DATOS GENERALES

Nombre de la Unidad Administrativa Financiera o de la Entidad
Operativa Desconcentrada que rinde cuentas:

Hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin

Pertenece a qué institucion:

Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social

Adscrita a qué institucion:

FUNCION A LA QUE PERTENECE

Funcién Ejecutiva

Funcién Legislativa

Funcidn Judicial

Funcién de Transparencia y Control Social

Funcién Electoral

GAD

Otra institucionalidad del Estado

SECTOR:

SECRETARIAS NACIONALES

MINISTERIOS COORDINADORES

MINISTERIOS SECTORIALES

INSTITUTOS DE PROMOCION Y NORMALIZACION

INSTITUTOS DE INVESTIGACION

CONSEJOS NACIONALES DE IGUALDAD

EMPRESAS PUBLICAS

AGENCIAS DE REGULACION Y CONTROL

SECRETARIAS TECNICAS

BANCA PUBLICA

SERVICIOS

INSTITUCIONES DE SEGURIDAD

DIRECCIONES

CORPORACIONES

PROGRAMAS

CONSEJOS

OTRA INSTITUCIONALIDAD

NIVEL QUE RINDE CUENTAS:

MARQUE CON UNA X

Unidad de Administracién Financiera - UDAF:

Entidad Operativa Desconcentrada - EOD:

Unidad de Atencidn o Gestion - UA-G:

DOMICILIO

Provincia: Pichincha

Canton: Quito

Parroquia: Santa Prisca

Direccion: Av. 18 de Septiembre S/N y Ayacucho

Correo electroénico:

estadisticashcam@iess.gob.ec

Pagina web: www. less.gob.ec / hcam.iess.gob.ec
Teléfonos: 2944200 - 2944300

RUC: 1768046450001

REPRESENTANTE LEGAL DE LA UNIDAD DE ADMINISTRACION FINANCIERA:

Nombre del o la representante legal de la institucion:

Andrés Xavier Collaguazo Grefa

Cargo del o la representante legal de la institucion:

Jefe de la Unidad de Tesoreria

Fecha de designacion:

05-may-17

Correo electronico:

acollaguazog@iess.gob.ec

Teléfonos:

2944200 Ext.

RESPONSABLE DE LA ENTIDAD OPERATIVA DESCONCENTRADA:

Nombre del o la responsable:

Dr. Juan Dante Paez Moreno

Cargo:

Gerente General

Fecha de designacion:

05-abr-17

Correo electronico:

ipaezm@iess.gob.ec

Teléfonos:

2944200 Ext. 2092

RESPONSABLE DEL PROCESO DE RENDICION DE CUENTAS:

Nombre del o la responsable:

Dr. Juan Dante Paez Moreno

Cargo:

Gerente General

Fecha de designacion:

05-abr-17

Correo electroénico:

jpaezm@iess.gob.ec

Teléfonos:

2944200 Ext. 2092

RESPONSABLE DEL REGISTRO DEL INFORME DE RENDICION DE CUENTAS EN EL SISTEMA:

Nombre del o |la responsable:

Patricia Gomez Pérez

Cargo:

Coordinadora General de Planificacion y Estadisticas

Fecha de designacion:

22/08/2017

Correo electronico:

rpgomezp@iess.gob.ec

Teléfonos:

2944200 Ext. 2430

DATOS DEL INFORME DE RENDICION DE CUENTAS.

Periodo del cual rinde cuentas:

2018

Fecha en que se realizd la Rendicién de Cuentas ante la
ciudadania:

Lugar en donde se realizo la Rendicidn de Cuentas ante la
ciudadania:

Hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin

COBERTURA GEOGRAFICA NACIONAL: UNIDAD DE ADMINISTRACION FINANCIERA:

COBERTURA

N.- DE UNIDADES

Nacional

Azuay, Bolivar, Cafar, Carchi, Chimborazo, Cotopaxi, El Oro,
Esmeraldas, Galdpagos, Guayas, Imbabura, Loja, Los Rios,
Manabi, Morona Santiago, Napo, Orellana, Pastaza,
Pichincha, Santa Elena, Santo Domingo de los Tsachilas,
Sucumbios, Tungurahua, Zamora Chinchipe.

FORMULARIO DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
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COBERTURA GEOGRAFICA TERRITORIAL: ENTIDADES OPERATIVAS DESCONCENTRADAS QUE INTEGRA:

COBERTURA N.- DE UNIDADES
Zonal
Regional
Azuay, Bolivar, Caiar, Carchi, Chimborazo, Cotopaxi, El Oro,

Esmeraldas, Galapagos, Guayas, Imbabura, Loja, Los Rios,

Provincial Manabi, Morona Santiago, Napo, Orellana, Pastaza,
Pichincha, Santa Elena, Santo Domingo de los Tsachilas,
Sucumbios, Tungurahua, Zamora Chinchipe.

Distrital
Circuitos

FORMULARIO DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

COBERTURA GEOGRAFICA: UNIDADES DE ATENCION O GESTION QUE INTEGRA:

NIVEL N.- DE UNIDADES COBERTURA N. USUARIOS GENERO NACIONALIDADES O PUEBLOS
Azuay, Bolivar, Cafiar, Carchi, Chimborazo, Cotopaxi, El Oro, Esmeraldas, Galdpagos, Guayas, Imbabura, Loja, Los Rios, Durante el afio 2018 se atendieron en total: . . . .
. , . - . L. . . *111.538 mujeres y 89.706 hombres en el HCAM Afroecuatorianos, Montubios, Mestizos,
Nacional 1 Manabi, Morona Santiago, Napo, Orellana, Pastaza, Pichincha, Santa Elena, Santo Domingo de los Tsachilas, *201.244 usuarios y usuarias en el HCAM . )
, L . . *21.873 mujeres y 17.353 hombres en Eloy Alfaro Indigenas, Blancos y otros.
Sucumbios, Tungurahua, Zamora Chinchipe. * 39.226 usuarios y usuarias en Eloy Alfaro
Zonal
Regional
Provincial
Distrital:
Circuital
Cantonal:
Parroquial:
Comunidad o recinto:
PARTICIPACION CIUDADANA
PLANIFICACION PARTICIPATIVA PONGA SI O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION
Se han implementado mecanismos de participacion ciudadana . .
p . Y . s Sl https://twitter.com/iesshcam?lang=es
para la formulacion de planes y politicas
Se coordina con las instancias de participacion existentes en el NO
territorio
MECANISMOS DE PARTICIPACION CIUDADANA PONGA SI O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION
Consejo Ciudadanos Sectoriales NO
Didlogos periddicos de deliberacién NO
Consejo Consultivo NO
Agenda publica de Consulta a la ciudadania NO
Audiencia publica NO
Otros NO

NIVEL DE CUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS ASUMIDOS CON LA COMUNIDAD

COMPROMISOS ASUMIDOS CON LA COMUNIDAD

ESPACIO EN EL QUE SE GENERO EL COMPROMISO

RESULTADOS AVANCE/CUMPLIMIENTO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION

ENFOQUE PACIENTE

1. Mejorar la calidad y eficacia de la atencién médica.

2. Mayor informacidn al paciente de parte del personal médicoy
administrativo.

3. Se enfoca en la calidad de la atencidn tanto por la informacién
como por la amabilidad en la que ésta se ofrece

4. se centra en la limpieza del hospital pero sobre todo de los
bafios del hospital

5. Abastecer de medicamentos al hospital.

De acuerdo al Manual de Seguridad del paciente del MSP, el

HECAM tiene la obligacion de cumplir con lo dispuesto por el
ente rector, cumplimiento asi con los compromisos asumidos
con la comunidad

Los resultados obtenidos en la Coordinacién General de Enfermeria en el cumplimiento de la Seguridad del paciente
durante el afio 2018 son los siguientes:

Porcentaje de cumplimiento de los 10 correctos en la administracion de medicacion: 92%

Porcentaje de aplicacion de escalas para valorar riesgos de caidas: 88,84%

Porcentaje de cumplimiento de medidas preventivas en caidas: 95,57%

Porcentaje de pacientes con caidas: 0,07%

Porcentaje de valoracidn del riesgo de desarrollar Ulceras por presidn al ingreso con aplicacidn de escala validada:
61,39%

Porcentaje de pacientes que desarrollan Ulceras por presion durante la estancia hospitalaria: 0,19%

Porcentaje de cumplimiento de medidas preventivas en Ulceras por presién: 91,17%

Porcentaje de pacientes en los que se aplica medidas preventivas en riesgo de Trombosis venosa profunda: 96,75%
Porcentaje de cumplimiento de Préctica Segura de Inyecciones: 91,52%

Porcentaje de cumplimiento de protocolos de Enfermeria: 85,76%

Porcentaje de cumplimiento de envié correcto de Medicacién antibidtica al centro quirurgico: 95,09%

Porcentaje de cumplimiento de Manejo de Medicamentos de Alto Riesgo y Electrolitos concentrados: 94,90%
Porcentaje de cumplimiento de entrenamiento de bombas de infusion (capacitacion): 82,12%

Porcentaje de cumplimiento de entrenamiento de bombas de infusion (evaluaciones al personal capacitado): 87,69%
Porcentaje de cumplimiento de la norma internacional del personal de enfermeras por areas: 81,58%

Numero de flebitis quimica 632; flebitis mecanica 922; flebitis bacteriana: 20

Numero de asistentes a capacitaciones a usuarios externos, pacientes y familiares: 4025

Incremento de cobertura en las diferentes especialidades las 24 horas del dia

En el periodo 2018 se ha obtenido un total de atenciones de 682.841, total de paciente atendidos 488,612, total de
egresos 27.235, total de emergencia 244.198, total de cirugias 22.282, total de cirugias con remuneracion variable en
dias de descanso 2.152, total de trasplantes realizados 91, total de atenciones en laboratorio 2.832.394, total de
imagenes realizadas 133.732

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/3e6c7c66-6989-4c91-977a-1f0fabbb2bc9

Investigacion: Comité de Etica de Investigacidn en Seres
Humanos CEISH -HCAM, lo integran 11 miembros, uno es
representante de la sociedad civil.

Los miembros del CEISH brindaron capacitacién en normas, bioética e investigacién a funcionarios HCAM.
Numero de funcionarios capacitados: 2024

Numero de proyectos de investigacion aprobados: 186

Numero de articulos cientificos aprobados: 63

Numero de articulos publicados: Vol16(2) y Vol17(1): 30

Fortalecimiento del alcance internacional de la revista cientifica CamBios en el HECAM.

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/7faf0386-9f37-4435-ad38-c9b2d022eba?2
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CIUDADANIA: Atencidn eficaz y de mejor calidad

1) Atencion eficaz:

Detalle: Se refiere al cumplimiento de la hora establecida para la
atencion médica en el servicio de Consulta Externa. Se mide
como el porcentaje de satisfaccion de usuarios a dicha pregunta.
Pregunta en el formulario: éLa atencién médica fue a la hora
fijada?

Opciones de respuesta:

*Totalmente de acuerdo

*Parcialmente de acuerdo

*Ni de acuerdo ni en desacuerdo

*En desacuerdo

*Totalmente en desacuerdo

2) Mejor calidad de la atencion:

Detalle: Se refiere a la percepcién del usuario acerca de la
atencion médica en Consulta Externa en general.

Pregunta en el formulario: Califique con un valor de 1 al 5 el
servicio de Consulta Externa en el HCAM, valoracidn en la cual:
*1 - Muy malo

*2 - Malo

*3 - Ni bueno ni malo

*4 - Bueno

*5 - Muy bueno

3) Se ha mantenido el programa de cirugias en dias de descanso
obligatorio.

4) Se implementaron los formularios de consentimiento
informado de acuerdo a directrices MSP

Mediante el levantamiento del Formulario de aportes
ciudadanos por parte del personal de atencién al usuario
(anfitriones), se evidenciaron dichas necesidades de mejora
en el HCAM.

FORMULARIO DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

1. Durante el afio 2018 el 94% de los pacientes entrevistados afirmaron estar total o parcialmente de acuerdo con la
atencion médica a la hora fijada para la cita en Consulta Externa, incrementandose asi la satisfaccion en 8 puntos
porcentuales en relacién al afio 2017 (86%).

2. Para el mismo periodo el 91% de los pacientes entrevistados afirmaron que el servicio de Consulta Externa les
parece bueno y muy bueno. El porcentaje de satisfaccidn correspondiente al 2019 es el mismo que en el afio 2018 por
lo que no ha habido variacién en dicho porcentaje

3. En el 2017 se realizaron un total de cirugias 2.190 en dias de descanso obligatorio

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/b485522b-0d7c-4679-96a3-ffb8808al5ec

CIUDADANIA: Mejoras de infraestructura: Se define como
iniciativas de mejora en infraestructura y la limpieza en las
inmediaciones para el HCAM

Mediante el levantamiento del Formulario de aportes
ciudadanos por parte del personal de atencién al usuario
(anfitriones), se evidenciaron dichas necesidades de mejora
en el HCAM.

¢ Iniciativas de mejora de infraestructura:

1. Renovacion del sistema hidrosanitario y de distribucion de vapor tiene un avance del 97,10% y la obra se
encuentra pendiente la autorizacion del contrato complementario al contrato no. IESS-PG-2017-0128-C por parte de
la Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar.

2. Adecuacion de la infraestructura destinada al nuevo centro especializado de rehabilitacién fisica se finalizo la obra
y se suscribio el acta entrega-recepcion provisional de la obra el 17 de agosto de 2018.

3. Adicionalmente, se ha gestionado la pertinencia de implementar la Unidad de Trasplante de Progenitores
Hematopoyéticos y Ampliacién del Area de Cuidados Coronarios con la Subdireccién Nacional de Provisién de
Servicios de Salud de la Direccién del Seguro General de Salud Individual y Familiar

4. Finalmente, la Implementacién del Sistema de Deteccion y Alarma contra Incendios de Edificios, la Remodelacién
de la Unidad de Central de Equipos y Esterilizacidn y la Remodelacién de la Unidad de Lavanderia se encuentran
pendientes de factibilidad de obra por la Subdireccién Nacional de Infraestructura y Presupuesto,

El HCAM cerré el ano 2018 con el 82,63% de abastecimiento de medicamentos.

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/c722f520-e7ca-4fac-a3e5-6b8881ff7ade

CIUDADANIA: Abastecimiento de medicamentos e insumos

Se refiere a la disponibilidad de medicamentos en el hospital.
Indicador: M51 Porcentaje de farmacos del cuadro basico con
stock mayor o igual al stock minimo (IESSPR).

Descripcidn: Permite controlar los niveles de abastecimiento de
farmacos del cuadro basico segln establecimiento de salud para

Mediante el levantamiento del Formulario de aportes
ciudadanos por parte del personal de atencién al usuario
(anfitriones), se evidenciaron dichas necesidades de mejora

El HCAM cerré el ano 2018 con el 82,63% de abastecimiento de medicamentos.

Porcentaje promedio de dispositivos médicos del cuadro basico con stock mayor o igual al stock minimo 69,70% y el
72% de insumos basico requeridos en el hospital.

Numero de medicamentos despachados 2.585.319

https://iesspr.iess.gob.ec/sspr/nl

reposicion de acuerdo al nivel de complejidad y perfil en el HCAM.

epidemiolégico.

MECANISMOS DE CONTROL SOCIAL

MECANISMOS DE CONTROL SOCIAL GENERADOS POR LA P,ONGA - a
SIONO LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION OBSERVACIONES
COMUNIDAD

Veedurias ciudadanas NO

Observatorios ciudadanos NO
El Comité de Participacion Comunitaria, se conformd bajo la Base Legal -Acuerdo Ministerial MSP 0072-
2017
-Reglamento Interno para los Comités del Hospital Carlos Andrade Marin 2016
- Memorando IESS-CPPSSP-2017-8756-M, se encuentra conformado por un minimo de 5 y un maximo de 7
miembros, los mismos que son personal del Hospital Carlos Andrade Marin, un representante de la
Coordinacién Provincial de Prestaciones del Seguro de Salud, un representante del Municipio, Un
representante de las organizaciones de usuarios urbanos y rurales o que trabajen en salud, y otros
representantes que se comprometen a trabajar en el desarrollo de la Institucion. tantas de organizaciones.
El objetivo de dicho comité es emitir criterios y acciones integradas que faciliten el cumplimiento de los
planes, programas y proyectos para la mejora continua de la calidad de los servicios de salud y seguridad

Comités de usuarios Sl Actas de reunion del paciente.
*En dicho Comité durante el afio 2018 se han efectuado 17 compromisos, los
*ismos que han sido sobre los siguientes temas:
*Dar una mejor comunicacién mas efectiva y didactica a los pacientes.
*Comunicar de una mejor manera la administraciéon de medicamentos con cadena de frio y que son
traslados por los pacientes.
*Efectuar un control a diversos médicos y presentar una propuesta sobre atenciones 24/7.
*De igual manera se ha solicitado en el comité informes médicos o casos médicos de varios pacientes.
Dichos compromisos han sido presentados en el Comité a los diversos participantes con la finalidad de que
cada reunidon mantenida cumpliendo con el objetivo planteado. El comité permite tratar casos puntuales
que posee las diversos participantes con la finalidad de mejorar el desarrollo del Hospital.

Defensorias comunitarias NO

Otros NO

RENDICION DE CUENTAS

LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA

FASE PROCESO DE RENDICION DE CUENTA PONGASIiO N DESCRIBA LA EJE ION DE ESTE MOMENT A BSERVACIONE
S OCESO co c S ONGASIO NO S¢ JEcucio S 0 0 INSTITUCION (Literal m Art. 7 LOTAIP[1]) 0BS CIONES
Contormacion del equipo de rendicion de cuentas: Unidad de
Administracién Financiera (UDAF), Entidad Operativa L - ) | ) | o » hitps:// i b.ec/d ts/10162/f4767dc-f84f-4d19-9da0
EASE 0 S e (200 v L A AR, S| El dia Jueves 10 de enero de 2019 en la sala de reuniones de la Gerencia General se realizd la reunién para ps://www.iess.gob.ec/documents Cc- - -9da0-

Disefio de la propuesta del proceso de rendicidn de Cuentas.

la conformacion del Equipo de Rendicién de Cuentas 2018.

a5f7276c46a0
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FORMULARIO DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

Evaluacion de la Gestion Institucional: Unidad de

La evaluacion de la gestion institucional se realiza constantemente por medio del seguimiento a los

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/7d9f4e20-efca-403a-8006-

Administracion Financiera (UDAF), Entidad Operativa Sl compromisos adquiridos por cada una de las coordinaciones y jefaturas dentro del hospital en beneficio de boab
Desconcentrada (EOD) y Unidad de Atencidn. los y las usuarias. 8e05b0ab9c10
Clenar el Formulario de informe de rendicion de cuentas
establecido por el CPCCS para la UDAF, EOD y Unidad de N Se procede a llenar el formulario con el equipo de Rendicidn de Cuentas.
FASE 1 Atencion.
) . https://www.iess.gob.ec/documents/10162/6237cfe3-936e-42a1-8270-
L o Sl Se procede a redactar el informe de rendicién de cuentas
Redaccidn del Informe de rendicién de cuentas bfdbaf773ddb
Socializacién interna y aprobacion del Informe de rendicin q ottt [ BINEL el T el re e ey https://www.iess.gob.ec/documents/10162/0a2390aa-2d2a-4b0d-b080-
de cuentas por parte de los responsables. 71c8a9909d80
Difusién del Informe de rendicién de cuentas a través de . . . , https://www.iess.gob.ec/documents/10162/8e5e6a64-80a9-4c3a-aef8-
o . Sl Se socializa a traves de info channels a la ciudadania
distintos medios. d243396a0b63
o o https://www.iess.gob.ec/documents/10162/c8ace6c0-0be8-4c0c-8e0b-
L L Sl Se procede a planificar el evento de rendicidn de cuentas
Planificacion de los eventos participativos 30e44ba5dcl2
) L https://www.iess.gob.ec/documents/10162/c8ace6c0-0be8-4c0c-8e0b-
L . Sl Se realiza el evento de rendicidn de cuentas
FASE 2 Realizacién del evento de rendicion de cuentas 30e44ba5dcl2
Fecha en que se realizé la rendicién de cuentas ante la https://www.iess.gob.ec/documents/10162/165e8663-d8b5-4d28-b0df-
. ) S 14 de Marzo de 2019
ciudadania. e3cf092329c0
Lugar donde se realizé la rendicién de cuentas ante la L https://www.iess.gob.ec/documents/10162/165e8663-d8b5-4d28-b0df-
. , Sl Auditorio del HECAM
ciudadania: e3cf092329c0
Incorporacidn de los aportes ciudadanos en el Informe de 5| Se realiza la BASE SISTEMATIZADA DEL FORMULARIO DE APORTES CIUDADANOS vy se digitalizan los aportes | https://www.iess.gob.ec/documents/10162/3b9d4455-90df-4e33-9110-
rendicion de cuentas . ciudadanos 93d47c186dcbh
FASE 3 Entrega del Informe de rendicién de cuentas al CPCCS, a S| SE carga a la pagina del CPCCS el informe de getidn

través del ingreso del Informe en el sistema virtual.

Describa los principales aportes ciudadanos recibidos:

Los principales aportes ciudadanos recibidos en el proceso de rendicidn del afio 2018 se resumen en:
Menor tiempo de espera para cita y menor tiempo de atencién, mayor informacion al paciente de parte del personal médico y administrativo, mejorar el trato a los pacientes, mejoras de infraestructura y evitar el desabastecimiento de medicamentos.

INCORPORACION DE LOS APORTES CIUDADANOS DE LA RENDICION DE CUENTAS DEL ANO ANTERIOR EN LA GESTION INSTITUCIONAL

DESCRIPCION DE APORTES CIUDADANOS REPORTADOS EN LA
MATRIZ DE RENDICION DE CUENTAS DEL PERIODO ANTERIOR
COMO COMPROMISO INSTITUCIONAL

¢SE INCORPORO EL APORTE CIUDADANO EN LA GESTION

INSTITUCIONAL?(PONGA Si O NO)

OBSERVACIONES

RESULTADOS

(Reportar particularidades que dificultaron la incorporacion del aporte en la gestion institucional)

LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA
INSTITUCION

ENFIQUE AL PACIENTE :

Se relaciona directamente con la calidad en la atencién al
paciente

CIUDADANIA: Mayor informacién al paciente por parte del
personal médico y administrativo

1. Informacion personal médico.

Detalle: Se refiere a la informacién que le proporciona el médico
al paciente respecto a su estado de salud y su tratamiento. Se
mide como el porcentaje de satisfaccidon de los pacientes a las
siguientes preguntas:

a) ¢El médico fue claro al explicarme mi problema de salud?
b) ¢El doctor le explicéd claramente la medicacion que debo
tomar en casa?

Durante el afio 2018

Pregunta a)

El 94% de los pacientes entrevistados afirmaron estar total o parcialmente de acuerdo.
Pregunta b)

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/b485522b-0d7c-4679-96a3-

2. Informacion administrativa Sl El 94% de los pacientes entrevistados afirmaron estar total o parcialmente de acuerdo.
) . ., ffb8808al5ec
Detalle: Se refiere a la informacién que puede obtener el Pregunta c) -
paciente tanto con sefialética como por parte del personal El 93% de los pacientes entrevistados afirmaron estar total o parcialmente de acuerdo.
administrativo. Se mide como el porcentaje de satisfaccién de Pregunta d)
los pacientes a las siguientes preguntas: El 89% de los pacientes entrevistados afirmaron estar total o parcialmente de acuerdo.
¢) éUbicé con facilidad su lugar de consulta?
d) Nivel de satisfaccion con el personal administrativo
Opciones de respuesta:
*Totalmente de acuerdo
*Parcialmente de acuerdo
*Ni de acuerdo ni en desacuerdo
*En desacuerdo
*Totalmente en desacuerdo
e |niciativas de mejora de infraestructura:
1. Renovacion del sistema hidrosanitario y de distribucion de vapor tiene un avance del 97,10% vy la obra se
encuentra pendiente la autorizacidn del contrato complementario al contrato no. IESS-PG-2017-0128-C por parte de
la Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar.
ENFIQUE AL PACIENTE : 2. Adecua.ci.é’n de la infraestructura q?stinad? .al nuevo centro especializado de rehabilitacion fisica se finalizé la obra
TEesinEe y ks mEeEs U a2 hem relhErs [e U y se s-u§cr|b|o el acta entrega-.recepuon pro.\/|5|or1al de.la obrael 17 de ag.osto de 2018. - .
atencion de calidad al paciente o 3. Adicionalmente, se ha gestlonadolla pertinencia de implementar la Unidad de Trasplante de Progenitores https://www.iess.gob.ec/documents/10162/c722f520-e7ca-4fac-a3e5-
. . . . Hematopoyéticos y Ampliacion del Area de Cuidados Coronarios con la Subdireccidon Nacional de Provision de 6b8881ff7ade
CIUDADANIA: Mejoras de infraestructura: Se define como . . L, . . _—
. . . Servicios de Salud de la Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar
iniciativas de mejora en infraestructura para el HCAM . L . L, . . L
4. Finalmente, la Implementacion del Sistema de Deteccion y Alarma contra Incendios de Edificios, la Remodelacion
de la Unidad de Central de Equipos y Esterilizacién y la Remodelacién de la Unidad de Lavanderia se encuentran
pendientes de factibilidad de obra por la Subdireccidon Nacional de Infraestructura y Presupuesto.
5. Durante el 2018 se cero el grupo de control de gestién hospitalaria con la finalidad de vigilar el buen
funcionamiento de la infraestructura hospitalaria incluido limpieza.
ENFIQUE AL PACIENTE :
Entrega oportuna y el abastecimiento de medicamentos e
insumos
CIUDADANIA: Abastecimiento de medicamentos
Se refiere a la disponibilidad de medicamentos en el hospital. El HCAM cerr6 el afio 2018 con el 82,63% de abastecimiento de medicamentos.
Indicador: M51 Porcentaje de farmacos del cuadro bésico con Porcentaje promedio de dispositivos médicos del cuadro basico con stock mayor o igual al stock minimo 69,70% v el ) .
S https://iesspr.iess.gob.ec/sspr/nl

stock mayor o igual al stock minimo (IESSPR).

Descripcidn: Permite controlar los niveles de abastecimiento de
farmacos del cuadro basico segln establecimiento de salud para
reposicion de acuerdo al nivel de complejidad y perfil
epidemioldgico.

72% de insumos basico requeridos en el hospital.
Numero de medicamentos despachados 2.585.319

DIFUSION Y COMUNICACION DE LA GESTION INSTITUCIONAL

LISTADO DE LOS MEDIOS DE COMUNICACION EN LOS QUE PAUTARON PUBLICIDAD Y PROPAGANDA: ART. 70 Reglamento a la Ley Organica de Comunicacién

PORCENTAJE DEL PPTO. DEL PAUTAJE QUE SE DESTINO A MEDIOS LOCALES Y

PORCENTAJE DEL PPTO. DEL PAUTAIJE

MEDIOS DE COMUNICACION No. DE MEDIOS MONTO CONTRATADO CANTIDAD DE ESPACIO PAUTADO Y/O MINUTOS PAUTADOS REGIONALES QUE SE DESTINO A MEDIOS
NACIONALES
Radio:
Prensa:
Television:

Medios digitales:

TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA DE LA GESTION INSTITUCIONAL Y DE SU RENDICION DE CUENTAS:

MECANISMOS ADOPTADOS

PONGA SI O NO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION
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Publicacion en el sitio Web de los contenidos establecidos en el

FORMULARIO DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

Art. 7 de la LOTAIP. Sl https://www.iess.gob.ec/es/web/guest/ley-de-transparencia
Pubplicacion en 1a pag. Web del Informe Je Renaicion de Cuentas
y sus medios de verificacion establecido en el literal m, del Art. 7 S https://www.iess.gob.ec/es/web/guest/ley-de-transparencia

de la LOTAIP.

PLANIFICACION: ARTICULACION DE POLITICAS PUBLICAS AL PLAN NACIONAL DEL BUEN VIVIR

ARTICULACION DE POLITICAS PUBLICAS PONGA Si O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION
La institucion tiene articulado el Plan Estratégico Institucional S| https://www.iess.gob.ec/documents/10162/33703/C.D.+474
(PEI) al PNBV
La institucion tiene articulado el Plan Operativo Anual (POA) al S| https://www.iess.gob.ec/documents/10162/6438951/Resumen+del+Acta+No.+C.D.+673.pdf
PNBV
IMPLEMENTACION DE POLITICAS PUBLICAS PARA LA IGUALDAD:
IMPLEMENTACION DE POLITICAS PUBLICAS 2 EXPLIQUE COMO APORTA EL RESULTADO AL CUMPLIMIENTO DE LAS
SI /NO DESCRIBA LA POLITICA IMPLEMENTADA DETALLE PRINCIPALES RESULTADOS OBTENIDOS
PARA LA IGUALDAD / AGENDAS DE IGUALDAD
*El paciente se encuentra incluido.
1. En el HECAM se continua potenciando el trabajo de los anfitriones (chalecos rojos), como vinculo directo con los . ., . . . *El usuario siente confianza al poder darse a entender y explicar sus
. . . . , . " . * Satisfaccion en el usuario por haber conseguido respuesta oportuna a lo solicitado: el 91,4% de los . . o . .
pacientes de los diversos pueblos y nacionalidades del pais. El hospital cuenta con 23 anfitriones distribuidos en los . . . . necesidades, ademas de recibir reciprocidad en el trato.
. .. . . . . . . . . pacientes encuestados afirmaron que el servicio de consulta externa del hospital les parece buenoomuy | . . . .
diferentes servicios y horarios. Las principales actividades de los anfitriones incluyen: direccionamiento y bueno El mirar a los ojos del paciente, llamarlo por su nombre y apellido, prestar
acompafiamiento de primera mano al ingreso del hospital, atender al afiliado en requerimientos de informacion; o . ) . . atencion a su solicitud, genera confianza en la relacién médico-paciente.
. ., . . . L ., . * Al hospital ingresan en promedio 3.000 personas al dia entre pacientes y familiares de los cuales un . . e, . .
proveer de informacion, estructural de funciones administrativas y médicas. Informacion general de la unidad: ) . . . *Se Brinda siempre un servicio sin distincion de color de piel o creencias, lo que
.. . . ., .. . promedio de 250 personas han sido acompafiadas por el personal de anfitriones del HECAM . . . . ., .
servicios que brinda, horarios de atencion, requisitos para ser atendidos. permite cumplir con lo que exige la Ley y con satisfaccion de realizar un buen
trabajo.
L . . . . . Por parte de Trabajo Social se brinda la respectiva orientacion y asesoramiento
. . o . Comunicacion oportuna y de calidad con los pacientes y no pacientes de pueblos y nacionalidades . . . i
2. Personal Capacitado: El HCAM cuenta con personal que domina el idioma Quichua. indizenas ante sus requerimientos. Tanto a pacientes internados como poblacion
: ' espontanea de la consulta externa.
Los pacientes y familiares que han tenido la necesidad de acudir a la resolucidon
3. Manejo de conflictos para el direccionamiento hacia una resolucién adecuada: Se ha establecido parametros de *Se ha reducido el tiempo de respuesta a un maximo de 5 dias . . v . . . .
. ., . . . . . . ., . . de conflictos, al concluir el proceso han salido satisfechos con los resultados
respuesta en cuanto a tiempos de solucién de los diferentes tipos de inconformidades. *Se ha incrementado la satisfaccién en los pacientes por |a agilidad de los resultados. . . .
obtenidos por el tiempo y la respuesta asignada.
4. Politica de educacion al Paciente y Familiar mediante campafias de socializacién: Campafia Contigo Siempre ; que |Por medio de las pantallas informativas (35 aprox) que se encuentran en todas las areas del hospital, se ha . - ) . . .
. - . . . . . . - S . Los pacientes y familiares estdn adoptando las directrices para poder salir
tiene la finalidad de lograr una atencién de calidad y calidez, se ha promovido al paciente que pregunte al desplegado la campania de educacion, con una emisidn simultanea y rotativa para que sea observada por . L .
) . . A . . . . s . . . satisfechos de la consulta médica con sus inquietudes resueltas por el personal
especialista ¢ Cual es mi problema principal de salud? - ¢ Qué debo hacer? - éPor qué es importante seguir el los pacientes, familiares y personal medico como administrativo. L ; . . L, .,
. - . L . , , T . .. . .. médico, asi como se ha elevado el nivel de satisfaccion en la atencidn cortes y
tratamiento? y el médico respondera las inquietudes tomando en cuenta las 5 S de la calidez: Sabemos Sonreir, Via correo institucional se ha enviado al personal de salud y administrativo para su conocimiento y de calidez bor parte del personal de salud
Sabemos Saludar, Sabemos Escuchar, Sabemos Informar, Sabemos Educar. aplicacion de las politicas de la calidez del HECAM porp P ’
La intervencion social ha estado dirigida a identificar a los usuarios y su problematica social, en el 1. Trabajo Social aplica encuestas de satisfaccion del usuario hospitalizado en el
Politicas publicas interculturales SI

5. Atencion a requerimientos de servicios del HECAM por parte de la poblacion intercultural presentados a la Unidad
de Trabajo Social

acompafiamiento al paciente y su familia, en procura de conseguir el bienestar y desarrollo de sus
potencialidades, sin distincidon de raza, pueblo o nacién, para la toma de decisiones y resolucién de
conflictos.

HECAM. (verificable en encuesta de satisfaccion)
2. Laintervencion social llega a todos los sectores socio-econémicos e
interculturales

6.El HECAM establece un programa ecolégico con el objetivo de realizar un aprovechamiento de desechos (material
pldstico y papel), por la gran acumulacién de material que produce diariamente el Hospital, es por ello que el HCAM,
efectla un Plan de Reciclaje con el objetivo de Reducir, Reutilizar, Reciclar.

Personal del HCAM capacitado en el reciclaje de material plastico y papel.

Personal externo informados sobre el manejo de desechos reciclables.

Aprovechamiento de material reciclable, con convenio a Empresas Publicas que permiten mejoramiento de
la calidad de vida de recicladores informales.

El HCAM al promover lineamientos de ejecucidn interna y vinculacion externa
(EMGIRS), permite generar oportunidades de mejora ambiental con el
aprovechamiento adecuado de los recursos (plastico y papel) y con un impacto
social positivo al impulsar la participacion de personas en procesos que mejoran
su calidad de vida.

7. El HECAM imparte el Plan de Reciclaje para optimizar recursos que manejamos dentro del Hospital, a través de
volantes reciclados que se proporcionaron a las dependencias de Hospital.

El personal del HECAM, tuvo mayor conciencia en la manipulacion y control del papel que utilizamos
diariamente.

Cada funcionario toma mayor énfasis en el uso inapropiado que en ocasiones
damos a los recursos, y evidenciado el dafio ambiental que le ocasionamos al
planeta.

8.Reciclar y reutilizar el papel dentro del Hospital, nos ha permitido reducir considerablemente el desperdicio que se
realiza diariamente en el Hospital, mediante la Campafia de "CARLITOS" con la entrega de afiches y capacitaciones
impartidas a la Institucion.

Se reutiliza el papel que todavia se encuentra en buenas condiciones.

Se evidencia que cada Departamento, Unidad o Dependencia del Hospital,
maneja su propia estrategia ecoldgica para no desperdiciar, bajos los
lineamientos establecidos al reutilizar el papel, y evitar asi gastos innecesarios
para nuestra Institucion.

9. Existen contenedores de botellas de plasticos en las areas principales del Hospital, con informacién acerca del
reciclaje, y el impacto que provoca en el medio ambiente.

No sélo el personal del HECAM, conoce de esta campafia, sino los miles de pacientes que ingresan
diariamente a la Institucién

El compromiso que tenemos con el cuidado de nuestro ambiente, ya que
depende de cada uno de nosotros vivir en un mundo mejor,

T.ETSErvicio de Atencion IVIedico a Domicimo (SAVIAD] del HCAVT: Esta aIfigido a todos agquellos pacientes con
enfermedades catastrdéficas, enfermedades en etapa terminal enfermedades crénicas que mantengany
discapacidades fisicas y/o mentales, dispositivos de apoyo vital y funcional, que les impida continuar con el control
médico ambulatorio.
Servicios:
-Control médico peridédico
-Atencion de enfermeria
-Hidratacion y administracion de medicamentos por via intravenosa, subcutanea e intramuscular
-Curacion avanzada de heridas
-Manejo y mantenimiento de dispositivos de apoyo respiratorio
-Colocacion y cambios de sondas vesicales

-Reduccién de hospitalizaciéon a pacientes de baja complejidad diagndstica y de tratamiento.

-Alta rotacién de camas y mayor disponibilidad de las mismas.

-Evacuacién de pacientes de cuidados minimos en instituciones de tercer nivel, los cuales no requieren de
esta atencidn por el bajo grado de complejidad que presentan.

-Disminucidn de riesgos de contagio de enfermedades nosocomiales.-*Disminucion de realizaciéon de
procedimientos innecesarios.

-Vinculacién familiar al cuidado y recuperacion del paciente.

-Rapida recuperacion del paciente al encontrarse en su entorno familiar, entre otros.

-La Unidad de Trabajo Social sensibiliza a la familia de los pacientes en estado
terminal, de enfermedades crénicas y degenerativas del adulto mayor y
gestiona el medico a domicilio para tratamiento y asistencia mediante el enlace
asistencial, derivaciones y prestadores externos de Salud.

2. Aula hospitalaria del HCAM fue inaugurada el 25 de Mayo del 2016

-Favorece la integracion socio-afectiva de los nifios y nifias hospitalizados, evitando procesos de angustia y
aislamiento.

-Proporciona una atencién educativa que atienda las necesidades pedagdgicas, aprendizaje y evitando el retraso
escolar

Beneficios:

- Acceso y permanencia en el sistema educativo.

-Minimiza el impacto de la hospitalizacion/internamiento en el bienestar fisico.

-Favorece al desarrollo afectivo y social- Mejora la calidad de vida y brinda mayores oportunidades en el
futuro. Los nifios que asisten a las aulas presentan los siguientes diagnésticos: Sindrome
Nefrotico,osteomielitis de peroné derecho, quemadura térmica de segundo grado superficial, atritis séptica
de rodilla derecha + ulcera gastricaforrest 1A, quemadura eléctrica 40% sct.

El soporte del trabajo de la Unidad e Trabajo social ha sido realizado en coordinacidn con el equipo
multidisciplinario, para que el tiempo que el nifio o adolescente se encuentra hospitalizado o con reposo
médico domiciliario, pueda acceder y se inserte en el sistema educativo dirigido especialmente para
aquellos en situacidon de enfermedad, hospitalizacion, reposo prolongado, etc. recibiendo una atencién
educativa en forma colectiva y / o personalizada integral y de calidad mediante la continuidad de su
proceso de ensefianza. Durante los talleres se ha podido desarrollar la estimulacién cognitiva de los adultos
mayores, dar prioridad a los adultos mayores en el agendamiento y en el tema de adolescentes, orientar
sobre problemas de relacionamiento social.

Los jovenes y adolecentes que se inscriben en el sistema mantienen continuidad
con sus estudios, evitando desercién escolar y procesos educativos inconclusos,
llegando inclusive a obtenerse el titulo de bachillerato a pesar de encontrarse
hospitalizados.
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3. Se ha implementado el Proyecto de Filtros de Acceso al HECAM para un mejor control del ingreso del paciente,
determinando accesos exclusivos seguin su condicion de vulnerabilidad (adultos mayores, nifios, mujeres
embarazadas y pacientes con discapacidad)

Reduccion de los tiempos de espera en colas para la atencién. Manejo adecuado de turnos preferenciales
para su atencion Acceso vehicular para los pacientes segun su condicidn fisica Se ha destinado una area de
parqueadero exclusivo para personas con discapacidad.

Gracias a la implementacién de accesos controlados se ha podido dar un trato
preferencial a las personas consideradas como vulnerables, con
direccionamiento oportuno y comodidad para su pronta atencién.

. o . La lectura brinda muchos beneficios, entre los cuales se destacan: - Estimula
Politicas publicas generacionales S| la mente.
- Mejora las relaciones interpersonales.
- Reduce el estrés, los nervios y la ansiedad.
- Activa la memoria a corto y largo plazo.
4.Biblioteca Ambulante : ) ' ) . ) o - Aumenta el vocabulario.
Durante el tiempo que nuestros pacientes estan en las diferentes dreas de hospitalizacion, esperando su - Mejora las habilidades de escritura.
5 . L 3 . . ., . atencion o sus familiares, no realizan ninguna actividad que estimule y desarrolle su funcidn cognitiva. - i i i i i imi
Desde hace 48 afios, el Hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin brinda servicios de atencién ambulatoria, ’ = q v < Estiule ) mterca.mblo e i we el conocm.wl.e,nto. )
N . . S . . . R g - La costumbre continuada de leer, retarda la aparicién de los sintomas de
hospitalizacién (en areas clinica y quirurgica), cuidados intensivos (adultos y pediatricos), emergencias (incluyendo -, . . . . . _
. . . . La creacidn de estaciones de libros permanentes autosustentables de intercambio gratuito permitird que |demencia.
pediatricas), triage, correspondientes al tercer nivel. . . . L. ) 3
. . L, N . . . . . nuestros pacientes y afiliados accedan, de forma libre, a un sinnimero de titulos, de todos los géneros - Estimula la percepcién.
Esta iniciativa busca, mediante la donacién, acompaiiar en su periodo de permanencia hospitalaria a los pacientesy |. . L . o - .
. . . . . . literarios. Este proyecto va dirigido a todos nuestros pacientes hospitalizados, familiares, y publico en - Estimula la concentracién. En primera instancia, por medio de una
familiares, otorgandoles elementos que les faciliten, estimulen y acerquen al libro y a la lectura como medio de i e . . .
tretenimient general que se encuentre en las areas de hospitalizacion, es decir, desde el primer piso en adelante. camparia de donacidn interna, se invitara a los funcionarios tanto médicos como
entretenimiento.
administrativos a proveer de libros los cuales seran recolectados clasificados
por la Jefatura de Comunicacion Social.
- Estimula la empatia.
- Durante la lectura se activan regiones cerebrales que propician procesos
de imaginacion a partir de los acontecimientos de la narracién y vienen a la
mente recuerdos v confrontaciones con experiencias personales
Cuenta con Areas de:
- Rehabilitacion Neuroldgica: Cuenta con el Robot de Neuro-rehabilitacion LOKOMAT . . . . .
L L L . . Pioneros a nivel nacional y sudamericano, actualmente cuenta con 7 médicos
5. Centro de Fisiatria y Rehabilitacion del HECAM - Rehabilitacion de Miembro Superior: Cuenta con dos ARMEO SPINT .. . . . )
. . e e . . . . . . . fisiatras especialistas en pacientes de Tercer Nivel, examenes de
Se inauguré en julio de 2018 - Rehabilitacion de Miembro Inferior: Con todos los equipos necesarios funcionando al cien por ciento clectromiografia
- Rehabilitacidn Pediétrica: Area disefiada especialmente para nifios 2
- Rehabilitacion Pelviperineal: Fisioterapistas especializadas fuera del pais
. , . ., . . . . L ., . . * Atencion eficaz, oportuna y amable a todos los usuarios, sin excepcion, procurando dar soluciones a sus  |El personal de la Unidad Técnica Gestidn Hospitalaria brinda atencién e
6.La Unidad Técnica de Gestidn Hospitalaria gestiona referencias y derivaciones cuando la atencién médica requerida . . . . . ., . ) . .
. . . . . . requerimientos que no solamente son respecto a nuestra unidad, sino sobre servicios que prestan otras informacidn a los usuarios a través de sus ventanillas, con el objetivo de dar
no se puede brindar en esta Casa de Salud, cumpliendo con la normativa vigente; dando preferencia a dichos . . . . . . . . . . .
Usuarios unidades administrativas, anualmente se atiende en ventanilla aproximadamente a 13000 usuarios, soluciones a los requerimientos de los pacientes/usuarios, implementando la
- ) - . . N ., quienes expresan un alto grado de satisfaccion por la atencion recibida. politica de igualdad y universalidad en la atencion. Mediante la autorizacién,
Para dar cumplimiento a la disposicion constitucional sobre el derecho a la atencién en salud, el HECAM no * . L, L . . . L o . .
L . . . , . . En la UTGH se cuenta con personal que autoriza la atencion médica a paciente que pertenecen al ISSFA, |control y registro, se autoriza la atencién médica ambulatoria y por emergencia
discriminar a sus pacientes/usuarios, sin importar que pertenezcan a otro régimen de aseguramiento en salud. ) o ) . ) o
ISSPOL y MSP, es decir, que no son afiliados al IESS, realizando 3764 derivaciones. para pacientes que no son afiliados al IESS.
Las discapacidades en los pacientes son tratadas mediante el programa: Médico a domicilio el cual busca el
. . » . . . trato equitativo y preferencial para los pacientes que tienen dificil acceso a los servicios de salud. Las Trabajo Social gestiona la asistencia de médico a domicilio conjuntamente con
1. Acciones para impulsar las Politicas Publicas de Discapacidades . , . . e , - . ., e
atenciones son mas personalizadas y los tiempos de hospitalizacién disminuyen asi como las probabilidades el area de Atencién Domiciliaria
de contagio de enfermedades nosocomiales
Pacientes amputados miembros superiores e inferiores con turnos para valoracion, rehabilitacién pre Protesis: Hombres 120
2. Atenciones Médicas a personas con discapacidad protésica, prescripcion de ortesis y/o proétesis y rehabilitacion postprotésica Mujeres 24
Ortesis: Hombres 2
Donacidn de Tejidos
Donantes en parada cardiaca: 4 cuatro (1 no donante; 1 procuracion
fallida; 2 si donantes [6 corneas procuradas])
. _ o ) o Donantes vivos (cabeza femorales): 188
Durante el afio 2018, el Hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin en el proceso de identificacion de
donantes ha tenido los siguientes resultados: .. P
. . , .. Donacion de Organos
1864 Seguimiento a potenciales donantes de érganos y tejidos o dentificad h d
3. Proceso de Donacién Cadavérica 53 operativos de donacién entre érganos y tejidos Muertes encefalicas identificadas: 48 cuarenta y ocho (47 mayores de
- Donacion de Tejidos edad; 1 menor de edad)
- Donacién de Organos NO Donantes: 4 cuatro
Consentimiento familiar: 1 uno
Negativa familiar: O cero
S| Donantes: 44 cuarenta y cuatro
Procesos Efectivos: 29 veinte y nueve
Contraindicacion Médica: 15 quince
Trasplante Renal con Donante Vivo: 8
Trasplante Renal con Donante Cadavérico: 57
Trasplante Hepatico con Donante Cadavérico: 7
4. Trasplantes realizados En el 2018, el Hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin realizé: 87 trasplantest Trasplante Hepato-Renal con Donante Cadavérico: 1
Trasplante Pulmonar con Donante Cadavérico: 1
Trasplante de Cérneas: 13
Nota: El trasplante pulmonar es el primero que se realiza en el Pais
. ., . , . Es una necesidad ya que no existe la prestacién del Servicio en la Red Publica:
Se encuentra en proceso de implementacion la cartera de servicios para Trasplante de Células Progenitoras ) . L. ) .
- . - Trasplante de Células Progenitoras Hematopoyéticas sera el primer programa
Hematopoyéticas (Trasplante Autdlogo) s
5. Proyectos de Trasplantes ., . . . de la Red Publica
Se encuentra en elaboracion el proyecto para la implementacion de la cartera de servicios para Trasplante . . .
Cardiaco - Trasplante Cardiaco, existe en la ciudad de Cuenta pero hasta el momento no
se ha realizado ninguno
Politicas Publicas de Discapacidades SI

6. Implementacion de sillas de Ruedas disponibles para las personas con discapacidad o dificultad de movilidad
auténoma, en los counters de ingreso al Hospital, para una mejor comodidad y desplazamiento del paciente

Se ha implementado 20 sillas al ingreso del Hospital, las mismas que segun el proceso de préstamo al
paciente ha alcanzado un uso en promedio semanal de 170 veces.

Pacientes mas comodos para su movilizacion y familiares con mayor agilidad
para desplazarse por las instalaciones de esta casa de salud
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7. Trabajo Social a trabajo en charlas informativas en sala de espera de familiares del servicio de emergencias

Se educa a los pacientes en: *Estructura u organizacién del servicio de emergencias *Horario de
informacién médica *Filtros *Certificados médicos

Los pacientes completan encuestas de entendimiento sobre los procesos que se
desarrollan en el area y los procedimientos que a sus familiares se les realizaran

8. Capacitar a los servidores y trabajadores en la tematica "Sensibilizacion en Discapacidades"

Promover un cambio positivo de actitud, a través de la sensibilizacién en discapacidades en los Servidores y
Trabajadores del HCAM, con el fin de lograr la intencién e inclusion efectiva de las personas con
discapacidad en la sociedad

Promoviendo un ambiente de respeto, solidaridad, valoracidn y tolerancia
frente a la discapacidad, asi como fomentando la convivencia y la aceptacion de
las personas con discapacidad.

9. Capacitar a los servidores y trabajadores en la tematica "Lenguaje de Sefas"

Concientizar y sensibilizar la importancia de la comunicacién en las interrelaciones sociales y lograr una
comunicacion bdsica con personas sordas

Brindando una atencidn eficiente a los afiliados con discapacidad auditiva, de tal
manera que perciban un trato igualitario e inclusivo.

10. Contratacién

El hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin ha ejecutado actividades orientadas a fomentar la
participacion de las personas con discapacidad, sin discriminacién y en igualdad de condiciones que las
demas, es por ello que actualmente contamos con 45 personas, en labores que se consideren apropiadas
en relacidn con sus conocimientos, condiciones fisicas y aptitudes individuales.

La contratacion de personal con discapacidades cumple con la normativay la
legislacion de inclusion

11. Dotacién de farmacos para enfermedades catastréficas y oncoldgicas

Oncoldgicos: Los medicamentos dentro del Cuadro Basico para Quimioterapia se valida las indicaciones y la
prescripcidn. Se realiza proceso de validacion y dispensacion. Los medicamentos que se encuentran fuera
del Cuadro Basico, son solicitados por el médico de forma emergente.

Abastecimiento de Medicamentos en el 2018 dentro del cuadro basico fue del
82.6% y fuera del cuadro basico fue del 77% y para dosis unitaria 42%

12. La Unidad Técnica de Gestidn Hospitalaria gestiona referencias y derivaciones cuando la atencion médica
requerida no se puede brindar en esta Casa de Salud, cumpliendo con la normativa vigente, con personal capacitado
para ello en lenguaje de sefias.

La Unidad Técnica de Gestion Hospitalaria gestiona referencias y derivaciones cuando la atencién médica
requerida no se puede brindar en esta Casa de Salud, cumpliendo con la normativa vigente.

Para los pacientes que utilizan insumos tales como sondas, fundas de colostomia, entre otros, las
autoridades del IESS han dispuesto que puedan retirar dichos insumos en la unidad que esté mas cercana a
su lugar de residencia, tomando en cuenta que en muchos casos se trata de pacientes con discapacidad

Al priorizar la atencidn a personas con discapacidad, no solamente se da
cumplimiento a disposiciones legales al respecto, sino que se demuestra
humanidad y sensibilidad ante su situacion, buscando facilitar en algo su diario
vivir.

La U. T. Gestién Hospitalaria colabora con el tratamiento de pacientes en
hospitalizacion domiciliaria a través de la referencia a las unidades del IESS para
la entrega de insumos que ellos requieren, de acuerdo a criterios de
georeferenciacién, es decir, asignar una unidad cercana al domicilio del
paciente.

1. Programa de Tuberculosis.

En el HCAM se cred la Comision de Tuberculosis conformada desde Junio del 2016, formalmente anexa al
Comité de Epidemiologia en abril del 2018.

En el 2018 se atendieron en hospitalizacion 63 pacientes TB(+) hospitalizados Y
39 TB (+) por consulta externa, con una media de 9 pacientes atenciones al mes.

2. Programa de VIH

Durante el 2018 se realizaron 2 campanias informativas y de socializacién llevadas a cabo durante los meses
de Junio y Diciembre

-No se tiene privilegios por ninguin grupo -Se trata a todos por igual - Los
pacientes con VIH van directamente a agendar las citas, tienen un trato
personalizado.-Las atenciones cuentan con ayuda psicoldgica para todos los
pacientes

3. Campanias de:

* Conjuntivitis

* Seguridad del Paciente
* Influenza

* Donacion de Sangre

* Cancer de Mama

* Cardiopatias Congénitas
* Cancer de colon

En el afio 2018 se realizaron 26 campafias extra murales para donacién de sangre voluntaria, repetitiva y
altruista. Para lo cual se ha coordinado con el personal de Trabajo Social de las empresas tanto publicas

Politicas Publicas de Género Sl * Dia Mundial de la Hipertension como privadas, para obtener un espacio para las charlas de sensibilizaciéon y permiso del personal a donar;
* Dia Mundial de la Neumonia las campafias se han desarrollado en los lugares de trabajo, y se ha obtenido la participacién de todo un
* Dia Mundial de Tuberculosis equipo multidisciplinario de la Unidad del Banco de Sangre, liderado por Trabajo Social del servicio. Campafias: 26
* Dia Mundial del Autismo Charlas informativas que conllevan a educar al familiar del paciente y al mismo paciente, sobre diversos Charlas educativas: 2536
* Dia Mundial del Glaucoma temas: compensacion de sangre voluntaria, altruista y repetitiva, prestaciones y servicios que ofrece la
* Dia Mundial del Paludismo institucion, horarios de visitas, utilizacion de pases para visitas y pases permanentes para acompafiamiento
* Dia Mundial del Parkinson a pacientes, etc. En las charlas informativas en las salas de espera de familiares del Servicio de
* Dia Mundial del Rifién Emergencias, Trabajo Social aborda temas como la estructura d ella organizacién del servicio de
* EPOC (Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica) emergencias, el horario de informacién médica, filtros y certificados médicos
* Dia Mundial del Corazén
* Dia Mundial de la Diabetes
* Dia Nacional de la Donacidn y Trasplante
* Dia Internacional para prevencién de quemaduras
* Semana Mundial de la Lactancia
* Semana Mundial sin tabaco
Concientizar y capacitar a los servidores del HCAM, de manera que les permita abordar responsablemente . ., . . .
S . . . . . . . . . . . . Garantizando atencidn médica y psicoldgica especializada a las personas que
4. Capacitacion a los servidores y trabajadores en la tematica "Violencia de Género" diferente situaciones que se presenten con los afiliados y servidores dentro del Hospital y puedan tomar ) . . N ]
. . han sufrido de violencia familiar o de género.
acciones que prevengan estos acontecimientos
. L, . . . . L, o . .. Los pacientes extranjeros tienen absoluto acceso a su atencion en todas las
1.El HECAM brinda atencién de Salud tanto a pacientes extranjeros en un promedio anual en consulta externa de 854 |Se ha incrementado la atencidn en todas las especialidades conforme su diagndstico en un 23.94% con L i . L , i .
. . - . especialidades segun su diagnéstico asi como, examenes complementarios,
citas agendadas vy atendidas respecto al afio anterior . e g
especiales y procesos de rehabilitacion
Los profesionales de la salud prestan sus servicios en 26 unidades de esta casa
de salud como son: Anatomia Patoldgica, Hemodinamica, Anestesiologia,
. L .. Imagenologia, Gastroenterologia, entre otros. Contratacion de especialista en
eliezs (ol el LR e e 5 vias biliares lo cual ha beneficiado a nuestros jubilados. El HECAM cuenta con
El hospital de Especialidades Carlos Andrade Marin en mi administracién y bajo el concepto de que ninguna |43 profesionales de la salud de los cuales, 30 de nacionalidad venezolana, 8
% EeiiErEE A peEl persona puede ser discriminada por su condicién migratoria, destacamos la contratacion en esta casa de colombianos, 4 cubanos y 1 nicaragliense; a quienes se ha renovado sus
salud, favoreciendo la atencién a nuestros beneficiarios y jubilados, aportando con el conocimiento y contratos para el afio 2019 y de esta manera garantizamos el cumplimiento de
ensefanza de paises vecinos para el macro de la salud ecuatoriana. los derechos a los migrantes. EL HECAM ha ejecutado actividades orientadas a
fomentar la participacion de las personas con capacidades especiales aportando
desde la parte administrativa con 45 personas en labores que se consideran
apropiadas con relacién a sus conocimientos, condiciones fisicas y actitudes
individuales.
CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION PROGRAMATICA Y PRESUPUESTARIA
META POA RESULTADOS
INDICADOR DE LA META % CUMPLIMIENTO DE LA GESTION
N.- DESCRIPCION TOTALES PLANIFICADOS TOTALES CUMPLIDOS
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A24 Porcentaje de ejecucidn presupuestaria - Gasto - TOTAL
1 100% S 266.118.594,98 204.689.729,62 76,92%
A24 Porcentaje de ejecucidn presupuestaria - Gasto - TOTAL (sin grupo 84)
2 100% S 259.447.277,21 201.857.164,13 77,80%
A27 Porcentaje de ejecucidn presupuestaria - Gasto Corriente - MEDICINAS
3 100% S 46.223.137,92 39.451.627,42 85,35%
A30 Porcentaje de ejecucidn presupuestaria - Gasto Corriente -
CAPACITACION PERSONAL
4 100% S 601.875,00 96.143,26 15,97%
A28 Porcentaje de ejecucidn presupuestaria - Gasto Corriente - INSUMOS
5 100% S 73.443.372,61 46.482.470,87 63,29%
A49 Porcentaje de ejecucidn presupuestaria - Gasto Inversion - EQUIPO
MEDICO
6 100% S 2.445.760,77 1.031.503,51 42,18%
CUMPLIMIENTO DE EJECUCION PRESUPUESTARIA: EN CASO DE QUE NO PUEDA LLENAR LA EJECUCION PRESUPUESTARIA POR META, UTILIZAR ESTA MATRIZ
~ LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA
AREAS, PROGRAMAS Y PROYECTOS PRESUPUESTO CODIFICADO PRESUPUESTO EJECUTADO % CUMPLIMIENTO INSTITUCION
TOTAL
TOTAL PRESUPUESTO INSTITUCIONAL GASTO CORRIENTE PLANIFICADO GASTO CORRIENTE EJECUTADO GASTO DE INVERSION PLANIFICADO GASTO DE INVERSION EJECUTADO
266.118.594,98] S 259.147.277,21 201.645.308,43 0 0
PROCESOS DE CONTRATACION Y COMPRAS PUBLICAS DE BIENES Y SERVICIOS
ESTADO ACTUAL =
S T LINK AL MEDIO DE VERIFICACION
p Adjudicados Finalizados p
TIPO DE CONTRATACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA
Niumero Total Valor Total Ntmero Total Valor Total INSTITUCION
infima Cuantia 39 162.269,29 1745 9.338.446,94
Publicacién
Licitacién
Subasta Inversa Electrénica 303 28.836.262,80 3 57.798,43
Procesos de Declaratoria de Emergencia
Concurso Publico
Contratacion Directa
Menor Cuantia https://www.iess.gob.ec/documents
Lista corta /10162/972d29cd-fd89-4b94-8ef4-
Produccidn Nacional 528d58d35fc8
Terminacion Unilateral
Consultoria 1 44.622,00
Régimen Especial 78 61.153.985,93 4 156.919,94
Catdlogo Electrénico 479 89.904.873.169,16
Cotizacion
Ferias Inclusivas
Otras 1 316.844,00 1 218.400,00
INFORMACION REFERENTE A LA ENAJENACION DE BIENES.
ENAJENACION DE BIENES VALOR TOTAL LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION
INFORMACION REFERENTE A EXPROPIACIONES/DONACIONES:
EXPROPIACIONES/ DONACIONES VALOR TOTAL LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCION

INCORPORACION DE RECOMENDACIONES Y DICTAMENES POR PARTE DE LAS ENTIDADES DE LA FUNCION DE TRANSPARENCIA Y CONTROL SOCIAL, Y LA PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO

ENTIDAD QUE RECOMIENDA

RECOMENDACIONES Y/O DICTAMENES EMANADOS

INFORME EL CUMPLIMIENTO DE RECOMENDACIONES Y DICTAMENES

OBSERVACIONES

LINK AL MEDIO DE VERIFICACION PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA
INSTITUCION (Literal h del articulo 7 de la LOTAIP)
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PRODURADURIA GENERAL DEL ESTADO

PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO ENVIA OFICIO 00988
RELACIONADO CON LA ADQUISICION DE IMPLANTES
COCLEARES

OFICIO NRO. IESS-HCAM-DA-2018-0039-O

"(...) con respecto a su solicitud que sefiala:

“(...) sirvase remitir en copias certificadas lo siguiente: (...)

Ofertas completas presentadas durante el proceso.

Acta de apertura de ofertas.

Resoluciones administrativas Nros. IESS-DG-2017-0032-RFDQ de 21 de julio de 2017 e
IESS-DG-2016-00010-FDQ de 29 de abril de 2016. (%)

Garantias presentadas antes de la firma del contrato.

Contrato, incluyendo documentos habilitantes de las partes.

Actas d entregas parciales, de existir.

Informes de conformidad del Administrador del Contrato, facturas y comprobantes de pago por bienes
recibidos, de existir. (}4)”.

Al respecto adjunto de forma indexada y en 747 fojas utiles certificadas lo solicitado.

Solicito a usted sefior Director Nacional de Contratacion Publica de la Procuraduria General del Estado,
para

explicar de mejor manera lo indicado, se sirva fijar dia y hora en la cual podamos acudir a su oficina.
Lo que le hago saber para los fines de Ley.{...)"

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/703deb9e-ef6b-4831-83d7-

d8629f49eeb6

PRODURADURIA GENERAL DEL ESTADO

PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO ENVIA OFICIO 01319
RELACIONADO CON EL CODIGO DE PROCEDIMIENTO SIE-
HCAM-2017-656

OFICIO NRO. IESS-HCAM-GG-2018-0200-0

"(...) para efectos de absolver su solicitud adjunto al presente documento una carpeta bene con los
documentos requeridos en copias certificadas, ademds solicito a usted se sirva fijar dia y hora en la cual
pueda

informar a su autoridad de forma personal lo acontecido dentro del proceso. {(...)"

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/703deb9e-ef6b-4831-83d7-

d8629f49eeb6

PRODURADURIA GENERAL DEL ESTADO

PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO ENVIA OFICIO 1525
RELACIONADO CON LA ADQUISICION DE IMPLANTES
COCLEARES

OFICIO NRO. IESS-HCAM-DA-2018-0054-0

"(...) En virtud de lo indicado, y toda vez que esta Casa de Salud ha procedido a llevar a cabo el
correspondiente

procedimiento para la terminacion por mutuo acuerdo del contrato No. 111011101-CT-029-CGJ-2018, me
permito remitir de forma fisica la documentacion requerida por su autoridad en dieciséis (16) fojas dtiles,
segun

el siguieponte desglose:

COPIAS CERTIFICADAS

Memorando No. IESS-HCAM-UOT-2018-0140-M de 23 de mayo de 2018. (5 fojas)

Memorando No. IESS-HCAM-DA-2018-1385-M de 06 de junio de 2018. (1 foja)

Oficio No. IESS-HCAM-DA-2018-0051-0 de 08 de junio de 2018. (7 fojas)

Boletin de notificacion de 08 de junio de 2018. (1 foja)

IESS-HCAM-CGJ-2018-1800-M de 13 de junio de 2018. (1 foja)

COPIAS SIMPLES

Oficio S/N de 13 de junio de 2018, suscrito por el Gerente General de la empresa PROAUDIO ANDRADE
DURAN C.A. (1 foja)

Particular que me permito comunicar dentro del término otorgado, para los fines pertinentes. (...)"

https://www.iess.gob.ec/documents/10162/703deb9e-ef6b-4831-83d7-

d8629f49eeb6
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