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RESUMEN EJECUTIVO

Semestre Enero — Noviembre 2024

En el semestre Enero- Noviembre 2024, el Hospital de Engombe continué
trabajando enfocado en el logro de las metas establecidas alineadas al
Plan Estratégico Plurianual del Ministerio de Salud Publica (MSP) y el
Servicio Nacional de Salud (SNS), asi como también, con miras a la

lograr los Objetivos del Desarrollo Sostenibles (ODS), que consisten en:

Acelerar la disminuciéon de la mortalidad materna y neonatal y el avance
hacia el acceso a la salud reproductiva para todas las mujeres, ademads del
necesario fortalecimiento integral de las politicas y programas de salud

publica.

En términos de eficiencia y eficacia de la gestién, el Hospital de
Engombe superd las metas proyectadas, alcanzando en promedio 99.70%
de lo proyectado, manteniendo los niveles de calidad en la atencién en

todas las areas de servicios.

Los resultados de la encuestas de satisfaccion realizadas trimestralmente
promediaron el 99.67% superando la meta establecida de 90%, y los
resultados de la encuesta de Clima Organizacional indican un nivel de
cumplimiento del 71% de las metas establecidas por el Ministerio de

Administraciéon Publica (MAP)

Estos resultados también fueron corroborados por las supervisiones,
monitoreo, auditorias y evaluaciones que son efectuadas por las
instituciones rectoras y reguladoras de los Hospitales, las mismas se
realizan con el fin de verificar el cumplimiento de los estdndares
establecidos en las normas y guias de atencién materna y perinatal y son
efectuadas por el Ministerio de Salud Publica a través del Vice
Ministerio de la Garantia de la Calidad (VMGC), asi como el Servicio
Nacional de Salud (SNS), entre otras. Todas estas evaluaciones revelan
que el Hospital ha mejorado notablemente su desempefio, el 90% de los
expedientes clinicos revisados por el VMGC cumplen con las normas
nacionales de Expedientes clinicos en organizacidon y contenido, la Lista
de Verificacién de Cirugia Segura figura en el 100% de los expedientes

auditados.



Este informe de rendicién de cuentas evidencia el trabajo arduo que
contribuyé al mantenimiento de logros alcanzados y la implementaciéon
de Calidad y Humanizaciéon de la Atencién de Madres y Recién Nacidos

bien cuidados que otorga el Ministerio de Salud Publica y el UNICEF.

Se ha sumado a los principales propdsitos de la instituciéon el
acercamiento a la ciudadania comprometiéndose a proveer servicios de
las subespecialidades bdsicas como prevencién de las enfermedades
crénicas no transmisibles y con el departamento de adolescentes como
medidas de prevencién de embarazo en adolescente y aquellas que estdn

embarazadas dando una atencidn integral.

El Hospital de Engome consta con 11 consultorios debidamente
ocupados, mejorando el servicio y acortando la espera para la colocacién
de citas médicas, ademds de que incremento notoriamente la cantidad de
consultas realizadas. Los servicios fueron reforzados y se realizaron
49,362 de consultas, 64,529 emergencias, 2,700 hospitalizaciones,
procedimientos quirurgicos 937 mayores y 2,083 menores, estudios de
17,050 imagenes, 155,507pruebas de laboratorio. Se beneficiéo a miles de
pacientes de escasos recursos que no pertenecen a las ARS subsidiadas

cubriendo sus necesidades.

El programa de Tuberculosis se mantiene manejando una poblacidn

creciente en el ultimo afio con 28 usuarios.

El hospital se siente comprometido con el municipio y todo el pais, por
lo que seguird trabajando y ofreciendo servicios de calidad vy

humanizacion a favor de los mas necesitados.

INFORMACION INSTITUCIONAL



El hospital de Engombe es un centro de segundo nivel de atencidn,
miembro de la red publica del Servicio Nacional de Salud (SNS) y el
Servicio Regional de Salud Metropolitano (SRSM), localizado en la calle
Sahona, sector Engombe, municipio Santo Domingo Oeste, de la

provincia Santo Domingo.

El Hospital fue inaugurado en el afio 1989, pero en términos
priacticos empezd a dar servicios a principios del afio 1990, cuando se
habilitaron las salas de internamiento, emergencia y consulta
externa, siendo en agosto de ese mismo afio cuando se inaugura el

bloque quirudrgico.

Filosofia Institucional

Mision

Ofrecer una atencién medica con calidad, oportuna, en un ambiente
confortable con calidez y seguridad. Mejorando continuamente la eficacia

de nuestro sistema de salud, promoviendo la educacién y la prevencién

de las enfermedades a los residentes de Sto. Dgo. Oeste y zonas aledaias.
Vision
Ser el mejor Hospital de la comunidad por sus resultados de alta calidad,

calidez y humanismo. Ser reconocido por el personal de salud y usuarios

excelente en todos los sentidos.
Valores

- Calidad

- Calidez

- Capacidad de Cambio

- Eficiencia

- Etica

LOGROS ACUMULADOS ENERO-NOVIEMBRE 2024



Semestre Enero — Noviembre 2024

Fortalecimiento Institucional Del Hospital de Engombe

Se formulé el Plan Operativo Anual (POA) 2024.

Cumplimiento del POA 2024 en 91%.

Se formulé el Plan Anual de Compras 2024.

Realizamos la Autoevaluacién CAF 2024 ponderada en 100%.
Seguimiento a las metas establecidas para el cumplimiento del CAF
obteniendo una ponderacién de 72.40%.

Carta Compromiso al Ciudadano primera versién 2022-2024, 95%
Gestion de acuerdos de desempefio 2024 en 99%.

Se realizaron las Modificaciones Presupuestarias correspondientes para
el Semestre Enero-Noviembre 2024

Mejoras significativas en el Proceso de revision de los Expedientes de
Pagos, esto se ha logrado debido a que después de la intervencién el
SNS las personas encargadas de la revisién en el Hospital fueron
entrenadas, ademds de Proporcionar un ChekList que nos sirve para
instrumentar los Expedientes de acuerdo al Proceso que Aplique,
conforme a las Normas y Leyes establecidas.

En este los ingresos percibidos durante este periodo superaron los
pardmetros esperados, ya que a través de la cuenta de ventas de
servicios se generaron ingresos superiores en un 22% en comparaciéon
con los del mismo periodo del afio anterior

Se formuldé el Anteproyecto de Presupuesto y Gastos publicos del
Hospital afio 2024.

Control de almacenamiento e inventarios de medicamentos € Insumos
100% de cumplimiento.

Plan de Mantenimiento Preventivo/Correctivo de Infraestructura,
Mobiliarios 80%

Notificacion Oportuna Reporte Epidemioldgico 100%

Porcentaje Disminuciéon Deuda 100%

Porcentaje de Objecion Glosas Médicas y Administrativas 100%
Porcentaje de Ejecucion Presupuestaria 100%

Logramos la ampliacién de nuestra cartera de servicios, integrando

especialidades.



Implementacion del Registro Digital de Citas a través de la Red Social
“WhatsApp” en aras de apostar por la automatizaciéon del proceso de
gestion de citas médicas lo cual ofrece agilidad y acortando asi el
tiempo de espera en el drea de consulta.

Contamos con drea de quiré6fano nueva al igual que el 4rea de
ginecologia. Todo esto en aras de mejorar y optimizar el
funcionamiento interno del hospital y fortalecer la imagen a nivel
externo.

Comprometidos con la satisfaccién de los ciudadanos clientes internos
y externos, realizamos encuestas de forma permanente para medir la
percepcion de los usuarios con 99.91%.

Los resultados de estas mediciones permiten tomar las decisiones
necesarias a través de la implementacion de planes de mejoras.
Implementacion de la Estructura Organizativa y Manual de
Organizaciéon y Funciones del Hospital.

Encuesta de Satisfaccion a los usuarios externos del hospital, para la
medicion de las expectativas de los pacientes

Se ha mejorado continuamente el desempefio del proceso de gestién de
tecnologia de la informaciéon, desarrollando y ampliando las
capacidades tecnoldgicas.

La Dra. Carmen Nurys Mateo Andujar completd el programa: Hospital

Management Capacity Building en Hallym Univeristy, Korea.



RESULTADOS MISIONALES

Semestre Enero — Noviembre 2024

Este Hospital, es un centro de mediana complejidad de atencidén, ofrece
servicios para los sectores del municipio Santo Domingo Oeste, de la
provincia de Santo Domingo Oeste. Tiene servicios que prestan cobertura
a una poblacién de 330,525 habitantes. Se concibe como un
establecimiento de referencias de las unidades de Atencién Primarias
ubicadas en los sectores de Bayona, Buenos Aires, Abanico, Libertador,

El Café y Duarte

Los diferentes actores de la comunidad son: asociaciones de
comerciantes, comités de salud, amas de casas, bomberos, defensa civil,
iglesias de diferentes denominaciones , centros educativos publicos y
privados, empresas, juntas de vecinos, asociaciones y el Consejo de
Desarrollo. Somos un Hospital municipal, de mediana complejidad de la
RED Publica de Salud del Servicio Metropolitano, de Santo Domingo
Oeste Area V11 (GSDO). Somos responsables de completar la cartera de
servicio del primer nivel en cuanto a servicio correspondiente a las
especialidades bdsicas, servicios de apoyo diagndstico y algunas sub
especialidades. Nuestros servicios estdn dirigidos al ciudadano en
general, con prestaciones de cardcter resolutivo segin la cartera de

servicios.



RESULTADOS DE LAS AREAS TRANSVERSALES Y DE APOYO

Semestre Enero — Noviembre 2024

4.1 Desempefio Administrativo Financiero

El siguiente informe tiene como objetivo presentar a modo de resumen
las ocurrencias del proceso administrativo y financiero en lo que se
refiere a: Ingresos y egresos, cuentas por cobrar y cuentas por pagar

durante el periodo Enero-Noviembre 2024.
Ingresos

Los ingresos percibidos por este centro de salud durante este periodo
fueron por dos fuentes: la de venta de servicios (Senasa) por un monto
de $13,636,386.06 y el fondo transferido (fondo operativo)
$10,195,856.16, para un total de $23,832,242.22 dichos ingresos fueron
utilizados para las erogaciones programadas con anticipacién segun

antigiiedad y de acuerdo al proceso requerido.

Egresos

En cuanto a los egresos incurridos durante este periodo fueron realizados
en base a las dos fuentes de financiamiento (Senasa y Fondo Operativo).
En tal sentido podemos decir que se ha realizado un buen balance al
realizar las erogaciones de mas suma importancia y segun el presupuesto

establecido para dichos gastos.

En némina se realizé un pago total de $1,414,210.74 por concepto de la
distribucion de los incentivos del 10% del Senasa, pues la ndmina que
tenfamos fija fue desmontada por el SNS en octubre del 2021, en
servicios de comunicaciones $185,645.83, en material de limpieza
$657,576.24, en reparaciones menores y mantenimiento $797,983.00, en
alimentos $2,328,724.94, en material de oficina $918,926.77, en
combustible $507,920.00, en medicamentos $3,847,849.07, en productos
quimicos (oxigeno, reactivos y gas propano) $4,134,380.81, utiles
menores médicos $3,397,132.15 y en otros gastos $4,186,264.09 para un
total de gastos de $22,376,613.64.



Cada cheque y transferencia fueron realizadas con el proceso
correspondiente y debidamente auditadas por la unidad de auditoria de
la contraloria general de la republica con asiento en el SRSM sin

encontrar ningun hallazgo irregular.

En tal sentido podemos decir que en termino de porcentajes durante dicho
periodo el gasto en remuneraciones fue de un 6.32 %, en material de
oficina 4.11%, en combustible 2.27 %, en alimentos 10.41%, en
medicamentos 17.20%, Productos Quimicos 18.48%, tutiles médicos
15.18%, comunicaciones 0.83%, material de limpieza 2.94%,
reparaciones menores y mantenimiento 3.57% y en otros gastos

$18.71%, para un total del 100%.
Cuentas por Cobrar

La cuenta por cobrar se genera a través de la venta de servicios
facturados a pacientes de las diferentes ARS contratadas que hasta la
fecha son un total de 13 (ARS SENASA SUBSIDIADO, SENASA
CONTRIBUTIVO, MONUMENTAL, META SALUD, CMD, RESERVAS,
APS, RENACER, GMA, SEMMA, ARS HUMANO, FUTURO Y
ASEMAP. En la actualidad nuestra cuenta por cobrar corresponde a un

monto total de $ 6, 669,466.69.

Deuda

El monto de la deuda de nuestro centro de salud asciende a un monto
total de $ 7,455,690.49, de cuyo valor hay $3,053,114.51 en el servicio
nacional de salud en proceso de pago, quedando wun total de
$4,402,275.98 en nuestros archivos de los cuales corresponden a
suplidores en algunos casos que no estdn al dia con sus obligaciones
tributarias por el cual no se le puede pagar o han cambiado de
compafiias, con el resto que queda pendiente se trabajan seguin estén

programados, por antigiiedad y fecha de vencimiento.

Cabe destacar que el monto de la deuda en este periodo ha disminuido
significativamente por un buen manejo y uso eficiente de los recursos
recibidos y el aumento de la facturacién, aun asi nuestro centro de salud
recibe cada dia un sin nimeros de usuarios debido a que tenemos una

gran demanda de los servicios brindados lo que equivale a un mayor



consumo, por lo que nuestro nivel de endeudamiento aunque ha

disminuido no hemos alcanzado la meta de cero en deuda.

Segin las informaciones detalladas anteriormente los ingresos percibidos
durante este periodo superaron los pardmetros, ya que de los 10 fondos
que recibimos a través de nuestra cuenta operativa recibimos 6 y por eso
tuvimos un mayor ingreso. Al eficientizar el gasto algunos objetales
disminuyeron como es el caso de alimentos, material de oficina, reactivos
y utiles médico, aunque en otros como es el caso de medicamentos y
material de limpieza se produjo un aumento ya que siempre tratamos de
dar una mejor atencién y un servicio de calidad y oportuno, no obstante
aunque estos objetales aumentaron no fue motivo para que nuestra deuda
suba ya que hemos tenido un aumento de los ingresos y ademads el buen

manejo administrativo-financiero que nos caracteriza.

El comportamiento de pago para este periodo fue realizado de manera
correcta 'y oportuna segun lo establecido. No estd de mds la
recomendacién de realizar siempre monitoreo en todas las dreas para
seguir incrementando los ingresos por la facturacién a las diferentes ARS

contratadas y eficientizando el gasto.
4.2 Desempefio de Recursos Humanos

La Subdireccién de Recursos Humanos administra al personal,
gestionando que los colaboradores contratados en la institucién apoyen al
logro de los objetivos y procurando que cada uno desarrolle su trabajo
para el logro eficiente de la misi6n institucional. Es ademds responsable
de coordinar la evaluacidn, seleccion, supervision control de los recursos
humanos a través de politicas y estrategias de gestion del talento
humano, sistemas equitativos de compensacion, beneficios, promocidn,
valoracién del individuo, capacitacién, actualizacién y educacidn

continua.

Durante la gestion 2020, el Hospital Municipal Engombe mantuvo un
promedio de 606 colaboradores, de los cuales 228 son administrados y

378 Subdireccién médica y servicios complementarios.



Mientras afo 2021 se mantuvo un promedio de 540 colaboradores, de los
cuales corresponden a las dreas médica 340 y 200 son administrativos y
de servicios complementarios, 40 desvinculaciones, 4 renuncias, 23
sustituciones, 10 creaciones y 2 licencias sin disfrute de sueldo. Mientras

que el afio

En el 2022 se mantuvo un promedio de 606 colaboradores, de los cuales
corresponden a las 4dreas médicas 371 y 235 son administrativos y de

servicios complementarios.

En el 2023 se mantuvo un promedio de 734 colaboradores, de los cuales
corresponden a las 4dreas médicas 481 y 253 son administrativos y de

servicios complementarios.

Durante el afio 2024 se mantuvo un promedio de 625 colaboradores, de
los cuales corresponden a las dreas médica 309 y 236 son administrativos

10 desvinculaciones, 10 renuncias, 3 sustituciones.

4. Dotacion de Recursos Humanos,
Ao 2024

Tipo de Recurso | Profesionales | Técnicos total | Sueldos

Personal de Salud

1| Personal Médico*

A)- Generales y

Asistentes 48

B)- Especialistas** 105 0
- Pediatras 14 0
- Ginecobstetras 28 0
- Internistas 4 0
- Cirujanos 8 0
- Anestesidlogos 16 0
- Cardidlogos 1 0

- Endocrinédlogo 0 0




- Urdlogos 4
- Dermatélogos 1
Gastroenterologos 3
- Neurdlogos 0
- Psiquiatras 2
- Epidemidlogos 2
- Oftalmdlogos 1
- Médicos
Familiares 4
- Ortopedas 3
- Otros
Especialistas 0
C)- Médicos
Residentes 0
D)- Pasantes de
Ley 1 0
Personal de
Diagnéstico por
2 | Imdagenes y RX 2 0
3| Psicélogos 7 0
Personal de
4 | Odontologia 21 4
Personal de
5 | Enfermeria 68 62
Personal
6 | Laboratorio 25
Personal Banco de
7 | Sangre 0 0
Personal de
8 | Farmacia 2 23
Personal
Promocidn de la
9 | Salud 0 2
Trabajadores
10 | Sociales 2 1




Personal de Salud

11 | Ambiental 0 0 0 0
Personal de
12 | Nutricion 9 0 0

Otro Personal de
13 | Salud 0

Total Personal

de Salud

Personal
Administrativo

Equipo Gerencial
14 | del Hospital 3 0 0

Personal de
15 | Estadistica 1 1 0

Personal de
Mantenimiento
16 | Planta Fisica 0 7 0

Personal
Mantenimiento
17 | Equipos Médicos 0 0 0

Personal de
18 | Seguridad 0 33

Personal de
19 | Limpieza y Ornato 0 1

Personal de
20 | Informatica 1 1 0

Personal Despensa
21 |y Cocina 0 2

Otro Personal de
Apoyo
22 | Administrativo 97

0
Total Personal
Administrativo 147
Total de
Empleados

CANTIDAD DE EMPLEADOS POR GENERO

Periodo Femenino Masculino

Enero-Noviembre 2024 | 425 200

Total:




Informe Semestral de Capacitaciéon 2024

El programa de capacitacién como politica se orienta a las necesidades
del personal, es por ello que se trabaja de la mano con la detecci6on de
necesidades de cada 4rea, el objetivo es formar y desarrollar a los/as
colaboradores en su d4rea de trabajo y prepararlos para otras de mayor
nivel. Realizamos el Plan de Capacitaciones 2024, con un cumplimiento

en el 67% de las actividades realizadas.

Logros de RRHH: en el periodo de Enero — Noviembre 2024 el

departamento de recursos humanos obtuvimos los sigientes logros:

Reajuste salarial personal administrativo que tenian un salario menor a
11 mil pesos

Se realizaron Creaciones 6 de puesto

Se realizaron 10 Sustiticiones de vacantes disponibles.

Se efectuaron 6 Reclacificaciones de cargo a varios colaboradores de este
centro.

Se otorgd reconocimiento a colaboradores de facturacién por parte de su

Encargada por cumplimiento, y rendimiento en su trabajo.
Cultura de Servicio:

Es un enfoque fundamental para garantizar una calidad centrada en el
paciente, que va mas alla de la competencia tecnica en el ambito medico.
Esta cultura promueve una actitud de empatia, respecto, cortesia y

compromiso con la atencion integral del paciente y sus familias.

* Formulario de Amonestacién y de Permiso: Con la finalidad de
contribuir con el fortalecimiento de los procesos debe ser presentado con
antelacion al jefe inmediato o al departamento de Recursos Humanos para
asegurar que la solicitud sea evaluada y aprobada de acuerdo con las
politicas internas en el periodo de Enero — Noviembre 2024 se procesaron

10 Amonestaciones - 188 Permisos

* Respuestas a quejas y sugerencias escrita: Este datos los entrega el

encargado de atencion al cicudadano.

* Publicacidon de los resultados encuesta de clima laboral: en este periodo
de Enero — Noviembre 2024 realiazamos un informe y plan de mejora

correspondiente al clima laboral. (nota no se realizo encuesta laboral)



* Procedimiento para las solicitudes de cartas y vacaciones: Este
formulario debe ser presentado con 10 dias de antelacion al jefe
inmediato y al departamento de recursos humano para asegurar que la
solicitud sea evaluada y aprobada de acuerdocon las politicas internas en
el periodo de Enero — Noviembre 2024 se realizaron 424 solicitudes de

vacaciones.

4.3 Desempefio de los Procesos Juridico

Controversia
Codi S Estatus / Vigente
A0 o Acuerdos Convenios Demanda Regyeltas/ i Cancelado
(o (o] S No
Resueltas
11751 ARS SEMMA 2017 Julio Vigente
66772 ARS APS 2017 Octubre Vigente
4634 ARS MONUMENTAL 2017 Noviembre Vigente
ARS SEGURO
84794 NACIONAL DE SALUD 2018 Enero Vigente
SENASA
ARS
8431 ADMINISTRADORA DE 2018 Octubre Vigente
RIESGO DE SALUD
RENACER
ARS COLEGIO MEDICO
9001-0626 DOMINICANO 2020 Junio Vigente
CMD
13342 ARS META SALUD 2022 Julio Vigente
31162 ARS RESERVAS 2022 Julio Vigente
5464 ARS PRIMERA'Y 2022 Agosto Vigente
HUMANO SEGUROS
181 ARS GRUPO MEDICO
ASOCIADO GMA 2022 Julio Vigente
10184 ARS ASEMAP 2024 Julio Vigente
19284 ARS FUTURO 2024 Septiembre Vigente
SRL BIO-NOVA Junio Vigente
SRL CIENTEC Julio Vigente
SRL ACROX
DOMINICANA Septiembre Vigente




4.4Desempeifio de la Tecnologia

El area de tecnologia en este periodo ha mejorado su capacidad resolutiva
y eficientizado los departamentos a nivel de Tics, ha instalado el sistema
Salmi en el area de farmacia en febrero 2024, el sistema Sinergia en el
area de laboratorio en febrero 2024, intranet conserjeria (VIH) en abril

2024.

A nivel de equipamiento hemos instalado 41 memorias y computadoras
completas para mejor manejo de la informacion y ayudar a preservar el

medio ambiente.
4.5 Desempeio del Sistema de Planificacion y Desarrollo

La Division de Planificacién fue creado en el afio 2020 y desde entonces
se encarga de definir, planificar y monitorear los procesos
institucionales. Planificacién orienta la generacién de nuevos
conocimientos conforme a wuna gestiébn con uso eficiente de la
informaciéon siempre promoviendo las mejores prdacticas orientada a la
eficiencia y eficacia. Al mismo tiempo la planificacién orienta el
accionar institucional fundamentado en procesos armdnicos que se
orientan a resultados de calidad. Planificacién estd conformada por las
sesiones de Monitoreo y evaluacién, Estadisticas, Calidad en la Gestion y

calidad de los servicios.
-Realizamos la Estructura Organizativa Instiucional.
-Realizamos el manual de Organizacion y Funciones Institucional.

-Manuales Internos (bioseguridad, manejo de fluidos, manejo de desechos

solidos, esterilizacion, bioseguridad de imédgenes, laboratorio).

-Guia Autodiagnostico CAF y su Plan de Mejora 2024.

-Plan de Mantenimiento de Infraestructura y Equipos 2024.
-Formulacion POA 2024.

-Seguimiento al POA en eficiencia y eficacia en 91%.

-Porcentaje de dependencia con un cumplimiento mayor al 85% de 97%.

-Porcentaje de dependencia con ejecucion mensual de actividades

programadas POA 91%.



-Seguimiento al Sismap Salud posicionado en el lugar 20 del Ranking con

72.40%, octubre 2024.

-Galardonado con el premio Primer lugar en Superacion Instituciona en

Sismap Salud

-Galardonado con el primer lugar en satisfacion Ciudadana en Sismap

Salud.

-Seguimiento al proceso de Buenas Practicas y Trazadores.

-Carta Compromiso al Ciudadano Segunda Version 2022-2024 con 95%

de cumplimiento.
-Seguimiento a los indicadores de calidad mensual.

A través de esta seccion de Monitoreo y Evaluacién tienen lugar dos

procesos esenciales:

a) El Monitoreo, el cual consiste en acompafamiento sistemdatico y
periddico de la ejecucion de una actividad o proceso para verificar el

avance hacia la ejecucion de una meta y

b) La evaluacién definida como el proceso sistémico y objetivo que
verifica la eficacia, eficiencia y efectividad de los planes; a la luz de sus
objetivos, en cada una de las dimensiones de ejecucién y obtencidén de

resultados.

El Plan Operativo Anual (POA) 2024 constituye la desagregacidon
operativa del Plan Estratégico Institucional 2021-2024, alineado a la
Estrategia Nacional de Desarrollo 2030, el Plan Nacional Plurianual del
Sector Publico y el Plan de Gobierno 2020-2024. Contiene los objetivos,
productos, indicadores, metas, cronogramas, resultados esperados vy
actividades impulsadas y vinculadas con el presupuesto institucional, a
fin de concretar lo planificado en funcién de las capacidades y la

disponibilidad real de los recursos.

Este documento describe la aplicacién de las acciones contenidas en el
Plan de Monitoreo y Evaluacion (PME) sobre la ejecucion Plan Operativo
Anual (POA) del Hospital de Engombe y las diferentes unidades
funcionales que le integran. En este sentido, El Sistema de Monitoreo
tiene como objetivo acompafiar el comportamiento del proceso de

ejecucion en relacién a:



b) Resultado de los Sistemas de Calidad.

En el sistema del Ranking Hospitalario del Sismap Salud, obtuvimos una
ponderacion de la Autoevaluacion CAF de 100%, con un cumplimiento al
seguimiento del Plan de mejora Modelo CAF de 80%, en consecuencia
seguiremos monitoreando y supervisando las actividades pendientes del

plan de mejora hasta completar el afio 2024.
(1) La ejecucion de las actividades programadas;

(ii) La congruencia de la ejecucién  presupuestaria en
relacion a las actividades programadas; vy,

(iii) El alcance de los Productos previstos en el plan.

En la versién formulada y aprobada para el Hospital de Engombe, El
Plan Operativo Anual 2024 contiene:

Enero-Diciembre Enero-Mayo

2023 2024
Productos Terminales e Intermedios 36 36
Actividades programables y Presupuestables 144 110
Acciones Programaticas 659 310

Prioridades Directivas 2024:

-Mejora de la Salud Materna y Neonatal.

-Sistema Emergencias Médicas.

-Humanizacién y Calidad de la Atencidn.

-Desarrollo del Talento Humano.

-Automatizacion de la Gestion Institucional.

-Reforma de los Servicios de Laboratorios Clinicos e Imédgenes.
-Desarrollo e inversion de la Red de Servicios Publicos de Salud.

-Control y Prevencion de Enfermedades No Transmisibles.



Monitoreo y Evaluacion

Resultados Esperados

Productos

Indicador

Frecuencia

Linea
Base

Meta

Procentaje

Redes de servicios
integradas y con mayor
resoluciéon para coordinar
la prestacion de servicios
integrales de promocidén de
la salud, prevencién de la
enfermedad, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacidon
y cuidados paliativos;
condicionada a la
necesidades de salud y
caracteristicas de la
poblacién, con miras hacia
la consecucion progresiva
del acceso universal a la
salud y la cobertura
universal de salud

1.1.1.1
Implementacién del
Programa Salud
Bucodental (PPI 16)

% incremento
Servicios
odontolégicos

Trimestral

N/D

25%

Resultados de avances

25% 100%




Redes de servicios
integradas y con mayor
resoluciéon para coordinar
la prestacion de servicios
integrales de promocidén de
la salud, prevencién de la
enfermedad, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion
y cuidados paliativos;
condicionada a la
necesidades de salud y
caracteristicas de la
poblacién, con miras hacia
la consecucién progresiva
del acceso universal a la
salud y la cobertura
universal de salud

1.1.1.2 Mejora del
suministro y

abastecimiento de
medicamentos

% disponibilidad de
medicamentos
trazadores en

centros de salud

Anual

100%

100%

100%

Redes de servicios
integradas y con mayor
resoluciéon para coordinar
la prestacion de servicios
integrales de promocion de
la salud, prevencion de la
enfermedad, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion
y cuidados paliativos;
condicionada a la
necesidades de salud y
caracteristicas de la
poblacién, con miras hacia

1.1.1.2 Mejora del
suministro y

abastecimiento de
medicamentos

% disponibilidad de
medicamentos
trazadores
programas salud
colectiva

Anual

98 %

96 %

100%




la consecucién progresiva
del acceso universal a la
salud y la cobertura
universal de salud

Redes de servicios
integradas y con mayor
resoluciéon para coordinar
la prestacion de servicios
integrales de promocidén de
la salud, prevencién de la
enfermedad, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion
y cuidados paliativos;
condicionada a la
necesidades de salud y
caracteristicas de la
poblacidon, con miras hacia
la consecucidén progresiva
del acceso universal a la
salud y la cobertura
universal de salud

1.1.1.3 Ampliacién y
mejora de la
provisién de

servicios de apoyo
diagndstico y
laboratorio

% incremento
servicios laboratorio
clinico

Trimestral

N/D

30%

-27%




Redes de servicios
integradas y con mayor
resoluciéon para coordinar
la prestacion de servicios
integrales de promocidén de
la salud, prevencién de la
enfermedad, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion

1.1.1.3 Ampliacién y
mejora de la
provision de

% incremento

y cuidados paliativos; . S Trimestral N/D 25% -31%

o servicios de apoyo servicios imagenes
condicionada a la diaenéstico
necesidades de salud y g > Y

L. laboratorio

caracteristicas de la
poblacién, con miras hacia
la consecucién progresiva
del acceso universal a la
salud y la cobertura
universal de salud
Disminuida la morbi-
mortalidad materna,
neonatal e infantil

. . 1.1.2.1 Aumento de
mediante el fortalecimiento oL .

. . la provisién de % incremento
y la integracién de los servicios de salud servicios
servicios de salud antes de e . Trimestral 55% 16% 11%

. sexual y planificacién
la concepcidn, durante el . .
embarazo, el parto y los reproductiva en la familiar
’ Red SNS

primeros afios de vida,
garantizando la calidad de
la atencidn.

-123%




Disminuida la morbi-
mortalidad materna,
neonatal e infantil,
mediante el fortalecimiento
y la integracién de los

1.1.2.2 Provision de
servicios de Salud

% disminucidn

servicios de salud antes de Materno, Infantil y . Trimestral N/D 25% 100%
. mortalidad materna

la concepcidn, durante el Adolescentes de

embarazo, el parto y los Calidad

primeros afios de vida,

garantizando la calidad de

la atencion.

Disminuida la morbi-

mortalidad materna,

neonatal e infantil,

mediante el fortalecimiento | 1.1.2.2 Provisién de

y la integracién de los servicios de Salud % disminucién

servicios de salud antes de Materno, Infantil y Trimestral N/D 20% 100%

la concepcidn, durante el
embarazo, el parto y los
primeros afios de vida,
garantizando la calidad de
la atenciodn.

Adolescentes de
Calidad

mortalidad neonatal

500%




Disminuida la morbi-
mortalidad materna,
neonatal e infantil,
mediante el fortalecimiento
y la integracién de los
servicios de salud antes de
la concepcidén, durante el
embarazo, el parto y los
primeros afios de vida,
garantizando la calidad de
la atencidn.

1.1.2.3 Incremento
cobertura registro
oportuno de nacidos
vivos

9% cobertura registro
nacidos vivos

Trimestral

N/D

95%

100%

Disminuida la morbi-
mortalidad materna,
neonatal e infantil,
mediante el fortalecimiento
y la integracién de los
servicios de salud antes de
la concepcidn, durante el
embarazo, el parto y los
primeros afios de vida,
garantizando la calidad de
la atenciodn.

1.1.2.4 Despliegue
del Plan de Accidn
para disminucién de
los embarazos en
adolescentes

% embarazos en
poblacién
adolescente
(tendencia a la baja)

Trimestral

N/D

19%

17%




Disminuida la morbi-
mortalidad materna,
neonatal e infantil,
mediante el fortalecimiento
y la integracién de los
servicios de salud antes de
la concepcidén, durante el
embarazo, el parto y los
primeros afios de vida,
garantizando la calidad de
la atencion.

1.1.2.5
Fortalecimiento de
los servicios
pedidtricos
hospitales
priorizados

% disminucidn
mortalidad infantil

Trimestral

N/D

15%

100%

Reducida la carga de las
enfermedades crdnicas
incluidos los diferentes
tipos de cdncer, los
trastornos de salud mental,
asi como ante discapacidad,
violencia y traumatismos,
a través de servicios de
atencion que faciliten la
deteccidon temprana y la
continuidad de la atencidn,
eliminando las brechas en
el acceso y utilizacion de
los servicios de salud.

1.1.3.2 Programa

para la Deteccion
Oportuna y Atencién

por tipo de cancer

Porcentaje de
mujeres entre 19 y
65 afnos a las que se

les realizé el

Papanicolau al
menos una vez en el

ultimo afio

Trimestral

N/D

50%

69 %




Reducida la carga de las
enfermedades crdénicas
incluidos los diferentes
tipos de cancer, los
trastornos de salud mental,
asi como ante discapacidad,
violencia y traumatismos,

1.1.3.2 Programa
para la Deteccién

Porcentaje de
hombres mayores de
45 afos a las que se

les realizé exdmen

. . . fisico y prueba del N/A N/A 50% N/A
a través de servicios de Oportuna y Atencidn . L
. . . ) antigeno prostatico
atencion que faciliten la por tipo de cadncer e
) especifico (PSA) al
deteccién temprana y la
L iy menos una vez en el
continuidad de la atencidn, L. -
. ultimo afio
eliminando las brechas en
el acceso y utilizacion de
los servicios de salud.
Reducida la carga de las
enfermedades cronicas
incluidos los diferentes
tipos de cancer, los
trastornos de salud mental, Porcentaje de
asi como ante discapacidad, 1.1.3.2 Programa mujeres mayores de
violencia traumatismos, ara la Deteccidn 40 afios que se le ha
y p d N/A N/A 50% N/A

a través de servicios de
atencion que faciliten la
deteccidon temprana y la
continuidad de la atencidn,
eliminando las brechas en
el acceso y utilizacion de
los servicios de salud.

Oportuna y Atencidn
por tipo de cédncer

realizado una
mamografia en el
altimo afio




Reducida la carga de las
enfermedades crdnicas
incluidos los diferentes
tipos de cancer, los
trastornos de salud mental,
asi como ante discapacidad,
violencia y traumatismos,

1.1.3.3
Implementaciéon del
plan de abordaje
efectivo de las

Cobertura de las
Unidades de Género
en los EESS que

. . S aplican protocolos N/D N/D 45% 0%

a través de servicios de victimas de .
. L . . . de deteccion y

atencion que faciliten la violencia de género - .

. . evaluacion de riesgo
deteccion temprana y la que asisten a los ante violencia
continuidad de la atencidn, EES
eliminando las brechas en
el acceso y utilizacién de
los servicios de salud.
Reducida la morbi-
mortalidad de las
enfermedades
transmisibles, incluidas la
infeccion por el VIH/SIDA, 1.1.4.4
la Tuberculosis, las Fortalecimiento de
infecciones de transmision la provision de los o
sexual, las hepatitis virales Servicios de /o neremento de las

’ p ’ pruebas de deteccion | Semestral | -8.00% 22% 11%

enfermedades transmitidas
por vectores, enfermedades
desatendidas, tropicales y
zoondticas, y las
enfermedades prevenibles
mediante vacunacidn; con
especial atencién en las
poblaciones vulnerables

Atencién a las
Infecciones de
Transmisién Sexual
(ITS)

ITS




Reducida la morbi-
mortalidad de las
enfermedades
transmisibles, incluidas la
infeccién por el VIH/SIDA,
la Tuberculosis, las
infecciones de transmisién
sexual, las hepatitis virales,

1.1.4.5
Fortalecimiento a la
atencion en los
servicios ante la Tb
(TB, TB-DR,

Cobertura de
seropositivos que
han sido

. TB/VIH) enfocado al | diagndsticados con N/D N/D 90% 90%
enfermedades transmitidas S
cumplimiento de las | Tb y han comenzado
por vectores, enfermedades .
. . metas para la el tratamiento de
desatendidas, tropicales y . .
. Deteccidn, tuberculosis
zoondticas, y las . .
enfermedades prevenibles Diagnostico y
. . Tratamiento (DDT)
mediante vacunacién; con
especial atencidén en las
poblaciones vulnerables
Incrementada la capacidad
de respuesta que favorezca
a disminuir la morbi- 1.1.5.1
mortalidad resultantes de Fortalecimiento de
las emergencias y los Servicios de
desastres, mediante la Emergencias 9% cumplimiento de
deteccidn, preparacidon y Médicas indicadores de Trimestral N/D 95 % 85%

mitigacion de los eventos
que suponen riesgos y
amenazas, bajo un enfoque
multisectorial que
contribuya a la salud y
seguridad de las personas

Hospitalarias para la
asistencia eficiente,
humanizada y de
calidad.

aplicancion de triaje

100%




Incrementada la capacidad
de respuesta que favorezca
a disminuir la morbi-
mortalidad resultantes de
las emergencias y
desastres, mediante la

1.1.5.2 Redes de
Servicios de Salud
Resilientes a

Emergencias de
Salud Publica y

Porcentaje de
establecimientos que
cuenta con el Plan

deteccidn, preparacidn y Desastres Naturales Hospitalario ante Anual N/D 65% 100%
mitigacion de los eventos mediante la Emergencias de
que suponen riesgos y . Salud Publica y
. Preparacion y
amenazas, bajo un enfoque Respuesta de los Desastres Naturales.
multisectorial que puesta |
. Establecimientos.

contribuya a la salud y
seguridad de las personas
Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacion
de la entrega de servicios
sanitarios con caracter
igualitario y libre de 1.2.1.1 Monitoreo
discriminacidén, que T L.

fomueva media(I]lte la del cumplimiento de % cumplimiento
prom . - los indicadores de controles de calidad
continua retroalimentacion, N/A N/A 95% N/A

la generacién de mejores
resultados en materia de
salud lo que se traduzca en
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud

calidad del programa
de hemodidlisis y
didlisis peritoneal

del programa de
didlisis




Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacién
de la entrega de servicios
sanitarios con cardcter
igualitario y libre de
discriminacién, que
promueva mediante la
continua retroalimentacion,
la generacién de mejores
resultados en materia de
salud lo que se traduzca en
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud

1.2.1.2 Despliegue
del Plan de Gestidn
Listas de Espera
Quirdrgica en
hospitales
priorizados

9% disminucidén lista
de espera quirudrgica

Mensual

N/A

35%

43 %

Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacidn
de la entrega de servicios
sanitarios con cardcter
igualitario y libre de
discriminacién, que
promueva mediante la
continua retroalimentacion,
la generacién de mejores
resultados en materia de
salud lo que se traduzca en
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud

1.2.1.3 Despliegue
de la Cartera de

Servicios de Salud
en la Red SNS

% adecuacion
cartera de servicios
por nivel de
complejidad

Mensual

100%

90%

100%

122%

111%




Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacién
de la entrega de servicios
sanitarios con cardcter
igualitario y libre de
discriminacién, que

1.2.1.4 Gestion de

promueva mediante la usuarios para Promedio
continua retroalimentacion, adhesion a una satisfaccion de N/A N/A 90% 99%
la generacién de mejores cultura institucional usuarios
resultados en materia de de servicio
salud lo que se traduzca en
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud
Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacién
de la entrega de servicios
sanitarios con caracter .
. L . Promedio de
igualitario y libre de o
discriminacién, que cumplimiento de los
] 1.2.1.5 Monitoreo de criterios
promueva mediante la la calidad de los establecidos en los
continua retroalimentacion, .. N/A 60% 95% 73 %
servicios de salud documentos

la generacién de mejores
resultados en materia de
salud lo que se traduzca en
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud

ofertados

normativos durante
la atencidn en la
consulta prenatal

110%




Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacién
de la entrega de servicios
sanitarios con cardcter
igualitario y libre de
discriminacién, que

Promedio de
cumplimiento de los

. 1.2.1.5 Monitoreo de criterios
promueva mediante la la calidad de los establecidos en los
continua retroalimentacion, o N/A 100% 95% 91%

- . servicios de salud documentos
la generacién de mejores .
: ofertados normativos durante
resultados en materia de . .
la atencion al recién
salud lo que se traduzca en .
nacido
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud
Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacion
de la entrega de servicios
sanitarios con caracter .
. . . Promedio de
igualitario y libre de o
discriminacién, que cumplimiento de los

] 1.2.1.5 Monitoreo de criterios
promueva mediante la la calidad de los establecidos en los
continua retroalimentacion, .. N/A N/D 95% 80%

servicios de salud documentos

la generacién de mejores
resultados en materia de
salud lo que se traduzca en
el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud

ofertados

normativos durante
la atencidon en
preparto




Desarrollo y mantenimiento
de un modelo de evaluacién
de la entrega de servicios
sanitarios con cardcter
igualitario y libre de
discriminacién, que

Promedio de
cumplimiento de los

. 1.2.1.5 Monitoreo de criterios

promueva mediante la la calidad de los establecidos en los
continua retroalimentacion, o ’ ) N/A 92 % 95% 88 %

- . servicios de salud documentos
la generacién de mejores .

: ofertados normativos durante
resultados en materia de .
la atencidon en el
salud lo que se traduzca en
parto

el aumento de la
satisfaccion de las personas
con respecto a los servicios
publicos de salud
Fortalecida la calidad de la
atencion en salud como
resultado del seguimiento a 1.2.2.1 Aplicacién % personal ENF de
los aspectos técnicos y no de los 7 estandares los EES que
técnicos de la atencidn, que de calidad de los cumplen con los N/A N/A 90% 50%

disminuya el riesgo de la
seguridad del paciente y de
los resultados esperados de
salud

cuidados de
enfermeria

estandares de
enfermeria




Fortalecida la calidad de la
atencion en salud como
resultado del seguimiento a
los aspectos técnicos y no

1.2.2.2
Fortalecimiento de
la calidad de

9% cumplimiento del
plan de mejora de
las evaluaciones de

técnicos de la atencidén, que atencion de las . N/A 90% 95% 100%
S . . la calidad de los
disminuya el riesgo de la unidades de o
. ; S . servicios de
seguridad del paciente y de nutricién clinica y S
. . nutricion
los resultados esperados de dieto terapia
salud
Fortalecida la calidad de la
atencién en salud como 1.2.2.3
resultado del seguimiento a | Implementacion del
los aspectos técnicos y no Programa de % de oportunidad de
técnicos de la atencidon, que Bioseguridad Y reporte de vigilancia N/A N/A 95% 100%

disminuya el riesgo de la
seguridad del paciente y de
los resultados esperados de
salud

Vigilancia
Epidemioldgica en
los EES

epidemioldgica

105%




Fortalecida la calidad de la
atencion en salud como
resultado del seguimiento a
los aspectos técnicos y no
técnicos de la atencidén, que
disminuya el riesgo de la
seguridad del paciente y de
los resultados esperados de
salud

1.2.2.4 Mejora de
los servicios de
hosteleria
hospitalaria

% implementacién
del plan de mejora
de la hosteleria
hospitalaria

N/A

N/A

95%

100%

Fortalecida la calidad de la
atencién en salud como
resultado del seguimiento a
los aspectos técnicos y no
técnicos de la atencidén, que
disminuya el riesgo de la
seguridad del paciente y de
los resultados esperados de
salud

1.2.2.5 Programa de
Gestion de Citas

% efectividad de la
cita programada

N/A

N/A

85%

75 %




Primer Nivel de Atencién
fortalecido y con alta
resolucién para garantizar
la prestacion de servicios
integrales de promocidén de
la salud, prevencién de la

2.1.1.2 Ampliacién
de la cobertura y
acceso a una

Proporcién de

enfermedad, diagndstico, atencion de salud servicios destinados N/A N/A 7.0% 7%
tratamiento, rehabilitacion mental, integral y de a la salud mental

y cuidados paliativos; calidad en la Red

condicionada a la SNS

necesidades de salud y

caracteristicas de la

poblacién

Garantizada la atencidén

integral con calidad y 2.2.1.1 Articulacién .

oportunidad, mediante la integral de la Red % referencias N/A N/A R0% 30%

coordinacién clinica y
asistencial de los servicios
de salud

SNS

validas




Garantizada la atencion
integral con calidad y
oportunidad, mediante la

2.2.1.1 Articulacién

% contrareferencias

. . . integral de la Red . N/A N/A 55% 80%
coordinacién clinica y SNS efectivas
asistencial de los servicios
de salud
Gestion integrada y
articulada de las redes
publicas de servicios de
salud, con actores 2991
involucrados en la T
. - » Conformacién de los
organizacion, ge.st'lon y Comités de Salud % CEAS que
atencién de servicios de (Primer Nivel) y cuentan con los
salud con enfoque y Hospitalarios comités prioritarios Semestral 100% 90% 100%
participacién intra e orizad . segun reglamento
intersectorial y (prllgzgler?Snstzgun 434-07

participacién social
fortalecida, que promueva
un ambiente favorable para
la cobertura y acceso a los
servicios de salud

Hospitalario 434-07)




Aumentada la eficacia,
eficiencia y equidad de la
prestacion de los servicios
de salud a través de la

2.2.4.1 Gestidén de la
habilitacion de los

. . S Habilitacion Anual 0 85 % 0%
reorganizacién y Establecimientos de
transformacion de las la red SNS
estructuras de redes de
servicios
Reducida las disparidades
en la disponibilidad de 3.1.1.1 . »

- L % implementacion

personal médico Fortalecimiento del del subsistema de
especializado y personal Subsistema de Trimestral N/D 90% 88%

licenciado en enfermeria
que existen los diferentes
niveles

Reclutamiento y
Seleccion

reclutamiento y
seleccidon




Incrementada las
competencias y
resolutividad de los
colaboradores, de acuerdo a

3.2.1.1 Programa de

9% Implementacidon

la complejidad de sus capacitacién del SRS del p}an .d,e Mensual N/D 1007 07%
. . capacitacion
funciones, las necesidades
de salud de la poblacién y
los compromisos del sector
Incrementada las
competencias y
Z(z)sl(;ll)li)tl::é((j)?gsdiléoascuerdo ) 3.2.1.2 Componente % cobertura de la
S de Evaluacién del evaluaciéon Anual 100% 90 % 90%
la complejidad de sus - -
Desempefio desempefio

funciones, las necesidades
de salud de la poblacién y
los compromisos del sector




Incrementada las
competencias y
resolutividad de los

3.2.1.3 Ejecucidén

% implementacién

colaboradores, de acuerdo a del Plan de del plan de .
la complejidad de sus Seguridad y Salud seguridad y salud Trimestral 80% 85% 80%
funciones, las necesidades ocupacional ocupacional
de salud de la poblacién y
los compromisos del sector
Incrementada las
competencias y
resolutividad de los . Promedio evaluacidén
colaboradores, de acuerdo a 3.2.1.4 Evaluacion de la metodologia de .
; de la Metodologia de Trimestral 90% 65% 88 %

la complejidad de sus
funciones, las necesidades
de salud de la poblacién y
los compromisos del sector

Gestion Productiva

la gestiéon
productiva




Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidon interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacion, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblaciéon
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.1 Despliegue
del Sistema de
gestion documental
Red SNS

% implementacién
del sistema gestion
documental

N/A

N/A

45 %

55%

Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidén interna,
tecnologias de la
informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblacion
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.2
Implementacién del
Sistema de
Administraciéon de
Bienes

% registro de
activos fijos en el
SIAB

N/A

N/A

55%

0%




Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacion de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacion, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblaciéon
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.3 Mejora de la
infraestructura

tecnoldgica de la
Red SNS

% cumplimiento
ITICGE

N/A

N/A

65%

55%

Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidn interna,
tecnologias de la
informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblacion
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.4
Implementacién del
plan mantenimiento
preventivo de
equipos, vehiculos e
infraestructura

% ejecucion del plan
de mantenimiento

N/A

N/A

70%

80%

114%




Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la

4.1.1.5
Implementacion del
programa de

9% cumplimiento del
programa de

. . readecuacion de intervenciones de N/A N/A 60% 80%
informacién y la . .
. . infraestructura y infraestructura y
comunicacion, la p . » .
. .. dotacién de equipos | dotaciéon de equipos
infraestructura fisica con el
) . a la Red SNS
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblacién
en términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento 41.1.6
del talento humano, I
. S Actualizacion y
articulacidén interna, despliegue nueva
tecnologias de la % de Estructura
& estructura ‘ N/A N/A 85% 85%

informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblaciéon
en términos de calidad y
eficiencia

organizativa de la
Red SNS por nivel
de complejidad

definidas

133%




Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacion de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidon interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacion, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblaciéon
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.7
Fortalecimiento del
modelo de gestidn y
monitoreo de la
calidad institucional

% cumplimiento de
cccC

N/A

N/A

70%

95%

Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidn interna,
tecnologias de la
informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblacion
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.8
Implementacién de
los programas
Desempefio SNS y
SISMAP Salud

Promedio resultados
SISMAP Salud

N/A

N/A

80%

72 %




Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacion de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidon interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacion, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblaciéon
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.8
Implementacion de
los programas
Desempefio SNS y
SISMAP Salud

Promedio resultados
Programa
Desempeiio SNS

N/A

N/A

80%

72 %

Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidn interna,
tecnologias de la
informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblacién
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.10
Fortalecimiento del
Sistema Institucional
de Planificacidn,
Monitoreo y
Evaluacién PPP

Promedio de
resultados POA

N/A

N/A

85%

91%

107 %




Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacion de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidon interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacion, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblaciéon
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.12
Fortalecimiento de
la gestion de los
sistemas de
informacion de la
Red SNS

% cobertura y
oportunidad de
registros

N/A

N/A

100%

80 %

Fortalecida la capacidad
institucional mediante la
optimizacién de los
procesos, empoderamiento
del talento humano,
articulacidn interna,
tecnologias de la
informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura fisica con el
fin de mejorar la oferta
institucional a la poblacion
en términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.12
Fortalecimiento de
la gestién de los
sistemas de

informacién de la
Red SNS

9% de Cumplimiento
del Programa de
Auditoria de la
calidad de Datos

N/A

N/A

100%

80%




Mejorada la sostenibilidad
financiera de la Red SNS
mediante el control de
gastos, saneamiento de las
deudas e incremento de las

4.1.2.1 Ejecucién de
los procesos de

% cumplimiento

distintas fuentes de compra en tiempo SISCOMPRA N/A N/A 85% T1%
financiamiento con el fin oportuno
de garantizar la prestacidn
de servicios en salud con
oportunidad y eficiencia
Mejorada la sostenibilidad
financiera de la Red SNS
mediante el control de .
. 4.1.2.2 Despliegue
gastos, saneamiento de las . .
deudas e incremento de las del Sistema de % Cumplimiento del
manejo y Control sistema de control N/A N/A 90% 78 %

distintas fuentes de
financiamiento con el fin
de garantizar la prestaciéon
de servicios en salud con
oportunidad y eficiencia

Interno en la Red
SNS

interno




Mejorada la sostenibilidad
financiera de la Red SNS
mediante el control de

gastos, saneamiento de las 4.1.2.3
deudas e incremento de las Fortalecimiento de % estados

S C financieros emitidos N/A 100% 95% 100%
distintas fuentes de la Gestion or CEAS
financiamiento con el fin Financiera de la Red p
de garantizar la prestacion
de servicios en salud con
oportunidad y eficiencia
Mejorada la sostenibilidad
financiera de la Red SNS
mediante el cor}trol de 4104
gastos, saneamiento de las L
deudas e incremento de las Fortalecimiento de % incremento

los procesos de ) N/A N/A 25% 13%

distintas fuentes de
financiamiento con el fin
de garantizar la prestacion
de servicios en salud con
oportunidad y eficiencia

facturacion de la
Red SNS

facturacidon




Mejorada la sostenibilidad
financiera de la Red SNS
mediante el control de
gastos, saneamiento de las
deudas e incremento de las

4.1.2.4
Fortalecimiento de

% glosas de los

distintas fuentes de los procesos de hospitales Mensual 2 2 2
. S . facturacion de la
financiamiento con el fin

. . Red SNS
de garantizar la prestaciéon
de servicios en salud con
oportunidad y eficiencia
Aumentar la conexidén del
SNS con los medios
informativos y la

. . 4.1.3.1
poblacién, manteniendo con .
. . Implementacion del

ellos una comunicacion Manual de % implementacidén
agil, fluida y de calidad; ¢ mp Trimestral N/D 70% 95 %

que nos permita satisfacer
con rapidez las peticiones y
necesidades de informacién
sobre la institucién y los
servicios ofrecidos

Sefialética e
Identidad de la Red
SNS

Manual sefialética




Aumentar la conexidn del
SNS con los medios
informativos y la
poblacién, manteniendo con
ellos una comunicacién
agil, fluida y de calidad;
que nos permita satisfacer
con rapidez las peticiones y
necesidades de informacion
sobre la institucién y los
servicios ofrecidos

4.1.3.2
Fortalecimiento de
la Transparencia
Institucional

% Cumplimiento de
Informacion de
Transparencia

Trimestral

N/D

100%

100%

Aumentar la conexion del
SNS con los medios
informativos y la
poblacién, manteniendo con
ellos una comunicacién
agil, fluida y de calidad;
que nos permita satisfacer
con rapidez las peticiones y
necesidades de informacidon
sobre la institucién y los
servicios ofrecidos

4.1.3.3 Despliegue

plan interconexidn
Red Publica de

Servicios de Salud

% implementacion
del plan de
interconexion

N/A

N/A

25%

N/A




Resultado por area

Principales logros asociados a los indicadores de producto Monitoreo y

Evaluacién Enero-Noviembre 2024:
-Incremento del 95 % en el Porcentaje de cumplimiento del POA.

-Incremento del 95 % en el Porcentaje de dependencias con un

cumplimiento del POA mayor a 85%
En relacién a los procesos y procedimientos de Monitoreo Y Evaluacidn:

1. Implementacién del Manual de procedimientos de Monitoreo Y
Evaluacién del POA e indicadores institucionales, lo que ha contribuido a
garantizar la disponibilidad de informaciones que faciliten la toma de
decisiones por parte de los gestores a través de la validacién de la
oportunidad de la ejecucién programdtica y presupuestaria, al medir el
alcance de los productos previstos y su impacto en el resultado de la

planificacién estratégica.

2. Ejecucién del 100% de las acciones en el plan de Mejora programadas
para el periodo tales como capacitacién en elaboracién de Informes
técnicos, Socializaciéon digital del Plan de Monitoreo y asistencia en la
formulacién de Planes y su seguimiento sistemdtico y objetivo ha

favorecido a un incremento de la efectividad de las areas funcionales.
c) Acciones para el fortalecimiento Institucional

Hemos actualizado 16 comites hospitalarios los cuales estan activos y
con el cumplimiento de reuniones segun el calendario establecido por el
POA. Conformamos el area de Calidad de los Servicios, con un equipo de
monitores, personal materno fetal y enfermeras. Implementacion del

Siscompra con un 71% de promedio de cumplimiento.
Acuerdos con Fundacion Popular y UNFPA.

d) Resultados o avances en la implementacion de las Politicas

Transversales

La politica general de Bioseguridad de los centros a traves de ella hemos

realizado los manuales internos de bioseguridad general, de laboratorio,



de esterilizacion, lavanderia, imédgenes, fluidos, desechos solidos, lo que

nos ha llevado al mejoramiento de los procesos y procedimientos.

El manual de monitoreo y evaluacion del POA, los acompafiamientos y
las evaluaciones son mas objetivas y sistematica, trayendo con esto la
eficientizacion de los deparatmentos lo que nos situa en un aponderacion

de 98% de efectividad de las acciones contenidas en el POA 2024.

Gestion de iniciativa de proyectos de cooperacion no reenvolsable, con
los cuales hemos obtenido la realizacion de un pozo de agua, pie de
sueros niquelados, Doppler Fetal, monitroe Fetal, esfigmomanometro,

remodelacion del area de Planificacion y Desarrollo.
4.6 Desempeiio del Area de Comunicaciones
Logros alcanzados en la sesion de Comunicaciones Hospital de Engombe:

Durante el periodo de Enero a Noviembre 2024 las redes sociales del
Hospital de Engombe con el usuario Hengomberd han tenido un buen
desenvolvimiento en Facebook, Instagram y Twitter en donde se han

publicado un total de 1,267 publicaciones.

Durante este periodo las 391 publicaciones difundidas por Facebook
tuvieron un promedio de 58,094 impresiones de cuentas alcanzadas con
una interaccion de 6,643. En Instagram las 396 publicaciones
obtuvieron 70,743 impresiones con una interaccién de 7,184 usuarios y
en Twitter las 480 publicaciones lograron un total de 11,951 impresiones

con una interaccién de 3,100 cuentas alcanzadas.

Ademds, en la Identidad Hospitalaria, nos hemos mantenido con un
excelente promedio en la evaluacion que realiza el Departamento de

Identidad Hospitalaria del SNS. En los meses de Enero-Junio 2024

obtuvimos una puntuaciéon de un 95%.

En ese sentido, en nuestra Pagina Web https://hospitalengombe.gob.do/
en la seccién de noticias nos hemos mantenido publicando noticias de
interés sobre el centro de salud, en donde en el periodo Enero-Diciembre

2024 se ha publicado un total de 9 notas de prensa.



Durante este periodo se han respondido oportunamente a las preguntas,
comentarios e inquietudes de los usuarios a través de los mensajes
directos de Instagram, Facebook y Twitter. En donde ademds estdn
activados de forma automdtica las respuestas a las dudas madas frecuentes

de los usuarios que hablan por primera vez via DM.
Publicaciones Pdagina Web:

4 de diciembre. El Hospital de Engombe le da la bienvenida a la

navidad.

20 de diciembre. Nutriéloga del Hospital de Engombe realiza

conferencia sobre Nutricién Saludable en Navidad.

23 de diciembre. Hospital de Engombe activa Plan de Emergencia

Feriado Navidad y Afio Nuevo 2023-2024 .

30 de enero. SNS dispone seguridad militar 24 horas en Emergencias de

51 hospitales priorizados.

9 de febrero. Hospital de Engombe celebra misa de sanacién con motivo

de Jornada Mundial del Enfermo.
S de marzo. Inauguran unidad de psiquiatria en el Hospital de Engombe.

14 de marzo. Fundacién Popular y UNFPA entregan pozo de agua al
Hospital de Engombe.

27 de marzo. Hospital de Engombe activa Plan Operativo de Emergencia

Semana Santa 2024.

2 de mayo. Imparten taller sobre “Abordaje Casos de Violencia Fisica y
Delitos Sexuales en Nifias, Nifios y Adolescentes” en el Hospital de

Engombe.

28 de junio. Enfermeras de la Unidad de Adolescente Hospital Engombe
participan en capacitacion sobre Salud Integral de Personas

Adolescentes.

25 de julio. SNS premia desempeilo de 12 hospitales, 3 centros

diagndsticos, dos regionales y dos direcciones Nivel Central.

S de agosto. Hospital de Engombe realiza Jornada de Captacidon

Donantes de Sangre.



30 de septiembre. Hospital de Engombe imparte charla a usuarios sobre

Prevencion del Suicidio.

23 de octubre. Hospital de Engombe participa en Simulacro Nacional de

Evacuacién de Terremoto.
4.7 Departamento de Adolescentes

Continuidad de los ingresos al sistema SIA de los adolescentes via
consulta tanto de primera vez como subsecuente con un total de 660

pacientes ingresados al sistema.

Se realizaron un total de 12 actividades tipo charlas y socializaciones con

diferentes temas relacionados a la consulta de adolescentes.

Durante el periodo Enero-Octubre 2024 se aumento el numero de
pacientes planificadas tanto por consulta como post evento obstétrico con

un total de 725 pacientes planificadas respectivamente.

Lograron dispensar via condonera y en atencidén directa en la consulta un
mayor numero de preservativos masculinos y femeninos para reducir la

transmisién de ITS los cuales fueron en total 6653 preservativos.

A nivel de consulta ginecolégica hubo un aumento significativo respecto
al periodo pasado las cuales fueron 500 consultas ginecoldgicas de
seguimiento y de primera vez, con un nimero de tomas de muestras para

PAP que se contabiliz6 en 137 pacientes.

Se elabord y se implementd el primer plan de mejora para la reduccién de
mortalidad en adolescentes con un total de 113 personas entre

adolescentes, padres y personal del centro.
4.8 Departamento de Farmacia

El Departamento de Farmacia ha llevado a cabo diversas actividades
esenciales en el ultimo periodo, enfocdndose en la optimizaciéon de
servicios, el fortalecimiento de programas de salud publica, la
implementacién de herramientas tecnolégicas para mejorar la gestion y
distribucién de medicamentos e insumos y un anélisis comparativo de las
compras de medicamentos e insumos realizadas a través de la Central
Logistica PROMESE/CAL y las compras administrativas directas por el
Departamento de Farmacia 2024. A continuacién, se presentan las

principales acciones realizadas:



Reunién del Comité Farmacoterapéutico

Se llevéo a cabo una reuniéon del Comité Farmacoterapéutico con los

siguientes objetivos y resultados:
Objetivos:

Revisar y actualizar la lista de medicamentos esenciales para accién en

desabastecimiento.

Evaluar los nuevos medicamentos para incluir en el listado del hospital.
Realizar un guia de uso de antibidticos

Resultados:

Se realizo plan de accidon en caso de desabastecimiento de soluciones

electroliticas.

Se propusieron nuevos medicamentos para incluir en la guia

farmacoterapéutica.

Fortalecimiento de los Programas de Salud Publica.

VIH para Embarazadas
Acciones:
Se realizaron cinco supervisiones al programa.

Se implementaron nuevas estrategias de seguimiento y apoyo a

embarazadas con VIH.
Impacto:
Abastecimiento de los medicamentos antirretrovirales

Entrega de alimentacion suplementaria a los recién nacidos de madres

VIH

Planificacion Familiar

Acciones:



Supervision por la unidad de medicamentos del servicio nacional de salud

a los métodos anticonceptivos.

Existencia de todos los métodos en stock para tres meses.

Impacto:

Detectar laaplicacién incorrecta de los anticonceptivos inyectables.

Mejora en el acceso a servicios de planificacién familiar.

Tuberculosis

Acciones:

Supervisién a los medicamentos para pacientes con tuberculosis.
Impacto:

Mayor cobertura y entrega oportuna de los medicamentos.

Implementacion del Software de Administracién y Logistica de

Medicamentos e Insumos (SALMI)
Proceso de Implementacidn:
Seleccién y adaptacion de un software especializado.

Capacitacion del personal en el uso de la nueva herramienta.

Beneficios Obtenidos:
Optimizacion en la gestion de inventarios de medicamentos € insumos.

Reducciéon del 30% en los tiempos de respuesta para la distribuciéon de

medicamentos.

Mejora en la precisién de los pedidos y reduccién de errores en la

entrega.



4.9 Departamento de Enfermeria

El departamento de enfermeria del hospital de Engombe estd formado por

128 enfermeras, de las cuales 65 son profesionales.

Cuenta con enfermeras especialistas que llevan los siguientes procesos:
Programa de estrategias de cuidados maternos respetuoso

Programa de Control de Infecciones (IAAS)

Durante este periodo hemos alcanzado los siguientes logros:

Implementacion del Programa de Vacuna los fines de semana y dias

feriados.

Asignacién de supervisoras por dreas

Implementacion de supervisiéon los fines de semana y dias feriados
Capacitacion del personal de enfermeria por dreas en temas puntuales

Implementacion del chequeo continuo de sangrado a las usuarias en el

area de ginecologia.

Implementacion del programa de planificacion los fines de semana y dias

feriados.
Apertura de la unidad de psiquiatria.
Apego al uso correcto de los uniformes.

Reconocimiento a diez (10) enfermeras sobresalientes por su desempefio,

en la actividad del dia de las enfermeras.

Alineados a estos procesos y como parte de los logros se han realizado

las siguientes capacitaciones:



Infusion

Facilitador Participantes
Cuidados de Enfermeria | Lic. Santos Herndndez 30
a pacientes de salud
Mental
Lavado de manos Lic. Ana Rodriguez 37
Manejo de Desechos Lic. Ana Rodriguez 10
Hospitalarios
Manejo de Bombas de Lic. Ana Rodriguez 42




SERVICIO AL CIUDADANO Y TRANSPARENCIA
INSTITUCIONAL

Semestre Enero — Noviembre 2024

5.1 Nivel de la satisfaccion con el servicio

El programa Carta Compromiso al Cuidadano establece que la
institucion evalue periodicamente los atributos comprometidos y
una evaluacion del Ministerio de la Administracion publica que
garantice el cumplimiento de los compromisos asumidos, en la cual

la ultima evaluacion arrojo nuestro nivel de cumplimiento de 95%.

El hospital en el cumplimiento del mejoramiento de los servicios, el
cual se ve reflejado en el avance que hemos obtenido en el
transcurrir del tiempo, posicionando el centro en un incremento

gradual obteniendo en este aflo un 99.70%.

Con respecto a los avances tecnologicos obtuvieron una impresora,
tipo hp laserjetpl102w, en otro orden conseguimos un dispensador

de agua.

El area de estadisticas reporta los informes mensualmente con un
cumplimiento de oportunidad en un 100%, en cuanto a las
estadisicas por areas y las metas programadas hemos obtenido:
consulta externa 51.94%, hospitalizacion 57.08%, laboratorio e

imégenes 62.69%, cirugias----- , Partos y cesareas
5.2 Nivel de cumplimiento Acceso a la Informacién

En la oficina de Acceso a la Informacion del Hospital de Engombe
en el mes de enero se actualiz6 la matriz de responsabilidades
correspondiente al portal de transparencia, y en mayo se realiz6

una capacitacion de Acceso a la Informacién. En ese mismo orden,



Enero

no se recibieron quejas de manera fisica, ni a través del correo de
la OAIL
Certificaciones del Portal de Transparencia

No contamos con certificaciones todavia, ya que no somos
evaluados por la Digeig, pero si de manera interna por el SNS y el

Servicio Regional de Salud Metropolitano.

Meses Calificaciones

Diciembre 2023 89
Enero 2024 93
Febrero 2024 100
Marzo 2024 100
Abril 2024 -

Todavia no contamos con el Portal Unico de Solicitud de

Informacién SAIP
5.3 Resultados sistema de quejas, reclamos y sugerencias

Atendiendo las quejas, reclamaciones, denuncias y sugerencias del
Sistema 311, se registraron durante el periodo Enero-Noviembre

2024 las siguientes descritas en el cuadro a continuacion:

Quejas Reclamaciones = Sugerencias Denuncias  Cerrado | Complejos

Febrero

Marzo

Abril

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre




5.4 Resultados mediciones del portal de transparéncia

No contamos con certificaciones todavia, ya que no Ssomos
evaluados por la DIGEIG, pero si de manera interna por el SNS y el
Servicio Regional de Salud Metropolitano.

Meses Calificaciones

Enero 93
Febrero 100
Marzo 100
Abril 93
Mayo 100
Junio 100
Julio 100
Agosto 99
Septiembre -
Octubre -




ANEXOS

Semestre Enero — Noviembre 2024



Desempeiio Administrativo Financiero

Ingresos y Egresos desde 1ro. De Enero al 31 de Octubre del afio 2024

Valores en RD$

Ingresos:

Anticipos Financieros
Venta de Servicios
Aporte y Donaciones

10,195,856.16

13,636,386.06

Total Ingresos RD$ 23,832,242.22

Descripcion de Egresos {&ntici.pos Aport-es y Vent‘fls- de

Financieros Donaciones Servicios

Servicios Personales (Nomina) 1,414,210.74 | 1,414,210.74 6.32
Servicios de Comunicaciones 115,248.01 70,397.82 185,645.83 0.83
Materiales y Utiles de Limpieza 133,520.60 524,055.64 657,576.24 2.94
Reparaciones Menores y Mantenimiento 797,983.00 797,983.00 3.57
Alimentos 869,543.50 1,459,181.44 | 2,328,72494 | 10.41
Material de Oficina 131,049.21 787,877.56 918,926.77 4.11
Combustible 507,920.00 507,920.00 2.27
Medicamentos 3,297,757.40 550,091.67 | 3,847,849.07 | 17.20
Prod. Quimicos (Oxigeno, reactivos y
gas Propano) 2,798,245.05 1,336,135.76 | 4,134,380.81 | 18.48
Utiles Menores Medicos 2,650,894.35 746,237.80 | 3,397,132.15| 15.18
Otros Gastos (Todos los demas) 194,273.24 3,991,990.85 | 4,186,264.09 | 18.71
Total General 10,190,531.36 0.00 | 12,186,082.28 | 22,376,613.64 | 100.00
Monto Total de la Deuda RDS$ 7,455,690.49
Deudas de Este Afio RD$ 3,082,561.40
Deudas de Anos Anteriores RDS$ 4,373,129.09




Compras

() I\/] P
DATOS DE CABECERA PACC

Monto estimado total $39,013,959.50
Monto total contratado $39,013,959.50
Cantidad de procesos registrados 24
Capitulo 5180

Sub capitulo 1
Unidad ejecutora 1

Unidad de compra HOSPITAL DE ENGOMBE

Afo fiscal 2025
Fecha aprobacion
MONTOS ESTIMADOS SEGUN OBJETO DE CONTRATACION

Bienes $37,749,039.50
Obras $ 0.00
Servicios $1,264,920.00
Servicios: consultoria $ 0.00
Servicios: consultoria basada en la calidad N/A

de los servicios

MONTOS ESTIMADOS SEGUN CLASIFICACION MIPYMES

MiPymes $20,761,089.00
MiPymes mujer $9,094,090.50
No MiPymes $7,311,605.00
MONTOS ESTIMADOS SEGUN TIPO DE PROCEDIMIENTO
Compras por debajo del umbral $241,250.00
Compra menor $16,354,008.00
Comparacion de precios $16,746,681.00

Licitacion publica $5,672,020.50



Licitacion publica internacional

Licitacion restringida
Sorteo de obras

Excepcion - bienes o servicios con
exclusividad

Excepcidn - construccidn, instalacion o
adquisicion de oficinas para el servicio
exterior

Excepcion - contratacion de publicidad a
través de medios de comunicacion social
Excepcion - obras cientificas, técnicas,
artisticas, o restauracidon de monumentos
historicos

Excepcion - proveedor tnico

Excepcion - rescision de contratos cuya
terminacion no exceda el 40 % del monto
total del proyecto, obra o servicio

Compra y contratacién de combustible

Fuente: Hospital de Engombe 2024

N/A

N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Incluido en
compras
menores.

i
i



Desempefio RR.HH.

4. Dotacion de

Recursos Humanos,
Aiio

Tipo de Recurso Profesionales Técnicos Auxiliares total Sueldos
Personal de Salud
1 | Personal Médico* 137 137
A)- Generales y Asistentes 52 0
B)- Especialistas™* 83 0
- Pediatras 12 0
- Ginecobstetras 24 0
- Internistas 3 0
- Cirujanos 4 0
- Anestesiologos 15 0
- Cardidlogos 1 0
- Endocrindlogo 0 0
- Dermatdlogos 1 0
- Gastroenter6logos 3 0
- Neurdlogos 0 0
- Psiquiatras 2 0

2
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- Epidemidlogos

- Oftalmélogos

- Médicos Familiares

- Ortopedas

- Otros Especialistas

C)- Médicos Residentes

D)- Pasantes de Ley

Personal de Diagnéstico
por Imégenes y RX

Psicélogos

Nl D [O|IO[(O|W[W|[—|—

o

| 93 OO0 |O

W

(o))

Personal de Enfermeria

N
(@)

68

124

Personal Laboratorio

\o]
o0

29

Personal Banco de Sangre

Personal de Farmacia

23

25

Personal Promocion de la
Salud

S IO

S| O |0

Trabajadores Sociales

11

Personal de Salud
Ambiental

12

Personal de Nutricidn

13

Otro Personal de Salud

— O] © |[W| © ||| O

ol ©

NIO| © | O] W

W] © || W

Total Personal de
Salud

369




Personal Administrativo

Equipo Gerencial del

14 Hospital 10 0 0 10
15 | Personal de Estadistica 2 10 0 2
16
Personal Mantenimiento
1 Equipos Médicos v v 0 0
18 | Personal de Seguridad 0 0 24 24
19 Personal de Limpieza y 0 ) 56 59
Ornato
20 | Personal de Informética 1 1 0 2
1 Perspnal Despensa y 0 ’ 6 3
Cocina
9o |Otro Personal de Apoyo 17 84 0 104 218
Administrativo
Total Personal
Administrativo
Total de Empleados 0 0
Enero —junio 2022
No. Tipo de Recurso Profesionales Técnicos | Auxiliares | total Sueldos
it




1 | Personal Médico* 139

A)- Generales y Asistentes 56 56
B)- Especialistas®* 83 0
- Pediatras 13 13
- Ginecobstetras 22 22
- Internistas 3 3
- Cirujanos 6 6
- Anestesilogos 15 16
- Cardidlogos 1 1
- Endocrinélogo 0 0
- Ur6logos 3 3
- Dermatdlogos 1 1
- Neur6logos 0 0
- Psiquiatras 2 2
- Epidemiblogos 1 1
- Oftalm6logos 2 2
- Médicos Familiares 2 2
- Ortopedas 3 3
- Otros Especialistas 6 6
C)- Médicos Residentes 0 0
D)- Pasantes de Ley 0 0
2 | Personal de Diagndstico 0 5




por Imégenes y RX
3 | Psic6logos 4 0 0 4
4 | Personal de Odontologia 24 1 1 26
5 [ Personal de Enfermeria 51 1 69 121
6 2
7 | Personal Banco de Sangre 0 0 0 0
8 | Personal de Farmacia 2 0 26 28
9 Personal Promocidn de la 0 7 0 7
Salud
10 | Trabajadores Sociales 1 2 0 3
Personal de Salud
1 Ambiental 0 0 0 0
12 | Personal de Nutricioén 7 0 0 7
13 | Otro Personal de Salud 2 1 0 3
Total Personal de
Salud 0 371
Personal Administrativo 0 0
14 Equlpo Gerencial del 2 0 0 g
Hospital
15 | Personal de Estadistica 2 0 0 2
16 Personal,d.e Mantenimiento 1 9 0 10
Planta Fisica
Personal Mantenimiento
17 Equipos Médicos 0 0 0 0
18 0




Personal de Limpieza y

19 Ornato 0 0 64 64
20 | Personal de Informética 1 0 0 1
21 Perspnal Despensa y 0 10 0 10
Cocina
2 Otro quongl de Apoyo 17 94 0 11
Administrativo
Total Personal 29 141 64| 235
Administrativo
Total de Empleados 64 606
2023
Tipo de Recurso Profesionales Técnicos Auxiliares | total Sueldos
Personal de Salud
Personal Médico*
A)- Generales y
. 52
Asistentes
B)- Especialistas** 105
it




- Pediatras 13
- Ginecobstetras 27
- Internistas 3
- Cirujanos 7
- Anestesilogos 15
- Cardi6logos 1
- Endocrindlogo
- Ur6logos
- Dermatdlogos 1
- Gastroenterdlogos 3
- Neurdlogos
- Psiquiatras 1
- Epidemidlogos 2
- Oftalmologos 1
- Médicos Familiares 3
- Ortopedas 3
- Otros Especialistas 9

C)- Médicos

Residentes

D)- Pasantes de Ley 1

Personal de

Diagnéstico por 1

Imagenes y RX

Psicologos 6

Personal de




Odontologia

Personal de Enfermeria

67

55

Personal Laboratorio

26

Personal Banco de
Sangre

Personal de Farmacia

27

Personal Promocién de
la Salud

Trabajadores Sociales

Personal de Salud
Ambiental

Personal de Nutricion

Otro Personal de Salud

277

16

83

376

Personal
Administrativo

Equipo Gerencial del
Hospital

21

Personal de Estadistica

Personal de
Mantenimiento Planta
Fisica

Personal
Mantenimiento
Equipos Médicos

Personal de Seguridad

33




Personal de Limpieza y
Ornato 09
Personal de
Informatica : ?
Personal Despensa y
Cocina ? i
Otro Personal de 17 93
Apoyo Administrativo
40 106 110 0 256
R5
2024
4. Dotacion de
Recursos Humanos,
Afio
Tipo de Recurso Profesionales Técnicos | Auxiliares | total Sueldos
Personal de Salud
1 | Personal Médico*
A)- Generales y Asistentes 47 0
B)- Especialistas™* 104 0
- Pediatras 14 0
- Ginecobstetras 28 0
- Internistas 4 0
- Cirujanos 7 0
i




- Anestesiologos 15 0
- Cardidlogos 1 0
- Endocrinélogo 0 0
- Ur6logos 4 0
- Dermatélogos 1 0
- Gastroenter6logos 3 0
- Psiquiatras 1 0
- Epidemidlogos 2 0
- Oftalmélogos 1 0
- Médicos Familiares 4 0
- Ortopedas 3 0
- Otros Especialistas 0 0
C)- Médicos Residentes 0 0
D)- Pasantes de Ley 0 0 0
) Personz}l de Diagndstico 0
por Imagenes y RX
3 | Psic6logos 7 0
4 | Personal de Odontologia 23 2
5 | Personal de Enfermeria 68 62
6 | Personal Laboratorio 24
7
Personal de Farmacia 2 24




Personal Promocién de la
Salud

10

Trabajadores Sociales

11

Personal de Salud
Ambiental

12

Personal de Nutricidon

13

Otro Personal de Salud

S| O || O

Total Personal de
Salud

Personal Administrativo

14

Equipo Gerencial del
Hospital

15

Personal de Estadistica

16

Personal de Mantenimiento
Planta Fisica

17

Personal Mantenimiento
Equipos Médicos

18

Personal de Seguridad

34

19

20

Personal de Informatica

21

Personal Despensa y
Cocina

22

Otro Personal de Apoyo
Administrativo

100

Total Personal




Administrativo

Total de Empleados







Desempeifio de los Procesos Juridicos

Controversia
S Estatus / Vigente
Acuerdos Convenios Demsanda Resueltas/ Cancelado
No
REE
11751 ARS SEMMA 2017 Julio Vigente
66772 ARS APS 2017 Octubre Vigente
4634 ARS MONUMENTAL 2017 Noviembre Vigente
ARS SEGURO
84794 NACIONAL DE SALUD 2018 Enero Vigente
SENASA
ARS
431 ADMINISTRADORA DE 2018 Octubre Vigente
RIESGO DE SALUD
RENACER
ARS COLEGIO MEDICO
9001-0626 DOMINICANO 2020 Junio Vigente
CMD
13342 ARS META SALUD 2022 Julio Vigente
31162 ARS RESERVAS 2022 Julio Vigente
5464 ARS PRIMERA'Y 2022 Agosto Vigente
HUMANO SEGUROS
181 ARS GRUPO MEDICO
ASOCIADO GMA 2022 Julio Vigente
10184 ARS ASEMAP 2024 Julio Vigente
19284 ARS FUTURO 2024 Septiembre Vigente
SRL BIO-NOVA Junio Vigente
SRL CIENTEC Julio Vigente
SRL ACROX
DOMINICANA Septiembre Vigente
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Desempeifio del Sistema de Planificacion y Desarrollo

. . Procentaj
Resultados Productos Indicador Frecuenci Linea Meta Resultado & dle
Esperados a Base
S avances
Redes de
servicios

integradas y con
mayor resolucion
para coordinar la
prestacidon de
servicios
integrales de
promocidén de la

salud, prevencién 1.1.1.1

de 1a enfermedad Implementacidn % incremento
¢ lacentermedad, | el Programa servicios Trimestral | N/D | 25% 25% 100%
diagndstico, L.
. Salud Bucodental odontoldgicos
tratamiento, (PPI 16)
rehabilitacion y
cuidados
paliativos;

condicionada a la
necesidades de
salud y
caracteristicas de
la poblacién, con
miras hacia la




consecucion
progresiva del
acceso universal a
la salud y la
cobertura
universal de salud

Redes de
servicios
integradas y con
mayor resolucién
para coordinar la
prestaciéon de
servicios
integrales de
promocion de la
salud, prevencién
de la enfermedad,
diagndstico,
tratamiento,
rehabilitaciéon y
cuidados
paliativos;
condicionada a la
necesidades de

1.1.1.2 Mejora

del suministro y
abastecimiento
de medicamentos

% disponibilidad
de medicamentos
trazadores en
centros de salud

Anual

100%

100
%

100%

i

100%




salud y
caracteristicas de
la poblacién, con
miras hacia la
consecucion
progresiva del
acceso universal a
la salud y la
cobertura
universal de salud

Redes de
servicios
integradas y con
mayor resolucién
para coordinar la
prestaciéon de
servicios
integrales de
promocion de la
salud, prevencién
de la enfermedad,
diagndstico,
tratamiento,
rehabilitaciéon y
cuidados
paliativos;
condicionada a la
necesidades de

1.1.1.2 Mejora

del suministro y
abastecimiento
de medicamentos

% disponibilidad
de medicamentos
trazadores
programas salud
colectiva

Anual

98 %

96 %

100%

i
(i

104 %




salud y
caracteristicas de
la poblacién, con
miras hacia la
consecucion
progresiva del
acceso universal a
la salud y la
cobertura
universal de salud

Redes de
servicios
integradas y con
mayor resolucién
para coordinar la
prestacion de
servicios
integrales de
promocién de la
salud, prevencién
de la enfermedad,
diagndstico,
tratamiento,
rehabilitaciéon y
cuidados
paliativos;
condicionada a la
necesidades de

1.1.1.3
Ampliacién y
mejora de la
provisién de
servicios de
apoyo
diagndstico y
laboratorio

% incremento
servicios
laboratorio
clinico

Trimestral

N/D

30%

-27%

i




salud y
caracteristicas de
la poblacién, con
miras hacia la
consecucion
progresiva del
acceso universal a
la salud y la
cobertura
universal de salud

Redes de
servicios
integradas y con
mayor resolucién
para coordinar la

prestacidon de 1.1.1.3
servicios Ampliacién y
integrales de mejora de la % incremento
romocién de la rovision de . .
P o provis! servicios Trimestral | N/D | 25% -31% -123%
salud, prevencién servicios de .
imagenes
de la enfermedad, apoyo
diagndstico, diagndstico y
tratamiento, laboratorio
rehabilitacién y
cuidados
paliativos;

condicionada a la
necesidades de

#
(i



salud y
caracteristicas de
la poblacién, con
miras hacia la
consecucion
progresiva del
acceso universal a
la salud y la
cobertura
universal de salud

Disminuida la
morbi-mortalidad
materna, neonatal
e infantil,
mediante el
fortalecimiento y
la integracién de
los servicios de
salud antes de la
concepcidn,
durante el
embarazo, el
parto y los
primeros afios de
vida,
garantizando la
calidad de la
atencion.

1.1.2.1 Aumento
de la provisién
de servicios de

salud sexual y

reproductiva en
la Red SNS

% incremento
servicios
planificacién
familiar

Trimestral

55%

16%

11%

#
i




Disminuida la
morbi-mortalidad
materna, neonatal
e infantil,
mediante el
fortalecimiento y
la integracién de
los servicios de
salud antes de la

1.1.2.2 Provision
de servicios de
Salud Materno,

% disminucidn

. . mortalidad Trimestral N/D 25% 100%
concepcion, Infantil y materna
durante el Adolescentes de
embarazo, el Calidad
parto y los
primeros afios de
vida,
garantizando la
calidad de la
atencion.
Disminuida la
morbi-mortalidad
materna, neonatal | 1.1.2.2 Provision
e infantil, de servicios de . .
mediante el Salud Materno 7 dlsmlqucwn .
. . ’ mortalidad Trimestral N/D 20% 100%
fortalecimiento y Infantil y neonatal
la integracién de Adolescentes de
los servicios de Calidad

salud antes de la
concepcion,

i




durante el
embarazo, el
parto y los
primeros afios de
vida,
garantizando la
calidad de la
atencion.

Disminuida la
morbi-mortalidad
materna, neonatal
e infantil,
mediante el
fortalecimiento y
la integracién de
los servicios de
salud antes de la
concepcidn,
durante el
embarazo, el
parto y los
primeros afios de
vida,
garantizando la
calidad de la
atencion.

1.1.2.3
Incremento
cobertura
registro oportuno
de nacidos vivos

% cobertura
registro nacidos
Vivos

Trimestral

N/D

95%

100%

i
i

105%




Disminuida la
morbi-mortalidad
materna, neonatal
e infantil,
mediante el
fortalecimiento y
la integracién de
los servicios de

1.1.2.4
Despliegue del

% embarazos en

i oblacidon

salud antes de la | Plan de Accion agolescente Trimestral | N/D | 19% 17%
concepcidn, para disminucidn (tendencia a la
durante el de los embarazos baja)
embarazo, el en adolescentes J
parto y los
primeros afios de
vida,
garantizando la
calidad de la
atencion.
Disminuida la
morbi-mortalidad
materna, neonatal 1.1.2.5
e infantil, Fortalecimiento . .
mediante el de los servicios 7 dlsmlqucwn .

. . mortalidad Trimestral N/D 15% 100%
fortalecimiento y pedidtricos nfantil
la integracién de hospitales
los servicios de priorizados

salud antes de la
concepcion,

i
i




durante el
embarazo, el
parto y los
primeros afios de
vida,
garantizando la
calidad de la
atencion.

Reducida la carga
de las
enfermedades
cronicas incluidos
los diferentes
tipos de cdancer,
los trastornos de
salud mental, asi
como ante
discapacidad,
violencia y
traumatismos, a
través de
servicios de
atencidon que
faciliten la
deteccidén
temprana y la

1.1.3.2 Programa

para la Deteccion
Oportuna y

Atencidén por tipo
de céancer

Porcentaje de
mujeres entre 19
y 65 afios a las
que se les
realizo el
Papanicolau al
menos una vez
en el dltimo afo

Trimestral

N/D

50%

69 %

i




continuidad de la
atencion,
eliminando las
brechas en el
acceso y
utilizacién de los
servicios de
salud.

Reducida la carga
de las
enfermedades
cronicas incluidos
los diferentes
tipos de cdancer,
los trastornos de
salud mental, asi
como ante
discapacidad,
violencia y
traumatismos, a
través de
servicios de
atencidon que
faciliten la
deteccidén
temprana y la

1.1.3.2 Programa

para la Deteccion
Oportuna y

Atencidén por tipo
de céancer

Porcentaje de
hombres
mayores de 45
anos a las que se
les realizé
examen fisico y
prueba del
antigeno
prostatico
especifico (PSA)
al menos una vez
en el dltimo afio

N/A

N/A

50%

N/A

i




continuidad de la
atencion,
eliminando las
brechas en el
acceso y
utilizacién de los
servicios de
salud.

Reducida la carga
de las
enfermedades
cronicas incluidos
los diferentes
tipos de cdancer,
los trastornos de
salud mental, asi
como ante
discapacidad,
violencia y
traumatismos, a
través de
servicios de
atencidon que
faciliten la
deteccidén
temprana y la

1.1.3.2 Programa

para la Deteccion
Oportuna y

Atencidén por tipo
de céancer

Porcentaje de
mujeres mayores
de 40 afnos que
se le ha
realizado una
mamografia en
el dltimo afio

N/A

N/A

50%

N/A

i




continuidad de la
atencion,
eliminando las
brechas en el
acceso y
utilizacién de los
servicios de
salud.

Reducida la carga
de las
enfermedades
crénicas incluidos
los diferentes
tipos de cdancer,
los trastornos de
salud mental, asi
como ante
discapacidad,
violencia y
traumatismos, a
través de
servicios de
atencion que
faciliten la
deteccién
temprana y la

1.1.3.3
Implementacion
del plan de
abordaje efectivo
de las victimas
de violencia de
género que
asisten a los EES

Cobertura de las
Unidades de
Género en los
EESS que
aplican
protocolos de
deteccion y
evaluacién de
riesgo ante
violencia

N/D

N/D

45 %

0%




continuidad de la
atencion,
eliminando las
brechas en el
acceso y
utilizacion de los
servicios de
salud.

Reducida la
morbi-mortalidad
de las
enfermedades
transmisibles,
incluidas la
infeccion por el
VIH/SIDA, la
Tuberculosis, las
infecciones de
transmisién
sexual, las
hepatitis virales,
enfermedades
transmitidas por
vectores,
enfermedades
desatendidas,

1.1.4.4
Fortalecimiento
de la provision
de los Servicios
de Atencidn a las
Infecciones de
Transmision
Sexual (ITS)

% incremento de
las pruebas de
deteccion ITS

Semestral

8.00
%

22%

11%




tropicales y
zoondticas, y las
enfermedades
prevenibles
mediante
vacunacién; con
especial atencidn
en las
poblaciones
vulnerables

Reducida la
morbi-mortalidad
de las
enfermedades
transmisibles,
incluidas la
infeccién por el
VIH/SIDA, la
Tuberculosis, las
infecciones de
transmision
sexual, las
hepatitis virales,
enfermedades
transmitidas por
vectores,
enfermedades
desatendidas,

1.1.4.5
Fortalecimiento a
la atencidon en los
servicios ante la
Tb (TB, TB-DR,
TB/VIH)
enfocado al
cumplimiento de
las metas para la
Deteccidn,
Diagnostico y
Tratamiento
(DDT)

Cobertura de

seropositivos
que han sido
diagndsticados
con Tb y han
comenzado el
tratamiento de
tuberculosis

N/D

N/D

90%

90%




tropicales y
zoondticas, y las
enfermedades
prevenibles
mediante
vacunacién; con
especial atencidn
en las
poblaciones
vulnerables

Incrementada la
capacidad de
respuesta que
favorezca a
disminuir la
morbi-mortalidad
resultantes de las
emergencias y
desastres,
mediante la
deteccidn,
preparacién y
mitigacion de los
eventos que
suponen riesgos y
amenazas, bajo un
enfoque
multisectorial que

1.1.5.1

Fortalecimiento
de los Servicios
de Emergencias

Médicas

Hospitalarias

para la asistencia

eficiente,

humanizada y de
calidad.

9% cumplimiento
de indicadores
de aplicancion

de triaje

Trimestral

N/D

95%

85%

i




contribuya a la
salud y seguridad
de las personas

Incrementada la
capacidad de
respuesta que
favorezca a
disminuir la
morbi-mortalidad
resultantes de las
emergencias y
desastres,
mediante la
deteccidn,
preparacion y
mitigacion de los
eventos que
suponen riesgos y
amenazas, bajo un
enfoque
multisectorial que

1.1.5.2 Redes
de Servicios de
Salud Resilientes
a Emergencias de
Salud Publica y
Desastres
Naturales
mediante la
Preparacién y
Respuesta de los
Establecimientos

Porcentaje de
establecimientos
que cuenta con
el Plan
Hospitalario ante
Emergencias de
Salud Publica y
Desastres
Naturales.

Anual

N/D

65%

100%

i

154%




contribuya a la
salud y seguridad
de las personas

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacion
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.1
Monitoreo del
cumplimiento de
los indicadores
de calidad del
programa de
hemodidlisis y
didlisis
peritoneal

% cumplimiento
controles de
calidad del
programa de

didlisis

N/A

N/A

95%

N/A

2
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materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.2
Despliegue del
Plan de Gestion
Listas de Espera
Quirdrgica en
hospitales
priorizados

% disminucién
lista de espera
quirdrgica

Mensual

N/A

35%

43 %

i




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.3
Despliegue de la
Cartera de
Servicios de
Salud en la Red
SNS

% adecuacidn
cartera de
servicios por
nivel de
complejidad

Mensual

100%

90%

100%

i

111%




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.4 Gestidn
de usuarios para
adhesion a una
cultura
institucional de
servicio

Promedio
satisfaccion de
usuarios

N/A

N/A

90%

99%

i

110%




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.5
Monitoreo de la
calidad de los
servicios de
salud ofertados

Promedio de
cumplimiento de
los criterios
establecidos en
los documentos
normativos
durante la
atencién en la
consulta prenatal

N/A

60%

95%

73 %

i




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.5
Monitoreo de la
calidad de los
servicios de
salud ofertados

Promedio de
cumplimiento de
los criterios
establecidos en
los documentos
normativos
durante la
atencidon al
recién nacido

N/A

100%

95%

91%

i




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.5
Monitoreo de la
calidad de los
servicios de
salud ofertados

Promedio de
cumplimiento de
los criterios
establecidos en
los documentos
normativos
durante la
atencién en
preparto

N/A

N/D

95%

80%

i




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Desarrollo y
mantenimiento de
un modelo de
evaluaciéon de la
entrega de
servicios
sanitarios con
caracter
igualitario y libre
de
discriminacidn,
que promueva
mediante la
continua
retroalimentacién
, la generacidn de
mejores
resultados en

1.2.1.5
Monitoreo de la
calidad de los
servicios de
salud ofertados

Promedio de
cumplimiento de
los criterios
establecidos en
los documentos
normativos
durante la
atencion en el
parto

N/A

92 %

95%

88%

i




materia de salud
lo que se traduzca
en el aumento de
la satisfaccion de
las personas con
respecto a los
servicios publicos
de salud

Fortalecida la
calidad de la
atencion en salud
como resultado
del seguimiento a
los aspectos
técnicos y no
técnicos de la
atencion, que
disminuya el
riesgo de la
seguridad del
paciente y de los
resultados
esperados de
salud

1.2.2.1
Aplicacién de los
7 estandares de
calidad de los
cuidados de
enfermeria

% personal ENF
de los EES que
cumplen con los
estandares de
enfermeria

N/A

N/A

90%

50%




Fortalecida la
calidad de la
atencién en salud
como resultado
del seguimiento a
los aspectos
técnicos y no
técnicos de la

1.2.2.2
Fortalecimiento
de la calidad de

% cumplimiento
del plan de
mejora de las

atencién. que atencion de las evaluaciones de N/A 90% 95% 100%
.7 q unidades de la calidad de los
disminuya el oL o o
. nutricion clinica servicios de
riesgo de la dieto terapia nutricion
seguridad del y p
paciente y de los
resultados
esperados de
salud
Fortalecida la
calidad de la
atencidén en salud 1223
como resultado .
.. Implementacion % de
del seguimiento a .
l0S 2Shectos del Programa de oportunidad de
)5 asp Bioseguridad Y reporte de N/A N/A | 95% 100%
técnicos y no . . . .
L. Vigilancia vigilancia
técnicos de la . L . L.
atencion, que Epidemioldgica epidemioldgica
’ en los EES

disminuya el
riesgo de la
seguridad del

i




paciente y de los
resultados
esperados de
salud

Fortalecida la
calidad de la
atencidén en salud
como resultado
del seguimiento a
los aspectos
técnicos y no
técnicos de la
atencion, que
disminuya el
riesgo de la
seguridad del
paciente y de los
resultados
esperados de
salud

1.2.2.4 Mejora

de los servicios
de hosteleria
hospitalaria

%
implementacién
del plan de
mejora de la
hosteleria
hospitalaria

N/A

N/A

95%

100%

i

105%




Fortalecida la
calidad de la
atencién en salud
como resultado
del seguimiento a
los aspectos
técnicos y no
técnicos de la
atencion, que
disminuya el
riesgo de la
seguridad del
paciente y de los
resultados
esperados de
salud

1.2.2.5 Programa
de Gestion de
Citas

% efectividad de
la cita
programada

N/A

N/A

85%

75%

Primer Nivel de
Atencidon
fortalecido y con
alta resolucidn
para garantizar la
prestaciéon de
servicios
integrales de
promocidon de la
salud, prevencion
de la enfermedad,
diagndstico,

2.1.1.2
Ampliacién de la
cobertura y
acceso a una
atencion de salud
mental, integral
y de calidad en
la Red SNS

Proporcién de
servicios
destinados a la
salud mental

N/A

N/A

7.0%

7%

i




tratamiento,
rehabilitacién y
cuidados
paliativos;
condicionada a la
necesidades de
salud y
caracteristicas de
la poblacién

Garantizada la
atencidn integral
con calidad y

) 2.2.1.1
oportunidad, Articulacio % referencia
mediante la Artieniacion ¢ referencias N/A N/A | 80% 80%
coordinacién integral de la validas
o Red SNS
clinica y

asistencial de los
servicios de salud

i



Garantizada la
atencidn integral
con calidad y

. 2.2.1.1
oportunidad, Articulacién %
mediante la . contrareferencia N/A N/A 55% 80%
coordinacién integral de la s efectivas

. Red SNS

clinica y
asistencial de los
servicios de salud
Gestion integrada
y articulada de
las redes publicas
de servicios de 2991
salud, con actores y
‘nvolucrados en Conformacién de

. . los Comités de % CEAS que
la organizacion, .

= D Salud (Primer cuentan con los
gestion y atencion . -
de servicios de Nivel) y comites
Hospitalarios prioritarios Semestral | 100% | 90% 100%
salud con enfoque S .
S . (priorizados segun
y participacidn .
; segun reglamento 434-
Intra e
intersectorial y Reglamento 07
. - Hospitalario 434-

participacion 07)

social fortalecida,
que promueva un
ambiente
favorable para la

i

111%




cobertura y
acceso a los
servicios de salud

Aumentada la
eficacia,
eficiencia y
equidad de la
prestacion de los

2.2.4.1 Gestion
de la habilitacion

servicios de salud de los Habilitacion Anual 85% 0%
a través de la Establecimientos
reorganizacion y de la red SNS
transformacién de
las estructuras de
redes de servicios
i




Reducida las
disparidades en la
disponibilidad de

personal médico 3'1'.1'1. . 7 .
ializado Forta1e01m1ent0 1mplemepta01on .

especml y del Subsistema del subsistema Trimestral N/D 90% 88 %
Eiresr?cnizdo on de Reclutamiento | de reclutamiento

. y Seleccién y seleccién
enfermeria que
existen los
diferentes niveles
Incrementada las
competencias y
resolutividad de
los colaboradores,
de acuerdo a la 3.2.1.1 Programa )
compleji.dad de c.le.ce.tpacitacién Implementacion Mensual N/D 100 67 %
sus funciones, las del SRS del plan de %
necesidades de capacitacion

salud de la
poblacién y los
compromisos del
sector

i




Incrementada las
competencias y
resolutividad de
los colaboradores,
de acuerdo a la
complejidad de

3.2.1.2
Componente de

% cobertura de

. . la evaluacién Anual 100% | 90% 90%
sus funciones, las Evaluacién del -
. - desempeio
necesidades de Desempefio
salud de la
poblacién y los
compromisos del
sector
Incrementada las
competencias y
resolutividad de
los colaboradores, | 5 5 | 3 Ejecucion | oo
de acuerdo a la implementacion
complejidad de del Plan de del plan de
piejt Seguridad y P’ Trimestral | 80% | 85% 80%
sus funciones, las seguridad y
. Salud
necesidades de ocupacional salud
salud de la p ocupacional

poblacién y los
compromisos del
sector

i

100%




Incrementada las
competencias y
resolutividad de
los colaboradores,
de acuerdo a la
complejidad de

3.2.1.4
Evaluaciéon de la

Promedio
evaluacidn de la

. Metodologia de metodologia de | Trimestral | 90% | 65% 88%
sus funciones, las S -

. Gestion la gestién
necesidades de Productiva roductiva
salud de la p
poblacién y los
compromisos del
sector
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos, 4.1.1.1

. . %
empoderamiento Despliegue del . .
del talento Sistema de implementacion

. del sistema N/A N/A 45% 55%

humano, gestion estion
articulacién documental Red &
. documental
interna, SNS

tecnologias de la
informacion y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin

i

135%




de mejorar la
oferta
institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de
los procesos,

empoderamiento
4.1.1.2

del talento . .
humano Implementacién % registro de
articula’ci(’)n del Sistema de activos fijos en N/A N/A 55% 0%
. Administracidon el SIAB
interna, .

de Bienes

tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacidén
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.3 Mejora
de la
infraestructura

tecnoldgica de la
Red SNS

% cumplimiento
ITICGE

N/A

N/A

65 %

55%

2
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institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.4
Implementacién

del plan
mantenimiento
preventivo de

equipos,

vehiculos e

infraestructura

% ejecucion del
plan de
mantenimiento

N/A

N/A

70%

80%

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.5
Implementacién
del programa de
readecuacidon de
infraestructura y
dotacidén de
equipos a la Red
SNS

9% cumplimiento
del programa de
intervenciones
de
infraestructura y
dotacion de
equipos

N/A

N/A

60%

80%

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.6
Actualizacién y
despliegue nueva
estructura
organizativa de
la Red SNS por
nivel de
complejidad

% de Estructura
definidas

N/A

N/A

85%

85%

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.7
Fortalecimiento
del modelo de
gestidon y
monitoreo de la
calidad
institucional

9% cumplimiento
de CCC

N/A

N/A

70%

95 %

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.8
Implementacion
de los programas
Desempefio SNS
y SISMAP Salud

Promedio
resultados
SISMAP Salud

N/A

N/A

80%

72 %

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.8
Implementacion
de los programas
Desempefio SNS
y SISMAP Salud

Promedio

resultados

Programa
Desempefio SNS

N/A

N/A

80%

72 %

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.10
Fortalecimiento
del Sistema
Institucional de
Planificacidn,
Monitoreo y
Evaluacién PPP

Promedio de
resultados POA

N/A

N/A

85%

91%

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.12
Fortalecimiento
de la gestién de
los sistemas de

informacién de la
Red SNS

% cobertura y
oportunidad de
registros

N/A

N/A

100
%

80%

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacién de
los procesos,
empoderamiento
del talento
humano,
articulacion
interna,
tecnologias de la
informacién y la
comunicacidn, la
infraestructura
fisica con el fin
de mejorar la
oferta

4.1.1.12
Fortalecimiento
de la gestién de
los sistemas de

informacién de la
Red SNS

% de
Cumplimiento
del Programa de
Auditoria de la
calidad de Datos

N/A

N/A

100
%

80%

i




institucional a la
poblacién en
términos de
calidad y
eficiencia

Mejorada la
sostenibilidad
financiera de la
Red SNS
mediante el
control de gastos,
saneamiento de
las deudas e
incremento de las
distintas fuentes
de financiamiento
con el fin de
garantizar la
prestacion de
servicios en salud
con oportunidad y
eficiencia

4.1.2.1 Ejecucién
de los procesos
de compra en

tiempo oportuno

9% cumplimiento
SISCOMPRA

N/A

N/A

85%

71%

i




Mejorada la
sostenibilidad
financiera de la
Red SNS
mediante el
control de gastos,
saneamiento de
las deudas e
incremento de las
distintas fuentes
de financiamiento
con el fin de
garantizar la
prestaciéon de
servicios en salud
con oportunidad y
eficiencia

4.1.2.2
Despliegue del
Sistema de
manejo y Control
Interno en la Red
SNS

% Cumplimiento
del sistema de
control interno

N/A

N/A

90%

78 %

Mejorada la
sostenibilidad
financiera de la
Red SNS
mediante el
control de gastos,
saneamiento de
las deudas e
incremento de las
distintas fuentes
de financiamiento

4.1.2.3
Fortalecimiento
de la Gestidon

Financiera de la
Red

% estados
financieros
emitidos por
CEAS

N/A

100%

95 %

100%

i




con el fin de
garantizar la
prestacion de
servicios en salud
con oportunidad y
eficiencia

Mejorada la
sostenibilidad
financiera de la
Red SNS
mediante el
control de gastos,
saneamiento de
las deudas e
incremento de las
distintas fuentes
de financiamiento
con el fin de
garantizar la
prestacion de
servicios en salud
con oportunidad y
eficiencia

4.1.2.4
Fortalecimiento
de los procesos
de facturacién de
la Red SNS

% incremento
facturacion

N/A

N/A

25%

13%

RH
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Mejorada la
sostenibilidad
financiera de la
Red SNS
mediante el
control de gastos,

saneamiento de 4.1.2.4
las deudas e Fortalecimiento % olosas de los
incremento de las de los procesos ﬁos tales Mensual 2% 2% 2%
distintas fuentes de facturacion de p
de financiamiento la Red SNS
con el fin de
garantizar la
prestaciéon de
servicios en salud
con oportunidad y
eficiencia
Aumentar la
conexion del SNS
f:on los medlos 4131
informativos y la .

oblacién Implementacion %
p 7 del Manual de implementacién .
manteniendo con . Trimestral N/D 70% 95%
ellos una Senalética e Manual

. . Identidad de la sefialética

comunicacidén

agil, fluida y de
calidad; que nos
permita satisfacer

Red SNS

i




con rapidez las
peticiones y
necesidades de
informacién sobre
la institucién y
los servicios
ofrecidos

Aumentar la
conexion del SNS
con los medios
informativos y la
poblacidn,
manteniendo con
ellos una
comunicacién
agil, fluida y de
calidad; que nos
permita satisfacer
con rapidez las
peticiones y
necesidades de
informacién sobre
la institucién y
los servicios
ofrecidos

4.1.3.2
Fortalecimiento
de la
Transparencia
Institucional

% Cumplimiento
de Informacion
de Transparencia

Trimestral

N/D

100
%

100%

i




Aumentar la
conexion del SNS
con los medios
informativos y la
poblacidn,
manteniendo con
ellos una
comunicacién
agil, fluida y de
calidad; que nos
permita satisfacer
con rapidez las
peticiones y
necesidades de
informacién sobre
la institucién y
los servicios
ofrecidos

4.1.3.3
Despliegue plan
interconexion
Red Publica de
Servicios de
Salud

%
implementacidn
del plan de
interconexién

N/A

N/A

25%

N/A

i




Gestion de la Calidad de los Servicios de Salud

v Reporte de Indicadores en Calidad de los Servicios de Salud

Establecimiento de Salud: Hospital de Engombe

Servicio Regional: Servicio Regional Metropolitano de Salud

Mes: Aug-24

Indicador

[ Ene [ Feb [ Mar [ Abr [May [ Jun [ Jul [Ago [ sep [ Oct [Nov [ D

Materno

01. Promedio de cumplimiento de los criterios establecidos en los

documentos normativ os durante la atencién en la consulta 97%  95% 95% 94% 95% 99% 96% 95% 86% 89% 94%
prenatal en los establecimiento de salud.

02. Promedio de cumplimiento de los criterios establecidos en los

documentos normativ os durante la atencién en preparto en los N/A N/A N/A 75% 61% 90% 81% 84% 75% 66% 76%
establecimientos de salud.

03. Promedio de cumplimiento de los criterios establecidos en los
documentos normativ os durante la atencién en el parto en los N/A N/A N/A 98% N/A 97% 97% 91% 91% 88% 94%
establecimiento de salud.

04. Promedio de cumplimiento de los criterios establecidos en los
documentos normativ os durante la atencion en el pos N/A N/A N/A 86% N/A 83% 92% 69% 79% 86% 83%
alumbramiento en los establecimientos de salud.

05. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de
atencién por Trastornos Hipertensiv os del Embarazo en los 84%  72% 74% 98% 92% 92% 95% 95% 83% 93% 88%
establecimientos de salud.

06. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de

atencién por Hemorragia Posparto en los establecimeintos de salud. 80%  90% N/A 77% N/A 97% N/A N/A- N/A - N/A 86%

07. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de
atencién por Desprendimiento Prematuro de Placenta en los N/A  79% 88% N/A N/A 94% 96% 87%
establecimientos de salud.

Neonatal

08. Promedio de cumplimiento de los criterios establecidos en los

documentos normativ os durante la atencién inmediata al recién N/A  96% 95% 87% 88% 88% 89%
nacido.
09. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de N/A  NA NA NA NA NA NA NA NA NA 0%

atencién por Sindrome de Dificultad Respiratoria del Recién Nacido.

Programa

Pedidtrico

10. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de

9 . N i 95%  96% 95% 100% 100% 100% 91% 100% 92% 96% 97%
atencién por Enfermedad Diarreica Aguda en nifos.

11. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de

atencién por Neumonia en niflos mayores de 2 meses. SN | N | NF | 9% | 9% | 9% | N% | 99R | 92% | TR 95%

Salud Piblica

12. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de

atencién por Dengue. 90% 84% 85% 89% 96% 95% 83% N/A N/A 97% 90%
13. Prc_)l:ned\o de cu_mphm\emo del apego a protocolo nacional de N/A NA NA NA NA NA NA NA NA NA 0%
atencién por Malaria.

14. Promedio de cumplimiento del apego a protocolo nacional de N/A N/A N/A NA NA NA NA NA NA NA 0%

atencién por Leptospirosis.

Seguridad del Paciente

15. Promedio de la Correcta Aplicacion de la Lista de Verificacion

de la Seguridad de la Cirugia. 100%

100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Calidad de la Atencién

16. Promedio de cumplimiento de los criterios establecidos de los
documentos normativ os para la completitud del Expediente Clinico
y QuirGrgicos.

79%  89% 88% 92% 100% 89% 98% 99% 96% 95% 93%

17 Promedio de cumplimiento por autoev aluacion de la politica de 87% 100% 100% 100% 97% 97% 97% 100% 97% 97%
Bioseguridad por los establecimientos de salud. I e S Rl s et e —

Nota: La meta e indicador mencionados en este documento estdn sujetos a variaciones anuales. Se enviard el archivo actualizado correspondiente a cada ano para reflejar los objetivos especificos vigentes.

‘ Comentario:




Departamento de Gestion de la Informacion (Estadisticas)

Servicios de Consulta/Especialidad lera. Vez | Subsecuentes Total

Medicina General

Pediatria 1,465 3,025 4,490
Obstetricia 1,333 3,380 4,713
Ginecologia 417 2,340 2,757
Medicina Interna 468 2,674 3,142
Cardiologia 81 902 983
Gastroenteorologia 278 1,062 1,340
Dermatologia 211 491 702
Endocrinologia 0 0 0
Neumologia 456 586 1,042
Psiquiatria 359 449 808
Neurologia 0 0 0
Reumatologia 0 0 0
Hematologia 0 0 0
Perinatologia 0 0 0
Cirugia General 412 818 1,230
Ortopedia 845 1,395 2,240
Odontologia 2,468 2,395 4,863
Urologia 308 1,789 2,097
Oftalmologia 430 116 546
Neurocirugia 10 8 18
Otras Consultas 10,610 7,781 18,391

Total de Consultas 20151 29211 49362

| Emergemcias | | 64509
Total Servicios (Cons + Emergencias) 113871

2
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1.2 Hospitalizacion y Tasa de Mortalidad Intrahospitalaria

Servicios

Medicina General

1

Ingresos

2

No. De
Camas

3
Total Dias
Camas
Disponibles

4

Total Dias
Pacientes

% de Ocupacion

6

Promedio
Estadia

8
Defunciones
+48H

9

Total de
Egresos

10

Proporcién
Mortalidad X 100

Cirugia 158 2 608 255 41.94 1.71 149 149 149
Pediatria 529 6 1,824 1,450 79.50 2.83 497 4 2 503 503
Obstetricia 1,312 1,312 8 2,462 3,008.00 2.38 1264 1264
Ginecologia 320 6 1,794 648 36.13 2.08 311 311
Cardiologia 52 2 517 169 32.70 3.67 46 46
Ortopedia 18 1 213 32 15.04 1.78 18 18 18
Endocrinologia

Gastroenteorologia 51 1 365 150 41.12 3.06 49 49 49

Hematologia

Otros (detallar):

Medicina interna 102 4 1,216 366 30.10 2.04 89 66 24 89 179

Urologia 29 1 274 36 13.16 1.24 29 0 0 0 29

Oncologia

Nefrologia 0

Neumologia 105 2 699 4 3.94 56.35 3.9 101 0 0 0 101.00
Psiquiatria 1 1 30 1 3.29 1.00 1 1 0 0 0 1.00
Total 2,699 1,337 7,852 5,625 71.64 1.71 2476.9 172 26 808 3284.9 24.60

=
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1.3 Actividad Obstétrica

Maternidad

Poblacion
Adolescente (10-19

afos)

Poblacion
(20 0 mas anos)

Partos Vaginales 129 593 722
Cesdreas 97 455 552
Total Partos 226 1,048 1,274
No. Nacidos Vivos 246 1,006 1,252
No. Nacidos Muertos 5 12 17
Total de Nacimientos (Vivos + Muertos) 251 1,018 1,269
Ndmero de Abortos 22 115 137
No. Nacimientos de Bajo Peso (BPN) 29 80 109
Prematuridad 26 26
Malformacion 0 0 0
Natimuertos 5 12 17
Gemelar 0 3 3
Mas de dos 0 0 0

No. 1.4 Actividades Quirurgicas

Actividades Cirugias Cirugias Total
Mayores Menores

General 0
Ortopedia 12 5 17
Dermatologia 0 0 0
Oftalmologia 0 0 0
Urologia 30 14 44
Oncolégica 0 0 0
Otorrinolaringologia 0 0 0
Cardiologia N/A

Ginecologia 110 39 149
Obstetricia 611 789 1400
Odontologia 0 1,130 1130
Neurocirugia N/A

Trasplantes N/A

Reconstructivas no Esteticas N/A

Otras Especialidades:

2
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3. Servicios de Salud Ofrecido a Pacientes Extranjeros

Servicios

Consulta: Primera Vez 3,514 16,627 20,141

Subsecuente 5,272 23,931 29,203
Total de Consultas 8,786 40,558 49,344
Emergencias 18,352 46,157 64,509
Egresos 2,574
Pruebas de Laboratorios 59,548 95,959 155,507
Partos 501 221 722
Cesareas 283 269 552
Abortos 137
BPN 109
No. De Embarazadas Adolescentes en
Control 859
No. Papanicolao 4,002
Cirugias Mayores 283 561 844
Cirugias Menores 942
Radiografias 6,757
Sonografias 8,266
Otros Servicios de Imagenes 2,043
Transfusiones 66 76 142
Servicios Odontoldgicos 1,130
No. Muertes Maternas 0 0
Muertes Infantiles (< 5 afios) 0 5
Muertes Neonatales 0 0 0
Muertes por Accidentes de Transito 0 0
Otras Defunciones 7 89 96
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5. Identificacion de Pacientes Afiliados y No Afiliados
Pacientes Atendidos Nivel Especializado

Servicios No "
Afiliados Afiliados
Consultas: Primera Vez 20,141
Subsecuente 29,203

Total Servicios Externos 49,344
Emergencias 64,509
Ingresos
Egresos 2,574
Dias Pacientes
Pruebas de Laboratorios 155,507
Partos 722
Cesareas 552
Abortos 137
Bajo Peso al Nacer 109
No. De Embarazadas Adolescentes en
Control 859
No. Papanicolao 4,002
Cirugias Mayores 844
Cirugias Menores 942
Radiografias 6,757
Sonografias 8,266
Otros Servicios de Imagenes 2,043
Transfusiones 142
Servicios Odontoldgicos 1,130
No. Muertes Maternas 0
Muertes Infantiles (<1afio) 5
Muertes Neonatales 0
Muertes por Accidentes de Transito 0
Otras Defunciones 96
Pacientes Cronicos

2
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Laboratorio

Productividad Mensual
Hospital de Engombe
Periodo: Enero-Octubre 2024

Mes Total de Pruebas
Enero 17,916
Febrero 15,283
Marzo 15,973
Abril 14,321
Mayo 13,683
Junio 15,638
Julio 15,658
Agosto 15,478
Septiembre 17,388
Octubre 17,177

Total de Pruebas de Laboratorio
Hospital de Engombe
Periodo: Enero-Octubre 2024

| Tipo de pruebas Total |
Total de Pruebas de Banco de Sangre 2,415
Total de Pruebas de Hematologia 42,736
Total de Pruebas de Parasitologia 7,219
Total de Pruebas de Hematozoarios 119
Total de pruebas especiales Total
Total de Pruebas de Quimica Sanguinea 65,704
Total de Pruebas de Serologia 25,173
Total de Pruebas de Uroanalisis 13,573
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Mortalidad

Causas de Morbilidad de consulta externa en la Poblacion General
Atendida en los Centros de Salud Servicio Regional de Salud
Metropolitano.

Enero-Noviembre 2024

Causas Numero de Casos
Asma Bronquial 2,196
Enfermedad Respiratoria Aguda 1,706
Cefalea 1,459
Hipertensién Arterial Aguda 1,597
Diabetes 1,171
Afecciones ginecoldgicas 1,535
Infeccion vias urinarias 1,142
Enfermedad Diarreica Aguda 1,241
Gastritis 1,170
Dolor abdominal 1,056

Total 14,273

Causas de Morbilidad en la Poblacién Meno r de 1 Afio Registrada en
los Centros de Salud.

Enero-Noviembre 2024

Sindrome Febril 43
Enfermedad Respiratoria Aguda 88
Asma bronquial 136
Enfermedad Diarreica Aguda 77
Otitis Media 80
Célico del lactante 49
Afecciones urinarias 32
Laceraciones 42
Parasitosis 35
Proceso alérgico 33
Afeccion en piel 34

Total 649




Causas de Morbilidad en la Poblacion de 1 - 4 Afios
Registrada en los Centros de Salud.

Enero-Noviembre 2024

Causas Numero de Casos

Sindrome Febril 63
Infeccion Respiratoria Aguda 107
lAsma Bronquial 155
Enfermedad Diarreica Aguda 140
Cefalea 62
IAfecciones musculo-esqueléticas 39
Infeccién de vias urinarias 57
/Afeccién en piel 33
Proceso alérgico 37
Dolor abdominal 74
Gastritis

11
Total 778

Causas de Morbilidad en Adolescentes de 10 - 19 Anos gistrada en los
Centros de Salud a Nivel Regional

Enero-Noviembre 2024

Causas Numero de Casos
Amenorrea 249
Parasitosis 187
Vaginitis 242
Cefalea 195
Problemas de conducta 63
Dolor abdominal 198
Violencia familiar 89
Proceso alérgico 145
Infeccién de vias urinarias 176
Sindrome febril 144
Afecciones ginecologica 100

Total 1,788



Causas de Morbilidad en Poblacion de 20 - 49 Anos gistrada en los
Centros de Salud a Nivel Regional

Enero-Noviembre 2024

Trastornos respiratorios 1,769
Hipertensién Arterial 1,491
Afecciones Musculo-Esquelético 1,784
Dolor Abdominal 1,234
Cefalea 1,229
Infeccién de vias urinarias 208
Gastritis 1,315
Afecciones de ojos y oidos 1,116
Diabetes 887
Afeccién de piel 132
Infeccion de transmisién sexual 17
Total 11,182

Causas de Morbilidad en la Poblaciéon Femenina de 10-49 Afos
Registrada en los Centros de Salud a Nivel Regional

Enero-Noviembre 2024

Vaginitis 286
Amenorrea 253
Enfermedad diarreica aguda 157
Gastritis 119
Dolor Abdominal 130
Hipertensién Arterial 225
Infecciones respiratorias agudas 208
Afecciones ginecoldgicas 250
Afeccién de vias urinarias 177
Sindrome febril 119
Total 1,924

b



Causas de Consultas de Emergencia Nivel Regional

Enero-Noviembre 2024

Sindrome febril 2,998
Asma Bronquial 6,506
IRA 5,755
Hipertensién Arterial 2,418
Cefalea 3,873
Afecciones ginecoldgicas 5,506
Diabete Mellitus 3,786
Heridas y traumas 4,286
Afecciones vias urinarias 3,926
Gastritis 3,418
Dolor Abdominal 4,177
Total 46,649

Causas de Consultas de Hospitalacion Nivel Regional

Enero-Noviembre 2024

Causas

Numero de Casos

Atencién al parto y Césarea 901
Neumonia 136
Atencién al aborto 150
Morbilidad durante el embarazo 44
Afecciones ginecoldgicas 49
Eventos quirurgicos 83
Afecciones gastrointestinales 39
Afecciones urologicas 8
Sindrome febril: Dengue 61
Asma bronquial 164
Afecciones nefrourinarias 7
Anemia 39
Afecciones cardiovasculares 4
Total | 1,685




Odontologia

2.4 Salud Bucal

Consultas
Anos 5-14 Aios 15+Anos Embarazadas

'Primeravezenelafio | 226 | 568 | 366 1044 124 2328 |
' Subsecuentes \ 217 | 408 | 216 \ 1213 \ 28 12082 |

Radlograflas Periapicales 232 770 231 1041 284

Inst. de Higiene Bucal 291 587 380 898 174 2330

Aplicacién de Fluor 81 9 76 16 0 182

Sellantes de Fosas y 121 0 88 96 0

Fisuras 305

Profilaxis 301 525 386 785 150 2147

Detartraje 174
-_“

L |
___

| Curetaje y Raspaje Radicular ‘ ‘ ‘ 8 ‘ ‘ 10 ‘ 118 ‘
| Cirugia Periodontal \ \ \ \ \ 0 \ 42 \
‘—m—“—

—-____
‘ Recubrimiento Pulpar OZE ‘ ‘ 55 ‘ ‘ ‘ 32 ‘ 227 ‘
| Pulpotomias \ 9 \ 3 \ 19 \ 15 \ 0 \ 46 \

' Pulpectomias e | 0 30 | 0 42 30 1102 |



| Instrumentacion \ \ \ \ \ \ \
|EndodonC|asAnter|ores \ 0 \ 20 \ 0 \ 27 \

o 47 |
| Endodoncias Posteriores \ \ \ \ \ \ \
____“_
—-____
| lonémero de Vidrio \ 14 \ \ \ \ \ 84 \
| Amalgama \ 0 \ O \ O \ 9 \ 0 \ 9 \
' Resina | 110 406 271 | 602 | 100  |1489 |
| Protesis Removible \ 3 \ 40 \ 1 \ 60 \ 8 \ 112 \
| Prétesis Total \ 0 \ \ \ \ \ 90 \
—mm—
crogia . .../ .|
Temporales 97 20 198 23 0 338

Permanentes 43 233 78 380 97 831
Terceros Molares 1 204 0 179 60 444
Lesiones Benignas 0 0 1 2 0 3
Lesiones Malignas 0 0 0 0 0 0
Lesiones Congénitas 0 1 2 6 0 9
Traumas 0 4 0 0 0 4
Drenajes Abscesos y 0 33 0 33 0

Fistulas 66

| Evaluacién y Diagndstico \ \ \ 35 \ \ 0 \ 143 \
Instalacidon Aparatos 10 14 8 16 0
Removibles 48



Instalacion Aparatologia
Fija

Control y Seguimiento
Subtotal

| Pacientes de Alta
Paciente de Alta
Ortodoncia




| Fija L _
| Contral y Seguimiento _ 57 L 75 1 77 - 495 ] 2 1384 |
Subtotal

4238 2551

| Pacientes de Alta | 31 | 45 | 63 [ e 3 1199 |
| Paciente de Alta _ i § 7 1 6 8 0 |22 _
|Ortodonca ] . | |
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