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San Salvador 16 de diciembre de 2021.

Acuerdo n. ° 2967
El Organo Ejecutivo en el Ramo de Salud

Considerando:

V.

Que el Reglamento Interno del Organo Ejecutivo, en el articulo 42, numeral 2), establece que
compete al Ministerio de Salud: Dictar las normas y técnicas en materia de salud y ordenar las
medidas y disposiciones que sean necesarias para resguardar la salud de la poblacion.

Que el Art. 41 del Cédigo de Salud, establece que corresponde al Ministerio, numeral 4)
Organizar, reglamentar y coordinar el funcionamiento y las atribuciones de todos los servicios
técnicos y administrativos de sus dependencias.

Que el articulo 14 del Reglamento de Normas Técnicas de Control Interno MINSAL, establece
gue la Direccién de Planificacién, integrard los planes de cada una de las dependencias del
Nivel Superior en un Plan Anual Operativo Institucional, que contendra los objetivos, metas,
logros e indicadores, realizando el seguimiento trimestral y una evaluacién anual del Plan.

Que, de conformidad a los considerandos anteriores, se hace necesario regular las
disposiciones técnicas que permitan planificar, ordenar, e integrar las actividades que el
MINSAL, pretende ejecutar durante el afio 2022.

POR TANTO, en uso de las facultades legales, ACUERDA emitir el siguiente:

Plan Operativo Institucional 2022

Dr. Francisco José Alabi Montoya

Ministro de Salud ad honorem
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I. Introduccion

La pandemia de COVID-19 ha seguido exponiendo la fragilidad de los servicios de salud y los
sistemas de salud publica a nivel mundial, y El Salvador no ha sido la excepcion. Por ello, las
estrategias para la prestacion de la atencién sanitaria han tenido que adaptarse a la nueva
normalidad, con el fin de asegurar la continuidad de los servicios hospitalarios y de atencion
primaria en todo el territorio nacional. Tras diez meses de haber iniciado una exitosa
estrategia de vacunacion contra la COVID-19, El Salvador se ha posicionado como lider en el
tema en la region.

En el contexto de la nueva normalidad, en 2022 el Ministerio de Salud seguira ofreciendo
servicios de salud, en su calidad de maximo proveedor de los mismos, adoptando medidas
de acuerdo con el comportamiento de la pandemia. Asi mismo, impulsara y ejecutara
acciones para generar la gobernanza necesaria para orientar al Sistema Nacional Integrado
de Salud hacia el acceso y cobertura universal en salud con calidad, reconociéndola como un
derecho de toda la poblacion, condicibn necesaria para avanzar en materia de desarrollo
humano sostenible.

Para la formulacién del Plan Operativo Institucional (POI) 2022, el Ministerio de Salud
(MINSAL) asume como marco de referencia politico/técnico la Ley del Sistema Nacional
Integrado de Salud; el Plan Cuscatlan, la Agenda Digital El Salvador 2020 — 2030; que entre
sus componentes mas importantes incluye la innovacion, educacion y competitividad, la
modernizacion del Estado y la transformacion digital; el Plan de Desarrollo Social; la Politica
Nacional de Apoyo al Desarrollo Infantil Temprano “Crecer Juntos” y la recién aprobada Ley
Nacer con carifio.

El presente documento describe la programacion de actividades para lograr los resultados
institucionales contenidos en el Plan Estratégico Institucional, y se insta a todos los
colaboradores del Ministerio de Salud a llevarlo a feliz término.
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I1. Diagndstico situacional

Situacién Demogréfica.

Para 2022, el pais alcanzard una poblacion de 6,330,947 habitantes (61.7% de la poblacion
radica en el area urbana y el 38.3% en el area rural)! con una densidad poblacional promedio
nacional de 301 habitantes por Km2. El 63.5% de la poblacion se concentra en 5
departamentos: San Salvador, La Libertad, Santa Ana, Sonsonate, y San Miguel. El Area
Metropolitana de San Salvador (AMSS)?, alberga aproximadamente al 27.1% del total de
habitantes del pais. Al diferenciar la poblacion por sexo, las mujeres representan el 53.3% de
la poblacion total del pais y los hombres el 46.7%:.

Los hogares a nivel nacional ascienden a 1,871,468: 96.4%" habitan en casa privada o
independiente; 0.3% en condominio o0 apartamento; 1.2% en pieza en mesén y 1.4% en pieza

en casa. El resto habita en apartamento, casa improvisada o rancho®,

Grafico 1. Pirdmide poblacional poblacion proyectada para 2022
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Fuente: Estimaciones y Proyecciones 1950 — 2050, Revision 2021, El Salvador.
DIGESTYC. Gréfico cortesia de DIGESTYC

En la pirdmide puede notarse un desequilibrio que afectd, principalmente a la poblacion
masculina, primero como efecto de la guerra civil y luego por la violencia social, que obligé a

1 Direccion General de Estadistica y Censos. Estimaciones y Proyecciones Nacionales de Poblacién, Nacional 2005 — 2050 y Departamental 2005 —
2035, Revision 2021. San Salvador, El Salvador, 2021.

2 E| AMSS incluye los municipios de Cuscatancingo, Soyapango, Mejicanos, San Marcos, Ayutuxtepeque, San Salvador, Ciudad Delgado, Ilopango,
Apopa, Antiguo Cuscatlan, Tonacatepeque, San Martin, Santa Tecla, Nejapa.

3 Direccion General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2019. San Salvador, El Salvador, 2020.
4 Direccion General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021.
5 Direcci6n General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021.
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muchos a migrar, fendmenos sociales que han azotado a la poblacion en los ultimos
cincuenta afios. Por otro lado, es importante resaltar que, en las Ultimas cuatro décadas, la
Tasa Global de Fecundidad ha tenido un descenso desde 6.3 hijos(as) por mujer en 1978,
hasta 2.3 por mujer en 2014, de forma continua, aunque un poco mas pronunciado en la
década previa a 2008°. La base de la pirdmide expone un achatamiento progresivo, propio de
una sociedad cuya poblacion estd en franca transicién al envejecimiento, lo cual esta
sustentado por la progresiva y sostenida reduccion de los nacimientos que se agudizé a partir
del afio 2015 y que continla manifestandose hasta la fecha. Dicha situacién ha generado
considerables desajustes a las proyecciones de poblacién, esencialmente a las cohortes de
menores de 5 afos, las cuales han tenido que ser revisadas en 2014 y en 2021, por la
Direccion General de Estadisticas y Censos (DIGESTYC). El Salvador estara en situacion de
bono demografico (mayor poblacion en edad productiva que dependiente) hasta el afio 2030.

Situacion Economica y Social

Educacion. En el ambito de la educacién formal, hay aproximadamente 566,486 personas de
10 afios y mas que no sabian leer ni escribir’, lo que representa una tasa de analfabetismo de
9.6% a nivel nacional. Por sexo, el 11.1% de las mujeres y el 7.9% de los hombres, son
analfabetas. En el area urbana, la tasa de analfabetismo es de 6.3%, mientras que, en el area
rural, es de 15.1%, casi tres veces la del area urbana. Por grupos etarios, el analfabetismo
entre adultos mayores (60 afios y mas) alcanza un 30.2%, treinta veces mas que en el grupo
etario de 10 a 17 afos. Esta privacion en el area rural vuelve a sus habitantes mas
vulnerables. De hecho, las tasas de mortalidad infantil y la del menor de 5 afos estimadas
para el quintil mas bajo de bienestar y cuya madre tiene ninguno o pocos afios de estudio,
son entre 4 y 5 veces mayores que las estimadas para el quintil mas alto®.

No obstante, El Salvador ha sido uno de los paises, junto a Brasil, México y Venezuela, que
en los ultimos afos experimentd una mayor movilidad educativa intergeneracional relativa, es
decir, que los nifios salvadorefios son menos dependientes del nivel educativo de sus
padres®.

Pobreza. Hoy dia, en El Salvador la pobreza se mide mediante dos métodos: El método de
pobreza multidimensional y el método de ingresos.

6 Asociacion Demogréfica Salvadorefia (ADS). Encuesta Nacional de Salud Familiar de 2008 (FESAL- 2008). San Salvador, El Salvador, 2009
7 Direcci6n General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021.

8 Ministerio de Salud-Instituto Nacional de Salud. Encuesta nacional de salud de Indicadores Maltiples por Conglomerados, ENS 2014. San Salvador,
El Salvador, 2015.

° Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo. Informe Regional de Desarrollo Humano 2021 ;Atrapados? Desigualdad y crecimiento
econdmico en América Latina y el Caribe. Nueva York, Estados Unidos, 2021.
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La pobreza multidimensional afecta al 27.2%!° de hogares. Los departamentos mas
afectados son Ahuachapan y Morazan.

Pobreza monetaria, se clasifica en extrema y relativa y se calcula empleando el valor de la
canasta basica y los ingresos monetarios del hogar. A nivel pais, un 26.2% de los hogares se
encontraron en pobreza; de los cuales, el 8.6% estaban en pobreza extrema y el 17.6%
estaban en pobreza relativa. El 28.5% de los hogares del area rural estaban en pobreza:
11.1% en pobreza extrema y 17.4% en pobreza relativa. En el &rea urbana, el 24.8% de los
hogares estaban en pobreza: el 7.0% en pobreza extrema y el 17.8 en pobreza relativa.

Vivienda. El 77.0% de las viviendas son de concreto mixto, mientras que un 12.6% es de
adobe y el restante 10.4% de viviendas estd construida de bahareque, madera, ldmina
metdlica, paja o palma o materiales de desecho. En el 14.9% de ellas, el piso es de tierra. En
el 39.8% hogares se vive en hacinamiento. Este ultimo indicador refleja la calidad de vida en
los hogares, y que cuando un hogar esta en esta condicion, sus miembros presentan mayor
riesgo de sufrir ciertas probleméaticas como la violencia doméstica, abusos y violencia sexual
y enfermedades infecto contagiosas.

El 97.8% de las viviendas cuenta con energia eléctrica; 89.2% cuenta con cafieria
intradomiciliaria de agua, aunque hay grandes segmentos de hogares en donde no cae el
agua, a veces hasta por mas de un mes. El 95.6% de las viviendas tienen servicio sanitario
(adentro o afuera de la vivienda); no obstante, solo el 36.8% cuenta con inodoros conectados
a la red de alcantarillado, situacion que prevalece en el area urbana®!.

Desarrollo Humano. El indice de desarrollo humano (IDH) para El Salvador, mejoré de 0667
que present6 en 2019, a 0673 en 2020'?, aunque se mantuvo en la posicion 124. Tras haber
sido catalogado por el Banco Mundial como un pais de Renta Media Baja, hace varios afos,
el pais dejé de ser sujeto de condiciones especiales en cuanto a ayuda externa y ahora ésta
prevalece en calidad de préstamos concedidos en condiciones mucho mas préximas a las
condiciones de mercado.

Situacion Ambiental

La situacion ambiental en El Salvador se deteriora cada vez mas. La contaminacion del aire
sigue galopante en las grandes urbes, asociada al crecimiento de la carga vehicular, la
obsolescencia de la mayoria de unidades del transporte publico y la escasa regulacion y
exigencia de su cumplimiento para la industria qgue emite altas cantidades de contaminantes,
lo que a su vez conlleva a una mayor ocurrencia de enfermedades respiratorias entre la

10 Direccion General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021.
11 Direccion General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021

12 Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo. Informe de Desarrollo Humano / 2020: La préxima frontera El desarrollo humano y el
Antropoceno. Nueva York, Estados Unidos, 2021.
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poblacién de todas las edades, enfermedades que continGan ocupando el primer lugar de las
primeras diez causas de consulta médica en los ultimos afios.

Las aguas superficiales del pais muestran presencia de altas concentraciones de
contaminantes procedentes de diferentes (industriales, poblacionales) que reducen la
capacidad de autodepuracion de nuestros rios. No obstante, a 2017, los resultados muestran
una mejora de un 27% en la calidad de agua de los sitios evaluados a nivel nacional con
calidad “Buena”; en tanto que los sitios con calidad “Pésima” virtualmente han desaparecido a
nivel nacional. Por lo anterior, se puede decir que la calidad de las aguas superficiales ha
mejorado segun el indice de la Calidad del Agua (ICA)*2.

Otro tema relevante en el area del medio ambiente es lo relacionado a la generacion y
eliminacion de los desechos soélidos. En 2020 se encontré que el 53.2% de los hogares a
nivel pais, utilizaban el tren de aseo para deshacerse de la basura, 34.6% la quemaban, 4.3%
la depositaban en cualquier lugar y el resto lo hacia mediante otros medios. En el area
urbana, el 77% cuenta con servicio de recoleccién domiciliar municipal, en tanto que en el
area rural solo el 13.9% de hogares cuenta con dicho servicio. La forma predominante de
deshacerse de la basura en el area rural es quemandola, pues el 70.6% de los hogares lo
hace!®. En general, y muy a pesar del escaso tratamiento que reciben, estos desechos
sélidos terminan contaminando el agua de los rios y el mar, con una gran cantidad de
elementos dafiinos para la salud humana.

Situacion de salud

En lo relativo al uso de servicios de salud, segun la EHPM 2020, del total de poblacién que en
la encuesta respondié haber sido afectada por algun problema de salud (12.9% de la
poblacion encuestada), el 54.3% manifestd que consultdé con un médico; mientras que un
0.9% consulté con enfermera (0), promotor(a) de salud, farmacéutico (a), curandero(a) o
familiar o amigo(a). El 44.8%, no consultd con nadie. De la poblaciéon que pasé consulta, el
60.2% lo hizo en instituciones del Ministerio de Salud; el 9.3% en el Instituto Salvadorefio del
Seguro Social; el 30.5% acudié a hospitales o clinicas particulares, Hospital Militar, clinicas
de ONG, programas sociales y farmacias®.

Mortalidad Materna. El periodo del 1 de enero al 31 de diciembre de 2020 cerré con 46
casos de muerte materna a nivel nacional, diecinueve casos mas que en 2019,
confirmandose el impacto previsto por investigadores internacionales al inicio de la pandemia,
guienes predijeron resultados alarmantes en cuanto al comportamiento esperado de la
mortalidad materna y neonatal, al producirse una reducciéon de un 10% o mas en los servicios
esenciales (preventivos y hospitalarios) de salud materno-infantil como consecuencia de la

13 Ministerio de Medio Ambiente y Recursos Naturales. Informe Nacional del Estado del Medio Ambiente (INEMA) 2017. San Salvador, El Salvador,
2017.

14 Direccion General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021.
15 Direccion General de Estadistica y Censos. Encuesta de Hogares de Propésitos Multiples 2020. San Salvador, El Salvador, 2021.
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pandemia que generaria'®, de manera indirecta, muertes adicionales a las que ocurren en un
tiempo “normal’.

A la semana epidemioldgica 44 del afio 2021 se habian registrado 53 defunciones
maternas'’, 7 casos mas que el total registrado durante 2020.

Mortalidad en menores de 5 afios. Para el periodo de enero a diciembre de 2020, a nivel
nacional ocurrieron 999 defunciones en nifias y niflos menores de 5 afos, de las cuales 851
(85.2%) corresponden a menores de un afo; y de ellos, 554 casos corresponden a neonatos,
lo que representa el 65.1% de la mortalidad en menores de un afio, un poco mas de la mitad
de todas las defunciones ocurridas en nifios menores de 1 afio, que siguen ocurriendo a
predominio de la prematurez, seguida de las malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosomicas y asfixia perinatal.

A la semana epidemioldgica 44 del afio 2021 se habian registrado 901 defunciones en nifias
y niflos menores de 5 afos; de las cuales, 472 eran neonatales, lo que representa el 52.4%.
Ambas cifras son superiores al nimero de defunciones registradas para el mismo periodo de
2020 (835 y 461, respectivamente).

Mortalidad hospitalaria. En 2019 se registraron, a nivel nacional, 11,743 defunciones en los
30 hospitales nacionales de la red del MINSAL; en tanto que para el 2020, se registraron
13,435 defunciones®®. Debido al efecto de la pandemia por COVID-19, aun cuando el
MINSAL hizo grandes esfuerzos en todos los dmbitos de accién posibles, en 2020 la
mortalidad por causas relacionadas a las enfermedades respiratorias (la COVID-19 entre
ellas) ocupo el primer lugar como causa de defuncion.

16 | ancet Glob Health . 2020 Jul;8(7):€901-e908. doi: 10.1016/S2214-109X(20)30229-1. Epub 2020 May 12.
17 Ministerio de Salud, Sistema de Morbimortalidad en linea, SIMMOW, cifras preliminares, 2021.

18 Incluye defunciones del Hospital El Salvador, dedicado al manejo especializado de personas con COVID-19, que entré en funcionamiento en el mes
de junio de 2020.
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Tabla 1. El Salvador: comparacién 2019 — 2020
Primeras diez causas hospitalarias de muerte por capitulo CIE 10

Causas de mortalidad hospitalaria 2019 Causas de mortalidad hospitalaria 2020

Enfermedades del sistema circulatorio (100-199) Codigo de propositos especiales (U00-U97)

Va

yoave

Enfermedades del sistema respiratorio (J00-/99) Enfermedades del sistema respiratorio (J00-/99)

Enfermedades del sistema digestivo (K00-K93) ~ \ Enfermedades del sistema circulatorio (100-199)

Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas

externas (S00-T98) Enfermedades del sistema digestivo (K0O0-K93)

Enfermedades del sistema genitourinario (NOO-N99) Enfermedades del sistema genitourinario (NO0O-N99)

\ Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de

Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99) \ causas externas (S00-T98)

Tumores(neoplasias)(C00-D48) Tumores(neoplasias)(C00-D48)

Enfermedades endocrinas,nutricionales y metabolicos (E00-E90) ~ Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias (A00-B99)

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal (P0O0-P96) ~ ™ Enfermedades endocrinas,nutricionales y metabolicos (E00-E90)

Malformaciones congeénitas,deformidades y anomalias cronosomicas (Q00-
Q99)

™ Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal (P00-P96)

Fuente: Estadisticas MINSAL, SIMMOW 2019 y 2020.

Dicha situacién desplazd, en uno o mas escalones, las ubicaciones de las enfermedades del
sistema circulatorio, las enfermedades del sistema digestivo, de ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias, de las enfermedades enddcrinas, nutricionales y metabdlicas y de
ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal. Las enfermedades del sistema
genitourinario y los tumores (neoplasias) no se movieron de la ubicacién mostrada en 2019.

El grupo de personas adultas mayores se vio principalmente afectado por enfermedades del
sistema circulatorio, enfermedades del sistema genitourinario, enfermedades respiratorias,
incluyendo las relacionadas con la COVID-19.

El subregistro de patologias como el cancer, principalmente debido a la aln escasa oferta de
métodos de diagndstico, es un serio problema a ser superado en el mas corto plazo para ser
mas efectivos en su control. El cancer cérvico uterino es el que cuenta con mejores
perspectivas por la facilidad para su identificacion temprana y tratamiento oportuno.

Morbimortalidad por enfermedades infecciosas.

VIH. Desde 1984 a diciembre del afio 2020, se ha acumulado un total de 38 345 casos de
VIH a nivel nacional. El afio 2020 cerré con 867 nuevos casos, para una tasa de incidencia
por virus de inmunodeficiencia humana (VIH) de 12.8 nuevos casos por 100,000 habitantes y
199 casos de muertes por VIH para una tasa de mortalidad de 3.1 defunciones por VIH por
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100,000 habitantes. La mayoria de los casos se detectan en el grupo etario de 20 a 39 afios,
seguido por el de 40 a 59 afios; predominantemente en personas del sexo masculino®®.

La Estrategia de Eliminacion de la Transmision Materno Infantil de VIH y Sifilis (ETMI)
continla siendo una estrategia exitosa: para 2020, se logré alcanzar la meta de mantener la
transmision materno infantil del VIH por debajo del 2 %. No se notificaron casos entre los 109
recién nacidos expuestos, tras brindar tratamiento antirretroviral (ARV) al 92 % de mujeres
embarazadas vinculadas a atencion integral. El pais se preparara para trabajar en la
busqueda de la certificacion de la eliminacion de la transmisibn materno infantil de la
infeccion por el VIH y la sifilis por parte de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

En el contexto de la pandemia por COVID-19, a fin de no suspender la atenciéon de personas
con VIH, el MINSAL priorizé la realizacion de cargas virales en embarazadas y nifios
expuestos; reubicd la Clinica de Atencidn Integral (CAI) del Hospital Saldafia en Unidad de
Salud de San Jacinto para no poner en riesgo a las personas con VIH y no interrumpir sus
controles; apoy6 con transporte de la casa a los establecimientos de salud y viceversa y con
sucedaneos de la leche para nifios menores de 5 afios, hijos de madres que viven con VIH; y
también se hizo dispensacion de medicamentos antirretrovirales en cualquier hospital y hasta
domiciliarmente mediante apoyo de ONG y Correos de El Salvador, entre otras acciones para
mantener el control de la infeccion por VIH.

Tuberculosis. En cuanto a esta enfermedad, al final de 2020 se registr6 una tasa incidencia
de tuberculosis de 32.2 nuevos casos por 100,000 habitantes y se reporté una tasa
mortalidad por tuberculosis de 0.5 defunciones por tuberculosis por 100,000 habitantes.

Si bien El Salvador fue previamente categorizado como un pais con una carga baja, la
incidencia actual de la tuberculosis es alta en las poblaciones vulnerables, principalmente
entre las personas privadas de libertad (PPL). A la semana epidemiolégica 44 de 2021, se
habian registrado 1,608 nuevos casos de tuberculosis?.

Dengue. El afio 2020 se cerr6 con 5,450 casos sospechosos y 1,059 egresos hospitalarios
por dicha causa. Se consigné un indice larvario de vivienda (IC) nacional de 8%, siendo el
departamento de San Salvador el que presentd el IC mas alto de todo el pais. No hubo
fallecidos por dengue?:.

Malaria. No se reportaron casos de malaria durante todo el afio. En febrero de 2021, la OMS
certific6 a El Salvador como pais libre de malaria. El Salvador debe continuar realizando
acciones para mantener el reconocimiento??.

19 Ministerio de Salud. Informe Nacional 2020 Situacién del VIH en El Salvador. San Salvador, El Salvador, 2021.
20 Ministerio de Salud. Estadisticas del Programa Nacional de Tuberculosis y Enfermedades Pulmonares, 2021.

21 Ministerio de Salud. Boletin Epidemiolégico Semana 52, afio 2020.

22 Ministerio de Salud. Sistema de Morbi Mortalidad en Web, 2020.
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Diarrea y gastroenteritis. Al final de 2020 se registr6 un acumulado anual de 154,163 casos
de diarrea y gastroenteritis, 56% menos que en 2019. El confinamiento obligatorio y el temor
al contagio por COVID-19 hizo que las personas consultaran mucho menos por problemas de
salud que podian resolverse facilmente en el hogar, como lo son las diarreas. Otra accion
importante fue la insistencia en el lavado de manos, que pudo haber tenido alguna incidencia
indirecta en la aparicion de casos de diarrea®.

COVID-19. Al 31 de octubre de 2021, El Salvador acumulaba 115,023 casos confirmados de
COVID-19, predominando en personas de 20 a 59 afios y 3,629 defunciones notificadas en el
sitio oficial covid19.gob.sv. La cobertura de vacunacion con segunda dosis supera el 60% de
las personas programadas para el afio 2021, siendo considerado El Salvador como un pais
pionero en la regién de las Américas por su intensa lucha mediante un agresivo plan de
vacunacion: cuenta con un megacentro de vacunacion, 3 autoservicios de vacunacién, 359
centros locales de vacunacion?. Adicionalmente se ha iniciado la vacunacion intradomiciliar,
principalmente para personas con discapacidad o enfermedades crénicas.

Se mantiene la concentracion del manejo hospitalario de COVID-19 en el Hospital El
Salvador y se hace un seguimiento de pacientes ambulatorios mediante el Telecentro
MINSAL.

Morbimortalidad por enfermedades no trasmisibles (ENT). Las enfermedades no
transmisibles representan la principal causa de enfermedad, discapacidad y muerte
prematura y evitable en la region de las Américas y estan entre los problemas de salud
publica mas comunes y de mas alto costo para las familias y los servicios de salud, por lo que
representan una pesada carga social y econdmica, cuyas consecuencias devastadoras
afectan particularmente a las poblaciones pobres y vulnerables, lo que muchas veces lanza a
la pobreza extrema a las familias. Por ello, reducir la carga que representan las ENT es una
prioridad absoluta.

Para el afio 2020 se registraron 21,968 muertes por enfermedades no transmisibles en
poblacién de todas las edades, de las cuales el 37.6% (8,268 de 21,968 muertes) ocurrieron
en personas de 30 a 69 afios. De las muertes ocurridas por ENT en este Gltimo grupo etario,
las enfermedades cardiovasculares representan el 44% (3,642), la enfermedad renal crénica
el 21% (1,738), el cancer el 16.4% (1,355), la diabetes el 13.8% (1,141) y la enfermedad
respiratoria cronica el 4.7% (392)%.

Morbimortalidad por lesiones de causa externa por accidentes de transito. En el afio
2020, en la red de hospitales del MINSAL se registraron 4,224 personas hospitalizadas por
esta causa (1,394 egresos menos durante 2019), y el nimero de muertes fue de 345 para el
afio 2020 y 452 muertes para el afio 2019, observando una disminucion del 31% (107

23 Ministerio de Salud. Boletin Epidemiolégico Semana 52, afio 2020.
24 Ministerio de Salud, Estadisticas del Programa de Vacunacién e Inmunizaciones, PVI, 2021.
25 Ministerio de Salud. Sistema de Morbi Mortalidad en Web, 2020.

PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL (POI 2022) Pagina 21



Ministerio de Salud

muertes) en el afio 2020%, debido a la disminucién de circulacién de vehiculos automotores
en el periodo de la emergencia por la epidemia de COVID-19. Cabe mencionar que muchas
de las victimas de esta situacién son personas subempleadas que, al quedar hospitalizadas,
pierden la oportunidad de generar ingresos para su familia, lo que profundiza su situacion de
precariedad y pobreza, aumentando la vulnerabilidad de sus miembros, principalmente los
menores de 5 afos, para enfermar o morir.

Discapacidad. Durante 2015 tuvo lugar una encuesta nacional para determinar la
prevalencia de la discapacidad. Se determind que existian 343,131 personas adultas con
discapacidad, lo que equivalia al 7.9% de la poblaciéon de 18 afios y mas. El 51.6%
presentaba discapacidad con poca dificultad para realizar sus actividades diarias, el 38.2%
presentaba discapacidad con mucha dificultad y el 10.4% discapacidad con dificultad total?’.

La discapacidad es mayor entre personas pertenecientes a los quintiles de bienestar mas
bajos. Algunas de las razones que podrian explicar el fendbmeno son el menor acceso a
servicios de salud, de habilitacién y rehabilitacién, pero también al hecho de que las personas
con discapacidad obtienen menores ingresos o sencillamente no los obtienen.

En general, existen importantes brechas y necesidades insatisfechas en relacién a su
cobertura, atencion integral, disponibilidad en todos los niveles de atenciébn y en la
continuidad de las intervenciones. Existe déficit de recurso humano especializado, poca
coordinacion entre los diferentes proveedores y limitantes para ejercer una rectoria
consolidada desde el MINSAL. Un factor que contribuye es la limitada recopilacion,
procesamiento y analisis de datos discapacidad, habilitacién y rehabilitacién en el sector
salud, lo que dificulta la toma de decisiones basada en evidencia para mejorar la calidad de la
rehabilitacién, la eficiencia, la asignacion de recursos humanos, las necesidades de servicio y
la satisfaccion del paciente?,

Situacion de la capacidad instalada del Ministerio de Salud

Infraestructura. El primer nivel de atencion del Ministerio de Salud cuenta con 769 Unidades
Comunitarias de Salud Familiar (UCSF), 2 Centros de Atencién de Emergencias, 45 Casas
de Salud, 32 Centros Rurales de Nutricion, 22 Hogares de Espera Materna y 12 Oficinas
Sanitarias Internaciones en las cuales se ampli6 el horario de atenciéon a 24 horas. En el
segundo y tercer nivel de atencidon se incluyen 11 Hospitales basicos, 14 Hospitales
departamentales, 2 Hospitales regionales, 3 Hospitales de referencia nacional y 1 Hospital

26 Ministerio de Salud. Sistema de Morbi Mortalidad en Web, 2020.
27 CONAIPD. Encuesta Nacional de Personas con Discapacidad 2015. San Salvador, El Salvador. 2016.

28 Ministerio de Salud e Instituto Salvadorefio de Rehabilitacion Integral. Documento borrador Propuesta/esquema de lineas generales para desarrollar
el Plan Nacional Estratégico de Rehabilitacion (PNER). San Salvador, El Salvador. 2021.
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para pacientes COVID-19. También cuenta con 1 Centro de Radioterapia y 1 Centro
Oftalmoldgico®.

Se ha sostenido una inversion para mejorar la infraestructura y fortalecer el equipamiento de
todos los hospitales de la red, de acuerdo con las necesidades de cada uno, a fin de
proveerles de instalaciones y tecnologia adecuada para su funcionamiento, tanto para la
prestacion de servicios regulares como para seguir haciendo frente a la pandemia por
COVID-19. A manera de ejemplo, en el Hospital Nacional de Nifos “Benjamin Bloom” se
cuenta con cuatro nuevas areas totalmente adecuadas y equipadas para la atencion de la
nifiez salvadorefia, incluyendo una torre de laparoscopia 4k con diferentes aparatos de video
qgue servirdn para realizar diagnésticos médicos y procedimientos de cirugia, oncologia,
neonatologia, urologia y otorrinolaringologia. Y en el marco de la politica Crecer Juntos, el
Hospital Nacional de Usulutdn ha sido fortalecido con equipos de ultrasonografia, de
monitoreo de signos vitales y de monitoreo fetal electrénico.

Adicionalmente se inici6 la iniciativa para el impulso de un modelo de hospitales verdes
sostenibles en el hospital “Dr. José Antonio Saldafa”, que ya cuenta con un sistema de
captacion de energia solar fotovoltaico que alimenta los equipos de imagenologia.

En ese mismo orden, se ha mejorado la infraestructura de establecimientos del primer nivel
de atencion y se les ha dotado de equipamiento, tanto para mejorar la entrega de servicios
como para afrontar la COVID-19.

Recursos Humanos. En los dos ultimos afios, se ha contratado personal de salud (incluido
médicos especialistas y otro tipo de personal especializado) para mejorar los servicios, con lo
cual se ha llegado a contar con mas de 31,000 colaboradores, entre los que se encuentran un
aproximado de 2,945 médicos generales, 2,454 médicos especialistas, 505 odontélogos,
4,358 enfermeras profesionales, 4,508 auxiliares de enfermeria, 525 profesionales y técnicos
anestesistas, 1,003 profesionales y técnicos laboratoristas, 168 profesionales y técnicos
fisioterapistas, 3,119 Promotores de Salud y 555 inspectores de saneamiento ambiental®,
entre otros. Muchos de estos trabajadores estan incorporados a 532 Equipos Comunitarios
de Salud Familiar (Ecos F) y 33 Ecos especializados y el resto estan integrados en los
Equipos convencionales de Salud en los diferentes establecimientos de salud que no cuentan
con Ecos F y hospitales.

Tecnologias de Informacion y Comunicacidon. La mayoria de los hospitales cuentan con el
Sistema Integrado de Salud que pronto les facilitara la interoperabilidad. Se han realizado
significativos avances en el tema de conectividad y de equipamiento informéatico a nivel
nacional. Para 2022 se tiene proyectado lograr la conectividad del 100% de establecimientos

29 Ministerio de Salud. Estadisticas de la Direccién Nacional de Primer Nivel de Atencion y de la Direccion Nacional de Hospitales, 2021.
30 Ministerio de Salud, Estadisticas de la Direccion de Recursos Humanos, 2021.
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de primer nivel de atencion y hospitales, a fin de poder operativizar el uso del expediente
clinico electronico.

Existe una brecha en cuanto al alfabetismo digital que esta siendo abordada desde la
Direccion de Recursos Humanos.

Todo este avance en el &mbito de la transformacion digital se ha logrado en el marco de la
modernizacion e innovacion del Estado, y con un fuerte apoyo del Banco Interamericano de
Desarrollo (BID) y de la Organizacion Panamericana de Salud (OPS).

Situacion del financiamiento del Ministerio de Salud

En 2021, el presupuesto asignado al MINSAL experimenté un incremento del 55% respecto
del asignado en 2019, lo que ayud6 a mejorar la entrega de servicios de salud de la poblacion
y el control de la pandemia por COVID-19. En la actualidad, se hacen esfuerzos por migrar a
un presupuesto por programas basado en resultados (PPR).
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I11. Fundamentos politico técnicos para la definicion de las
prioridades operativas 2022.

Las prioridades del presente plan operativo institucional 2022 estan sustentadas por los
siguientes elementos:

La Agenda 2030 y Obijetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), la Agenda de Salud Sostenible
para las Américas (ASSA 2018-2030) y el Plan de Bienestar y Proteccion Social disefiado
para promover la salud y una vida digna con bienestar progresivo, que fijan las prioridades
sanitarias.

El Plan Cuscatlan y la Agenda Digital 2030 que, bajo la légica del ecosistema nacional de
innovacion, fijan las prioridades en temas de mejora del marco regulatorio, innovacion y
modernizacion institucional en el contexto de la transformacién digital.

Las premisas fundamentales de la Politica Nacional de Apoyo al Desarrollo Infantil
Temprano “Crecer Juntos” y la recién aprobada Ley Nacer con carifio, que fijan las
prioridades en torno a que la nifiez alcance al maximo su potencial de desarrollo integral
durante la primera infancia.

La Ley del Sistema Nacional Integrado de Salud y las Funciones Esenciales de Salud
Publicas (FESP), que fijan las prioridades para fortalecer la funcion rectora del MINSAL vy
mejorar el desempefio de todo el Sistema de Salud, en torno a garantizar el acceso
universal a la salud.

La Politica presupuestaria 2022 del Ministerio de Hacienda, que fija como prioridades
nacionales: 1) la implementacion de la Politica Nacional de apoyo al Desarrollo Infantil 2020—
2030 “Crecer Juntos” (educacion, salud, nutricion, aprendizaje y proteccién de nifios y nifias
de cero a siete afos), y 2) el control y prevencién de la pandemia por COVID-19, la
ampliacion y mejora de la cobertura de los programas de salud, mediante el fortalecimiento
del sistema nacional integrado de salud.
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IV. Metas sanitarias priorizadas en funcion de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible

Tabla 2. Metas sanitarias priorizadas

Meta (Afo)

Indicadores
2023

Tasa de mortalidad neonatal (por

<
1 1,000 nacidos vivos) [ODS 3] =5.4 54 =5.4 =5.4 5.4
Tasa de mortalidad en menores de
2 | 5 afios (por 1,000 nacidos vivos) 10.7 10.6 10.5 104 10.3
[ODS 3]
Porcentaje de embarazo en
3 adolescentes 23.5 23 22.5 22.3 22
4 Razoén de mortalidad materna (por 242 <24 <04 <04 <04

100,000 nacidos vivos) [ODS 3]

Tasa de mortalidad prematura por
5 | diabetes mellitus (por 100,000 hab. 35.9 35.6 35 34 33
de 30-69 afios) [ODS 3]

Tasa de mortalidad prematura por
6 | enfermedad renal cronica (por 55.7 55.2 54.4 52.7 51.1
100,000 hab. de 30-69 afios)

Tasa de mortalidad prematura por
enfermedades cardiovasculares
7 (por 100,000 hab. de 30-69 afios) 109.3 108.2 106.6 103.4 100.3

[ODS 3]

Tasa de mortalidad prematura por
8 | cancer (por 100,000 hab. de 30-69 57.7 57.1 56.3 54.6 53
afos) [ODS 3]

Tasa de incidencia de tuberculosis

(por 100,000 hab.) [ODS 3] 32.7 30.2 27.9 25.5 22.9

Tasa de incidencia de VIH (por
10 |1,000 hab.) [estimada por Spectrum 0.12 0.11 0.09 0.08 0.08
v6.06] [ODS 3]

Fuente: Plan Estratégico Institucional del Ministerio de Salud, 2021 — 2025.
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V. Analisis de posibles obstaculos para conseguir los logros

En los ultimos afios se ha experimentado una serie de situaciones que han obstaculizado la
ejecucion de algunas actividades por lo que es importante destacar que durante la ejecucion
del presente plan operativo habrd que considerar que podrian llegar a presentarse
situaciones no deseadas que pueden determinar el completo cumplimiento de las metas
institucionales. Entre estas situaciones que se pueden presentar durante la implementacion
del plan, se pueden mencionar:

e Las situaciones de emergencia nacional, entre ellas los fenébmenos meteorolégicos
(tormentas y huracanes, principalmente), asi como epidemias.

e La posibilidad de que el Ministerio de Hacienda no recaude lo proyectado y, en
consecuencia, el sistema publico de salud tenga problemas de financiamiento
(principalmente a nivel hospitalario).

e Un repunte del fendbmeno de la violencia social que limite el accionar comunitario de
los Equipos de Salud.

o Disponibilidad de dosis de vacuna dependiente del Fondo de Acceso Global para
Vacunas Covid-19 (COVAX).

¢ Nuevas olas de casos Covid-19, principalmente en poblacién no vacunada o, incluso,
alguna otra enfermedad emergente.
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VI. Resultados estratégicos y programacion de actividades
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Resultado 2.3.1 Establecido un modelo de gestion para garantizar el trabajo
coordinado y articulado de los integrantes y colaboradores del SNIS, asegurando la
adopcion de los modelos de atencion y provision establecidos.

. Direccion o
No. Actividades / Proyectos Indicadores Umgg%ge Meta 2022 Unidad
Responsable
. . L Porcentaje de avance en
Crear los Lineamientos técnicos .
., elaboracion del
para la atencion de la lineamiento técnico para
1 | malnutricidon en el curso de vida, > P Porcentaje| 100% | DPGS/UPPS/ON
. . la atencién de la
por el profesional de Nutricidon L
malnutricién en el curso
para el SNIS .
de vida
Elaborar Protocolo de atencidn
sico - social para personas .
:fectadas orpviolepncia con Porcentaje de avance en
2 |, . P ! elaboracion del Porcentaje| 100% | DPGS/UDS/OAVV
énfasis para las personas en
. . protocolo
condicién de desplazamiento
forzado interno
. . Porcentaje de avance en
Elaborar normativa de Cuidados -, .
3 Paliativos elaboracion de Porcentaje| 100% | DPGS/UPPS/OCP
normativa
Porcentaje de avance en
Elaborar propuesta de norma elaboracion de
4 | técnica Red Nacional de Porcentaje| 100% | USAD/OP
, propuesta de norma
Patologia L.
técnica
Elaborar propuesta de Normativa | Porcentaje de avance en
5 | del drea de radiologia e elaboracion de Porcentaje| 100% | USAD/ORAI
imagenes propuesta de normativa
Actualizar la Norma Técnica para | Porcentaje de avance en
6 | el Transporte seguro de material |actualizacion de norma | Porcentaje| 100% | DIPR
radiactivo técnica
Actualizar la Norma para la Porcentaie de avance en
7 | gestidn segura de desechos . J. . Porcentaje| 100% |DIPR
- actualizacién de norma
radiactivos
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2.3.2 Generadas las condiciones de Gobernanza asegurando la adopcién de los
modelos de atencién y provision establecidos.

No. Actividades / Proyectos Indicadores U&lgg%ge g/loeztg DlreRcezggnoS;Jl;:iad
Porcentaje de avance
1 Elaborar la Politica Nacional de |en t'allaboracién dela Porcentaje | 100% | DIRPLAN/UPME
Salud politica Nacional de
Salud
Anteproyecto de ley de Porcentaje de avance
2 | Seguridad Alimentaria 'y del anteproyecto Porcentaje | 100% | DVMGD/CONASAN
Nutricional (SAN)
Proyecto de elaboracion de la
3 nueva_ Poll’tic_a Nacior_ual de Porcentaje de avance Porcentaje | 100% | DVMGD/CONASAN
Seguridad Alimentaria y del proyecto
Nutricional (SAN)
Elaborar la Politica Nacional de Porcler;taje de a(\j/ar:ce
4 | Donacion y Trasplante de Iigliiiaol\zzzilg:altijea Porcentaje | 100% | DPGS/UPPS/OFICENT
Organos y Tejidos Trasplante
Porcentaje de avance
Elaborar el plan estratégico de | en elaboracidn del plan
rehabilitacidn (fase 2 GRASP del | estratégico de .
> paquete de rehabilitacion de rehabilitacién (fase 2 Porcentaje | 100% | DPGS/UPPS/OHR
OMS) GRASP del paquete de
rehabilitaciéon de OMS)
oo T B e cevance
6 |. ... . en elaboracién de la Porcentaje | 100% | DISAM
institucional relacionada ala .
salud ambiental agenda regulatoria
Elaborar el plan de Porcentaje de avance
7 implementacién de Ia-Poll'tica en Telaboracién d.(?l Plan Porcentaje | 100% | UGE
para la Igualdad y Equidad de de implementacion de
Género en Salud la Politica
Elaborar un Plan Estratégico
para el Funcionamiento de las | Porcentaje de avance
8 | Unidades Institucionales de en elaboracioén del Plan | Porcentaje | 100% | UGE
Atencion Especializada para las | Estratégico
Mujeres (UIAEM)
Elaborar plan estratégico Porcentaje de avance
9 | multisectorial para el abordaje | en elaboracion del plan | Porcentaje | 100% | DPGS/UPPS/OSM
de la salud mental estratégico
. | Ndmero de
Fortalecer el marco regulatorio documentos remitidos
10 | para la rectoria en el Sistema S Numero 65 DR/UN)J
Nacional Integrado de Salud @ Despéc'hc? Ml.n,IStenal
para oficializacion.
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2.3.3 Fortalecido el financiamiento del sector Salud.

. Direccién o
No. Actividades / Proyectos Indicadores Umgg%ge Meta 2022 Unidad
Responsable
Implementar los PPR de
Secretaria de Estado, Regiones y
Hospitales; y Accion ntral Numer men

1 ospita eé, y Acciones Centrales u .e. o de documentos NGmero 128 DIRPLAN/UESA
SE y Hospitales, como marco para | remitidos
la formulacién presupuestaria
2023
Realizar pruebas piloto PPR en

) Secr.etarla dt.e.Estado, Hospltales.y N.umero d(.e pruebas NGmero 3 DIRPLAN/UESA
Regiones, utilizando de referencia | piloto realizadas
PAG 2022
Elaborar informe de Medicion del | Porcentaje de avance en .

3 . ) . Porcentaje | 100% | DIRPLAN/UESA
Gasto en Tuberculosis 2021 elaboracién del informe ) 0 /
Elaborar informe de Medicidn del
Gasto en Lesiones de Causa Porcentaje de avance en .

4 ) Porcentaje 100% DIRPLAN/UESA

Externa Ramo de Salud 2020-
2021

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

No. Actividades / Proyectos Indicadores U&'gg%ge gloifg Dlracet;lggnos:&giad
Porcentaje de avance en
Elaborar los lineamientos para elaboracion de los
1 | garantizar seguridad del Lineamientos para Porcentaje| 100% | DIRPLAN/UC/OSCC
paciente garantizar seguridad del
paciente
Implementar auditorias Internas Nimero de auditorfas
2 | para el mejoramiento continuo | . . Numero 6 DIRPLAN/UC/OSCC
internas implementadas
de los procesos del MINSAL
Realizar la Séptima edicion del Porcentaje de a.van.c? de
3 | "Reconocimiento a las mejores proceso de realizacion Porcentaje| 100% | DIRPLAN/UC/OMC

practicas (RMP) 2022"

de la Séptima edicion
del RMP
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2.3.5 Implementada la Transformacion Digital.

. Direccion o
No. Actividades / Proyectos Indicadores Umgg%ge Meta 2022 Unidad
Responsable
Implementar un sistema de Porcentaje de avance en
1 |informacién para la red nacional |implementacion del Porcentaje| 100% |USAD/OBS
de bancos de sangre en el SNIS sistema de informacién
Ejecutar el plan de integracion del
Sistema Integrado de Activo Fijo
SIAF) al Sistema Integrado Porcentaje de avance en .
2 ( ) . ,I . g . Y J . v . Porcentaje 100% UNCM/OPAF
Adquisicidn de Equipamiento el plan de integracidn
Informatico para la Gestién
Administrativa (SIGAG)
. . Numero de
Dotar de equipamiento establecimientos de
3 |informatico alos . Numero 175 DTIC/UIIT
. salud beneficiados con
establecimientos de salud . "
equipo informatico
Disefiar el proceso de transicidon
de la clasificacidn Internacional .
de Enfermedades décima edicion Porcentaje de avance en
4 e el disefio del proceso de | Porcentaje 80% DIRPLAN/UEI
(CIE-10) a la clasificacion transicion
Internacional de Enfermedades
undécima edicién (CIE-11)
Implementacién del Sistema de
Informacidn Nacional de Vectores | Porcentaje de avance en
5 | (SINAVEC) para la vigilancia de implementacién del Porcentaje| 100% | DISAM/UVETV
malaria y otras enfermedades sistema
transmitidas por vectores
Elaborar la propuesta de la Porcentaje de avance en
lataforma tecnoldgica para el elaboracion de .
6 P na gica para Porcentaje| 100% |DTIC
Sistema Unico de Informacion en | propuesta de plataforma
Salud del SNIS tecnoldgica
Numero de
Implementar el sistema de establecimientos con
7 | expediente clinico electrénico en | sistema de expediente Numero 75 DTIC
establecimientos del MINSAL clinico electrdénico
implementado
. - Numero de
8 MeJorar.Ia f:onect|V|dad de los establecimientos de Numero 700 DTIC/UIIT
establecimientos de salud
salud conectados
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2.3.6 Fortalecida la Investigacion en Salud.

. Direccion o
No. Actividades / Proyectos Indicadores Umgg%ge Meta 2022 Unidad
Responsable

Elaborar informes de ejecucién
de la Encuesta Nacional de Salud NUGmero de informes

1 | Mental, proyectos de elaborados Numero 7 INS/UNIN
Enfermedad Febril Aguda 'y
entomovirologia
Proyecto de investigaciones en el
marco de la Estrategia Nacional Porcentaje de avance del .

2 > gla Nacl |€ de av Porcentaje| 100% | DPGS/UAIA
de Prevencidn de Embarazos de | proyecto
Nifias y adolescentes
Elaborar informes finales de Numero de informes ,

3 . L ) Ndmero 3 INS/UNIN
investigacion cientifica finales elaborados

, s Numero de articulos ,
4 | Elaborar articulos cientificos . e Numero 7 INS/UNIN
cientificos elaborados
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2.3.7 Fortalecidas

las redes de salud para asegurar

complementaria de servicios de salud.

la entrega continua y

No.

Actividades / Proyectos

Indicadores

Unidad de
Medida

Meta
2022

Direccion o
Unidad
Responsable

Proyecto de ampliacidon de la
capacidad de la red de servicios
mediante el disefio y
construccién del Hospital
Nacional de la Zona Norte de San
Salvador

Porcentaje de avance
del proyecto

Porcentaje

50%

UGP-PI

Proyecto de ampliacién de la
capacidad de la red de servicios
mediante el disefio y
construccion del edificio de
consulta externa especializada y
Hospital de dia del Hospital
Nacional Rosales

Porcentaje de avance
del proyecto

Porcentaje

40%

UGP-PI

Proyecto de ampliacién de la
capacidad de la red de servicios
mediante la readecuacion y
remodelacion de la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital
Nacional "Dr. Juan José
Fernandez" Zacamil, S.S.

Porcentaje de avance
del proyecto

Porcentaje

95%

UGP-PI

Proyecto de ampliacién de la
capacidad de la red de servicios
mediante la readecuaciony
remodelacion de la central
quirurgica en Hospital Nacional
General de Neumologiay
Medicina Familiar Dr. José
Antonio Saldafia S.S.

Porcentaje de avance
del proyecto

Porcentaje

95%

UGP-PI

Proyecto de ampliacién de la
capacidad de la red de servicios
mediante el suministro e
instalacion y funcionamiento de
equipos para la unidad de
radiologia e imagenes
diagndsticas del Hospital
Nacional El Salvador

Porcentaje de avance
del proyecto

Porcentaje

100%

UGP-PI

Proyecto de mejora de la
capacidad instalada de los
hospitales mediante la
adquisicion de plantas
productoras de oxigeno

Porcentaje de avance
del proyecto

Porcentaje

70%

UGP-PI
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L . Unidad de Meta Direc_cic’m °
No. Actividades / Proyectos Indicadores Medida 2022 Unidad
Responsable
Elaborar linea de base de
provisidn de servicios, recurso Porcentaje de avance en
7 | humano, infraestructura, equipo | elaboracion de linea de | Porcentaje| 100% | DPGS/UPPS/OHR
e insumo de rehabilitacién en el | base
SNIS
Porcentaje de avance en
Desarrollar el programa
" "ot el desarrollo del .
8 |"Integral-Mente" dirigido a " Porcentaje | 100% | DPGS/UPPS/OSM
programa "Integral-
personal de salud "
Mente
Fortalecer con equipo Numero de ambulancias
9 | especializado ambulancias para equipadas Numero 6 DSEM/UAPH
traslado de neonatos quip
Proyecto para la ampliacion de
cobertura de atencion Porcentaie de avance
10 | prehospitalaria mediante la J Porcentaje | 100% | DSEM
., del proyecto
construccion de cuatro bases
operativas
Proyecto para fortalecer la
atencion prehospitalaria a través | Porcentaje de avance .
11 C P t 100% DSEM
de la adquisicién de flota de 56 | del proyecto orcentaje ?
ambulancias
Proyecto para la ampliacion del
12 siste.ma de radiocomunic.acién Porcentaje de avance Porcentaje | 100% | DSEM
de Sistema de Emergencias del proyecto
Médicas
Realizar capacitaciones sobre
Instructi | Nu d ,
13 | oructvopara’a - umero ge NGmero 15 |UGD
administracion de archivos de Capacitaciones
gestidn a nivel nacional
Ejecutar Programa del Numero de cursos o
14 | entrenamiento del Centro entrenamientos Numero 29 INS/UGGC
Nacional de Simulacion ejecutados
PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL (POI 2022) Pagina 38




Ministerio de Salud

2.3.8 Fortalecida la gestion de recursos humanos.

. Dir ion
No. Actividades / Proyectos Indicadores Umgg%ge Meta 2022 Lfr?iiigd °
Responsable
Crear un plan para fortalecer las
habilidades blandas y duras de los Porcentaje de avance en
1 |recursos humanos de salud, para L, Porcentaje 100% DRRHH/UFDT
. . la creacidon del Plan
dar un servicio de calidad y
humanizado a la poblacidn
Elaborar el plan estratégico de
Recursos Humanos en Salud y el | Porcentaje de avance en
plan de distribucion de la fuerza | elaboracion del plan
5 Iabora?l (_incluyendo estratégico de Recursos Porcentaje| 100% | RRHH/UPE
especialidades acordes a modelo | Humanos en Salud y del
de atencion vigente), para el plan de distribucién de la
adecuado funcionamiento del fuerza laboral
Ministerio de Salud.
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2.3.9 Fortalecidos los programas de salud de interés publico en funcién de la salud

universal.
L . Unidad de Meta Direccién o Unidad
No. Actividades / Proyectos Indicadores Medida 2022 Responsable
Actualizar estrategia de
aseguramiento de .
medicamentos e insumos para Porcentaje de avance
1 ., P en actualizaciéon de Porcentaje| 100% |DPGS/UAMH
la atencidn de la embarazada y .
. . estrategia
recién nacido en el marco de la
Politica Crecer Juntos
Realizar monitoreos de
implementacion de la estrategia N(mero de monitoreos
2 | de parto respetado en las 28 . Numero 33 DPGS/UAMH
. . realizados
maternidades y 5 Regiones de
salud
Capacitar facilitadores de Numero de
3 enfermeria en parto respetado facnlltz.adores NGmero 50 UNEN
en el marco de la Ley Nacer con | capacitados en parto
Carifio respetado
Capacitar al personal de
enfermeria para fortalecer el Nimero de personal de
4 | cuidado del Recién Nacido y , P . Numero 50 UNEN
enfermeria Capacitado
Lactante en el marco de la
Politica Crecer Juntos
Reducir la proporcién de bajo Proporcicn de recién
5 prop J nacidos con bajo peso | Porcentaje| 9.5% | DPGS/UAIN
peso al nacer
al nacer
Aplicar la Estrategia Canguro en , .
P . . & g Numero de Hospitales
Hospitales Nacionales, Materno . .
6 . . . que aplican la Numero 29 DPGS/UAIN
Infantiles y Hospital Nacional de .
e u L, " Estrategia Canguro
Nifios “Benjamin Bloom
Porcentaje de recién
nacidos prematuros
Realizar inscripcidn antes de los | inscritos en el
8 dias posterior al egreso en el | seguimiento del .
7 P & & Porcentaje| 65% | DPGS/UAIN
programa prematuro en los programa de
Establecimientos MINSAL prematuro antes de los
8 dias posterior al
egreso
Numero de nuevos
Ampliar la Red de Centros ,
8 P Centros Recolectores Numero 3 DPGS/UAIN
Recolectores de Leche Humana
de Leche Humana
Proyecto de tamizaje de cancer
colorrectal para beneficiar Porcentaje de avance
9 P J Porcentaje| 100% | DPGS/UDS/OVGE
2,500 veteranos de guerra 'y del proyecto
excombatientes
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. . Unidad de Meta Direccién o Unidad
No. Actividades / Proyectos Indicadores Medida 2022 Responsable
Proyecto de tamizaje de cancer
de prostata para beneficiar Porcentaje de avance .
1 P 1009 DP DS/OVGE
0 3,750 veteranos de guerra de del proyecto orcentaje 00% GS/UDs/0VG
50 a 69 afios
Proyecto de instalacién de 15
unidades domiciliarias de Porcentaie de avance
11 | didlisis peritoneal continua del oro écto Porcentaje| 100% | DPGS/UDS/OVGE
ambulatoria para beneficiar a proy
personas veteranas de guerra
Realizar jornadas de
actualizacidn en las cinco Ndmero de iornadas de
regiones de salud al equipo S J
e .| capacitacién a personal
multidisciplinario en el abordaje multidisciolinario sobre
12 |integral de la hipertensidon ol aborda'F:e inteeral de Ndmero 5 DPGS/UPPS/OFICENT
arterial (HTA), diabetes mellitus J g
la HTA, DM, ERC y sus
(DM)y enfermedad renal factores de riesgos
cronica (ERC) y sus factores de g
riesgo
Porcentaje de
- embarazadas con VIH
Apoyar a los establecimientos a ue recibe
brindar tratamiento ?nedicamentos
13 | antirretroviral, para disminuir el antirretrovirales. para Porcentaje| 100% | DPGS/UITS/VIH
riesgo de transmisidon materno . . P
infantil del VIH reducir el riesgo de
transmision materno
infantil del VIH
. NG d i d
Implementar en las cinco umero .e regtones e
. o Salud tamizando para
regiones de salud el Tamizaje cancer de cérvix con
14 | de base poblacional para cancer rueba de VPH en Ndmero 5 DPGS/UPPS/OFICENT
de cérvix con la prueba de VPH pmu'eres de 30a 59
en mujeres de 30 a 59 afios N )
afios
Realizar la Campaiia de Porcentaie de avance
15 | Vacunacién "Semana de de cam ;ﬁa Porcentaje| 100% | DPGS/UPPS/OEI
Vacunacion de las Américas" P
Realizar la C fiad P tajed
16 || conzar’atampanade orcentaje deavance | o, centaje| 100% | DPGS/UPPS/OEI
Vacunacion "Ponte al Dia de campania
Realizar andlisis de pruebas del NUmero de pruebas
17 | Laboratorio para la Vigilancia en P Numero 600,000 | INS/LNSP

Salud Publica

analizadas
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2.3.10 Potenciada la intersectorialidad y la participacion social.

No. Actividades / Proyectos Indicadores U&'gg%ge gloifg Dlracet;lggnosg&gﬂad
Elaborar informes de rendicion | Numero de informes
1 |de cuentas sobre la situaciony | elaborados de rendicién | Nimero 3 DVMGD/CONASAN
avances de la SAN en el pais de cuentas
Elaborar boletines
epidemiolégicos semanales Ndmero de boletines
2 | basados en analisis de epidemiolégicos Numero 52 DIEPI/UVS
informacion epidemiolégica del | semanales elaborados
SNIS
Elaborar instrumentos técnicos | Porcentaje de avance
3 |juridicos para la investigacion de | del lineamiento de Porcentaje | 100% | DIEPI/UEC
brotes investigacion de brotes
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2.3.11 Fortalecida la Promocion de la salud, comunicaciéon social y rendicion de

cuentas.
Unidad de Direccion o
No. Actividades / Proyectos Indicadores Medida Meta 2022 Unidad
Responsable
1 Reallza.r tre:s’ campaias de N.um~ero de campaniias NGmero 3 DIRCOM
comunicacién en temas de salud | disefadas
Producir audiovisuales Numero de audiovisuales
2 | informativos sobre diferentes . . . Numero 120 DIRCOM
o informativos producidos
temas de salud publica
Formular Politica Nacional de Porcentaje de avance en . DPS/UCOS/
L. L. , Porcen 1009
3 Promocién de la Salud formulacién de la politica orcentaje 00% UPES
Elaborar el Plan Estratégico Porcentaje de avance en
Institucional de la Direccion de elaboracion del Plan . DPS/UCOS/
4 . . . o Porcentaje | 100%
Promocidn de la Salud (DPS) 2022 | Estratégico Institucional J | UPES
- 2025 de la DPS
Proyecto de elaboracién del
diagndstico de promocién de la
salud en coordinacion con el Porcentaje de avance del .
5 \ . . Porcentaje | 100% | DPS/UCOS
Instituto Nacional de Salud y proyecto
otras entidades con el fin de
obtener evidencia cientifica
Proyecto de elaboracién del
diagndstico sobre los procesos de
Educacion para la Salud que se Porcentaje de avance del .
6 para ¢4 . Porcentaje | 100% | DPS/UEPS
desarrollan a nivel nacional en el | proyecto
marco del Plan de Promocién de
Salud
Proyecto para la implementacion
7 de .Ia.estratce.gla Promocidén de la | Porcentaje de avance del Porcentaje 100% | DPS/UPES
actividad fisica en el curso de proyecto
vida"
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2.3.12 Mejorada la salud ambiental.

Unidad de

Direccién o Unidad

No. Actividades / Proyectos Indicadores Medida Meta 2022 Responsable
Realizar analisis de pruebas del
Laboratorio para el control de Nimero de pruebas
1 |lainocuidad de Alimentosy . P Numero 20,000 | INS/LNSP/LAT
. . . analizadas
bebidas y para la vigilancia de la
calidad del agua
Realizar pruebas del NUmero de pruebas
2 | Laboratorio de Salud y Medio . P Numero 20,029 | INS/LNSP/(LSMA)
. realizadas
Ambiente
Implementar la estrategia de .
- . Porcentaje de avance
las 3 R en oficinas y hospitales en implementacién de
3 | nacionales, parareducir P . Porcentaje 50% DISAM/UA
. . la estrategia de las 3R
desechos, reutilizar materiales y .. .
. en oficinas y hospitales
promover el reciclaje
Realizar la emision del registro .
de productores, importadores Porcentaje de avance
4 P . » IMPp Yienel proceso de Porcentaje | 100% | DISAM/UDAT
usuarios de alcohol potable y . .
emision del registro
no potable
Actualizar el registro Unico
roductores, importadores .
Eomercializadorzs de tabacg Porcentaje de avance
5 . ! en actualizacion del Porcentaje 100% DISAM/UDAT
sus derivados, de . .
o . registro Unico
autorizaciones y sanciones de
tabaco
Realizar la campafiia de Porcentaie de
6 | vacunacion antirrabica en L J ~_ | Porcentaje 90% DISAM/UNZO
realizacion de campafia
perros y gatos
Elaborar las dosis de vacuna Numero de dosis de ,
7 L . . Numero 1,500,000 | DISAM/LPB
antirrabica canina y felina vacuna elaboradas
Porcentaje de avance
Desarrollar diplomado en salud | en desarrollo de .
8 . P . Porcentaje 100% DISAM/USBA/PESA
ambiental diplomado en salud
ambiental
Implementar el Plan de
vigilancia de la calidad del agua
mediante tomas y envio de Numero de muestras
9 | muestras de agua para analizar | de agua tomadas para | NUumero 11,720 | DISAM
la calidad bacterioldgica, fisico | analisis
quimica, trazas de metales y
plaguicidas, a nivel nacional
Ejecucion jornadas
antivectoriales contra las Ndmero de iornadas
10 | arbovirosis y otras ) Numero 4 DISAM/UVETV

enfermedades transmitidas por
vectores.

realizadas
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2.3.13 Fortalecida la gestidon de respuesta ante emergencias sanitarias, pandemias y

desastres.
. Direccion o
No. Actividades / Proyectos Indicadores Umgg%ge Meta 2022 Unidad
Responsable
Elaborar informe anual de la Porcentaje de avance de | Porcentaje| 100% | DIEPI/UEC
implementacién de las elaboracién de
1 | capacidades basicas del documento
Reglamento Sanitario
Internacional
Elaboracidn de norma técnica de | Porcentaje de norma .
2 L . ‘- ) Porcentaje 100% UGRD
gestion de riesgos y desastres técnica elaborada
Evaluar la vulnerabilidad en el
marco de la estrategia de Numero de hospitales ,
3 \ & . P Numero 10 | UGRD
hospitales seguros en 10 evaluados
hospitales nacionales
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VII. Sistema de seguimiento y evaluacion

El propésito fundamental del sistema de seguimiento y evaluacion serd generar
informacién periddica, consistente, objetiva, oportuna y pertinente que permita identificar
los riesgos y los ajustes necesarios mediante la oportuna toma de decisiones por parte de
los responsables de las dependencias de la Secretaria de Estado, Hospitales y
Direcciones Regionales de Salud.

Se realizard un seguimiento con monitoreos quincenales del avance de las operaciones,
mediante el sistema que se ha montado sobre la plataforma de Smartsheet.
Adicionalmente, se dard seguimiento a la tendencia de los indicadores de metas
sanitarias priorizadas y otros indicadores de dafio y de cobertura que son importantes
para la toma de decisiones.

De acuerdo con lo establecido en la normativa vigente, se sistematizaran los avances en
dos informes: uno a mitad del afio y otro al final del afio fiscal, los cuales se pondran a
disposicion en el Portal de Transparencia.
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Anexo

Actividades priorizadas que aportan al resultado 2.3.9 Fortalecidos los programas
de salud de interés publico en funcién de la salud universal, a realizar por
hospitales y establecimientos de primer nivel de atencién.

Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
Detectar recién nacidos por NUmero de recién ,
1 Promotor(a) de Salud nacidos detectados Numero| 25,500 UCSF
Atender recién nacidos en los N"”T‘ero de reg:ién .
2 : . ; nacidos atendidos Numero| 59,100 RNH
partos intrahospitalarios . . :
intrahospitalariamente
NUmero de recién
Dar seguimiento a recién nacidos | nacidos con ,
3 por Promotor(a) de Salud seguimiento por Numero | 102,000 UCSF
promotor de salud
NUmero de
4 | Realizar inscripciones infantiles inscripciones Numero| 58,200 UCSF
infantiles realizadas
Numero de controles
Realizar controles subsecuentes subsecuentes
5 |infantiles a nifios y nifias menores | infantiles a nifios y Numero| 232,800 UCSF
de 1 afio nifas menores de 1
afio realizados
Numero de controles
Realizar controles subsecuentes _subse_cuente_s~ ,
6 |. : Do L ~ infantiles a nifios y Numero| 142,500 UCSF
infantiles a nifios y nifias de 1 afio Co o
nifias de 1 afio
realizados
Numero de controles
Realizar controles subsecuentes subsecuentes
7 |infantiles a niflos y nifias de 2 a4 |infantiles a nifios y Numero| 210,000 UCSF
afios nifias de 2 a 4 afos
realizados
Numero de
. . . atenciones
Brindar atenciones preventivas a reventivas a nifias
8 | nifias y nifios menores de 5 afios pre Y| Namero 390,000 UCSF
nifios menores de 5
por Promotor(a) de Salud ~
afios por Promotor(a)
de Salud realizadas
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de controles
9 R_gallzar p~ontroles subse~cuentes a sub§ecuentes anifios |\ oo 111,300 UCSE
nifios y nifias de 5 a 7 afios y nifias de 5 a 7 afios
realizados
NUmero de
atenciones
Brindar atenciones preventivas e | preventivas e
10 |integrales a nifias y nifios de 5a 9 |integrales a niflas y Numero| 216,000 UCSF
afios por Promotor(a) de Salud nifos de 5 a 9 afos
por Promotor(a) de
Salud realizadas
. - NUmero de consultas
Realizar consultas especializadas especializadas de
11 |de Pediatria (Ecos especializados peciaiizad - | Numero | 75,000 UCSF
Pediatria (primer nivel
y otros) P
de atencion)
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
12 | especializada hospitalaria de especializadas NUimero| 68,100 RNH
pediatria hospitalarias de
pediatria
Numero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
13 | subespecializada hospitalaria de subespecializadas Numero| 65,000 RNH
pediatria hospitalarias de
pediatria
. . . NUumero de egresos
14 Rea_hza}r egresos hospitalarios de hospitalarios de Numero| 38,100 RNH
pediatria C .
pediatria realizados
Numero de egresos
15 | Realizar egresos hospitalarios de | hospitalarios de NGmero| 29,100 RNH
subespecialidades de pediatria subespecialidades de
pediatria realizados
Numero de
Brindar atenciones nutricionales aten_c!ones . ,
16 o nutricionales (primer | Numero| 89,700 UCSF
(Ecos especializados y otros) . T
nivel de atencién)
realizadas
Numero de
17 Brindar atenciones de nu@rlcmn en aten_qgnes de Ntmero| 30,000 RNH
consulta externa de hospitales nutricion en
hospitales
NUmero de
18 Rgallzar inscripciones por Alto inscripciones por Alto NGmero 6,000 UCSE
Riesgo Reproductivo Riesgo Reproductivo
realizadas
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
Numero de
19 Brindar atenciones atenciones NGmero| 13,200 UCSE
preconcepcionales preconcepcionales
brindadas
Numero de
Detectar embarazadas por detecciones de ,
20 embarazadas por NUmero| 26,700 UCSF
Promotor(a) de Salud
Promotor(a) de Salud,
realizadas
Numero de
21 | Realizar inscripciones maternas inscripciones Numero| 64,020 UCSF
maternas realizadas
Realizar controles subsecuentes Namero de controles
22 subsecuentes Numero| 256,080 UCSF
maternos .
maternos realizados
Numero de
Dar seguimiento a embarazadas seguimientos a
23 por Promotor(a) de Salud embarazadas por Numero| 133,500 UCSF
Promotor(a) de Salud,
realizados
Numero de
embarazadas con
Realizar pruebas seroldgicas de pruebas serolégicas
24 | VIH para deteccién activa de para deteccion activa | Namero| 64,020 UCSF
casos de VIH a embarazadas de casos de VIH
realizadas en
embarazadas
25 | Atender partos intrahospitalarios _Numero c_ie pa_rtos Numero| 58,500 RNH
intrahospitalarios
Detectar puérperas por Promotor Numero de puérperas
26 puerp P por Promotor de Numero| 25,500 UCSF
de Salud
Salud detectadas
27 | Controles post parto Numero de cor_1troles Numero| 87300 UCSF
post parto realizados
Numero de
Dar seguimiento a puérperas por seguimientos a
28 g puerp P puérperas por Ndmero| 102,000 UCSF
Promotor de Salud
Promotor de Salud
realizados
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de
Realizar inscripciones al Programa inscripciones al ,
29 d e o Programa de Numero| 30,000 UCSF
e Planificacién Familiar A -
Planificacion Familiar
realizadas
NUmero de controles
30 Realiza_r _cont_r,oles su_b_secuentes subs_e_cuen}es de N Ntmero| 116,400 UCSE
de Planificacion Familiar Planificacion Familiar
realizados
NUmero de consultas
Realizar consultas especializadas | especializadas de
31 | de Gineco obstetricia (Ecos Gineco obstetricia NUmero| 102,000 UCSF
Especializados y otros) (primer nivel de
atencién)
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
32 | especializada hospitalaria de especializadas NUimero| 52,500 RNH
obstetricia hospitalarias de
obstetricia
NuUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
33 | subespecializada hospitalaria de subespecializadas Numero| 12,000 RNH
obstetricia hospitalarias de
obstetricia
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
34 | especializada hospitalaria de especializadas Numero| 83,100 RNH
ginecologia hospitalarias de
ginecologia
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
35 | subespecializada hospitalaria de subespecializadas Numero| 22,500 RNH
ginecologia hospitalarias de
ginecologia
Numero de
. . . atenciones
Brindar atenciones preventivas e .
integrales a personas adultas de _preventlvas € ,
36 ~ integrales a personas | Nomero| 890,100 UCSF
20 a 59 afios por Promotor(a) de dultas de 20 a 59
Salud aduftas
afios por Promotor(a)
de Salud brindadas
Realizar consultas por morbilidad Numero (.j.e consultas .
37 por morbilidad en Numero| 4,600,200 UCSF
en general .
general realizadas
PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL (POI 2022) Pagina 50




Ministerio de Salud

Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas ,
38 ; ; generales NUumero| 148,500 RNH
general hospitalaria . .
hospitalarias,
realizadas
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
39 | especializada hospitalaria de especializadas NUimero| 89,880 RNH
cirugia hospitalarias de
cirugia
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
40 | subespecializada hospitalaria de subespecializadas NUmero| 161,400 RNH
cirugia hospitalarias de
cirugia
Realizar egresos hospitalarios de Nﬂmgro d.e €gresos .
41 - hospitalarios de Numero| 68,100 RNH
obstetricia o )
obstetricia realizados
NUumero de egresos
42 Realizar egresos hospltalar|o§ Qe hospltalar_|o§ de NGmero 8.100 RNH
subespecialidades de obstetricia subespecialidades de
obstetricia realizados
NuUmero de egresos
43 R_eallzar egresos hospitalarios de hpspltalar!os de NGmero| 12,000 RNH
ginecologia ginecologia
realizados
NUmero de egresos
Realizar egresos hospitalarios de hospitalarios de
44 -gr prt: . subespecialidades de | NUmero 1,200 RNH
subespecialidades de ginecologia ; .
ginecologia
realizados
Realizar egresos hospitalarios de Namero de egresos
45 ciruaia 9 P hospitalarios de Numero| 39,000 RNH
9 cirugia realizados
Numero de egresos
46 Realizar egresos hosplt_alar!os de hospltalar_|o§ de NGmero 8.400 RNH
subespecialidades de cirugia subespecialidades de
cirugia realizados
47 | Realizar cirugias mayores Namero de cirugias | Namero 98,100 RNH
mayores realizadas
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de
Realizar i I inscripciones de
ealizar inscripciones de adolescentes cohorte
48 | adolescentes cohorte de 10 afios de 10 afios Ndmero| 30,600 UCSF
(inscripcidn precoz) . L
(inscripcion precoz)
realizadas
NUmero de
atenciones
Brindar atenciones preventivas e | preventivas e
49 |integrales a adolescentes (10-19 integrales a NUmero| 264,000 UCSF
afios) por Promotor(a) de Salud adolescentes (10-19
afios) por Promotor(a)
de Salud, brindadas
NUmero de
. . - . atenciones de
50 Brindar atenciones de fisioterapia fisioterapia (primer Numero| 93,000 UCSF
(Ecos especializados) ; .
nivel de atencion)
realizadas
Brindar sesiones de fisioterapia en Nl’m_1e_ro de seslones
51 . de fisioterapias en Numero| 575,400 RNH
consulta externa de hospitales hoSDi
ospitales
Numero de
Brindar atenciones psicolégicas att_encpn_es . .
52 S psicoldgicas (primer | Niumero| 55,200 UCSF
(Ecos especializados y otros) ; ”
nivel de atencién)
realizadas
Numero de
53 Brindar atenciones psicol_égicas en att_ancionfas de NGmero| 52,200 RNH
consulta externa de hospitales psicologia en
hospitales
Numero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
54 | especializada hospitalaria de especializadas Numero| 52,200 RNH
psiquiatria hospitalarias de
psiquiatria
Numero de egresos
55 Realizar egresos hospita_lari.os ge hospitalar_iog de NGmero 1,740 RNH
subespecialidades de psiquiatria | subespecialidades de
psiquiatria realizados
Numero de
Realizar inscripciones de inscripciones de
56 | adultos(as) mayores de la cohorte |adultos(as) mayores | NUumero 8,400 UCSF
de 60 afos de la cohorte de 60
afos, realizadas
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de
Brindar atenciones preventivas e a:‘zcgﬁ?ve; e
57 |integrales a personas adultas iF;lte rales a personas Numero| 285,000 UCSF
mayores por Promotor(a) de Salud g P
adultas mayores por
Promotor(a) de Salud
NUmero de
58 | Detectar sintomaticos respiratorios sintomaticos NUimero| 48,000 UCSF
respiratorios
detectados
NUmero de pruebas
Realizar pruebas rapidas de VIH rapidas de VIH para
59 | para la deteccion activa de casos | la deteccién activa de | Nimero| 235,980 UCSF
de sospecha de VIH casos de sospecha
de VIH realizadas
Vacunar con dosis Unica de Bacilo \l:l;gﬂﬁ;o;&goss de
60 de '(Ealmettg,—Guerl'n (BCG) anifios aplicadas a nifios y NUumero| 72,000 UCSF
nifias recién nacidos hasta
?/nenor de 1 afio nifias recién nacidos
hasta menor de 1 afio
Numero de dosis de
Vacunar contra Hepatitis B a vHae(;)lg:iet‘ig%ng?ecién
61 L%i:; dneasliggs*ir;:]asezg?eﬂif 32 nacidos en las Numero| 72,000 UCSF
mavor a 2000 P 9 primeras 12 horas de
Y 9: vida * con peso igual
o0 mayor a 2000 g.
NUmero de nifios y
Vacunar con 3 dosis de nifias menores de 1
62 | Pentavalente a nifios y nifias afio vacunados con NUmero| 72,000 UCSF
menores de 1 afio tercera dosis de
Pentavalente
Vacunar con 3 dosis de vacuna NUmero de nifios y
63 inactivada contra la poliomielitis nifas menores de 1 Namero| 72000 UCSE
(IPV) a nifios y nifias menores de 1 | afio vacunados con '
afo tercera dosis de IPV
Vacunar con vacuna triple viral NGmero de nifios y
64 con;ra sarampion, paperas y nifias de 1 afo Numero| 84,300 UCSF
rubéola (SPR) a nifios y nifias de 1
afio vacunados con SPR
NUmero de nifios y
Vacunar con Pentavalente Cg]cisnggolsir;%
65 | (refuerzo 15 a 18 meses) a nifios y f d Numero| 84,300 UCSF
nifias de 1 afio retuerzo de
Pentavalente (15 a 18
meses)
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de nifios y
Vacunar con refuerzo de vacuna nifias de 1 afio
66 | oral contra poliomielitis a nifios y vacunados con Numero| 84,300 UCSF
nifias de 1 afio refuerzo OPV (15 a
18 meses)
NUmero de nifios y
Vacunar con SPR (refuerzo 15 a nifias de 1 afio
67 | 18 meses) a nifios y nifias de 1 vacunados con Numero| 84,300 UCSF
afo refuerzo SPR (15 a
18 meses)
Vacunar con refuerzo de vacuna NUmero de nifios y
68 cpntra la difteria, tesferlng}/ nifias de 4 afios Ntmero| 88,800 UCSE
tétanos (DPT) a nifios y nifias de 4 | vacunados con
afos refuerzo de DPT
NUmero de nifios y
69 Vacunar'c~:on seglNJndo refueero de | nifias de 4 afios Ntmero| 88,800 UCSE
OPV a nifios y nifias de 4 afios vacunados con
refuerzo de OPV
Vacunar con dos dosis de vacuna | NUmero de nifias de 9
contra el Virus del Papiloma y 10 afios vacunadas .
70 Humano (VPH) a nifias de 9y 10 | contra el Virus del Namero| 89,160 UCSF
afios Papiloma Humano
NUmero de nifios y
Vacunar con refuerzo de vacuna nifias de 10 afos
71 | contra tétanos y difteria (Td) a vacunados con Numero| 91,500 UCSF
nifios y nifias de 10 afios refuerzo de vacuna
Td
Namero de
72 Vacunar con un refuerzo de Td a | embarazadas NGmero| 64,020 UCSE
embarazadas vacunadas con
refuerzo de Td
. Ndmero de
Vacunar con una dosis de vacuna
acelular contra tétanos, difteria'y embarazadas ,
73 . ! vacunadas con Tdpa |NUmero| 64,020 UCSF
tosferina (Tdpa) a embarazadas a
las 20 semanas de gestacion (20 semanas de
gestacion)
L NuUmero de dosis de
Vacunar con una dosis Unica de
. vacuna contra la
vacuna contra la influenza influenza estacional
74 | estacional a las embarazadas (en . Numero| 44,814 UCSF
. . aplicadas a
primer control, no importando edad .
. embarazadas (primer
gestacional)
control)
o Ndmero de mujeres 'y
Vacunar con dosis Unica anual de hombres d P
vacuna contra la influenza ombres de 60y mas .
75 . . afos vacunados Numero| 354,000 UCSF
estacional a mujeres y hombres de X
R contra la influenza
60 y mas afios ;
estacional
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de personas
76 Vacung[ contra CQVID-19 a susceptibles NGmero| 1,000,000 UCSE
poblacion susceptible vacunadas contra
COVID-19
NUmero de
Realizar inspecciones a viviendas | inspecciones a
77 | para vigilancia y control del viviendas para Numero| 810,000 |UCSF
dengue vigilancia y control del
dengue realizadas
NUmero de
o . inspecciones a
Realizar inspecciones a centros centros colectivos
78 | colectivos para vigilancia y control . X Ndmero| 52,500 |UCSF
para vigilancia y
del dengue
control del dengue
realizadas
NUmero de perros y
79 Vacunar perros y gatos para gatos vacunap!os NGmero| 975,000 | UCSF
prevencion de rabia para prevencion de
rabia
. . NUmero de muestras
Realizar toma y envio de muestras de analisis
80 | de andlisis bacterioldgico y fisico- o Numero| 11,720 |UCSF
o bacteriolégico
guimico .
tomadas y enviadas
Numero de
inspecciones para
Realizar inspecciones para vigilancia de
81 V|gllr_;1n0|a de establecimientos es,;taplemmlentos NGmero 8.100 UCSE
publicos generadores de desechos | publicos generadores
bioinfecciosos de desechos
bioinfecciosos
realizadas
Numero de
inspecciones para
Realizar inspecciones para vigilancia de
82 V|g|IanC|a de establecimientos es_tabIeC|m|entos NGmero 4.500 UCSE
privados generadores de desechos | privados generadores
bioinfecciosos de desechos
bioinfecciosos
realizadas
Numero de
N . - inspecciones/visitas
Realizar inspecciones/visitas para ilar a higi
vigilar la higiene de los alimentos para vigrar fa higiene .
83 .~ de los alimentos en Numero| 42,000 |UCSF
en establecimientos expendedores .
) establecimientos
de alimentos
expendedores de
alimentos, realizadas
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de pruebas
Realizar pruebas de tamizaje para d? tamizaje para ,
84 cancer de cérvix (MEF 30-59 afios) céncer de ceérvix Numero| 96,300 UCSF
(MEF 30-59 afios)
realizadas
NUmero de exdmenes
Realizar examen clinico de mamas | clinicos de mamasen |, .
85 en mujeres de 40 a 60 afios mujeres de 40 a 60 Numero| 243,000 UCSF
afios, realizados
Realizar mamografias a mujeres Numero de
de 40 a 60 afios (Modulo de Salud | mamografias a ,
86 Sexual y Reproductiva de Ciudad | mujeres de 40 a 60 Ntmero 6,000 UCSF
Muijer) afos realizadas
NUmero de casos
Detectar casos nuevos de nuevos d_e, . ,
87 hi i) . ~ hipertension arterial Numero| 66,480 UCSF
ipertension arterial (30-69 afios) -
(30-69 afios)
detectados
NUmero de casos
Detectar casos nuevos de diabetes | nuevos de diabetes .
88 mellitus (30-69 afios) mellitus (30-69 afios) Namero| 33,900 UCSF
detectados
NUmero de casos
Detectar casos nuevos de nuevos de
89 | enfermedad renal cronica (30-69 enfermedad renal Numero| 33,900 UCSF
afios) cronica (30-69 afos)
detectados
NUmero de consultas
Realizar consultas especializadas | especializadas de
90 | de Medicina Interna (Ecos Medicina Interna Numero| 62,100 UCSF
especializados y otros) (primer nivel de
atencion) realizadas
NUmero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
91 | especializada hospitalaria de especializadas Numero| 184,500 RNH
medicina interna hospitalarias de
medicina interna
Numero de consultas
Brindar consulta externa médica externas médicas
92 | subespecializada hospitalaria de subespecializadas Numero| 230,700 RNH
medicina interna hospitalarias de
medicina interna
Numero de egresos
93 Realizar egresos hospitalarios de | hospitalarios de NGmero| 65,000 RNH

medicina interna

medicina interna
realizados
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Unidad
No. Actividades Indicadores de Meta 2022 | Responsable
Medida
NUmero de egresos
Realizar egresos hospitalarios de | hospitalarios de
94 | subespecialidades de medicina subespecialidades de | Nimero| 10,800 RNH
interna medicina interna
realizados
NUmero de nifios y
Realizar atencion odontolégica de | nifias menores de 1
95 | primera vez en el nifio y nifia afio que recibieron NUimero| 46,000 UCSF
menores de 1 afio atencion odontologica
de primera vez
NUmero de consultas
Realizar consultas odontologicas od_ontolégicas de .
96 ; primeravez a Numero| 57,000 UCSF
de primera vez a embarazadas
embarazadas
realizadas
NUmero de
Realizar Atenciones odontoldgicas gfjeonncftgjlgeiscas de
97 | de primera vez en adolescentes de | - 9 Ndmero| 20,000 UCSF
10 afios primera vez en
adolescentes de 10
anos
Realizar consultas odontologicas Namero de consultas
98 9 odontoldgicas en Numero| 543,000 UCSF
en general ;
general realizadas
Brindar consulta externa Namero de consultas
99 : . . externas hospitalarias | Namero| 42,300 RNH
hospitalaria de odontologia v
de odontologia
100 | Realizar estudios de imagenologia (';‘“r."ero de estydlos NUumero| 945,300 RNH
e imagenologia
Numero de pruebas
101 Re,a_llzar pruebas de Laboratorio de laboratorio clinico NGmero | 11,295,840 RNH
Clinico y Banco de Sangre y banco de sangre
realizadas
Realizar estudios de anatomia Namero de estudios
102 - de patologia Numero| 120,300 RNH
patoldgica e .
anatémica realizados
Numero de otros
103 Realizar otros procedimientos procedimientos NGmero| 175,200 RNH

diagnésticos

diagnésticos
realizados
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