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"RESUMEN DE LA GESTION PRESUPUESTARIA PARA EL
HOSPITALES POR PROCEDENCIA DE FONDOS Y NIVEL DE
EJECUCION (ENERO-DICIEMBRE 2014)
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-ASIGNACION PRESUPUESTARIA POR NIVELES DE ATENCION
POR PROCEDENCIA DE FONDOS Y NIVEL DE EJECUCION 2010-
2014

FONDO GENERAL

RECURSOSPROPIOS

PRESTAMOS

ASGNACION

gECUCON

Y

ASIGNACION BEQUTON

%

ASGNACON

HEQUC

2010

$ 3710,781.70

$ 3769,061.60

99.97%

$ 30283230

$297,173.89

8B.13%

$ 411,736.00

§ 4173

211

§4218,251.22

$ 4201,493.%

99,60

§ 32977278

$ 328,685.75

9967

212

$ 4298,242.03

$ 429548240

99.94%

§ 45941591

$ 457,992,071

99.68%

213

$4810,801.00

§ 4736,574.33

9846%

$ 598,705.00

$597,229.58

99.75%

214

$ 4881,765.00

$ 486045147

99.56%

$ 428939.00

$ 428,490.68

9.90%




Desarrollo y mejora de la infraestructura
sanitaria en los establecimientos de la RIISS.
Junio 2014 a mayo 2015

Descripcion Costo incluye | Costos en | Sub Total | Fuente de
Poner tipo de | pre inversion, | equipami financiamien
obra (UCSF, diseno, entoy to

Hogar de Construccion | mobiliari

espera y o

materna, etc) | mantenimient
nivel de (1)
avance.

Médulo de Carpeta $17,000.00 GOES

Medicina Técnica MINSAL
Fisicay
Rehabilitacion
Obra Hract Obras 39,904.43 Recursos
Terminada Preliminares y Propios
Inauguracién  Costos Hospital
12/05/15 |ndir.e‘ctqs 19.818.85

Mobiliario y $ 59,723.28

Equipo

Edificio y $211,721.00 Embajada

muro del Japon

Total $288,444.28




AVANCES Y RESULTADOS DE LA
REFORMA DE SALUD




Redes Integradas e Integrales de los Servicios de Salud.
1. Resultados de Salud:
a) Egresos Hospitalarios. Enero a Diciembre 2013-2014
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d) Consulta de Emergencia. Enero a Diciembre 2013-2014

*e

mE-D 2013

E-D 2013

E-D 2014

mE-D 2014

d) Atencion de Partos Enero a Diciembre 2013-2014

3.397

3.306

B Partos

m Cesareas

E-D 2013

E-D 2014

Fuente: SIMMOW




Redes Integradas e Integrales de los Servicios de
Salud.
2. Analisis de Trabajo en RIISS:

Fortalecimiento de habilidades en el area de
Ginecobstetricia y Pediatria en las UCSF de la
de la RIISS por parte de los médicos
especialistas del Hospital




Trabajo

Capacitacién a personal medico de la
RIISS Cuscatlan en el manejo de las
enfermedades cronicas metabdlicas por
parte del personal de médicos especialistas

en RIISS

Fortalecimiento al personal
multidisciplinario en equipo de proteccion
personal ante el manejo de emergencias y

brotes

Andlisis de Indicadores en RIISS, con
participacion de primer nivel de atencion,
hospital Departamental y Municipal,
FOSALUD, ISSS, representante de Foro
Nacional de Salud y Region Paracentral




3. Tendencia de Atenciones Curativas y
Preventivas. 2010-2014
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4. Resultados de Encuesta de Percepcion de

Satisfaccion del Usuario

¢ Cual es el grado de satisfaccion con la atencidn que ha recibido
usted o su familia en este establecimiento de salud?

31

Muy Satisfecho

46

Satisfecho

89.5% de la
poblacion
satisfecha.

S a

Poco Satisfecho Insatisfecho

FUENTE: Encuesta de Satisfaccion. 86 encuestas Mayo 2015




Nivel de Abastecimiento de Medicamentos
Enero a Diciembre 2014

Cuadro Basico 290
medicamentos

Fuente: SINAB



Participacion Social en Salud.
Avances en la implementacion de la Politica de participacion
social en salud
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Participacion Social en Salud. Proyectos ejecutados con
participacion de la Comunidad

Grupo de apoyo. Atencion a Comité del Adulto Mayor, en Taller
Veteranos de guerra de Manualidades

Comité del Adulto Mayor. Exposicion de Feria de logros y
celebracion de Dia de la Familia




TRABAJO INTER E INTRASECTORIAL
EN SALUD

Proyecto de rehabilitacion oral a 30 adultos mayores, en
coordinacion con Colegio de Cirujanos Dentales y Fundacion Dona
tu CORA

Fortalecimiento de la Clinica de colposcopia y Unidad de
Emergencia con apoyo de Club Rotario




DESARROLLO DE COMPETENCIAS DE
RECURSOS HUMANOS

FUENTE DE TEMA
FINANCIAMIENTO
GOES EL MAYOR VALOR ES EL TRATO
HUMANO 22/08/2014
GOES DIA DE PREVENCION DE CONSUMO DE
ALCOHOL Y DROGAS 21/07/2014
GOES DIA MUNDIAL DE LA SALUD MENTAL
10/10/2014
GOES DIA MUNDIAL DE SEGURIDAD Y SALUD
OCUPACIONAL 16/10/2015
GOES PREVENCION ATENCION Y
ERRADICACION DEL ACOSO EN EL
AMBITO LABORAL
05/03/2015
GOES TALLER DE ATENCION

SICOPROFILACTICA EN EL EMBARAZO,
PARTO Y PUERPERIO




EL MAYOR VALOR ES EL TRATO HUMANO DIA MUNDIAL DE LA SALUD MENTAL

DIA MUNDIAL DE SEGURIDAD Y SALUD PREVENCION ATENCION Y ERRADICACION DEL
OCUPACIONAL ACOSO EN EL AMBITO LABORAL




Capacitacion a
personal médico y
enfermeria sobre
atencion
sicoprofilactica en el
embarazo, partoy
puerperio, con el
objetivo de disminuir
indice de cesareas




PREVENCION DE VIOLENCIA

Participaciéon activa en el Comité Municipal de
Prevencion de Violencia(CMPV)

Capacitacion en Prevencion de las formas de violencia con apoyo de
colectiva feminista




Salud Ambiental

Control Ambiental para la

prevencion de Chik'Vy Curso a manipuladores de
alimentos

Conservacion del Medio Ambiente por medio de Campafia de
Arborizacion y Programa de Recoleccion de reciclaje
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Proyectos novedosos y Avances
tecnologicos para la Atenciéon en RIISS

Creacion de dos clinicas para la atencion materna

alto riesgo obstétrico y alto riesgo preconcepcional.
Anteriormente no se contaba con una area especializada para
atencion de embarazadas de alto riesgo, no se brindaba
atencion de riesgo preconcepcional. 13 Mayo 2015




Proyectos novedosos y Avances techoldgicos para la
Atencidén en RIISS

Fortalecimiento de las habilidades y Creacién de
equipos efectivos en reanimacién neonatal, para
lograr disminucion en la mortalidad perinatal




Proyectos novedosos y Avances techoldgicos para la
Atencidén en RIISS

m2013 m2014 2015 (EalJ) Fuente: SIMMO

141

C Mayor Electwa Ambulatoria

disminuyendo Costos hospitalarios y reincorporacion
temprana del usuario a su hogar. Antes cirujanos con

paradigma de que toda cirugia debia ser ingresada,
generando altos costos hospltalarlos y saturacioén de los




Proyectos novedosos y Avances techoldgicos para la
Atencidén en RIISS

Actividades de promocion para la
reduccion y eficientizacion energética en
el Hospital. Antes altos costos en energia

eléctrica ($16,000 hoy $13,000)




Proyectos novedosos y Avances techoldgicos para la
Atencidén en RIISS

Socializacién a Autoridades departamentales de
los logros generados por cada comité
hospitalario, encaminados a mejorar la atencion
del usuario.




Proyectos novedosos y Avances techoldgicos para la
Atencidén en RIISS

Implementacion de Cédigo Rojo, para la atencion
de emergencias obstétricas. Durante 2014 se
atendieron 30 codigos rojos, refiriendose el 50% a

HNM, CERO MUERTE MATERNA. Antes
referencia del 100% de usuarias




RETOS Y PROYECCIONES

» Disminuir tiempos de espera en el area de Unidad de
Emergencia. Al momento limitado por la escases de recursos
humanos.

> Medicién de tiempos de espera en consulta externa y
emergencia.

» Mantener una Gestion Hospitalaria y Financiera eficiente y
transparente.

» Continuar con jornadas de sensibilizacion al personal del
hospital, sobre atencion con calidad, calidez, oportunidad a la
poblacion que lo demanda.

» Promover la contraloria social y participacion ciudadana
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