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Denominacioén, Naturaleza y Funciones del Hospital
HOSPITAL HOSPITAL NACIONAL NUEVA GUADALUPE.
Asegurar que la gestion se desarrolle con equidad, eficiencia, eficacia, oportunidad y
transparencia, facilitando las funciones de los recursos y las herramientas necesarias
MISION de acuerdo a las disposiciones legales, dentro de un clima organizacional de armonia
y empoderamiento, que contribuya al impulso de Reforma de Salud a través de la
prestacion de servicios integrales de salud a la poblacién.
Ser la institucién hospitalaria que conduzca y asegure el Modelo de Gestién en
servicios médicos hospitalarios, sostenible, equitativo, eficiente y transparente,
logrando la satisfaccion de las necesidades en salud de la poblacién usuaria de las
Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud de San Miguel.
OBJETIVO Facilitar el desarrollo de las funciones administrativas y operativas del hospital, que
GENERAL 1 permlta la deﬂ.nlcu.),n de las funciones de las divisiones, departamentos y areas que
integren la Institucion.
Contribuir a disminuir morbilidad infantil elevada a predominio de las enfermedades

VISION

gastrointestinales y respiratorias.

> | Contribuir a disminuir morbilidad materna elevada a predominio de las enfermedades

hipertensivas del embarazo e infeccion de vias urinarias.

OBJETIVOS Fortalecer la capacitacion y monitoreo estricto del partograma para disminuir

ESPECIFICOS 3 | porcentaje de cesareas.

Fortalecer el trabajo en RIISS para reducir la elevada concentracion de consulta de

4 | primer nivel en unidad de emergencia.

Realizar diversas actividades para contribuir a reducir el incremento de embarazos en
adolescentes

Atencién de pacientes médico - quirargicos de emergencia, servicio de
hospitalizacién, de consulta externa o servicios de apoyo que consultan a libre
demanda, o que sean referidos por otros niveles de atencion en las cuatro
especialidades basicas de la medicina o para algunas de las subespecialidades
contempladas en los Hospitales Departamentales, para resolver problemas de salud
agudos o crénicos.

Referir al tercer nivel aquellos casos que por su complejidad requieran una atencion
2 | altamente especializada, cumpliendo las normas y protocolos establecidos para el
FUNCIONES manejo adecuado del mismo.

PRINCIPALES 3 | Cumplir con lo establecido en el sistema de Referencia y Retorno e interconsulta.

4 | Participar en la planificacion y evaluacién de manera conjunta en funcién de la red para
definir intervenciones que contribuyan a la calidad en el continuo de la atencién.

5 | Trabajar coordinadamente con el Sistema de Emergencias Médicas.

;| Realizar actividades de promocion, educacion y prevencion de salud a los usuarios y
personal, y las que sean en coordinacidn con el primer nivel.

Realizar actividades de docencia e investigacion en coordinacién con los centros

9 | formadores de recursos humanos en salud, y en educacion en servicio intramural y
con sus Equipos Comunitarios en Salud (Ecos) en funcion de la red.

Fuente: Manual de Organizacion y Funcionamiento
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INTRODUCCION
Se establece en el PLAN CUSCATLAN “UN NUEVO GOBIERNO PARA EI SALVADOR”

El objetivo general:

Garantizar el derecho a la salud de todos los habitantes del territorio nacional mediante

un sistema Nacional de Salud integrado, solido, que fortalezca sostenidamente lo

publico y regule efectivamente lo privado con un abordaje de los determinantes sociales

de la salud con una aplicacion plena de la estrategia de Atencién Primaria en Salud

Integral, sumando esfuerzos hacia la cobertura y acceso universal a la salud con

equidad en un ambiente sano y seguro, fortaleciendo la promocion de la salud,

prevencion de la enfermedad, curacién y rehabilitacion.

LINEAMIENTOS ESTRATEGICOS:

>

Organizacién y funcionamiento
del Sistema Nacional de Salud.
Descentralizacion de la gestion
en salud.
Fortalecimiento de las redes
Integrales e integradas de salud.
Administracion y financiamiento.
Insumos, equipos médicos Yy

medicamentos.

Formacion de recursos
humanos.
Participacion Social y

Organizacién comunitaria.

Investigacién y desarrollo.

YV V V V

Sistema de emergencias
médicas.
Infformacion  estratégica en
salud.

Salud ambiental.

Salud Mental.

Prevencion de la violencia.
Atencion integral en salud en el
ciclo de la vida.
Componentes especiales:

Atencion  Geriatrica  Integral,
Rehabilitacién Integral, Atencién
Oncoldgica Integral y Unidades

Sanitarias Moviles.

\CIONAL
NUEVA GUADALUPE
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Entre las limitantes presentes se encuentran el hecho de que la Microred a la que el
Hospital pertenece no ha sido intervenida con ECOS familiares ni unidades
especializadas, por lo que el incremento tanto de la demanda como de las exigencias
gue la reforma implica ha hecho necesario que se implementen soluciones a través de
gestion Clinica, gestién por procesos, direccion por objetivos, desarrollo de recursos

humanos
Como parte del MINSAL asumimos las metas estratégicas que para el sector salud.

- Lograr una razon de mortalidad materna por < de 35 por 100,000 nacidos vivos.

- Mantener una tasa de mortalidad infantil de <8 por mil nacidos vivos.

- Reducir en 3 puntos porcentuales el gasto directo (de bolsillo) de los hogares en

salud, con respecto al gasto nacional en salud.

La Programacién Anual Operativa 2022 de nuestro hospital ha sido elaborada
considerando los cinco Objetivos estratégicos, alineados con las estrategias y con los
ejes de la reforma: el primero corresponde a avanzar en la construccion del Sistema
Nacional Integrado de Salud, el segundo y tercero estan referidos a la atencion integral
e integrada de servicios de salud a la poblacion, el cuarto al fortalecimiento de la
investigacion cientifica en salud y formacion continua del talento humano y el quinto al

fortalecimiento institucional del MINSAL.

IMPACTO DE PANDEMIA DE COVID-19.

El 18 de marzo se reporta el primer caso de contagio por COVID-19 en El Salvador,en
el Hospital Nacional de Nueva Guadalupe se detect6 el primer caso de covid-19 virus
identificado el 17 de abril del 2020; al 31 de diciembre del 2020 se ingresaron un total
de 158 pacientes,88 con diagndstico de sospecha de COVID-19 virus no identificado
(55.7%), con una tasa de letalidad del 13.6% y 70 con diagnéstico de COVID-19 virus
identificado (44.3%), con una tasa de letalidad del 7.1%; la mayor tasa de letalidad fue

en el sexo masculino.

Del 01 de enero al 31 de octubre del 2021 se ingresaron un total de 295 pacientes,216
con diagndstico de sospecha de COVID-19 virus no identificado (73.2%), con una tasa
de letalidad del 2.3% y 79 con diagndstico de COVID-19 virus identificado (26.8%), con

una tasa de letalidad del 2.5%; la mayor tasa de letalidad fue en el sexo femenino.
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Del 01 de enero al 31 de octubre de 2021 se registraron 981 consultas ambulatorias de
primera vez ;870 consultas de sospecha COVID-19 virus no identificado (88.7%) y 111
de COVID-19 virus identificado (11.3%).

Al 31/10/2021 se han referido un total de 117 pacientes de Covid-19; 74 al Hospital
Nacional El Salvador (63.2%), 38 al Hospital San Juan de Dios de San Miguel
(32.2%);11 al H.N.Dr. José A. Saldafia (0.8%),4 al H. ISSS, S.M(3.4%).

25 miembros de personal de salud fueron reportados como casos de COVD-19 Virus

identificado (10.1%), lo que representa un total de 336 dias de personas incapacitadas.
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Diagnostico Situacional

ANALISIS DE LA DEMANDA

Caracteristicas de la Poblacién

Estructura poblacional proyectada para el afio 2022 del area geografica de

responsabilidad programatica de la RIISS de Chinameca.

El Hospital Nacional de Nueva Guadalupe (HNNG) es parte de la Micro Red
Integral e Integrada de Servicios de Salud de Chinameca (RIISS), conformada
por 9 municipios del departamento de San Miguel :Chinameca, Quelepa,
Lolotique, Moncagua, Chapeltique , Nueva Guadalupe, El Transito, San Rafael
Oriente y San Jorge ademéas por accesibilidad geografica el hospital atiende
poblacion de los Municipios de Sesori y area rural del municipio de San Miguel y
dos municipios del departamento de Usulutan (Jucuapa y San Buenaventura) ,a
partir del 01 febrero de 2017 ,el primer nivel de atencién de la consulta externa
se descentraliza y empieza a funcionar como Unidad Comunitaria de Salud
Familiar (UCSF) para la atencion ambulatoria de la poblacion del municipio de
Nueva Guadalupe, independiente del hospital para cumplir con el objetivo de
brindar atenciones en el hospital atenciones propias del segundo nivel de
atencion.

La poblacion de responsabilidad a atender del Hospital Nacional de Nueva
Guadalupe como Hospital municipal basico de la RIISS Chinameca es de 124241
habitantes (fuente poblacién proyectada para el afio 2022 por MINSAL) de los
municipios descritos anteriormente; de la cual 65226 viven en el area urbana
(52.5%) y 59015 en el area rural (47.5%).

La piramide poblacional de la RIISS es expansiva, la base ancha esta
conformada por las edades entre los 0 a 29 afios, la poblacion de 0 a 4 afios es
de 10255(8.3%), la de 5 a 9 afos es de 10866(8.7%) la de 10 a 19 afos es de
24824(20.1%), la poblacién de 60 y mas es de 17,394 habitantes (14.4%), la
poblacion de mujeres en edad fértil es de 43018 , el 47.6% de la poblacion es

del sexo masculino el 52.4% es del sexo femenino , con una razén de feminidad
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de 1.1:1; por ende la poblacion que demanda mayor atencion en el Hospital

Nacional de Nueva Guadalupe es la que corresponde al area materno e infantil.

En el afio 2015 teniamos una poblacion de responsabilidad programéatica de
119050 habitantes, en el afio 2022 la poblacion es de 124241 habitantes,
teniendo un decremento de 224 personas (0.2%).

Se estima que 10394 habitantes estan cubiertos por el I.S.S.S. (8.4%) y 420 por
Bienestar Magisterial (0.3%).

PIRAMIDE POBLACIONAL DE AREA GEOGRAFICA DE INFLUENCIA,
HNNG,2022.

Piramide Poblacional, AGI,HNNG,2022

80 y mas afios
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Comportamiento de la demanda de partos normales y por cesarea

Afos 2017 al 2021

Hospital Nacional de Nueva Guadalupe

El promedio de partos en el periodo es de 1033 partos por afo, en los afios

2017,2019, 2020 2021 se sobrepasé el indice de ceséareas establecido como

estandar por el hospital (23.0%).

Partos e indice de cesareas, HNNG,2017-2021.

2017 2018 2019 2020 2021*
Partos vaginales 829 898 773 836 565
Partos abdominales 271 240 243 275 235
total 1100 1138 1016 1111 800
indice de cesareas 24.6 21.1 23.9 24.8 29.4

Fuente: SIMMOW *enero-octubre.

Analisis de morbilidad

Primeras 10 causas de Morbilidad en el Egreso Hospitalario.

Segun la lista de morbilidad por capitulos; los egresos por embarazo, parto y
puerperio ocuparon el primer lugar con 1136 egresos (32.2%), con una tasa de
letalidad del 0.0%, el segundo lugar correspondié a enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabolicas con 385 egresos (11.3%), con una tasa de letalidad
del 0.59%, y el tercer lugar a las enfermedades de cddigo de propésitos
especiales con 316 egresos(9.2%) con una tasa de letalidad de 1.7%,del total
de egresos(3044), el 69.0% fueron del sexo femenino y el 31.0% del sexo
masculino; el total de dias de estancia hospitalaria fue de 10,097 y la tasa de
mortalidad en general de 0.15 a predominio de las patologias enmarcadas en el

capitulo de morbilidad con propésitos especiales que fue de 0.06,
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Egresos hospitalarios segun diagnostico principal , grupo de causas y
sex0,HNNG,2021.

Total
Grupo de causas
Tasa Tasa Tasa Dias
Egresos

Embarazo, part rperi
PP barazo, parto y puerperio 0 1,136 16.79 0.00 0.00 3,219
— (000-099)

Enfermedades
PP endocrinas,nutricionales y 0 385 5.69 0.00 0.00 1,202

metabolicos (E00-E90)

i r i ial
PP Codigo de propositos especiales 4 316 4.67 1.27 0.06 983
— (U00-U97)
ier feccion rigin n el

PP Ciertas afecciones originadas en e 0 297 4.39 0.00 0.00 1,056

— periodo perinatal (PO0-P96)

PP Epferrpedades del sistema 0 270 3.99 0.00 0.00 684
— digestivo (K00-K93)

Traumatismos, envenenamientos
PP vy algunas otras consecuencias de 0 218 3.22 0.00 0.00 579
causas externas (S00-T98)

pp Enfe.rme‘dad.es del sistema 5 207 3.06 0.97 0.03 co4
— genitourinario (N0O0-N99)

pp E‘nfermed‘ades del sistema 5 110 163 18 0.03 556
— circulatorio (100-199)

Ciertas enfermedades infecciosas
PP . 0 101 1.49 0.00 0.00 277
— y parasitarias (A00-B99)

Enfermedades del sistema
PP - ) 0 76 1.12 0.00 0.00 287
— respiratorio (J00-J99)

Demas causas 2 305 0.00 0.00 0.03 950

Totales 10 3,421 50.56 0.00 0.15 10,097

Fuente: SIMMOW

Segun la lista de morbilidad por causas especificas segun sexo y diagnostico
principal; 166 egresos (7.9%) fueron por parto Unico espontaneo, con tasa de
letalidad del 0.0%, seguido de infeccion de vias urinarias de consecutivas al parto
con 152 egresos (4.3%) con tasa de letalidad del 0.0% y atencidn materna por
cicatriz uterina debido a cirugia previa con 112 egresos (3.1%) con tasa de
letalidad del 0.0%, la tasa de letalidad de las 10 primeras causas egreso fue del
0.0%.


https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1628&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1628&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1628&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1615&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1615&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1615&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1615&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=27200&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=27200&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=27200&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1629&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1629&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1629&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1622&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1622&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1622&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1632&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1632&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1632&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1632&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1627&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1627&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1627&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1620&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1620&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1620&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1607&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1607&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1607&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1_procedencia.php?s_grupo=1621&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1621&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1621&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
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Egresos hospitalarios segun diagnostico principal , grupo de causas
especificas y sexo,HNNG,2021.

Total

Tasa Tasa Tasa Dias
Muertes Egresos

Egreso Letalidad Mortalidad Estancia

Parto Unico espontaneo, sin otra

. 0 166 2.45 0.00 0.00 339
especificacion (080.9)
Infeccidn las vi rinari
ceclo .de as Vias Uriharias 0 152 2.25 0.00 0.00 420
consecutiva al parto (086.2)
Atencidén matern r cicatriz rin
encion materna por cicatriz uterina 0 112 1.66 0.00 0.00 300

debida a cirugia previa (034.2)
Otros trastornos del equilibrio de los
electrdlitos y de los liquidos, no 0 96 1.42 0.00 0.00 216
clasificados en otra parte (E87.8)
Cdlculo de la vesicula biliar sin
colecistitis (K80.2)

Feto y recién nacido afectados por
enfermedades renales y de las vias 0 82 1.21 0.00 0.00 297
urinarias de la madre (P00.1)
Hiposmolaridad e hiponatremia

0 91 1.35 0.00 0.00 183

0 82 1.21 0.00 0.00 157
(E87.1)
D rr rineal rimer gr
esgarro perineal de primer grado 0 81 1.20 0.00 0.00 155
durante el parto (070.0)
Infeccidn de vias urinarias, sitio no
— 2 75 1.11 2.67 0.03 227
especificado (N39.0)
Diabetes mellitus no
insulinodependiente, con
— - . 0 66 0.98 0.00 0.00 499
complicaciones circulatorias
periféricas (E11.5)
Demds causas 8 2,422 0.00 0.00 0.12 7,317
Totales 10 3,425 50.62 0.00 0.15 10,110

Fuente: SIMMOW

Segun la lista de morbilidad por causas especificas segun sexo y diagnostico
secundario; 230 egresos (11.8%) fueron por parto Unico espontaneo sin otra
especificacion con tasa de letalidad del 0.0%, seguido de diabetes mellitus no
insulinodependiente con 91 egresos (4.7%) con tasa de letalidad del 1.1% y
hiposmolaridad e hiponatremia con 76 egresos (3.9%) con tasa de letalidad del
0.0%, las neumonias virales tuvieron la més alta tasa de letalidad (3.1%).


https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20166&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20166&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16333&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16333&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16333&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=18435&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=18435&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20232&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20232&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20232&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16326&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16326&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20095&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20095&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16050&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16050&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16050&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16050&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
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Egresos hospitalarios segun diagnostico secundario , grupo de causas
especificas y sexo,HNNG,2021.

Total

Grupo de causas

Tasa Tasa Tasa Dias
Muertes | Egresos
Egreso Letalidad Mortalidad Estancia

Parto uni ntaneo, sin otr
a to.u‘ cgfespo HNED, 51 Ot 0 257 |3.80 0.00 0.00 608
especificacion (080.9)
Diabetes mellitus no
insulinodependiente, sin mencién de 1 101 |1.49 0.99 0.01 272
complicacién (E11.9)
Hi molari hiponatremi
posmolaridad e hiponatremia 0 89 [1.32 0.00 0.00 212
(E87.1)
Hipertension esencial (primaria) (110) 0 74 | 1.09 0.00 0.00 208
Neumonia viral, no especificada
1 70 |1.03 1.43 0.01 192
(J12.9)
Infeccidn las vi. rinari
ecclo .de A2 V145 LIIRATEs 0 68 |1.01 0.00 0.00 259
consecutiva al parto (086.2)
Trastornos mentales y del
mportamien i |
compo ta, ento debidos al uso Qe 0 62 | 0.92 0.00 0.00 186
alcohol, sindrome de dependencia
(F10.2)
Neumonia debida a otros virus (J12.8) 1 51 |0.75 1.96 0.01 220
Infeccidn de vias urinarias, sitio no
— 0 50 |0.74 0.00 0.00 151
especificado (N39.0)
Anemia que complica el embarazo, el
- 0 45 | 0.67 0.00 0.00 163
parto y el puerperio (099.0)
Demads causas 7 | 1,300 |0.00 0.00 0.10 | 4,227
Totales 10 | 2,167 |32.03 0.00 0.15 | 6,698

Fuente: SIMMOW
Primeras 10 causas de Morbilidad en la Consulta Externa.

Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta externa segun
sexo Yy diagnostico principal se registraron 11,710 consultas, de las cuales 8889
(75.6%) se brindaron al sexo femenino y 2863 (24.4%) a hombres; las consultas
por diabetes mellitus ocuparon el primer lugar con 1480 consultas (14.6%)
consultas; el segundo lugar lo ocup6 la Hipertensién esencial con 1011 consultas

(8.6%) vy el tercer lugar a obesidad no especificada con 539 consultas (4.7 %).


https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20139&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20139&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16326&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16326&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=17879&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=17879&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20166&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20166&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=17878&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20222&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20222&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=on&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
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Morbilidad segun diagnostico principal , grupo de causas especificas y

sexo,Consulta Externa,2021

Grupo de Causas Consultas

Diabetes mellitus no insulinodependiente, sin mencién de complicacidon

(E11.9) 1,480 21.87
Hipertension esencial (primaria) (110) 1,011 14.94
Obesidad, no especificada (E66.9) 539 7.97
Otros cuidados especificados posteriores a la cirugia (248.8) 320 4.73
Reaccion al estrés agudo (F43.0) 297 4.39
Examen médico general (Z00.0) 287 4.24
Epilepsia y sindromes epilépticos idiopaticos generalizados (G40.3) 275 4.06
Atencién materna por cicatriz uterina debida a cirugia previa (034.2) 241 3.56
Sindrome de ovario poliquistico (E28.2) 213 3.15
Gingivitis crénica (K05.1) 213 3.15
Demas causas 6,877 101.64
Totales 11,753 173.71

Fuente: SIMMOW

Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta externa segun
sexo y diagnostico secundario se registraron 3659 consultas, de las cuales 2880
(78.3%) se brindaron al sexo femenino y 779 (21.3%) a hombres; las consultas
por hipertensién esencial primaria ocuparon el primer lugar con 962 consultas
(28.0%) consultas; el segundo lugar lo ocup6é la diabetes mellitus no
insulinodependiente con 308 consultas (8.3%) y el tercer lugar correspondi6 a
enfermedades endocrinas, de la nutricion y del metabolismo que complican el
parto y el puerperio con 202 consultas (5.8 %).


https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16231&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26384&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16566&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26118&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16861&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16138&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=18118&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
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Morbilidad segun diagnostico secundario , grupo de causas especificas

y sexo,Consulta Externa,2021.

Grupo de Causas Consultas

Hipertension esencial (primaria) (110) 962 14.22

Diabetes mellitus no insulinodependiente, sin mencién de complicacién

E11.9 308 4.55
Enfermedades endocrinas, de la nutricién y del metabolismo que 202 599
complican el embarazo, el parto y el puerperio (099.2)

Enfermedad renal hipertensiva con insuficiencia renal (112.0) 147 2.17
Hipertension secundaria a trastornos endocrinos (115.2) 111 1.64
Enfermedad pulmonar obstructiva crdnica, no especificada (144.9) 97 1.43
Infeccidn genital en el embarazo (023.5) 64 0.95
Obesidad, no especificada (E66.9) 61 0.90
Infeccidn de vias urinarias, sitio no especificado (N39.0) 61 0.90
Hipergliceridemia pura (E78.1) 55 0.81
Demds causas 1,531 22.63
Totales 3,599 53.19

Fuente: SIMMOW
Primeras 10 causas de Morbilidad en la emergencia.

Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta de emergencia,
segun sexo y diagnostico principal se registraron 23259 consultas, de las cuales
14706 (63.2%) se brindaron al sexo femenino y 8553 (36.8%) a hombres; las
consultas por otros dolores abdominales ocuparon el primer lugar con 1227
consultas (5.3%) consultas; el segundo lugar lo ocupé las infecciones de vias
urinarias con 1061 consultas (4.6%) y el tercer lugar a complicaciones

relacionados con el embarazo con 741 consultas (3.1 %).


https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20224&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20224&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17499&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17507&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17978&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19919&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16231&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16285&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
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Morbilidad segun diagnostico principal , grupo de causas especificas y

sexo,Unidad de Emergencia,2021.

Total

po de Causas Consultas Tasa
Otros dolores abdominales y los no especificados (R10.4) 1,227 18.14
Infeccidn de vias urinarias, sitio no especificado (N39.0) 1,061 15.68
Complicacién relacionada con el embarazo, no especificada 751 11.10
(026.9)

Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso (A09) 618 9.13
Contracciones primarias inadecuadas (062.0) 603 8.91
Examen de pesquisa especial, no especificado (Z13.9) 599 8.85
Fiebre, no especificada (R50.9) 476 7.04
Pesquisa prenatal del retardo del crecimiento fetal usando a1 6.96
ultrasonido y otros métodos fisicos (Z36.4)

Enfermedad del estémago y del duodeno, no especificada (K31.9) 464 6.86
Rinofaringitis aguda [resfriado comun] (J0O0) 403 5.96
Demas causas 16,590 245.21
Totales 23,263 343.83

Fuente: SIMMOW

Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta de emergencia,

segun sexo y diagnostico secundario se registraron 3487 consultas, de las cuales
2662 (69.2%) se brindaron al sexo femenino y 1185 (30.8%) a hombres; las

consultas de diabetes mellitus no insulino dependiente ocuparon el primer lugar

con 432 consultas (11.6%); el segundo lugar lo ocupd las complicacion

relacionada con el embarazo con 386 consultas (10.0%) y el tercer lugar a

hipertension esencial primaria con 239 consultas (6.3 %).


https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21229&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=14373&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20043&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26210&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21346&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26307&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26307&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=18256&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17846&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=15%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
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Morbilidad segun diagnostico secundario , grupo de causas especificas y
sexo,Unidad de Emergencia,2021.

Total

Consultas Consultas Tasa

masculina

Diabetes mellitus no insulinodependiente, sin mencidén de complicacién

E11.9 432 6.39
Complicacién relacionada con el embarazo, no especificada (026.9) 386 5.71
Hipertension esencial (primaria) (110) 239 3.53
Enfermedades del sistema respiratorio que complican el embarazo, el 180 266
parto y el puerperio (099.5)

Trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de alcohol, 168 548
sindrome de dependencia (F10.2)

Infeccidn genital en el embarazo (023.5) 123 1.82
Infeccidn de vias urinarias, sitio no especificado (N39.0) 96 1.42
Otras enfermedades especificadas y afecciones que complican el g5 126
embarazo, el parto y el puerperio (099.8)

Neumonia, no especificada (J18.9) 73 1.08
Fiebre, no especificada (R50.9) 69 1.02
Demas causas 1,996 29.50
Totales 3,847 56.86

Fuente: SIMMOW

Primeras 10 causas de Mortalidad neta y bruta.

La tasa neta de mortalidad hospitalaria fue de 0.31%; se reportaron 5 muertes
después de las 48 horas, de las cuales 3 fueron del &rea urbana (60.0%) y 2 del
area rural (40.0%), 2 muertes por COVID-19; 1 muerte por resto de
enfermedades del sistema genito urinario, 2 muertes por COVID-19, 1 muerte
por trastornos mentales y del comportamiento debido al uso de sustancias

psicoactivas y 1 por las demas causas.


https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19919&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20230&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20230&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17903&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21346&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
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Tasa neta de mortalidad segun grupo de causas y
procedencia,HNNG,2021.

TOTAL
Grupo de causas Tasa Tasa
Egresos
Letalidad | Mortalidad
COVID-19 (U07) 2 60 3.33 0.03
Resto de enfermedades del sistema genitourinario
1 90 1.11 0.01
(N20-N99)
Transtornos mentales y del comportamiento debido
. . R 1 19 5.26 0.01
al uso de sustancias psicoactivas (F10-F19)
Demds causas 1 1,425 0.00 0.01
Totales 5 1,594 0.00 0.07

Fuente: SIMMOW

La tasa bruta de mortalidad hospitalaria fue de 0.82%%; se reportaron 25
muertes antes y después de las 48 horas, de las cuales 12 fueron del sexo
masculino (48.0%) y 13 del sexo femenino (52.0%); el primer lugar lo ocupo los
trastornos mentales y del comportamiento debido al uso del alcohol ,sindrome
de dependencia con muertes (tasa de letalidad del 23.8%) , seguido de infeccion
de vias urinarias, no especificada(tasa de letalidad del 3.1%), y traumatismos

multiples no especificados(tasa de letalidad del 7.1%).


https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=27198&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2021&s_fecha1=31/12/2021&s_lista=1&s_periodo=1
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=53&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2021&s_fecha1=31/12/2021&s_lista=1&s_periodo=1
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=53&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2021&s_fecha1=31/12/2021&s_lista=1&s_periodo=1
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=62&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2021&s_fecha1=31/12/2021&s_lista=1&s_periodo=1
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=62&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2021&s_fecha1=31/12/2021&s_lista=1&s_periodo=1
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Tasa bruta de mortalidad segun diagnostico principal, grupo de causas

especificas y sexo,HNNG,2020.

Total

Grupo de causas _
Tasa Tasa Tasa Dias
Egresos
Egreso | Letalidad | Mortalidad | Estancia

Trastornos mentales y del

comportamiento debidos al uso de

. - 6 25 0.37 24.00 0.09 80
alcohol, sindrome de dependencia
(F10.2)
Traumatismos multiples, n
au ,a_ 08 TIUTIIES, RO 2 31 0.46 6.45 0.03 67
especificados (T07)
Infeccidn de vi rinarias, sitio n
ecc.c') de vias urinarias, sitio no 2 76 1.12 2.63 0.03 229
especificado (N39.0)
r irrosi | hi las n
ot as‘c‘ osis del higado y las no 1 14 0.21 7.14 0.01 33
especificadas (K74.6)
Envenenamien r Fésfor
enenamiento por Fosforo y sus 1 1 0.01  100.00 0.01 1
compuestos (T57.1)
Diabetes mellitus no
insulinodependiente, sin mencidon de 1 28 0.41 3.57 0.01 66
complicacién (E11.9)
Fractura de otras partes y de las no
especificadas de la columna lumbary 1 1 0.01  100.00 0.01 1
de la pelvis (532.8)
Cardiomiopatia dilatada (142.0) 1 1 0.01  100.00 0.01 1
Desnutricidn proteicocaldrica severa,
— 1 1 0.01  100.00 0.01 1
no especificada (E43)
Hipertension esencial (primaria) (110) 1 52 0.77 1.92 0.01 105
Demads causas 11 3,241 0.00 0.00 0.16 9,610
Totales 28 3,471 51.30 0.00 0.41 10,194

Fuente: SIMMOW

ANALISIS DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES EN LOS ULTIMOS 5 ANOS

PRIMERA Y SEGUNDA CAUSA DE DIGNOSTICO.

En el periodo 2017-2021* se reportaron 9 muertes hospitalarias por diabetes

mellitus; la mayor tasa de letalidad se registr6 en el afio 2021(1.33%); en los

afos 2017 y 219 la tasa de letalidad fue del 0.0%; el promedio de egresos en el

periodo por diabetes mellitus fue de 299 egresos por afno; la tasa de letalidad en

el periodo fue de 0.60%.


https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9742&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9742&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=7134&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=7134&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5983&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5983&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=10126&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=10126&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3624&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3624&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3624&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9297&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9297&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9297&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5175&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3742&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3742&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5066&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2021&s_fecha1=31%2F12%2F2021&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
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EGRESOS Y TASA DE LETALIDAD DE DIABETES MELLITUS, HNNG,2017-2021*

ANO EGRESOS MUERTES TASA LETALIDAD

2017 296 0 0.00

2018 387 3 0.78

2019 345 0 0.0

2020 245 3 1.22

2021 224 3 1.33

TOTAL 1497 9 0.60

Fuente: SIMMOW *del 01/01/2021 al 31/10/2021.

En el periodo 2017-2021* se reportaron 26 muertes hospitalarias por
hipertension arterial; la mayor tasa de letalidad se registré en el afio
2019(5.93%),7 de los 14 casos tenian otra patologia asociada (ERC, EPOC,
diabetes); en el afio 2017 se registro la tasa de letalidad méas baja (0.80%); el
promedio de egresos en el periodo por hipertension arterial fue de 193 egresos

por afo, la tasa de letalidad en el periodo fue de 2.69%.

EGRESOS Y TASA DE LETALIDAD POR HIPERTENSION ARTERIAL HNNG,2017-2021*

ANO EGRESOS MUERTES TASA LETALIDAD
2017 250 2 0.80

2018 245 3 1.22

2019 236 14 5.93

2020 122 6 491

2021 110 1 0.91

total 963 26 2.69
Fuente: SIMMOW *del 01/01/2021 al 31/10/2021.

En el periodo 2017-2021* se reportaron 30 muertes hospitalarias por enfermedad
renal cronica; la mayor tasa de letalidad se registré en el afio 2019(5.76%); en el
afio 2017 se registro la tasa de letalidad mas baja (2.31%); el promedio de
egresos en el periodo por ERC fue de 161 egresos por afio, la tasa de letalidad
del periodo fue de 3.73%.
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EGRESOS Y TASA DE LETALIDAD POR ENFERMEDAD RENAL CRONICA,HNNG,2017-2021*
ANO EGRESOS MUERTES TASA LETALIDAD
2017 259 6 231
2018 149 5 4.00
2019 191 11 5.76
2020 119 6 5.04
2021 86 2 2.32
TOTAL 804 30 3.73

Fuente: SIMMOW *del 01/01/2021 al 31/10/2021.

En el periodo 2017-2021* se reportaron 10 muertes hospitalarias por enfermedad
pulmonar obstructiva crénica; la mayor tasa de letalidad se registré en el afio
2020(6.67%); en los afios 2019 y 2021 la tasa de letalidad fue de 0.0%; el
promedio de egresos en el periodo por EPOC fue de 81 egresos por afo, la tasa
de letalidad del periodo fue de 2.46%.

EGRESOS Y TASA DE LETALIDAD POR EPOC ,HNNG,2017-2021*
ANO EGRESOS MUERTES TASA LETALIDAD
2017 98 4 4.08
2018 133 3 2.26
2019 118 0 0.00
2020 45 3 6.67
2021 11 0 0.00
TOTAL 405 10 2.46

Fuente: SIMMOW

*del 01/01/2021 al 31/10/2021.
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HNNG,2017-2021*

INCIDENCIA DE CANCER: CERVICO UTERINO, MAMA, PULMON Y PROSTATA,

CERVICO
ARIO UTERINO MAMA PULMON PROSTATA
2017 0 0 0 0
2018 2 0 0 0
2019 1 0 0 0
2020 1 0 0 0
2021 0 0 0 0
total 4 0 0 0

Fuente: VIGEPES *del 01/01/2021 al 31/10/2021.

En el periodo 2017-2021*, Unicamente se detectaron 4 casos de cancer cérvico

uterino

Examenes practicados en enfermedades cronicas no trasmisibles

Examen N°
-Sangre oculta 24
-Antigeno prostatico 8
-Helycobacter pylori 0
-Depuracion de creatinina 158
-Albuminuria 18
-Proteinuria 102
-Hemogramas 13851
-Hemoglobina glicolisada 1362
-glucosa en embarazadas(test de Soluivan,tolerancia a glucosa) 912
-glucosa a resto de pacientes 8203

W
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Tiempo de espera durante el afio 2021

Los tiempos de espera entre la solicitud y asignacion de cita para la consunta de
primera vez para las especialidades médicas de medicina interna, cirugia y
pediatria se encuentran dentro del estandar(<30dias), las especialidades de
ginecologia y obstétrica se encuentran fuera del estandar, obstetricia (estandar
<5 dias) y de la meta programada, esto se debe a que hay recurso de la
especialidad de gineco-obstetricia apegado al Decreto Legislativo 889, emitido
el 19 de mayo de 2021, lo que ha conllevado a disminucion de 8 horas de

atencion en esta especialidad en la consulta externa.

Meta Promedio en
Indicadores de Gestién Programada |dias

Indicadores de Gestidn de Actividades Hospitalarias
Tiempo promedio de espera para consulta de medicina especializada (dias)
(Tiempo de espera entre solicitud y asignacion de cita para Consulta Médica de

primera vez)
Medicina Interna 30 19.9
Cirugia 8 10.1
Ginecologia 17 42
Obstetricia 5 19.2
Pediatria 15 6.2

Razén de Emergencia/ Consulta este indicador sirve para conocer y
evaluar la magnitud de las atenciones de emergencia en relacion a las de la
consulta externa en el periodo enero a octubre de 2021, el promedio fue de 2.5,

encontrandose muy por encima del valor estandar.

Indicadores de Gestion Estandar Razodn

Indicadores de Gestidn de Actividades Hospitalarias

Razdn de consultas de emergencia / consulta externa
Emergencia/ Consulta Externa 0.1-0.2
(20,297/8,014) 2.5
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En relacion con el tiempo de espera para ingreso al servicio de hospitalizacion el
cual evalta desde que al paciente se le da indicacion de ingreso a servicio hasta
gue se le asigna cama, el tiempo en esta por encima del nivel aceptable en todas
las especialidades, siendo el tiempo mas prolongado el tiempo de espera para
los servicios de medicina interna, solamente el tiempo de espera para el servicio

de Obstetricia alcanzo el estandar de aceptable.

Indicadores de Gestion Estandar PROMEDIO EN HORAS

Indicadores de Gestidn de Actividades Hospitalarias
Tiempo promedio de espera para ingreso hospitalario a servicio
(horas, minutos)

T Sobresale: 2 hrs.

Pediatria Aceptable: hasta 3 hras 03:34

Ginecologia Sobresale: 2 hrs. 03:00
Aceptable: hasta 3 hras

Obstetricia Sobresale: 2 hrs. 03:00
Aceptable: hasta 3 hras

Medicina Interna Sobresale: 2 hrs. 04:11
Aceptable: hasta 3 hras

Cirugia General Sobresale: 2 hrs. 03:29
Aceptable: hasta 3 hras
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Andlisis comparativo del cumplimiento de metas del POA 2021

. Total
Actividades
Prog. ‘ Realiz. ‘ %Cumpl.
Servicios Finales
Consulta Externa Médica
General
Medicina General 3,520 ‘ 2,264 ‘ 64%
Especialidades
Especialidades Basicas
Medicina Interna 2,640 2,670 101%
Cirugia General 1,320 1,470 111%
Pediatria General 2,563 938 37%
Ginecologia 792 1,479 187%
Obstetricia 3,960 1,973 50%
Emergencias
De Cirugia
Cirugia General ‘ 1,430 ‘ 974 ‘ 68%
De Pediatria
Pediatria Gral. ‘ 7,722 ‘ 3,143 ‘ 41%
De Gineco-Obstetricia
Ginecologia 2,002 451 23%
Obstetricia 7,018 3,609 51%
Otras Atenciones Consulta Emergencia
Emergencia/Consulta General 7,018 13,617 194%
Otras Atenciones Consulta Externa Médica
Nutricion 440 406 92%
Psicologia 1,100 942 86%
Consulta Externa Odontolégica
Odontoldgica de primera vez 33 228 691%
Odontoldgica subsecuente 1,023 307 30%

Fuente: simmow

En el &rea de consulta externa las especialidad de Medicina Interna y Cirugia General
se obtuvo un cumplimiento de Metas debido a la ampliacién de horas de atencién por la
incorporacion de Médicos Especialistas, En Medicina General con 64% debido al
proceso descentralizacion de pacientes y también que los pacientes programados
fueron visto por la Especialidad de Medicina Interna, en Ginecologia se obtuvo un 187%
superando lo programatico esto se debe a la aplicacion de métodos de planificacion
familiar que se registran en esta area, la consulta externa de pediatria alcanzo un 37%
de lo programatico, considerando que el efecto de la pandemia por COVID-19 ha
limitado el nimero de pacientes pediatricos que consultan en esta area,

En atencion odontoldgica de primera vez se sobrepas6 por mucho la meta establecida

en la atencion de primera vez.
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Actividades

Total

Prog.

Realiz.

%Cumpl.

Servicios Finales

Especialidades Basicas

Partos vaginales

715

Cirugia 649 479 74%
Ginecologia 198 109 55%
Gineco-Obstetricia 0 0 ND
Medicina Interna 1,507 838 56%
Obstetricia 1,881 1,174 62%
Pediatria 1,309 626 48%
Otros Egresos

Bienestar Magisterial 66 19 29%
Emergencia 11 18 164%

602

84%

Partos por Cesareas

220

250

114%

Unidad de Emergencia

Electivas para Hospitalizacion 330 224 68%
Electivas Ambulatorias 187 136 73%
De Emergencia para Hospitalizacion 429 481 112%
De Emergencia Ambulatoria 66 78 118%

Admisiones

231

53

23%

Transferencias

55

15

27%

Fuente: simmow

En cuanto a egresos hospitalarios, finalizamos en porcentaje bajos, exceptuando

cirugia que cerramos con el 74%, el area que finaliz6 con 48% fue Pediatria; todo

esto se produjo ya que la afluencia de pacientes disminuyo considerablemente

debido a la emergencia por la pandemia de COVID - 19, ademas, el area de

fisica de hospitalizacidn se redujo ya que se reacomodaron areas para pacientes

sospechosos o confirmados de COVID — 19.

En partos tanto vaginales como por cesarea se alcanz6 la meta establecida,

sobrepasando incluso en 14% en las cesareas.

En cuanto a las cirugias electivas se superd la meta programada para las

cirugias emergencias ambulatorias y de emergencia para hospitalizacion, en

relacion a las electiva para hospitalizacion

NACIONAL
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Reporte: Monitoreo Servicios Intermedios -
Diagndstico, Tratamiento y Rehabilitacion

Actividades Total
Prog. ‘ Realiz. ‘ %Cumpl.

Servicios Intermedios
Imagenologia
Radiografias 8,569 5,839 68%
Ultrasonografias 3,300 1,881 57%
Otros Procedimientos Diagnodsticos
Electrocardiogramas 2,145 3,267 152%
Cirugia Menor 660 605 92%
Fisioterapia (Total de sesiones brindadas) 5,500 2,795 51%
Inhaloterapias 10,076 4,945 49%
Receta Dispensada de Consulta Ambulatoria 109,076 64,548 59%
Recetas Dispensadas de Hospitalizacién 42,163 28,701 68%

Casos Atendidos 3,520 2,979 85%

Fuente: simmow

En el caso de servicios intermedios las radiografias quedamos con 68% Quedamos en
niveles aceptables en la toma de ultrasonografias con el 57%, tomando en cuenta la
poca afluencia de pacientes debido a la pandemia por COVID - 19; mientras que se
sobrepaso la meta en la toma de electrocardiogramas debido a que a los pacientes con
sospecha o positivos a COVID — 19 se les evalla con electrocardiogramas por la
afectacion del sistema cardiovascular de este virus; en la cirugia menor, alcanzamos el
92% de la meta propuesta. En el caso de recetas dispensadas en el area de
hospitalizacion y en la atencion de casos por trabajo social alanzamos un nivel

aceptable. Fisioterapia alcanzo el 51% de lo programatico.
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Actividades Total
Prog. Realiz. %Cumpl.

Servicios Intermedios
Diagnostico
Laboratorio Clinico y Banco de Sangre
Hematologia
Consulta Externa 3,641 3,002 82%
Hospitalizacidn 11,330 7,769 69%
Emergencia 11,561 9,786 85%
Referido / Otros 2,915 2,850 98%
Inmunologia
Consulta Externa 1,100 824 75%
Hospitalizacion 2,750 2,400 87%
Emergencia 1,507 3,560 236%
Referido / Otros 275 282 103%
Bacteriologia
Consulta Externa 957 454 47%
Hospitalizacion 1,859 1,333 72%
Emergencia 572 888 155%
Referido / Otros 176 173 98%
Parasitologia
Consulta Externa 726 291 40%
Hospitalizacion 462 214 46%
Emergencia 902 562 62%
Referido / Otros 220 73 33%
Bioquimica
Consulta Externa 14,960 11,176 75%
Hospitalizacion 18,667 12,671 68%
Emergencia 22,935 26,043 114%
Referido / Otros 18,513 14,625 79%
Banco de Sangre
Consulta Externa 858 430 50%
Hospitalizacion 2,090 1,306 62%
Emergencia 671 862 128%
Referido / Otros 110 77 70%
Urianalisis
Consulta Externa 1,386 870 63%
Hospitalizacion 2,420 1,183 49%
Emergencia 6,512 3,514 54%
Referido / Otros 946 735 78%

Fuente: simmow

En relacién con la toma de exadmenes de laboratorio es el ara de emergencia que supera
lo programético, en las areas de consulta externa no se alcanz6 la meta programéatica
en este mismo orden la hospitalizacion no alcanzo la meta programatica, considerando
la reduccién en el numero de ingresos y la disminucién de pacientes en la consulta

externa.
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Actividades Total
Prog. Realiz. %Cumpl.

Servicios Generales
Hospitalizacion
Medicina 5,511 1,991 36%
Cirugia 2,321 1,227 53%
Ginecologia 484 105 22%
Obstetricia 6,226 3,863 62%
Pediatria 5,500 1,512 27%
Otros (Convenios 572 115 20%
Hospitalizacion
Medicina 16,962 14,627 86%
Cirugia 6,886 7,401 107%
Ginecologia 2,882 1,885 65%
Obstetricia 19,470 16,362 84%
Pediatria 14,707 8,105 55%
Otros (Convenios) 1,463 0 0%
Consulta
Consulta Médica General 176 414 235%
Consulta Médica Especializada 1,408 1,707 121%
Emergencias
Emergencias 8,822 9,364 106%

Nimeros de Orden 2,519 6,100 242%

Kildmetros Recorridos

99,000

138,520

140%

Fuente: simmow

En los servicios de alimentacion y lavanderia, nos encontramos bajo en el alcance de
metas ya que la afluencia de pacientes disminuyo por la pandemia de COVID — 19, En
las ordenes de mantenimiento preventivo como en el kilometraje se sobrepasoé la meta
propuesta al igual que los kilbmetros recorridos ya que las referencias por COVID — 19

aumentaron grandemente.
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. DIAS DE ATENCION
SERVICIO ESPECIALIDAD HORARIO DE ATENCION L.
(previa cita)
10 a.m. -12:00 m.
Medicina Interna Lunes a viernes
1:00 p.m.- 3:00 p.m.
Cirugia General 9:00 a.m. - 12:00 pm. Lunes a viernes
. i 8:00 a.m. —12:00 pm.
Ginecologia y .
I Lunes a viernes
Obstetricia
1:00 p.m. —-3:00 p.m.
CONSULTA Pediatria 7:00 a.m.-11:00 pm. Lunes a viernes
EXTERNA Odontologia 8:00 a.m. - 12:00 pm. Lunes a viernes
8:00 a.m. -12:00 p.m.
Consulta General Lunes a viernes
1:00 pm —3:00 pm
Psicologia 7:00 a.m. - 3:00 p.m. Lunes a viernes
L. Lunes, martes, miércoles,
Nutricion 7:00 a.m.-9:00 a.m. ) )
(jueves ISBM) y viernes
SERVICIO ESPECIALIDAD CAPACIDAD (Camas)
Medicina Interna 16
Cirugia General 9
HOSPITALIZACION Ginecologia 2
Obstetricia 18
Pediatria 14
Bienestar Magisterial 1
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SERVICIO ESPECIALIDAD HORARIO DE ATENCION DIiAS DE ATENCION

SERVICIOS DE APOYO
CONSULTA EXTERNA

HOSPITALIZACION

Fisioterapia

(previa cita)

8:00a.m-3:00 p.m.

Lunes a viernes

(previa cita)

Electrocardiograma

7:00 am - 8:00 a.m.

Lunes, miércoles y viernes

Laboratorio Clinico

7:00 a.m.— 8:00 a.m.

Lunes a viernes (C. Ext)

24 horas Emergencia y hospitalizacion
Radiologia 24 horas 365 dias del afio
Farmacia 24 horas 365 dias del afio
HORARIO DE p p
SERVICIO ESPECIALIDAD |No. DE RECURSOS . DIAS DE ATENCION
ATENCION
. 7:00 a.m. - 3:00 .
Medicina Interna de llamada Lunes a viernes
p.m.
. . 7:00 a.m. -3 :00 .
Cirugia General Presencial o.m Lunes a viernes
Ginecologia 1
Lunes a domingo con
Emergenciay algunas excepciones.
24 horas
EMERGENCIA |gpstetricia partos
1
L, Lunes a domingo con
Pediatria . 24 horas .
Emergencia y algunas excepciones.
hospitalizacion
. 2 (turnos todo el 3
Residentes . 24 horas 365 dias
hospital)
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Analisis de la Capacidad Residual

De acuerdo a la capacidad maxima de consultas programadas en relacion a las
horas medico disponibles y el nimero de consultorios efectivos, se obtuvo una
capacidad residual positiva alta en las especialidades de cirugia, Pediatria asi
como en medicina general, es de considerar que la especialidad de medicina
interna debido a la pandemia un recurso medico se apeg6 al decreto legislativito
889 del 19/05/2021en consulta externa de medicina interna es negativa
superando lo programado, debido a que se contd un especialista mas
aumentando el numero de consultas por arriba de lo programado.

No No Tiempo | Capacid Capacid
consultor romedio Mo e en o No de zd
; ) % h horas. minuto | maxima It idual
Informacion 2021 de di 10S . e horas 1 . nsultorio s de consu resc|| ua
Consultorios Isponi uncionamie s prome aemauli a§ e
es para nto de realizad | consult
consulta | consultorios sligzenlles ) elo el as as 2021 as
p al afio consult | médicas o
externa al dia = o efle médicas
Medicina General 1 | 4.0 Horas h%?gs 1> | 3840 | 2470 | 1370
- . 960 20
Especialidades Medicina 1 4.0 Horas horas min 2,880 | 2913 -33
Especialidades Cirugia 1 3.0 Horas hzigs ni?n 2160 | 1604 556
Especialidades de Pediatria 1 4.0 Horas h%?‘gs rilon 2,880 | 1023 1857
Espeua_hdades Ginecologia y 5 9.0 Horas 2,160 2_0 6480 | 3766 2714
Obstetricia horas min

De acuerdo a las camas existentes y los egresos producidos en el afio 2021 los
servicios de pediatria, obstetricia, cirugia general y ginecologia, tienen capacidad
residual positiva debido a que este afio el comportamiento de la demanda de
egresos fue menor, medicina interna la capacidad residual fue negativa debido
a la contratacion de médico especialista 8 horas, debido a la pandemia de covid-
19, la programacion para el afio 2021 se disminuy6 la programacion potencial
de consultas a un 75%, en consideracion al comportamiento epidemiolégico de

la pandemia.
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Segun Estédndares : No de
No Capacidad .
. : egresos|Capacid
Informacion camas maxima
_ |realizad| ad
2021 censabl de egresos al afo
os [residual
es 2021
2021
Cama Censable
Especialidades Basicas
Cirugia 8 3.38 Dias 75% 365 dias 709 479 230
. , , 75% . 111
Ginecologia 2 2.84 Dias 365 dias 220 109
Medicina 75%
16 2.89 Dias 365 dias 806
Interna 1,644 838
. , 75% , 879
Obstetricia 18 2.67 Dias 365 dias 2.053 1174
N ; 75% . 806
Pediatria 15 3.22 Dias 365 dias 1,432 626
Bienestar i 75% i 61
1 3.12 Dias 365 dias 80 19
Magisterial

En cuanto a la capacidad residual de los quir6fanos con las horas actuales

disponibles para cirugia electiva considerando que se ha prolongado el tiempo

disponible para cada cirugia de 2 a 3 horas, por los procesos de desinfeccion

relacionados con el covid-19. Se ha tenido una capacidad residual positiva

alcanzando el 52.6% de lo programéatico, debido a que varios pacientes dieron

positivo a pruebas rapidas de COVID -19 previo a su ingreso.

Quiréfano General 2020 2021
Numero de quiréfanos disponibles para cirugia electiva 1 2
Promedio de horas de funcionamiento por dia 4.8 Horas 4.8 Horas

Numero de horas quiréfano disponibles al afio

1152.0 Horas

1152.0 Horas

Horas promedio por Cirugia 2.0 Horas 3.0 Horas
Capacidad maxima de cirugias 576 482
Numero de cirugias realizadas 288 230
Capacidad residual de cirugias electivas 288 271
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Capacidad instalada
La capacidad instalada para el 2022. Se ha considerado en base a las horas de médico
especialista actuales, tomando en cuenta un incremento de la consulta conforme la

situacion relacionada con el Covid-19 se vaya hormalizando.
En el area de emergencia tenemos cuatro consultorios por cada especialidad.

Respecto a las camas hospitalarias se mantienen las sesenta camas actuales, que se
distribuyen de la siguiente manera: 16 camas en medicina interna, 9 camas en cirugia
general, 14 camas en pediatria, 19 camas en Ginecoobstetricia (2 de Ginecologia 'y 18
de Obstetricia) y 1 Bienestar Magisterial

Las camas no censables se han incrementado 15 camas para el area de Ingresos de
pacientes por Covid-19.

CAPACIDAD INSTALADA

Dotacion de consultorios en Consulta Externa y Emergencia, total de horas diarias
utilizacion real de consultorios, Hospital Nacional de Nueva Guadalupe, aiio 2021.

General
Medicina General 1 1 6.0
Especialidades

Especialidades Basicas

Medicina Interna 1 1 4.0
Cirugia General 1 1 3.2
Pediatria General 1 1 3.0
Ginecologia 1 1 1.2
Obstetricia 6.0

| |
___

Total, de horas
Existentes Funcionando diarias
utilizacion real

Consultas de
Emergencias
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De Cirugia
Cirugia General 1 1 3.0
Pediatria Gral. 1 1 15.0

De Gineco-Obstetricia
Ginecologia 1 1 4.0
Obstetricia 14.0

Otras Atenciones
Consulta Emergencia
Emergencia/Consulta

General 2 2 14.0
Otras Atenciones Total de horas
Consulta Externa Existentes  Funcionando diarias
Médica utilizacion real
Psicologia 1 1 4.0
Seleccion

Total de horas
Existentes Funcionando diarias
utilizacion real

Consulta Externa
Odontologica

Odontoldgica de primera 1 1 2.0
vez

Odontologica 1 1 2.0
subsecuente

Cirugia Oral
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CAPACIDAD INSTALADA

Dotacidn de camas de hospitalizacion, Hospital Nacional de Santa Nueva Guadalupe,

afio 2022.
Camas Censables
e 0 Hospitalario © cama

Especialidades Basicas

Cirugia 9
Ginecologia 2
Medicina Interna 16
Obstetricia 18
Pediatria 14
Otros Egresos

Bienestar Magisterial 1

Camas No Censables
Emergencia (Observacion)
Trabajo de Partos
Recuperacién
Covid-19 15

AlbAIN
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Tiempo en horas promedio por consulta, Hospital Nacional de Nueva Guadalupe,

2022
> DO € > DO e > DO e
OlI'd OlI'd Old
Promedio Promedio Promedio
O d > d el a
DO DO DO
O d O d O d
Ano 2020 Ano 20 Ano 20
General
Medicina General 010 015 015
Especialidades
Especialidades Basicas
Medicina Interna 015 020 020
Cirugia General 015 020 020
Pediatria General 015 020 020
Ginecologia 015 020 020
Obstetricia 015 020 020
Otras Atenciones Consulta
Externa Médica
Nutricidon 020 030 030
Planificacion Familiar 030
Psicologia 020 030 030
Consulta Externa Odontolégica \
Odontoldégica de primera vez 060 060 060
Odontolégica subsecuente 060 060 060

CAPACIDAD INSTALADA
Dotacidn de quiréfanos, Horas diarias para Cirugia, Hospital Nacional de Nueva
Guadalupe, aino 2022.

Aino 2021

No. total, No. total,
horas horas
Concepto Existente | Funcionand el Cliames
s ° programada | programada
S para S para
Cirugia Cirugia
Electiva Emergencia
Quiréfano General 2 2 006
Quiréfano 1 1 024
Emergencia
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Estructura de Recursos humanos 2021

En el afio 2018 el total de empleados de hospital era de 200, en el 2019 era de 226;

actualmente, el Hospital cuenta con un total de 272 empleados, se observa un

incremento del 2.3% con respecto al afio 2020; empleados que estan distribuidos de la

siguiente manera: 163 por Ley de Salarios, 96 por Contrato GOES, 13 por Compra de

Servicios Profesionales.

El personal médico estd formado por 43 recursos (15.8%), 85 por personal de

Enfermeria (31.25%), 45 de servicios de apoyo (16.5%) y 99 el resto de las disciplinas
(36.4%).

Distribucion de Recursos Humanos Hospital Nacional Nueva Guadalupe, 2021

MEDICOS ENFERMERIA SERVICIO DE  ADMINSITRATIVO SERVICIOS MANTENIMIENTO
APOYO GENERALES
FORMA DE PAGO TOTAL, DE
DISCIPLINA Ley de Contrato Servicios RECORSOS
Salarios GOES Profesionales
DIVISION MEDICA
- MEDICOS ADMINISTRATIVOS 4 4
- ESPECIALISTAS 8 HORAS 11
e MEDICINA INTERNA 1 1
e GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 2 3
e PEDIATRIA 1 3 1
e CIRUGIA 2
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- ESPECIALISTAS 6 HORAS

e PEDIATRIA

e GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

e CIRUGIA

- ESPECIALISTAS 4 HORAS

e PEDIATRIA

e GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

- ESPECIALISTAS 2 HORAS

e GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

e PEDIATRIA

e ULTRASONOGRAFISTA

~MEDICO DE CONSULTA GENERAL (8
H/D)

- JEFE DE RESIDENTES

- MEDICOS RESIDENTES GENERALES

11

ENFERMERIA

85

- ENFERMERAS HOSPITALARIAS

14

16

30

- AUXILIARES DE ENFERMERIA

36

17

53

- AYUDANTES DE ENFERMERIA

SERVICIOS DE APOYO

ODONTOLOGO (4 HORAS)

PSICOLOGO

TECNICOS EN ARSENAL

ANESTESIA

FISIOTERAPIA

N| ©| W| | =

LABORATORIO CLINICO

- JEFE DE LABORATORIO CLINICO

- PROFESIONALES EN LABORATORIO

- LABORATORISTA

- SECRETARIA

RADIOLOGIA

UNIDAD AMBIENTAL

Y

FARMACIA

- ENCARGADO DE FARMACIA

[EnY

- AUXILIAR DE FARMACIA

PERSONAL ADMINISTRATIVO

ADMINISTRADOR, ENC. DE ACTIVO FIJO

SECRETARIA DIRECCION

AUXILIAR ADMINISTATIVO

UNIDAD FINANCIERA

©| r| R R,

- JEFE UFI
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- TESORERO 1
- CONTADOR 1
- AUXILIAR DE TESORERIA 1
- AUXILIAR FINANCIERO 3 1 1
RECURSOS HUMANOS 4
- JEFE DE RECURSOS HUMANOS 1
- TECNICOS DE RECURSOS HUMANOS 2 1
INFORMATICA 1 1
UACI-ALMACEN 6
- JEFE DE UACI 1
- TECNICOS DE UACI 2
- GUARDALMACEN 1
- AUXILIAR DE ALMACEN 1 1
TELEFONISTA, C/F ATENCION DE CITAS
A PACIENTES 1 1
AUXILIAR DE ESTADISTICA, C/F DE
ATENCION DE CITAS A PACIENTES 1 1
ESTADISTICA Y DOCUMENTOS
MEDICOS 13
- JEFE DE ESTADISTICA 1
- SUBJEFE DE ESTADISTICA 1
- AUXILIAR DE ESTADISTICA 7 4
MANTENIMIENTO 7
- JEFE DE MANTENIMIENTO
- TECNICOS DE MANTENIMIENTO 5 1
SERVICIOS GENERALES 26
- JEFE DE SERVICIOS GENERALES 1
-JEFE DE AUXILIARES DE SERVICIO 1
- ENC. DE REPRODUCCION E
IMPRESIONES 1
- AUXILIAR DE SERVICIO 15 9
- LAVANDERIA 3 4
- COSTURERIA 1
TRANSPORTE 8
- MOTORISTA 5 3
ALIMENTACION Y DIETAS 8
- JEFE DE ALIMENTACION Y DIETAS 1
- COCINERAS 6 1
TRABAJO SOCIAL 1 1
JURIDICO 1 1
TOTAL RECURSOS 163 96 13 272
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MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS 2021
Andlisis de los principales medicamentos e insumos que han sufrido

desabastecimiento durante el afio 2021.

El abastecimiento de medicamentos en el hospital se ha mantenido en general
arriba del 90%, siendo los medicamentos de mayor consumo durante el ano
Ceftriaxona, Imipenen, Heparina Sddica, relacionados directamente para la
atencion de pacientes por Covid-19, en este mismo orden la Oxitocina fue de alto
consumo por ser un hospital que su mayor atencion esta relacionada con la

atencion del parto como primera causa de egresos hospitalarios.

En el area de consulta externa los medicamentos de mayor consumo se
encuentran los relacionados con las enfermedades cronicas no transmisibles
relacionados principalmente con la hipertension arterial como Ibertsartan,

Enalapril, Amlodipinda.

Los medicamentos que se encuentran desabastecidos al ultimo trimestre del afio
son Metilprednisolona, Tropium Spray debido al alto consumo que se tuvo
durante el presente afio, siempre relacionados con la pandemia de covid-19 los
cuales fueron adquiridos por compra directa, considerando que el consumo de

estos medicamentos es a nivel nacional.

En relacion a otros medicamentos que forman parte del manejo de pacientes con
COVID-19, el abastecimiento se obtuvo tanto por compra local, asi como
entregas del MINSAL, mas sin embargo debido a la alta demanda no logramos
cubrir al 100%, quedando, por los altos consumos a nivel nacional para cubrir la

atencion a pacientes durante la pandemia.
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En cuanto a los insumos, se vio un desabastecimiento al inicio del segundo

trimestre con equipo de proteccion personal, debido al aumento del consumo de
estos (periodo de pandemia COVID-19); ademas a finales del primer semestre e
inicio del 2° trimestre se presentd un desabastecimiento de insumos de uso en
sala operaciones (perillas de hule, sonda vesical, suturas), por lo que se

realizaron gestiones para lograr su abastecimiento.

Porcentaje de Abastecimiento de Medicamento Ene- Sept 2021

100%

95%

90%

85%

80%

% DE ABASTECIMIENTO

75%

70%

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto  Septiembre
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Identificacién de problemas y/o necesidades

PROBLEMAS SANITARIOS(DEMANDA)

PROBLEMA IDENTIFICADO

Morbilidad materna elevada a predominio de las enfermedades hipertensivas del embarazo e

infecciéon de vias urinarias.

Porcentaje de cesareas de primera vez elevado.

Alta demanda por enfermedades crénico no transmisibles.

Elevada concentracion de consulta de primer nivel en unidad de emergencia.

Prolongado tiempo de espera en consulta de unidad de emergencia.

Insatisfaccion de los usuarios

Alto porcentaje de lesiones de causa externa.

Incremento de embarazos en adolescentes

PROBLEMAS DE OFERTA (GESTION E INVERSION)

PROBLEMA IDENTIFICADO

Infraestructura hospitalaria insuficiente para las necesidades actuales

Sala de partos compartiendo mismo espacio fisico y personal con sala de operaciones

42




*.*

CGOBIERNO TOE
EL SATVATIOR

MINISTERIO

MINISTERIO DE SALUD
Plan Operativo Anual Hospitalario

DE SALUD
Afio 2022

Analisis FODA

Analisis interno

Fortalezas

Recurso humano con experiencia y competencias técnicas en las unidades
organizativas

Recurso humano con alta capacidad técnica y administrativa.

Personal de salud con estabilidad laboral

Existencia de protocolos, guias y normas de atencién al usuario,
Personal de salud comprometido con su trabajo.

Existen sistemas de informacion actualizados y eficientes.

Se cuenta con un programa de desarrollo profesional con recursos
internos como instructores de: NALS, TSALVA, HABILIDADES
OBSTETRICAS.

Implementacion del expediente digital

Existencia de manual de organizacion y funciones por areas de trabajo.
Existencia de programa de educaciébn continua para médicos y
enfermeras.

Existencia y andlisis mensual de un sistema de medicion de estandares
de calidad hospitalarios.

Capacitacion continua al personal médico y enfermeria en cursos de
habilidades obstétricas, TSALVA, Humanizacion

Sistema de gestion oportuna de medicamentos e insumos

Oficina por el derecho a la salud y buzén de sugerencias que permite
realizar correcciones necesarias para mantener la calidad continua
Integracion del hospital al modelo de RISS

Existencia de convenios con escuelas formadoras que posibilita refuerzo
de recursos humanos (servicio social y estudiantes)

Capacidad organizativa del personal para la ejecucion de procesos.

Acceso a tecnologia informatica en areas administrativas.
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Modernizacion en la atencién al usuario

Existencia de convenios con ISBM e ISSS.

Aplicacion del codigo rojo y amarillo para la atencion de morbilidades
obstétricas extremas implementado.

Incorporacion de tecnologias sanitarias hospitalario tanto equipo médico

como de los servicios de apoyo.

Debilidades

Infraestructura hospitalaria no acorde a la prestacion de servicios y al
incremento de la demanda de atencion.

Recurso humano insuficiente para la cubrir la demanda creciente de la
institucion siendo los mas criticos el recurso médico especializado.

No hay cobertura por pediatra, cirujano, internista y obstetra las 24 horas
del dia.

Servicio de partos y sala de operaciones compartiendo la misma planta
fisica y el mismo personal el cual es insuficiente para los dos servicios.
Recursos humano-procedentes de escuelas formadoras con debilidades
en su formacion lo cual provoca inversion de tiempo para su capacitacion.
Los protocolos de atencion no se cumplen en el 100% de los casos.

Alto porcentaje de personal de salud con enfermedades crénicas, lo cual
genera ausentismo por incapacidades y observaciones de medicina del
trabajo.

El mantenimiento preventivo de areas clave del hospital es irregular.
Falta de aplicacion de normativa de recursos humanos por algunas
jefaturas.

No hay actualizacion oportuna para el sistema de costos del hospital.
Presupuesto insuficiente para dar cobertura a la demanda de atencién

(recursos, medicamentos, insumos, etc.).

44



- MINISTERIO DE SALUD

. #r

%« MINISTERIO . . .
*&fi* . E SALUD Plan Operatlvcj Anual Hospitalario

GOBTERNG TE Ao 2022

EL SATWVATIOR

Analisis externo

Oportunidades

e Accesibilidad geogréfica que facilita el transporte de personal y pacientes.

e Participacion ciudadana y contraloria social, en los procesos de atencién
en salud, para mejorar la prestacion de servicios.

e Apoyo interinstitucional en capacitaciones y desarrollo del personal: y
convenios interinstitucionales.

e Sistema de salud organizado en redes integrales e integradas de salud de
las cuales es parte el hospital.

e Existencia de medios de comunicacion en la comunidad.

¢ Municipalidad accesible y activa para resolver los problemas sanitarios de
la comunidad.

e Apoyo intersectorial y de otros prestadores de salud como AMERICARES
y Clinica David V. King

e EXxistencia de un programa de monitoreo por la Direccion Nacional de
Hospitales (monitores hospitalarios) y por los diferentes programas y
gerencias del nivel central.

e Se cuente con una Politica nacional de salud que asegura la mejoria
continua de los servicios de salud.

e Separacion de la consulta de primer nivel de atencién.

Amenazas

e Por la posicion geografica del hospital la demanda de atencion por
accidentes de transito el alta.

e Transporte publico y particular no cumple fielmente con el reglamento de
transito.

e Riesgo de desastres naturales como terremotos, erupciones volcanicas,

etc.
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Desastres, epidemias y pandemias emergentes
Situacion cultural de la poblacion que provoca rechazo de atencion en
salud, a los métodos de planificacion familiar y tendencia a realizacion de
etnopracticas.
Coberturas no optimas de controles prenatales, infantiles y de
vacunacion en la RIISS.
Débil capacidad resolutiva de la atencidn primaria en el marco de la red
La violencia social que pone en peligro al personal de salud y a los
usuarios de los servicios de salud y ademas un aumento en las lesiones

de causa externa.

Priorizacidn de Problemas, determinacion de causas y definicidn de actividades

No Problemas Causas del Actividades para atacar causas del
: priorizados problema problema priorizado
Se cuenta con las
No hay cobertura 24 . .
o plazas, pero no Continuar con reclutamiento de
1 horas por Pediria y e o o
. n hay especialistas Personal de Médicos Especialistas
Gineco Obstetricia
que las cubran
Referencias de
Alta concentracion pacientes por L ) .
, Revision continua del sistema de
2 de consulta de patologias que .
. referencia retorno
emergencia son de consulta
Externa
Ausentismo de .
Personal con Evaluaciones oportunas por
3 personal por . .
| L. edad avanzada medicina del trabajo.
patologias crénicas
n
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MATRIZ DE VALORACION DE RIESGOS, POA 2021, HNNG.

1. Proceso 2. Riesgos 3. Probabilidad | 4. Magnitud 5. 6. Acciones para 7.
de ocurrencia del impacto | Exposicion control de riesgos Responsable
del riesgo del riesgo al riesgo (F
F | x 1)
(Baja=1; (Leve=1; Categoria
Media=2y Moderado=2
Alta=3) y Severo=3)

Consultas Que demanda de 2 2 4 -Toda consulta que no Jefes de
consulta sobrepase sea emergencia consulta
la capacidad de derivarla a su UCSF externay
respuesta y que no correspondiente - emergencia.
se cumplan los Las referencias para
protocolos de consulta especializada
atencion médica. deberan agendarse via

telefénica

-Socializar Triage al
personal de la unidad
de emergencia

-Fiel cumplimiento de
protocolos de atencion
médica.

Eg resos Imposibilidad de 1 1 1 Coordinacion de -Trabajadora
paciente de trabajo social con otras | social.
retirarse de la instituciones.
institucion al dar el
alta por factores Planificacion de las
econdmicos o altas con tiempo
riesgos sociales. suficiente para poder

realizar coordinacion

con familiares de

pacientes

Partos -Poca existencia o 2 2 4 -Peticion oportuna de Jefe del

ausencia de sangre donantes para departamento
por falta de intervenciones de ginecologia,
donantes para quirdrgicas. obstetricia y
manejo de cédigo laboratorio
rojo. clinico.
-Enfermedades de -Coordinacion
pacientes oportuna con
embarazadas que 1 1 1 hospitales del tercer
necesiten nivel de atencion.
evaluacion por sub
especialista.
- En cirugia -Coordinacion con la
(cesérea) de Procuraduria General -Jefe del
emergencia en de la Republica departamento
pacientes 1 1 1 juridico
adolescentes
embarazadas no
hay familiar
responsable que
autorice

Cirugl'a -Suspensién de 1 2 2 -Evaluacion previa por | Jefe del
cirugia por personal de anestesia | departamento
enfermedad de -Estabilizacion de de cirugia.
paciente pacientes previa

-Elevada demanda 2 2 4 referencia ante trauma
de pacientes por -Tener disponible un
accidentes de equipo de emergencia
transito que y personal capacitado
sobrepase la para su uso.
capacidad de

respuesta.
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CONCLUSIONES

En lo referente a la consulta médica, podemos inferir que este afio la produccion
de consulta ha tenido un aumento con relacion a la programado tanto en al
general como la especializada, tomando en cuenta que los tiempos para la
consulta se han aumentado.

El monitoreo regular de la distribucién de la consulta de especialidad para
mantener el porcentaje de consultas subsecuentes en equilibrio con la de
primera vez, ha permitido acortar los tiempos de espera para cita de especialidad
y disminuir dicha consulta evitando saturarla, aunque debe establecerse un
proceso que permita una mejor coordinacién con el primer nivel para evitar
referencias en horarios no oportunos a consulta externa que afecte al usuario
como a la organizacion interna de nuestro hospital.

Los datos de tiempo de espera son confiables puesto que se ha mejorado el
sistema de registro de citas de primera vez, superandose en gran medida las
deficiencias de afios previos.

Ante la persistencia de la demanda espontanea que aun el primer nivel de la
Microred no es capaz de solventar se continuara con el sistema de Triage para
disminuir los tiempos de espera en la consulta externa y principalmente en
emergencia.

Se continda fortaleciendo la educacién de los usuarios para el uso racional y
adecuado de los establecimientos de salud, puesto que al momento gran
porcentaje de insumos, recursos y presupuesto es consumido en actividades que
no competen al segundo nivel.

Es imperativo seguir mejorando la calidad del registro de la informacién en los
instrumentos de recoleccion del sistema de referencia y retorno con el objetivo
de ser mas efectivo y eficiente los procesos de atencién como en la informacion
de calidad que permite la toma de decisiones.

Las referencias enviadas representan el 3.64% (incluyendo las interconsultas)

del total de las atenciones brindadas en este afo, lo que significa que se resuelve
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mas del 95% de la atencion médica solicitada. Las principales causas de

referencia son generadas para la consulta Externa ya que no contamos con
subespecialidades al igual las interconsultas.

Los tiempos de estancia cortos se deben a la complejidad de las patologias que
se manejan en un hospital basico, sin embargo, los datos de reingreso de
pacientes o complicaciones por altas tempranas son minimas como los afos
anteriores.

La Cirugia ambulatoria es la meta a seguir incrementando para disminuir el
namero de pacientes ingresados considerando el comportamiento de la
pandemia por COVID-19 y se continuara con los esfuerzos para mantener el
indice de cesareas, con los andlisis de las indicaciones de cesarea de primera
vez, sin afectar el resultado materno y neonatal, durante 2021 se ha mantenido
en promedio un indice mayor al programado, la meta para 2021 serd una
reduccion del% respecto a 2021.

La tasa neta de mortalidad hospitalaria en el 2021 fue de 0.22%, de las cuales
el 28% corresponde a Covid-19.

Dado que al momento no puede fortalecerse la oferta de servicios con
incremento del personal para cubrir 24 horas en las areas de especialidad, deben
volverse mas eficientes los servicios a través del trabajo por procesos, con
gestién de la calidad, uso racional de los recursos humanos, medicamentos,
servicios y presupuestarios, haciendo evaluacion permanente de los procesos
de mejora continua y fortaleciendo el trabajo en red.

Debemos ampliar las medidas de difusion de los servicios que ofrece la
institucion, quienes los brindan, como tener acceso a ellos, el esquema de
organizacién, con el objeto de facilitar el acceso y la informacion para mejorar el
uso adecuado de los servicios por parte de los habitantes del AGI.

Queda establecido como una prioridad el derecho de trato respetuoso para el
ciudadano por parte de las autoridades y funcionarios de la institucion.

La formacién del Recurso Humano y el trabajo en equipo son pilares
fundamentales para una gestion publica de calidad al servicio de la ciudadania.
Es nuestro compromiso hacer énfasis en la calidad del control prenatal tanto en
primer nivel como hospitalario asegurando un examen fisico riguroso que
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asegure el diagnadstico y tratamiento oportuno de las vaginosis, infeccion de vias

urinarias y los problemas dentales que son las principales causas asociadas a
prematurez, morbilidad neonatal y por ende contribuyen a la muerte infantil, por
lo que seguira siendo objeto de monitoreo permanente para asegurar la calidad
del control prenatal.

Tenemos el reto de trabajar en funcion de la prevencion de embarazos en
usuarias con riesgo por su condicion de salud en la clinica de alto riesgo
reproductivo y brindar la consejeria preconcepcional para lograr el mejor control
de su condicion de riesgo y si se embaraza en un ambiente controlado lograr
disminuir la posibilidad de morir y no negarle la posibilidad de ser madre. Al igual
tendremos que mejorar las coberturas con los diferentes métodos de
planificacion dentro de nuestra micro red de Chinameca.

Al igual tenemos el compromiso de mejorar la calidad de atencién en
enfermedades cronicas no trasmisibles dado el alto indice de ingreso por
descompensaciones y complicaciones cronicas que reflejan el trabajo que hay
que mejorar en el primer nivel de atencién desde la promocion de los servicios
de salud como la prevencion de estas enfermedades como su tratamiento
adecuado para disminuir la progresion temprana a las complicaciones crénicas

que limitan la calidad de vida de los pacientes.
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OBJETIVOS GENERALES POA 2022

- Contribuir a disminuir la morbimortalidad materna en consonancia
los objetivos del milenio y el plan de gobierno con atencién de
calidad y compromiso en la atencién hospitalaria.

- Disminuir la morbimortalidad perinatal mediante un control prenatal
adecuado y una atencién del parto de alta calidad.

- Mejorar la calidad de atencion en unidad de emergencia

- Mejorar la satisfaccion al usuario que asiste a nuestra institucion en
los diferentes ambientes con enfoque de género.

- Mejorar la atenciéon de enfermedades cronicas degenerativas.

- Trabajar en la prevencién de la violencia con enfoque intersectorial
para beneficio de las y los adolescentes.

- Gestionar o adquirir medicamentos antes que se desabastezcan
para evitar descompensacion e ingresos innecesarios de los
usuarios con patologia cronica.

- Trabajar en armonia con el medio ambiente evitando la
contaminacion interna y de la comunidad

- Dar fiel Cumplimiento a los Lineamientos técnicos para la Atencion
Integral de Personas con COVID-19 para disminuir la morbi-

mortalidad y la diseminacion de la enfermedad entre la poblacion.
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Programacion de Actividades de Gestion
HOSPITAL: Nacional . Medio de Colaboradore | Fecha | Fech Aporta a
Nueva Guadalupe Meta anual Indicador Verificacion Responsables S Inicio | a Fin resultado PEI Supuestos externos
1 Objetivo: Contribuir a disminuir la morbimortalidad materna a través del trabajo en las redes integrales e integradas de servicios de salud.
1.1 [Resultado esperado: Aumentar la calidad en la atencidn del parto
Disminuir el Ny e e Jefe de 2-3-9|Bi .
taie d ‘ Resident E Dic. | Fortalecidos | ;
por?en aje oe realizadas/Total de SIMMOW y [Jefe de e.SI entes ner e los programas .as‘cesareas son
1.1.1 | cesdreas en 1% 23% .. jefe de o- | 202 indicadas por
. partos SPME obstetricia o de salud de .
respecto al afio . Division 2022 | 2 |; A medico Obstetra
atendidos*100 o Interes
2021. Médica publico.
Disminuir el . .
ndice de cesarea No de cesareas Jefe de 2.398B:
. realizadas Residentes | Ener | Dic. | Fortalecidos | ¢ casgreas son
de primera vez al . SIMMOW y |Jefe de . los programas |. .
1.1.2 10% 1°vez/Total de .. jefe de o- | 202 indicadas por
menos en un 1% SPME obstetricia L de salud de :
., partos Division 2022 | 2 |; A medico Obstetra
en relacion con el atendidos*100 Médica i
afio previo publico.
Partos atendidos por Jefe de 2.398B: Gineco Obstetra
Atencion de médicos/total de P Jofe de Residentes | Ener | Dic. lFortaIeC|dos las 24 horas
1.1.3 | partos solo por 100% SIP . jefe de o- | 202 |95 Programas i\ 4 jicos
. partos obstetricia . de salud de
personal medico atendidos*100 Division | 2022 [ 2 |interés Generales las 24
Médica publico. horas
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Llenado e
int tacio .
Icr:)rireitcz Zzlfan Partogramas Jefe de 2.3.98B:
llenadas ) Residentes | Ener | Dic. | Fortalecidos .
partograma por Estandar de |Jefe de . los programas | Gineco Obstetra
1.1.4 L 100% correctamente/Total . .. jefe de o- | 202
personal médico calidad obstetricia o de salud de las 24 horas
. de Partogramas Division 2022 [ 2 |interés
involucrado en a llenados*100 Médica et
atencién del publico.
parto.
m?iﬁ?r;ei:n‘:i de Jefe de 239 8"
mplim Monitoreo plan de » Residentes | Ener | Dic. | Fortalecidos .
guias clinicas ; : .y Comité de . los programas | Gineco Obstetra
1.1.5 - 12 realizado/monitoreo | supervisiony . jefe de o- |202
obstétricasy rogramado monitoreo e Division 2022 2 _de SE}IUd de las 24 horas
calidad de control prog Médica interés
prenatal publico.
1.2 |Resultado esperado: Atencién adecuada de complicaciones obstétricas
2.3.1
Capacitacion a Establecido
personal médico un modelo de La atencidn en
y enfermeria en Jefe de gestibn para  primer nivel y
deteccién de . Residentes | Ener | Dic. [9arantizarel  gaoyndo nivel
. . . Librode [Jefe de . trabajo
1.2.1 | riesgos 4 temas |Temas impartidos ) ) - jefe de o- |202 . por personal
bstétri asistencias | Obstetricia L coordinado y ‘i
obstétricos tanto Division 2022 [ 2 |grticulado de  Meédicoy
hospital como Médica los enfermeria
unidades de la integrantesy  capacitado.

micro red.

colaboradores
del SNIS
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2.3.4.

. Jefe de Implementad | Programacion
Evaluacién de . . . .
. 8 Evaluaciones . Residentes | Ener | Dic. [ o unsistema [anual de
cumplimiento de . . . Reportes de | Comité de . L .

122 . evaluacion | realizadas/evaluacio ., ) jefe de 0- | 202 | de gestidn de |simulacros por
simulacros evaluacién | calidad L i . -
Codigo rojo es nes programadas Divisién 2022 | 2 calidad, con |La jefe Médico

Médica enfoque en |de Obstetricia
procesos.
2.3.4. -
Evaluacién de _ Jefe de | implementado Programacion
. 4 Evaluaciones " Residentes | Ener | Dic. | un sistema de |anual de
cumplimiento de . . . Reportes de | Comité de . > .
1.2.3 simulacros evaluacion | realizadas/evaluacio evaluacion | calidad jefe de o- | 202 |gestion de simulacros por
Codieo amarillo es nes programadas Divisién | 2022 | 2 |calidad, con [|3 jefe Médico
& Médica enfoque en de Obstetricia
procesos.
2.3.4.
, I o Jefe d Jefe d y
Realizar auditoria Auditorias Oeb(satefricia Resei;en(:es ener | Dic Implementado | comité de
de morbilidades realizadas/total de Auditorias " . S |un s!§tema de Morbimortalidad
1.24 obstétricas 100% MOE que se realizadas |’ comite jefe de o- | 202 |gestion de Materno Infantil
extremas rese?\ten materno Division 2022 | 2 |caldad, con Activo
P perinatal Médica enfoque en
procesos.
13 |a
Mejorar el 2.3.4.
conocimiento del Libro de . [Implementado
ersonal médico Temas reporte de |Jefe de Ener | Dic. | un sistema de  Plan de

131" e 8 TEMAS |impartidos/temas po! . | Ginecologos| o- |202 |gestibnde  capacitacion
de las principales actividades | Obstetricia lidad . .

. programados .. 2022 | 2 |[calidad, con medica continua
morbilidades académicas enfoque en
obstétricas procesos.
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. Centro d .
Habilidades Cursos de Listado de caena:i)ta;c’)n Ener | Dic.
1.3.2 | Obstétricas del 4 habilidades . . > - Ginecdlogos | o- | 202
- . asistencia | obstétrica
personal médico recibidos . 2022 | 2
, regional
y de enfermeria
Monitoreo de
cumplimiento de .
. . Coordinador .
la calidad del Monitoreo plan de " .I . Ener | Dic.
) . . ., Comité de Comité de
1.3.3 | contenido del 12 realizado/monitoreo | supervision y . " o- |202
. . calidad Auditoria
expediente programado monitoreo clinica 2022 | 2
clinico
hospitalizacidn.
Evaluacion del
C limi .
u[np |m|entq fje . Coordinador .
guia de atencion Monitoreo .. . . Ener | Dic.
. . Comité de |Comité de Comité de
1.3.4|delVUenel 12 realizado/monitoreo . . - o- | 202
calidad calidad Auditoria
embarazo programado . 2022 | 2
. clinica
paciente
hospitalizada.
Coordinador
Evaluacion del Comité de
cumplimiento de Auditoria
guia de atencién Monitoreo Comité de Comité de clinica Ener | Dic.
1.3.5|de VU enel 12 realizado/monitoreo . . Epidemidlog| o- | 202
calidad calidad
embarazo programado o 2022 | 2
paciente de Enfermera
consulta externa. Nosocomial
es

1.4 |[Resultado esperado: Mejorar la calidad del control prenatal en la RISS

HospiTAL NACIONALde

Nueva

e

yuadalupe

2.3.4.
Implementado
un sistema de
gestion de
calidad, con
enfoque en
procesos.

2.3.4.
Implementado
un sistema de
gestién de
calidad, con
enfoque en
procesos.

2.3.4.
Implementado
un sistema de
gestién de
calidad, con
enfoque en
procesos.

2.3.4.
Implementado
un sistema de
gestién de
calidad, con
enfoque en
procesos.

Plan de cursos
de habilidades
Obstétricas por
la Region
Oriental de Salud

Comité de
Expediente
Clinico Comité
de Auditoria
Clinico Activo

Comité de
Morbimortalidad
Materno Infantil
Activo Revisidon
de Expedientes
clinicos

Comité de
Auditorias
clinicas con plan
de auditorias
mensuales.
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Capacitaciones a . Jefe de
Ly Libro de .. .
personal médico Temas P Obstetricia Ener | Dic.
1.4.1 (de laRIIS en 4 | impartidos/temas p‘ . y Ginecdblogos | o- | 202
. actividades .
temas obstétricos programados _ coordinador 2022 | 2
. . académicas .
primordiales de micro red
Andlisis de Reporte de
referencias Andlisis coFr)nité de Comité de Jefe de Ener | Dic.
1.4.2 | obstétricas 12 realizados/programa referencia referenciay Consulta o- |202
recibidas de las dos ¥ retorno externa 2022 | 2
retorno
UCSF
Asegurar un
método de
planificacién Total, de puérperas
familiar desde la con un método de Jefe de .
inscripcion lanificacién SIP Obstetricia Ener | Dic.
1.4.3 P 100% P . Reporte a y Ginecélogos | o- | 202
prenatal a toda familiar/Total de . cabeza de
. - . nivel central ) 2022 | 2
mujer al finalizar partos atendidos. micro red
su embarazo con *100
énfasis en las
adolescentes y

HospiTAL NACIONALde

Nueva i
yuadalupe
2.3.1
Establecido

un modelo de
gestién para
garantizar el
trabajo
coordinado y
articulado de
los
integrantes y
colaboradores
del SNIS
2.3.1
Establecido
un modelo de
gestién para
garantizar el
trabajo
coordinado y
articulado de
los
integrantes y
colaboradores
del SNIS
2.3.1
Establecido
un modelo de
gestién para
garantizar el
trabajo
coordinado y
articulado de
los
integrantes y
colaboradores
del SNIS

Plan de
Capaciones
Medicas en
reuniones de
Microred

Comité de
referencia-
retorno realiza
analisis y se
comparten en la
Microred

Integracién de
primery
segundo nivel en
la Microred
Chinameca que
garantiza el
continuo de
atencion de la
Embarazada
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las de alto riesgo
obstétrico.
Médicos
Especialistas
de Consulta
Jefe de externa .
Incrementar la Obstetricia y | Nutricionist Ener | Dic.
1.4.4 | atencidén 20% usuarias atendidas SIMMOW Y o- | 202
reconcepcional Lo I a 2022 | 2
P P micro red Enfermera
jefe de
Consulta
Externa
Monit d .
on! f)r(?o © Monitoreo plan de . Ener | Dic.
cumplimiento de . . . Comité de
1.4.5 . 12 realizado/monitoreo | supervisiony . o- | 202
la calidad de ) calidad
programado monitoreo 2022 | 2
control prenatal

HospiTAL NACIONALde

Nueva

e

yuadalupe

2.3.1
Establecido
un modelo de
gestién para
garantizar el
trabajo
coordinado y
articulado de
los
integrantes y
colaboradores
del SNIS

231
Establecido
un modelo de
gestién para
garantizar el
trabajo
coordinado y
articulado de
los
integrantes y

Integracién de
primery
segundo nivel en
la Microred
Chinameca que
garantiza el
continuo de
atencion de la
mujer en edad
fértil con
factores de
riesgo

Integracién de
primery
segundo nivel en
la Microred
Chinameca que
garantiza el
continuo de
atencion de la
Embarazada
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2.3.1
Establecido
un modelo de
gestién para
garantizar el
trabajo
coordinado y
articulado de
los
integrantes y
colaboradores
del SNIS

Integracién de
primery
segundo nivel en
la Microred
Chinameca que
garantiza el
continuo de
atencion de la
mujer en edad
fértil con
factores de
riesgo

N MINISTERIO Plan Operativo Anual Hospitalario
P DE SALUD Ao 2021
GOBIERNO DE
EL SATVATIXOR
Incrementar la
. Jefe de .
atencién por alto Obstetricia Ener | Dic.
1.4.6 | riesgo 20% usuarias atendidas | SIMMOW ¥ o- |202
. cabeza de
reproductivo micro red 2022 | 2
(ARR)
Objetivo:
2 |Mejorar la salud
de la nifez
2.1 |Resultado esperado: Disminuir la morbimortalidad perinatal asociada a asfixia.
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., ., . 2.3.4. o,
Ate.rjuon d.e No.rt_euen naudqs Coordinador . Impl_ementado CapaC|taC|orl1 c.JeI
recién nacidos asfixiados atendidos o " Ener | Dic. | un sistema de Personal Médico
- , , Auditorias [Jefe de Comité de > ,
2.1.1 | con asfixia 100% segln guias /No de realizadas ediatria Auditoria o- | 202 [gestién de y de Enfermeria
atendidos segln recién nacidos P clinica 2022 | 2 |calidad,con  con NRPy
guias de atencién asfixiados. *¥100 enfoque en TESALVA
procesos.
Ener | Dic. 2.3.4. L,
100% o 502 | Implementad Programacion
Recertificacion en ? 5022 | 2 | oun sistema anual de talleres
NALS a personal - Diplomas de |Jefe de Instructores ., de NRPy
2.1.2 .y Personal certificado ., ., . ] de gestién de
médico que aprobacion | pediatria Capacitados | Ener | Dic. calidad. con TESALVA por
atiende partos. (3 al afio) o- | 202 enfoque en Lr;st;l:ii’;odrsss
2022 2 procesos. P
e Ener | Dic. 2.3.4. L,
Recertificacion en S 503 | Implementad Programacién
TSALVA a ? 2822 5 | o En sisterna anual de talleres
personal médico e Diplomas de | Jefe de Instructores L de NRPy
2.1.3 . personal certificado ., L . ] de gestion de
que atiende aprobacion | pediatria Capacitados | Ener | Dic. calidad. con TESALVA por
t t f - ! instruct
pendiente. | o ooz | 2 | s En | ados
p . 2022 | 2 procesos. P
2.3.4. "
Auditar todos los Coordinador Ener | Dic Implementado (li/locTr::)i?noertalidad
casos de recién . . Reportes de |Jefe de Comité de - [ un sistema de . .
2.14 nacidos 100% auditorias realizados auditorias ediatria Auditoria o- | 202 [gestién de Hospitalaria
asfixiados ® clinica 2022 | 2 |[calidad,con  judita el 100%
enfoque en de los casos de
procesos.
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recién nacidos
asfixiados
2.3.4. programacion
I I Implementado  3nyal y
Realizar im r Ener | Dic. i
'ea 128 > u acros Reporte de |lefe de Instructores € IC- fun s!s,tema de cumplimiento de
2.1.5 [ simulacros de 6 realizados/programa | . I diatri C itad o- | 202 [gestién de imul q
reanimacion dos simulacros | pediatria apacitados| > | " | calidad, con S|mu.acro.s, e
procesos. jefe de Pediatria
2.2 |Resultado esperado: Disminuir las muertes asociadas a Prematurez
Asegurar
tratamiento Evaluacion )
o . 2.3.9 B:
odontoldgico a embarazada Coordinador Ener | Dic. | Fortalecidos Odontslogo 4
mbar i i _ .
291 toda embarazada 100% rgferldas por primer SIMMOW de RISS. Jefe o- | 202 los programas horas en
en contacto con nivel para asegurar de 2022 | 2 de salud de Hospital
el hospital que no tratamiento obstetricia Interes P
ha sido atendida odontoldgico publico.
en primer nivel.
Asegurar que Abastecimiento
toda paciente 239RB: de
con amenaza de Pacientes con APP SIp Jefe de Ener | pic. | Fortalecidos Medicamentos
999 parto prematuro 100% con esquema Estandar de pediatria o- 202' los programas | hecesarios para
" | reciba esquema completo/total de calidad jefe de 20221 2 de salud de el cumplimiento
completo de casos de APP obstetricia Interes de esquema de
maduracién publico. maduracién
pulmonar fetal. pulmonar
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Evaluar el 234 Comité de
cumplimiento de Irﬁp;lémentado Morbimortalidad
la guu?\’de Evaluaciones Estandar de [Jefe de Ener | Dic. fun s?s,tema de Majce.r’no Infantil
2.2.3 | atencidn al 100% realizadas calidad ediatria o- | 202 [gestién de revision de
prematuro P : 2022 [ 2 |calidad,con  Expedientes
posterior al enfoque en clinicos de
o procesos.
nacimiento prematuros
2.3 | Resultado esperado: Disminuir las muertes infantiles
Comité de
2.3.4. Morbimortalidad
Auditar todos los Auditorias Coordinador ener | Dic Implementado Infantil
realizadas/total de Auditorias |Jefe de Comité de S |un s!s,tema de auditorias de los
2.3.1 | casos de muertes 100% . L - o- | 202 [gestion de .
infantiles muertes que se realizadas | pediatria. Auditoria 5022 | 2 |calidad, con expedientes
presenten clinica enfoqué en clinicos de
procesos. muertes
infantiles
Comité de
Evaluar que la Coordinador 2.398B: Morbimortalidad
atencién : : - Ener | Dic. [ Fortalecidos | niaterno infantil
- Evaluaciones Librode [lJefe de Comité de los programas o
2.3.2 | pediatrica se 6 . . L o o- | 202 auditorias de
. realizadas monitoreo | pediatria. Auditoria de salud de )
haga cumpliendo clinica 2022 | 2 |interés expedientes
la normativa publico. clinicos
pediatricos.
Revision de
2.34. Expedientes
Monitorear la Coordinador Ener | Dic Implementado  ¢|injcos para
aplicacién del Monitoreos Libro de [Jefe de Comité de - | un sistema de yerificar
2.3.3 . . 6 . . . o, o- | 202 [gestion de .
Triage pediatrico realizados monitoreo | pediatria. Auditoria 5022 | 2 |calidad, con aplicacion de
(CETEP) clinica enfoque en  TRIAGE
procesos. Pediatrico por
jefe de Pediatria

61



*
ﬁ*ﬁ

GODTERNO DDE
EL SATVATIOR

MINISTERIO DE SALUD

HospiTAL NACIONALde

. . . Nueva
MINISTERIO Plan Operativo Anual Hospitalario OT%
DE SALUD Afio 2021 uadaaiupe
Andlisis d 2.3.4.
rer:‘ZrI:rS\ciaes Comité de Coordinador Ener | Dic Impl_ementado Comité de
. e Reporte de ) Comité de S |un s!s,tema de referencia
2.3.4 | pediatricas 12 Analisis mensual andlisis referenciay Auditoria o- | 202 [gestién de retorno realiza
recibidas de las retorno . 2022 | 2 |calidad, con -
UCSF clinica enfoque en analisis.
procesos.
234 Comité de
Coordinador Implementado Morbimortalidad
. . Libro de o Ener | Dic. |un sistema de Materno infantil
Dar seguimiento Seguimientos .. Jefe de Comité de > "
2.3.5 2 migras 100% realizados seguimiento ediatria Auditoria o- | 202 [gestién de auditorias de
g de casos | : clinica 2022 | 2 |calidad, con expedientes
enfoque en clinicos de
procesos. migras
3 | Objetivo: Reduccion de la morbi mortalidad y discapacidad por enfermedades cronicas no transmisibles
3.1 |Resultado esperado: Fortalecer el tratamiento para enfermedades crénicas
Retroalimentar al
personal médico Int i6n d
y de enfermeria Coordinador 234 riemgen:luo e
en patologias con Lista de . . [Implementado P v
. . . de micro Ener | Dic. |un sistema de segundo nivel en
alta letalidad . . asistenciay S .
3.11 (Diabetes 4 temas | Temas impartidos rograma de red. o- | 202 [gestién de la Microred
Mollicas 1RC . tgemas Médico 2022 | 2 |calidad, con  chinameca
o internista enfoque en programacion de

HTA, EPOC, etc.)
hospital y micro
red.

procesos.

plan
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. comité de
Garantizar la . .
existencia de Farmacovigilanci
. Abastecimiento de Medico 233 ay Medico
medicamentos e . Reporte de Ener | Dic. | Fortalecido el
. . . medicamentos en .. |asesorde Guardalmac . s asesor de
3.1.2 | insumos basicos >90% , . abastecimie . , o- | 202 [financiamiento .
) areas criticas de medicament én del Medicamentos
esenciales para el ., nto mensual 2022 | 2 el sector
tratamiento atencion os Salud. se cuenta con un
hospitalario abastecimiento
P ' arriba del 95%
El seguimiento a
la unidad de
Evaluar el 2398B: gestion clinica
cumplimiento de Evaluaciones w Jefe de Ener | Dic. |Fortalecidos | ana) asegura el
. . . |Reporte de | Comité de la L los programas .
3.1.3 | compromisos de 12 realizadas/evaluacio . . Divisidon o- | 202 trabajo en
. . evaluaciones | calidad . de salud de s
unidad de gestidn nes programadas Medica 2022 [ 2 interés equipo parala
clinica renal publico. atencién de este
grupo de
usuarios.
Si aplicamos
correctamente
las guias de
Evaluacion del 2.34. atencidn se
valuacion de Implementado  gisminuye la
cumplimiento de Evaluaciones . Ener | Dic. i .
, P 9 . . Reporte de [ Comité de la un sistema de posibilidad de
3.1.4 | guia de atencién 12 realizadas/evaluacio evaluaciones | calidad o- | 202 [gestién de descompensacio
de diabetes e nes programadas 2022 | 2 |calidad, con P
hipertensién. enfoque en nes agudas y por
procesos. ende las

Objetivo: Fortalecimiento de la Oficina del Derecho a la Salud y establecer mecanismos de participacion y contraloria social, con el fin de

evitar los abusos a las personas que usan el sistema de salud.

crénicas, mejora
la calidad de vida
de los pacientes.
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4.1 |Resultado esperado: Fortalecimiento del sistema de captacion de quejas, reclamaciones y sugerencias y sus respuestas a la poblacion.

Si damos
respuesta a
todas las quejas

% de quejas y Queja§ y reclamos Ir.n‘.orme de Ener | Dic. Izzgltilzlcidos de los usuarios
4.1.1 | reclamos 100% mvestlgados/TotaI oficina por el Director o | 200 los programas aseg}Jramos la
investigados de quejas y reclamos | derecho a la 2002 | 2 de salud de confianza de
recibidos salud m:cer_es estos en la
publico. institucionalidad
que
representamos.
Si damos
respuesta a
Quei 2 3.10. :cjodlas las qugjas
Helas . | Potenciada la d€ !0s usuarios
412 justificadas a las 100% % de resolucion de | Informe de Director E::_r SCI)CZ intersectorialid aseguramos la
que se le dio quejas oficina adyla confianza de
respuesta 2022 2 participacion  estos en la
social. institucionalidad
que
representamos.
2310, El ser puntual en
Revisién y analisis Nur.n_ero de _ Ener | Dic. | Potenciada la la revision de los
4.1.3 | de buzén de 12 ) andlisis | Informede | .. . o- | 202 |intersectorialid buzones asegura
sugerencias de buzén de oficina 2022 | 2 adyla la confianza de la

sugerencias

participacion
social.

contraloria social
en el hospital.
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Al realizar las
encuestas de
Encuestas rapidas 2310 satisfaccion
) P Encuestas Ener | Dic. |Potenciadala  eiqramos los
de satisfaccion de . Reporte de . intersectorialid -
41.4 . 12 realizadas/Encuestas juridico o- | 202 servicios de
usuarios internos q encuestas 20221 2 adyla 5n d
y externos. programadas 0 participacion ~ atencion de
social. acuerdo con el
punto de vista
de los usuarios.
4.2 |Participacidn intersectorial para prevencidn de la violencia.
2.3.9B:
Comité de . Ener | Dic. | Fortalecidos
) ) L, Actas de Coordinador . los programas
4.2.1 | violencia 1 Comité conformado o o Psicéloga o- |202
funci q comité de comité 5022 | 2 de salud de
uncionando interés
publico.
. 2.3.9B:
Capacitar en Ener | Dic. | Fortalecidos
trato de genero . Lista de Coordinador - " | los programas
4.2.2 4 Capacitaciones ; . . Psicéloga o- | 202
al personal de asistencias | de comité 5022 | 2 de salud de
hospital m:cer_es
publico.
Informar de casos
je wolecrima | 2310.
etectados a las . . . i
insta(r:1ciass Avisos Médico que Ener | Dic. _P(t)tenu?de_l llz'id
4.2.3 . 100% Casos detectados generados e | detectay o- | 202 |'Mersectonal
correspondientes informados juridico 2022 2 adyla
en coordinacién J participacion
con juridico social.
institucional
5 Objetivo: Gestionar o adquirir medicamentos antes que se desabastezcan para evitar descompensacidn e ingresos innecesarios de los

usuarios con patologia cronica
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5.1 |Resultado esperado: Contar con al menos un 85% de abastecimiento de medicamentos necesarios para brindar la atencidn al usuario.

Plan de trabajo

2.3.4.
Implementado

Al realizar el plan
de trabajo anual
se asegura que

2020 de Comité Plan de trabajo 2020 Plan de Comité de Ener | Dic. | un sistema de | se documente su
5.1.1 | de Farmaco 1 elaborado trabajo 2020 | Farmaco o- | 202 |gestion de participacién en
vigilancia elaborado | vigilancia. 2022 | 2 |calidad, con ||a calidad de los
elaborado. enfoque en productos que se
Procesos. ofrecenala
poblacién.
Si se evalla el
Comité de 2.3.4. cumplimiento
. Actividades del plan )
Evaluacién ( P Farmaco . |!mplementado | ge| plan se
2016 desarrolladas / - . Ener | Dic. [ un sistema de :
mensual de . Informes de | vigilancia. > realizan
5.1.2( . i6n de ol 12 actividades del plan luaci A o- | 202 [gestién de int .
eJecuuoh e plan T e evaluaciones s?s.or 5022 | 2 |calidad, con in ervgnuones
de trabajo 2020. %100 médico de enfoque en de mejora de lo
suministros procesos. planificado y no
ejecutado.
Monitoreo y Si se realiza esta
supervisiéon actividad se
periddica a las Comité de 2.3.4. asegura el uso
diferentes éreas Monitoreos y Informe de | Farmaco ener | bic Implementado | 3decuado de los
de atencion de supervisiones monitoreo y | vigilancia. - un s!§tema de medicamentos
5.1.3 , 12 . . o- | 202 [gestién de
pacientes, realizadas del total supervisione | Asesor 2022 | 2 |calidad, con por el personal
verificando el programadas S. médico de enfoqué en médico y se
eficiente uso de suministros procesos. ayuda a
medicamentos e disminuir la

insumos.

complacencia.
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Si se presentan
solicitudes de
necesidades
L . oportunas se
Presentacion Comité de 2.3.4. P |
oportuna de Farmaco Implementado | 3>€8ura fa
. # de documentos .. . Ener | Dic. | un sistema de | gestion
necesidades para Documento | vigilancia. > ) e
5.14 compra coniunta 2 presentados del resentado | Asesor o- | 202 [gestién de interinstitucional
pra conl total programado P ‘1 2022 | 2 |calidad,con o lacompra
de medicamentos médico de f .
. " enioque en | directa de
a Nivel Central. suministros procesos.
productos
asegurando la
continuidad del
servicio.
Comité de 234 Sirealizan la
Informe anual de FArmaco Irﬁp;lémentado evaluacién del
cumplimiento de - ) Ener | Dic. i lan se refleja el
P s Informe de Documento | vigilancia. un sistema de |P )
5.1.5 | plan del comité 1 cumblimiento resentado | Asesor o- | 202 [gestién de grado de
Farmacoterapéuti . . o 2022 | 2 |calidad, con |compromiso del
co medico de enfoque en | comité con la
) suministros procesos. s
institucion.
6 |Objetivo: Trabajar en armonia con el medio ambiente evitando la contaminacién interna y de la comunidad.
6.1 Resultado esperando: Lograr que como institucion los desechos que generamos no contaminen el medio ambiente tanto interno como la de la
"~ | comunidad.
Inspeccion . Administrad .
P . Coordinador . Ener | Dic. | 2-3-12. .
manejo de Informe de Documento . or jefe Fortalecida la
6.1.1 12 . Unidad . o- | 202
desechos cumplimiento presentado ambiental de servicios 5022 | 2 salud se cuenta con
bioinfecciosos. generales ambiental. Unidad
Inspeccion . Administrad , Ambiental en el
P . Coordinador . Ener | Dic. | 2-3-12. . .
6.1.2 tratamiento 3 Informe de Documento Unidad or jefe o 202 Fortalecida la Hospital
" [ desechos cumplimiento presentado ambiental de servicios 20021 2 salud
bioinfecciosos. generales ambiental.
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[ i6 -
nspeFC|on . Administrad .
manejo de Informe de Documento Coordinador or ofe Ener | Dic.
6.1.3 | sustancia 12 cumplimiento resentado Lk de serviJcios o- | 202
quimicas P P ambiental 2022 | 2
. generales
peligrosas.
Inspeccidn -
almacenamiento Coordinador Admlms'trad Ener | Dic.
. Informe de Documento . or jefe
6.1.4 | de sustancias 3 cumplimiento resentado LTt de servicios o- | 202
guimicas P P ambiental 2022 | 2
. generales
peligrosas.
| —
nspeccion . . Administrad .
almacenamiento Informe de Documento Coordinador or ofe Ener | Dic.
6.1.5 | de desechos 3 cumplimiento resentado LTt de servijcios o- | 202
quimicos P P ambiental 2022 | 2
. generales
peligrosos.
n — Adroini
speccion Coordinador dm|n|s'trad Ener | Dic.
fuentes Informe de Documento . or jefe
6.1.6 eneradoras de 3 cumplimiento resentado Lk de servicios o- 202
g P P ambiental 2022 2
vapor generales
- . Administrad .
Analisis de las Coordinador ! I. Ener | Dic.
. Informe de Documento ) or jefe
6.1.7 | emisiones de L cumplimiento resentado Lk de servicios o- 202
gases de caldera. P P ambiental 2022 | 2
generales
Analisi I Adrmini
naliss d? as Coordinador dm|n|s'trad Ener | Dic.
aguas residuales Informe de Documento . or jefe
6.1.8 . 1 . Unidad - o- | 202
en el Ultimo poso cumplimiento presentado ; de servicios
. ambiental 2022 2
de hospital. generales

HospiTAL NACIONALde

Nueva W/kﬁ

yuadalupe

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.
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Toma de caudal
fisicoy medllc!on Coordinador Adm|n|s.trad Ener | Dic.
de To, PH, sdlidos Informe de Documento . or jefe
6.1.9 sedimentados de 12 cumplimiento resentado Hillecle de servicios o- | 202
P P ambiental 2022 | 2
las aguas generales
residuales
Andlisis de Coordinador Adm|n|s'trad Ener | Dic.
6.1.1 | detergentes y 1 Informe de Documento Unidad or jefe o- | 202
fosf | . L
0 osforo tgta de cumplimiento presentado ambiental de servicios 2022 | 2
aguas residuales. generales
Analisi I Adrmini
nalisis de E.]S Coordinador dm|n|s'trad Ener | Dic.
6.1.1 | aguas especiales 1 Informe de Documento Unidad or jefe o- | 202
1 [ i . L
del fijador de cumplimiento presentado ambiental de servicios 2022 | 2
plata. generales
Adrmini
. Coordinador dm|n|s'trad Ener | Dic.
6.1.1 | Control integral Informe de Documento . or jefe
2 |de plagas 12 cumplimiento resentado Unidad de servicios o- | 202
plag P P ambiental 2022 | 2
generales
. Administrad .
Chequeo Coordinador ! |'r Ener | Dic.
6.1.1 , . Informe de Documento ) or jefe
3 entomologico 12 cumplimiento resentado Unidad de servicios o- | 202
institucional. P P ambiental 2022 | 2
generales
. . Administrad .
Supervisién al Coordinador ! 'r Ener | Dic.
6.1.1 Informe de Documento ) or jefe
4 programa de 3 cumplimiento resentado Unidad de servicios o- | 202
reciclaje. P P ambiental 2022 | 2
generales
Inspeccién al -
. . Ad trad .
sistema de Coordinador mmls_ e Ener | Dic.
6.1.1 . Informe de Documento . or jefe
5 abastecimiento 12 cumplimiento resentado SLEEL de servicios o- | 202
de agua del P P ambiental 2022 | 2
. generales
hospital.

HospiTAL NACIONALde

Nueva W

yuadalupe

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.
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Toma de Administrad Ener | Dic
6.1.1 [ muestras de agua 24 Informe de Documento | Unidad or jefe o- 202'
6 |paraanalisis cumplimiento presentado |ambiental de servicios 2022 | 2
bacterioldgico. generales
Toma de Administrad Ener | Dic
6.1.1 [ muestras de agua ) Informe de Documento | Unidad or jefe o- 202'
7 | para analisis cumplimiento presentado | ambiental de servicios 2022 | 2
fisico quimico. generales
T d -
n:)un:tr:s de agua Administrad Ener | Dic
6.1.1 e 8 Informe de Documento |Unidad or jefe :
8 para analisis de 2 cumplimiento resentado |ambiental de servicios o- | 202
trazas de P P 2022 | 2
generales
metales.
T
n?urzztcriaes de agua Administrad Ener | Dic
6.1.1 e 8 Informe de Documento |Unidad or jefe :
para anadlisis en 2 . . . o- |202
9 cumplimiento presentado |ambiental de servicios
pozos y puntos 2022 ( 2
generales
de uso.
I —
6.1.2 | . P Informe de Documento |Unidad or jefe :
0 alimentos en el 4 cumplimiento resentado |ambiental de servicios o- | 202
departamento de P P 2022 | 2
. . generales
alimentacion.

HospiTAL NACIONALde
Nueva

e

yuadalupe

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

2.3.12.
Fortalecida la
salud
ambiental.

70



HospiTAL NACIONAL de

* * MINISTERIO MINISTERIO DE SALU!) . NiiEva
., a DE SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario [}
. " uadalupe
GODIERNO DE Ano 2022

EL SATVATIOR

PROGRAMACION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES 2021

Actividades Enero | Febrero Marzo | Abril Mayo | Junio | Julio | Agosto| Sept Oct Nov Dic Total
Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog.

Servicios Finales
General
Medicina General ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 320 ‘ 3,840
Especialidades
Especialidades Basicas
Medicina Interna 240 240 240 240 240 240 240 240 240 240 240 240 2,880
Cirugia General 144 144 144 144 144 144 144 144 144 144 144 144 1,728
Pediatria General 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 180 2,160
Ginecologia 144 144 144 144 144 144 144 144 144 144 144 144 1,728
Obstetricia 147 147 147 147 147 147 147 147 147 147 147 151 1,768
Emergencias
De Cirugia
Cirugia General ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 130 ‘ 1,560
De Pediatria
Pediatria Gral. ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 702 ‘ 709 ‘ 8,431
De Gineco-Obstetricia
Ginecologia 182 182 182 182 182 182 182 182 182 182 182 188 2,190
Obstetricia 274 274 274 274 274 274 274 274 274 274 274 282 3,296
Otras Atenciones Consulta Emergencia
Emergencia/Consulta General ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 638 ‘ 647 ‘ 7,665
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Nutricion 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 48 466
Planificacién Familiar 41 41 41 41 41 41 41 41 41 41 41 49 500
Psicoloil'a 86 86 86 86 86 86 86 86 86 86 86 88 1i034
Odontolégica de primera vez 24 24 24 24 24 24 24 24 24 24 24 24 288
Odontoldgica subsecuente 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 672
Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sept Oct Nov Dic Total
Actividades Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog.

Servicios Finales

Especialidades Basicas

Cirugia 57 57 57 57 57 57 57 57 57 57 57 67 694
Ginecologia 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 16 181
Medicina Interna 131 131 131 131 131 131 131 131 131 131 131 135 1,576
Obstetricia 141 141 141 141 141 141 141 141 141 141 141 148 1,699
Pediatria 103 103 103 103 103 103 103 103 103 103 103 103 1,236
Otros Egresos

Bienestar Magisterial 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 12 89
Emergencia 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 20
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Partos vaginales 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 780
Partos por Ceséreas 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 30 250
Electivas para Hospitalizacion 21 21 21 21 21 21 21 21 21 21 21 23 254
Electivas Ambulatorias 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 18 150
De Emergencia para Hospitalizacion 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 44 506
De Emergencia Ambulatoria 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 12 89

Admisiones 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 9 64

Transferencias 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 7 18
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Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic Total
Actividades Prog. Prog. | Prog. Prog. | Prog. Prog. |Prog. |Prog. |Prog. |Prog. |Prog. |Prog. |Prog. ‘
Servicios Intermedios
Imagenologia
Radiografias 750 750 750 750 750 750 750 750 750 750 750 750 9,000
Ultrasonografias 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 3,600

Otros Procedimientos Diagndsticos

Electrocardiogramas 195 195 195 195 195 195 195 195 195 195 195 205 2,350
Cirugia Menor 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60 720
Fisioterapia (Total de sesiones brindadas) 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 350 4,200
Inhaloterapias 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 500 6,000
Receta Dispensada de Consulta Ambulatoria 8,333 | 8,333 | 8,333 | 8,333| 8,333| 8,333| 8,333 8,333| 8,333 8,333 | 8,333 | 8,337 | 100,000
Recetas Dispensadas de Hospitalizacion 3,583 | 3,583| 3,583| 3,583| 3,583| 3,583 | 3,583 | 3,583 | 3,583 | 3,583 | 3,583 | 3,587 43,000

Casos Atendidos

372

372

372

372

372

372

372

372

372

372

372

377

4,469
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Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sept Oct Nov Dic Total
Actividades Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog.
Servicios Intermedios
Laboratorio Clinico y Banco de Sangre
Hematologia
Consulta Externa 375 375 375 375 375 375 375 375 375 375 375 378 4,503
Hospitalizacién 971 971 971 971 971 971 971 971 971 971 971 973 11,654
Emergencia 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,139 1,150 13,679
Referido / Otros 356 356 356 356 356 356 356 356 356 356 356 359 4,275
Inmunologia
Consulta Externa 103 103 103 103 103 103 103 103 103 103 103 103 1,236
Hospitalizacidn 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 3,600
Emergencia 208 208 208 208 208 208 208 208 208 208 208 212 2,500
Referido / Otros 35 35 35 35 35 35 35 35 35 35 35 38 423
Bacteriologia
Consulta Externa 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 65 681
Hospitalizacién 166 166 166 166 166 166 166 166 166 166 166 174 2,000
Emergencia 111 111 111 111 111 111 111 111 111 111 111 111 1,332
Referido / Otros 21 21 21 21 21 21 21 21 21 21 21 29 260
Parasitologia
Consulta Externa 36 36 36 36 36 36 36 36 36 36 36 41 437
Hospitalizacién 26 26 26 26 26 26 26 26 26 26 26 35 321
Emergencia 70 70 70 70 70 70 70 70 70 70 70 73 843
Referido / Otros 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9 11 110
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Bioquimica
Consulta Externa 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,384 16,564
Hospitalizacion 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,583 1,594 19,007
Emergencia 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,922 2,923 35,065
Referido / Otros 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,753 1,755 21,038
Banco de Sangre
Consulta Externa 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 53 ‘ 62 ‘ 645

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic Total
Actividades Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog.

Servicios Generales
Hospitalizacion
Medicina 288 288 288 288 288 288 288 288 288 288 288 299 3,467
Cirugia 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150 154 1,804
Ginecologia 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 69 784
Obstetricia 530 530 530 530 530 530 530 530 530 530 530 541 6,371
Pediatria 450 450 450 450 450 450 450 450 450 450 450 453 5,403
Otros (Convenios 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 52 547
Hospitalizacion
Medicina 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,967 1,971 23,608
Cirugia 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,027 2,036 24,333
Ginecologia 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,097 1,098 13,165
Obstetricia 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,249 2,258 26,997
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Pediatria

Consulta Médica General

Consulta Médica Especializada 128 128 128 128 128 128 128 128 128 128 128 132 1,540

Emegendas | o o o o o o o 0o o o o o o

Kildmetros Recorridos 12,403 | 12,403

12,403 12,403| 12,403 | 12,403 | 12,403| 12,403| 12,403| 12,403 | 12,403 | 12,405 | 148,838
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PROGRAMACION AMBIENTAL ANO 2022

TOTAL
ACTIVIDADES / MESES E|FIM|IA | M|J |J |A|S|O|N|D
CALIDAD SANITARIA DEL AGUA
Actualizacién del plan de seguridad | 1 1
del agua.
Inspeccion al sistema de 1 /2 {1 (2 (2 {1 (2 |2 |1 (1 |1 |1 |12

abastecimiento de agua para

evaluar estandar de calidad #24.

Seguimiento alatomademuestras |2 (2 |2 |2 (2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |24

para analisis bacterioldgico.

Seguimiento a la toma de muestras 1 1 2

para analisis fisico-quimico.

Seguimiento a la toma de muestras 1 1 2

para analisis de trazas de metales.

Seguimiento a la toma de muestras 1 1 2
para analisis de pozos y puntos de

uso.

Lecturas de cloro residual. 6 |6 |6 |4 |6 |6 |6 |4 |6 |6 |6 |5 |720

EMISIONES DE GASES

Inspeccion a las fuentes fijas 1 1 1 3

generadoras de vapor.
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Seguimiento a la realizacion de los 1 3
analisis de las emisiones de gases
de las calderas.
Seguimiento a la realizacion de los 2 6
peritajes de las calderas.
HIGIENE DE ALIMENTOS
Inspeccioén al departamento de 1 1 3
alimentacion.
Inspeccién Cafetin del Hospital 1 1 4
DESECHOS COMUNES
Actualizacion del plan de reciclaje. | 1 1
Supervision manejo de los 112 |2 |2 |3 |3 28
desechos comunes en los servicios
y departamentos generadores.
Supervision programa de reciclaje. 1 3
DESECHOS BIOINFECCIOSOS
Actualizacion del plan de manejo 1 1
de los DB.
Vo Bo del plan de manejo de los 1 1
desechos bioinfecciosos por UCSF
de Nueva Guadalupe.
Actualizacion del plan de control 1 1

de insectos y roedores del sitio de

tratamiento de los DB.
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Vo Bo del plan de control de 1
insectos y roedores por UCSF de

Nueva Guadalupe.

Renovacion del permiso de 1
funcionamiento del sitio de

tratamiento de los DB.

Inspeccién al manejo de los 112 |2 |2 (3 |3 |2
desechos bioinfecciosos para
evaluar el estandar de calidad #23
en los servicios y departamentos

generadores.

Inspeccidn sitio de tratamiento de 1 1

los desechos bioinfecciosos.

Seguimiento analisis de desechos 1 1

infecciosos tratados.

SUB TOTAL 2 |3 |5 |3 (|6 |3 |2

SUSTANCIAS QUIMICAS PELIGROSAS

Seguimiento del plan 1
contingencial de sustancias

guimicas peligrosas.

Supervision del manejo de 112 |2 |2 (3 |3 |2
sustancias, residuos y desechos
guimicos peligrosas en areas

hospitalarias.

Inspeccién al almacenamiento de 1

sustancias quimicas peligrosas.

Inspeccién al alimacenamiento de 1

desechos quimicos peligrosos.

SUB TOTAL 1 /2 |2 |2 |6 |3 |2

AGUAS RESIDUALES
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Seguimiento a realizacion del 1 1
analisis de las aguas residuales
del hospital.
Seguimiento a realizacién del 1 1
andlisis de las aguas especiales
del fijador de rayos x.
Toma del caudal fisico y medicién 12 (|2 (1 (2 |2 |1 (212 |1 |1 |1 12
de T°, PH y Solidos Sedimentables
de las aguas residuales.
SUB TOTAL 1 /1 (3 (12 (12 |1 1 (1 |12 |1 |1 14
CONTROL DE PLAGAS
Actualizacién del plan de control 1 1
de plagas.
Supervision ejecucién del plan de 1 1 1 4
control de plagas.
Inspeccién, control de vectores y 1121|212 |3 (3 ]2 |3 |3 |2 |3 28
roedores en las areas
hospitalarias.
Seguimiento a jornadasdecontrol |1 |1 |1 |1 (1 |1 |1 (1 |1 |1 |1 12
de plagas por empresa contratada.
Chequeos Entomolégicos 2 |2 |2 |2 |2 |4 |4 |3 |4 |4 |2 33
institucionales.
SUB TOTAL 5|5 |6 |5 |6 (9 |7 |7 |9 |7 |6 78
PROGRAMA DE ADECUACION AMBIENTAL Y MEDIDAS DE CUMPLIMIENTO
OBLIGATORIO
Elaboracion del informe de 1 1
operaciones ambientales 2021.
Digitacion del informe de 1 1
operaciones ambientales 2021.
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Gestion de Auditoria de
Cumplimiento Ambiental por el
MARN.

Seguimiento al monitoreo de la

berma del tanque de diésel.

Seguimiento al monitoreo del muro
de proteccion de la subestacion

eléctrica.

Seguimiento-actualizacion de
bitacora con distintos estudios

realizados.

POLITICA AMBIENTAL INSTITUCIONAL

implementacion de practicas

ambientales hospitalarias 2021.

Seguimiento cumplimiento de 1 1 4
politica ambiental institucional.
Elaboracion de informe de 1

OTROS
Evaluacion de la PAO 2020. 1
Elaboracion de la POA 2021 1
Seguimiento al cumplimiento del 1 |1 3
plan de mejora de la auditoria
ambiental de la Corte de Cuentas.
TOTALES 9 |6 |9 8 999
9 |4 0 9
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COMPROMISOS PARA EL CUMPLIMIENTO DE RESULTADOS NO ALCANZADQOS
Hospital: NACIONAL NUEVA GUADALUPE
Periodo evaluado: ANO 2021
Resultado esperado Faclt;ri;ﬂitdt:gﬁ;on Antes de
segln formulario Programacion anual y Medidas a adoptar qué Responsable
(segun formulari i | queimp didas a ad (qué b

realizacion de la

Seguimiento) fecha)
meta
. Direccién
. ooy . ~ Falta de Primer .
Bajar el indice de cesarea 1% respecto a afio L - - o . . jefa de
supervisiéon Seguimiento diario de indicaciones de cesarea trimestre o
2021 division
adecuada 2022 .
medica
o . . Primer
. . Ly . . Falta de Seguimiento mensual y registro de simulacros . Jefe de
Realizar simulacros de codigo rojo y amarillo . . trimestre- .
seguimiento realizados obstetricia
2022
. . . ., . . . Primer
Realizar de simulacros de reanimacion Falta de Seguimiento mensual y registro de simulacros trimestre Jefe de
pediatricos seguimientoy |realizados 5022 pediatria

Firma (responsable de la Dependencia)

Fecha de elaboracion Enero-2022
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