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CAPÍTULO I 

INTRODUCCIÓN 

En los últimos años se ha fortalecido los servicios de Salud a nivel de todo el País con la finalidad 
de formar un Sistema Integrado de salud; el Ministerio de Salud como ente rector en salud tiene 
políticas y estrategias definidas para alcanzar el fin propuesto, en atención a ello se ha 
estandarizado las Unidades Operativas de Salud públicas o privadas por niveles de atención, 
subdivididos en tipologías con características específicas que las diferencian unas de otras. 

Ante la situación de salud y tomando en cuenta las nuevas políticas y directrices con base en la 
Constitución Política del Ecuador 2008, en el Plan del Buen Vivir, la Ley de la Seguridad Social, 
misión y visión institucional; enfatizando la interculturalidad y cosmovisión de los pueblos del 
Ecuador, es deber de todos quienes hacemos gestión en salud velar a que se cumplan los 
estándares y se alcance un porcentaje alto de aceptación en los licenciamientos, tanto en 
estructura, infraestructura, equipamiento y talento humano de las Unidades de Salud acorde al 
Instructivo Médico Funcional propuesto por el Ministerio de Salud Pública (MSP) por tipos. 

El Gobierno Autónomo Descentralizado del Cantón Sucúa y el Instituto Ecuatoriano de Seguridad 
Social el 5 de julio del 2012 celebraron una escritura pública de donación por parte del GAD de 
Sucúa, un predio de 1500 m2 aledaños a la unidad operativa con la finalidad que se ampliara la 
casa de salud en cuyo convenio precontractual se establece un plazo de tres años para la 
construcción a partir de la celebración de la correspondiente escritura pública, caso contrario el 
convenio queda sin efecto y se revierte el bien inmueble a favor de la municipalidad. 

La Unidad de Atención Ambulatoria del IESS de Sucúa plantea convertirse en un CENTRO DE 
ATENCIÓN AMBULATORIO TIPO B, esto implica ampliación, readecuación y construcción de 
nuevos espacios físicos, de manera que sean funcionales y ofrezcan conforta nuestros afiliados en 
todos los servicios sanitarios ofertados. 

El edificio cuenta con dos bloques de construcción en un total de 800m2; uno de 650m2 para 
consulta externa, servicios de apoyo y administración; un segundo bloque de 150m2 
aproximadamente para terapia física. La propuesta implica remodelar el primer bloque 
exclusivamente para consulta externa y apoyo con ampliación de espacios físicos; el segundo 
bloque pequeño dedicar al área administrativa y construir espacios nuevos con dimensiones 
estandarizadas para casa de salud destinados a fisioterapia, sala de procedimientos, urgencias, 
salón polivalente, punto limpio con espacio para desechos hospitalarios, laboratorio clínico y 
parqueadero público. 

Nuestro objetivo es ser la puerta de entrada como primer nivel de atención hacia los niveles de 
mayor complejidad, descongestionando el Hospital Básico de Sucúa del  Ministerio de Salud 
Pública, el General de la ciudad de Macas y el Centro Clínico Quirúrgico del IESS en la ciudad de 
Macas. 

La propuesta se justifica por cuanto la Provincia de Morona Santiago tiene una población muy 
dispersa de147.940 habitantes, posee 12 cantones y de ellos el cantón Sucúa se encuentra en la 
parte céntrica de la provincia con una poblaciónde acuerdo al Censo 2010  de 18318 habitantes;  
8.972 hombres y 9.346 mujeres con un índice de crecimiento poblacional de 2,5%; y hasta el 
momento no dispone de otro centro de salud con los servicios y estructura que dispone la actual 
UNIDAD DE ATENCIÓN AMBULATORIA DEL IESS DE SUCÚA. 

Con una breve reseña de lo que somos en la actualidad y lo que queremos ser a mediano y corto 
plazo, ponemos a consideración el PLAN MÉDICO FUNCIONAL DEL CENTRO DE ATENCIÓN 
AMBULATORIO DE SUCÚA TIPO B2. 
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VISIÓN DEL CENTRO AMBULATORIO DE SUCÚA 

Contribuir a un desarrollo humano, en armonía con el medio ambiente, renovando las condiciones 
y calidad de vida de la población, ofreciendo servicios de salud que satisfagan sus necesidades y 
reconozcan los intereses de la ciudadanía; con énfasis en la interculturalidad, respetando la 
cosmovisión; que promueva la salud como un objetivo simultáneo. 

MISIÓNDEL CENTRO AMBULATORIO DE SUCÚA. 

Brindar servicios de salud con eficiencia, calidad y calidez humana que logre mejorar la calidad de 
vida de sus afiliados, mediante el fomento, promoción y prevención de salud, a través de la 
educación; atendiendo la curación, recuperación, rehabilitación y cuidados paliativos; con base en 
el conocimiento científico, investigación y uso de recursos tecnológicos disponibles, garantizando 
la sostenibilidad de las prestaciones de salud. 

OBJETIVO GENERAL. 

Brindar servicios de atención integral en salud a pacientes afiliados y la Red Pública Integral de 
Salud, enfatizando la interculturalidad, con personal capacitado en un centro de atención en salud 
con espacios físicos confortables, equipamiento con tecnología de punta que garantice 
unaatención de calidad con oportunidad, eficiencia y calidez. 

 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS. 

- Proponer un plan de ampliación y remodelación de espacios físicos acorde a los 
lineamientos delórgano rector en salud. 

- Ampliar coberturas y horarios de atención en los servicios sanitarios ofertados como centro 
del primer nivel de atención tipo B2 

- Descongestionar hospitales de mayor complejidad: Hospital Básico de Sucúa, Hospital 
General de Macas y Centro clínico quirúrgico del IESS Macas. 
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CAPÍTULO II 

DESCRIPCIÓN DEL ÁREA. 

Figura 1 Mapa de la Provincia de Morona Santiago 

 

Fuente: PDOT GAD 2014 

HISTORIA DE SUCÚA. 

Su nombre proviene de la ortiga a quien los nativos shuar la denominaban suku, los colonos de 
esa época añadieron a este término la letra “a” quedando como Sucúa, nombre que toma la 
población que se forma desde inicios del siglo XX, ya que el primer colono llega entre 1909 y 1911, 
el Sr. Pastor Bernal oriundo de Sevilla de Oro, cantón oriental de la provincia del Azuay, 
posteriormente entre 1916 llegan también el Sr. Pastor Carlos Olson con su esposa y Victorino 
Abarca desde la provincia de Chimborazo. 

La colonización continúa su proceso  y en 1932 conjuntamente con los sacerdotes salesianos se 
inicia la escuela que posteriormente se llamaría “Mercedes Navarrete” y que permaneció muchos 
años como una escuela exclusiva para niñas, en 1936 fundan la escuela para varones llevando 
como nombre  “Rumiñahui”. 

En el año de 1947 el pueblo de Sucúa apoyado por el Sr. Miguel Fike, otro misionero, construyen 
el Aeropuerto de Sucúa, sitio en el cual han aterrizado aviones de envergadura que transportaban 
no solamente personas sino también maquinaria que sirvió para la construcción de la carretera 
Sucúa Limón Cuenca y Sucúa Macas e impulsó el desarrollo económico de la zona al comunicarla 
con las ciudades de Cuenca y Quito con el comercio de carne faenada, fue el primer cantón que 
tuvo un impulso económico aunque mono productor. 

Mediante decreto ejecutivo No. 326 publicado en el registro oficial del 8 de diciembre de 1962, 
Sucúa es ascendido a la categoría de cantón de la provincia de Morona Santiago(Sucúa, 2012). 
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UBICACIÓN 

 

El Cantón Sucúa está emplazado al Sudeste de la Región Oriental, en la Provincia de Morona 
Santiago, ubicado entre los 02º 08’ 35’’ a los 02º 54’ 45’’ de latitud Sur y de los 77º 25’ 45’’ a los 77º 58’ 
20’’ de longitud Oeste, con las siguientes delimitaciones naturales:  Al norte: Río Arapicos y 
Yawientza, al sur la confluencia del  Río Tutanangoza y Upano, al este las estribaciones de la 
cordillera oriental de los Andes, la zona comprende un angosto Valle plano circundado al este y 
oeste por elevaciones montañosas que modifican el Valle. Las ciudades más cercanas son: A 21 
Km. al norte se encuentra la Ciudad de Macas Capital de la Provincia, a 16 Km. hacia el Sur está 
ubicado el Cantón Logroño. 

LÍMITES 

El cantón Sucúa se encuentra limitada al Norte por el Cantón Morona, al Sur por los cantones 
Santiago de Logroño y Tiwintza, al Oeste por las Provincias de Cañar y Azuay y al Este por los 
cantones Morona y Tiwintza. 

CLIMA 

El cantón Sucúa presenta una variedad de climas que van desde el Ecuatorial de Alta Montaña con 
un promedio de 8 ° C al Oeste, hasta el Mega térmico lluvioso con un promedio de 23° C al Este, 
en tanto que Logroño posee dos pisos climáticos: Mega térmico Lluvioso y el Tropical mega 
térmico húmedo, con promedios de temperatura entre 20 a 28° C.

1
 

HIDROGRAFÍA 

Sus ríos principales son: Upano y Tutanangoza, los ríos secundarios: Miriumi y Arapicos. 

DEMOGRAFÍA 

Lapoblación del cantón Sucúa es una mezcla de culturas y etnias que le dan una característica 
especial, habitan Mestizos llamado también “colonos”, Shuar, Afroecuatorianos, Kichwas de la 
Sierra, blancos y muchos visitantes extranjeros que van haciendo su hogar en estas tierras. 

En cuanto al número de pobladores de acuerdo al censo de 2010, tenemos de la siguiente manera 

CANTÓN SUCÚA 

TABLA N° 1Población de las parroquias del cantón Sucúa. Año 2010 

 

 

 

 

Fuente: INEC, 2010. 

                                                           
Fuente: PDOT Municipio de Sucúa. 

PARROQUIA Población total 

Sucúa 12.619 

Asunción 1903 

Huambi 2891 

Santa Marianita 905 

TOTAL 18.318 
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DIVISIÓN POLÍTICA ADMINISTRATIVA 

El Cantón Sucúa tiene como cabecera cantonal la ciudad de Sucúa, políticamente se encuentra 
dividido en 4 parroquias: Sucúa, Huambi, Santa Marianita de Jesús y Asunción; además está 
conformada por 45 comunidades o centros poblados, 8 barrios suburbanos y 14 barrios urbanos. 

Figura 2 División Política Administrativa 

 

Fuente: PDOT GAD 2014 

ELABORADO POR: Departamento de Planificación del GAD del cantón Sucúa. 

 

En la Cabecera cantonal o zona urbana se encuentra el 42.61% de la población, en las zonas 
consideradas urbanas de cada parroquia se encuentra: en Huambi 6.39%, en Santa Marianita 
1.92% y en Asunción 3.33%; es decir el 54.25% de la población se encuentra en las áreas urbanas 
y el restante 45.75% en la zona rural. Este comportamiento nos indica que en los últimos años 
habido una tendencia migratoria de la población hacia las zonas urbanas en busca de mejores 
condiciones de vida para sus familias, atraídos por la expansión de actividades como la 
construcción, el comercio, entre otras; para el caso de las mujeres, en actividades relacionadas al 
cuido de niños, las actividades domésticas, el comercio, etc. 

Cabe aclarar que solamente la parroquia Sucúa y Huambi tienen legalizadas sus zonas urbanas. 

TABLA N° 2 

              DIVISIÓN POLÍTICA DEL CANTÓN POR ÁREA 

PARROQUIAS AREAS (ha) PORCENTAJES (%) 

SUCUA 82254 64,04 

HUAMBI 21482 16,72 

SANTA MARIANITA DE 
JESUS 

5838 4,54 

ASUNCION 18874 14,69 

TOTAL 128448 100,00 

   

Fuente: Gobierno Municipal de cantón Sucúa, ECORAE, INEC.   
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ELABORADO POR: Departamento de Planificación del GAD del cantón Sucúa. 

 

TABLA N° 3 

CARACTERIZACIÓNCOMUNITARIA DE LA PARROQUIA DE SUCÚA 

 

 

4.1. DENSIDAD POBLACIONAL 

La estructura de una población, es el resultado del comportamiento de algunas variables 
demográficas fundamentales: fecundidad, mortalidad, migración. La dinámica está íntimamente 
ligada a la dinámica social y económica e incide en la distribución de la población por edad y sexo. 

La importancia de conocer la estructura poblacional, radica en el papel que juega en la 
planificación y programación económica y social, donde la cuantificación de poblaciones - objetivos 
resulta de vital importancia. 

Uno de los grupos humanos característicos que existe en el Cantón es la nacionalidad Shuar, que 
representa el 51,8% (censo 2010) y el restante 48,2% está constituido por grupos mestizos, 
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provenientes principalmente del Azuay y Cañar, que se asentaron desde épocas de la colonia; y 
por afro - ecuatorianos e indígenas que migraron de diferentes partes del país a partir de 1.950.  

Respecto a la distribución de la población por sexos existe predominio de población femenina. Hay 
varias causales de explicación, una de las cuales es la existencia de una emigración selectiva de 
hombres. La pirámide poblacional es de base ancha, mostrando que la mayor cantidad de 
población es infanto juvenil, con su característico perfil epidemiológico. 

En el momento en que se compara el territorio vs.Población, encontramos que la densidad de 
Sucúa es la siguiente: 

TABLA N° 4 

DENSIDAD POBLACIONAL – HABITANTES POR PARROQUIA 

PARROQUIAS AREA Km2 PORCENTAJE POBLACIÓN  

DENSIDAD (H

abitantes por 

Km2) 

Sucúa 822.54 Km
2
 68.89% 12619 15.34 

Huambi 214.82 Km
2
 15.78% 2891 13.46 

Sta._Marianita 58.38 Km
2
 4.94% 905 15.50 

Asunción 188.74 Km
2
 10.39% 1903 10.08 

TOTAL 1284.48_Km
2
 100% 18318 14.26 

Fuente: Gobierno Municipal de cantón Sucúa, INEC.   

Figura 3 Pirámide Poblacional Cantón Sucúa 
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FUENTE: Censo del departamento de planificación del GAD del cantón Sucúa. 

ELABORADO POR: Departamento de Planificación del GAD del cantón Sucúa. 

 

TABLA N° 5 

POBLACIÓN URBANA Y RURAL 

 

FUENTE: Censo 2010 del INEC 

ELABORADO: Equipo Técnico PDOT-GMCS 

 

La parroquia de Sucúa tiene la población Urbana más alta en relación a las otras parroquias, esto 

se debe a que al ser la capital concentra el mayor movimiento económico, laboral y comercial; 

seguido por la parroquia de Huambi, cuya población se dedica al trabajo en el campo, es decir a la 

agricultura y ganadería, igual que las otras parroquias que forman parte del cantón Sucúa. 

 

TABLA N° 6 

DATOS DE POBLACIÓN – DENSIDAD Y SUPERFICIE 

POBLACIÓN MIGRANTE 

 

 

La población migrante del cantón se da en mayor porcentaje en la ciudad de Sucúa, además entre 
la población mestiza, el motivo principal de la migración es la búsqueda de trabajo, en menor 
número los estudios y la unión familiar. 
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TABLA N° 7 

PROYECCIÓN DE LA POBLACIÓN HASTA EL 2030 

 

FUENTE: Censo 2010 del INEC 
ELABORADO: Equipo Técnico PDOT-GMCS 

 
 

INEC tiene una proyección hasta el año 2020, pero siguiendo lineamientos similares para el cálculo 
de población y vivienda, el municipio del cantón Sucúa, proyecta la población al 2030, debido a la 
necesidad de proyectar un desarrollo a largo plazo. 

 

 
Figura 4 Proyección Quinquenal de la Población de Sucúa 

 

FUENTE: Censo 2010 del INEC 

ELABORADO: Equipo Técnico PDOT-GMCS 

El crecimiento poblacional tiende a mantenerse hacia el sector urbano de acuerdo a la proyección 
realizada en cuadro anterior. 

VIALIDAD 

Actualmente la provincia cuenta con la vía “TRONCAL AMAZÓNICA” que conecta Sucumbíos, 
Napo, Pastaza, Morona Santiago, Zamora Chinchipe, esta vía de primer orden ha sido eje de 
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desarrollo para los pueblos que hacemos uso de la misma, es la principal vía de acceso al cantón, 
cuenta con interconexiones con las Vías que CuencaGuarumales-Méndez, así como la vía 
Cuenca-Gualaceo-Limón, que son las principales vías de destino hacia el sur del país, para la 
movilización hacia el Norte se realiza la ruta Macas-Puyo-Quito; estas vías que son de 
interconexión provincial actualmente se encuentran en buen estado haciendo más fácil la 
accesibilidad al cantón y así desarrollándose tanto en lo productivo, comercial, turístico, etc., ha 
sido un impacto a gran escala debido a que se ha cambiado la calidad de la vía y con ella se 
impulsando el desarrollo económico y social. 

Figura 5 Mapa Accesos Viales para llegar a Sucúa 

 

FUENTE: Censo 2010 del INEC 

ELABORADO: Equipo Técnico PDOT-GMCS 

 

SIMBOLOGIA: 

      CABECERAS PARROQUIALES 

        CABECERA CANTONAL 

        CAPITAL DE PROVINCIA 

     VÍAS ASFALTADAS INTERCANTONALES E INTERPROVINCIALES 
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Figura 6VÍAS DE ACCESO AL CANTÓN SUCÚA 

 

FUENTE: Censo 2010 del INEC 

ELABORADO: Equipo Técnico PDOT-GMCS 

 

En cuanto a las vías de acceso a las viviendas tenemos que existe un porcentaje bajo de difícil 
accesibilidad a las mismas, si bien los accesos aptos están con un porcentaje de igual manera 
bajo, notamos que las entradas hacia las viviendas mayoritariamente son aceptables si tomamos 
en cuenta que la mayoría de accesos se los hace mediante carreteras lastradas o de tierra, 
tratándose del área rurales y áreas de expansión urbanas. 

Se puede hacer la comparación entre Santa Marianita en la cual el desarrollo se ha visto 
influenciado por la vía principal del cantón, esta cruza su extensión esto posibilita su crecimiento; y 
Asunción, no está cruzada por vías de primer orden lo que hace que sus comunidades tengan 
menor accesibilidad y por ende menor crecimiento. 

En Asunción el acceso a la vivienda no es el más adecuado tomando en cuenta que no existen 
vías de acceso con recubrimiento, la mayoría de sus vías son lastradas y las entradas a las 
viviendas se lo hace por senderos. 
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TABLA N° 8 

DISTRIBUTIVO DE LAS VÍAS DE ACCESO A LAS VIVIENDAS EN EL CANTÓN 

 

De manera general un 95% de comunidades del cantón tienen vías de acceso. 

VIVIENDA 

En la actualidad según el censo de población y vivienda 2010, del INEC, el cantón Sucúa tiene un 
total de viviendas 5746 viviendas distribuidas de la siguiente manera: 

 Parroquia Sucúa: 3978 viviendas 

 Parroquia Huambi: 932 viviendas 

 Parroquia Asunción: 471 viviendas 

 Parroquia Santa Marianita de Jesús: 365 viviendas 

Del total de viviendas el 69.46% son propias, por lo que el 30.54% de las viviendas existentes son 
arrendadas, prestadas, por servicio, etc. 

En el cantón se puede notar que mayoritariamente la vivienda es de tipo villa, lo cual nos indica 
que la vivienda nativa típica Shuar está perdiendo su importancia e identidad, por lo tanto dejando 
de lado lo cultural, y adoptando la tipología típica mestiza a su forma de vivienda; las chozas que 
son la vivienda típica shuar ha perdido la importancia inclusive en la parroquia Shuar Asunción la 
choza tiene un porcentaje inferior al de las casas o villas. 

En cuanto a los materiales usados o predominantes y su estado tenemos el uso de madera con 
menor incidencia el hormigón y los ladrillos, para las cubiertas el uso del zinc y para el piso las 
tablas, cerámicas, y en cementado, en términos generales en el cantón las viviendas están en 
estado Regular tendiendo a Bueno. 

En Asunción predominantemente se usa la madera en piso y paredes, con cubiertas de zinc donde 
el estado de las viviendas es regular tendiendo malo. 

En lo referente al servicio de agua en las viviendas tenemos que en las parroquias de Sucúa, 
Huambi y Santa Marianita predomina la procedencia de la red pública, en el caso de Asunción sus 
comunidades tienen el servicio de agua por medio de ríos, vertientes, etc. 

De manera general en el cantón Sucúa un 24% de viviendas no cuentan con redes de agua, de las 
cuales el 7% utilizan agua empozada y el 17% consumen agua proveniente de rio u otros. 
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POBREZA 

En el cantón Sucúa, las tasas de pobreza son altas con un promedio de 75,6% pero con 
disparidades fuertes entre parroquias con un mínimo de 55,1% en la cabecera cantonal y un 
máximo de 97,4% en Asunción es decir la casi totalidad de la población.  

En la provincia de Morona Santiago, la tasa de pobreza es la más alta de Ecuador con 69% según 
datos del SIISE en el año 2010. 

Figura Tasa de pobreza en el cantón  Sucúa en 2001 y 2010 

GRÁFICO N° 4 

DISTRIBUCIÓN PORCENTUAL DE POBREZA POR PARROQUIAS DEL CANTÓN SUCÚA 

 

 
El nivel de pobreza en la población se ha determinado de acuerdo a los indicadores de 
disponibilidad de servicios básicos, el ingreso económico, viabilidad para el acceso a estos 
sectores, nivel de educación  
 

4.2. EDUCACIÓN: 

En Morona Santiago hay un total de 6,7% de analfabetos mayores de 15 años, en tanto que en 
Sucúa es el 5,5%. Al analizar  la situación de los hogares con niños entre los 5 y los 14 años que 
no asisten a establecimiento observamos que Sucúa (5,0) está muy por encima del promedio 
provincial que es de 3,7%. 
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Fuente: SIISE 2001 y 2010. 
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Figura 7ÍNDICE PORCENTUAL DE ANALFABETISMO POR PARROQUIAS 

 

FUENTE: INEC 2010 

REALIZADO POR: Equipo técnico de la U.A.A. Sucúa 

4.3. MEDIOS DE COMUNICACIÓN:  

Existen 3 emisoras de radio locales: Canal Juvenil, Radio Impacto y La Voz de Arutam, las dos 
primeras privadas y la tercera comunitaria (perteneciente a la Federación Interprovincial de Centros 
Shuar). 

Además se escuchan las emisoras del cantón Morona algunas de ellas con alcance provincial: 
Radio Morona, Radio Voz del Upano (de propiedad del vicariato Apostólico de Méndez), Radio 
Kiruba. 

4.4. ORGANIZACIONES SOCIALES Y DE SERVICIO: 

TABLA N° 9 

ORGANIZACIONES SOCIALES Y DE SERVICIO 

1 Radio Impacto, Kiruba 

2 Asociación Ganaderos y Agricultores 

3 Cámara de Turismo 

4 Itur 

5 Club Deportivos: Sucúa, Municipal, Juvenil 

6 Liga cantonal de Sucúa 

7 Asociación de Artesanos 

8 Gobierno Municipal del Cantón Sucúa 

9 Servicio Ecuatoriano de Capacitación Profesional Centro Operativo  Sucúa 

10 Agrocalidad 

11 Secretaria Nacional de Planificación (SENPLADES) 

12 Sindicato de Choferes del Cantón Sucúa 

13 Distrito Integral de Salud 14D03 

14 IESS U.A.A 309 Sucúa 

0

5

10

SUCÚA ASUNCIÓN HUAMBI SANTA 
MARIANITA

5

9
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15 Policía Nacional 

16 Cruz Roja 

17 Otros entes menores de control (Bomberos, Comisarías) 

18 Juntas Parroquiales (Huambi, Marianita, Asunción) 

19 Escuelas y Colegios provinciales, cantonales 

20 Universidad Técnica Particular de Loja (Extensión Sucúa) 

21 Coop. de Taxistas de la Ciudad (Sunka, Ejecutivos, Sindicato) 

22 Transportistas de buses (VALLE DEL UPANO, TRANS. SUCÚA, TRANS 
MACAS) 

23 Propietarios de vehículos privados 

24 Federación de Barrios 

25 Instituciones Judiciales (Notaria, Jefatura Política, Registraduría de la Propiedad) 

FUENTE: Municipio del cantón Sucúa 

Sucúa es la sede de la Federación Interprovincial de Centros Shuar –FICSH- que es la 
organización de tercer grado, siendo las de primer grado las comunidades llamadas Centros Shuar 
y las de segundo grado las Asociaciones conformadas por la reunión de familias. 

SANEAMIENTO AMBIENTAL 

ALCANTARILLADO 

A nivel cantonal existe un déficit en cobertura del sistema de alcantarillado pluvial y sanitario, 
incluso en la cabecera Cantonal el alcantarillado aun no abarca el 100% de cobertura, en lo 
referente a las parroquias, las cabeceras cantonales: Huambi y Santa Marianita de Jesús ya 
cuenta con alcantarillado de igual modo aún no se ha completado las áreas urbanas; la comunidad 
de Asunción aún no cuenta con este servicio. 

En el área rural no existe redes de alcantarillado, en lo referente a Letrinas existe una mínima 
implementación de estas; en vista de que este es un servicio básico la implementación de un 
sistema de letrinización integral es prioritario. En el cantón 1 de cada 5 viviendas no tienen servicio 
higiénico. 

TABLA N° 10 

Tipo de servicio higiénico o escusado Sucúa Huambi Marianita Asunción 

Conectado a red pública de 
alcantarillado 

54.50% 30.77% 27.85% 2.10% 

Conectado a pozo séptico 18.67% 23.98% 31.05% 20.47% 

Conectado a pozo ciego 7.79% 20.51% 30.14% 5.77% 

Con descarga directa al mar, río, lago o 
quebrada 

1.89% 5.28% 0.46% 6.56% 

Letrina  0.45% 0.45% 0.46% 1.84% 

No tiene 16.71% 19.00% 10.05% 63.25% 
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RECOLECCIÓN DE BASURA 

En el cantón de Sucúa se ha implementado el plan de separación de los desechos, es así que los 
residuos son separados en orgánicos e inorgánicos, los cuales son llevados al Relleno Sanitario 
del Cantón ubicado en el sector Huambinimi en donde son procesados de manera separada. 

La recolección de desechos ya separados se realizan tanto en áreas urbanas y rurales del cantón 
con un porcentaje de cobertura de recolección de desechos inorgánicos de un 80% en todo el 
cantón, la basura orgánica en las comunidades rurales de manera general es desechada a 
terrenos baldíos, es quemada, enterrada y algunos casos arrojada a quebradas y ríos, en las áreas 
urbanas se recolecta la basura inorgánica y orgánica. 

Actualmente se realiza la recolección de basura en 42 comunidades del cantón, y un 65% de las 
viviendas del Cantón cuentan con el servicio de recolección de basura. 

Figura 8FORMAS DE ELIMINACIÓN DE BASURA POR PARROQUIAS 

 

FUENTE: Municipio del cantón Sucúa 

 

SERVICIOS HIGIENICOS: 

Los únicos sectores que tienen alcantarillado son los centros urbanos y aquellas parroquias de fácil 
acceso por vía carrozable, (Huambi, Santa Marianita), aunque ninguno de ellos sobrepasa del 50% 
de sectores que tienen alcantarillado. 
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Figura 9FORMAS DE ELIMINACIÓN DE DESECHOS SANITARIOS POR PARROQUIAS 

 

FUENTE: Municipio del cantón Sucúa 

 

PROVISION DE AGUA: 

Figura 10PRODEDENCIA DEL AGUA  PO R PARROQUIAS 

 

FUENTE: Municipio del cantón Sucúa 

 

En Sucúa, la parroquia que tiene menos del 30% de conexión a red pública es Asunción y es la 
que más toma agua de río, vertiente o acequia. 

INFORMACIÓN DE SALUD 

OFERTA DE SERVICIOS DE SALUD 

En el cantón Sucúa existen establecimientos de salud privados y del estado, cuyo objetivo es 

brindar servicios de salud a la comunidad sucuence y la provincia, debiendo indicar que los 
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centros, sub-centros y unidades ambulatorias ejecutan actividades de promoción y prevención en 

salud; las casas  

 

ESTABLECIMIENTOS DE SALUD PRIVADOS 

TABLA N° 11 

TIPO UBICACIÓN  TIPOLOGIA CARTERA DE SERVICIOS 

CLINICA Sucúa (1) Privado 
C. externa, quirófano, Ser. 
Ambulancia, laboratorio, 

farmacia 

CONSULTORIO 
MEDICO 

Sucúa (8) Privado Consulta médica 

CONSULTORIO 
ODONTOLOGICO 

Sucúa (4) Privado 
Consulta odontológica: 
exodoncia, endodoncia,  

LABORATORIOS 
CLINICOS 

Sucúa (4) Privado 
Realización de exámenes: 

sangre, orina, eses. 
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ESTABLECIMIENTOS DE SALUD PÚBLICOS 

 

FUENTE: Observación directa. 

ELABORADO: C. A.A. 309 Sucúa. 

 

 

 

CARTERA DE SERVICIOS

Atención al público  de 8 horas al día de lunes a viernes, 

con los servicios de medicina general, medicina 

preventiva, odontología, fisioterapia, imagenología,  

laboratorio y farmacia. Con un predio de 3000m2 y 860 m2 

de construcción (2010).

Localización: Carlos Julio Arosemena Monroy y Carlos

Palacios  

Parroquia Santa 

Marianita
A

El Dispensario se encuentra en regularcondición. Presta 

atención primaria de salud en medicina general y 

odontología, días alternos. Estructura de 30 años de 

construcción.

Medicina General, odontología y farmacia. 

Huambi - El Tesoro A

El Dispensario se encuentra en regular condición. Presta

atención primaria de salud en medicina general y

odontología. Estructura de 30 años

Medicina General, odontología y farmacia. 

Infraestructura nueva.

Presta la atención las 24 horas. 

Capacidad hospitalaria de 50 camas.

Servicios de especialidad dependientes de 4

especialidades básicas y odontología. Servicios

complementarios como: Rayos X, laboratorio.

Localización: Edmundo Carvajal y Alcides Vintimilla

La estructura es una casa adaptada con espacios físicos 

que se han ido implementando poco a poco, no cumple 

con las condiciones señaladas por el MSP. Presta atención 

primaria de salud en medicina general y odontología. 

Atención de 12 horas.

Localización: Domingo Comín y Victorino Abarca

A

El local es remodelado, está en buenas condiciones.

Presta atención primaria de salud en medicina general,

comunitaria y odontología. Atención de 8 horas.

Medicina General, odontología, farmacia y  

vacunatorio. 

A

El local es arrendado, no presta las garantías para 

atención en salud, la estructura y ambientes no son 

adecuados. Atención de 12 horas

Medicina General, odontología, farmacia y 

vacunatorio. 

CONDICIONESN° DE UNIDADES MÉDICASCantón

Medicina general, Familiar, Pediatría, 

Odontología, Terapia Física y Rehabilitación, 

Laboratorio, Psicología Imagenología, 

Farmacia y servicio de ambulancia. 

Servicio de emergencia, Farmacia, 

Psicología, Nutrición, Odontología, 

Ambulancia, Atención en 4 especialidades: 

Medicina Interna, Ginecología, Cirugía 

General y Pediatría, Servicios de apoyo: 

Imagenología, Laboratorio.

Medicina General, odontología, farmacia y 

vacunatorio. 

Unidad  de Atención Ambulatoria 309 Sucúa 

IESS

Distrito de salud N° 14D03

Subcentro del MSP en la Sede de la Federación 

Interprovincial de Centros Shuar en Sucúa

SUCÚA

TIPOLOGIA

B

Hospital 

Básico nivel 2

A

Subcentro del MSP – Huambi

Subcentro del MSP – INNFA 

2 Dispensarios del  Seguro 

Social  Campesino IESS
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<DETALLE DE LOS SERVICIOS OFERTADOS POR LAS UNIDADES DEL MINISTERIO DE 
SALUD PÚBLICA E INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL DISTRITO 14D03, SUCÚA – 
LOGROÑO. 

TABLA N° 12 

UNIDAD 
OPERATIVA 

INTERNACIÓN EMERGENCIA 
SALA DE 
OBSERVACIÓN 

IMAGENOLOGÍA 
SALA 
DE 
PARTOS 

LABORATORIO ODONTOLOGÍA 
N° DE 
CONSULTORIO 

HOSPITAL 
BÁSICO 
SUCUA X X X X  X X X 8 

C.S.U DE LA 
FEFERACIÓ
N SHUAR - 
FICSH          

  

3 

SCSU. DEL  
INFA 

           3 

SCSU DE 
HUAMBI 

           3 

SCSU DE 
LOGROÑO 

           4 

UAA 309 
SUCUA 

    X X   X X 5 

SEGURO 
SOCIAL 
CAMPESINO 
TESORO             X 1 

SEGURO 
SOCIAL 
CAMPESINO 
MARIANITA             X 1 

FUENTE: Observación directa. 

ELABORADO: C. A.A. 309 Sucúa. 

El cuadro demuestra la capacidad instalada que tiene la U. A. A. 309 del IESS de Sucúa, misma 
que debe ser potenciada con mayor personal técnico operativo y ampliación de su espacio físico, 
frente a las unidades operativas del MSP es la única de primer nivel de atención que dispone de 
una estructura más apropiada con nuestra fortaleza el área de rehabilitación y fisioterapia donde se 
prestan servicios a todas las instituciones parte de la Red Pública Integral de Salud. 
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CAPÍTULO III 

DESCRIPCIÓN DELA UNIDAD AMBULATORIA DE SUCÚA. 

La Unidad de Atención Ambulatoria de Sucúa se encuentra ubicada en la provincia de Morona 
Santiago en el Cantón Sucúa, parte central de la provincia, cuenta con 7300 afiliados entre activos, 
jubilados, monte Pio, voluntarios e hijos menores de 18 años, de igual manera mediante extensión 
de cobertura a cónyuges; oferta servicios de salud correspondiente al primer nivel de atención a los 
cantones de Sucúa, Logroño, Santiago de Méndez, General Plaza, Morona, Tiwitnza, y Taisha en 
menor proporción. 

Presta servicios de promoción de la salud, prevención de enfermedades, recuperación de la salud 
y rehabilitación, a través de los servicios de consulta externa en medicina familiar y/o general, 
interconsulta de pediatría, odontología general, psicología y enfermería. 

Dispone de servicios auxiliares de diagnóstico en laboratorio clínico, Imagenología, farmacia 
institucional y servicio de ambulancia; además promueve acciones de salud pública y participación 
social; cumple con los protocolos y guías terapéuticas del Ministerio de Salud Pública. Su horario 
de atención es de 8 horas diarias. 

TABLA N° 13 

CARTERA DE SERVICIOS Y HORARIO DE ATENCIÓN DE LA C.A.A. 309 SUCUA 

 

FUENTE: Registros de Talento Humano 

ELABORADO POR: C.A.A. 309 Sucúa 

Área No. ProfesionalesHorario

Medicina General 1 08h00 a 12h00 13h00 a 17h00

Medicina Familiar y Preventiva 1 07h00 a 13h00 14h00 a 16h00

Pediatría 1 08h00 a 13h00  14h00 a 17h00

Psicología 1 08h00 a 13h00  14h00 a 17h00

Área No. ProfesionalesHorario

Odontología 1 08h00 a 13h00 - 14h00 a 17h00

Rehabilitación y Fisioterapia 2 07h00 a 17h00

Área No. ProfesionalesHorario

Imagenología (Rayos X, Ecografía, Mamografía) 2 07h30 a 13h00 - 13h30 a 16h00

Laboratorio Clínico 4 07h00 a 17h00

Farmacia 2 07h00 a 17h00

Ambulancia
1 Horario Administrativo. En casos 

de Emergencia (Por llamada)

Auxiliares de Diagnóstico y otros de apoyo

Médicos Tratantes / Consulta Externa

Otros Servicios Médicos
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UBICACIÓN Y VÍAS DE ACCESO. 

Figura 11 Accesos Viales a la Unidad de Atención Ambulatoria de Sucúa 

 

FUENTE: GAD del Cantón Sucúa (Departamento de Urbanismo) 

COBERTURA ACTUAL. 

La Unidad de Atención Ambulatoria del IESS de Sucúa pertenece a la Zona 6, Distrito 14D03 que 

comprende los cantones de Sucúa y Logroño, en la realidad por la ubicación geográfica 

privilegiada al estar en la parte céntrica de la Provincia de Morona Santiago en el valle del Rio 

Upano y ser la única unidad de Salud del primer nivel de Atención según la tipología actual, se 

presta atención en salud a la población cautiva pertenecientes a los cantones aledaños como: 

Logroño, Santiago de Méndez, General Plaza, Taisha, Tiwintza e incluso el mismo cantón Morona 

que pese a tener un Centro de Salud del IESS acuden a esta casa de salud. 

La población adscrita al IESS por ubicación geográfica del patrono en la provincia es de 11830, 

cabe una explicación, no todos los patronos de los afiliados de Morona Santiago pertenecen a esta 

provincia, muchos de ellos son de Pichincha, Azuay, Chimborazo, Tungurahua, etc. Por este 

motivo, aparentemente la población afiliada es relativamente escasa, sin embargo la ampliación de 

cobertura y extensión de coberturas a cónyuges estima para la unidad médica una población 

constatada por ficha clínica de alrededor 7000 beneficiarios. 
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Figura 12 Cobertura 

 

Fuente: Base de datos de la Dirección Provincial del IESS de Morona Santiago 

Elaborado por: Dirección Provincial del IESS de Morona Santiago 

Figura 13 Afiliados de Sucúa - Registrados en Estadística 

 

Fuente: Constatación física de fichas clínicas de Estadística de la UAA 309 Sucúa 

Elaborado por: C.A.A. 309 Sucúa. 

Con la Apertura que el Gobierno Nacional ofrece al mercado yal ser una provincia estratégica, el 
ingreso de empresas para explotación minera a la provincia, incrementará el número de afiliados y 
beneficiarios de la seguridad social. 
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SERVICIOS OFERTADOS 

TABLA N° 14 

 

ÁREAS SERVICIOS 

Medicina 

General/Familiar/Psicología/Odontología 

Atención a las enfermedades y problemas 

relacionados con la salud por ciclos de vida. 

Atención en referencias y contra-referencia 

interna y externa sea Red Pública Integral de 

Salud o complementaria. 

Atención de emergencias relativas,  referencia y 

seguimiento de contra-referencia. 

Promoción y prevención de la salud, 

identificación de grupos de riesgo, trabajo con 

cada grupo. 

Certificaciones administrativas. 

Procedimientos médicos. 

Atención domiciliaria a pacientes con dificultad 

para asistir a la unidad médica. 

Atenciones preventivas: control de niña/o sano, 

adulto sano, control embarazo, salud sexual y 

reproductiva, HIV, otras. 

Atención/de procedimientos odontológicos 

Promoción y prevención de salud oral 

Atención en psicología clínica, trabajo con 

grupos vulnerables: adulto mayor y adolescentes 

Servicios Complementarios 

Enfermería 

Laboratorio clínico 

Imagenología (ecosonografía y RX) 

Farmacia 

Terapia física y rehabilitación. 

Ambulancia. 

Actividades Colectivas. 

Participación en los Procesos de planificación 

sanitaria, MSP, GAD. 

Coordinación y gestión permanente con grupos 

organizados para identificación de problemas y el 

desarrollo de acciones en función del 

mejoramiento de su situación de salud: COE, 

Instituciones educativas, GAD; ferias de la salud, 

educación sobre saneamiento ambiental. 

Educación sobre Hábitos de vida saludable con 

grupos de riesgo y por ciclos de vida. 

Fomento de organización de redes 

complementarias de la zona y traslado de 
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pacientes: RPIS y Complementaria (proveedores 

externos) 

Otros servicios 

Atención al usuario: admisión y estadística,  

filiación y registro de cita médica, calificación de 

derecho, información general,  activar cita 

programada, mantenimiento y actualización de 

datos.  

Adscripción al servicio de salud. 

Gestión de referencia y contra-referencia RPIS y 

Red complementaria (proveedor externo). 

Atención a pacientes de Red Pública Integral de 

Salud. 

 

Fuente: observación directa. 

Elaborado por: C.A.A. 309 Sucúa. 

DERIVACIÓN INTERNA Y EXTERNA DEL PACIENTE. 

REFERENCIAS DE PACIENTES A LA RPIS Y COMPLEMENTARIA. 

 

Figura 14NÚMERO DE REFERENCIAS DE PACIENTES A LA RPIS Y COMPLEMENTARIA POR ESPECIALIDADES en 2013. 

 

FUENTE: Registros diarios de referencias RPIS y Complementaria. 

Elaborado por: C.A.A. 309 Sucúa. 
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MES 
TOTAL PERSONAS 

ATENDIDAS 

# PRESONAS QUE 
DERIVAMOS A 
PRESTADORES 

EXTERNOS 

Abril 3923 56 

Mayo 2698 52 

Junio 3402 45 

Julio 2496 75 

TOTAL 12519 228 

FUENTE: Registros diarios de referencias RPIS y Complementaria. 

Elaborado por: C.A.A. 309 Sucúa. 

Figura 15DISTRIBUCIÓN DE 228 PACIENTES REFERIDOS A LA RPIS Y RED COMPLEMENTARIA ABRIL – JULIO 2014 

 
 

 

 

FUENTE: Registros diarios de referencias RPIS y Complementaria. 

Elaborado por: C.A.A. 309 Sucúa. 

 
 

 
Analizando el periodo entre el mes de Abril y Julio del año 2014, existieron 228 referencias a la 

RPIS y Complementaria (proveedores externos), como se observa en la gráfica la referencia más 

frecuente es a la especialidad de traumatología, por incremento de accidentes de tránsito y 

transporte por las vías rápidas y sinuosas que existen en la provincia, accidentes laborales y 

procesos degenerativos multifactoriales; si comparamos las referencias y el número de atenciones 

otorgados a los usuarios tenemos como resultado un 2%; con relación al año anterior el 

comportamiento de los valores va en aumento  por varios factores dentro de ellos el más 

importante es la saturación de la red Interna de Salud del IESS en la zona 6. 

REFERENCIAS INTERNAS. 

La Unidad Médica acorde a la factibilidad que tiene de acceder al sistema médico integral del IESS 

AS400, con facilidad cada profesional médico accede al sistema con su agenda para realizar 

referencias a especialidad en otra unidad de salud del IESS generalmente de mayor complejidad; 

durante este proceso el problema que se observa es la falta de disponibilidad de citas médicas 

para estos hospitales. 
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Estadísticamente, no ha sido posible cuantificar el porcentaje de referencias realizadas, por cuanto 

se requiere la elaboración de Querys para extraer del sistema médico AS 400 la información y 

consolidarla, penosamente al momento no estamos aún en la capacidad de realizarlos por parte 

del departamento de informática que a más de informático realiza otras funciones. 

Mediante un registro manual rápido tenemos un estimado de 120 referencias al mes,de estas por 

la espera prolongada, un alto porcentaje no asiste a la cita médica. 

DISTRIBUCIÓN ACTUAL  DE ESPACIOS. 

SERVICIO DE RECEPCIÓN – ADMISIÓN (ADMISIÓN Y ESTADISTICA) 

Es un servicio de apoyo diseñado para facilitar el acceso de la población a los recursos disponibles 
en esta Casa de Salud, manteniendo los principios básicos de equidad y eficiencia en la utilización 
de los mismos y garantizando la cohesión del conjunto de la organización frente al paciente y su 
proceso asistencial.  

TABLA N° 15 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE ADMISIÓN Y ESTADISTICA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Sillón giratorio 1 

68 m2 

Mesa de madera 1 

Dispensador de agua (ambiente) 1 

Cercha para estadística 6 

Equipamiento Monitor COMPAQ: CPU incluido 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

HALL DE ACCESO (ENTRADA) 

Es un ambiente central de fácil acceso en la entrada principal de la edificación, permite el acceso 
de familiares (visitas) y pacientes a los servicios que se ofertan en el Centro de Salud. Se 
encuentra directamente conectado con el ambiente de atención al público. 

A este ambiente se accede a través de una doble puerta de entrada, que cumple la función de 
climatización de los ambientes internos, en los diseños de las nuevas edificaciones. 

Señalización de seguridad, en sus diferentes clases, cada una de las cuales con su finalidad 
específica. Esta vía de circulación y su cruce están señalizados para evitar obstrucciones e 
interferencias. Las señales son fácilmente identificables y visibles, su tamaño de las 
señalesmantienen una distancia a la que deben ser percibidas. 

Carece de barreras arquitectónicas, no existen escaleras. Se dispone de rampa de acceso, con 
una cubierta de parada de vehículos para el desembarco de pacientes; garantiza las condiciones 
de accesibilidad, con un ancho de 1,80 metros.  



33 
 

SALA DE ESPERA GENERAL 

La sala de espera es un ambiente en el cual pacientes y familiares permanecen mientras esperan 
a ser atendidos por los servicios que se encuentran demandando o mientras se concreta un trámite 
administrativo. Este ambiente debe cuenta con el siguiente mobiliario y equipamiento.  

TABLA N° 16 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE SALA DE ESPERA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Tandem de 3 asientos 15 

40 m2 

Basureros Ercules de madera 2 

Dispensador de agua frio/caliente 1 

Sillas de visita 2 

Equipamiento 

Equipo audiovisual (TV 50 pulgadas, DVD, 
soporte para TV). 1 

Sistema de música ambiental 1 

Extintor contra incendios 2 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

 

SANITARIO 

Este ambiente está conformado por: 

 Servicios higiénicos,  2 para hombres y 2 para mujeres, conformado por inodoro y 
lavamanos, sus paredes recubiertas por cerámica. 

 Servicios higiénicos para personas con capacidades especiales, mixto para hombres y 
mujeres; conformado por inodoro, lavamanos y ayudas técnicas, estas últimas compuestas 
por: 

- Barra de apoyo fija pared-suelo en ángulo 90° con dos puntos de anclaje en acero 
inoxidable. 

Este ambiente cuenta con el siguiente mobiliario: 

TABLA N° 17 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE SANITARIOS 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Dispensador de papel 2 

16 m2 
Dispensador de jabón 2 

Dispensador de toallas de mano 2 

Basurero de plástico 7 
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FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

CONSULTA EXTERNA 

Sector del establecimiento de salud destinado a la atención ambulatoria de individuos. Es un 
conjunto de consultorios para la atención ambulatoria que se ubican como un servicio de atención 
dentro de un establecimiento de mayor resolución. Para los Centros de salud tipo B, está 
conformada por los siguientes ambientes: una sala de espera general, sanitario, enfermería, 3 
consultorios: 1 destinado para medicina general, medicina familiar y pediatría, un consultorio de 
psicología y un consultorio odontológico. 

CONSULTA MEDICINA GENERAL. 

TABLA N° 18 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE MEDICINA GENERAL 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio operativo tipo A 1 

20 m2 

Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 2 

Camilla Ginecológica 1 

Chaselong 1 

Mesa de Mayo 1 

Gradilla 1 

Biblioteca modular alta repisas 1 

Equipamiento 

Computador HP 1 

CPU: teclado. Mouse 1 

Dopler para latidos fetales 1 

Equipo de diagnóstico 1 

Electrocardiógrafo de 12 canales 1 

Negatoscopio un cuerpo 1 

Estetoscopio Dúplex 1 

Mesa de Curaciones 1 

Lámpara Cuello de Ganzo 1 

Balanza con tallímetro 1 

Martillo de percusión. 1 

Porta Sueros 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

CONSULTORIO DE SALUD MENTAL. 

Ambiente considerado para la atención y orientación social a pacientes y familiares, cuenta con las 
conexiones informáticas, para acceder a este ambiente no se requiere pasar por enfermería. 
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TABLA N° 19 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE PSICOLOGÍA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio operativo  1 

14 m2 

Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 2 

Biombo 1 

Cama Chase Long 1 

Biblioteca de archivación 1 

Equipamiento 

Monitor Samsung 1 

CPU: teclado. Mouse 1 

Tensiómetro y estetoscopio 1 

Lámpara Cuello de Ganzo 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

Este servicio se lo brinda desde el mes de marzo, es una oferta que se lo está promocionando, nos 
planteamos trabajar con grupos por ciclos de vida esto es adultos mayores, adolescentes y niños 
en terapias grupales de motivación, prevención, apoyo psicológico general, a más de la demanda 
voluntaria en la Institución. 

ENFERMERÍA DE CONSULTA EXTERNA. 

Este ambiente, es un espacio de trabajo de enfermería que realiza funciones de apoyo a los 
consultorios de la consulta externa y medición clínica previa al ingreso en los consultorios médicos. 
Dotada de una pre-consulta (toma de signos vitales), inyectología, una mini bodega de insumos,  
un  lavabo para utilería sucia y un espacio de almacenamiento inferior, un inodoro adecuado a las 
necesidades del personal y conexiones informáticas y telefónicas. 

En un total de 14 m2, se ofrece todo el servicio integral de enfermería, es un área imperante para 
ampliar, no es posible brindar atención oportuna, efectiva, y de calidad en un espacio con esas 
dimensiones y características. 

TABLA N° 20 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE ENFERMERÍA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Sillón giratorio 1 

14 m2 

Escritorio operativo tipo B 1 

Silla de visitas 4 

Taburete giratorio 1 

Dispensador de agua  1 

Mesa metálica 1 

Mesa 2 repisas 1 
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Mesa pequeña metal 1 

Banca Larga 3 puestos 1 

Punto ecológico 35 LTS 1 

Punto ecológico 53 LTS 2 

Mesa de curación 1 

Mesa de Mayo 1 

Cercha para formularios de carpetas físicas: 
niños, embarazadas y adultos mayores 1 

Equipamiento 

Monitor HP COMPAQ 1 

Esterilizador de 32 litros 1 

Balanza con tallímetro 1 

Balanza pediátrica con tallímetro 1 

Balanza para adulto con tallímetro 1 

Lámpara cuello de Ganza 1 

Tanque portable de oxígeno 1 

balanza metálica con tallímetro 1 

Silla de Ruedas 1 

Tensiómetro de pedestal cuadrado 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

 

CONSULTORIO: MEDICINA FAMILIAR 

Ambiente destinado a la atención de pacientes, se adecuó para el efecto, anteriormente área para 
ecografía; se atiende a la población demandante sana o enferma de manera integral, desarrollando 
acciones de promoción, prevención con énfasis en la identificación de riesgos y atención oportuna 
al daño y en las acciones curativas brindando recomendaciones médicas en cuanto a terapias 
farmacológicas, dietéticas y consejería en salud, en algunos casos procedimientos menores, por 
ciclos de vida. 

TABLA N° 21 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE MEDICINA FAMILIAR 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio operativo tipo B 1 

16 m2 

Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 2 

Mesa sencilla 1 

Camilla simple metálica con corosil 1 

Gradilla 1 

Equipamiento 
Mini Laptop, mouse. 1 

Computador completo: CPU, monitor, teclado 
y mouse. 1 
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Infocus 1 

Tensiómetro digital, estetoscopio 1 

Dopler fetal 1 

Martillo de percusión.  

Lámpara Coello de Ganzo 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

Dispone de los siguientes ambientes: consultorio y baño con vestidor (anterior sala de ultrasonido) 
con un total de 16 m2 

Estadísticamente tiene una ocupación y producción del 100%. 

CONSULTORIO DE PEDIATRÍA. 

Ambiente destinado a la atención de la salud del niño/a con medidas preventivas, curativas, 
paliativas y de rehabilitación de la salud. 

Es un solo ambiente de 17 m2, estadísticamente tiene una ocupación y producción del 95% 

TABLA N° 22 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE PEDIATRÍA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio operativo tipo B 1 

17 m2 

Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 2 

Mesa sencilla 1 

Camilla simple metálica con corosil 1 

Gradilla 1 

Equipamiento 

Estetoscopio. 1 

Computador completo: CPU, monitor, teclado 
y mouse. 1 

Negatoscopio. 1 

Martillo de percusión.  

Lámpara Coello de Ganzo. 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

 

CONSULTORIO DE ODONTOLOGÍA CON RX DE ODONTOLOGÍA 

Ambiente destinado a la atención odontológica de pacientes. Se atiende a la población 
demandante sana o enferma de manera integral, desarrollando acciones de promoción, prevención 
con énfasis en la identificación de riesgos y atención oportuna al daño y en las acciones curativas 
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brindando recomendaciones de salud oral, en cuanto a terapias farmacológicas, dietéticas y 
consejería en salud, en algunos casos procedimientos menores, esta atención se brinda en los 
diferentes ciclos de vida. 

 

TABLA N° 23 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE ODONTOLOGÍA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Computador completo 1 

25 m2 

Escritorio tipo A 1 

Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 2 

Archivador de madera vidrio  2 

Archivador de madera   1 

Equipamiento 

Cavitron Bobcat Americano 1 

Succionador Portatil STAR Vac 1 

Equipo dental portatil TROPHY 1 

Autoclave Cristofoli Brasilera 21LT 2 

Lampara Fotocurado LED Bluephase CB 1 

Revelador Automático Peripro USA   

Clínica cuadrimodular electrica 1 

Pieza de Mano 430 k 4 

Rotor o Balinera para 430K 1 

Lámpara de luz Alógena 2 

Cavitron Bobcat 2 

Micromotor 2 

Comprensor 1 

Equipo de Rayos X  periapical. 1 

Radiovisógrafo 1 

Cámara intra oral 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

Dispone de los siguientes ambientes: baño y consultorio en un total de 25  m2, producción y 
ocupación de 95% 

 

HIDRATACIÓN - OBSERVACIÓN 

Es un servicio ambulatorio ubicado al interior del Centro de Salud, por readecuación del espacio de 
esterilización y preparación de material, para pacientes que necesitan estar en observación 
durante pocas horas, como hidratación parenteral y oral. 
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TABLA N° 24 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE HIDRATACIÓN 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Chaselong 1 

16 m2 Porta Sueros 2 

Cama hospitalaria 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

Dispone de un espacio físico de 16 m2 (anterior sala de esterilización y preparación de 
material) 

LABORATORIO 

En esta área se analiza cualitativa y cuantitativamente muestras biológicas, provenientes de 
personas sanas y enfermas, el objetivo es brindar resultados confiables que apoyen los servicios 
médicos para la toma de decisiones más adecuada en la resolución de problemas de salud. 

Esto se logra a través de un manejo adecuado de las muestras, desde la toma y/o recepción de la 
muestra hasta la emisión de los resultados obtenidos por métodos y análisis manuales o 
automáticos. La atención es de tipo ambulatoria, recibe muestras de pacientes que se atienden en 
la unidad y en los dispensarios del seguro campesino de su área de influencia. 

TABLA N° 24 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE LABORATORIO CLÍNICO 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio operativo tipo B 1 

29 m2 

Taburete giratorio 1 

Sillón giratorio con brazo importado 1 

Silla para toma de muestras 1 

Estante de madera y vidrio 2 

Equipamiento 

Computador completo HP 1 

Impresora matricial 1 

Microscopio 1 

Espectrofotómetro 1 

Baño de María 1 

Agitador de Pipetas (glóbulos blancos) 1 

agitador de Biometría 1 

Esterilizador de 53 litros 1 

Microcentrífuga 1 

Piano  1 

Estufa 1 
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Homogenizador 1 

Centrifuga de mesa 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

En la actualidad se dispone del equipo para química sanguínea y contador hematológico, mediante 
convenio marco de apoyo tecnológico;  son equipos grandes ocupan un espacio físico considerable 
y el metraje de construcción de laboratorio no dispone del espacio ni los ambientes exigidos. 

Espacios físicos: sala de toma de muestras, sala de procesamiento de muestras de laboratorio, 
mini-bodega de insumos y reactivos. Área total 29 m2 

IMAGENOLOGÍA 

Es un servicio que complementa la impresión diagnóstica del facultativo, se realizan diagnósticos 
sobre la base de imágenes, ecosonografía y RX convencional, que son ejecutados por una 
licenciada en imagenología, la atención es de tipo ambulatoria y su estructura física dispone de 
ambientes con protección especial según normas que regula las radiaciones y dispone de equipo 
especializado según el caso. 

TABLA N° 25 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE SALA DE RAYOS X 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio operativo tipo B 1 

33 m2 

archivador metálico Beige 1 

Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 3 

Taburete Importado 1 

Chaselong 1 

Equipamiento 

Equipo de Rayos X 1 

Prendas de Protección pb 3 

Computador completo 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

Dispone de ambientes: baño con vestidor, sala de disparo, sala de revelado y sala de toma de 
placa en un total de 33 m2 

TABLA N° 26 

MOBILIARIO Y EQUIPAMINETO DE SALA DE ECOGRAFÍA 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 
Escritorio operativo tipo B 1 

14 m2 
archivador metálico Beige 1 
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Sillón giratorio 1 

Silla de visitas 3 

Biombo 1 

Taburete Importado 1 

mesa esquinera   

Equipamiento 
Ecógrafo Digital 1 

Computador completo 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

Es un ambiente que cuenta con los requisitos necesarios para realizar estudios con ultrasonido. 
Conexiones informáticas y telefónicas. 

FARMACIA. 

La farmacia es un servicio donde se almacena, distribuye y dispensa medicamentos, insumos 
médicos y odontológicos necesarios para atender las necesidades de todos los pacientes, además 
mantienen una bodega pequeña. 

Área total de 20,58 m2; es evidente el espacio físico reducido de la farmacia institucional. 

ÁREA ADMINISTRATIVA 

Ambiente donde se desempeña el asistente de la coordinación administrativa, realizando 
actividades de secretaría, información y comunicación institucional, entre otras actividades, cuenta 
con conexiones informáticas y telefónicas. 

Se trata de un área complementaria donde se encuentran varios ambientes cuya función es apoyar 
al desempeño de la unidad operativa. Consta de los ambientes: Contabilidad y presupuesto, 
Guardalmacén, Informático, asistente administrativo y Dirección. 

Área total 52 m2 

INFORMÁTICA 

Es un ambiente en el cual se desarrolla el trabajo informático, donde están ubicados los servidores 
informáticos, por lo que es de exclusivo uso informático. Cuenta con conexiones informáticas, 
telefónicas y eléctricas protegidas, además incorpora sistemas de control de temperatura y 
climatización para evitar el sobrecalentamiento de los equipos. 

Área total 12 m2 

BODEGA GENERAL 

Este ambiente está destinado para el almacenamiento centralizado de materiales, insumos, 
suministros de la unidad operativa, su dimensión está en función de la demanda, su 
almacenamiento es por estantes, para así facilitar la gestión de almacenes.  

Área total 40 m2 
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REHABILITACIÓN 

Es un servicio que ayuda a las personas a recobrar las funciones corporales que perdieron debido 
a dolencias o lesiones.Ayuda a muchas funciones corporales, incluyendo problemas intestinales y 
vesicales, masticación y deglución, problemas de pensamiento o razonamiento, movimiento o 
movilidad, habla y lenguaje. 

AMBIENTES: atención al usuario, consultorio, gimnasio, sala de compresas e hidroterapia, 
cubículos para diferentes terapias y baños completos normales y para personas con capacidades 
especiales. 

TABLA N° 27 

TIPO DESCRIPCIÓN CANTIDAD ÁREA 

Mobiliario 

Escritorio tipo A. 1 

170 m2 

Computador completo 1 

Impresora  1 

Televisor 32 pulgadas 1 

DVD 1 

Telefono 1 

Sillas de visitas (tándem por 3 asientos) 8 

Biombos. 2 

Chaselong. 6 

Mesas para equipos. 5 

Sillas para atención 2 

Sillón giratorio 1 

Silla de ruedas. 1 

Taburete giratorio 1 

Silla para hidromasaje (extremidades) 1 

Escritorio metálico. 1 

Estantes 2 

Canceles por 9y 6 compartimentos 2 

Colchonetas 4 

Gradillas. 8 

Equipamiento 

Caminadora 1 

Bicicletas: ergométrica y elíptica 2 

Rueda de hombro. 1 

Equipo de compresas calientes. 1 

Equipo para compresas frías 1 

Balones. 4 

Ultrasonido. 2 

Magnetoterapia. 1 

Onda corta. 1 

Balanza digital con tallímetro. 1 
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Tensiómetro digital. 1 

Parafina. 1 

Espejo postural. 2 

Electro estimulador 1 

Láser 1 

Tinas hidromasaje grande y pequeña 2 

Pesas (juego-mancuernas y tobilleras) 2 

Gradas de deambulación 1 

Rampa de madera 1 

Mesa de cuádriceps 1 

Rodillos 3 

Paralelas 1 

Bastones canadienses 2 

Bastones normales 2 

Andador 2 

Muletas par 2 

Escalera sueca. 1 

FUENTE: Archivo de Activos 

REALIZADO POR: Guardalmacén C.A.A. Sucúa 

CUARTO DE LIMPIEZA. 

Es un solo ambiente en el cual se deposita temporalmente residuos recuperables y reciclables, 

hasta que un gestor ambiental los retire periódicamente, su área es de 16 metros cuadrados, 

dispone de tomas de agua, lavadora, secadora y drenajes adecuados; además alberga mobiliario y 

equipamiento necesario para la mantener limpios los ambientes de la unidad operativa, aquí se 

encuentran recolectores móviles de desechos y prendas de bioseguridad para personal de 

limpieza.  

TALENTO HUMANO DEL CENTRO DE SALUD TIPO B 2 – UNIDAD DE ATENCIÓN 
AMBULATORIA DEL IESS DE SUCÚA. 

TABLA N° 28 

ÁREAS AMBIENTE TALENTO HUMANO N° TOTAL 

Servicio de recepción – 
admisión (admisión – 
estadística) 

Atención al público, referencia y contra-
referencia.  

Asistente 
administrativo 

1  
2 

Archivo de historias clínicas. Asistente de 
administración 

1 

 
 
Consulta externa 

 
Enfermería 

Enfermera 
Auxiliar de Enfermería 

2 
1 

 
 
 
9 

Consultorios polivalentes Médica familiar, 
general, pediatra. 

4 

Consultorio de psicología Psicólogo 1 

Consultorio de odontología Odontóloga 1 

Sala de procedimientos Enfermera * interno de 
medicina 

 
- 

 
 

Atención personalizada, área general de 
toma de muestras, sala de bioquímica y 

Licenciada en 
laboratorio clínico 

1  
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Laboratorio clínico hematología, uro-análisis, 2 

Área general de toma de muestras, 
bioquímica y hematología, lavado de 
material de laboratorio 

 
Licenciado en 
Laboratorio clínico. 

 
1 

Imagenología Unidad de Ecografía y RX Licenciada en 
imagenología 

 
1 

 
1 

Terapia física y 
rehabilitación 

Atención con aplicación de terapias de 
acuerdo a necesidad del paciente 

Tecnólogo en terapia 
física 

1  
2 

Limpieza de equipos, asignación de citas y 
atención al afiliado 

Auxiliar de terapia 
física (egresada) 

1 

Servicio de 
Ambulancia 

Traslado de pacientes críticos de 
emergencia 

Chofer y médico  1 1 

Farmacia Institucional Dispensación externa de medicamentos y 
bodega 

Auxiliar de Farmacia 
(oficinista) 

 
1 

 
1 

 
Área de Coordinación 
Técnica 

Unidad Administrativa de apoyo Asistente 
administrativo  

1  
 
1 Coordinación Técnica de la Unidad 

Operativa 
Directora médica* - 

 
 
 
 
Área de Servicios 
Institucionales 

Informática, compras públicas, análisis de 
costos, facturación. 

Tecnólogo informático 1  
 
 
 
 
3 

Área de desechos y limpieza, 
administradora de contratos 

Conserje 
 

1 

Área de contabilidad y presupuesto Oficinista  1 

Guardalmacén, gestión de activos fijos y 
control vehicular, mora y responsabilidad 
patronal. 

Oficinista
* 

 

TOTAL  22 

- Personal que no se contabiliza pues realiza funciones en diferentes áreas * 

El C.A.A. Sucúa compra servicios de seguridad y limpieza; GEANSEVIP y Cozar Coello 
Erika Patricia, respectivamente. 
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EMPLAZAMIENTO DE LA UNIDAD MÉDICA ACTUAL. 

 

CAPÍTULO IV 

JUSTIFICACIÓN 

DEMANDA INSATISFECHA. 

Es un indicador que en la actualidad se estima en un porcentaje del 15 al 20% en los servicios 

ofertados y se lo obtiene del total de consultas diarias agendadas y las citas postergadas, mediante 

una regla de tres simple.  

Este indicador es mayor si tomamos en cuenta servicios que no dispone la unidad y que son de 

centros de mayor complejidad.  Más adelante se analiza la saturación de cada servicio y 

profesional responsable de cada departamento, porque se ha realizado producción por profesional 

de acuerdo a los turnos de atención que genera el sistema informático AS400, como ejemplo un 

médico general se agenda 32 turnos por día y ellos representan el 100% de Producción al día en 

las 8 horas laborables a 4 pacientes por hora – médico, sin tomar en cuenta los procedimientos 

médicos a cargo del profesional de la salud. 
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Las causas probables: espacios físicos reducidos, falta de personal operativo, presupuestario, 

tarifario RPIS de bajos costos, prestadores internos con poca actitud de servicio, etc. 

DEMANDA DE SERVICIOS 

En los 3 últimos años la demanda de atención en esta casa de salud ha incrementado en todos los 
servicios. 

PRODUCCIÓN 2011; 2012 Y 2013 

 

Figura 16PACIENTES ATENDIDOS 2011 – 2012 – 2013 

 

FUENTE: Partes diarios del C.A.A. de Sucúa. 

ELABORADO POR: Estadística C.A.A Sucúa 

 

Se observa un aumento en el número de atenciones para el año 2013, esto se justifica por la 
permanente promoción de salud y de los servicios que los profesionales vienen realizando, 
además de la apertura que brindaros las autoridades del IESS al construir nuevos centros de 
atención para nuestros afiliados en todos los lugares donde funcionaban unidades médicas en 
estructuras rentadas o prestadas; el incremento es notorio hacia el año en que la capacidad 
instalada está funcionando en un alto porcentaje. 

Figura 17 Número de Pacientes atendidos por año 
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FUENTE: Partes diarios del C.A.A. de Sucúa. 

 ELABORADO POR: Estadística C.A.A Sucúa 

Con relación al año 2011, en el año 2013 se ha tenido un incremento del 22% y comparando con el 
2012 el incremento es del 18.38% de atenciones, recalcando que este incremento no ha implicado 
incremento de personal ni técnico ni administrativo.  

Figura 18CUADRO COMPARATIVO DE ATENCIONES 2011, 2012, Y 2013 

 

 

Figura19 Atenciones en Consulta  Externa por año 
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FUENTE: Partes diarios C.A.A. Sucúa (Producción). 

ELABORADO POR: Estadística C.A.A Sucúa 

En cuanto a las atenciones brindadas a nuestros usuarios comparativamente por años, de igual 
manera se evidencia un incremento en el último año donde prácticamente se alcanza el 100 % de 
la capacidad instalada de la unidad médica. Así mismo las atenciones son mayores por cuanto a 
más de un incremento en afiliaciones la sociabilización de ampliación de coberturas a cónyuges e 
hijos menores de 18 años va en aumento; a continuación se demuestra gráficamente todas las 
atenciones tanto primeras como subsecuentes. 

 

 

 

 

 

 

 

FACTURACIÓN. 
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Figura 20COMPARACIÓN DE FACTURACIÓN POR AÑOS: 2011, 2012 Y 2013 

 

FUENTE:Formularios de facturación aprobados por la Subdirección de Prestaciones de 

Salud del Azuay. 

REALIZADO POR: Departamento de facturación y costos del C.A.A. Sucúa 

 
Los gráficos y cuadros evidencian la relación directa entre producción y facturación; en el año 2012 

y 2013 los procesos de facturación tienen un mayor control por parte de auditoría y pertinencia 

médica de la Subdirección de Prestaciones de Salud del Azuay, al realizar mes a mes objeciones a 

la facturación de la unidad médica, cabe recalcar que al sistema médico AS 400 sufrió se lo ha 

parametrizado por varias ocasiones con la finalidad de hacer una facturación más efectiva y 

demostrar realmente los procedimientos ofertados. 

En el año 2012 se inicia una serie de gestiones cuyo objetivo es consolidar un sistema nacional de 

salud, así, nace la Red Pública Integral de Salud (RPIS), involucrando a la institución, pasando a 

ser parte activa de esta Red, ello implicó que los costos del tarifario institucional sean remplazados 

por los de la RPIS que tiene menor costo en cada procedimiento; es entonces cuando para el 2013 

la facturación tiene afección y pese al incremento de usuarios atendidos no se refleja igual 

situación en facturación, demostrando un incremento de un 6% en relación al año 2012. 
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PRODUCCION DE CONSULTA EXTERNA POR ESPECIALIDAD AÑO 2013 

TABLA N° 29 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A. Sucúa. 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa. 

 

PACIENTES ATENDIDOS EN MEDICINA GENERAL 2012 – 2013 

Figura 21 Atendidos en Medicina General 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A. Sucúa. 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 
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Observamos que la demanda de atención en Medicina General en el año 2013 se ha incrementado 
en un 26% en relación al 2012. 

PACIENTES ATENDIDOS EN MEDICINA FAMILIAR EN LOS AÑOS 2012 – 2013 

Figura22 Pacientes Atendidos en Medicina Familiar 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

Observamos que el crecimiento de atenciones en la especialidad de Medicina Familiar a crecido un 
16% en el año 2013, tomando en cuenta que existe demanda insatisfecha de un 15 al 20% de 
pacientes que no logran ser ingresados a las agendas médicas. 

PERSONAS ATENDIDAS EN MEDICINA PREVENTIVA AÑOS 2012 – 2013 

Figura 23Personas Atendidas En Medicina Preventiva 
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Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

 

Según la gráfica ha existido un aumento en la cobertura del 20% en el año 2013 donde se trabajó 
con adulto mayor y personas con enfermedades crónico degenerativas. 

La atención preventiva en todos los seres humanos tiene gran importancia debido a que se puede 
evitar la llegada de enfermedades que pueden traer consecuencias o complicaciones en la vida, 
los problemas de salud detectados a etapas tempranas son más fáciles de manejar si se tiene un 
correcto tratamiento y cuidado por parte del personal médico que lo atiende y de la persona que lo 
padece.  

Hacer prevención no es solo la realización de actividades físicas, una buena nutrición o  un buen 
descanso, pues hacer prevención es tener control periódico con el médico, quien realiza una 
valoración integral y evita, combate o cura una enfermedad. Además con la atención preventiva se 
puede realizar el descubrimiento e identificación de las personas con riesgo de desarrollar 
problemas específicos, el asesoramiento y demás intervenciones necesarias para prevenir un 
problema de salud.  

Rescatando las actividades desarrolladas con grupos vulnerables tenemos: el trabajo con los 
adultos mayores, a través de talleres de terapia ocupacional, terapia física, motivacionales, paseos 
de integración, recreación, caminatas, etc. 

PACIENTES ATENDIDOS EN PEDIATRÍA AÑOS 2012 - 2013 

Figura 24PACIENTES ATENDIDOS EN PEDIATRÍA AÑOS 2012 - 2013 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

En la especialidad de Pediatría a existido en cricimiento del 16% en el año 2013, teniendo en 
cuenta que la especialista estaba con permiso por maternidad, y los niños de 0 a 15 años fueron 
atendidos por los médicos generales de la Unidad. 

PEDIATRÍA 2012
44%

PEDIATRÍA 2013
56%

PEDIATRÍA 2012

PEDIATRÍA 2013
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INDICADORES DE USO. 

INTENSIDAD DE USO O CONCENTRACIÓN 

Figura 25 Porcentaje de Consultas Primera vez por especialidad 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

El gráfico demuestra la intesnsidad de uso en las diferentes especialidades médicas brindadas en 
la Unidad Ambulatoria: 68.72% es la intensidad de uso de medicina general dato obtenido de la 
relación entre consultas primarias, subsecuentes y el total de consultas, pese a ser la que mayor 
demanda tiene, justificado por una digitación erronea en el sistema AS400 y partes diarios por 
profesional, entre consultas primeras y subsecuentes por enfermedad; evidenciandose un sesgo 
estadistico. 

El servicio de odontologia en el 2013 a crecido un 6% en comparación al año 2012, esto gracias a 
la promoción y prevención sobre los cuidados que el paciente debe tener en la higiene bucal. 

PORCENTAJE DE CONSULTAS POR PRIMERA VEZ. 

Figura 26 Porcentaje de Consultas por primera vez 
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Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

Resultado de una operación entre primeras y el total de consultas en un periodo indica un total del 
75% de intensidad de uso en la unidad médica, pese a que los registros en los partes diarios de 
consultas primeras y subsecuentes no estan totalmente evidenciadas por falla de registro. 

PORCENTAJE DE CONSULTAS SUBSECUENTES 

Figura 27Porcentaje de Consultas Subsecuentes 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

 

Revisada la base de datosy verificando el consolidado con los partes diarios se evidencia un 
registro poco adecuado de citas primeras y subsecuentes por cuanto existen pacientes crónicos 
que vienen  a una cita por su enfermedad, pero adicional a ello, presentan otro proceso agudo que 
debería registrarse como  primera consulta y no se lo está registrando. 
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INDICADORES DE PRODUCTIVIDAD Y RENDIMIENTO 

PROMEDIO DE CONSULTAS POR HORA TRABAJADA MEDICINA GENERAL 2013 

Figura 28PROMEDIO DE CONSULTAS POR HORA TRABAJADA MEDICINA GENERAL 2013 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

 

El gráficorefleja que el Medico General de la Unidad Médica está atendiendo 6 pacientes por hora, 
justificandose con el hecho que contamos con una Medico General responsable de la Dirección 
Médica que por demanda de los usuarios brinda su servicio como Médica General, esto demuestra 
que la Unidad Médica justifica la contratación de nuevo personal para este servicio por la demanda 
insatisfecha de los pacientes. 

PORCENTAJE DE VISITAS DOMICILIARIAS 

Figura 29PORCENTAJE DE VISITAS DOMICILIARIAS 2013 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 
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Tanto la visita domiciliaria, medicina preventiva y familiar esta a cargo de una misma profesional, y 
tomando en cuenta el número de afiliados de los cantones Mendez, Logroño y Sucúa, con un total 
de 2024 afiliados, obtenemos una productividad del 36.07%.  

PORCENTAJE DE ATENCIONES EN MEDICINA PREVENTIVA 2013 

Figura 30PORCENTAJE DE ATENCIONES EN MEDICINA PREVENTIVA 2013 

 

Fuente: Concentrado mensual C.A.A Sucúa 

Elaborado por: Estadística C.A.A. Sucúa 

 

La consulta preventiva esta a cargo del Médico Familiar, profesional que trabaja directamente con 
grupos como: adulto mayor, personas diabeticas e hipertensos, a través de talleres.  

PROMEDIO DE HORAS TRABAJADAS MÉDICO – DÍA 2013 

Figura 31PROMEDIO DE HORAS TRABAJADAS MÉDICO – DÍA 2013 

 

FUENTE: producción 2013  
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REALIZADO POR: U.A.A 309 Sucúa 

Los profesionales médicos laboran un promedio de 7 horas al día, atendiendo un aproximado de 5 
pacientes por hora. 

NÚMERO DE PLACAS RX POR EXAMEN 2013  

Figura 32NÚMERO DE PLACAS RX POR EXAMEN 2013 

 

FUENTE: producción 2013 
REALIZADO POR: U.A.A 309 Sucúa 

El gráfico refleja un porcentaje de 1.46 placas por exámen de estudio en Imagenología, tomando 
en cuenta que contamos con una sola profesional en el departamento. 

EXÁMENES POR DÍA LABORADO EN IMAGENOLOGÍA 2013 

Figura33EXÁMENES POR DÍA LABORADO EN IMAGENOLOGÍA 2013 

 

FUENTE: producción 2013 
REALIZADO POR: U.A.A 309 Sucúa 



58 
 

 

CUMPLIMIENTO DE ATENCIÓN ODONTOLÓGICA 

COBERTURA DE MORBILIDAD EN ODONTOLOGÍA 2013 

Figura 34COBERTURA DE MORBILIDAD EN ODONTOLOGÍA 2013 

 

FUENTE: producción 2013 

REALIZADO POR: U.A.A 309 Sucúa 

Podemos abservar que hay una cobertura de 32.84 en lo que se refiere en morbilidad, tales como: 
operatorias dentales, exodoncias, endodoncia, esto se aplica a los pacientes desde los 2 años en 
adelante. 

PORCENTAJE DE ATENCIONES PREVENTIVAS EN ESTOMATOLOGÍA 2013 

Figura 35PORCENTAJE DE ATENCIONES PREVENTIVAS EN ESTOMATOLOGÍA 2013 

 

FUENTE: producción 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

Hace referencia a procedimientos tales como: cellantes, profilaxis y fluorización y talleres 
odontologicos los mismos que fueron dados a niños de las escuelas. 

acceso al 
servicio 

de 
odontolo

gía  
32.84
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RENDIMIENTO EN ODONTOLOGÍA 

CONSULTA EN ODONTOLOGÍA POR HORA TRABAJADA 2013 

Figura 36CONSULTA EN ODONTOLOGÍA POR HORA TRABAJADA 2013 

 

FUENTE: producción 2013 
REALIZADO POR: U.A.A 309 Sucúa 

La norma odontológica para la atención es de dos pacientes por hora, según el dato que refleja en 
el gráfico se cumple con la norma establecida. 

INTENSIDAD DE USO EN EL SERVICIO DE ODONTOLOGÍA 

PROMEDIO DE ACTIVIDADES POR HORA TRABAJADA 2013 

Figura 37PROMEDIO DE ACTIVIDADES POR HORA TRABAJADA 2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 
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PROMEDIO DE CONSULTA POR DÍA TRABAJADO EN ESTOMATOLOGÍA 2013 

Figura 38PROMEDIO DE CONSULTA POR DÍA TRABAJADO EN ESTOMATOLOGÍA 2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

Según el sistema AS400 en odontología, en el 2013, se atendieron 14 pacientes por día, siendo el 
programa que le da 16 pacientes que deben ser atendidos durante las 8 horas laborales. 

DETERMINACIONES LABORATORIO 

PORCENTAJE DE DETERMINACIONES EN LABORATORIO CLÍNICO 2012-2013 

Figura 39PORCENTAJE DE DETERMINACIONES EN LABORATORIO CLÍNICO 2012-2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 
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Según la gráfica observamos un crecimiento de un 26% en el año 2013, de acuerdo a los contratos 
grabados con los laboratorios Simed y Roche, que nos facilitó el apoyo técnológico con equipos 
automatizados.  

EXÁMENES DE LABORATORIO CLÍNICO POR SERVICIO 2013 

 

Figura40EXÁMENES DE LABORATORIO CLÍNICO POR SERVICIO 2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

Se justifica el aumento en éste servicio por la contratación de un Laboratorista más , por el  cambio 
en el modelo de atención y por el brote de Dengue ocurrido en el año 2013. 

EXÁMENES DE LABORATORIO POR TIPO DE SEGURO 2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 
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ATENCION PREVENTIVA 

DETECCIÓN OPORTUNA DEL CÁNCER CÉRVICO UTERINO 

Es un examen, cuyo fin es detectar en forma temprana anomalías del cuello de útero que 
posteriormente puede llegar a convertirse en cáncer. 

CITOLOGÍA DE CERVIX UTERINO AÑO 2012-2013 

Figura 41CITOLOGÍA DE CERVIX UTERINO AÑO 2012-2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

Si bien aumentado en forma discreta  la realización de éste examen,  la falta de alcance en las 
metas programadas se debe a la ausencia  por parte de las mujeres afiliadas, quienes no desean 
realizarse este procedimiento por el tiempo que demora en la entrega de resultados; debiendo 
también indicar que las pacientes son referidas a hospitales de 2do y 3er donde también se 
realizan este examen. 

COBERTURA DE PLANIFICACIÓN FAMILIAR 2013 

Figura 42 Cobertura Planificación Familiar 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 
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La cobertura como se observa en el gráfico es de 1.25%  la misma que es baja debido a que el 
Ministerio de Salud Pública siempre ha liderado este programa,  la mayoria de pacientes son de 
edades entre 25 y 40 años, no existen reportes de menores de 18 años en este programa.   

PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERÍA 2012-2013 

Figura 43PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERÍA 2012-2013 

 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 

REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

 

Los procedimientos de enfermería han aumentado en un 20% esto se justifica por la adquisición de 
instrumental quirúrgico que permitieron armar equipos de: sutura, drenaje, extracción de cuerpo 
extraño, entre otros, además se contrató una enfermera lo que permitió extender el horario de 
atención en este servicio, y cumplir funciones de promoción, visitas domiciliarias junto con el 
médico familiar.  

El personal de enfermería realiza funciones de apoyo para las áreas de consulta externa y 
medición clínica previa al ingreso en los consultorios médicos. Dotada de una pre-consulta (toma 
de signos vitales) e inyectología. 

 

 

 

 

PROCEDIMIENTOS 2012

PROCEDIMIENTOS 2013
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FARMACIA - GESTIÓN DE MEDICINAS E INSUMOS 

Figura 44 Gestión de Medicinas e Insumos 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

 

El área dispone de un listado de 193 medicamentos esenciales los cuales se encuentran dentro del 
cuadro básico de salud que son adquiridos de acuerdo al perfil epidemiológico y al nivel de 
complejidad de la Unidad 

SERVICIO DE IMAGENOLOGÍA 

La Unidad de Atención Ambulatoria del IESS de Sucúa ha venido laborando con el servicio de 
ecografía desde el inicio del año 2009 con un equipo 2D, marca Toshiba, en un edificio rentado con 
espacios adaptados para este fin. En el año 2010 se construye la Unidad de atención Ambulatoria, 
con un edificio confortable, con espacios adecuados conforme la normativa para brindar este 
servicio sumándose además RX a partir del mes de Noviembre del año 2010 con la instalación de 
un equipo nuevo marca Lystem modelo 2010, un Revelado de película digital, mediante uso de 
líquidos para revelado; que hoy en día por el Ministerio del Ambiente se encuentra prohibido su 
uso; en el PAC 2014 se presupuestó la compra de un Digitalizador moderno, al momento en 
proceso de compra. 

Desde el inicio del 2010 se viene laborando con una profesional licenciada en Imagenología.  La 
profesional en Imagenología se ha encargado de realizar las ecografías y radiografías de la Unidad 
de Atención Ambulatoria del IESS de Sucúa.  

Con estos antecedes a  continuación detallamos los datos estadísticos en atenciones realizadas en 
el departamento de Imagenología de la Unidad de Atención Ambulatoria de Sucúa, cuadros 
comparativos producción 2012-2013 
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ATENCIONES EN IMAGENOLOGÍA 2012-2013 

Figura 45 Atenciones e Imagenologia 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

 

ULTRASONIDO REALIZADOS 2012-2013 

Figura46 Ultrasonidos realizados 2012 - 2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 
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PACIENTES ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE RX 2012-2013 
Figura 47 Pacientes Atendidos RX 2012 - 2013 

 

 
 
FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

 

La demanda en todos los servicios de la Unidad de Atención Ambulatoria ha sido creciente, así 
mismo al ser parte de la Red Integral de Salud  se brinda atención a pacientes del Ministerio de 
Salud Pública que requiere del servicio. 

EXÁMENES DE IMAGEN POR CONSULTA 2013 

Figura 48 Exámenes de Imagen por Consulta 2013 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa. 
 

Por cada 100 pacientes atendidos en el servicio de consulta externa nueve se realizan exámenes 
por imagen. 
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TERAPIA FÍSICA 

Desde el tercer trimestre del año 2010 la Unidad de Atención Ambulatoria cuenta con servicios 
profesionales de un Tecnólogo en Terapia Física y Rehabilitación, desde Noviembre del mismo 
año con un espacio físico con ambientes confortables para cada una de las terapias: hidromasaje, 
magnetoterapia, ultrasonido, electroterapia, parafina, pesas, compresas químicas calientes y frías, 
un área de gimnasio con diferentes equipos modernos, en buen estado de funcionamiento por el 
adecuado mantenimiento preventivo y correctivo que regularmente se ha venido realizando, 
importante es mencionar que al encontrarnos al sur de la provincia de Morona Santiago y ser los 
únicos que brindamos este servicio a esta región de la provincia; este servicio a tenido una gran 
acogida por parte de los beneficiarios afiliados al IESS y externos provenientes del Ministerio de 
Salud Pública, mediante la RPIS. 

En forma general graficamos la producción y demanda del servicio de terapia física y rehabilitación 
delC.A.A. Sucúa, comparando los años 2012-2013. 

NÚMERO DE PACIENTES ATENDIDOS EN TERAPIA FÍSICA Y REHABILITACIÓN 2012-2013 

Figura 49Número de pacientes atendidos en terapia física y rehabilitación 2012-2013 

 

 

 

 

 

 

FUENTE: producción C.A.A. Sucúa 2013 
REALIZADO POR: C.A.A 309 Sucúa 

 

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD DELC.A.A.DE SUCÚA AÑO 2012 Y 2013. 

TABLA N° 30 

N° PERFIR EPIDEMIOLÓGICO U. A. A. 309 SUCÚA - 2013 

  CÓDIGO PATOLOGÍA PORCENTAJE 

1 J 
ENFERMEDADES RESPIRATORIAS 
AGUDAS 28.1% 

2 B82 PARASITOSIS INTESTINAL 14.3% 

3 I10 HIPERTENSIÓN ARTERIAL  11.3% 

4 E13 DIABETES MELLITUS 11.0% 

5 M792 
NEURALGIA Y NEURITIS NO 
ESPECIFICADAS 8.0% 

6 K29 OTRAS GASTRITIS 7.0% 

# DE 
PACIENTE

S 
2012, 648

6

# DE 
PACIENTE

S 
2013, 736

3
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7 M54 LUMBAGO CON CIÁTICA 6.0% 

8 N390 INFECCIÓN DE VÍAS URINARIAS 5.3% 

9 A09 

DIARREA Y GASTROENTERITIS DE 
PRESUNTO ORIGEN NO 
INFECCIOSO 4.8% 

10 R50 FIEBRE NO ESPECIFICADA 4.2% 

Fuente: partes diarios. 

Realizado por: Departamento de estadística C.A.A. Sucúa. 

Dentro de la morbilidad, incluimos a las infecciones respiratorias agudas, faringitis, amigdalitis, 
rinofaringitis, bronquitis, neumonía no especificada, crisis asmáticas y otras enfermedades del 
tracto respiratorio superior; generalmente son de origen bacteriano y se presenta en los meses de 
mayor cambio climático en los meses de Febrero, Marzo y Abril, por incremento de precipitaciones. 
La frecuencia es mayor en niños menores de 5 años y adultos mayores de 65 años. 

La segunda causa: parasitosis intestinal comparativamente tomando en cuenta en porcentajes de 
atención de adultos y niños refleja mayor frecuencia en niños menores de 10 años, especialmente 
en quienes viven o trabajan en el área rural y suburbana del cantón,  por no contar con agua 
potable, alcantarillado sanitario y una eliminación adecuada de desechos; en menor proporción en 
el área urbana por existir una mejor eliminación de excretas y residuos sólidos, es importante 
recalcar la red de agua potable que ha cumplido su vida útil y que en la actualidad la empresa de 
agua potable y alcantarillado está realizando cambios de la estructura de la red de tuberías. 

Dentro de la tercera y cuarta causa tenemos a las dos enfermedades crónico degenerativas de 
mayor frecuencia en el Ecuador, causas de discapacidades en la población; si tomamos en cuenta 
las edades de incidencia de la patología observamos que cada vez se presenta en edades más 
tempranas afectando a la población económicamente activa, esto se debe a la adopción de nuevos 
hábitos alimenticios y cambios en el estilo de vida, implica mayor uso de recursos en salud. 

Las neuralgias y neuritis no especificadas en su mayoría hacen referencia a trastornos 
neuromusculares que se manifiestan por espasmos y contracturas musculares, debido a riesgos 
ergonómicos en el trabajo con la adopción de posiciones inadecuadas alterando la mecánica 
corporal. 

La gastritis se presenta en mayor frecuencia en pacientes mayores de 20 años indistintamente 
hombres y mujeres debido a malos hábitos alimenticios, como alimentación en horarios irregulares, 
ingesta de alimentos pre-elaborados, problemas estresantes laborales y de horarios de trabajo; 
aunque la Unidad Médica por su nivel y tipología no dispone de determinaciones para H pylori, al 
investigar en forma particular por Elisa se determina que en la mayoría de casos presentan 
determinación inmunológica positiva para Helicobacter Pylori. 

Lumbago con ciática más frecuente en personal que realiza trabajo forzado como  albañiles, 
obreros y jornaleros; secuelas de accidentes laborales, de tránsito, sobre peso y personal de 
oficina por la posición inadecuada. En personas mayores de 50 años generalmente están aquellos 
con enfermedades degenerativas crónicas artritis y artrosis. 

Infección de vías urinarias esta enfermedad generalmente se da por falta de ingesta de líquidos, 
más frecuente en mujeres en edad fértil que trabajan en oficinas. 

Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso: se presenta con mayor frecuencia en niños 
menores de 5 años cuyas madres trabajan fuera de casa y se encuentran en cuidado de otras 
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personas o en guarderías, en las personas adultas la principal causa es la ingesta fuera de casa y 
en mal estado de conservación y por malos hábitos higiénicos. 

Fiebre no especificada: la fiebre por dengue continua siendo en la actualidad un problema de salud 
pública a pesar de los esfuerzos por parte del Ministerio de Salud Pública y del Municipio a través 
de campañas persistentes de limpieza y fumigación en el cantón y sus aledaños; a esto se suma 
las constantes capacitaciones a la población sobre cómo mitigar los criaderos de este mosquito, sin 
conseguir eliminar en su totalidad.   

Comparativamente tanto el perfil epidemiológico del año 2013 y 2012 mantienen su tendencia, las 
enfermedades respiratorias con mayor incidencia, seguido por enfermedades crónicas 
degenerativas; persiste la presencia de enfermedades infecciosas y parasitarias; características 
propias de países en vías de desarrollo.  

La unidad médica por ser del Primer Nivel de Atención tipología B (nivel de complejidad) no 
registra defunciones. 

 

RED INTEGRAL DE SALUD RED PÚBLICA 

PACIENTES ATENDIDOS EN LA CAA DE SUCÚA POR MEDIO DE LA RED PÚBLICA 
INTEGRAL DE SALUD. 

TABLA N° 31 

ESPECIALIDAD AÑO 2013 
AÑO 2014 
ENERO-MAYO  

AMBULANCIA 6 4 

REHABILITACIÓN 50 29 

IMAGENOLOGÍA 15   

TOTAL  71 33 

Fuente: partes diarios. 

Realizado por: Departamento de estadística C.A.A. Sucúa. 

Los datos estadísticos de la unidad médica demuestran con claridad que al momento se tiene 

funcionando toda la capacidad instalada con horas efectivas trabajadas en alrededor del 90% con 

optimización de consultorios, funcionando las 12 horas del día con horario de 7h00 a 19h00; llama 

la atención la gran acogida y demanda del servicio de terapia física una característica particular de 

la unidad médica de acuerdo a su nivel de complejidad. 

En la actualidad el servicio de ambulancia de la unidad médica forma parte del Sistema Integrado 

de Seguridad SIS-ECU 911, se brinda este servicio por llamada telefónica desde la central. 

CONCLUSIÓN. 

El perfil de este plan plantea objetivos y metas con base en la realidad de nuestra población, 
mediante datos estadísticos y un perfil epidemiológico de la población, así mismo se busca 
fortalecer la REDPÚBLICA INTEGRAL de SALUD con  instituciones públicas y privadas del cantón 
y provincia para alcanzar un compromiso y empoderamiento de la situación actual, logrando 
posicionar los servicios de salud y la acción coordinada de todos los implicados a través de la 
ampliación de nuestra infraestructura física con el fin de brindar servicios de salud con calidad y 
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calidez para cubrir las necesidades de atención médica insatisfechas del cantón Sucúa y la 
provincia de Morona Santiago. 

En lo que va del año, estadística reporta una producción del 90% de ocupación del profesional, 
tomando en cuenta los días efectivos laborados, 8 horas por profesional, recalcando que en el 
primer trimestre del año 2014 no se contaba con el contrato para médico general y esta función fue 
asumida por la directora de la unidad quien hacia administración y atención médica. 

La unidad médica al momento no dispone de un ambiente abierto de atención directa al público por 
mostrador, área destinada al archivo de documentos clínicos y un consultorio de trabajo social; 
ambientes que se han vuelto necesarios por cuanto al momento la Unidad Médica se encuentra en 
su máximo grado de ocupación estadísticamente hablando de sobre el 95% en sus instalaciones 
con todos nuestros servicios demostrando que las áreas para atención a los usuarios es reducida. 

De igual manera no dispone de una sala para actividades grupales, reuniones de trabajo; sala para 
procedimientos médicos donde se atienda a urgencias; esterilización; utilería y preparación; utilería 
usada; lencería y área para manejo de desechos; espacios para atención al paciente y realización 
de procedimientos de laboratorio clínico deficientes; una área de terapia física que ha demostrado 
una gran acogida que se encuentra con equipos de ingreso y egreso a las cabinas donde se 
realizan los procedimientos de acuerdo a la terapia aplicada a cada paciente, es decir no dispone 
de una distribución fija para cada equipo en el servicio. 

TABLA N° 32 

PLAN DE ESPACIOS PARA EL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA, REMODELACIÓN 
Admisión de pacientes y familiares Dimensionamiento 

Admisión     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Recepción-admisión Información, control, trámite de procedimientos 

programados, contacto telefónico. 

1 4 4 

Trabajo 

administrativo 

Atención personalizada al paciente, servicio 

detrás de mostrador, gestión de referencias, 

despacho y atención al paciente, trabajo social. 

1 10 10 

Estadística Archivo de documentos clínicos en físico 1 16 16 

Archivo historias de 

la salud 

Archivo físico de historia clínicas, 

consentimientos informados, referencias, contra 

referencias, etc. 

1 20 20 

Subtotal   50 

 
Al momento el área es muy reducida y con la ampliación ocupará el área de cocina de acuerdo al 

plano de construcción del edificio, la atención personalizada en calidad de trabajo social se 

ofrecerá en el espacio adecuado para secretaría del actual laboratorio clínico. 

El espacio para archivo físico de historias clínicas será en la actual secretaría, el espacio es menor 

que el estándar, pero con el sistema informático AS400 ha disminuido en el alto porcentaje el 

archivo de documentos físicos.  
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TABLA N° 33 

PLAN DE ESPACIOS PARA EL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA, REMODELACIÓN 
Distribución, almacenamiento y dispensación de medicamentos  Dimensionamiento 

Farmacia 

institucional 

    

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Dispensación 

externa de 

medicamentos 

Información, control y dispensación de 

medicamentos con su respectiva receta, 

atención personalizada. 

1 16 16 

Bodega Almacenamiento de medicamentos con un 

sistema efectivo de climatización para 

conservación efectiva de los mismos. 

Conservación de medicamentos que necesitan 

un ambiente con cámara fría. 

1 24 24 

Subtotal   40 

 

La farmacia de la institución dispone de un espacio físico muy pequeño, que esta fuera de la 

normativa, hemos sido observados en forma verbal por los anteriores inspectores de salud, no 

dispone de una bodega que garantice un almacenamiento efectivo de los fármacos.  

Con la propuesta esta área se ampliará hacia la parte posterior involucrando la actual sala de 

ecografía, misma que se trasladó de su espacio original para hacerlo consultorio de medicina 

familiar.  El servicio de Imagenología regresará a su espacio físico inicial de acuerdo a los planos 

del edificio. 

TABLA N° 34 

 

PLAN DE ESPACIOS PARA EL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA, REMODELACIÓN 
Consultorios Polivalentes Dimensionamiento 

Consultorios     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Medicina general Atención médica integral a pacientes por 

demanda 

2 16 32 

Medicina familiar Atención en medicina preventiva, recuperación y 

curativa por demanda 

1 16 16 

Pediatría Atención integral del niño y adolescente 

Área Lúdica de espera niño y padres 

1 16 16 

Subtotal   64 

Medicina general ocupará el actual espacio y el de odontología. 

Medicina familiar se levantará en la actual Dirección Técnica de la unidad médica. 

Pediatría continuará en el mismo espacio actual 
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TABLA N° 35 

PLAN DE ESPACIOS PARA EL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA, REMODELACIÓN 
Consultorio ginecología Dimensionamiento 

Consultorios     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Ginecología Atención médica integral a pacientes por 

demanda 

1 16 16 

Cabina Para el vestirse y desvestirse de la paciente. 1 2 2 

Batería sanitaria Lavabo personal y sanitario para pacientes. 1 4 4 

Subtotal   22 

El consultorio polivalente será el de ginecología y/u obstetricia, se ubicará en el actual laboratorio 
clínico por disponer de batería sanitaria, sala para reactivos que formará parte del área de vestirse 

y desvestirse de la paciente. 

TABLA N° 36 

PLAN DE ESPACIOS PARA EL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA, REMODELACIÓN 
Consultorio Odontología con RX Dimensionamiento 

Consultorio     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Odontología Exploración y Atención integral en salud oral, 

promoción y prevención en salud oral con 

énfasis en la determinación de riesgos, atención 

curativa y recomendaciones dietéticas y 

consejería en salud. 

1 30 30 

Sala para Rx Toma de placas periapicales 1 4 4 

Sala para lavado y 

esterilización 

Lavabo de equipos, desinfección y esterilización 

con autoclave. 

1 7 7 

 

Sala para 

Comprensor 

Para dar cabida al comprensor y evitar el sonido 1 4 4 

Subtotal   45 

Consultorio Odontología sin Rx Dimensionamiento 

Consultorio     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Odontología Exploración y Atención integral en salud oral, 

promoción y prevención en salud oral con 

énfasis en la determinación de riesgos, atención 

curativa y recomendaciones dietéticas y 

consejería en salud. 

1 20 20 

Subtotal   20 

El área de odontología se emplazará en el actual espacio de compras públicas, costos, facturación, 
contabilidad, presupuesto y parte de la actual bodega. 

El consultorio de salud mental actualmente ocupa la sala de reuniones que se evidencia en el 
plano por tanto no existirá mayor afección, sí para la colocación de un lavabo. 
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TABLA N° 37 

PLAN DE ESPACIOS PARA EL ÁREA DE CONSULTA EXTERNA, REMODELACIÓN 
Consultorio Psicología Clínica Dimensionamiento 

Consultorios     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Salud Mental Atención Psicológica integral, orientación social 

a pacientes y familiares. 

1 16 16 

Subtotal   16 

La propuesta de remodelación involucra a 284 m2 de construcción actual del primer bloque de 450 
metros, los 166 metros cuadrados restantes corresponde a lasala de espera en consulta externa, 
área para esterilización, cuarto de materiales de limpieza y baterías sanitarias, que no tendrían 
afección.  

PLAN DE ESPACIOS PARA ADMINISTRACIÓN. 

Con la nueva distribución de espacios que afecta toda el área administrativa al pasar a formar 
parte del área operativa en consulta externa, la propuesta radica en emplazar toda la 
administración en la actual fisioterapia y rehabilitación física. 

TABLA N° 38 

PLAN DE ESPACIOS PARA DIRECCIÓN Y GESTIÓN ADMINISTRATIVA. 
 Dimensionamiento 

Dirección Estratégica     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Despacho del Director/a Actividades inherentes al cargo. 1 16 16 

Despacho asistente y/o 

secretaria 

Trabajo de apoyo al director/a, 

secretaría  

1 8 8 

Sala de espera Espera de visitas a la Dirección 1 10 10 

Batería sanitaria Lavabo e inodoro 1 4 4 

Subtotal   38 

Dirección  Administrativa y Financiera.    

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Sala de trabajo del 

técnico financiero 

Trabajo administrativo: contabilidad y 

presupuesto. 

1 16 16 

Sala para trabajo de 

activos fijos, 

guardalmacén, 

gestión vehicular. 

Trabajo administrativo  1 16 16 

Sala de trabajo para 

compras públicas, 

facturación y costos 

Trabajo administrativo 1 16 16 

Tesorería y 

pagaduría 

Trabajo administrativo 1 16 16 

     

Batería sanitaria Lavabo e inodoro 2 4 8 

Subtotal   72 
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La propuesta implica en utilizar el espacio físico de la actualterapia física y rehabilitación para 
destinarlo al área administrativa. 

**Así mismo se propone que se realice la remodelación y ampliación de la unidad médica en forma 
organizada en tiempos: primero la construcción y luego la remodelación de manera que no afecte 
las labores de salud diarias de la Unidad Médica. 

 

ESPACIOS A CONSTRUIR. 

Son los espacios que al momento no dispone la Unidad Médica y en atención ala demanda de 

servicios de salud actual en el cantón Sucúa, son necesarios para  mejorar nuestros servicios y 

oferta en salud. 

TABLA N° 39 

PLAN DE ESPACIOS PARA ÁREA DE SERVICIOS. 
 Dimensionamiento 

Gestión de desechos hospitalarios     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Punto limpio Área para depositar temporalmente los residuos 

recuperables y reciclables, dispone de 

lavamanos y drenajes adecuados 

1 10 10 

Área de desechos 

sanitarios 

Para una correcta separación, identificación, 

transporte y eliminación de desechos. 

Reducir el riesgo de lesiones y accidentes. 

Precautelar la salud de los usuarios internos y 

externos de la unidad médica.  

1 8 8 

Cuarto de Limpieza Para albergue de mobiliario y equipamiento 

necesario para mantener limpios los ambientes 

de la unidad médica, recolectores de desechos 

yprendas de protección 

 

1 10 10 

Subtotal   28 

PLAN DE ESPACIOS PARA SERVICIO DE MANTENIMIENTO DE EQUIPOS E 
INSTALACIONES. 
 Dimensionamiento 

Área técnica.    

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Taller  1 16 16 

Bodega de Material  1 12 12 

Subtotal   28 

 

AREA PARA PERSONAL Y APOYO ADMINISTRATIVO 

El personal que labora en la Unidad Médica al momento no dispone de un área designada para su 

uso y otra de apoyo a la Unidad Médica destinadas a trabajos grupales, promoción y prevención en 

salud. 
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TABLA N° 40 

PLAN DE ESPACIOS PARA ÁREA DE PERSONAL Y APOYO ADMINISTRATIVO. 
 Dimensionamiento 

Apoyo a la Unidad administrativa    

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Acceso Control y registro de personal    

Sala Polivalente Para reuniones de trabajo de áreas de dirección, 

consejería y promoción de la salud: actividades 

grupales. 

1 70 70 

Sala de estar del 

personal. 

Para preparación de alimentos y descanso del 

personal 

1 16 16 

Vestidores y 

sanitarios 

Para aseo personal, vestidores, cambio de 

uniformes y prendas de protección, para 

hombres y mujeres. Consta de lavabos y 

sanitarios 

2 16 32 

Subtotal   118 

 

AREA DE PROCEDIMIENTOS MÉDICOS 

La casuística de accidentalidad por tránsito, domiciliario, de trabajo, cada día van en aumento; el 

hospital Básico de Sucúa estadísticamente demuestra una saturación del área de emergencia que 

en su mayoría no cumplen con serlo, atendiendo situaciones que pueden ser solucionadas en una 

sala de procedimientos médicos o en consulta externa de medicina general del primer nivel, que 

garantice una atención oportuna, de calidad con calidez y eficiencia; un servicio dotado de personal 

capacitado con el equipamiento necesario para solventar una situación de salud. 

TABLA N° 41 

PLAN DE ESPACIOS PARA SALA DE PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. 
 Dimensionamiento 

Atención Integral en procedimientos médicos generales de 

diagnóstico o terapéuticos y urgencias. 

   

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Sala de espera Ambiente para pacientes y familiares mientras 

esperan se realice un procedimiento. 

1 20 20 

Sala de 

procedimientos 

Para procedimientos médicos, monitoreo fetal, 

suturas, lavado de oidos, ocular, onicectomía, 

extracción de cuerpo extraño, etc. 

1 16 16 

Sala de observación Para estancia corta de un máximo de 12 horas a 

pacientes que ameriten: 2 adultos y 2 cunas 

1 45 45 

Consultorio 

polivalente  

Atención por libre demanda y Urgencias 2 16 32 

Estación de 

enfermería 

Para atención a pacientes y sus familiares 1 8 8 

Bodega de insumos Almacenamiento de insumos y stock para 

urgencia 

1 2 2 

Sala de Lavado de instrumental, esterilización de 2 15 30 
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esterilización de 

lencería y material 

lencería, material e instrumental, preparación de 

material. Central esterilización 

Batería sanitaria 

normal 

Lavabo e inodoro para todos los pacientes 2 3 6 

Ducha Baño y medios físicos 1 5 5 

Bateria sanitaria 

capacidades 

especiales 

Para hombres y mujeres con capacidades 

especiales 

2 5 10 

Utilería y 

preparación 

Espacio para utilería limpia y preparación 1 4 4 

Utilería Usada Para utilería Usada 1 3 3 

Lencería Para almacenamiento de ropa limpia. 1 3 3 

Subtotal   174 

** Espacios con puertas amplias que permitan el tránsito de camillas, con tomas de gases 

(oxígeno y vacío) a nivel de cabeceras de cada paciente. LA UNIDAD AMBULATORIA DE SUCÚA 

EN LA ÚNICA UNIDAD DEL IESS DE ESTE NIVEL EN LA PROVINCIA ubicada en la parte 

céntrica, para atención de nuestros afiliados y RPIS como puerta de entrada al segundo y tercer 

nivel de atención. 

LABORATORIO CLÍNICO 

El servicio de laboratorio clínico en la actualidad está instalado en una área reducida con una 

distribución de espacios físicos que dista de lo esperado, al no disponer de puntos bien 

diferenciados para cada procedimiento como toma de muestras especiales, sala de espera, lavado 

de material, sala de hematología, serología, urianálisis, análisis de resultados, entre otros.  

TABLA N° 42 

PLAN DE ESPACIOS PARA LABORATORIO CLÍNICO. 
 Dimensionamiento 

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Sala de espera Para espera de familiares y pacientes 1 20 20 

Atención 

personalizada 

Para atención, orientación y entrega de 

resultados a pacientes y familiares. 

1 10 10 

Área general de 

toma de muestras 

Toma de todo tipo de muestras 3 5 15 

Área para toma de 

muestras especiales 

Para tomas de muestras especiales que brinden 

privacidad al paciente, toma paciente acostado 

1 9 9 

Sala de bioquímica y 

hematología 

Análisis bioquímicos y hematológicos manuales 

o automatizados 

1 15 15 

Sala de Uro análisis Análisis manuales y automatizados 1 12 12 

Sala de análisis de 

Resultados 

Para actividades administrativas del servicio 1 10 10 

Área de Lavabo de 

material 

Para lavado y esterilización 1 8 8 

Cámara fría Almacenamiento de reactivos de laboratorio que 

requieran ser conservados en bajas 

temperaturas 

1 3,5 3,5 
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Regadera de 

seguridad 

Para situaciones puntuales de accidentes 1 4 4 

Mini bodega Almacenamiento de insumos     

Batería sanitaria Lavabo e inodoro para personal y pacientes 2 4 8 

Subtotal   114.5 

 

TERAPIA FÍSICA Y REHABILIATACIÓN. 

Una de las fortalezas de nuestra unidad médica es el área de rehabilitación y terapia física, servicio 

que no dispone ninguna otra casa de salud del cantón y parte sur de la provincia de Morona 

Santiago; siguiendo los lineamientos del manual del modelo de atención integral de salud, los 

servicios en salud tanto zonales y distritales tiene que complementarse en red con la participación 

interinstitucional. 

TABLA N° 43 

PLAN DE ESPACIOS PARA  REHABILITACION Y FISIOTERAPIA 
 Dimensionamiento 

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Sala de espera Para espera de familiares y pacientes 1 20 20 

Atención personalizada Para atención, orientación y entrega de 

resultados a pacientes y familiares. 

1 10 10 

Consultorio de 

fisioterapia 

Atención por el Tecnólogo y/o licenciado en 

fisioterapia. 

1 16 16 

Gimnasio Para realización de ejercicios 

cardiovasculares, rehabilitación de la marcha, 

recuperación de función articular 

1 100 100 

Sala de hidroterapia Para hidromasaje y natación (piscina) 1 45 45 

Sala vestidor Para vestirse y desvestirse 2 4 8 

Regadera Aseo antes y después del uso de equipos (de 

requerirse). 

2 5 10 

Baterías sanitarias 

normales 

Uso de pacientes hombres y mujeres 2 4 8 

Baterías sanitarias 

capacidades especiales 

Uso de pacientes hombres y mujeres 2 5 10 

Lencería sucia Almacenamiento temporal de lencería sucia 1 5 5 

Mini bodega Almacenamiento de insumos, lencería limpia 2 6 12 

Batería sanitaria Lavabo e inodoro para personal  1 4 4 

Sala de compresas 

calientes y frías 

Aplicación de compresas frías y calientes 

para 4 espacios 

4 6 24 

Magnetoterapia Aplicación de Magnetoterapia 1 6 6 

Ultrasonido Aplicación de ultrasonido 1 6 6 

Honda corta Aplicación de Onda corta 1 6 6 

Láser Aplicación de Laser terapia 1 6 6 

Rueda de hombro Recuperación de función de articulación de 

hombro. 

1 4 4 

Subtotal   310 
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PARQUEADERO Y DODEGA GENERAL. 

TABLA N° 44 

PLAN DE ESPACIOS PARA PARQUEADERO. 
 Dimensionamiento 

Gestión vehicular     

DEPENDENCIA FUNCIÓN Uds M2 Total 

Ambulancia Para estacionamiento de ambulancia con fácil 

acceso en conexión al área de procedimientos 

1 24 24 

Vehículo 

administrativo 

Para parqueo de vehículo institucional 

administrativo. 

1 20 20 

Parqueadero público 

fisioterapia 

Para pacientes y familiares. 1 200 200 

Bodega general Para almacenamiento de activos para baja y 

pasivo 

2 20 40 

Subtotal   284 
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EQUIPAMIENTO PARA LOS ESPACIOS A REMODELAR Y CONSTRUIR. 

Indistintamente de los espacios de las anteriores tablas aquí se describe el mobiliario y equipamiento a requerir en las diferentes áreas y 

servicios planteados. 

TABLA N° 45 

AREAS OBSERVACIÓN EQUIPAMIENTO CANTIDAD TOTAL 

 
AREA DE RECEPCIÓN – ADMISIÓN (ADMISIÓN Y ESTADÍSTICA) 

  

Archivo historias de Salud 
Zona de almacenamiento de 

documentos clínicos  

Sistema de archivo Móvil para 
previsión de 150000 historias 
clínicas de 500 x 25 x 400 mm 

1 
 

Archivadores compactos de 
movimiento mediante volante y 
sobre carriles 

1 

Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Ordenador completo 1 

Consultorio de trabajo Social 
Atención y orientación social a 
pacientes y familiares  

Mesa con ala para PC con divisor 1 

Equipo de computo 1 

Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Impresora 1 

copiadora 1 

Scaner 1 

Instalaciones telefónicas 1 

Silla confidente 2 

Armario con cajones y estantes 1 

Perchero de pie 1 
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Papelera oficina 1 

Ordenador  1 

CONSULTA EXTERNA 
  

Sanitarios Hombre y mujer Dispensador de preservativos 1 

Sanitario adaptado 
 

Dispensador de preservativos 1 

  

Equipo de red de frio 
/inmunizaciones 

1 

Equipo de Sutura  4 

Coche de Curaciones 3 

Equipo de perifoneo  1 

Consultorio polivalente  
Para exploración y atención de 
pacientes. Mínimo 1 médico por 
4.000 habitantes asignados 

Mobiliario para consultorio 
polivalente   

1 

Equipo de diagnóstico médico de 
pared 

1 

Equipo de computación 1 

Maletín para visita domiciliaria  1 

Equipo de planificación familiar y 
detección oportuna de cáncer de 
cérvix 

2 

Consultorio   Obstétrico-
Ginecológica. 

Consulta  Obstétrico-
Ginecológica. 

Mesa de despacho con ala para 
ordenador (I) 

1 

Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Silla confidente I 2 

Armario con cajones y estantes 1 

Perchero de pie 1 

Papelera metálica 1 

Armario vitrina, 60 cm 1 

Sillón ginecológico 1 

Detector de latidos fetales 1 

Ecógrafo de alta gama Ginecología 1 
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Banquillo de dos pasos 1 

Lámpara examen rodadle consulta 1 

Carro de curas con  3 cajones y 
estantes 

1 

Esfigmomanómetro de pared  1 

Sanitario de consultorio de 
ginecología 

Servicios higiénicos 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Seca manos eléctrico   1 

Percha doble 1 

Unidad de Odontología sin Rx 
de odontología 

  
Unidad dental completo  con 
manguera por sistema Colibrí.    

1 

  Mobiliario de oficina 1 

  Set de desechos   1 

  Instrumental para Operatoria dental  2 

 Sala para atención. 
Equipo instrumental de cirugía 
menor dental  

1 

  
Equipo instrumental de diagnóstico 
dental  

2 

  
Equipo instrumental de profilaxis 
dental   

1 

Unidad de Odontología con Rx  Sala para atención 

Guantes de Plomo (par) 1 

vacuómetro 1 

Sala de Rx de pared para 
odontología 

1 

Protectores de Tiroides 1 

Protectores gonadales 1 

Percha para protecciones plomadas 1 

Flujómetro para oxigeno 1 

Sala de Actividades Grupales Actividades Mesa para reuniones 1 
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Grupales/aula/reuniones de 
trabajo 

Pantalla de proyección mural 
eléctrica 

1 

Mueble para computadora 1 

Proyector multimedia 1 

Silla fija de vinilo con brazo, 
tapizada 

2 

Silla fija de vinilo sin brazo, tapizada 12 

Papelera metálica 1 

Negatoscopio Digital 1 

Negatoscopio 1 cuerpo 1 

Equipo de Computación 1 

 
ÁREA DE PROCEDIMIENTOS 

  

Sala de espera 

Acompañantes y pacientes 
pendiente de atención. 
Dimensión en función de 
actividad prevista, con ratios 
antes expuestos 

Bancas 3 plazas 3 

Banca 4 plazas 2 

Equipo audiovisual 2 

Basurero general 2 

Reloj de pared 2 

Sistema de seguridad 1 

Sanitario Sanitario 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Dispensador de preservativos 1 

Percha doble 1 

Sanitario adaptado 
Servicios higiénicos de los 
pacientes y familiares 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Percha doble 2 
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Dispensador de preservativos 1 

Juego de ayudas técnicas inodoro 1 

Despacho de Información 
Atención y orientación a 
pacientes y familiares  

Mesa con ala para PC con divisor 1 

Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Silla confidente 2 

Armario con cajones y estantes 1 

Perchero de pie 1 

Papelera metálica 1 

Sala de procedimientos 
Zona común para 
procedimientos y monitoreo 
fetal 

Camilla básica de procedimientos 3 

Flujómetro para oxigeno 3 

Vacuómetro 3 

Carro de curas con  3 cajones y 
estantes 

3 

Lámpara examen rodable consulta 2 

Monitor  NIBP & SpO2 1 

Mesón con lavabo (fregadero) con 
armarios inferiores 

1 

Sistema de raíles para separación 
de pacientes 

2 

Monitoreo Fetal 1 

 Esterilización 
Zona para esterilización rápida 
y puntual 

Autoclave de sobremesa 2 

Lavadora de material alta 
desinfección 

1 

Dosificador de jabón de uso 
hospitalario 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Utilería limpia 
Almacenaje de material limpio y 
preparación 

Mesón con lavabo (fregadero) con 
armarios inferiores 

1 

Armario vitrina, 60 cm 1 

Carro de curas con  3 cajones y 
estantes 

1 



5 
 

Portasueros 6 

Refrigerador bajo mesa 1 / 8 ºC, 
130 L 

1 

Armario de estupefacientes, 
metálico con cierre 

1 

Carro de medicación unidosis 
(manual) 

1 

Utilería usada Almacenaje de material usado 

Set de desechos  1 

Mueble en acero inoxidable 
C/encimera y vertedero. 

1 

Desinfectador de chatas 1 

Lencería Almacén de ropa limpia 

Estantería rejilla en 
ac.inox.,105x46x190 cm 

2 

Carro ropa sucia / limpia 2 

Carro ropa sucia 2 

Deshechos intermedios 
Almacenaje transitorio de 

residuos 

 Carro para desechos comunes 1  

 Carro para desechos peligrosos 1 

 Carro para desechos especiales 1 

 
LABORATORIO CLÍNICO 

  

Sala de espera 
Puede ser compartida con otros 
locales 

Bancas 3 plazas 4 

Banca 4 plazas 2 

Equipo audiovisual 1 

Basurero general 1 

Reloj de pared 1 

Sistema de seguridad 1 

Área general de toma de 
muestras 

Puestos de toma de muestras. 
5 m2 por puesto 

Sillón toma de muestras 2 

Carro de curas con  3 cajones y 
estantes 

1 

Cubeta higiénica 40 litros 1 

Esfigmomanómetro rodable 1 

Papelera en acero inox, 100 L 1 
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Lámpara examen rodable consulta 1 

Dosificador de jabón de uso 
hospitalario 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Vitrina 1 

Sala de toma de muestras 
especiales 

Espacio polivalente para 
recuperación o para realización 
de extracciones especiales 

Carro de curas con  3 cajones y 
estantes 

1 

Extracciones en niños y 
pacientes que requieran estar 
acostados durante la extracción 
  
  
  

  
  
  
  

  
  

Cubeta higiénica 40 litros 1 

Esfigmomanómetro de pared  1 

Papelera en acero inox, 100 L 1 

Lámpara examen rodable consulta 1 

Mesa de despacho con ala para 
ordenador (I) 

1 

Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Dosificador de jabón de uso 
hospitalario 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Mueble bajo con encimera, pileta y 
puertas bajas. 

1 

Camilla de exploración,  2 cuerpos  1 

Sala de recepción de muestras 
y pre-analítica 

Zona de recepción de muestras 

 Conexiones informáticas y 
telefónicas 

1  

 Carro de recepción 1  

Sala de Bioquímica y 
Hematología 

Si la demanda y la accesibilidad 
lo requieren 

Contador hematológico 1 

Lector de VSG, 112 tubos 1 

Centrífuga de mesa de 24 tubos 1 

Mobiliario de laboratorio con toma 
de gases, punto de agua, etc. 

1 

Estufa de secado y autoclave 1 

Taburete alto con respaldo, con 
ruedas y apoya pies 

2 
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Sala de urianálisis 

Si la demanda y la accesibilidad 
lo requieren 

Centrífuga 1 

Analizador automático de Sangre 
Oculta en Heces  

1 

Analizador semi-automático de tiras 
de orina 

1 

Estufa incubador de hasta 70ºC 1 

Taburete alto con respaldo, con 
ruedas y apoya pies 

2 

Mobiliario de laboratorio con toma 
de gases, punto de agua, etc. 

1 

Microscopio binocular  1 

Microscopio fluorescencia con 
contraste de fases 

1 

Asa de platino y porta asas  1 

Baño María  1 

Canastillas para transporte de 
material  

1 

Centrifuga para microhematocrito 1 

Mechero bunsen 1 

Mezclador de tubos  1 

Micropipeta 10ul  3 

Micropipeta 20ul  3 

Reloj de intervalos 1 

Preparación de orina Rotador de rango graduable  1 

Procesamiento muestras Set de 2 gradillas de 30 tubos 1 

Sala de análisis de resultados 

Elaboración informes 
Mesa de despacho con ala para 
ordenador (I) 

1 

Trabajo de especialistas 
Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

  Silla confidente I 2 

  Armario con cajones y estantes 1 

  Perchero de pie 1 

  Papelera metálica 1 
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  Equipo de Computación 1 

Regadera de seguridad Para situaciones puntuales 
Ducha de emergencia 1 

Extintor de incendios portátil 1 

Cámara fría Almacenaje de reactivos 

Cámara frigorífica pref. 1 

Estanterías esmaltadas en acero 
inoxidable 

4 

Refrigerador con congelador 1 

Lavado del material Limpieza de material 

Mesa de lavado de acero inox, con 
ultrasonidos  

1 

Pistola de presión aire / agua 1 

Mesa de trabajo mural acero inox 
(metro lineal) 

1 

Lavadora de material alta 
desinfección 

2 

Estantería alta de varilla 2 

Condensador de vapor 1 

Cestillos de lavado DIN 1/1 10 

Rack de 4 niveles  2 

Carro de transporte de racks  1 

Sistema de tratamiento de agua  1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Dispensador de papel mecha 2 

Dosificador de jabón de uso 
hospitalario 

2 

Set para manejo de desechos 1 

 
AREA DE IMAGENOLOGIA (ECOGRAFÍA Y RAYOS X) 

   

ECOGRAFÍA 

Sala de ultrasonidos con cuarto 
de baño 

Estudios con ultrasonidos 
Mesa multiposición para examen 
ecográfico 

1 
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Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Ecógrafo doppler color Alta 
Resolución gama alta vascular 

1 

Equipo de ultrasonido doppler color 
nivel intermedio 

1 

Vacuómetro 1 

Flujómetro para oxigeno 1 

Cubeta higiénica 40 litros 1 

Dispensador de papel mecha 1 

Dosificador de jabón de uso 
hospitalario 

1 

Cabinas  
Para el desvestirse y vestirse 
del paciente para el estudio  
ecográfico. Optimo 2 por sala 

Banca Fija 1 

RAYOS X 

Sala para toma  
 

Vacuómetro 1 

Flujómetro para oxigeno 1 

Set para manejo de desechos 1 

 
FARMACIA INSTITUCIONAL 

 

Bodega  
Almacenamiento de 

medicamentos y suministro  

Estantería rejilla en 
ac.inox.,105x46x190 cm 

2 

Armario de estupefacientes, 
metálico con cierre 

1 

Carro nodriza para unidosis 2 

Mesa de trabajo mural acero inox 
(metro lineal) 

1 

Mueble bajo con encimera , pileta y 
puertas bajas. 

1 

Refrigerador profesional de 
laboratorio +2 - +14ºC , 560 L 

1 

Basurero general 1 
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Reloj de pared 1 

AREA DE PERSONAL 

Sala Polivalente 

Reuniones de trabajo de las 
áreas de dirección, docencia,  
consejería y promoción para 

pacientes 

Mesa para reuniones 1 

Pantalla de proyección mural 
eléctrica 

1 

Proyector multimedia 1 

Silla fija de vinilo sin brazo, tapizada 6 

Papelera metálica 1 

Computadora portátil 1 

Pizarra blanca 1 

Zona de estar del personal  

Para descanso del personal Mesa para 4 personas 2 

Preparación de alimentos 

Silla apilable 8 

Frigorífico con congelador 1 

Estufa de inducción 1 

Mesa con pileta en acero 
inoxidable.  (150 cm) 

1 

Microondas 1 

Vestuarios y Sanitarios 

Vestidor del personal  

Carro ropa sucia 2 bolsas, con tapa 1 

Carro ropa sucia y limpia, acero 
inoxidable. 

1 

Banco de vestuario, 150 cm 1 

Armario - taquilla, 2 und 10 

Perchero de pared, mural con 4 
colgadores metálicos 

3 

Papelera en acero inox, 100 L 1 

Cubo clínico a pedal, 20 L 2 

Aseo completo 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Percha doble 1 
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AREA DE SERVICIOS 

Almacén General 
Área de Almacenamiento 
centralizada. Dimensión en 
función de demanda 

Estantería básica, acero 
galvanizado 

2 

Estantería Aluminio - Polietileno, 
2.048 x 373 x 1.700 
  
  

2 
  
  

Cuarto Limpieza Almacén artículos de limpieza 

Carro de limpieza 2 

Mueble en acero inoxidable 
C/encimera y vertedero. 

2 

Estantería básica, acero 
galvanizado 

1 

 
REHABILITACIÓN FÍSICA Y FISIOTERAPIA 

 

Sala de espera 

Acompañantes y pacientes 
pendientes de atención. 
Dimensión en función de 
actividad prevista, con ratios 
antes expuestos 

Bancas 3 plazas 3 

Banca 4 plazas 2 

Equipo audiovisual 2 

Basurero general 2 

Reloj de pared 2 

Sistema de seguridad 1 

Sanitario Sanitario 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Secador de manos electrico  

Dispensador de preservativos 1 

Percha doble 1 

Sanitario adaptado 
Servicios higiénicos de los 
pacientes y familiares 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 
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Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Percha doble 2 

Secador de manos eléctrico.  

Dispensador de preservativos 1 

Juego de ayudas técnicas inodoro 1 

Despacho de Información 
Atención y orientación a 
pacientes y familiares  

Mesa con ala para PC con divisor 1 

Silla giratoria con brazos y respaldo 
regulable en altura 

1 

Silla confidente 2 

Armario con cajones y estantes 1 

Perchero de pie 1 

Papelera metálica 1 

Consultorio polivalente Atención al paciente 

Conexiones  informáticas y 
telefónicas 

2 

Dosificador de gel antiseptico 1 

Dosificador de jabón de uso 
hospitalario 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Utilería limpia 
Almacenaje de material limpio y 
preparación 

Mesón con lavabo (fregadero) con 
armarios inferiores 

1 

Armario vitrina, 60 cm 1 

Utilería usada Almacenaje de material usado 

Set de desechos  1 

Mueble en acero inoxidable 
C/encimera y vertedero. 

1 

Desinfectador de chatas 1 

Lencería Almacén de ropa limpia 

Estantería rejilla en 
ac.inox.,105x46x190 cm 

2 

Carro ropa sucia / limpia 2 

Carro ropa sucia 2 

Deshechos intermedios Almacenaje transitorio de  Carro para desechos comunes 1  
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residuos  Carro para desechos peligrosos 1 

Vestuarios  

Vestidor  

Carro ropa sucia 2 bolsas, con tapa 1 

Carro ropa sucia y limpia, acero 
inoxidable. 

1 

Banco de vestuario, 150 cm 1 

Armario - taquilla, 2 und 10 

Perchero de pared, mural con 4 
colgadores metálicos 

3 

Papelera en acero inox, 100 L 1 

Cubo clínico a pedal, 20 L 2 

Aseo completo 

Dosificador de jabón en acero 
inoxidable 

1 

Dispensador de papel mecha 1 

Cubeta higiénica, 5 L 1 

Percha doble 1 

  Ordenador completo 4 

 

Todos los espacios tendrán comunicación con voz y datos, todas las instalaciones informáticas con cableado estructurado y servidor. 

 

 

Dra. Nancy Cárdenas Riera. 

DIRECTORA TÉCNICA DE LA U.A.A. 309 SUCÚA. 

 

 

 


