UNIVERSIDAD TECNICA PARTICULAR DE LOJA
La Unuversidad Catélica de Loja

AREA BIOLOGICA

TITULO DE MAGISTER EN GERENCIA EN SALUD PARA EL
DESARROLLO LOCAL

Evaluacion Financiera del Centro de Salud Cojitambo y Centro de Salud
de Nazdn — Distrito 03D01 Zona 6 - 2014

TRABAJO DE TITULACION

AUTORA: Minchala Velecela, Sonia Alexandra, Med
DIRECTORA: Loyola lllescas, Carmela Marianita, Mgs

CENTRO UNIVERSITARIO CUENCA

2015



APROBACION DE LA DIRECTORA DEL TRABAJO DE TITULACION

Magister.
Carmela Marianita Loyola lllescas
DOCENTE DE LA TITULACION

De mi consideracion:

El presente trabajo de titulacion denominado: Evaluacion Financiera del Centro de Salud de
Cojitambo y Centro de Salud de Nazén - Distrito 03D01, Zona 6 — 2014 realizado por la,
Médica Minchala Velecela Sonia Alexandra ha sido orientado y revisado durante su

ejecucion, por cuanto se aprueba la presentacion del mismo.

Cuenca, Octubre de 2015

Magister Carmela Marianita Loyola lllescas



DECLARACION DE AUTORIA Y CESION DE DERECHOS

Yo Minchala Velecela Sonia Alexandra, declaro ser autora del presente trabajo de
titulacion: Evaluacion Financiera del Centro de Salud de Cojitambo y Centro de Salud de
Nazon - Distrito 03D01, Zona 6 — 2014, de la Titulacién Magister en Gerencia en Salud para
el Desarrollo Local, siendo la Magister Carmela Marianita Loyola lllescas directora del
presente trabajo; y eximo expresamente a la Universidad Técnica Particular de Loja y a sus
representantes legales de posibles reclamos o acciones legales. Ademas certifico que las
ideas, conceptos, procedimientos y resultados vertidos en el presente trabajo investigativo,

son de mi exclusiva responsabilidad.

Adicionalmente declaro conocer y aceptar la disposicion del Art. 88 del Estatuto Organico de
la Universidad Técnica Particular de Loja que en su parte pertinente textualmente dice
“Forman parte del patrimonio de la Universidad la propiedad intelectual de investigaciones,
trabajos cientificos o técnicos y tesis de grado o trabajo de titulacién que se realicen con el

apoyo financiero, académico o institucional de la Universidad”

Minchala Velecela Sonia Alexandra
030176335-5



DEDICATORIA

A mis padres, Sr. Luis Minchala y, Sra. Maria Velecela+; y a mis hermanas, quienes con su
ejemplo, abnegacién y comprension fueron el pilar fundamental para cumplir un suefio

anhelado como profesional.



AGRADECIMIENTOS

A Dios por ser el creador y duefio de la vida, que me ha permitido avanzar en esta larga
trayectoria, venciendo miedos, dificultades y disfrutar de las grandezas de su creacion.

A la Magister Carmela Marianita Loyola lllescas por su compromiso y apoyo brindados para
el desarrollo y culminacién de este trabajo, asi como a la Universidad Técnica Particular de
Loja por todas las facilidades brindadas.

Al personal administrativo del Distrito 03D01 Azogues — Biblian — Deleg — Salud asi como al
personal operativo del Centro de Salud de Cojitambo y del Centro de Salud de Nazén, que
me brindaron su confianza, apoyo incondicional y facilidades para poder desarrollar este
trabajo.



INDICE DE CONTENIDOS

CARATULA ...ttt ettt et b ettt e b e b e et et et ese e b e et e et et e st ete et e st et et ensareare e i
APROBACION DE LA DIRECTORA DEL TRABAJO DE FIN DE TITULACION ........ccceevevennne. ii
DECLARACION DE AUTORIA Y CESION DE DERECHOS........ccocoviiiiiiieieiete e, iii
DEDICATORIA L v
AGRADECIMIENTOS ...ttt bbb ee bbb bbb bbb e bbb bseeeeeennes %
INDICE DE CONTENIDOS ..ottt ettt ettt ettt aa et e st eete s ensateeteete s ensere e, Vi
RESUMEN . ...ttt et e e et e e et e e e e e et eeen e s e s e e e e et eennn s nnanaeeeeeeennne 1
Y S I Y Y 3 PP 2
INTRODUGCCION........ouiuiieieee ettt ettt ettt ettt et e et et e eseete st et et eseasestesteeteseeneareaeens 3
PROBLEMATIZACION

JUSTIFICACION

OBJETIVOS

CAPITULO | MARCO TEORICO

1.1 Marco INSHLUCIONAL.........oeeeiiiiie e e e et e e s e e e e e e e e aaeea e s e e e aeeaeennes 10
1.1.1  ASPECLOS GEOGIAFICOS ....eiiieiiiiiiiiiteeie ettt e e e e e e e e e e e naneaees 10
1.1.2  Din&mica PODIACIONAL .........cooiiiiiiiiiiiie e 10
1.1.3  Mision de las unidades de Salud ..............coeevviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeee e 12
1.1.4  Vision de las unidades de Salud ..............oeuvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 12
1.1.5 Organizacién administrativa de las unidades de salud ................cccooviiiienii i, 12
1.1.6  Servicios que presta la unidad de salud............cccceeeiiiiriiiiiiiii e 13
1.1.7  Caracteristicas geofisicas de las unidades de salud ..................cooeiiiiiiieiiieennciiinn, 16
1.1.8  Politicas de 1a INSHIUCION ..........cvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeee et 17
1.2 Marco CONCEPLUAL......cciiiiiiiiiee e e e e e e et e e e e e e e e e e e ettt e e e eeaeeanneees 18
121 INSTPUCEIVO O0L-20L2... .o a e e 19
1.2.2  Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de Salud ...............ccccoeeeeiiiinne 19
R S @ 1= (o i 1o OSSR 21
1.2.4  COStO VANADIE .. .coveceii e e 21
2 B @7 1= o I o [ = od (o TSRS 21
S T O 1= (o T (o [1 (=T o3 (o JRU OO OPPPPPR 21
1.2.7  Punto de eqUIlIDMIO ......coviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeee e 21

CAPITULO 1l DISENO METODOLOGICO

P20 R \V oY i Ao [ 301 0 N0 W o = To [0 1= 23
2.2 ArDOl d€ PrOBIEMAES. ........ocveiiieeeeeeeeeeeeee ettt e ettt n e e 24
2.3 ArDOI A€ OBJELIVOS. ....c..cvecveceeeeeeee ettt eae s 25
A SV FoY i Ao [0 0 0 F= U oo 1 [ To [ o] o TSP 26
P2 T o 1) o F= 1o =2 27



CAPITULO lIl RESULTADOS

3.1 Resultado N°1: Servicios de Salud coSteados .........oeuvviiiiiiiiiiiiiiiee e 29
3.1.1  Socializacion del PrOYECLO ........c.ieeiiiiiiiiiiii et e e 29
3.1.2  Taller de induccion al ProCes0 A€ COSIOS.....cciieeiiiiiiiiiiiiie e eee et 30
3.1.3  Recoleccion de [a informacion..........ccooeeiiee i 30
700 IO 704 R |V = o To I o [ o] o] - P 30
3.1.3.2 Medicamentos, insumos médicos, insumos odontolégicos, material de oficina,
Material de aSE0,8 IMPIENTA. ... ....uuu e e e e e et a e s e e e e e e e eaeeenaaaeeeaeeeeenees 30
3.1.3.3 Depreciaciones de bienes y uso de inmueble ............ccoooeeiiiiiiiiii 31
3.1.3.4 GastosS fiJOS GENEIAIES ... ..o 31
3.1.3.5 Datos de ProdUCCION ........cooiiiiiiie et e e e e e e e e e 31
3.1.4  GeneraciOn de reSUAAOS ........uiiiiiiiii e 32
Andlisis de resultados de procesamiento de datos de costos y de produccion...................... 33
3.1.4.1 COStO AE ALENCION .evvueieeeeieeeetee e e e e e e e e e e ettt e e e e e e e e e e s bbb e aaeeeas 33
3.1.4.2 Costo por poblacion aSigNada ..........ccuuviiiiiiiee e 34
T T T o 1) (o o (== =Y Vo o 1P 35
3.1.4.4 Componentes del COSIO A€ SEIVICIOS ......ccceeeiiieieeeee e 36
I R T o 1) (0 o L1 =Y o1 (o 1P 37
T 0 B S T o ) (o T3 [0 [T (=T ox (0 1 TP 38
T8 A 0 1= (0 1= 1 =1 (0P 39
3.1.4.8 COSIOS flJOS . it 41
3.1.4.9 CoStOVANaDIe .......ovie e 42
3.2 Resultado N°2: Prestaciones de Salud Planilladas................cccccvviiiee e, 43
3.2.1  Socializacion del Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de Salud ...... 43
3.2.2  Recoleccion de iNfOrMAaCION .......ccccooeiiiiiiiiiee e 43
3.1.3  Valoracién de prestaciones segun el Tarifario de Prestaciones para el Sistema
NACIONAI AE SAIUM.......eiiii e e e e e e s e e e e e e e e artt e e e eeaeaeesnees 45
3.3 Resultado N°3: Estrategia de Mejoramiento de la Gestion Financiera Formuladas .... 47
3.3.1  Calculo del punto de equUIlIDIIO ........cooeiiiiiiiiiee e 47
3.3.2  Socializacion de 10S resultados ...........oouuiiiiiii e 49
3.3.3 Disefio de estrategias de MeJOramieNto ..............uuuuuuuuummummnmenieiiienienneeneenaneenee. 49
3.3.4  Presentacion del Informe a la Autoridad Distrital...............cooooviiiiiieiiieiiiiiicee e, 50
CONCLUSIONES ... 52
RECOMENDACIONES ... .ottt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaaaaens 53
BIBLIOGRAFIA ...ttt ettt ettt ettt et e e e ne et et e e e ereeae e 54
F N 1= 1 TP 566

Vi



RESUMEN

Debido a la inexistencia de una evaluacién financiera en el | Nivel de Atencion del
Ministerio de Salud Publica, el presente proyecto evalla los componentes financieros del
afio 2014 de los centros de salud de Cojitambo y Nazén del Distrito 03D01 de la Zona 6,
mediante el andlisis de costos, facturacion de las prestaciones, y formulacién de estrategias

de mejoramiento para contribuir al uso 6ptimo de los recursos financieros.

Luego de utilizar la metodologia del marco logico con sus componentes: matriz de
involucrados, arbol de problemas, y arbol de objetivos, se obtienen los siguientes resultados:
100 % de servicios de salud costeados, 100 % de valoraciones econdémicas de las

prestaciones de salud, y estrategias formuladas de mejoramiento para la gestion financiera.
La Evaluacién Financiera al periodo enero a diciembre 2014 realizada a los Centros de
Salud de Cojitambo y Nazdén ha permitido conocer la realidad desde la perspectiva

econdmica de los servicios que prestan a sus usuarios para la toma de decisiones.

Palabras clave: Costos, valoracion econémica, prestacion



ABSTRACT

Due to the lack of financial evaluation in the first level of care the Ministry of Health, this
project evaluates the financial components of the 2014 of health centers the Nazon and
Cojitambo the 03DO01 District Zone 6, by analyzing cost, billing of services, and develop

strategies for improvement to contribute to the optimum use of financial resources.

After using the methodology of the logical framework components: stakeholder matrix,
problem tree and objective tree, the following results were obtained: 100% funded health
services, 100% of economic assessments of health benefits, and strategies developed

improvement of financial management.
The Financial Evaluation for the period January to December 2014 made to health centers
Nazon and Cojitambo has revealed the reality from the economic perspective of the services

they provide to their users for decision-making.

Keywords: Costs, economic valuation, benefit.



INTRODUCCION

Conforme avanza el desarrollo de la ciencia y tecnologia, también surge la necesidad de
satisfacer la creciente demanda de servicios sanitarios de la poblacibn que obligan a
efectuar una adecuada utilizacion de los recursos financieros asignados al sector salud, y
por el otro lado, la necesidad de dar una atencién primaria correcta con servicios de | Nivel
encaminados a una atencién de calidad, con calidez, eficiencia y eficacia, aspectos que
permiten que este nivel sea en una puerta de entrada a los demas niveles de atencién de la

Red Publica Integral de Salud.

Cuando se generan servicios de salud, se desarrollan actividades econdémicas que deben
ser ejecutadas, procesadas y analizadas técnicamente a fin de obtener datos que permitan
conocer la real situacion financiera de una determinada unidad de salud para la toma de
decisiones que conlleven a un adecuado uso de los recursos que le son asignados (Hidalgo,
2009).

En los ultimos afios, en el pais se han producido cambios importantes en el sector salud,
con el nuevo Modelo de Atencion Integral de Salud con enfoque familiar, comunitario e
intercultural (MAIS-FCI) “que es un conjunto de estrategias, normas, procedimientos,
herramientas y recursos”, organiza al Sistema Nacional de Salud de tal forma que pueda
responder a las necesidades de salud de la poblacién (MSP, Manual del Modelo de Atencion
Integral de Salud, 2013). La principal estrategia de este nuevo modelo es acercar los
servicios de salud a la comunidad, orientando su trabajo en la prevencién y promocion de la
salud, pasando de ser una medicina centrada en la enfermedad a una medicina bio-psico-
social, con este trabajo se reducen también las barreras y la inequidad en el acceso a la
salud (Ecuador, 2009)

La inexistencia de una evaluacion financiera que permita determinar cuél es el gasto
economico que representan las prestaciones de servicios, ha influenciado en cierta medida
a que los usuarios de los servicios de salud, tanto internos como externos, no conozcan el
valor de las prestaciones, ni que el mismo personal de salud valore los bienes que produce
su unidad, es por ello que se ha visto necesario evaluar todo el componente financiero del

Centro de Salud de Cojitambo y Centro de Salud de Nazén.

El presente trabajo consta de tres capitulos: En el primer capitulo se realiza una breve

descripcion de los aspectos relacionados a las unidades operativas donde se realizo la
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intervencion como son: vision, mision, ubicacién geografica, organizacién administrativa,
servicios que presta, datos estadisticos, caracteristicas geofisicas y politicas, asi como la
descripcion de conceptos relacionados a la evaluacion financiera. En el segundo capitulo se
presenta el disefio metodoldgico empleado en el trabajo de intervencién a través de la matriz
de involucrados, arbol de problemas, arbol de objetivos, matriz de marco légico y las
actividades que se desarrollaron. En el tercer capitulo se muestran los resultados obtenidos
de acuerdo a los objetivos planteados para la ejecucién del trabajo.

La Evaluacion Financiera del periodo enero a diciembre 2014 realizada a los Centros de
Salud de Cojitambo y Nazén son trabajos de intervenciéon que han permitido conocer la
realidad desde la perspectiva econdmica de los servicios que prestan a sus usuarios y en
base a este conocimiento generar herramientas para mejorar el uso de los recursos

publicos.

Al culminar la intervencion se cumplieron los objetivos especificos planteados pues se logro:
realizar el costeo de los servicios de salud, valoracion econémica de las prestaciones de
salud en base al Tarifario del Sistema Nacional de Salud, y se formularon estrategias de

mejoramiento de la gestion financiera.

Durante el desarrollo del trabajo de intervencion se evidenciaron fortalezas comunes en las
Unidades de Salud como: ofertar y brindar informacion oportuna relacionada a los servicios
gue prestan y horarios de atencion acoplados a las necesidades de cada localidad; sin
embargo, el cambio anual de los profesionales rurales como son el odontélogo en Cojitambo
y el Médico en Nazén, asi como una continua rotacion de personal de apoyo en el caso de
las licenciadas en enfermeria y las continuas itinerancias que el personal de salud de otras
Unidades Operativas tuvo que realizar para cubrir el ausentismo por permisos o vacaciones,
han sido las debilidades que mas han afectado el desarrollo de un trabajo continuo

especialmente en el afio 2014.

La “Evaluaciéon Financiera del Centro de Salud de Cojitambo y Centro de Salud de Nazon -
Distrito 03D01, Zona 6 — 2074” es un proyecto de intervencion a través del marco logico que
permite planificar objetivos alcanzables, establecer indicadores con sus respectivas fuentes

de verificacion para obtener los resultados esperados en tablas de facil interpretacion.



PROBLEMATIZACION

La inexistencia de una evaluacién financiera en el | Nivel, el andlisis de los costos que
representa una prestacion de salud, asi como limitar la valoracién econémica para el Il Nivel
de Atencién, y la falta de estrategias internas que mejoren la gestion financiera han
ocasionado que tanto los servidores sanitarios como los usuarios de los centros de salud del

I Nivel no conozcan el valor monetario de una prestacion, que es catalogada como “gratuita’.

Y considerando que “La Salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se
vincula al ejercicio de otros derechos, que sustentan el Buen Vivir’ (MSP, Manual del
Modelo de Atencién Integral de Salud, 2013) se ha invertido en el mejoramiento de la
infraestructura, equipamiento, talento humano, medicamentos e insumos en las unidades de
salud para lograr el Sumak Kawsay y consecuentemente incrementar las coberturas de
atencion en promocién y prevencién, para reducir los gastos que se generan con la
recuperacion de la salud de la poblacién; ya que no es suficiente sélo incrementar la
asignacion de recursos financieros, sino que es indispensable que el personal sanitario de
Cojitambo y Nazén conozcan las “facultades que tiene el Ministerio de Salud Publica para
ejercer las competencias y facultades que la Constitucion le atribuye y el deber de coordinar

las acciones para el cumplimiento de sus fines” (MSP, Ecuador Ama la Vida)

En el Centro de Salud de Cojitambo pese a una mejora en su infraestructura y asignacion de
mayor numero de Talento Humano, se ha podido observar que hasta la actualidad la mayor
demanda de servicios de salud de la poblacion esta dirigida hacia la curacién de la
enfermedad, lo cual denota que todavia no existe concientizacién en la importancia de la
prevencion y promocion de la salud pero al mismo tiempo indica que el trabajo del personal
de salud debe ser reforzado con el empoderamiento y aplicacion correcta del Nuevo Modelo
de Atencién en Salud que reduciria notablemente los gatos generados por tratamientos o
rehabilitacion en comparacion con los costos que representarian las actividades de
prevencioén y promocién, datos que no han podido ser visibilizados para ser analizados y
considerados en la toma de decisiones pues no se ha realizado una evaluacion financiera

de las prestaciones de salud.

En tanto que en el Centro de Salud de Nazén el cambio constante del personal ha impedido
la continua fluidez de las acciones que se desarrollan, pues luego de la incorporacién del
nuevo Talento Humano debe pasar un tiempo hasta que exista el empoderamiento de la

realidad local, esto genera que las acciones emprendidas sean interrumpidas y nuevamente
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se requiera iniciarlas, que a la larga genera mayor utilizacién del tiempo y de recursos
invertidos que se transforman en disminucién de la produccién y un costo mas alto para la

unidad de salud.

Con esos antecedentes, y por la alta demanda de atenciones de morbilidad que todavia
supera a las de prevencion surge la necesidad de tener un instrumento que regule la compra
y venta de servicios de salud en las instituciones publicas, y entre estas y las privadas que
permitan el reconocimiento de las prestaciones de servicios de salud, con lo cual el
Ministerio de Salud Publica mediante Acuerdo Ministerial, expide el Tarifario de Prestaciones
para el Sistema Nacional de Salud y el Instructivo 001 — 2012 con todos los procesos
definidos para el control y pago de las prestaciones de salud que no son bien conocidos en
el | Nivel de atencién (MSP, Acuerdo Ministerial 00004520, 2014)

El talento humano, los recursos financieros, la infraestructura, el equipamiento, los servicios
basicos y todos aquellos que en conjunto las unidades operativas emplean para la
produccién de un servicio de salud teniendo como Unicos beneficiarios a la poblacion en
general no son tomados en cuenta cuando se analiza el costo que significa ese servicio, es
por ello que se ha generado la necesidad de ejecutar un proyecto de intervencién, que

permita evaluar financieramente a los Centros de Salud de Cojitambo y Nazon.



JUSTIFICACION

Siendo el Ecuador un Estado intercultural, plurinacional y multiétnico, ha sido un desafio
para sus dirigentes conseguir que las personas en el tema de la salud tengan una
participacion activa en los procesos de organizacioén, ejercicio de sus derechos, toma de
decisiones y responsabilidades para alcanzar el tan anhelado bienestar y generacién de
oportunidades que permitirdn el Desarrollo Humano (Ruilova, 2011).

Asi como en las organizaciones, las unidades de salud también dependen del entorno en el
cual sus miembros desarrollan sus actividades, sus aspiraciones personales junto con los
objetivos institucionales (Davila, 2012), y para que esto no se realice de forma aislada es
necesario que existan y se dispongan de las herramientas que faciliten la intervencion de la
Red Publica Integral de Salud, las cuales norman la prestacibn de servicios y su

compensacioén econémica.

La realizacion del proyecto “Evaluaciéon Financiera del Centro de Salud de Cojitambo y
Centro de Salud de Nazén - Distrito 03D01, Zona 6 - 2014” permitira contribuir al uso éptimo
de los recursos financieros asignados para su poblacion beneficiaria, que en el afio el 2014

fueron 5562 habitantes y 3757 habitantes respectivamente para cada unidad operativa..

El proyecto de intervencion se ajusta a las necesidades actuales de desarrollo local y
nacional, ya que no soélo permite al maestrante prepararse para administrar instituciones de
salud mediante el fortalecimiento de sus habilidades y competencias (Ramos, 2012), sino
gue también impulsa el desarrollo de nuevas culturas en el personal de salud basada en
comportamientos éticos que les permita trabajar en equipo con excelente practica
profesional y siendo considerados como el capital mas importante de las unidades de salud
que a la postre conlleva a brindar servicios de salud de calidad a la poblacién (Santillan,
2012).

Ademas permite hacer evidente que las prestaciones de servicios de salud tienen costos,
pues se generan ingresos y egresos con cada actividad realizada, lo cual no ha sido
reconocido por usuarios internos ni externos, ya que al ser servicios gratuitos para la
poblacion pagados por el Estado no afecta directamente a la economia del usuario, y esto a
su vez genera una mala utilizacion de los servicios, toma de decisiones equivocadas con

asignaciones presupuestarias no acordes a las necesidades reales para la poblacion.



OBJETIVOS

= GENERAL

Evaluar el componente financiero del Centro de Salud de Cojitambo y Centro de Salud
de Nazon — Distrito 03D01, Zona6 - 2014, mediante el andlisis de costos, valoracion
econdmica de las prestaciones de salud y formulacion de estrategias de mejoramiento,

para fortalecer un uso adecuado de los recursos financieros de los centros de salud.

ESPECIFICOS

1. Realizar el costeo de los servicios de salud.
2. Realizar la valoracién econémica de las prestaciones de salud en base al Tarifario
del Sistema Nacional de Salud.

3. Formular estrategias de mejoramiento de la gestién financiera.



CAPITULO |
MARCO TEORICO



1.1 Marco Institucional

1.1.1. Aspectos geograficos.

Los Centros de Salud de Cojitambo y Nazén se encuentran ubicados en el canton Azogues
y canton Biblian respectivamente, pertenecen a las 30 unidades operativas del Distrito

03D01 Azogues — Biblian — Déleg — Salud de la Zona 6, en la provincia del Cafiar.

El Centro de Salud de Cojitambo se encuentra ubicado en la cabecera parroquial del mismo
nombre, cuya geografia se presenta como un repeche de colinas y quebradas, con un suelo
accidentado en el cual el viento, la lluvia y fallas geoldgicas han provocado grandes
erosiones. La parroquia se encuentra limitada al norte con el canton Biblian; por el sur con la
parroquia Javier Loyola; al este con las parroquias de Azogues Yy Borrero; y al oeste con el
canton Déleg (Estadistica, Sala Situacional, 2014).

El Centro de Salud de Nazon se encuentra ubicado en el centro parroquial del mismo
nombre, en la calle Laura Montoya junto a la Iglesia. Limita al norte con la parroquia
Jerusalén y la parroquia Gualleturo; al sur con la quebrada de Jerez Huayco, desde su
desembocadura en el rio Burgay, aguas arriba el camino de Verdeloma siguiendo la
cofluencia con el rio de San Pedro; en direccion Noroeste hasta la cordillera de Ugzhaloma,
parroquia Turupamba, el cantén Déleg y la provincia del Azuay; por el este con la ciudad de
Biblian y la parroquia Jerusalén; y al oeste con la cordillera de Ugzhaloma y Caucay
(Estadistica, Sala Situacioonal, 2014).

1.1.2. Dinamica poblacional.

Como en muchos sectores de la provincia del Cafiar, las parroquias de Cojitambo y Nazoén
no tienen una realidad distinta en la migracion, la necesidad de mejores oportunidades de
trabajo para mantener los hogares ha generado la salida de un numero significativo de sus
habitantes, sin embargo es importante recalcar que actualmente con la oferta gratuita de
diversos programas en el Ministerio de Salud Publica como la Planificacién Familiar, un
gran numero de adolescentes y personas adultas ya planifican cuando y cuantos hijos tener,
es asi que en el caso particular de Cojitambo el mayor numero de poblacion esté en la edad
adulta con una reduccion en la poblacion menor de 5 afios. A continuacién se presenta la

poblacion dividida por grupos etareos de Cojitambo y Nazon.
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Tabla 1

Poblacién de Cojitambo afio 2014

EDAD POBLACION
Menor de 1 afio 91
12 a 13 meses 93

1 a4 afos 375
5a9 afos 464

10 a 14 afios 445

15 a 19 afios 425

20 a 64 afos 1988

65 a 74 afos 198

75 afios y més 153
Embarazadas 114
Mujeres en edad fértil 1216
Poblacién total 5562

Fuente: Grupos Programaticos de Poblacién afio 2014 — DPSC

Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Tabla 2
Poblaciéon de Nazén afio 2014

EDAD POBLACION
Menor de 1 afio 61
12 a 13 meses 63

1 a 4 afios 253

5a9 afios 314

10 a 14 afios 300

15 a 19 afios 287

20 a 64 afios 1343

65 a 74 afios 134

75 afios y mas 103
Embarazadas 77
Mujeres en edad fértil 822

Poblacién total 3757

Fuente: Grupos Programaticos de Poblacién afio 2014 — DPSC
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

El Centro de Salud de Cojitambo brinda atencién a las comunidades de: Llimpi, Guablincay
Alto, Guablincay Bajo, Mururco, Zhunzhi, Pizhumaza Bajo, Pizhumaza Alto San Miguel,
Centro de Cojitambo, Pillcomarca, San Jacinto, Chacaloma, Toray, Chapte, Uzno, Corralén,
San José Alto, San José Bajo, La Villa, Cochaguaico, Rayoloma, San Nicolas, y Angaloma,

mientras que en la parroquia Nazon, el Centro de Salud da cobertura a las comunidades de:
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La Ponderosa, Mangan, Verdeloma, San Roque, Ayapamba, Ayaloma, Nazén Centro,
Sisaloma, La Playa de Fatima, y Galuay, distribuidos en los diferentes grupos de poblacion
como se puede observar en la siguiente tabla:

1.1.3. Mision de las unidades de salud.

Como entidades publicas, su mision esta encaminada a: “brindar servicios integrales e
integrados de salud con calidad y calidez con eficacia y con participacién social de sus
comunidades, con estrategias del Modelo de Atencion Primaria de Salud con enfoque
intercultural, fomentando la promocién, prevencion y recuperacion de la salud” (MSP,

Planificacién estratégica, 2015).

1.1.4. Vision de las unidades de salud.

Siendo unidades debidamente estructuradas y organizadas en el contexto de la modernidad
del Estado, se quiere llegar a mejorar la calidad de vida de la poblacién a través de
estrategias que permitan la participacién y control social, cumpliendo los programas de
atencion que son direccionados desde el Nivel Central, y de esta manera contribuir al

desarrollo de los habitantes de las comunidades” (MSP, Planificacion estratégica, 2015).

1.1.5. Organizacion administrativa de las unidades de salud.

De acuerdo al modelo Burocratico de Max Weber del libro de Administracion de
Schemerhorn (Schermerhorn, 2010), los sistemas administrativos de las unidades de salud
de Cojitambo y Nazon del Distrito 03D01 se acoplan a una organizacion formal, pues el
trabajo se basa en criterios establecidos desde Nivel Central, cada puesto es definido y se
indica el grado de responsabilidad, autoridad y lugar que ocupan en la jerarquia para

responder a las necesidades de los programas y politicas publicas.

Durante el afio 2014 con el proceso de desmontaje de la Direccion Provincial de Salud del
Cafar, la creacion de Distritos de Salud y la consolidaciéon del Gnico distrito conformado
hasta ese entonces, el 03D01 Azogues — Biblian — Déleg, produjeron una serie de cambios
en el Personal Administrativo Directivo, asi como también una constante rotacion en el
personal operativo del primer nivel, considerando que en el Centro de Salud de Cojitambo
en total rotaron 5 profesionales médicos contratados y un médico familiar en los dos

consultorios existentes para medicina general; 1 profesional contratado y 2 rurales en un
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consultorio de odontologia; 1 enfermera de planta, 1 interna de enfermeria; 1 auxiliar de
enfermeria de planta; 1 psic6loga prestando sus servicios un dia a la semana; 1 persona
para estadistica que se incorpor6 desde el mes de noviembre; y 1 persona encargada de la

limpieza.

En el Centro de Salud de Nazon durante el afio 2014 roto el siguiente personal de salud: 2
médicas rurales, 2 médicas contratadas, y 1 médico familiar en el Gnico consultorio existente
para medicina general; 2 profesionales contratados de odontologia; pasaron 4 enfermeras
contratadas; 1 auxiliar de enfermeria; 1 interna de enfermeria, 1 rural de enfermeria; y 1

persona encargada de la limpieza.

1.1.6. Servicios que presta la unidad de salud.

Como unidades de primer nivel de atencién de acuerdo a su nivel de complejidad y a su

ubicacién en la zona rural, los servicios que ofertan varian.

En Cojitambo se ofertan los servicios de: consulta externa en medicina general, odontologia,
y psicologia clinica; se realizan actividades intra y extramurales de promocion de la salud,
visitas domiciliarias, y se cuenta con servicios de apoyo como: farmacia, vacunacion,
preparacion, y procedimientos. La unidad oferta dos horarios de atencién: de lunes a viernes
de 07h00 a 15H30; y otro horario de domingo a jueves, los domingos de 07h00 a 13h00, y
de lunes a jueves de 09h00 a 17h30.

En Nazon se ofertan los servicios de: consulta externa en medicina general, y odontologia;
se realizan actividades intra y extramurales de promocion de la salud, visitas domiciliarias, y
se cuenta con servicios de apoyo como: farmacia, vacunacion, preparacion, y
procedimientos. La unidad oferta un horario de atencion de lunes a viernes de 08h00 a
16h30.

Las prestaciones de salud del | Nivel de Atencion estan encaminadas a la prevencion de la

enfermedad, sin embargo es importante conocer cuales fueron las diez principales causas

de morbilidad en el afio 2014 en cada unidad de salud.
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Tabla 3

Perfil epidemiolégico Cojitambo afio 2014

DIEZ PRIMERAS CAUSAD DE MORBILIDAD

N° Cdédigo CIE-10 Causa Total %
1 JOOX Rinofaringitis aguda 610 15.32
Infecciones de vias
2 N390 urinarias sitio no 221 5.55
especificado
3 3039 Amigdalitis gguda no 208 592
especifica
4 3029 Faringitis aguda no 156 3.92
especifica
M791 Mialgia 154 3.87
6 3030 Amigdalitis 171 4.29
estreptococica
7 M792 Neuralgia y,n.eurltls no 122 3.06
especificas
Diarrea 'y
8 AO9X gastroenteritis de 83 208
presunto origen
infeccioso
Bronquitis aguda no
9 J209 especifica 74 1.86
10 K30X Dispepsia 60 1.51
11 Las demds causas 2123 53.31
TOTAL 3982 100

Fuente: Estadistica Distrito 03D01 - 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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Tabla 4

Perfil epidemioldgico de Nazén afo 2014

DIEZ PRIMERAS CAUSAD DE MORBILIDAD

N° Cédigo CIE-10 Causa Total %
1 JOOX Rinofaringitis aguda 191 14.01
Infecciones de vias
2 N390 urinarias sitio no 100 7.34
especificado
3 3039 Amigdalitis g_guda no 66 484
especifica
4 3029 Faringitis ag_uda no 60 4.4
especifica
5 M791 Mialgia 40 2.93
6 3030 Amigdalitis 40 2.93
estreptococica
7 M792 Neuralgia y,n.eurltls 35 257
no especificas
Diarrea y
8 AQ9X gastroenter|t_|s de 32 235
presunto origen
infeccioso
9 3209 Bronquitis gguda no 27 198
especifica
10 K30X Dispepsia 14 1.03
11 Las demas causas 758 55.61
TOTAL 1363 100

Fuente: Estadistica Distrito 03D01 - 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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1.1.7. Caracteristicas geofisicas de las unidades de salud.

il

— |

1

Centro de Salud de Cojitambo
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

El Centro de Salud de Cojitambo construido a base de bloque con cemento, techo de eternit,
con amplias ventanas laterales para su iluminacion, corresponde a la tipologia Al, en el cual
durante el afio 2014 se realiz6 una inversion de $ 5.176,60 en infraestructura, contando con
2 consultorios de medicina general, 1 consultorio de odontologia, 1 espacio destinado a
enfermeria para preparacion, 1 espacio para vacunacion y procedimientos, 1 farmacia, 1
area de estadistica, 1 bodega, 1 bafio publico, adaptado para personas con discapacidad, 1

espacio en donde se estima realizar adecuaciones para el consultorio de psicologia, la sala

de espera, espacio verde donde funcionara un huerto y espacio para vehiculos y bicicletas
(Planificacion, 2015).

Centro de Salud de Nazo6n
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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El Centro de Salud de Nazdén construido a base de bloque con cemento, techo de eternit, y
amplias ventanas para su iluminacion, corresponde a la tipologia A2, en el cual durante el
afio 2014 se realizd6 una inversion de $ 12.142,08 en infraestructura, contando con 1
consultorio de medicina general, 1 consultorio de odontologia, y espacio para enfermeria
para preparacion, 1 espacio para vacunacion, 1 farmacia, 1 botiquin, 1 bafio publico
adaptado para personas con discapacidad, 1 casa para el médico, y espacio para el huerto
(Planificacion, 2015).

1.1.8. Politicas de la institucion.

Como todas las unidades de salud de cualquier nivel, prestan atencién integral de tipo
ambulatorio que es consulta externa, haciendo que se cumplan los derechos del paciente
sin discriminacioén alguna. La atencion es completamente gratuita y dan cobertura a todas
las comunidades de su area de influencia asignada, sin que ello deje de lado a quienes
acuden desde cualquier lugar de la nacion. Las actividades principales estan basadas en la
promocion y prevencion de factores o habitos que pongan en riesgo la integridad de salud

de la poblacién.

El trabajo es intersectorial, en donde la unién de esfuerzos por mejorar la calidad de vida de

la poblacién es el fin.

En Cojitambo se trabaja con: Tenencia Politica, Junta Parroquial, UPC comunitarias, las
escuelas a las que dan cobertura son: escuela Cojitambo, escuela Eulogio Astudillo,
escuela Juan José Salinas, escuela Pedro Moncayo, escuela Nueve de Octubre, escuela

Semira Bayas, escuela Luis Aurelio Ochoa, CNH y demas grupos organizados.

En Nazoén se trabaja con: Registro Civil, GAD Parroquial, Tenencia Politica, UPC, CNH,
Juntas de Agua, Comité Local Ciudadano de Salud, se brinda cobertura a la escuela
Colombia, escuela Madre Laura, escuela Rafael Vintimilla, escuela Alfonso Coronel, escuela
Manuel Miranda, y al colegio Nelson Izquierdo.

Todo el trabajo que desempefia cada fun cionario de salud de forma individual como en
equipo esta orientado a brindar atencion inclusiva, basada también en valores como el
respeto, compromiso, integridad, justicia, lealtad, y con vocacion de realizar lo que le ha sido

encomendado (MSP, Ecuador Ama la Vida).
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1.2 Marco Conceptual

Para el sector salud, el Ecuador cuenta con normas Yy leyes que permiten garantizar el
derecho a la salud de las personas de acuerdo al Nuevo Modelo de Atencién Integral de
Salud Familiar, Comunitario e Intercultural. Es asi que La Constitucién de la Republica del
Ecuador, en su capitulo Il, seccion 7, articulo 32 reconoce a la “Salud como un Derecho que
garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos el
derecho al agua, a alimentacion, la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad

social, los ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir”.

“El Estado garantizara el derecho mediante politicas econdémicas, sociales, culturales,
educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusién a programas,
acciones y servicios de promocion y atencion integral de salud, salud sexual y salud
reproductiva. La prestacion de los servicios de salud se regira por los principios de equidad,
universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucion vy
bioética, con enfoque de género y generacional” (MSP, Manual del Modelo de Atencion
Integral de Salud, 2013).

El Plan Nacional del Buen Vivir 2009 — 2013, en su objetivo 1 en salud plantea: “Ampliacion
de la cobertura a través del mejoramiento de la infraestructura, equipamiento de los
servicios de salud y la superacion de las barreras de ingreso, (...) y la asignacion prioritaria y
progresiva de recursos publicos para propender al acceso universal y gratuito a los servicios
de salud en funcién de criterios poblacionales, territoriales y de equidad social” (MSP,
Manual del Modelo de Atencidn Integral de Salud, 2013)

Este Ultimo instrumento normativo al igual que la Ley Organica de Salud, asi como los
Objetivos de Desarrollo del Milenio, definen los ejes prioritarios de intervencién en el sector
salud con la finalidad de brindar atencion integral a los individuos, familias y comunidades de

un lugar determinado.

La OMS (1948) cambia el paradigma de salud que estuvo centrado en la presencia de
enfermedades, a la de necesidades satisfechas en los ambitos: afectivo, sanitario,
nutricional, social y cultural; destacando que debe existir un estado de completo bienestar
individual y colectivo para alcanzar el desarrollo social con la potenciacion de las

capacidades de las personas y el ejercicio de sus derechos (UTPL, 2008).
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En este sentido, siendo el Ministerio de Salud Publica la méxima Autoridad Sanitaria para
hacer cumplir los objetivos del MAIS-FC define y construye procesos que garantizan la
prestacion de servicios de salud en sus diferentes niveles de atenciébn como el Convenio
Marco Interinstitucional entre el Ministerio de Salud Publica, Ministerio del Interior, Ministerio
de Defensa, Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, Instituto de Seguridad Social de las
Fuerzas Armadas e Instituto de Seguridad Social de la Policia Nacional para conformar la
Red Publica Integral de Salud, firmado el 13 de abril del afio 2012, con el cual se establecen
los mecanismos de articulacion entre las instituciones publicas prestadoras de salud y
aseguradoras de salud; y se instituyen los documentos habilitantes integrantes del convenio
como: Acuerdo Ministerial N°0000162, Instructivo 001-2012 y Tarifario de Prestaciones para

el Sistema Nacional de Salud (MSP, Ecuador Ama la Vida).

1.2.1. Instructivo 001-2012.

Viabiliza las atenciones en salud en las unidades de la Red Publica Integral de Salud y en la
Red Privada (complementaria).

1.2.2. Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de Salud.

Es un “instrumento técnico que regula el reconocimiento econémico de la prestacién de
servicios de salud, tanto institucionales, como profesionales, proporcionados por las
instituciones de salud publicas y privadas en el marco de la Red Publica Integral y

Complementaria para la atencion de la salud” (Constitucion del Ecuador, 2012).

“Es de aplicacion obligatoria en todas las unidades del Sistema Nacional de Salud que
forman parte de la red de prestadores calificados; para controlar el precio maximo que se
debe pagar por un determinado servicio registra “el techo maximo” (Constitucion del
Ecuador, 2012), segun los niveles de servicios de salud que se clasifican en servicios de
primer nivel, segundo nivel y tercer nivel, y segun los cuales también se aplica el factor de
conversién entendido como “Valor monetario expresado en dodlares americanos que se
asigna por secciones a los servicios profesionales e institucionales para establecer el
reconocimiento de los costos directos e indirectos que son parte de la produccion de los

servicios de salud” (Constitucién del Ecuador, 2012).

Los servicios institucionales que se crean a través de la utilizacién de servicios y que son

reconocidos en el tarifario de prestaciones son: servicios de hoteleria y otros; servicio de
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ambulancias; visitas domiciliarias; servicios de diagnostico, examenes y procedimientos; y
servicios odontolégicos. Mientras que los servicios profesionales que reflejan la prestacion
de servicios de un profesional, a nivel publico van a depender de la organizacién de cada
institucion; para transformar los recursos consumidos en un costo se toma en cuenta por
cada procedimiento lo siguiente: el tiempo, la habilidad, severidad de la enfermedad, riesgo
para el paciente, y riesgo para el médico (Constitucion del Ecuador, 2012).

Cuando un usuario de los servicios de salud constituye un caso no resuelto en el primer
nivel de atencién que es la puerta de entrada al Sistema Nacional de Salud, este usuario es
derivado mediante el Sistema de Referencia y Contra referencia a un segundo o tercer nivel,
de acuerdo a la complejidad de la patologia de salud que se pretende resolver. La
derivacién debera garantizar el acceso, la oportunidad y calidad de la atencién para lo cual
cada prestador deberd establecer su cartera de servicios. El reconocimiento econémico de
la prestacion del servicio de salud se realizard a partir de la emision de planillas detalladas
por parte del prestador a las unidades administradoras zonales de compensacion
econdmica, estas planillas deben contener los gastos diarios por paciente, especificando los
servicios institucionales y profesionales, a excepcidn de prestaciones de servicios integrales

0 paquetes como en el caso de las didlisis.

La asignacion de recursos sanitarios acorde al nivel de atencion de la institucion para
enfrentar las necesidades de talento humano, equipamiento, infraestructura, insumos
medicamentos y otros, influye directamente con la cartera de servicios ofertados para
satisfacer las necesidades de la poblacibn que se expresa en demanda de atencién
sanitaria, el factor que determina la asignacién de los mismos es la produccion total de

atenciones de prevencion, promocion y morbilidad en un determinado periodo de tiempo.

Identificar el punto de equilibrio en términos financieros cuantitativos en una unidad de salud
publica no es facil ya que las prestaciones de salud son gratuitas para la poblacién, y lo que
se busca con el punto de equilibrio es determinar si los ingresos son equivalentes a los
costos que representa dicha prestacion o si los superan; sin embargo la satisfaccion y
confianza del usuario depositada en el personal operativo refleja la aplicacion de politicas,
normas, Yy decisiones administrativas, esto es importante para poder analizar la
productividad del talento humano y el uso eficiente de los recursos que le han sido

asignados, es por ello necesario definir términos como:
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1.2.3. Costo Fijo.
Son aquellos costos que no dependen de la proporcion de produccion, por el contrario se
mantienen fijos en todo el ejercicio econémico, como son: los salarios del personal, las
depreciaciones, pago de arriendos por el uso de inmuebles. (Pesantes, 2013).

1.2.4. Costo Variable.

Son aquellos que dependen directamente de la produccién, como por ejemplo la mano de
obra. (Pesantes, 2013).

1.2.5. Costo directo.

Son aquellos que son posibles identificarlos en las actividades de produccién, como la mano

de obra, los materiales que se utilizan para producir el servicio. (Pesantes, 2013).

1.2.6. Costo indirecto.
Son aquellos que no son posibles identificarlos en las actividades de produccion, pues
sirven de apoyo en la produccion del servicio, como en el caso de las actividades
administrativas. (Pesantes, 2013).

1.2.7. Punto de equilibrio.

Se entiende como la produccion necesaria para que las prestaciones de salud en una

unidad operativa no generen ganancias ni pérdidas. (Bernstein, 1996).
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CAPITULO Il
DISENO METODOLOGICO



2.1 Matriz de involucrados

Tabla 5

Matriz de involucrados

GRUPOS Y/0
INSTITUCIONES

INTERESES

RECURSOS Y MANDATOS

PROBLEMAS
PERCIBIDOS

Distrito 03D01
Azogues — Biblian —
Déleg — Salud

Conocer los costos reales
de los servicios prestados.

RECURSO: Modelo de atencién
Integral en Salud.

MANDATO: Cumplir con el art. 32 de
la Constitucion de la Republica 2008,
el cual considera a la salud como un
derecho que debe ser garantizado por|
el estado.

No se conoce el costo real
de un servicio prestado

Unidad Financiera

Tener costos reales para|
recuperarlos.

RECURSO: Convenio Marco|
Interinstitucional de la Red Publical
Integral de Salud.

RECURSO: Instructivo 001-2012

RECURSO: Tarifario de Prestaciones
para el Sistema Nacional de Salud.

MANDATO:  Cumplir con las
disposiciones normativas y reglas de|
facturacion para la compensacion
econémica  estipuladas en el
Instructivo 001-2012 de la RPIS.

No se dispone de estos
elementos para conocer el
costo de los servicios de
salud.

Personal Centro de
Salud de Cojitambo

Personal Centro de
Salud de Naz6n

Prestar servicios de calidad,
con calidez, eficienciay
eficacia.

RECURSO: Ley Orgénica de salud.

MANDATO: Cumplir con el art. 360
de la Constitucion de la Republical
2008 que sefiala que la RPIS estard
conformada por establecimientos
estatales, de seguridad social y otros
con vinculos juridicos, operativos y de|
complementariedad.

MANDATO: Cumplir con el art. 5 del
Cédigo Organico de Salud que
garantiza que toda persona que acuda|
a recibir atencion en un
establecimiento de salud publico o
privado lo reciba con calidad y calidez

No se permite el desarrollo,
proteccién y recuperacion
integral de los usuarios de
los servicios de salud.

Egresada
Maestria

de Ia]

Contribuir con la realizacién
del trabajo para que los
servicios sean dados con
calidad, eficiencia, eficacia.

Prestar servicios dentro del
area de mi conocimiento.

RECURSO: Instructivo 001-2012

RECURSO: Tarifario de Prestaciones
para el Sistema Nacional de Salud.

No ser funcionaria operativa
del primer Nivel de Atencion

Fuente: Disefio, Ejecucion y Gerencia de Proyectos para Salud
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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2.2 Arbol de problemas.

Uso inadecuado de recursos financieros en el Centro de Salud de Cojitambo y Nazén

T

1

Demanda de prestaciones de
salud porlos usuarios no
acordes a sus necesidades

Coberturas insuficientes de
acuerdo a las necesidades y

demanda de los usuarios

Insatisfaccién de los usuarios

reales

Li

T

1

Las demandas de los usuarios

Usuarios no conocen el costo
de una prestacion de salud y no
lavaloran

El usuario no recibe una
atencién oportunani integral.

externos no se satisfacen con
los recursos que dispone la
unidad

1

1

1

Inexistencia de Evaluacién Financiera en el Centro de Salud de Cojitambo y Nazén

1

1

T

No existe costeo de las
prestaciones de salud

Limitada valoracion econémica
de las prestaciones de salud

Ausencia de estrategias de
mejoramiento de la gestion

1

1

1

Desconocimiento del costo
real de las prestaciones de
salud

1

No se recuperan los costos de
todas las prestaciones de salud

Limitada vinculacién entre el
proceso de planificaciony de
gestion financiera

1

1

Desconocimiento de las

Inexistencia de informacién
financiera util para la tomade
decisiones

Gréfico 3
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

pago paratodas las
prestaciones de salud.

No se establecen montos de

facultades como servidores
para ejercer sus competencias
y coordinacién
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2.3 Arbol de objetivos

Uso adecuado de recursos financieros en el Centro de Salud de Cojitambo y Nazdn

1

Demanda de prestaciones de
salud porlos usuarios acordes
asus necesidades reales

Li

LI

Ll

Coberturas suficientes de
acuerdo a las necesidades y
demanda de los usuarios

Satisfacciéon de los usuarios

Li

1

Usuarios conocen el costo de
una prestaciénde salud y la
valoran

El usuario recibe una atencién
oportuna ni integral.

Las demandas de los usuarios
externos se satisfacen con los
recursos que dispone la unidad

1

1

1

Existencia de Evaluacion Financiera en el Centro de Salud de Cojitambo y Nazon

1

1

T

Existencia de costeo de las
prestaciones de salud

Valoracién econémicade las
prestaciones de salud

1

1

Estrategias de mejoramiento
de la gestion financiera

1

Conocimiento del costo real de
las prestaciones de salud

1

Recuperacion de costos de
todas las prestaciones de salud

Vinculacién entre el proceso de
planificaciony de gestion
financiera

1

1

Existencia de informacién
financiera util para la tomade
decisiones

Montos establecidos para el
pago de todas las prestaciones
de salud.

Conocimiento de las facultades
como servidores para ejercer
sus competencias y
coordinacion

Gréfico 4
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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2.4 Matriz de marco légico

Tabla 6
FUENTES DE
OBJETIVOS INDICADORES VERIFICACION SUPUESTOS
FIN:
Contribuir al uso o6ptimo de los

recursos financieros en el Centro de
Salud de Cojitambo y Nazon.

PROPOSITO

Evaluacion Financiera del Centro de
Salud de Cojitambo y Nazon de 13|
Zona 6 ejecutada.

En 6 meses se realizara la
evaluacion financiera  de
Centro de Salud de Cojitambo
y Nazon.

Proyecto terminado y
presentado

Autorizacion de la
Direccion Distrital para la
ejecucion del proyecto

RESULTADOS ESPERADOS

Senicios de Salud costeados.

100 % de senicios de salud
costeados de enero a
diciembre del 2014

Registros fotogréaficos.

Registros de
asistencia.
Matrices de

prestaciones brindadas

Datos procesados.

Senidores de salud
conocen el costeo de las
prestaciones de salud.

Prestaciones de salud con valoracion
economica.

100 % de prestaciones de
salud con valoracion
econdmica, enero a diciembre
2014

Registros fotogréficos.

Registros de
asistencia.
Presentacion Power|

Point de socializacion
del Tarifario de
Prestaciones para el
Sistema Nacional de
Salud.

Senidores de salud
conocen la valoracion
economica de las

prestaciones de salud.

Estrategias de mejoramiento de
Gestion Financiera formuladas

En 6 meses, las estrategias
de mejoramiento de Gestion
Financiera estaran formuladas

Tablas y gréficos de
facturacion y costos
de las prestaciones de
salud

Proyecto terminado y

presentado

Unidad de salud con
mejor gestion financiera.

Fuente: Disefio, Ejecucion y Gerencia de Proyectos para Salud
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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2.5 Actividades

Tabla 7

ACTIVIDADES RESPONSABLES CRONOGRAMA PRESUPUESTO $
RE 1. Servicios de Salud costeados.
Directora Distrital de Salud 03D01
Azogues - Biblian - Déleg — Salud.
o Responsable Financiero
1.1. Socializacion del Proyecto. Responsable TTHH 27-mar-15 $28
Responsable Activos Fijos
Maestrante.
i i0 Directora de tesis.
1.2.Taller de inducci6n al proceso de 27-mar-15 $14
costos Maestrante.
1.3 Recoleccion de informacion. Maestrante. abril y mayo 2015 $75
i6 insi Técnico.
1.4 Instalacién .de programa winsig 30 de Mayo 2015 $75
para procesamiento de datos. Maestrante.
1.4 Generacion de resultados de .
Maestrante. jul-15 $194
costos
RE2. Prestaciones de salud planilladas
Cojitambo 12 de
2.1 Socializacion del manejo del Senidores de la unidad operativa.|abril del 2015 $14
tarifario del sistema nacional de salud. |Maestrante. Nazén 15 de abril
del 2015
2.2. Recoleccioén de informacion de Coptambo, 12, 16
- o de abril 2015.
produccion del establecimiento de Maestrante. ) $75
salud Nazén 15, 16 de
abril de 2015
2.3.Valoracion econdémica de las
prestaciones de salud segun el tarifario| Maestrante. jul-15 $56
del sistema nacional de salud actual
RE3. Estrategias de mejoramiento de Gestion Financiera formuladas
3.1. Célculo de punto de equilibrio. Maestrante. sep-15 $14
3.2. Socializacion de resultados. Maestrante. sep-15 $10
3.3. Disefio de estrategias de
mejoramiento, segun resultados Maestrante. sep-15 $14
obtenidos.
3.4. Presentacion de informe final a
Maestrante. sep-15 $21

autoridades distritales.

Fuente: Disefio, Ejecucion y Gerencia
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

de Proyectos para Salud
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CAPITULO 1l
RESULTADOS



3.1 Resultado N° 1: Servicios de salud costeados

El indicador planteado es: 100 % de servicios de salud costeados de enero a diciembre
2014 del Centro de Salud de Cojitambo y del Centro de Salud de Nazén.

Fuentes de verificacién: Oficios entregados, registros fotograficos, registros de asistencia,

datos procesados en el sistema WINSIG.

Para cumplir con el primer objetivo planteado se desarrollaron las actividades que a

continuacion se describen:

3.1.1. Socializacién del proyecto.

Una vez recibida la comunicacion mediante Oficio Nro. MSP-VAIS-2015-0118-O de fecha 03
de marzo del 2015, con el asunto “Autorizacion ingreso de Maestrantes a Unidades
Operativas” (anexo 1) y de acuerdo a Memorando N°1 MSP-CZONALG6-2015-3066-M, de
fecha 24 de marzo del 2015, con el asunto “Trabajo de Tesis Evaluacién Financiera de
Establecimientos de Salud de Primer Nivel” (anexo 2), el dia 24 de marzo del presente afio a
través de un oficio (anexo 3), el grupo de maestrantes asignados a las unidades operativas
de los cantones de Azogues, Biblian y Déleg solicitamos a la Dra. Verdnica Yunga Castro,
Directora del Distrito 03D01 — Salud, la autorizacién para realizar la socializacién del
Proyecto de Intervencion, el mismo gue se efectu6 el dia viernes 27 de marzo del 2015 en
la sala de sesiones de la Direccién Distrital con la participacion de: Efrén Fernandez Macas
como delegado de la Directora Distrital 03D01 Azogues — Biblian — Déleg — Salud; al Ing.
Mauro Suarez como delegado de la Administrativa — Financiera Distrital y a la vez como
responsable de Talento Humano, a la Ing. Sonia Pifia Responsable Financiera; y a la
Guardalmacén del Distrito Ing. Rosa Calle (anexo 4), a quienes mediante una presentacion
en power point (anexo 5 Y 6) se dio a conocer el objetivo del proyecto de intervencion, la
metodologia a emplearse, el tiempo estimado de duracién del proyecto, la informacion y
apoyo necesarios por parte del Distrito de Salud a los maestrantes. Posterior a lo cual, en el

mes de abril se inici6 la recoleccion de la informacion en el Distrito 03D01 (anexo 7).
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3.1.2. Taller de induccién al proceso de costos.

El 15 de octubre del 2014 como requisito para iniciar el proyecto de accion se llevo a cabo
un taller presencial dirigido por las tutoras del proyecto a fin de socializar y dar a conocer
sus lineamientos, posterior a ello el dia 13 de noviembre del 2014 se efectud una jornada
de trabajo con la tutura Mgs. Carmela Loyola.

3.1.3. Recoleccién delainformacion.

Durante el mes de abril y mayo del 2015 se obtuvo informacién relacionada al objeto del
proyecto teniendo como fuente la Direccidon Distrital, especificamente los departamentos
financiero, talento humano, bodega y estadistica, asi como la informacién proporcionada y
recolectada en el Centro de Salud de Cojitambo y Nazén, utilizando las matrices disefiadas

para cada componente de costos por mes del afio 2014.

3.1.3.1. Mano de obra.

Para calcular el gasto de la mano de obra del personal de salud que labora en cada unidad
se considerd: remuneracion mensual unificada, aporte patronal, fondos de reserva, horas
extras, subsidios de antigliedad, familiar, décimo tercero, décimo cuarto, informacién que fue
proporcionada por Talento Humano de la Direccién Distrital de Salud 03D01, para el efecto
se emplearon dos matrices; una matriz que distribuye el tiempo del personal en los
diferentes centros de gestion que posea cada unidad ingresando la informacién de una
semana de trabajo con 8 horas de jornada diaria, todo esto basado en estandares
propuestos por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS); y otra matriz dividida por
centros de gestion con el personal que labora en cada una, con su respectiva carga laboral y
su remuneracion mensual, la cual permitié calcular el costo hora hombre, este resultado
multiplicado por las horas que trabaja en cada centro de gestién da como resultado el costo

total de la mano de obra.

3.1.3.2. Medicamentos, insumos médicos, insumos odontoldgicos, material

de oficina, material aseo, e imprenta.

Para el efecto se utiliz6 una matriz que permitié recopilar el consumo mensual de
medicamentos, insumos médicos, insumos odontoldgicos, material de oficina, material de

aseo, e imprenta de cada unidad operativa. La realidad en cada una de las unidades del |

30



Nivel de atencion fueron diferentes a pesar de pertenecer al mismo Distrito de Salud pues su
desarrollo también depende de quienes la lideran en orden jerarquico, es por ello que se
presentaron dificultades en obtener informacion real del consumo mensual en los diferentes
items: en medicamentos los valores que se registraron de enero a abril 2014 se basaron en
el despacho que la bodega distrital realiz6 a cada unidad; mientras que de mayo a diciembre
se obtuvo de finanzas, departamento que se encarga de subir al sistema FENIX la
informaciéon mensual de consumos financieros; en lo que respecta a insumos médicos,
insumos odontoldgicos, materiales de oficina, de aseo, e imprenta, la informacion registrada
esta basada en los requerimientos de la unidad operativa y los despachos realizados por la
bodega distrital pues al no poseer un sistema que permita registrar y reportar
detalladamente los consumos de cada uno de ellos no se habia previsto la necesidad de

registrar esa informacién con detalle.

3.1.3.3. Depreciaciones de bienes y uso de inmueble.

Para obtener esta informacion se utilizé una matriz que recopil6 datos de los inventarios de
activos fijos por centros de costos, su valor residual y depreciacion mensual (anexo 8, 9), la
fuente de informacion fue el levantamiento de informacién que a nivel distrital se inici6 en el
afio 2014 y continud durante los primeros meses del afio 2015. Para conocer el uso del
inmueble con el apoyo de un ingeniero civil se tomaron las medidas y se calcul6 el total de
metros cuadrados que ocupa cada centro de gestion en cada unidad operativa y con el valor

de avallio actualizado se obtuvo la depreciaciébn mensual.

3.1.3.4. Gastos fijos generales.

Con el apoyo del financiero distrital se obtuvo el costo mensual de los servicios basicos por

unidad operativa.

3.1.3.5. Datos de produccién.
La fuente de esta informacién fue el Registro Diario Automatizado de Consultas y
Atenciones Ambulatorias RDACAA version 1.4 y 1.6 proporcionada por el estadistico del

distrito la cual permitié recolectar informacion de las atenciones preventivas y de morbilidad

en los diferentes lugares de atencion que se realiza en el | Nivel.
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Este sistema de registro de informacion de la produccion no esté disefiado para registrar
todas las actividades que se realizan como es la promocion de la salud lo cual ha generado
que se pierda informacion relevante y produccion, sin embargo mediante registros fisicos se
rescatan algunas actividades realizadas por las unidades, que no representan todo el trabajo
que cumplen (anexo 10).

A pesar de lo antes expuesto es importante resaltar que se obtuvo el 100 de la informacién
registrada, y que el 80% de la carga del costo esta en la mano de obra cuya informacién

obtenida es real.

3.1.4. Generacion de resultados.

El 30 de mayo del 2015, un técnico capacitado en la rama realiz6 la instalacion del sistema
de informacion gerencial WINSIG (anexo 11) como medio para procesar los datos, los
cuales una vez ingresados en el programa proporcionaron los siguientes resultados (anexo
12, 13, 14, 15).

= Costo total de los servicios

= Costo unitario de la unidad de produccién de cada servicio
= Costos fijos y variables

= Costos directos e indirectos

= Costo total de la unidad

Para procesar la informacion se inicié con la sistematizacion de la informacion y su posterior
validaciéon en la matriz desarrollada para el efecto. A su vez el programa Winsig sistematizé

la informacioén en:

= Costos integrales de los servicios

= Costos netos
Para enlazar el costo de los servicios y poder evaluar el comportamiento del uso de los

recursos, fue necesario procesar los datos de produccion utilizando una matriz orientada a

conocer el comportamiento de las variables.
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Andlisis de resultados de procesamiento de datos de costos y de producciéon. Del
procesamiento de datos del Centro de Salud de Cojitambo y del Centro de Salud de Nazén
durante el ejercicio econdémico 2014 se concluyen los siguientes resultados:

3.1.4.1. Costo de atencion

Tabla 8

Costo promedio por atencidn por servicio - Cojitambo, 2014

- Costo total | Numero de Costo promedio
Servicio : L7
anual atenciones por atencién
Consulta externa | 147800,99 10905 13,55
Visita
domiciliaria 29950,01 101 296,53
Odontologia 16877 1721 9,81
Psicologia 2032,1 269 7,55
Promociondela | 5,95 56 67 246,13
salud
Total 213150,66 13063

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Cojitambo 2014.
Elaborado por. Minchala, Sonia 2014

Andlisis. De acuerdo a la presente tabla se puede observar que en el Centro de Salud de
Cojitambo el costo promedio por atencién en el servicio de consulta externa es de $ 13,55,
el costo promedio por visita domiciliaria es de $ 296,53, el costo promedio por atencién en el
servicio de odontologia es de $ 9,81, el costo promedio por atencién en el servicio de
psicologia es de $ 7,55; el costo promedio de una actividad de promocién es de $ 246,13,
siendo la visita domiciliaria la mas costosas asi como una actividad de promocién, lo cual
puede estar relacionado con la falta de registro por el personal de la unidad operativa de

todas las actividades de promocion y visitas domiciliarias que realizan.
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Tabla 9

Costo promedio por atencién por servicio - Nazon 2014

. Costo total NUumero de Costo promedio
Servicio . .
anual atenciones por atencién
Consulta externa 56243,73 5008 11,23
Visita domiciliaria 7320,61 26 281,56
Odontologia 26564,05 1453 18,28
Promocién de la
salud 3559,47 48 74,16
Total 93687,86 6535

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG —Nazon 2014.
Elaborado por. Minchala, Sonia 2014

Andlisis. De acuerdo a la presente tabla se puede observar que en el Centro de Salud de
Nazén el costo promedio por atencién en el servicio de consulta externa es de $ 11,23, el
costo promedio por visita domiciliaria es de $ 281,56, el costo promedio por atencion en el
servicio de odontologia es de $ 18,28, el costo promedio de una actividad de promocion es
de $ 74,16, siendo la visita domiciliaria las mas costosa, lo cual puede estar relacionado con
la falta de registro por la unidad operativa de todas las visitas domiciliarias que realizan.

3.1.4.2. Costo por poblaciéon asignada

Tabla 10

Costo de servicios de salud por poblacién asignada - Cojitambo, Nazén, 2014

Unidad Operativa

Costo total anual

Poblacién asignada

Costo per capita

Cojitambo

215011,16

5562

38,66

Nazoén

93997,65

3757

25,02

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Cojitambo, Nazon, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Anadlisis. Segun la poblacion asignada a Cojitambo en el afio 2014, una atencion brindada
por el Equipo de Atencidén Integral de Salud (EAIS) tiene un costo $ 38,66 que representa el
costo per capita. Mientras que en el Centro de Salud de Naz6n una atencion brindada por su

Equipo de Atencion Integral de Salud (EAIS) tiene un costo de $ 25,02.
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3.1.4.3. Costo de servicios.

Tabla 11

Costo por servicios de salud - Cojitambo, 2014

Servicio Costo total anual %
Consulta externa 147800,99 69,34
Visita domiciliaria 29950,01 14,05

Odontologia 16877 7,92

Psicologia 2032,1 0,95

Promogérdela | seasose | o,
Total 213150,66 100,00

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG - Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Anadlisis. Segun se puede observar en el Centro de Salud de Cojitambo en el afio 2014 sus
centros de gestidon representaron los siguientes costos: consulta externa $ 147.800,99,
visitas domiciliarias $ 29.950,01, odontologia $ 16.877, psicologia $ 2.032,1 y las actividades
de promocion de la salud $ 16.490,56 danto un total de $ 213.150,66 como costo total anual.
El servicio que méas costo representa es el de consulta externa en el cual se realizan
atenciones de prevencion y morbilidad por parte de los profesionales médicos, mientras que
el servicio de psicologia representa el menor costo debido a que el servicio no se brinda

durante todos los dias laborables.

Tabla 12

Costo por servicios de salud- Nazén, 2014

Servicio Costo total anual %
Consulta externa 56243,73 60,03
Visita domiciliaria 7320,61 7,81

Odontologia 26564,05 28,35
Promocion de la 3559,47 3,80
salud
Total 93687,86 100,00

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Nazon, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. En el Centro de Salud de Nazon en el afio 2014 sus centros de gestion
representaron los siguientes costos: consulta externa $ 56.243,73, visitas domiciliarias $
7.320,61, odontologia $ 26.564,05, y las actividades de promocion de la salud $ 3.559,47

danto un total de $ 93.687,86 como costo total anual. El servicio que mas costo representa
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es el de consulta externa en el cual se realizan atenciones de prevencion y morbilidad por
parte de los profesionales médicos, mientras que las actividades de promocion de la salud

representa el menor costo pues son las que menos se han realizado.

3.1.4.4. Componentes del costo de servicios

Tabla 13

Costo de remuneraciones por servicio - Cojitambo, 2014

Servicio Remuneraciéon Personal $

Consulta externa 54482.72
Visita Domiciliaria 29275.76
Odontologia 14107.04
Psicologia 1982.96
Promocion 16091.78

Farmacia 7119.96
Vacuna 67600.11
Administracion 4853.34
Total 195513.67

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Analisis. En el Centro de Salud de Cojitambo durante el afio 2014 se invirti6 un total de $
195.513,67 en remuneraciones para el personal de salud, quienes trabajan distribuidos de la
siguiente manera: $ 54.482,72 en consulta externa, $ 29.275,76 en visitas domiciliarias, $
14.107,04 en odontologia, $ 1.982,96 en psicologia, $ 16.091,78 en actividades de
promocion; en los servicios de apoyo como farmacia $ 7.119,96, vacuna $ 67.600,11, y en

actividades administrativas 4.853,34.
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Tabla 14

Costo de remuneraciones por servicio - Nazén, 2014

Servicio Remuneracion Personal $
Consulta externa 33996.99
Visita Domiciliaria 7120.91
Odontologia 24422.8
Promocion 3462.37
Farmacia 8034.85
Vacuna 2680.08
Administracion 1932.84
Total 81650.84

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Nazo6n, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Anadlisis. En el Centro de Salud de Nazo6n durante el afio 2014 se invirtid un total de $
81.650,84 en remuneraciones del personal de salud, quienes trabajan distribuidos de la
siguiente manera: $ 33.996,99 en consulta externa, $ 7.120,91 en visitas domiciliarias, $
24.422,80 en odontologia, $ 3.462,36 en actividades de promocion; en los servicios de
apoyo como farmacia $ 8034,85, vacuna $ 2.680,08, y en actividades administrativas
1.932,84.

3.1.45. Costos directos.

Tabla 15
Costos directos - Cojitambo, 2014

Servicio Costo t_ot_al de | Costo dir_e(_:to % d_eI costo
servicio del servicio directo
Consulta externa 147800,99 711422 48,13
Visita Domiciliaria 29950,01 29225,76 97,58
Odontologia 16877 16292,69 96,54
Psicologia 2032,1 1982,96 97,58
Promocioén 16490,56 16091,78 97,58
Total 213150,66 134735,39 63,21

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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Andlisis. En el afio 2014 el costo total de los centros de gestién del Centro de Salud de
Cojitambo fue de $ 213.150,66, su costo directo fue de $ 134.735,39 que representa el

63.21 % del costo total.

Tabla 16

Costos directos- Nazén, 2014

. Costo total de | Costo directo | % del costo
Servicio o . .

servicio del servicio directo
Consulta externa 56243,73 44178,04 78,55
Visita Domiciliaria 7320,61 7120,91 97,27
Odontologia 26564,05 25625,44 96,47
Promocion 3559,47 3462,37 97,27
Total 93687,86 80386,76 85,80

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Nazon,
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Analisis. En el afio 2014 el costo total de los centros de gestion del Centro de Salud de
Nazon fue de $ 93.687,86, su costo directo fue de $ 80.386,76 que representa el 85,80 %

del costo total.

3.1.4.6. Costos indirectos

Tabla 17

Costos indirectos — Cojitambo 2014

. Costo total . .COSIO % del costo
Servicio o indirecto del Y
de servicio . indirecto
servicio
Consulta 147800,99 76658,79 0,00
externa
Visita 29950,01 724,25 242
Domiciliaria
Odontologia 16877 584,31 3,46
Psicologia 2032,1 49,14 2,42
Promocioén 16490,56 398,78 2,42
Total 213150,66 78415,27 36,79

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. En el afio 2014 el costo total de los centros de gestién del Centro de Salud de
Cojitambo fue de $ 213.150,66, su costo indirecto fue de $ 78.415,27 que representa el
36,79 % del costo total.
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Tabla 18

Costos indirectos — Nazén 2014

. Costo total . .COStO % del costo
Servicio . indirecto del L
de servicio - indirecto
servicio
Consulta 56243,73 12065,69 21,45
externa
Visita 7320,61 199,7 273

Domiciliaria
Odontologia 26564,05 938,61 3,53
Promocion 3559,47 97,1 2,73

TOTAL 93687,86 13301,1 14,20

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Nazén, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. En el afio 2014 el costo total de los centros de gestion y de apoyo del Centro de
Salud de Nazoén fue de $ 93.687,86, su costo indirecto fue de $ 13.301,10 que representa el
14,20 % del costo total.

3.1.4.7. Costos netos.

Tabla 19
Costo Neto — Cojitambo, 2014

Servicio Costo integral Costo neto.
Consulta externa 13,39 5,57
Visita Domiciliaria 289,36 296,53

Odontologia 9,57 9,7
Psicologia 7,37 7,55
Promocion 240,18 246,13

Fuente: WINSIG - Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Analisis. En la presente tabla se muestra el costo neto en el afio 2014 de cada centro de
gestion de la unidad de Cojitambo, que representan el costo primario del servicio, es decir el
costo directo menos el costo de medicinas y mas administracion. Es asi que en consulta
externa el costo neto fue $ 5.57 siendo un valor aceptable pues es inferior a los $ 9.50
estipulados en el Tarifario, el costo neto para las visitas domiciliarias con enfoque preventivo

tienen un costo neto de $ 296.53, el costo neto en odontologia fue de $ 9.7, en psicologia de
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$ 7,55, y en promocion de la salud fue de $ 246,13, posiblemente los valores que son altos
si se los compara con el Tarifario se debe a la existencia de un sub registro de la

informacion.

Tabla 20
Costo Neto — Nazon, 2014

Servicio Costo integral Costo neto.
Consulta externa 10,98 7,75
Visita Domiciliaria 273,88 281,56

Odontologia 17,79 18,13
Promocion 72,13 74,15

Fuente: WINSIG — Nazén, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis En la presente tabla se muestra el costo neto en el afio 2014 de cada centro de
gestion de la unidad de Nazén, que representan el costo primario del servicio, es decir el
costo total menos el costo de medicinas y de administracion. Es asi que en consulta externa
el costo neto fue $ 7,75 siendo un valor aceptable pues es inferior a los $ 9.50 estipulados
en el Tarifario, el costo neto para las visitas domiciliarias con enfoque preventivo tienen un
costo neto de $ 281.56, el costo neto en odontologia fue de $ 18.13, y en promocién de la
salud fue de $ 74.15, posiblemente los valores que son altos si se los compara con el

Tarifario se debe a la existencia de un sub registro de la informacion.
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3.1.4.8. Costos fijos.

Tabla 21
Costos fijos — Cojitambo, 2014

Concepto Valor %
Remuneracion 195461.67 66
Servicios bésicos 1494.15 1
Depreciaciones 975.36 0
Costo uso edificio 722.76 0
Total 198653.94 67

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. En el Centro de Salud de Cojitambo en el afio 2014 el costo total fue de $
295286,92, de lo cual de acuerdo a la presente tabla los costos fijos representaron el 67 %
con un valor de $ 198.653.93.

Tabla 22
Costos fijos — Nazén, 2014

Concepto Valor %
Remuneracion 81650.84 76
Servicios basicos 1442.84 1
Depreciaciones 924.36 1
Costo uso edificio 907.08 1
Total 84925.12 79

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Nazén, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. En el Centro de Salud de Nazon en el afio 2014 el costo total fue de $ 107608,54,
de lo segun lo expuesto en la tabla los costos fijos representaron el 79 % con un valor de $
84.925,12.
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3.1.4.9. Costo variable.

Tabla 23
Costo variable — Cojitambo, 2014

Concepto Valor %
Materiales de oficina 157.65 0
Materiales de aseo 284.94 0
Insumos médicos 2083.68 1
Medicinas 12115.86 4
s | wsaos |1
Otros de uso y consumo 184.04 0
Farmacia 7183.56 2
Vacuna 67775.19 23
Procedimientos 117.6 0

Administracién 5199.41
Total 96632.98 33

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG - Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Analisis. En el Centro de Salud de Cojitambo en el afio 2014 el costo total fue de $
295286,92, de lo cual de acuerdo a la presente tabla los costos variables que dependen de

la produccion representaron el 33 % con un valor de $ 96632.98.

Tabla 24
Costo variable — Nazén, 2014

Concepto Valor %
Materiales de oficina 52.4 0
Materiales de aseo 464.45 0
Insumos médicos 1391.91 1
Medicinas 6595.45 6
odontolsgicos 568.32 1
Farmacia 8163.61 8
Vacuna 2729.28 3
Procedimientos 153.84 0
Administracion 2564.16 2
Total 22683.42 21

Fuente: Cuadro # 4 WINSIG — Nazon, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014
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Andlisis. En el Centro de Salud de Nazén en el afio 2014 el costo total fue de $ 107608,54,
de lo cual se puede observar que los costos variables que dependen de la produccion
representaron el 21 % con un valor de $ 222683.4.

Andlisis del indicador del resultado esperado. Se costed el 100 % de los servicios de
salud brindados desde enero hasta diciembre del afio 2014 en los centros de salud de
Cojitambo y Nazén del Distrito 03D01.

3.2 Resultado N° 2: Valoracion Econémica de las Prestaciones de Salud

El indicador planteado es: 100% de valoracion econémica de las prestaciones de salud de

enero a diciembre del afio 2014.

Fuentes de verificacion: Registros fotograficos, registros de asistencia, Presentaciéon
Power Point de socializacion del Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de
Salud.

Para cumplir con el segundo objetivo planteado se desarrollaron las actividades que a

continuacion se describen:

3.2.1. Socializacién Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de
Salud.

Se expusieron los siguientes temas: aspectos generales y conceptuales basicos; estructura
y reglas bésicas del manejo del Tarifario del Sistema Nacional de Salud, la socializacion se
efectud el dia viernes 27 de marzo del 2015 en la sala de sesiones de la Direccion Distrital
con la participacion de: Efrén Fernandez Macas como delegado de la Directora Distrital
03D01 Azogues — Biblian — Déleg — Salud; Ing. Mauro Suarez como delegado de la
Administrativa — Financiera Distrital y a la vez como responsable de Talento Humano, Ing.
Sonia Pifia Responsable Financiera; y a la Guardalmacén del Distrito Ing. Rosa Calle (anexo
5).

3.2.2. Recoleccion de informacion.

Se procedidé a recolectar informacion referente a la producciéon de cada establecimiento de

salud teniendo como fuente de informacién el Registro Diario Automatizado de Consultas y
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Atenciones Ambulatorias (RDACAA) version 1.4 y version 1.6 para lo cual se utilizaron filtros
y tablas dindmicas obteniendo los siguientes datos:

Honorarios médicos:

= Consultas de morbilidad, clasificadas en primeras, subsecuentes y por ciclos de vida
= Consultas de prevencion, clasificadas en primeras, subsecuentes y por ciclos de vida
= Consultas primeras y subsecuentes, clasificadas por el lugar de atencién

= Visitas domiciliarias clasificadas como primeras y subsecuentes

=  Procedimientos médicos

Acciones de promocién y prevenciéon. La informacion se obtuvo de los informes
mensuales presentados por cada unidad operativa a la Direccion Distrital con respaldos de
las actividades de promocién y prevencién realizados durante el afio 2014, la duracién de
cada actividad super6 los 15 minutos llegando a durar hasta 4 horas. Sin embargo es
importante indicar que no todas las actividades han sido registradas por lo cual se observa

una produccion baja.

Una vez obtenida la produccién por cada centro de gestiéon se procedié a su valoracion de
acuerdo al Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de Salud de la siguiente

forma:

= Consulta de morbilidad: para las primeras atenciones 20 minutos, para las
atenciones subsecuentes 15 minutos.
= Consultas preventivas: se consideré 30 minutos.

= Visita domiciliaria: se considerd 45 minutos.

Resultado del indicador de esta actividad. Se recolectd informacion en un 100%,
teniendo como fuente de informacion el RDACAA versiéon 1,4 y 1,6 que contiene toda la
produccion de prestaciones de salud brindadas en el afio 2014 en el Centro de Salud de
Cojitambo como en el Centro de Salud de Nazoén, pero es importante puntualizar que han
existido inconvenientes en su registro pues los cambios de versibn con directrices
incompletas sobre su manejo han generado un sub registro en la informacién que en el
ambito gerencial limita la toma de decisiones. Los demas servicios fueron valorados en base

a los reportes adicionales de cada uno de ellos.
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3.2.3. Valoracion econémica de las prestaciones de salud segun el Tarifario de

Prestaciones para el Sistema Nacional de Salud.

Con la informacién recolectada en la actividad anterior se obtuvieron la valoracion

econdmica de cada centro de gestion.

Tabla 25
Valoraciéon econdmica de las prestaciones de salud de acuerdo al Tarifario de Prestaciones

para el Sistema Nacional de Salud — Cojitambo

Prestaciones Valor Planillado parti(?is:cién
Consulta de morbilidad 182045.65 55.9
Consulta de prevencidon 93233 28.6

Promocién de la salud 1663.9 0.5

Visitas domiciliarias 2699.73 0.8
Odontologia 44401 13.6

Procedimientos 1433.14 0.4
Total 325476.42 100.0

Fuente: Matriz de facturacion . Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. De acuerdo a la tabla expuesta se observa que en el afio 2014, en el Centro de
Salud de Cojitambo, la valoraciéon econémica total de las prestaciones de salud alcanzaron
un monto de $ 325.476,42, de lo cual aproximadamente la mitad de la valoracién econémica
representada por $182.045,65 que equivale al 55,9% corresponde a las consultas de
morbilidad, seguido del 28,6% que representa a las atenciones de prevencion, y el 13,6 % a
las atenciones de odontologia, también se observa que la valoracion econdmica por
prestaciones de salud en actividades de promocion no es representativa acorde a lo que
establece el Modelo de Atencidn Intregral en Salud, en el cual las atenciones de prevencion

y promocion deben ser superiores pues son el pilar fundamental del MAIS.
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Tabla 26
Valoracion econémica de las prestaciones de salud de acuerdo al Tarifario de Prestaciones

para el Sistema Nacional de Salud — Nazo6n, 2014

Prestaciones Valor Planillado partioéoiSaecién
Consulta de morbilidad 35810.94 25.5
Consulta de prevencion 61261 43.6

Promocién de la salud 1140.96 0.8

Visitas domiciliarias 721.71 0.5
Odontologia 40900 29.1

Procedimientos 783.15 0.6
Total 140617.76 100.0

Fuente: Matriz de facturaciéon . Nazén, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Anadlisis. Segun se puede observar, en el afio 2014, en el Centro de Salud de Nazon, la
valoracién econdmica total de las prestaciones de salud alcanzaron un monto de $
140.617,76, de lo cual cerca de la mitad de la valoracion econémica representada por $
61.262 que equivale al 43,6 % corresponde a las consultas de prevencion como lo
establece el Modelo de Atencién Integral de Salud en el que la prevencion de la enfermedad
es uno de los medios para mejorar la calidad de vida de la poblacién, también es notorio
observar que en orden le sigue el 29,1 % de la valoracion econdmica por prestaciones
otorgadas en odontologia, y representativamente el 25,5 % le corresponde a las atenciones
de morbilidad, sin embargo las actividades de promociéon que son una de las bases para
incidir en mejorar la salud de la comunidad no son tan significativas posiblemente por un sub

registro que impide valorarlas econémicamente de forma adecuada.
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3.3 Resultado N° 3. Estrategias de Mejoramiento de Gestién Financiera

formuladas

El indicador planteado es: Estrategias de mejoramiento de la Gestibn Financiera

formuladas.

Fuentes de verificacion: Proyecto terminado y presentado.

Para cumplir con el tercer objetivo se desarrollaron las siguientes actividades.

3.3.1. Céalculo del punto de equilibrio.

Se calcula el punto de equilibrio, para conocer si aquel punto permite recuperar los costos
de produccion, sin generar pérdida ni utilidad.

CF
L=y
CF
PE % =100 — (100 * (-——))

Donde:

PE = punto de equilibrio
CF = costos fijos

CV = costos variables

VT = ventas totales — facturacion
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Tabla 27
Punto de equilibrio anual — Cojitambo, 2014

Anual
Costo fijo 198653,94
Costo variable 96632,98
Costo total 295286,92
Ingreso segun tarifario 325476,42
PE USD 282538,90

PE % 13,19

Fuente: Winsig Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Analisis. Se puede observar que en el afio 2014 en la unidad de Cojitambo las prestaciones
de salud tuvieron un costo total de $ 295.286,92, de lo cual el costo fijo significé $
198.653,94, y el costo variable $ 96.632,98; de acuerdo al célculo con el tarifario, las
prestaciones permitieron un ingreso de $ 325.476,35. Al calcular el punto de equilibrio se
observa que $ 282.538,90 seria el valor con el cual la unidad de salud no ganaria ni perderia
economicamente, y si se considera que el ingreso segun el tarifario ha superado al costo

total nos indica que han existido mas ingresos que los costos utilizados en el afio 2014.

Tabla 28

Punto de equilibrio anual — Nazén, 2014

Anual
Costo fijo 84925,12
Costo variable 22683,43
Costo total 107608,55
Ingreso segun tarifario 140617,76
PE USD 101259,58

PE % 27,99

Fuente: Winsig Cojitambo, 2014
Elaborado por: Minchala, Sonia 2014

Andlisis. En la unidad de Nazoén en el afio 2014 las prestaciones de salud tuvieron un costo
total de $ 107.607,54, de lo cual el costo fijo signific6 $ 84.925,12, y el costo variable $
22.683.43; de acuerdo al calculo con el tarifario, las prestaciones permitieron un ingreso de

$ 140.617.76. Al calcular el punto de equilibrio se observa que $ 101.259.58 seria el valor
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con el cual la unidad de salud no ganaria ni perderia econémicamente, y si se considera que
el ingreso segun el tarifario es superior al costo total significa que en el afio 2014 han

existido méas ingresos que los costos que se utilizaron.

3.3.2. Socializacion de los resultados.

Los resultados obtenidos se socializaron a las autoridades de la Direccion Distrital y al

personal de las unidades operativas de Cojitambo y Nazén (anexo 16).

= Resultados de los costos y planillaje de los servicios y su comparacion con el
mercado y/o con otras unidades similares.

= |mportancia e impacto del manejo eficiente de los recursos

= |Importancia de mantener un sistema de informacion efectivo

= |mportancia de evaluar la productividad y rendimiento del personal de la unidad.

= Necesidad de tener una planificacion orientada a la busqueda de la eficiencia

3.3.3. Disefio de estrategias de mejoramiento.

Con el fin de realizar aportes para mejorar la gestion financiera en el | Nivel de Atencién se

han propuesto las siguientes estrategias:

1. Actualizar y analizar anualmente el diagnéstico situacional o cuando lo amerite, con
el fin de conocer el perfil epidemiolégico, los principales riesgos para la poblacién
gque atentan contra la salud que permitan tomar medidas preventivas oportunas.

2. Fortalecer las campafas de comunicacion mediante relacionamiento interinstitucional
para promocionar la cartera de servicios en cada localidad, a fin de generar un mayor
y correcto uso de los mismos por parte de sus usuarios.

3. Utilizar un sistema que permita registrar todas las actividades que se realizan para la
prestacion de servicios de salud, en la que se incluya los procedimientos que realiza
el personal de apoyo.

4. Realizar evaluaciones semestrales de la gestion administrativa que se lleva a cabo
en cada unidad operativa asi como en el nivel distrital para encontrar las fortalezas,

oportunidades, debilidades y amenazas.
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3.3.4. Presentacion del informe final a la autoridad distrital.

Una vez culminadas todas las actividades del proyecto se entregé el informe final a la
maxima autoridad del Distrito 03D01 (anexo 17).

Tabla 29

Evaluaciéon general del proyecto

Indicador
Propuesto | Alcanzado
En seis | Evaluacion
meses se | financiera
realizard la | del Centro
Resultados evaluacién | de  Salud Actividades Actividades
financiera de Planificadas Cumplidas
del Centro | Cojitambo
de Salud |y Nazén
de ejecutada
Cojitambo
y Nazoén.
Evaluacion 100% 100% Actividades Todas las
Financiera del planificadas en el | actividades
Centro de Salud marco I6gico y | planteadas en cada
de Cojitambo y cronograma. uno de los
Nazon resultados.
ejecutada.
Servicios de 100 % de | 100 % de 1. Socializacién Las actividades
Salud costeados | servicios servicios del Proyecto. fueron  cumplidas
de salud de salud 2. Tallerde en un 100% en los
costeados costeados induccion al tiempos
de enero a | de enero a proceso de establecidos.
diciembre diciembre costos
2014. 2014. 3. Recoleccion
de informacion
4. Instalacion del
programa
winsing
5. Generacion de
resultados
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Valoracion 100 % de [ 100 % de Socializacion Las actividades
econdmica de prestacion | prestacione del manejo del | fueron cumplidas
Prestaciones de | esdesalud | s de salud tarifario del | en un 100% en los
salud. con con sistema tiempos
valoracion | valoracion nacional  de | establecidos.
econOmica | econémica salud.
enero a | enero a Recoleccion
diciembre diciembre de
2014. 2014. informacion.
Valoracion
economica de
las
prestaciones
de salud
Estrategias de | En 6 | Estrategias Célculo del | Las actividades
mejoramiento de | meses las | de punto de | fueron cumplidas
Gestion estrategias | mejoramie equilibrio. en un 100% en los
Financiera de nto de la Socializacion tiempos
formuladas mejoramie | Gestion de resultados. | establecidos
nto de la | Financiera Disefio de
Gestion estaran estrategias.
Financiera | formuladas Presentacion
estaran de informe
formuladas final

Fuente: Matriz del Marco Ldgico

Elaborado por. Minchala, Sonia 2014
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CONCLUSIONES:

1. 100% de prestaciones de salud costeadas en el Centro de Salud de Cojitambo y
Nazén, obteniendo en Cojitambo un costo promedio por atencion de: $ 13,39 en
consulta externa, $ 289,36 por visita domiciliaria, $ 9,57 en odontologia, $ 7,37 en
psicologia, y $ 24,18 en actividades de promocion de la salud. En Nazén se obtuvo
un costo promedio por atencion de: $ 10,98 en consulta externa, $ 273,88 por visita
domiciliaria, $ 17,79 en odontologia, y $ 72,13 en actividades de promocién de la
salud.

2. En el centro de salud de Cojitambo, la valoraciébn econémica de las prestaciones de
salud alcanzaron un monto de $ 325.476,42, de lo cual el 55,9% corresponde a las
consultas de morbilidad, el 28,6% representa las atenciones de prevencion, el 13,6
% a las atenciones de odontologia, y el 0,5 % a las actividades de promocién. En el
centro de salud de Nazon la valoracion econdmica de las prestaciones de salud
alcanzaron un monto de $ 140.617,76, de lo cual el 43,6 % corresponde a las
consultas de prevencion, el 29,1 % a odontologia, el 25,5 % le corresponde a las
atenciones de morbilidad, y el 0.8 % a actividades de promocion de la salud.

3. Estrategias de mejoramiento de gestion financiera formuladas para contribuir al uso
6ptimo de los recursos financieros de los centros de salud de Cojitambo y Nazon.

4. Componente financiero evaluado en el centro de salud de Cojitambo y centro de
salud de Nazén, mediante el andlisis de costos, facturacién de las prestaciones y
formulacién de estrategias de mejoramiento.

5. La informacién utilizada para el desarrollo del proyecto no fue lo suficientemente
completa ni tiene la especificidad requerida, pues el sistema de informacién del
Ministerio de Salud Publica no esté técnicamente disefiado para compilar todas las
atenciones, actividades, procedimientos y gestiones administrativas que el personal
de salud realiza, sin embargo se cumpli6 con el objetivo del proyecto pues
aproximadamente el 80 % del costo radica en la mano de obra, informacion que fue

posible obtener con la especificidad pretendida.
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RECOMENDACIONES

1. Poseer un sistema de informacion uniforme y l6gico que permita obtener informacion
completa, oportuna, orientado a la toma de decisiones; a través de un mejoramiento
en el sistema que actualmente se posee, e implementar el sistema de registro de
informacién que incluya todos los servicios de apoyo.

2. Utilizar un sistema de planificacién estandarizado para las unidades operativas
vinculadas al distrito y para todos los programas que el | Nivel maneja, para
fortalecer su monitoreo.

3. Implementar un sistema de evaluacion semestral tanto al personal operativo como
administrativo que permita controlar la aplicacion de normas y protocolos, y asi el uso
eficiente y efectivo de los recursos.

4. Uso racional de Talento Humano, distribuido acorde a perfiles y necesidad
institucional con disminucion de rotacién en las diferentes unidades operativas.

5. Fortalecer los conocimientos del personal operativo y administrativo del Distrito
03D01 Azogues — Biblian — Déleg — Salud, mediante capacitaciones continuas sobre

temas relacionados a la gestion financiera.
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ANEXOS

Anexo 1. Autorizacion Vice ministerio de Atencion Integral en Salud, ingreso

Maestrantes a Unidades Operativas.

)
-

e

P Mires¥ria
; o Salud Pubiica

Vicsministsrio de Atencion Integral en Salud

Oficio Nro. MSP-VAIS.2015.0118.0
Quito, DAL, 03 de marzo de 2015

Azumro: Autorizacien mgreso de Massmantes 2 Unidades Operativas

Licenicada

Clga Castllo Costa

Coordinadora Titulacion (e) Maestria ez Gerencia de Salud Para El Dezarrollo
Local

UNIVERSIDAD PARTICULARDE LOJA

Ex su Dospache

De n2i consaderacion:

Por madic del prosents exprese un cordial sakudo, ¥ 2 b ez ms permito indicar que w2
ez qus 36 By recibido ea este Despacko, los acuerdos de conSidencialidad acordades 2 fin
3¢ que Jos masstrantes realics su wabaje & teals demomizado “Evaluacicn Financiera deo
Establocinsisatos do Salwnd del Primssr Nivel de Atencica”, este Vicamumisterio autoriza
g2 Jos estadiantes dotallados on cuadro adjumto, pusdan mgresar a las Unidades
Cparatiias 2 £ do recabar 12 informacica.

Cabe indicar quoe este tama doberd previameate coordimado oz cada uwne do las
Cocrdinacions: Zonalss v Dirsccionss Distitales.

Con seatinuiontos do distinguida consaderacien.

Atsatamants,

D, Marn Femandy Andrads Padills
VICEMINISTRA DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD, SUBROGANTE

Asenos
- NOMINA ACUERDOS DE OONFIDENCIALIAD p

Copan
Sefuen Doctooy
Miria Fenznds Anfude Padils
Gerente baatitochnal de Eaph Ka de Modicing Familise y Comusitaria o of Sivems
Nacinad de Salud

Sefues Dostocy
Cartoen Patticis Costudes Prodes
Coondinadors Zeasd 9 - SALUD

Av, Repuiica d2 E] Savador 3654 y Sueca
Codigo Postar 170515 Tekdono: 593 (2) 3814400 ' G
W S0 gob 2c

B
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Anexo 2. Autorizacién Coordinacion Zonal 6 — Salud, inicio de investigacion

“Evaluacion Financiera de Establecimientos de Salud de Primer Nivel”

Ao

10 Sulud Publios

Coordinacion Zonal 6 - SALUD

Memorando Nro. MSP.CZONALS-20153066-M
Cuenca, 24 de marzo de 2015

Sr. Dr. Pamicio Edaardo Campos Orellana
Director Diztrital de Salud 14405 - Taizhs

Sra. Dra. Teresa Naida Alzamiranc Urguiza
Directora Diztrital 14D@2- Huamboya - Pablo Sexto - Palora - Salud

Sr. Dr. Victor Andres Castillo Lana

Director Diztrital de Salud
ASUNTO: Tnbaje ds tesis "Evabmacica Financiara ds Establecimiontos do Salud ds
Primgr Nival",

De m: comsideracion:

Luoge ds expresarle un cordial salado v por ol pressnts. seago a bien comunicar 3 usted,
que luege de contar cox la aurerizacica dssde of Vicaminisieno de Amacion Integral de
Saked, mediante ofcic MSP-VAIS—2015-0108-0, emitde ol dis 3 do marzo dal 2015 ¥
tras Babar mantenido wna reuniéa coa la UTPL y concertado ba matnz de distribucion de
slumno: para la malizacion del tmabajo de tesds “Evaluacion Fimancienm de
Establecimisntos da Salud de Pramer Nivel”, 56 Haga 2 los siguwicates acuerdos:

*Entio 2 Distritos sobxe ¢l inicto de [ imvestigacica (anexade mamiz y antorizacien dal
Vicammistenio}

oLos acuerdos & confidencialidad serdn enmegade a Jos Distritos.

sFechas pana recoleccion de mfomacica 20 de maszo al 20 do abril

oEn ca0 do incomvenmiemtes o duda: comunmicarse con  mabusle@uspleduec,
mana roura@dpsa.gob.sc, diego.ahvarado/@mdpsa. zob.oc

Particular qus poago ea u conocimisate para los fines pertinsates.
Con senomisatos de distingwida consaderacica:

Atenranzeate,

Documenio firmado cleciconicamente

Dr. Marco Vinicio Freire Argado
COORDINADOR ZONAL 6 - SALUD

Ay Uoca ge Abed 299 y Hay Vicents Solano

Codige Poztak 010202 Telefono: 533 (072) 839342 / 821932
Emal: coordinacion zonalE@@map gob.ec
wwwizalud 9ob oo
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Anexo 3. Solicitud socializaciéon proyecto de intervenciéon “Evaluaciéon Financiera de

los Establecimientos de Salud Nivel | de Atencién —2014”
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Anexo 4. Socializacion proyecto de intervencion “Evaluaciéon Financiera de los

Establecimientos de Salud Nivel | de Atencion — 2014”

Anexo 5. Socializacién Tarifario de Prestaciones para el Sistema Nacional de Salud
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Anexo 6. Registro de asistentes a la socializacion del proyecto de intervencion

“Evaluacion Financiera de los Establecimientos de Salud Nivel | de Atencion —2014”
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Anexo 7. Certificacién Financiera Distrito 03D01 Azogues — Biblian — Déleg - Salud

for

A b Mnistenio

DIRECCION DISTRITAL 03D01-AZOGUES BIBLIAN-DELEG- SALUD

Ing. Sonia Pifia Gonzilez Responsable Financiera de la Direcclon Distrital 03001
Azogues Bibian-Deleg Salud, a peticién verbal de parte Interesada:

CERTIFIC A

Que, la Informacion entregada a lo Dra. SONIA ALEXANDRA MINCHALA
VELECELA, para la elaboracion de la Tesls de Maestriz fueron datos que se
cjecutaron en ¢l Distrito 03D01 Azogues-Biblian-Deleg Salud.

Es todo cuanto puedo certificar en honor a la verdad, autorizando al peticlonario
dar al presente el uso gue crevere convenlente.

Azogues, 23 de Septiembre de 2015,

8-
RESPONSABLE FINANCIERA DE LA DIRECCION DISTRITAL 03D01 AZOGUES

Eolano 011 y Galivar
Tesdfonos: 593 (7) 2245832 '
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Anexo 8. Matriz para costeo de uso
Cojitambo, 2014.

de infraestructura del

Centro de Salud de

Costo metro

SERVICIO m2 Total avaluo Uso anual [Uso mensual
cuadrado
CONSULTA MEDICINA GENERAL 29,18 320,00 9337,6 168,08 14,0064
CONSULTA ESPECIALIZADA 0 - 0 0,00 0
CONSULTA OBSTETRICIA 0 - 0 0,00 0
CONSULTA PSICOLOGIA 0 - 0 0,00 0
VISITAS DOMICILIARIAS 0 - 0 0,00 0
PROMOCION DE LA SALUD 0 - 0 0,00 0
ODONTOLOGIA 16,07 320,00 5142,4 92,56 7,7136
VACUNAS 7,33 320,00 2345,6 42,22 3,5184
PROCEDIMIENTOS 11,22 320,00 3590,4 64,63 5,3856
EMERGENCIA 0 - 0 0,00 0
LABORATORIO 0 - 0 0,00 0
IMAGEN 0 - 0 0,00 0
SALA DE PARTOS 0 - 0 0,00 0
REHABILITACION/MEDICINA
FISICA 0 ) 0 0.00 0
AMBULANCIA 0 - 0 0,00 0
FARMACIA 6,84 320,00 2188,8 39,40 3,2832
ADMINISTRACION 54,86 320,00 17555,2 315,99 26,3328
Total 125,5 1.920,00

Anexo 9. Matriz para costeo de uso de infraestructura del Centro de Salud de Nazon,

Costo metro

SERVICIO m2 Total avaluo Uso anual [ Uso mensual
cuadrado
CONSULTA MEDICINA GENERAL 16,95 320,00 5424 97,63 8,136
CONSULTA ESPECIALIZADA 0 - 0 0,00 0
CONSULTA OBSTETRICIA 0 - 0 0,00 0
CONSULTA PSICOLOGIA 0 - 0 0,00 0
VISITAS DOMICILIARIAS 0 - 0 0,00 0
PROMOCION DE LA SALUD 0 - 0 0,00 0
ODONTOLOGIA 17,89 320,00 5724,8 103,05 8,5872
VACUNAS 8,47 320,00 2710,4 48,79 4,0656
PROCEDIMIENTOS 8,23 320,00 2633,6 47,40 3,9504
EMERGENCIA 0 - 0 0,00 0
LABORATORIO 0 - 0 0,00 0
IMAGEN 0 - 0 0,00 0
SALA DE PARTOS 0 - 0 0,00 0
REHABILITACION/MEDICINA
FISICA 0 ) 0 0,00 0
AMBULANCIA 0 - 0 0,00 0
FARMACIA 13,8 320,00 4416 79,49 6,624
ADMINISTRACION 92,06 320,00 29459,2 530,27 44,1888
Total 157,4 1.280,00
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Anexo 10. Matriz de validacion anual de atenciones médicas por unidad operativa

Namero de , ,
rofesionales que Namero de Namero de Namero de
Unidad Operativa P . dias de personas Hombre Mujer Total
realizan consulta y tenci6 tendid consultas
reportan en RDACAA atencion ate as
Cojitambo 2 289 9147 10905 3069 6078 9147
Nazdén 1 217 3762 5008 1388 2374 3762
. ) Prevencion Morbilidad Total Total Total
Unidad Operativa - - L .
Primeras Subsecuentes | Primeras |Subsecuentes | prevencion | Morbilidad | general
COJITAMBO 1247 1461 5882 2315 2708 8197 10905
NAZON 812 868 2372 956 1680 3328 5008

Anexo 11. Instalacién del programa WINSIG
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Anexo 12. Generacion

Cojitambo, afio 2014

de resultados de costos, producciéon, y rendimiento de

Costo
Servicios Unidad de Volumen de Servicio Unitario
produccién produccién
CONSULTA CONSULTA 10.905,00 146.037,99 13,39
EXTERNA
VISITA CONSULTA 101,00 29.225,76 289,36
DOMICILIARIA
ODONTOLOGIA CONSULTA 1.721,00 16.473,25 9,57
PSICOLOGIA CONSULTA 269,00 1.982,96 7,37
PROMOCION EN EVENTOS 67 16.091,78 240,18
SALUD
Total 209.811,74
Apoyo
FARMACIA RECETAS 17.300,00 7183,56 1,12
$ Produccion 12.115,86 0,70
VACUNAS VACUNAS 1.889,00 67.775,19 35,88
$ Produccion 0,00 0,00
PROCEDIMIENTOS PROCESOS 2.395,00 117,60 0,05
$ Produccion 0,00 0,00
ADMINISTRACION # Servicios 7.554,86 5199,42 0,69
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Anexo 13. Generacién de resultados de costos, produccion, y rendimiento de Nazon,
afno 2014

Costo
Servicios Unidad de Volumen de Servicio Unitario
produccién produccién
CONSULTA CONSULTA 5.008,00 55.004,80 10,98
EXTERNA
VISITA CONSULTA 26 7.120,91 273,88
DOMICILIARIA
ODONTOLOGIA CONSULTA 1.453,00 25.845,41 17,79
TOTAL 0
PROMOCION EN EVENTOS 48,00 3.462,37 72,13
SALUD
Total 91.433,49
Apoyo
FARMACIA RECETAS 6.420,00 8.163,61 2,30
$ Produccion 6.595,45 1,03
VACUNAS VACUNAS 1.401,00 2.729,28 1,95
$ Produccion 0,00 0,00
PROCEDIMIENTOS PROCESOS 2.059,00 153,84 0,07
$ Produccion 0,00 0,00
ADMINISTRACION # Servicios 3.332,03 2.564,16 0,77
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Anexo 14. Costos de operacion de Cojitambo, afio 2014

INSUMOS/SERVICIOS | CONSULTA | VISISTA ODONTOLOGIA | PSICOLOGIA | PROMOCION | FARMACIA | VACUNA PROCEDIMIENTOS | ADMINISTRACION | TOTAL PORCENTAIJE

EXTERNA DOMICILIARIA
REMUNERACION 54.482,72 29.275,76 14.107,04 1.982,96 16.091,78 7.119,96 67.600,11 4.853,34 195.461,67 | 90,91
PERSONAL PLANTA
TOTAL GASTOS DE 54.482,72 29.275,76 14.107,04 1.982,96 16.091,78 7.119,96 67.600,11 4.853,34
PERSONAL
Materiales de oficina 157,65 157,65 0,07
Materiales de aseo 284,94 284,94 0,13
Insumos médicos 2.083,68 2.083,68 0,97
Medicinas 12.115,86 12.115,86 5,63
Biomateriales 1531,05 1531,05 0,71
odontoldgicos
Otros de uso y 184,04 184,04 0,09
consumo
TOTAL DE BIENES DE | 14.826,17 1.531,05
USO Y CONSUMO
SERVICIOS BASICOS 1.494,15 1.494,15 0,69
DEPRECIACIONES 173,16 562,08 24,24 132,84 52,92 30,12 975,36 0,45
COSTO USO EDIFICIO | 168,00 92,52 39,36 42,24 64,68 315,96 722,76 0,34
Total costo directo 71.142,20 29.225,76 16.292,69 1.982,96 16.091,78 7.183,56 67.775,19 | 117,60 5.199,42 215.011,16 | 100,00
Porcentaje 33,09 13,59 7,58 0,92 7,48 3,34 31,52 0,05 2,42
FARMACIA 7.108,82 74,74 7.183,56
VACUNAS 67,775,19 67.775,19
PROCEDIMIENTOS 11,78 105,82 117,60
ADMINISTRACION 1.763,00 724,25 403,75 49,14 398,78 178,02 1.679.56 | 2,91 5.199,41
Total costo indirecto | 76.658,79 724,25 584,31 49,14 398,78 178,02 1.679.56 2,91
Total costos 147.800,99 | 29.950,01 16.877,00 2.032,10 16.490,56 7.361,58 69.454,75 | 120,51 5.199,42
Porcentaje 68,79 13,93 7,85 0,95 7,67
Unidades de CONSULTA | CONSULTA CONSULTA CONSULTA EVENTOS RECETAS VACUNAS | PROCED
produccion TOTAL
Produccion primaria 10905 101 1721 269 67 17300 1889 2395
Produccion 0 0 0 0 0 0 0 0
secundaria

TOTAL SUMATORIA Diferencia
COSTOS COSTOS
DIRECTOS
215.011,16 213.150,66 1.860,50
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Anexo 15. Costos de operacion de Nazon, afio 2014

INSUMOS/SERVICIOS | CONSULTA | VISISTA ODONTOLOGIA | PROMOCION | FARMACIA | VACUNA PROCEDIMIENTOS | ADMINISTRACION | TOTAL PORCENTAIJE

EXTERNA DOMICILIARIA
REMUNERACION 33.996,99 7.120,91 24.422,80 3.462,37 8034,85 2.680,08 1.932,84 81.650,84 | 86,86
PERSONAL PLANTA
TOTAL GASTOS DE 33.996,99 7.120,91 24.422,80 3.462,37 8034,85 2.680,08 1.932,84
PERSONAL
Materiales de oficina 52,40 52,40 0,06
Materiales de aseo 464,45 464,45 0,49
Insumos médicos 1.391,91 1.391,91 1,48
Medicinas 6.595,45 6.595,45 2,02
Biomateriales 568,32 568,32 0,60
odontoldgicos
Otros de uso y
consumo
TOTAL DE BIENES DE | 8.504,21
USO Y CONSUMO
SERVICIOS BASICOS 1.442,84 1.442,84 1,53
DEPRECIACIONES 136,32 531,24 49,32 106,44 101,04 924,36 0,98
COSTO USO EDIFICIO | 97,68 103,08 79,44 49,20 47,40 530,28 907,08 0,97
Total costo directo 44.178,04 7.120,91 25.625,44 3.462,37 8.163,61 2.729,28 135,84 2.564,16 93.997,65 | 100
Porcentaje 47,00 7,58 27,26 3,68 8,68 2,90 0,16 2,73
FARMACIA 8.088,59 75,02 8.163,61
VACUNAS 2.729,28 2.729,28
PROCEDIMIENTOS 8,89 144,95 153,84
ADMINISTRACION 1.238,93 199,70 718,64 97,10 228,94 76,54 4,31 2.564,16
Total costo indirecto | 12.065,69 199,70 938,61 97,10 228,94 76,54 4,31
Total costos 56.243,73 7.320,61 26.564,05 3.559,47 8.392,55 2805,82 158,15 2.564,16
Porcentaje 59,84 7,79 28,26 3,79
Unidades de CONSULTA | CONSULTA CONSULTA EVENTOS RECETAS VACUNAS | PROCED
produccion TOTAL
Produccion primarias | 5008 26 1453 48 6420 1401 2059
Produccion 0 0 0 0 0 0 0
secundaria

TOTAL SUMATORIA Diferencia
COSTOS COSTOS
DIRECTOS
93.997,65 93.687,86 309,79
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Anexo 16. Socializacion de resultados a las autoridades distritales y personal de las

unidades operativas.

&

Mirsteno

= Salud Publica

Coordinacion Zonal 6 - SALUD

DIRECCION NACIONAL DE NORMATIZACION

DISTRITO DE SALUD N* 03D01 AZOGUES, BIBLIAN, DELEG SALUD

UNIDAD DISTRITAL DE PROVISION Y CALIDAD DE LOS SERVICIOS DE SALUD

Tema: SOCIALIZACION TRABAJO DE TITULACION DE MAGISTER EN GERENCIA DE SALUD PARA EL DESARROLLO LOCAL “EVALUACION
FINANCIERA DEL CENTRO DE SALUD DE COJITAMBO Y CENTRO DE SALUD DE NAZON NIVEL | DE ATENCION - 2014"

Maestrante de la UTPL: Md. Sonia Alexandra Minchala \
N° NOMBRES CARGO N° CEDULA N° TELEF. CELULAR FIRMA
I CIUDADANIA.
h O&ANLQ«M:Jm\Q’Om Tonnnsiesd 03002 s5¢9 b3 252AF11
‘ “Ewia r.%dnhov» Mo'a Nosls b de an'.ﬁm} o4y 8244 03gris158s
: 0/.%« How o Ta.a ,\._Tiﬂ-lw'c\'a« de. g.._! 0300836 (1-4 09839 313%6 2
e Cuags log Ledo €hets.  |oroi3ut 3t 0~ FPol 134
’ fr;(\'ndn 6"\4‘\\4("’“’\:{: AMA,/“ o501 637 éj(/ © 7f57055c‘/(’
° ugksy ag ¥ &y mv“a j;: neLov D3e3ehs I -3 CU3 3 Beoa |
: Dione Wakim: o Gofzdles | Mol Lo | 0200338 012t 3 3{0 ot
Sone Minchala V. Hoesonte 030176 335 -5 B8 20 5023
? Efyen Fermandes M RESFOMIABIE ~UAD | /004393204 099597 #+04¥ L2/ fo i
10
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Anexo 17. Presentacion de resultados ala Maxima Autoridad Distrital

( COORDINACION ZONAL &
DRECCION DISTRI
VENTANILLA UNICA

Secretaria Distrital
INGRESO DE DOCUMENTOS Azogues D2 de octubre de 2015

Facka 5240- 1%
Hors, L4 G £ N de Tramite of 77
Sra. Mgs.
Marcia Alvarez V,
DIRECTORA DISTRITAL 03101 AZOGUES - BIBLIAN - DELEG SALUD
Ciudad.

De mu consideracidn.

Reciba un cordial ¥y atento saludo, v al misme tiempo descdndole exitos en las delicadas
funciones que desempefia.

Como autorn del trabajo de titulacion pars Magister en Gerencia en Salud para el
Desarrollo Local denominado “Evaluacion Financiera del Centro de Salid de Cojitambo v
Cemtro de Solud de Nazdn Nivel [ de Arencidn — 20037, presento a su Autoridad los
resultados obtenidos al evaluar ¢l componente financiero del Centro de Sulud de Cojitambo
v Centro de Salud de Nazém del distrito 03D01 - Zona 6, mediante el andlisis de costos,
facturacidn de las prestaciones y formulackén de cstrategias de mejoramiento, para
tortalecer un uso adecundo de Jos recursos financieros.

Atentamente,

Med. Sonia Minchala V.

CIO301763533-5

Fojas # 20
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Anexo 18. Facturacién de consultas de morbilidad del centro de salud de Cojitambo , 2014

copiGo
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o

TOTAL

CONSULTA POR
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11,837

522012
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6190,75
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Anexo 19. Facturacion de consultas de morbilidad del centro de salud de Nazoén , 2014
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PROCEDIMIENTO

ER02014

FEBRERO
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Anexo 20. Facturacion de consultas de prevencion del centro de salud de Cojitambo,

2014
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Anexo 21. Facturacién de consultas de prevencién del centro de salud de Nazén, 2014
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Anexo 22. Facturacion de actividades de promocién del centro de salud de Cojitambo,

2014

DEFAMILIAS -,

ToTAL

[numezo!

ToTAL

ToTAL

[numezo! ToTAL

[numezo! ToTAL

[Numezo!

ToTAL

TNFORWACION, CAPAGITACION,
Eoucacion ensaLup v/0
INTERVENCIONES DE REDUCCION DE

INDIVIDUO CON CARACTERISTICAS
SIVILARES (PROCEDIMIENTO
SEPARADO); TIEMPO DE DURACION 15
minuros

TNFORMACION, CAPAGITACION,

INTERVENCIONES DE REDUCCION DE

INDIVIDUO CON CARACTERISTICAS
S ILARES (PROCEDIMIENTO
SEPARADOY, TIEMPO DE DURACION
s inuTos

00|

000)

000)

000)

[CONSEIERIA EN MEDICINA
revenmvav/oReDUCCION DE
FACTORES DE RiESG
PROPORCIONADO A UNINDIVIDUD.
mEwPo OE DURACION 60 MINUTOS

00|

000)

000)

000)

000)

000)
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Eoucacion ensaLUD v/0
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[PROCEDIMIENTO SEPARADO); TIEMPO
o€ DuRACION 30 MiNUTOS

00|

00|

000)

00|

TNFORMACION, CAPAGITACION,

INTERVENCIONES DE REDUCCION DE

GRUPOS DE INDIVIDUOS CON
CARACTERISTICAS SIMILARES
[PROCEDIMIENTO SEPARADO); TIEMPO

118,85|

213,93

237,70)

10262]

577

95,08

roraL

2,77

95,08

118,85|

2139]

237,70)

142,62]

Anexo 23.

2014

Facturacion

actividades de promocién del centro de salud de Nazén,

DICIEMBRE

DEFAMILIAS

ToTAL

roma|

ToTAL

ToTAL

ToTAL

TaRiEARI | TOTAL

TNFORMACION, CAPACITACION,
EDUCACION ENSALUD /O
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FACTORES DE RIESGO PROVISTAS AUN
INDIVIDUO CON CARACTERISTICAS
SIMILARES (PROCEDIMIENTO
SEPARADO) TIEMPO DE DURACION 15
MINUTOS

0,00

0,00]

TNFORMACION, CAPACITACION,
EDUCACION ENSALUD /O
INTERVENCIONES DE REDUCCION DE

INDIVIDUO CON CARACTERISTICAS
SIMILARES (PROCEDIMIENTO
SEPARADO). TIEMPO DE DURACION
45 minuTos

1580 000

[CONSEIERIA EN MEDICINA
PREVENTIVA /O REDUCCION DE

PROPORCIONADO A UN INDIVIDUO.
TEMPO DE DURACION 60 MINUTOS

0,00

0.00)

0,00

0,00

2109 000
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23,77

7131
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142,62]

118,85|

2377| 9508
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182,62]
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Anexo 24. Facturacién de visitas domiciliarias del centro de salud de Cojitambo, 2014

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
VISITA PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO PRECIO
[BAJA COMPLEJIDAD 6,00 22,28| 133,68 3,00 22,28 66,84 3,00 22,28 66,84 0,00 22,28 0,00 5,00 22,28 111,40 0,00 22,28 0,00 12,00 22,28] 267,36 13,00 22,28| 289,64, 17,00 22,28| 378,76 0,00 22,28 0,00 3,00} 22,28 66,84 0,00 22,28 0,00
ToTaL 133,68 66,84| 120,36 17,84) 164,92 0,00] 303,04/ 378,84 753,40} 53,52 84,68 0,00)
Anexo 25. Facturacidn de visitas domiciliarias del centro de salud de Nazén, 2014
exo 25. Facturacion de as domiciliarias del centro de sa e Nazon,
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
VISt NUMERO (=D TOTAL ‘NUMERO GLESE TOTAL NUMERO GLIED TOTAL NUMERO (D TOTAL | NUMERO LS TOTAL NUMERO GLEEED TOTAL GLLED TOTAL ‘NUMERO GLESE TOTAL NUMERO EED TOTAL NUMERO GLEED TOTAL ‘NUMERO GLEEE TOTAL NUMERO GLLEE TOTAL
VISITADOMICILIARIA INICIAL: ENFOQUE DE
(CONTROL COSTOMIZADOS, DIABETICOS, ENTRE OTROS. 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73| 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73 0,00 26,73| 0,00
|CONTROL COSTOMIZADOS, DIABETICOS, ENTRE OTROS. 21,37 0,00 21,37 0,00 21,37 0,00} 21,37 0,00 2137[ 0,00 21,37, 0,00} 21,37[ 0,00, 21,37, 0,00] 21,37[ 0,00 21,37 0,00 21,37 0,00 21,37 0,00
TotAL 17,84) 0,00) 0,00 0,00] 62,40} 40,12] 53,52 106,96 0,00 71,36 173,88] 0,00
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Anexo 26. Facturacién de procedimientos de odontologia realizados en el centro de salud de Cojitambo, 2014

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
Froe Numero| vaLor | TotAL |NumEro| vaLor | ToTaL [NumERo| vaLor | ToTaL [NumEro| vaLor | ToTAL [NumEro| vaLor | TotaL [numero| valor | ToaL [NumERo| vaLor | ToTaL [NumERO| vaLor | ToTAL [NuMERO| vALOR | ToTAL |NUMERO| vALOR | ToTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL
GENERAL
|CONSULTA ODONTOLOGICA, GENERAL 121,00 1044|1263,24| 67,00] 10,44| 699,48| 159,00) 10,44|1659,96| 156,00 1044|1628,64| 118,00 1044[1231,92| 120,00| 10,44|1252,80| 34,00] 10,44| 354,96 100,00] 10,44|1044,00) 168,00 10,44|1753,92| 194,00 10,44|202536| 239,00| 10,44|249516| 24500| 10,44| 2557,80
ENDODONCIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00’ 0,00’ 0,00’ 0,00’ 0,00’ 0,00’ 0,00’ 0,00’
ENDODONCIA UNIRADICULAR 000| 3745| o000 100 374s| 3745| 300 3745 11235| 4,00 3745| 149,80] 000| 3745| o000 o000 3745| o000 o000 3745| 000 000 3745| o000| 000 3745| o000f o000| 3745| o000 o000 3745 000 000 3745] 0,00
EXODONCIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
EXODONCIA PIEZA ERUPCIONADA 400| 1876| 7504 300 1876| 5628| 1000 1876| 187,60| 17,00 1876| 31892 3,00| 1876| 5628| 400| 1876| 7504| 000 1876] 000| 13,00 1876| 243,88] 9,00 18,76| 16884 12,00| 1876| 22512 1200 1876 22512| 1000 1876| 187,60
PERIDONCIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PERIDONCIA CURETAIE 92,00| 1664|153088| 500| 1664| 8320 6800 1664]1131,52] 59,00 1664| 981,76| 101,00) 1664|1680,64| 82,00| 16,64|1364,48| 1300 1664 21632) 29,00 1664| 482,56| 69,00] 1664)114816 133,00| 16,64|2213,12| 14400( 16,64]|2396,16| 000 1664 0,00
PERIDONCIA INJERTOS (POR PIEZA) 3745] 0,00 3745] 0,00 3745] 0,00 3745] 0,00 3745| 0,00 3745] 0,00 3745| 0,00 3745] 0,00 3745] 0,00 3745] 0,00 3745] 0,00 37,45 0,00
RESTAURACIONES CON RESINA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RESTAURACIONES CON RESINA SIMPLE (UNA

SOLA CARA) 200 12,48 2496 1,00] 1248] 1248 000 1248 000 600/ 1248 7488] 3,00| 1248 3744 600 1248 7488 000| 1248 000| 11,00 1248| 137,28] 30,00/ 12,48 374,40| 19,00| 1248| 237,12| 29,00 12,48| 361,92| 19,00| 12,48 237,12

RESTAURACIONES CON RESINA COMPUESTA
(DOS CARAS) 9,00| 1664 149,76 12,00| 16,64 199,68 28,00 16,64 46592| 33,00| 1664| 549,12| 6,00 16,64 99,84| 1600 1664| 26624 200 16,64 33,28] 27,00| 16,64 449,28] 800) 1664| 133,12| 7,00| 16,64 11648| 1000| 1664| 16640| 13,00 16,64 216,32

RESTAURACIONES CON RESINA COMPLEJA (MAS

DE DOS CARAS) 4,00 2080 8320 9,00 2080| 187,20] 1500 20,80 312,00 1600| 20,80| 332,80] 1,00[ 2080 2080 500 2080| 10400 200 2080 41,60 1800 20,80 37440| 000] 20,80 000 2,00 2080 4160| 7,00| 2080| 14560 6,00 2080| 124,80
OTROS TRATAMIENTOS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

SELLANTES 1,00 628 628 1300 628) 8164| 5600 628 351,68 1700] 628 10676 000 628 000 o000 628 000 000 628 000 000 628 o000 800 628 5024 500 628 3140 800 628 5024] 200 628 1256

FLUORIZACION 88,00 522| 459.36| 600 522| 31,32| 11,00 522| 5742 3800 522 19836 101,00( 522| 527,22 79,00 5.22| 412,38] 500 522| 2610| 2500 522| 130,50 49,00 5,22| 25578 102,00( 522| 532,44| 132,00 5.22| 689,04| 108,00| 5,22| 563,76

LIMPIEZA QUIRURGICA 200 1664 3328 1,00] 1664| 1664] 300 1664 49,92 1,00) 1664 1664] 000] 1664 000 200 1664 3328] 1,00 1664] 1664 000 1664 000 2,00 1664] 3328 300 1664 4992 1,00( 1664 1664] 3,00) 1664) 49,92

EXAMEN HISTOPATOLOGICO 20,80| 0,00 20,80| 0,00 20,80| 0,00 20,80 0,00 20,80 0,00 20,80 0,00 20,80 0,00 20,80| 0,00 20,80| 0,00 20,80| 0,00 20,80| 0,00 20,80 0,00

EMERGENCIA - CONTROL DEL DOLOR Y/O

HEMORRAGIA 16,64) 0,00 1664) 0,00 1664) 0,00 1664) 0,00 1664| 0,00 16,64) 0,00 1664) 0,00 1664) 0,00 16,64) 0,00 16,64| 0,00 16,64] 0,00 16,64] 0,00

ITOTAL 3626 1405 4328 4358 3654 3583 689 2862 3918 5473 6546 3950

Anexo 27. Facturaciéon de procedimientos de odontologia realizados en el centro de salud de Nazén, 2014

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNID JuLIo AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEVMBRE
FRoe NUMERO| VALOR | ToTAL [NuMERO| VALOR | ToTAL [NUMERO| vALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| vALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL |NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL [NUMERO| VALOR | TOTAL
GENERAL

CONSULTA ODONTOLOGICA, GENERAL 275,00 10,44|2871,00 130,00 10,44| 1357,20 86,00] 10,44| 897,84| 206,00 10,44|2150,64| 126,00] 10,44|131544| 99,00 1044|1033,56| 91,00 1044|950,04| 76,00( 1044[793,44| 77,00] 10,44 803,88| 12500 10,44[1305,00) 110,00] 1044|1148,40| 52,00] 1044 542,88
ENDODONCIA/ 0,00’ 0,00 0,00 0,00’ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00’ 0,00 0,00
ENDODONCIA UNIRADICULAR 1,00| 3745| 3745| 100| 3745| 3745 o000 3745| o000| 1,00] 3745 3745 000 3745| o000 000| 3745| o000 100| 3745 3745 1,00] 3745| 3745| 000 3745 o000| 000 3745| o000| 000 3745| 000] 200/ 3745 7490
EXODONCIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
EXODONCIA PIEZA ERUPCIONADA 12,00| 1876| 225,12| 1800| 1876 337,68] 2,00 1876| 37,52| 1300 1876| 24388| 17,00| 1876| 318,92 1000| 1876| 187,60 500 1876| 93,80| 600| 1876|112,56] 11,00 1876| 20636 500 1876 93,80 11,00 18,76 20636| 11,00| 18,76 206,36
PERIDONCIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PERIDONCIA PROFILAXIS 10,01| 0,00 10,01 0,00 10,01 0,00/ 10,01] 0,00 1001| 0,00 10,01] 0,00 10,01 0,00 1001 0,00 10,01 0,00 10,01 0,00 1001 0,00 10,01 0,00
PERIDONCIA CURETAJE 127,00| 16,64[2113,28| 49,00 1664| 81536) 42,00 16,64| 698,88 11500 1664|1913,60| 61,00] 16,64[101504| 43,00 1664| 71552| 52,00 16,64|86528| 31,00 1664|51584| 42,00] 16,64| 698,88| 94,00 16,64|1564,16| 89,00 1664|1480,96| 3,00 1664 4992
RESTAURACIONES CON RESINA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

RESTAURACIONES CON RESINA SIMPLE (UNA

SOLA CARA)
RESTAURACIONES CON RESINA COMPUESTA
(DOS CARAS) 27,00 16,64 449,28] 800 1664) 13312 4,00| 16,64 66,56] 22,00 16,64 366,08 1500| 16,64 249,60| 7,00| 16,64 11648) 4,00| 1664| 66,56 10,00| 1664|16640| 3,00 16,64| 4992 1,00| 1664 1664] 200 1664] 33,28) 1,00 16,64 16,64

10,00| 12,48 12480| 200 1248) 2496 600| 1248 7488 1200 12,48 149,76| 7,00 1248 8736 7,00 12,48 8736 9,00| 1248|11232| 500| 1248| 6240/ 1,00 12,48 1248 1,00| 1248 1248] 000/ 1248 000f 000 12,48 0,00

RESTAURACIONES CON RESINA COMPLEIA (MAS

DE DOS CARAS) 52,00] 20,80/1081,60| 2500| 20,80/ 520,00] 1500/ 20,80|312,00] 2600| 20,80| 540,80| 14,00] 20,80| 291,20| 14,00| 20,80| 291,20 500/ 20,80|104,00| 14,00| 20,80[291,20) 10,00/ 20,80| 208,00 800 20,80| 166,40| 9,00| 20,80 187,20| 8,00 20,80 166,40
OTROS TRATAMIENTOS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

SELLANTES 30,000 628| 18840] 100] 628 628] 600 628] 3768 2500] 628 157,000 1300 628 8164 1600| 6,28| 10048] 2,00 628| 1256| 200| 628 1256] 100 628] 28] 100 628] 628 000 628 000 1,00 628 628

FLUORIZACION 11600| 52| 60552 3600 522 18792] 2500 522 130,50| 5500 522| 287,10| 51,00] 522| 266,22 3800 522| 19836| 3300] 522/172,26] 21,00] 522|10962| 40,00( 522 20880| 92,00( 522| 480,24 5500 522| 287,00] 9,00] 522| 4698

LIMPIEZA QUIRURGICA 400 1664| 6656) 3,00 1664| 4992| 600 1664 9984| 1,00( 1664 1664] 300 1664| 4992| 200 1664| 3328] 200 1664 3328 000 1664| 000 300| 1664 49,92| 200| 1664 3328] 300 1664 4992| 2,00 1664) 33,28

EXAMEN HISTOPATOLOGICO 20,80| 0,00 2080 0,00 20,80  0,00] 20,80 0,00 20,80| 0,00 20,80 0,00 20,80| 0,00 20,80| 0,00 20,80 0,00 20,80 0,00 20,80] 0,00 20,80 0,00

EMERGENCIA - CONTROL DEL DOLOR Y/O

HEMORRAGIA 16,64] 0,00 16,64] 0,00 16,64| 0,00 16,64] 0,00 16,64| 0,00 16,64] 0,00 16,64| 0,00 16,64 0,00 16,64 0,00 16,64] 0,00 16,64| 0,00 16,64| 0,00

ITOTAL 7763 3470] 2356 5863 3675 2764 2448 2101 2245 3678 3393 1144
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Anexo 28. Facturacién de procedimientos exclusivos de monitoreo realizados en centro de salud de Cojitambo — 2014

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO Juuo AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE ICIEMBRE
DERECHOS DE SALA PARA 23,00| 7,05} 162,15 14,00| 7,05 98,70} 25,00 7,05} 176,25 13,00 7,05] 91,65 15,00| 7,05 105,75 12,00 7,05} 84,60} 8,00| 7,05 56,40 16,00 7,05 112,80 31,00| 7,05 218,55 14,00| 7,05} 98,70 13,00| 7,05 91,65 7,00 7,05 49,35
ESPECIFICO (PRIMERO,
An 29. Facturacion de pr dimient lusi de monitoreo realizad n centro d lud de Nazén, 2014
exo 29. Facturacion de procedimientos exclusivos de monitoreo realizados en centro de salud de Nazén,
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
—————
o
[RAPIDA PARA PENICILINA,
ESPECIFICO (PRIMERO, 9,00 7,05 6345 3,00 705 2115| 6,00 7,05 4230| 12,00] 7,05| sa,60| 15,00] 7,05| 10575 11,00 7,05 77,55] 8,00] 7,05| se40| 11,00 7,05| 77,55 15,00 7,05| 105,75| 10,00] 7,05 70,50 6,00] 7,05 42,30 1,00 7,05 7,05
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