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2. DATOS GENERALES DEL HOSPITAL.

Nombre del Hospital: Hospital Nacional de Neumología y

MedicinaFamiliar
“Dr. JoséAntonioSaldaña”.

Dirección: Km. 81/2 Carretera a Planes de Renderos,

San Salvador.

Teléfono: 2594-5795 2594-5794

Fax: 2280-8209

E-mail: enriquerodriguez_md@hotmail.es

Nombre de Director(a): Dr. José Enrique Rodríguez Rivera

mailto:enriquerodriguez_md@hotmail.es
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3. DENOMINACIÓN, NATURALEZA Y FUNCIONES.

HOSPITAL
NACIONAL GENERAL DE NEUMOLOGIA Y
MEDICINAFAMILIAR“DR.JOSÉANTONIOSALDAÑA”

MISIÓN

Somos un Hospital General, que brinda servicios de salud integrales, con el
paciente y su familia como Centro de nuestra atención, con el apoyo de
profesionales altamente calificados a través de servicios de emergencia,
hospitalización y consulta externa; basándose en el trabajo en equipo con
vocación, conocimiento y experiencia, a través de la innovación y educación
contínua.

VISIÓN

Liderar la transformación del sistema sanitario de la Red Pública, que garantice
servicios de cuidados médicos especializados, con acceso equitativo y universal;
a través de la formación de profesionales en salud comprometidos con la
investigación científica, el humanismo y el medio ambiente, que permita realizar
promoción de la salud y prevención de enfermedades, en el servicio de la
comunidad, enfocados en ser el primer Hospital Verde de El Salvador.

OBJETIVO
GENERAL

Brindar asistencia sanitaria integral a la población, bajo el concepto de atención
primaria en salud (APS), conformado por la redes integrales e integradas de
servicios de salud, con un catálogo de prestaciones ambulatorias y de
hospitalización que nos corresponde como Hospital General, con excelencia
académica, optimizado los servicios asistenciales, a través de la innovación y una
mejora continua de los procesos de atención médica e investigación científica,
con participación ciudadana, mediante una gestión eficaz, planificada con una
ejecución presupuestaria eficiente, creando espacios más saludables,
previniendo, reduciendo y mitigando los impactos negativos sobre el ambiente.

OBJETIVOS
ESPECÍFICOS

1Conocer las necesidades del usuario y fomentar la participación ciudadana
2Brindar asistencia integral a las necesidades de salud del usuario.

3Fortalecer la atención médica, gestionando por procesos, con calidad y mejora
constante.

4 Implementar una gestión clínica eficiente

5 Establecer la continuidad de la atención dentro de las Redes Integrales e
Integradas de Servicios de Salud.

6Desarrollar estrategias para mejorar la utilización de los recursos financieros
asignados a la institución.

7
Promover y fomentar el desarrollo profesional del Recurso Humano, así como su bienestar
y satisfacción con la Institución.

FUNCIONES
PRINCIPALES

1Ejercer la Representación Legal del Hospital.

2Dirigir y controlar las medidas que garanticen el desarrollo científico-técnico de los
servidores públicos de la Institución.

3Suscribir convenios específicos con otras instituciones dentro del marco de los
convenios generales firmados por el o la titular del ramo.

4Cumplir y evaluar el Programa de Gestión de la Calidad Hospitalaria.

5
Establecer un modelo de atención basado en el Manual de Organización y
Funciones Institucional, las Normas de Control Interno y demás disposiciones
legales dictadas por las autoridades competentes.
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4. INTRODUCCIÓN.

La posibilidad de realizar los objetivos trazados de una forma sistemática,
lógica y ordenada tiene como primer paso la elaboración de un plan en el cual
se ordene las ideas, las estrategias, los pasos a seguir para poder lograr las
metas trazadas en un rango de tiempo.

Todo inicia con la elaboración de un diagnóstico, para saber dónde estamos,
visualizar donde queremos estar, y cuáles serán las etapas para alcanzar
estas metas.

Posterior al diagnóstico se hace imperiosa la necesidad de ordenar las ideas y
las decisiones que se tomaran, este importante paso, que nos asegura, un alto
porcentaje de éxito es la planificación, es por eso que el presente documento
institucional encierra nuestro diagnóstico, así como nuestra propuesta de
mejora institucional a lo largo del año 2022, contando para esta labor con el
compromiso del mayor activo de este hospital constituido por su capital
humano.

Se da primordial importancia a nuestro servicio esencial destinado a la
prevención, diagnóstico, curación y rehabilitación de la persona en nuestra
área geográfica de influencia, sin dejar de lado la mejora continua del recurso
humano que concatenados pueden hacernos un hospital líder en atenciones
de salud con calidad y calidez, apoyado en la estrategia RIISS que garantiza
la continuidad de la atención de la persona uniendo en uno sólo a los
diferentes niveles de atención, a través del trabajo en equipo de todas la áreas
dedicadas a la salud.

El año 2022 se espera que continuará siendo un año atípico en las atenciones
hospitalarias, emergencias y de Consulta Externa, ya que desde el de
septiembre del año 2021 se vuelve a acondicionar el Hospital para la atención
exclusiva de pacientes confirmados y sospechosos Covid-19.
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DIAGNÓSTICO SITUACIONAL.

Este Centro Hospitalario, está considerado dentro de la red de servicios de salud

como un Hospital Departamental, se encuentra ubicado en el área sur de San

Salvador, comprendiendo municipios considerados dentro del cinturón de pobreza

metropolitana, teniendo como área geográfica de influencia descrita a continuación:

Teniendo una población de responsabilidad de 224,476.
Formamos parte de la RIISS Sur que está compuesta de 13 Unidades

Comunitarias de Salud Familiar básica, 5 Unidades Comunitarias de Salud

Familiar Intermedia, 2 Unidad Comunitaria de Salud Familiar Especializada, y un

Hospital Departamental de Segundo Nivel, contando con unidades de otros

prestadores de servicio como el ISSS, de beneficencia, parroquiales, el hospital

materno infantil de Santiago Texacuango y con un Hogar de Espera Materna

ubicado en el Centro de Los Planes de Renderos.
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a) ANÁLISIS DE LA DEMANDA DE SALUD.

- Características de la Población:

AREAGEOGRÁFICADE
INFLUENCIA POBLACIÓN %

SanMarcos 74,683 33.27%

San Jacinto 30,375 13.53%

SantoTomas 31,445 14.01%

Panchimalco 26,961 12.01%

Santiago Texacuango 23,246 10.36%

PlanesdeRenderos 22,059 9.83%

Rosario deMora 15,707 7.00%

TOTAL 224,476 100%
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Estructura poblacional proyectada para el año 2022.
Pirámide Poblacional SIBASI SUR San Salvador.
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- Situación de Salud.

Comportamiento de la Demanda de Partos Vaginales y por Cesáreas,
en los últimos 5 años.

AÑOS PARTO
VAGINAL

PARTO
ABDOMINAL

T O T A L

2017 1,232 617 1849

2018 1354 709 2063

2019 1142 739 1881

2020 213 193 406

2021* 391 370 761

(*Al 30 de Sept/2021)
Para el año 2020 el Hospital Saldaña fue designado como Hospital Covid, desde el 13 de marzo y
se mantuvo así el resto del año; por lo que el número de partos que se atendieron disminuye a un
quinto de lo programado.
Para el año 2021, de Enero a Marzo, se mantuvo la designación de Hospital Covid.
Es a partir de Abril que el Hospital pretende volver a la normalidad de la atención hospitalaria, sin
embargo, a partir del 17 de sept 2021 se vuelve a designar el hospital para atención exclusiva de
pacientes positivos y sospechosos Covid-19.

CESÁREAS:

AÑOS CBT
PRIMERA

VEZ

CBT
SUBSECUENTE

2017 363 254

2018 435 274

2019 447 292

2020 111 82

2021* 200 170

(A septiembre 2021)

Año 2021 continuó siendo atípico debido a la Pandemia por Covid-19.



10

 Mortalidad año 2021:

Mes No. de Egresos por
Defunción Hospitalaria

Total de
Egresos

Enero 60 287
Febrero 31 209
Marzo 28 455
Abril 39 496
Mayo 38 585
Junio 54 685
Julio 57 685
Agosto 62 605
Septiembre 50 581

Total
(Nota: hasta el día 30 de septiembre)

Año muy irregular tomando en cuenta la Pandemia por Coronavirus y
que este Centro Hospitalario ha sido designado Hospital para atención
exclusiva de pacientes sospechosos y confirmados por Covid-19.

Primeras 10 Causas de Mortalidad Hospitalaria 2021*

DIAGNÓSTICOS MORTALIDAD
NETA

Sospecha Covid-19, virus no identificado. 186
Neumonía no especificada 52
Covid-19 31
Septicemia no especificada 12
Insuficiencia Respiratoria Aguda 11
Hemorragia intestinal no especificada. 7
Cirrosis del Hígado 7
Diabetes Mellitus, no insulinodependiente,
sin mención de complicación. 7
Enfermedad Pulmonar Obstructiva
Crónica.

5

Insuficiencia Hepática no especificada. 5
Fuente: SIMMOW (A septiembre 2021)

Las enfermedades respiratorias son la principales causas de mortalidad en
nuestro Centro Hospitalario, en el presente año, debido a la Pandemia por
Covid-19, ya que desde enero a marzo del 2021 fuimos un Hospital asignado a
la atención de pacientes por Covid-19. De abril al 16 de septiembre 2021
funcionamos casi normalmente, y fue a partir del 17 de sept/2021 que hemos
vuelto a ser Hospital exclusivo para la atención de pacientes sospechosos y
confirmados Covid-19.
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Morbilidad por Año Hospital Nacional Saldaña
Período 2017 - 2021

Año Egresos

2017 7070

2018 9748

2019 9220
2020 3663
2021* 4007

Fuente: SIMMOW (* a septiembre 2021)

Atención en Emergencia

Especialidad 2021*
Servicio N° %

Medicina Interna 5428 53.56
Obstetricia 1902 18.77
Cirugía General 1552 15.31
Pediatría Gral. 1072 10.58
Ginecología 181 1.78

Total 10,135 100%
(SIMMOW. *a septiembre 2021)
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Primeras 10 Causas de Morbilidad en Emergencia Año 2021 (* a Sept.)

No. Nombre N°
Emergencia

s
1 Contracciones primarias inadecuadas 671

2 Complicaciones relacionadas al embarazo 575

3 Abdomen agudo 468

4 Neumonías no especificadas 326

5 Diabetes Mellitus no insulinodependiente, con
complicaciones no especificadas.

293

6 Diarreas y gastroenteritis de presunto origen infeccioso 280

7 Rinofaringitis aguda 238

8 Cálculos del conducto biliar sin colangitis ni
coleccistitis 225

9 Hipertensión esencial 192

10 Infección de vías urinarias, sitio no especificado 180

Totales…. 3,448

Se toma en cuenta que este Hospital es designado para atención exclusiva de pacientes
confirmados y sospechosos Covid-19.

Atención en Consulta Externa

Especialidad 2021*
Servicio N° %

Medicina Interna 2981 27.09
Neumología 2068 18.79
Programa Atención Integral 1480 13.44
Ginecología 1204 10.93
Psiquiatría 1127 10.24
Cirugía General 1053 9.57
Obstetricia 512 4.64
Ortopedia 453 4.18
Pediatría Gral. 123 1.12

Total 11,001 100%
(SIMMOW. *a septiembre 2021)
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Primeras 10 Causas de Morbilidad en Consulta Externa

No. Nombre N° de
Consultas

1 Enfermedad por virus de a inmunodeficiencia
humana 1361

2 Diabetes Mellitus no Insulino dependiente sin
complicación 1072

3 Hipertensión esencial (primaria) 645

4
Atención por procedimientos de
rehabilitación 566

5 Consulta por repetición de receta 465

6 Asma 394

7
Trastornos de adaptación 370

8
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica 247

9 Obesidad 236

10
Cálculos de vesícula biliar 219

Total 5,575

(SIMMOW. *a septiembre 2021)
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 Enfermedades Crónicas No Transmisibles, últimos 5 años:
(Diabetes, HTA, IRC, EPOC, Asma)
Diabetes Mellitus:

Consultas por año de Diabetes Mellitus

Año N° de Casos
2017 4128
2018 3652
2019 4216
2020 1414
2021* 1513

*A sept-2021

Egresos por año de Diabetes Mellitus

Año N° de Casos
2017 177
2018 160
2019 199
2020 60
2021* 200
* a Septiembre 2021. SIMMOW.

*Año 2021 continúa siendo atípico debido a la Pandemia por Covid-19.
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Hipertensión Arterial:

Consultas por año de Hipertensión Arterial

Año N° de Casos
2017 2620
2018 2294
2019 2534
2020 878
2021* 840

Egresos por año de Hipertensión Arterial

Año N° de Casos
2017 51
2018 60
2019 71
2020 25
2021* 14

*Año 2021 ha sido atípico debido a la Pandemia
por Covid-19.

Enfermedad Renal Crónica:

Consultas por Año de Insuficiencia Renal Crónica

Año N° de Casos
2017 253
2018 238
2019 192
2020 57
2021* 81

*A sept.2021

Año 2021 ha sido atípico debido a la Pandemia
por Covid-19.
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Egresos por año de Insuficiencia Renal Crónica

Año N° de Casos
2017 49
2018 32
2019 39
2020 23
2021* 33

*A sept.2021

Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica:

Consultas por año de Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica

Año N° de Casos
2017 1672
2018 1906
2019 1717
2020 543
2021* 398

*A sept.2021

Egresos por año de Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica

Año N° de Casos
2017 169
2018 190
2019 206
2020 59
2021* 50

*A sept.2021

 Año 2021 ha sido atípico debido a la Pandemia por Covid-19.
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Asma:
Consultas por año de Asma

Año N° de Casos
2017 3001
2018 3089
2019 3272
2020 844
2021* 582

*A sept.2021

Egresos por año de Asma

Año N° de Casos
2017 204
2018 183
2019 221
2020 14
2021* 38

*A sept.2021

Año 2021 ha sido atípico debido a la Pandemia por Covid-19.
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 Tiempos de Espera en Consulta Externa y Emergencias.

- Consulta Externa Especializada (primera vez). 2021

ESPECIALIDAD TIEMPO DE ESPERA
(En días)

Medicina Interna 28
Cirugía General 30

Pediatría 29
Ginecología 0
Obstetricia 0
Neumología 30

Para el año 2021 el Hospital Saldaña funcionó de enero a marzo para la
atención de pacientes por Covid-19. De abril al 16-septiembre 2021 el
Hospital funcionó casi en su normalidad. Y del 17 de septiembre a la
fecha continuamos siendo Hospital exclusivo para la atención de
pacientes por Covid-19.
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b) ANÁLISIS DE LA OFERTA DE SALUD.
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 Oferta de servicios:

Contamos con atención en Emergencias y Hospitalización 24 horas al día y 365 días al
año. En algunas áreas tenemos cobertura completa por médico especialista y en otras
la atención se completa con Residentes de Medicina Familiar y Neumología.

 PEDIATRÍA

Emergencias y Hospitalización: Contamos con atención por pediatra 24 horas al día
365 días al año.

 GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA

Emergencias y Hospitalización: Atención por ginecólogos 24 horas al día y 365 días al
año.

 CIRUGIA GENERAL

Emergencia y Hospitalización: contamos con atención por Cirujano 24 horas al día,
365 días al año.

 ORTOPEDIA

Contamos con Ortopeda de 7:00 – 15:00 horas, lunes a viernes hábiles (no en
periodos vacacionales, asuetos ni fines de semana)

 MEDICINA INTERNA

Emergencias y Hospitalización: Atención por internista, 24 horas al día, 365 días al
año.

 NEUMOLOGÍA

Emergencias y Hospitalización: Atención por Neumólogo 7:00 – 15:00 horas, lunes a
viernes hábiles. Emergencias atendidas por residente de neumología en períodos
vacacionales, asuetos y fines de semana. En períodos vacacionales y asuetos
cobertura variable.

 SALA DE OPERACIONES

Servicio de Quirófano para Cirugía electiva de lunes a viernes de 7:00 a 15:00. Se
cuenta con Cirugía Laparoscópica. Quirófano de Emergencia Obstétrica 24 horas al día.

 DEPARTAMENTO DE CUIDADOS ESPECIALES (UCI –UCIN)

Servicio de Hospitalización, atención 24 horas al día.
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SERVICIOS DE NEUMOLOGÍA.

Especialidad
Horario de Atención

Hora Días

Cirugía de Tórax Cirugía de Tórax
Consulta telefónica

7-11 am. Lunes-Viernes

Hospitalización 24 h. Lunes- Domingo

Rehabilitación
Pulmonar

Consulta 9-11 am Lunes-Miércoles-
Viernes

Gimnasio 7-12 md Lunes-Miércoles-
Viernes

Prueba de Caminata
9 – 11 am Lunes-Viernes

Terapia Respiratoria y
Gasometría 24 horas Lunes a

Domingo

Fisiología
Pulmonar

Espirometría 7 am – 1 pm Lunes-Viernes

Pletismografía 7 am – 12 md Lunes-Viernes

Endoscopías Broncoscopía 7am-1 pm. Lunes-Viernes
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CONSULTA EXTERNA

Servicio / Área Especialidad o
Subespecialidad

Horario de Atención
Hora Días

Consulta
Externa

Medicina Interna 7:00 am–3:00pm Lunes a viernes

Ginecología
y Obstetricia

9:00 am – 2:00 pm Lunes, jueves y
viernes

Consulta de Alto
Riesgo Reproductivo 1:00pm – 2:00pm Lunes, jueves y

viernes

Colposcopía 11:00am – 1:00pm Lunes a viernes

Consulta del
Adolescente 10:30 am-1:30 m. Martes

Pediatría 10:00am-12:00 m. jueves

Ortopedia

7:00 – 9:00 am. Lunes-Miércoles
y Viernes

9:00- 11:00 m. Jueves

Psiquiatría 7:00am -12:00 m. Lunes a Viernes

Clínica de Atención
Integral (VIH) 7:00 am–12:00 m Lunes a viernes

Cirugía General 7:00 – 11:00 am Lunes a Viernes

Clínica de Úlceras y
Heridas

9:00 – 10:00 am. Lunes a Viernes
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Servicio / Área Especialidad o
Subespecialidad

Horario de Atención
Hora Días

Consulta
Externa

Programa Oxígeno
Terapia Crónica
Domiciliar

11:00 – 12:30 pm Lunes y Viernes

Evaluaciones
Pulmonares pre-
operatorias

1:00 – 3:00 pm. Lunes a Viernes

Clínica de EPOC 11:00 am-12:30 pm Martes y
Miércoles

Neumología General 10:00am–12:00pm Lunes a Viernes

Clínica del Asma

10:00 am – 12:00
md (Pediatría)

10:00am – 1:00
pm (adultos)

Miércoles

Lunes, Miércoles,
Jueves y Viernes

Programa Tb
Multidrogorresistente

8:00am–1:00
pm Martes

Cirugía Tórax 7:00am – 9:00am Viernes

Vacunación 8:00 am–3:00 pm Lunes a viernes

Club del Adulto
Mayor, Club del
Hipertenso y Club de
Diabéticos

9:00 – 11:00 am. Viernes (cada 15
días)

Atenciones de
Nutrición 9:00 – 10:00am Lunes a viernes

Psicología 7:00am – 3:00pm Lunes a Viernes

Neuropediatría 8:am – 10:am Miércoles
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Especialidad o
Subespecialidad

Horario de Atención

Hora Días

Rayos X (Placas) 24 horas Lunes a Domingo

TAC 24 horas Lunes a Domingo

USG Ginecológica 12:30 – 03:30 p.m. Lunes a Viernes

Ecocardiograma 4:00 pm a 6:00 pm Lunes a Viernes

Farmacia 24 horas Lunes a Domingo

Trabajo Social 7:30 a.m. – 3:30 p.m. Lunes a Viernes

Patología 7:00 a.m. – 3:00 p.m. Lunes a Viernes

Laboratorio 24 horas Lunes a Domingo

Alimentación y Dietas 6:00am – 5:00pm Lunes a Domingo

Archivo 24 horas Lunes a Domingo
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c) Análisis de la Capacidad Residual del año 2021.

 Consultorios:

Fuente: SPME.

 Camas:

Fuente: SEPS
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 Quirófanos

 Capacidad instalada para el año 2022:

 Consultorios : Consulta Externa = 8
Emergencias = 5

 Camas hospitalarias : 203

 Quirófanos : 2
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 Estructura del Talento Humano, incluyendo caracterización de:
Número de plazas: profesionales, de apoyo, servicios generales
y administrativos; especificando plazas fijas, interinas y ad honorem.

Profesionales Por ley de
salario

Contrato
G O E S

TOTAL Ad honorem

PERSONAL
ADMINISTRATIVO,

SERVICIOS
GENERALES,

TÉCNICOS Y DE
APOYO.

264 52 316 0

PERSONAL MÉDICO 56 74 130 0

PERSONAL DE
ENFERMERÍA. 135 120 255 0

T O T A L E S 455 246 701 0
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Análisis comparativo del cumplimiento de metas del POAH en la
Consulta Externa y Emergencias. Enero a Agosto de 2021.

NOTA:

Programación y cumplimiento de
metas fuera de la normalidad
debido a la Pandemia por
coronavirus, ya que el Hospital
Saldaña fue designado
exclusivamente para atención de
pacientes positivos y
sospechosos Covid-19.

Consulta Externa se mantuvo
“cerrada” de enero a marzo
2021; se apertura en el mes de
abril en forma gradual.
El bajo número de cumplimiento
es por la irregulaciones de las
atenciones y la poca asistencia
de usuario por creer que el
Hospital seguía siendo exclusivo
para pacientes Covid.
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Análisis comparativo del cumplimiento de metas del POAH en la Hospitalización.
Enero a Agosto de 2021.

NOTA:

Programación y cumplimiento de
metas fuera de la normalidad
debido a la Pandemia por
Coronavirus, ya que el Hospital
Saldaña fue designado
exclusivamente para
hospitalización de pacientes
positivos y sospechosos Covid-19.

Debido a que los pacientes
sospechosos y confirmados por
Covid-19 son atendidos en el área
de Medicina Interna, se supera la
meta.
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Análisis comparativo del cumplimiento de metas del POAH en los Servicios Intermedios, Diagnóstico,
tratamiento y Rehabilitación.
Enero a Agosto de 2021.

NOTA:

Igualmente, metas no
cumplidas, ya que el Hospital
Saldaña fue designado
exclusivamente para la
atención de pacientes positivos
y sospechosos Covid-19.
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Análisis comparativo del cumplimiento de metas del POAH en los Servicios Generales.
Enero a Agosto de 2021.

NOTA:

Programación y cumplimiento de
metas fuera de la normalidad
debido a la Pandemia por
coronavirus, ya que el Hospital
Saldaña fue designado
exclusivamente para atención de
pacientes positivos y
sospechosos Covid-19.
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Análisis FODA.

 Análisis Interno

 Fortalezas:
1. Contar con un Marco Normativo Regulatorio.

2. Comité Asesor funcional.

3. Recurso humano con competencias técnicas.

4. Contar con sistemas informáticos para el apoyo de la gestión.

5. Cobertura completa en las 4 Especialidades Básicas.

6. Contar con Oficina para el Derecho a la Salud.

7. Unidad de Calidad con estándares normados y sistematizados.

8. Ser Hospital Escuela.

9. Infraestructura para hospitalización ampliada y mejorada

10. Creación de la Unidad de Cuidados Intensivos, equipada.

11. Contratación de personal para atención de la Pandemia.

12. Contar con la Clínica para atención de empleados.

 Debilidades:
1. Deficiencia en número de personal en algunas áreas.

2. Inadecuado tratamiento de aguas servidas.

3. No contar con sistema informático único para la atención de pacientes.

4. Distribución geográfica de las áreas hospitalarias poco funcional.

5. Vías de acceso deterioradas.

6. Instalaciones vulnerables por falta de muro perimetral.
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 Análisis Externo

 Oportunidades.

1. Estar inmersos en una RIISS.

2. Convenios con instituciones formadoras de profesionales.

3. Renovación e incremento de oferta de servicios en áreas Médicas y apoyo Diagnóstico.

4. Aumento en la demanda en los servicios del Hospital General.

5. Contraloría social.

6. Centro de referencia nacional para Enfermedades Respiratorias y Tuberculosis.

 Amenazas.

1. Pandemia por Covid-19.

2. Presupuesto deficiente para las demandas institucionales.

3. Procesos burocráticos para la adquisición de medicamentos e insumos en el nivel central.

4. Ubicación geográfica susceptible a desastres naturales.
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 Priorización de Problemas.

Identificación y Priorización de Problemas
Plan Operativo 2022

N° Identificación de
Problemas

Problemas Priorizados Objetivos Generales

1

Pandemia por Covid-19.
Al ser designado hospital Covid,
no se puede atender en la
normalidad de las cuatro
especialidades básicas a los
usuarios.

Atender la demanda y
referencias con pacientes
sospechosos y confirmados
por Covid-19.

2

Riesgo de incrementar
índices de morbimortalidad
Materno Infantil y
enfermedades crónico
degenerativas.

Riesgo de incrementar índices de
morbimortalidad Materno infantil
y enfermedades crónico
degenerativas.

Contribuir a la reducción de
los índices de
morbimortalidad materno-
infantil y de enfermedades
crónico degenerativas.

3
Fortalecer la capacidad
instalada y oferta de
servicios.

Recursos Humanos insuficiente
en áreas médicas.

Garantizar la seguridad del
paciente a través de una
mejor atención médica.

4 Impacto medioambiental

-Consumo inadecuado de
recursos energéticos. -
Manejo incorrecto de desechos
infecciosos.

.Disminuir el impacto
medioambiental.

5 Presupuesto insuficiente. No se alcanza a cubrir todas las
necesidades del Hospital.

Lograr cubrir todas lo que
se demanda
institucionalmente.
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Matriz de valoración de Riesgos 2022.
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ANEXO 5. PROGRAMACIÓN DE GESTIÓN 2021.
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PROGRAMACIÓN DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES Y NO ASISTENCIALES (Anexo 6)

1/6
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CMA/tjmr/ U. Planificación.
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