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1.1 MARCO TEORICO

El Seguro Social de Salud ESSALUD, experimenta un desarrollo
institucional importante con crecimiento y diversificacion de servicios para
satisfacer a una demanda cada vez mas exigente. Este avance
institucional, a su vez obliga a generar propuestas creativas e

innovadoras capaces de responder a estas nuevas exigencias.

Una preocupacion central e impostergable para ESSALUD, gira en torno a

la organizacion de la atencion de salud que busca:

e Incrementar la eficacia de los servicios en la resolucibn mas
apropiada de la demanda con el uso eficiente de los recursos
disponibles.

e Cubrir las necesidades de atenciéon de salud y deje satisfecha a la
demanda, en términos  cuantitativos y cualitativos, de los

establecimientos de salud.

En tal sentido, es necesario que en tiempos cortos se encuentren los
mecanismos y modos adecuados que estructuren una optima
articulacion de esfuerzos y recursos institucionales, a través de las Redes
de Establecimientos y Servicios de Salud que organicen funcional y
administrativamente las diferentes unidades productoras de servicios de
salud de variados niveles de complejidad, capacidad de resolucion vy

costos de operacion que respondan a los requerimientos de la demanda



en el momento y la circunstancia que esta se expresa, con un nivel de
desarrollo cientifico-tecnologico apropiado, insumos en calidad y cantidad
adecuada, equipos y ambientes adecuadamente conservados vy

mantenidos, y la gentileza humana que el asegurado requiera.

LLos niveles de atencion se construyen a partir de la demanda, de sus
caracteristicas de magnitud (cantidad), comportamiento (perfiles

epidemiologicos) y complejidad (gravedad) de las diferentes patologias.

Al interrelacionarse con la complejidad de la oferta configuran los 3

niveles de atencion clasicos:

e EI Nivel de Atencién | que corresponde el 70% de los problemas de

salud a atender.
e El Nivel de Atencion Il que atiende al 22% de los asegurados.

e El Nivel de Atencion lll el 8 % lo cual esta en relacién con el tipo de

patologias y gravedad de las mismas.

En este contexto el hospital de Los Olivos se inserta en el primer nivel de

atencion.

"En Lima Metropolitana (43 distritos de la Provincia de Lima y 6 de la
Provincia Constitucional del Callao) esta situaciéon es particularmente
especial y requiere un abordaje inmediato pues constituye la plaza mas
importante de ESSALUD, ya que concentra el 46 % de la poblacion total
asegurada del pais.
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Asimismo, contiene la mas importante oferta de servicios que incluye a
02 hospitales nacionales de Nivel 4, 02 Hospital de Nivel 3, 02
Hospitales de Nivel 2, 05 Hospitales de Nivel 1, 14 policlinicos y 02
Centros Médicos.

En este espacio geo-poblacional ESSALUD ha estructurado su oferta en
03 unidades administrativas-prestadoras de servicios de salud de manera
independiente: el Hospital Nacional Edgardo Rehabilita Martins, el
Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen y la Gerencia
Departamental Lima, que comprende a 25 establecimientos de salud con

niveles de complejidad progresiva.

Tanto la dinamica de esta oferta, como su manera de organizacion, en
esta area geografica, ha venido configurando una problematica expresada
en la existencia de hospitales de alta complejidad sobrecargados de
casos sencillos que podrian tratarse con un costo menor en
establecimientos mas accesibles, el desplazamiento de pacientes en
busqueda de atencién de baja o mediana complejidad a un costo social
importante, recursos terapéuticos y diagndsticos insuficientes o
subutilizados a nivel primario, a falta de accesibilidad a servicios
especializados de ciertos pacientes, que en realidad los necesitan,

debido a la ineficacia del sistema de referencia y contrarreferencia.

Por otro lado, la inexistencia de normas que definan los niveles de
atencién o, cuando existen, su falta de precision, su incumplimiento en los
establecimientos de salud y el hecho de que, por lo general, han sido
elaborada de manera empirica y para que se ajusten a la realidad, mas
que sobre |la base de datos cuantitativos y cualitativos de la demanda de
atencion que se debe satisfacer, agravan el problema de la organizacién
de la atencién de salud.



La exigencia de criterios de racionalidad y optimizacién en la distribucion
de los recursos de salud, la diversidad en la severidad y frecuencia de
los problemas y las limitaciones de orden geografico, socioeconémico, de

comunicacion y otros justifican la organizacién de redes.

Asi, la RED DE SERVICIOS DE SALUD se define la circulacién de
recursos y capaces entre los establecimientos de variados niveles de
complejidad de respuesta, para asegurar la salud vy la atencion de la

enfermedad dentro de un ambito geografico determinado.

En la red cada uno de los establecimientos tendra una limitacién de su
capacidad resolutiva. Por otra parte, la capacidad resolutiva de una red
sera mas que la sumatoria de las capacidades resolutivas de cada una de

las entidades prestadoras que la integran.

La visién direccional es el uso pleno de los recursos del sistema para
satisfacer las necesidades de salud en cualquier punto de la red:

recursos de la red, usuarios de la red y gestion de la red.
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1.2 MARCO METODOLOGICO PARA EL DESARROLLO
DEL ESTUDIO.

El desarrollo del presente proyecto esta enmarcado en el campo
conceptual y metodoldgico de los proyectos de inversién en salud. Su
puesta en marcha significa una gran inversion econdmica, por lo tanto es

conveniente que tenga un sustento teérico e instrumental adecuado.

El estudio se ha desarrollado a partir del levantamiento de la informacién
sobre las condiciones_sociales, econdmicas y sanitarias relacionadas a las
necesidades y problemas de salud de la poblacién de Los Olivos y San
Martin de Porras; asi como las caracteristicas demograficas presentes y

futuras y la red asistencial de la demanda y oferta de servicios de salud.

El presente estudio de ha disefado para tener un abordaje descriptivo,
con prospectiva de escenarios futuros, utilizando radios e indicadores de
fuentes oficiales que ha permitido hacer las proyecciones de la demanda

y oferta de servicios para un horizonte de 15 afnos.

El proyecto consiste en la construccion de un establecimiento de salud
con nivel de atencién |, enmarcandose en el nuevo contexto de modelos
de atencion de servicios de salud por el ESSALUD y formar parte de la
red asistencial de ESSALUD en el ambito de la Gerencia Departamental
de Lima.

Este Hospital cubriria la demanda en un area de alta densidad

poblacional.

Para su ejecucién se dividié en tres etapas:

PRIMERA ETAPA: Revisiéon de documentacion y fuentes secundarias.



SEGUNDA ETAPA: Definicion del area de influencia, estudio de

mercado y proyecciones.

TERCERA ETAPA: Programa Medico y Programa Arquitecténico.

1.3 POLITICA INSTITUCIONAL

1.3.1 Politica Sectorial

e POLITICA DE MERCADO
En cuanto a la politca de mercado se esta propiciando la libre
competencia a través de la liberalizacién del mercado y la privatizaciéon de

la produccién de los servicios de propiedad del estado.

e POLITICA DE SALUD
El propésito de la actual politica de salud es lograr aproximar la oferta de
servicios de salud a la poblacién, sobre todo en zonas urbano marginales

y rurales.

e POLITICA DE SEGURIDAD SOCIAL

El sistema de seguridad social debe alcanzar la cobertura universal, para
lo cual se ha promulgado la Ley de Modernizacion de la Seguridad
Social, que genera la posibilidad de operar un sistema mixto de
instituciones prestadoras de seguros de salud paralelas a ESSALUD.
Simultaneamente se ha creado sistemas de seguros especificos para
poblaciones de mayor riesgo como son el seguro escolar, universitario y

potestativo.
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1.3.2 Politica Institucional

En la actualidad ESSALUD busca aproximar la oferta de servicios de
salud a la poblacién asegurada, con el fin de elevar las coberturas de
atencion, sobre la base de nueva infraestructura, acondicionamiento
de la existente, contratacion de la infraestructura disponible del MINSA

o la tercerizacion de servicios.

Adicionalmente ESSALUD tiene la intencion de ampliar la oferta
institucional existente a través de nuevos modelos de atencién que
privilegien, entre otras, las prestaciones preventivas, dado que estas
acciones representan un alto beneficio econdmico y social, asimismo
este tipo de prestaciones haria mas eficiente a la institucion al futuro y
generaria altos ahorros por la disminucion de actividades de
hospitalizaciéon y atenciones de alta complejidad que correspondan a

las prestaciones recuperativas.

Configurar un modelo basico que responde a las exigencias futuras de
las atenciones de la salud en general, plasmado en la implementaron
de consultorios de atencién ambulatoria que sirvan de contencién a la
demanda basica de la salud y que permitan dar una atencién
personalizada a los asegurados, conjuntamente con la oferta de los
centros de atencién basica que permitan dar la atencién de las cuatro
especialidades y consultas de especialidades basicas de mayor
demanda, de acuerdo al perfil epidemioldégico, ademas de brindar
atencion odontologica y preventivo promocional y tener capacidad

operativa de camas de internamiento.
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1.4 CARACTERIZACION DEL PROBLEMA Y
JUSTIFICACION DEL PROYECTO.

El sistema de salud y seguridad social esta atravesando por una etapa de
adaptacion al nuevo sistema economico y social del pais, lo cual exige
una respuesta basada en el cambio del modelo de salud y seguridad
social actual hacia un modelo acorde al nuevo orden politico, econémico,

social, tecnolégico y ambiental.

En el Distrito de Los Olivos y San Martin de Porras, la situacién del
problema principal esta dada por los altos niveles de demanda
insatisfecha de atencidon de salud, existente entre la poblacion asegurada
de ESSSALUD en la zona.

Estos niveles de demanda insatisfecha vienen dados por la escasa oferta

de servicios de salud brindados por ESSALUD a sus asegurados.

La escasa oferta de servicios se refleja en la existencia de un solo
policlinico para la prestacién de servicios del primer nivel de atencion de
todos los asegurados de la zona y por el reducido numero de recursos
humanos vy fisicos existentes, que estan muy por debajo de los realmente

necesarios para la demanda.

Esta limitada oferta de servicios repercute en una mala calidad de
atencion en la prestacién de los servicios de salud en el policlinico de
ESSALUD del distrito, asi como también a las inadecuadas condiciones

de espacio y confort en las cuales se brinda el servicio.

11



1.5 OBJETIVOS DEL ESTUDIO

1.5.1 Objetivos Generales

El presente estudio tiene como objetivos generales los siguientes:

e Determinar la factibilidad técnica de la construccion del HOSPITAL DE
LOS OLIVOS.

e Determinar los requerimientos de infraestructura fisica, equipamiento y
recursos que permita brindar un servicio con calidad y calidez a la

poblacién asegurada, en el ambito del proyecto.

1.5.2 Objetivos Especificos

El objetivo especifico es dimensionar el modelo de servicio basico
mejorando la atencion medica, ambulatoria y de hospitalizacion a los
asegurados de ESSALUD, proporcionar una alta competitividad e

incrementar la oferta de servicios y ampliar la cobertura de atencién.
Para ello se ha planteado los siguientes objetivos especificos:

e Obtener el programa medico funcional del modelo como insumo para
el desarrollo del programa medico arquitectonico, y dimerﬁ:ionar los

recursos humanos y fisicos para su puesta en marcha.

e Dotar de la infraestructura y equipamiento adecuado al HOSPITAL
NIVEL 1 LOS OLIVOS, establecimiento que atendera la capa simple
de la poblaciéon asegurada, para su eficiente y eficaz prestacién de

servicios de salud.

12



Incrementar la cobertura y mejorar la calidad de los servicios de salud

que brinda ESSALUD en el area de influencia del proyecto.
Posibilitar la implementaron de atenciéon de servicios de salud por
niveles de especializaciéon de acuerdo al sistema de referencia y

contrarreferencia .

Fortalecer la Red Asistencial de ESSALUD en la Gerencia

Departamental de Lima

Optimizar y consolidar la imagen institucional.

13



2.1 CONSIDERACIONES GENERALES

El marco legal de la Seguridad Social en Salud, apertura la participacion
de los agentes privados en la prestacion de servicios de la Seguridad
Social, aspecto que exige un gran esfuerzo para hacer de ESSALUD una
entidad altamente competitiva, de manera de r esponder a esta nueva
situacion y mantener una posiciéon de liderazgo en el campo de la

Seguridad Social.

En este contexto, ESSALUD tiene como objetivo el desarrollo de
actividades estratégicas que permitan desarrollar un sistema de gerencia
por objetivos y resultados, mejorando los niveles de eficiencia y eficacia

en todas sus unidades operativas.

La mejora en la calidad lograda en los ultimos afos se ha basado

principalmente en la racionalizacién y modernizacién de los servicios.

ESSALUD, para seguir contando con la porcion del mercado actualmente
afiliada, pero atendida insuficientemente, requiere de la implementacion
de una infraestructura que este acorde a las exigencias actuales para la
satisfaccion de las necesidades basicas de la poblacién asegurada y de

aquella que se pretenda cubrir.

ESSALUD se adecua a las condiciones de una organizaciéon

eminentemente empresarial que maximizando sus resultados

14



economicos-financieros, no desatiendan la funcién social que debe

cumplir.

La decision de desconcentrar los servicios como estrategia es la
alternativa viable que pasa necesariamente por la identificacion del
asegurado segun adscripcion por lugar de residencia, el mismo que se

desarrollara en forma efectiva y progresiva.

2.2 RED INTEGRADA DE SERVICIOS EN LIMA
METROPOLITANA

Actualmente, el Sistema de Prestaciones de Salud de ESSALUD en Lima
Metropolitana viene desarrollando la estrategia de descentralizacion
denominada “ANILLOS DE CONTENCION” que busca organizar los
niveles de Prestacion de Servicios. En base a la capacidad de oferta
(consulta ambulatoria, hospitalizaciéon, servicios de emergencia y UCI,
centros quirurgicos y obstétricos y programas preventivo promocionales),

habiéndose definido tres Anillos de Contencion:

e HOSPITAL Ill ALBERTO SABOGAL.
e HOSPITAL Illl DE EMERGENCIAS GRAU.
e HOSPITAL Il ANGAMOS.

Cada uno de los Anillos de Contencidn cge:nta con un numero
determinado de establecimientos de Nivel | EIJ—I%é,hital, Policlinico, Centro
Médicos y Postas Medicas) que brindan atencidn a la poblacién adscrita.

Los anillos de contencién y eventualmente los demas establecimientos de
los Organos desconcentrados refieren a los Hospitales Nacionales en

Lima.

15



Los establecimientos agrupados en su respectiva Red Asistencial tienen
asignados distritos que constituyen su Area de Influencia Directa y la

poblacién adscrita especificamente.

A continuacién se presentan las respectivas Redes Asistenciales cuyas

poblaciones adscritas corresponden a Junio del 2002.

16
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CONFIGURACION DE LOS ANILLOS
DE CONTENCION
GERENCIA DEPARTAMENTAL DE LIMA



3.1

DELIMITACION DEL AREA DE INFLUENCIA DEL
PROYECTO.

3.1.1 Criterios de Definicion.

ESSALUD ha implementado mecanismo que buscan reorganizar la

gerencial/gestion y la prestacion de servicios de salud.

En este marco se disefian estrategias que estuvieron y estan soportadas

en las siguientes acciones basicas:

Adscripcion de la poblacion asegurada ha determinado

establecimientos de acuerdo a su lugar de resistencia.

Jerarquizaron de la oferta en niveles de prestaciones de servicios

(niveles de atencién).

El desarrollo del sistema de referencia y contrareferencia.

Para la determinacién del area de influencia del proyecto, se tiene en

cuenta criterios tales como:

Caracteristicas propias del servicio de salud ofrecido, es decir el nivel

de resolucion del establecimiento y servicios ofrecidos.

Localizacién espacial de la poblacion usuaria, en este caso los

asegurados.

19



e Accesibilidad al establecimiento, que por encontrarse en el ambito

urbano, esta dada por las facilidades de transporte publico existente.

e Ubicacion de otros establecimientos de salud, de la red asistencial
metropolitana de ESSALUD.

e Delimitacién politica, referida a los distritos por ser las minimas

unidades fisicas para fines de estadisticas, informacion y gestion.

3.1.2 Delimitacién del Area de Influencia.

La red vial del distrito y su conexion con Lima Metropolitana delimitan un

ambito de influencia que se circunscribe a su propia demarcacién politica.

La accesibilidad geografica a la zona del estudio es adecuada tanto por
vias de comunicacion que posee el distrito, como por los medios de
transporte rapido y a toda hora que hay en las calles, avenidas o
carreteras. Las tres vias de acceso mas importantes que atraviesan el
area de influencia son la Av. Universitaria, la Carretera Panamericana
Norte y la Av. Tupac Amaru, ademas de vias transversales importantes
como la Av. Tomas Valle, Av. Carlos lzaguirre, Av. Angélica Gamarra, Av.

Los Alisos.

Todos los centros poblados del distrito: urbanizaciones, pueblos jovenes y
asentamientos humanos pueden relacionarse fisicamente con el
establecimiento propuesto. El tiempo promedio de viaje por vehiculo de
transporte publico no sobrepasa los 30 minutos, desde cualquier punto del

area de influencia.
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Por otro lado el distrito de Los Olivos ofrece zonas de expansidon
demografico dentro de las zonas de crecimiento al norte de Lima
Metropolitana, dada su extensién territorial y la presencia de zonas

despobladas aptas para su adecuacion urbana.

Dadas estas consideraciones, es que se ha definido como el ambito de
influencia del proyecto a los Distritos de Los Olivos y San Martin de
Porras, y su poblacion, esta delimitacion concuerda con su homologa del
Ministerio de Salud a nivel de la Unidad Territorial de Salud (UTES),

comprendida dentro de la Sub-Region de Salud Lima Norte.

El area de influencia del proyecto comprende a la poblacion asegurada de
los distritos de Los Olivos y San Martin de Porras. Dichos distritos forman
parte de la red asistencial |, cuyo centro de referencia lo constituye el
Hospital Nivel Il Alberto Sabogal.

Actualmente la poblacion asegurada de Los Olivos se atiende en el
Policlinico Negreiros ubicado en el Callao, y los asegurados de San

Martin de Porras en el Policlinica Fiori.

Fuentes: INEI, Tendencias de Crecimiento Urbano de Lima Metropolitana al afio 2015
ESSALUD, Oficina de Investigacion y Desarrollo GD Lima.
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3.1.3 Configuracion de la nueva Red Asistencial

Con la implementacion del Hospital ubicado en el distrito de Los Olivos, la
red tendria una nueva configuracion, al descongestionar la demanda por
consulta externa, emergencia y hospitalizacién de capa simple en el

Hospital Ill Sabogal.

Asimismo, el actual establecimiento Policlinico Fiori seria clausurado por
ser alquilado y no funcional. Se propone implementar un nuevo Policlinico
para la atencién de los distritos de Puente Piedra, Santa Rosa y Ancén

con el equipamiento del ex Policlinico Fiori.

NUEVA RED ASISTENCIAL | :ALBERTO SABOGAL
CENTROS PRESTACION DE DISTRITOS POBLACION
ASISTENCIALES SERVICIOS ASIGNADOS ADSCRITA

Hospital Sabogal NIVEL Il Callao 75% 148,964
Bellavista
La Perla
La Punta
San Miguel

Hospital Los Olivos NIVEL I Los Olivos 139,261
San Martin de Porras

Hospital Marino Molina NIVEL | Comas 102,291
Carabayllo

Policlinico Nuevo Puente Piedra 21,143
Ancon
Santa Rosa

Policlinico Negreiros NIVEL | Callaoc 25% 39,311
Carmen de la Legua

Policlinico Maria Donrose NIVEL | Ventanilla 23,255

Policlinico Octavio Mongrut NIVEL | San Miguel 40,903

TOTAL 515,128
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3.2 CARACTERIZACION DEL AREA DE INFLUENCIA DEL
PROYECTO

3.2.1 Aspectos Geograficos

El distrito de Los Olivos, se ubica en la Provincia y Departamento de Lima,
en la costa central del Peru, también se le conoce con el hombre de Las
Palmeras y fue creado por Ley 25017, el 16 de abril de 1989. Se ubica a
75 msnm. En Latitud Sur 11°09¥09~ Longitud 77°04'14”, tiene una
superficie de 18.25 Km?.

El distrito de San Martin de Porras ubicado en la Provincia, Departamento
de Lima, fue creado el 22 de Mayo de 1950. Se ubica a 123 msnm, tiene
una superficie de 36.91 Km®.

3.2.2 Aspectos Demograficos

La tasa de crecimiento promedio anual, para la provincia de Lima es de
2.3 % habiendo evolucionado de 3.9 % durante el periodo de 1972 a
1981. Desde 1940 a 1993, la tasa de crecimiento intercensal promedio
anual, es de 5.1% en 1961, 5.5% en 1972, 3.9% en 1981 y 2.4% en 1993.

En el afo 2002, el distrito de Los Olivos tiene una poblacién estimada de
344,164 habitantes, de los cuales el 49.04% son de sexo masculino y el
50.96% son de sexo femenino.

Asimismo el distrito de San Martin de Porras tiene una poblacién estimada
de 448,345 habitantes, de los cuales el 48.5% son de sexo masculino y el

51.5% son de sexo femenino.
En el Cono Norte, la tasa de analfabetismo de la poblacién de 15 afos a

mas es de 8.1 % con una diferencia de genero muy acentuada en

deterioro de las condiciones de vida de las mujeres ya que tienen una

26



AREA DE INFLUENCIA

DEL PROYECTO



tasa de 15.7% mientras los hombres apenas alcanzan el 5.4 % de

analfabetismo.

3.2.3 Condiciones de Saneamiento Ambiental.

Esta enmarcada dentro del area de crecimiento de Lima y considerada
como un area de estructuracion dentro del Plan de Desarrollo

Metropolitano Lima-Callao.

En consecuencia su crecimiento y consolidacion urbana para dotarla de
los servicios de agua y alcantarillado correspondientes, estara préximos
dentro de los proyectos a desarrollar a mediano y largo plazo que

establezcan las Instituciones Publicas a su cargo (SEDAPAL, Municipio).

3.2.4 Cobertura de Servicios

En los distritos de Los Olivos y San Martin de Porras, SEDAPAL abastece
de la Red Publica al 75.3% de agua potable a los hogares, mientras que

el 11.3 % se abastecen por camion cisterna.

Los Asentamientos Humanos que no estan integrados a la Red Publica de
agua se abastecen con camiones cisterna particulares a cisterna (pozos)
por lo general, construidas con ladrillos y revestidas con cemento-arena y
en su mayoria no cuenta con el debido mantenimiento para garantizar la

potabilidad del agua.
Para mejorar esta situacion Sedapal tiene proyectos para implementar y

mejorar su servicio de agua potable con troncales nuevas a empalmarse a

las existentes, lo que permitira un reordenamiento y ampliar su cobertura.
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Segun el proyecto Convenio BID-OPS-MINSA, se determino que la
potabilidad del agua es aceptable.

Con respecto al desague en Los Olivos el 73% de viviendas estan
conectadas a la Red Publica el 15.3% tienen pozo séptico y un 7.7% no
cuentan con ningun tipo de servicio. Las conexiones de desague de Los

Olivos empalman al Sistema de Alcantarillado de Lima.

El 98.5% de las viviendas cuentan con alumbrado eléctrico.

3.2.5 Areas Verdes.

En su proceso de crecimiento Los Olivos y San Martin de Porras
contaban con planos urbanos que indicaban areas de recreacion, algunas

de estas fueron habilitadas para el uso de vivienda.

Esta situacion ha sido controlada ultimamente, ya que SERPAR
conjuntamente con la Municipalidad, han asumido mayor control.

Existen Plazas, Parques y proyectos de recreacion que pretenden dotar
de vegetacion y arborizacién, pero por las caracteristicas de uso racional

y restringido del agua no pueden ser ejecutados.

Como area de recreaciéon Los Olivos cuentan con Parques Zonales, los

principales son Sinchi Rocca y Naranjal.

Con base a esta fuente, se logro determinar los siguientes indicadores:
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3.3 PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE LA RED DE SERVICIOS
DE SALUD EN EL AMBITO DE INFLUENCIA.

El perfil epidemiolégico de la zona de estudio se estableci6é con base a la

revisién y analisis de fuentes secundarias. & saber:

Registros de atencibn de la demanda ambulatoria (consolidados
mensuales) por grupos etareos de la Subgerencia de Epidemiologia de la

Gerencia Central de Salud.

Para caracterizar la patologia que requiere atencién en establecimientos
de salud se tomo como referencia el Hospital Nacional Cayetano Heredia.
Se revisaron los registros de morbilidad de consulta externa y

hospitalizacién correspondientes al periodo 1996-1998 de este Hospital.

3.3.1 Perfil de Morbilidad

El analisis comparativo de las diez primeras causas de morbilidad que
demando atencién en el MINSA y ESSALUD muestra que en general no
existen diferencias importantes entre ambas instituciones. Asi en general
en los niveles de atencion de capa simple observamos que son las
patologias del Aparato Respiratorio y de Piel y Tejido Celular Subcutaneo
como las primeras causas de atencion. Este patrén es propio del
escenario epidemiolégico urbano-marginal en nuestro pais y la solucién
de los problemas se sustentan en el funcionamiento adecuado de los

programas preventivo-promocionales de salud.

A diferencia de ESSALUD, el MINSA registra atencion de patologia
femenina (7.5%) y odontologia (4.2%), sin que esto signifique que en el
primero no haya demanda para estos danos; lo que ocurre es que la

patologia femenina para ESSALUD este concentrada en el rubro de
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Enfermedades del Aparato Genitourinario (14.1%) y existe un subregistro

de atencién odontoldogica.

Lo mismo ocurre cuando observamos como tercera causa de morbilidad
en el MINSA a las Enfermedades Diarreicas Agudas (6.1%), en tanto que
en el ESSALUD estas figuran mas especificamente como Disenteria y
Gastroenteritis (3%) ya en el octavo lugar, esto puede atribuirse a que el
programa de Control de Enfermedades Diarreicas (CEDA) no es una
prioridad en la Seguridad Social.

Al igual que en el resto del Pais la Tuberculosis en todas sus formas

ocupa un lugar preponderante en el cuadro de morbilidad del distrito.

En los establecimientos de salud las Enfermedades del Aparato
Respiratorio continlan siendo una causa importante de atencion
ambulatoria (12%). Sin embargo solo el 3% de esta patologia requiere ser
hospitalizada lo que permite establecer que en este nivel se atiende la
demanda correspondiente al nivel | y Il por no existir un adecuado

funcionamiento de la red de servicios de salud.

El resto de patologia que conforman el espectro de morbilidad hospitalaria
esta dado preferentemente por las Enfermedades del Sistema Nervioso y
Organos de los sentidos asi como por las Complicaciones el Embarazo,

Parto y Puerperio y los Traumatismo y Envenenamientos.

Dentro de las primeras causas de demanda de atencidn ambulatoria,
destacan las enfermedades otorrinolaringologicas y oftalmolégicas cuya
alta demanda (a predominio de grupo etéreo mayores de 05 anos) se
explica por la concentracion de especialistas en este nivel y la preferencia
de la poblacién por recibir atencidn especializada para problemas banales

que pueden ser resueltas en los niveles inferiores.
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La alta demanda de atencién por morbilidad materna (generalmente por
causas obstétricas directas) e infantili (neonatal precoz) se debe
probablemente a que el mayor porcentaje de gestantes de la zona de
estudio no acude a control prenatal, lo que conlleva a la aparicién de
complicaciones que necesariamente requieren ser solucionadas en este
nivel.

Los traumatismos en diferentes grados de severidad se observan en
todos los grupos etareos y niveles de atencién, lo que hace suponer que
en Los Olivos, la poblacion de menores de cinco aros tiene un alto grado
de exposicion a accidentes domésticos, mientras que en los demas
grupos las agresiones fisicas (delincuencia) presentan una alta

frecuencia.

3.3.2 Perfil de Mortalidad.

La Tuberculosis es la primera causa de muerte en el nivel hospitalario
(43.5%). Las demas causas en orden de frecuencia son enfermedades
del aparato circulatorio (10.0%), tumores (9.3%), bronconeumonia (8.6%),
traumatismo (7.6%), sepsis neonatal (6.3%), prematuridad (6.0%)

seguidas del resto otras incluyendo todas las demas causas.

En conclusién en los aspectos de salud del distrito se puede mencionar lo

siguiente:

e Las Enfermedades Respiratorias Agudas, Diarreicas Agudas y de la
Piel y Tejido Celular Subcutaneo constituyen las primeras causas que
demandan atencion en los niveles | y Il de la red de servicios de salud

de Los Olivos.
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Las enfermedades respiratorias no son causa importante de
hospitalizacion a pesar de ocupar uno de los primeros lugares en el

patron de morbilidad de la consulta ambulatoria.

La poblacion no asegurada (MINSA) demanda un buen porcentaje de
atencion odontolégico y ginecologia, en tanto que en la poblacién
asegurada no es posible evidenciar la magnitud de esta demanda por

falta de especificidad del diagnostico y subregistro de atencioén.

El patrbn de morbilidad de las hospitalizaciones, esta dado
preferentemente por patologia materno-infantil, destacando los
problemas de la gestante del tercer trimestre y la neonatal precoz. En
los establecimientos de salud periféricos se esta dejando de atender

importante cantidad de estas patologias.

Las Enfermedades del Sistema Nervioso y de los Organos de los
Sentidos son la segunda causa de atencion ambulatoria, siendo las
especialidades de Otorrinolaringologia y Oftalmologia las mas

solicitadas.

Existe alta casuistica de morbilidad por Tuberculosis en todas sus

formas de presentacion, lo que es mas evidente a nivel hospitalario.

Los Traumatismos son causa de atencion en todos los niveles.

Existe una inadecuada implementacion y funcionamiento de los
diferentes programas preventivo - promocionales de salud en la
periferia tanto del MINSA como de ESSALUD, lo que condiciona el
incremento de la demanda de pacientes al hospital, debido a la
aparicion de complicaciones y a un alto porcentaje de poblacién que

consulta por patologia simple que debié ser atendida en la periferia.
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4.1 ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN EL
AREA DE INFLUENCIA

ESSALUD ofrece a sus asegurados residentes en Los Olivos el
Policlinico Luis Negreiros que se encuentra ubicado en el Callao,
ademas a los asegurados del Distrito de San Martin de Porras los
servicios del Policlinico Fiori, que funciona en un local alquilado, y
cuenta con las especialidades de Medicina General, Gineco-

Obstetricia y Pediatria.

El Ministerio de Salud por su parte, ofrece los servicios de 17 Puestos
de Salud, 13 Centros de Salud y 1 Hospital Nacional Cayetano
Heredia.

El Sector Privado por su parte tiene una fuerte presencia en la zona de
ya que instituciones como el Complejo Hospitalario San Pablo, Centros
Médicos Privados y la Clinica Cayetano Heredia, y en menor escala
algunos consultorios privados se ubican en el area de influencia del

estudio.
Los Gobiernos Locales por su parte, cuentan con el Hospital Municipal

de Los Olivos Madre Nifo, que no esta operando por falta

equipamiento.

La Sanidad de las Fuerzas Armadas y Policiales no cuenta con

establecimientos de salud en la zona.
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4.2 ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
ADMINISTRADOS POR ESSALUD
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4.2.1 El Policlinico Fiori

e CONSULTORIOS FISICOS Y FUNCIONALES.

El Policlinico Fiori cuenta con 4 consultorios de Medicina General, 1 de
Cirugia y Dermatologia (2 funcionales), 1 de Gineco - Obstetricia, 1
consultorio de Pediatria, 1 consultorio fisico de Odontologia (2
funcionales), 1 consultorio fisico de Psicologia y Servicio Social (2
funcionales), 1 consultorio fisico de Toépico y Otorrino (2 funcionales) y

Modulo de Atencion Integral al Adulto Mayor

La disponibilidad actual de consultorios funcionales de ESSALUD esta

muy por debajo de lo necesario para el ambito de la zona de influencia.

e RECURSOS HUMANOS.

ESSALUD ofrece en el Policlinico Fiori; 10 médicos, 2 enfermeras, 2
odontélogos y 1 psicélogo.

El déficit de disponibilidad de recursos humanos profesionales se da en
todos los casos y esta por debajo de la necesidad actual de recursos en el
ambito de influencia.

La disponibilidad del recurso humano medico por especialidades es, 4
médicos en medicina general, 1 de cirugia general, 2 gineco - obstetricia,

2 de pediatria y 1 de Otorrino.

e RECURSOS TECNOLOGICOS.

- El Policlinico Fiori tiene servicio y equipo de Rayos X, Ecografia.

- Existen 3 esterilizadores, 1 para el servicio de odontologia, 1 para
cirugia y 1 para el laboratorio.

- El servicio de odontologia posee un equipo de rayos X dental.

- Un laboratorio con un microscopio
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4.2.2 El Policlinico Luis Negreiros

e CONSULTORIOS FISICOS Y FUNCIONALES.

El Policlinico Negreiros cuenta con 4 consultorios de Medicina General, 2
de Gineco-Obtetricia, 2 consultorios de Pediatria, 1 consultorio fisico de
Odontologia (2 funcionales), 1 consultorio de Servicio Social, 1 consultorio
de Oftalmologia, 1 consultorio de Traumatologia, 1 Tépico y Modulo
Atencion Integral al Adulto Mayor.

La disponibilidad actual de consultorios funcionales de ESSALUD esta

muy por debajo de lo necesario para el ambito de la zona de influencia.

e RECURSOS HUMANOS.

ESSALUD ofrece en el Policlinico Negreiros; 12 médicos, 2 enfermeras y
2 odontdlogos

El déficit de disponibilidad de recursos humanos profesionales se da en
todos los casos y esta por debajo de la necesidad actual de recursos en el
ambito de influencia.

La disponibilidad del recurso humano medico por especialidades es, 4
médicos en medicina general, 1 de cirugia general, 2 gineco-obstetricia, 3
de pediatria, 1 de Oftalmologia y 1 de Traumatologia.

e RECURSOS TECNOLOGICOS.

- El Policlinico Negreiros tiene servicio y equipo de Rayos X, Ecografia.

- Centro Obstétrico

- Existen 4 esterilizadores, 1 para el servicio de odontologia, 1 para
cirugia, 1 para el laboratorio y 1 para el Centro Obstétrico.

- El servicio de odontologia posee un equipo de rayos X dental.

- Un laboratorio con un microscopio.
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4.3 SERVICIOS DE ATENCION MEDICA DEL
MINSA.

En Lima Norte actualmente existen 292 establecimientos bajo la

responsabilidad del Ministerio de Salud.

e PROVINCIAS DEL NORTE DE LIMA
- 06 Hospital

- 19 Centros de Salud

- 135 Puestos de Salud

e CONO NORTE DE LIMA METROPOLITANA
- 03 Hospital

- 59 Centros de Salud

- 67 Puestos de Salud

o AREA DE INFLUENCIA DEL ESTUDIO
- 01 Hospital

- 13 Centros de Salud

- 17 Puestos de Salud

Fuente: Ministerio de Salud, Direccién de Salud Il Lima Norte
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En cuanto a algunos indicadores de los servicios de salud de Lima Norte
podemos observar en cuanto a la disponibilidad de recursos humanos es
como sigue: 18,9 médicos por diez mil habitantes, 9,1 enfermeras por diez
mil habitantes. Se produjeron 1,74 consultas por habitante y 63,6 egresos
por mil habitantes en 1996. La concentracién de consulta externa fue de
1,77 atenciones por atendido para 1995.

4.3.1 El Hospital Nacional Cayetano Heredia.

El Hospital Cayetano Heredia funciona como centro base de los diferentes
programas del Ministerio de Salud en el area

FUENTE: Il Censo de Infraestructura Sanitaria y Recursos Humanos en Salud. 19960EI.MINSA
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FUENTE: Il Censo de Infraestructura Sanitaria y Recursos Humanos en
Salud. 19960E!I.MINSA

FUENTE: Il Censo de Infraestructura Sanitaria y Recursos Humanos en
Salud. 19960EI.MINSA
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5.1 LA DEMANDA.

Desde la perspectiva de la poblacién, las instituciones de salud tienen
como mision satisfacer necesidades de salud, definida esta en su
aceptacion mas general como “una alteracién de la salud y del bienestar”.
Pese a su definicion tan general, la necesidad puede ser medida hasta el

punto que ha sido satisfecha o neutralizada.

La percepcion de la necesidad puede ser de parte de la persona o del
personal de salud. Para efectos del presente estudio asumiremos que el

medico da inicio a lo que se denomina proceso de atencion medica.

El proceso de atencion medica puede ser esquematizado como dos
procesos que corren paralelos pero que estan interrelacionados. Por un
lado la necesidad percibida por la persona, la cual induce a esta primero,
a desear una atencién medica y luego a tomar la decision de buscarla,
dandose inicio a un proceso activo de busqueda de atencion donde
participan otros agentes que son externos al proceso de atencién, como
son familiares o amigos, en ese proceso de busqueda la persona asume
su rol de paciente/enfermo. De otra parte, existe la percepcién de
necesidad de parte del profesional o persona de salud que da lugar a un
proceso de diagnostico y luego a un proceso terapéutico con las

consecuentes decisiones.
Ambos procesos convergen en el uso de servicios que es donde se

aplican las decisiones diagnosticas y terapéuticas, el uso de servicios de

salud es también llamado demanda efectiva y da como consecuencia una
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modificacién de la necesidad, ya sea percibida por la persona o por el
personal de salud, que fue la que dio origen a todo el proceso. La
modificacion de la necesidad no siempre resulta en un alivio o
neutralizacién de esta, sino que es resultado de la aplicacién de las
decisiones terapéuticas y del grado de convergencia de las percepciones
de ambos actores “persona y personal de salud”, en algunos casos malas

decisiones pueden ocasionar el agravamiento de la necesidad.

La percepcion de la necesidad del cliente puede diferir de manera
importante del personal de salud. La persona no tiene percepcion
“cientifica” de la necesidad/enfermedad, sus causas, su evolucién y su
tratamiento; la percepcion del cliente esta influenciada por sus creencias y
su cultura; el cliente suele tener, con relacion a la necesidad, un horizonte
temporal mas limitado y normalmente le preocupa mas las limitaciones del

momento que las consecuencias futuras.
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Todo esto hace que las percepciones sobre necesidad de parte del
personal de salud y de la persona tengan solo coherencia parcial, de
modo que cuando existen divergencias importantes se dificulta el inicio del
proceso de atencién o este pierda eficacia y se requiera de un gran
esfuerzo para ponerlo en operacion, esta situacién se exacerba cuando
existen grandes diferencias culturales entre el personal de salud y la
persona/usuario; aun asi los resultados del proceso de atencidn
dependeran de ir construyendo areas de convergencias en las

evaluaciones de ambos actores.

Existen también necesidades latentes o no satisfechas, esto existe en casi
todas las poblaciones, en particular en las poblaciones mas postergadas.
Parte de las necesidades latentes o no satisfechas son necesidades
superfluas y partes de ellas son necesidades legitimas. Usualmente los
servicios de salud no estan preparados para atender este tipo de
necesidades a las cuales catalogan como abuso del uso de los servicios.
Las necesidades latentes o no satisfechas también son conocidas como

demanda potencial.

La definicion de necesidad se ha presentado en funcién de los estados de
salud o enfermedad como los percibe la persona, el personal de salud o
ambos, hasta el momento esta implicito que la necesidad se percibe
sobre la base de fenébmenos que requieren de atencidn medica. Sin
embargo estos fenémenos son mas amplios que los procesos de
enfermedad e incluyen situaciones en las cuales se que requieren
intervenciones de prevencién o de fomento de la salud y que no siempre

son demandadas por la poblacién.

Al termino necesidad se le ha dado diferentes aceptaciones; estados de
salud o enfermedad, utilizacién de los servicios, niveles de suministro. El
concepto de necesidad se puede restringir a aquellas situaciones que

crean en el paciente una “potencial demanda de servicios”
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5.2 DEMANDA DE SERVICIOS DE ATENCION
MEDICA EN EL AMBITO DE INFLUENCIA DEL
PROYECTO

5.2.1 Perfil Demografico de la Zona

e El area de influencia en estudio tiene una poblacién general de
792,509 habitantes.

e Tiene una poblacion joven, donde el 46.05% corresponde al grupo de

menores de 20 afnos.

e La poblacion total de Mujeres en Edad Fértil es el 27.09% de la
poblacion total y demandara en mayor proporcién una atencién de tipo

materno-infantil.

e La poblacién de menores de 15 afos representa el 34.58% vy la de
menores de 5 anos el 11.49%.

e Existe una alta concentracién poblacional con una densidad general
de 14,367 hab/Km2.

e Actualmente la poblacién del area de influencia conformada por los
distritos de Los Olivos y San Martin de Porras representa el 10.81% de

la poblacion total de Lima Metropolitana.
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5.2.2 Estimacion de la Demanda de
Especialidades de la Zona de Influencia

El Perfil Epidemiologico orienta en como se establece la demanda de
servicios segun especialidad, considerando la distribucién porcentual de
la patologia demandante. Con fines referenciales se puede establecer la

demanda de atencién especializada basica:

e El 50% de los recursos médicos y del personal de salud en general

deben resolver problemas medicina general, pediatria y obstetricia.
e EI 10% deben orientar su atencién a ginecologia

e El 40% restante a atencién en dermatologia, traumatologia, cirugia
general, gastroenterologia, reumatologia, otorrinolaringologia,

oftalmologia, neurologia y cardiologia.

5.3 POBLACION ASEGURADA DEL AREA DE
INFLUENCIA.

La poblacion asegurada que se adscribe al Centro Asistencial a crear en

Los Olivos seria como sigue:

Fuente: Gerencia Departamental de Lima. ESSALUD
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La poblacién asegurada como se observa tienen una gran participacion

de derecho habitantes.

5.4 PROYECCION DE LA DEMANDA

5.4.1 Proyeccion de la Poblaciéon y PEA

La evolucién de la poblacidén asegurada, como demandante de servicios
de salud, debe referirse a las tendencias demograficas generales, pero
asi mismo a los procesos esperados del crecimiento econdmico en el area
de influencia.

En este sentido, se desarrollara en primer termino la proyeccién de la

poblacién total y PEA del area de influencia.

e PROYECCION DE LA POBLACION

Se ha estimado el crecimiento poblacional del area de influencia del
proyecto apartir del documento del INElI “Tendencias de Crecimiento
Urbano de Lima Metropolitano, al afio 2015”, determinandose una tasa en
el periodo 1993-1998 de 2.68%, en el periodo 1998-2005 de 1.39% y en
el periodo 2005-2015 de —0.36%.

e PROYECCION DE LA POBLACION ECONOMICAMENTE
ACTIVA

Se ha estimada la PEA y PEA Ocupada, se asume que la tasa de
crecimiento de la poblacion econémicamente activa mantenga una
tendencia decreciente, ligeramente mayor a la tasa de crecimiento de la
poblacion. Bajo este enfoque, se ha realizado un ajuste de la PEA, vale
decir que de la relacién presentada en 1993 de 35.1% pase a 38.5% de la
poblacion total del horizonte del proyecto. Mientras que la PEAO ha sido
estimado como una relacion constante de la poblacion econémicamente

activa.
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5.4.2 Proyecciones de la Poblacion
Asegurada.

Analizada y establecida la poblacién asegurada para el afo 2002, se
presenta la estimacién de las proyecciones de la poblacion asegurada

para el periodo 2002-2015, en base a las siguientes consideraciones:

e Se mantiene constante la relacion Poblacién Aportantes / PEA
Ocupada.

e La actual relacion de dependencia de asegurados (aportantes vy
derecho habitantes) se mantiene constante.

e Se ha supuesto que en el horizonte de proyeccion se asumira la

adscripcion de los asegurados.
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5.4.3 Proyeccion de la Demanda de Servicios
de Salud de los Asegurados.

El estudio considera 45% para la cobertura, de acuerdo a las Directivas
de Programaciéon de ESSALUD.

e CONSULTA MEDICA EXTERNA

Se considera en promedio 3.5 consultas en el afio para cada consultante
del Centro Asistencial, como sefala la Directiva de Programacién de la
Gerencia Central de Salud.

La proyecciéon muestra que se esperan 219,336 consultas y por lo tanto
39,788 consultantes para el ano 2002 y 225,785 consultas en el afo
2015.
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¢ SESIONES ODONTOLOGICAS

Las sesiones odontolégicas esperadas se determinan considerando el
12 % del total de la poblacion asegurada del area de influencia del
proyecto, segun la directiva de programacion.

La concentracién para sesiones odontolégicas es de 3.0, lo que nos
permite obtener los consultantes al servicio de Odontologia para el

horizonte.

Los resultados muestran que la demanda de consultantes esperados es
de 16,711 en el afio 2002 y 17,202 consultantes para el afio 2014.

e HOSPITALIZACION

Los egresos esperados se determinan considerando el 1.8 % del total de
la consulta externa conforme los registros observados en centros

similares al proyecto.

(@]
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Los dias estancia se obtienen considerando un periodo de permanencia
de 4 dias con un intervalo de sustitucion de 1 dia, como lo indica la

directiva de programacioén de servicios de salud.

Los resultados muestran que la demanda de egresos esperados es de
4,386 y 21,930 dias estancia en el afio 2002 y 4,515 egresos y 22,575
dias estancia para el afio 2015.

e EMERGENCIAS

Las atenciones en emergencia se han determinado tomando el 10 % de la
consulta externa para el horizonte de la proyeccién.
Por su parte, los pacientes en observacién representan el 12% de las

atenciones en emergencia.

En el cuadro, se observan las atenciones en emergencias esperadas para
el 2002, que son 21,933 y de 22,578 para el afio 2015.
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Los pacientes en observacion por su parte, son 2,632 para el afio 2002 y

para el afio 2015 se estima en 2,709.

o SERVICIOS INTERMEDIOS

La determinacion del numero de servicios intermedios se realiza
considerando las correspondientes tasas e indices en relacion a las

consultas externas en el horizonte de proyeccion
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Se observa de la estimacién que el numero de recetas es de 361,904 en
el 2002 y se eleva a 372,545 en el ano final de la proyeccién, 114,054
examenes de laboratorio en el 2002 y 117,408 en el 2015, 14,256
examenes de rayos X en el 2002 y 14,676 al final de la proyeccion.

e PARTOS

Los partos representan el 2% de los consultantes conforme a los

parametros de programacion sefialados por la Gerencia General de
Salud.

o INTERVENCIONES QUIRURGICAS

Las Intervenciones Quirargicas se estiman de acuerdo a los parametros

de programacion senalados por la Gerencia General de Salud.
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6.1 ALCANCES Y OBJETIVOS

Consideramos que ESSALUD viene configurando como su estrategia
competitiva un NUEVO MODELO DE ATENCION DE SALUD, reforzando
el primer nivel de atencién de salud para lo que se han establecido la
implementaron de centros asistenciales en el ambito de Lima
Metropolitana, disefiando para este objetivo el Hospital Los Olivos, el cual

contempla los siguientes mdédulos de atencién.

e MODULO A: Consulta Externa y Programas Preventivos, Ayuda al

Diagnostico, Direccién y Administracion.
e MODULO B: Servicio de Emergencia
¢ MODULO C: Servicio de Hospitalizacion
e MODULO D: Servicios Generales
Con base a los resultados de la evaluacion de la demanda y del perfil
epidemiologico realizado en el ambito del proyecto, se contempla que el
presente establecimiento debera contar con los tres médulos de atencién

y el nivel de Hospital.

El disefio del HOSPITAL LOS OLIVOS debera responder a los criterios
basicos de dicho modelo que son:
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e Proporcionar al usuario una atencidén personalizada e integral.

e Ser una organizaciéon eficiente con procesos estandarizados y una

gestién horizontal y descentralizada.

e Brindar una atencién diferenciada de acuerdo a los principales

segmentos de poblacién a los que presta referencia.

Este hospital formaria parte de la RED del ESSALUD en su condicion de
HOSPITAL REFERENCIAL, por lo que se requiere que tenga un disefo
que permita una ATENCION INTEGRAL en el nivel que le corresponde.

En vista de esta funcién, el hospital debe cumplir ademas con atender
toda la demanda referida de las unidades de atencion del primer nivel
actual y las que se configuren al futuro en su zona de jurisdiccion (Los

Olivos y San Martin de Porras).

Por otro lado sus servicios deben de responder a la concepcion de
distinguir en el hospital el servicio que se presta para pacientes
hospitalizados por procesos agudos, de la atencién de pacientes con
dolencias crénicas simples y de la atencién materno infantil, lo que

permite las siguientes ventajas comparativas:
e Asegurar que las madres y los recién nacidos sean atendidos en
ambientes diferenciados de los servicios que prestan atencién a

pacientes portadores de enfermedades.

e Dar una atencion integral y diferenciada a pacientes crénicos y de

larga permanencia.
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o Reduccion de costos de operacion al generar una equidad entre la
oferta diferenciada y la asignacidén de recursos y espacios de acuerdo

a la complejidad en estos tres tipos de servicios.

6.2 DEMANDA DE RECURSOS FISICOS

El Hospital para satisfacer las necesidades y demanda de la poblacion y
cumplir con su programacidn requiere contar con un conjunto de espacios

que les permita producir servicios de salud en condiciones optimas.

6.2.1 Determinacién del Namero de Consultorios Fisicos

Para encontrar estos valores se tiene en cuenta el numero de consultas
externas proyectadas para el horizonte de planeamiento (2002-2015). Se

utiliza el razonamiento siguiente:

e Un consultorio externo produce una capacidad de 36 consultas por
dia/consultorio fisico, (4.5 consultas por hora por 8 horas = 36
consultas) que en el afio (25 dias mensuales por 12 meses = 300 dias)

representa 10,800 consultas externas.

e El nidmero de consultorios fisicos por especialidad esta dada por el
volumen de las consultas proyectadas entre la capacidad maxima de

un consultorio, como se puede observar en el cuadro siguiente.
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6.2.2 Determinacion del Niumero de Consultorios
Funcionales.

Se realiza considerando los siguientes criterios:

e El nimero de consultas externas proyectadas para el periodo 2002-
2015.

e El concepto de Consultorio Funcional significa que cada uno de ellos
debe estar a disposicion de la demanda 4 horas al dia; es decir una
capacidad de 18 consultas por dia que al afo representan 5,400 como
posibilidad maxima de consultorio funcional (18 consultas por 25 dias

mensuales y 12 meses al afo).

e El numero de consultorios funcionales se determina dividiendo las

consultas proyectadas por especialidad entre la capacidad maxima de

un consultorio funcional.

6.2.3 Determinacion del Namero de Consultorios Fisicos
Odontolégicos.

Para determinar el nimero Consultorio Fisicos Odontolédgicas se tomo en

cuenta las siguientes consideraciones:

o El volimen de sesiones Odontoldgicas proyectadas en el horizonte del

proyecto.
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Que cada Consultorio Fisico en operacion debe estar disponible a la
demanda 12 horas al dia, produciendo por hora 4 Sesiones
Odontologicas.

Que de acuerdo a lo anterior, la capacidad diaria que representa un
Consultorio Odontologico es de 48 sesiones por dia, al ano es de
14,400.

El numero que se requiere resulta de dividir la cantidad de Sesiones

Odontolégicas proyectadas entre la capacidad anual de cada

consultorio fisico.

6.2.4 Determinacion del Numero de Consultorios

Funcionales Odontolégicos.

Para determinar el nimero Consultorios Funcionales es necesario:

Considerar inicialmente el numero de Sesiones Odontoldgicas

proyectadas.

Establecer que cada Consultorio Funcional debe estar disponible a la
demanda por 6 horas al dia lo que multiplicado por el factor 4 nos da
24 sesiones como capacidad funcional diaria, al afo la produccién es
de 7,200.
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e Para obtener el numero de consultorios funcionales que se precisan,
se divide el numero de sesiones proyectadas entre la capacidad anual

de cada consultorio funcional.

6.2.5 Determinacion del Nimero de Camas de
Hospitalizacion.

Se realiza considerando los siguientes criterios:

e Se considera el numero de egresos y de dias-estancia proyectadas en
el lapso 2002-2015, a partir de una proyeccioén de las consultas
externas.

e Delos 365 dias del ano se considera que las camas deben tener una
ocupacion del 90 % al final tenemos que una cama debe encontrarse

disponible 328 dias al afo.

e Para hallar el numero de camas requeridas se divide el numero de

estancias proyectadas entre los dias/cama disponible.

6.2.6 Determinacion del Nimero de Camas de Observacion

e Se considera en primer lugar el nUmero de atenciones de emergencia

proyectadas en el lapso 2002 - 2015.

64



e Se estima que el 12 % de estas atenciones requieren observacion.
Las camas de observacién deben tener una ocupacion del 90 % en
el afo, al final tenemos que una cama debe encontrarse disponible

328 dias al ano.

e Para hallar el nimero de camas requeridas se divide el nimero de

pacientes en observacién entre los dias/cama disponible.

6.2.7 Calculo de Salas de Cirugia

e Se considera que las intervenciones quirargicas tienen un promedio de

duracion de 3 horas.

e Las Salas de Cirugia para intervenciones quirirgicas programadas
deben tener una disponibilidad de 12 horas al diay de 90 % en el afio,

por lo tanto su maxima produccién sera 1,312 horas.

e Las Salas de Cirugia para intervenciones de emergencia deben tener
una disponibilidad de 24 horas y de 365 dias, por lo tanto su maxima
produccién sera 2,920 horas.

e Para obtener en numero de salas requeridas en cada caso se divide

el numero de intervenciones quirurgicas de cada tipo de cirugia entre

el numero de horas disponibles u ofertadas por cada sala.
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6.2.8 Calculo de Salas de Partos y Camas de Dilatacion

Se considera el numero de partos esperados y que el rendimiento de
una sala de partos es de 8 partos al dia y su disponibilidad es de 365

dias, por lo tanto la maxima produccién es 2,920 partos al afo.

Para obtener el nimero de salas requeridas se divide el nimero de

partos entre la maxima produccién de una sala de partos en el afo.

La determinacion del numero de camas de dilatacién se obtiene a
partir del nimero de parturientas, se estima que la utilizacién de una
cama de dilatacion es de 12 horas por parto y su disponibilidad es de
24 horas y los 365 dias, por lo tanto la maxima produccién es 730
parturientas al afio. Para obtener la cantidad de camas requeridas se
divide el numero de partos esperados entre la maxima produccién de

una cama de dilatacion.

66



67



6.3 DEMANDA DE LOS RECURSOS HUMANOS.

A continuaciéon se muestra los requerimientos de recursos humanos, se
anota el numero de profesionales y técnicos necesarios para operar el
hospital. La determinaciéon del nimero de los recursos humanos estara
sustentada en la busqueda de la eficiencia y calidad del servicio, se han
tomado los estandares de produccién mas reconocidos y se debe tomar
en cuenta que la politica de remuneraciones estara orientada a que se

contrate las horas - hombre necesarias para que opere los servicios.

6.3.1 Calculo de Médicos en Consulta Externa

Se han tomado como indicadores los siguientes:

e Considerando que el médico de un establecimiento trabaja 6 horas
diarias en consultorio externo con 4.5 consultas por hora (de acuerdo a
lo establecido por la Gerencia Central de Salud para este tipo de
proyectos). De estas horas, dos (2) se dedican a los procedimientos
administrativos y otras actividades relacionadas. Parametros que
sirven para obtener el nimero de médicos necesarios para atender la

demanda teérica esperada.

e La produccion tedrica de consultas para cada médico. Se trabaja con
el siguiente razonamiento, un medico de ESSALUD labora 25 dias al

mes durante 11 meses al afo (descontando el mes de vacaciones),

ello nos da una capacidad total de 4,950 consultas anuales.
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6.3.2 Calculo de Médicos en Hospitalizacion.

Para la obtencion del nimero de médicos necesarios en hospitalizacion

se han tomado como indicadores los siguientes:

e Los dias - estancia proyectados en hospitalizacion.

e Cada visita de hospitalizacion requiere de 30 minutos por paciente.

e Cada medico dispone de 100 horas al mes.

e La capacidad de los médicos en hospitalizacion se determina de la

siguiente forma: 30 minutos por paciente x 4 horas dia x 25 dias mes
x 11 meses lo que da un resultado de 2,200 visitas de pacientes

hospitalizados.

6.3.3 Calculo de Médicos en Emergencia.

e Setomaen cuenta los dias estancia proyectados.

e Un médico en el servicio de emergencia demora media hora para

atender un caso, en 6 horas puede realizar 12 atenciones.

e En 25 dias y 11 meses al afio, el medico podra atender 3300,

atenciones de emergencia.
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e Las atenciones de emergencia son divididas por la capacidad anual

del medico, con ello determinamos el numero de médicos para

emergencia.

6.3.4 Determinacion del Nimero de Odontélogos.

Para la estimacién del numero de odontélogos el procedimiento seguido

es el siguiente:

e Proyeccion del numero de sesiones odontoldgicas entre los afios 2002
a 2015.

e EI Odontélogo rinde 4 sesiones odontolédgicas por hora, en 6 horas por
dia para 25 dias y 11 meses al afo, se tiene 6,600 sesiones
odontolégicas proyectadas entre la capacidad laborable anual del

odontdlogo.

e El requerimiento de odont6logos se obtiene dividiendo las sesiones
odontolégicas proyectadas entre la capacidad laborable anual del

odontologo.
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6.3.5 Determinacion del Nimero de Enfermeras

La determinacidén del numero de enfermeras se realiza para cada uno de

los servicios finales.
e El numero de enfermeras para las unidades de consulta externa se
determina a partir de los consultorios funcionales, se considera una

relacién de una enfermera por tres consultorios funcionales.

e En Hospitalizacion se requiere una enfermera para cada 4 camas,

e En Emergencia se requiere una emergencia para cada turno.

71



6.4 BALANCE OFERTA - DEMANDA

Un balance Oferta - Demanda, tiene por finalidad determinar los niveles
de la demanda insatisfecha, asegurados no atendidos por defecto de la
oferta de los servicios 0; por el contrario, conocer la oferta sub - utilizada
(o excedente) de los servicios de salud que prestan en una determinada
zona, asi como las proyecciones correspondientes a fin de determinar su
comportamiento dentro del horizonte del proyecto.

Actualmente, ESSALUD cuenta con un Centro Asistencial en el Area de
influencia del proyecto, pero a nivel de Policlinico y con una
infraestructura inadecuada, por lo que la demanda de servicios de
hospitalizacion de los asegurados, se dirige a otros establecimientos de
salud, sea al centro que figura como Anillo de Contencién de la Red
Alberto Sabogal o a centros de salud de la competencia, privados o
publicos, lo que de hecho representa la demanda insatisfecha para
ESSALUD. De lo expresado, se considera que para fines del Balance no

existe oferta.
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6.5 TIPOY CANTIDAD OPTIMA DE EQUIPAMIENTO MEDICO

LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

. DIRECCION
INFORMES, MESA DE PARTES
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS 2
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES 1
M-70 PAPELERA DE MADERA 1
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 3
ESPERA, SECRETARIA, KITCHENETTE
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS 2
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO 2
0-26 COMPUTADORA PERSONAL 1
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES 1
0-27 IMPRESORA 1
MC-54 MODULAR SEMI CONFORTABLE 3 CUERPOS 1
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO 1
M-70 PAPELERA DE MADERA 1
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 2
DIRECCION CON SSHH
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO 1
MC-5 CREDENZA METALICA DE 180 x 50 cm 1
MC-1 ESCRITORIO METALICO 7 CAJONES 1
M-70 PAPELERA DE MADERA 1
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPAY VENTANA BATIENTE 1
MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS 1
MC-22 SILLON METALICO SEMI-CONFORTABLE SIN BRAZOS, UNIPERSONAL 1
SALA DE REUNIONES
MC-41 MESA METALICA PARA REUNIONES 200 x 100 cm 1
I-30 PIZARRA CON SOPORTE 0. 1
MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE 8
8

Il. ADMINISTRACION

ESPERA, SECRETARIA
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO

0O-26 COMPUTADORA PERSONAL
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES
0-27 IMPRESORA

MC-54 MODULAR SEMI CONFORTABLE 3 CUERPOS
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

POOL ADMINISTRATIVO (ADMINISTRACION CONTABLE, TESORERIA,
COMPRAS, LOGISTICA, PERSONAL, ETC))

MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS 4
MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS 2
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO 4
0-26 COMPUTADORA PERSONAL 1

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES 3
0-27 IMPRESORA 1

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES 1

MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO 1

M-70 PAPELERA DE MADERA 4
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 3
MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE 3
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 3
MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO 1

0-19 RELOJ TARJETERO ELECTRICO CONTROL DE PERSONAL 1

SS.HH. PERSONAL DAMAS

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2
SS.HH. PERSONAL VARONES

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2
ASEO DE SERVICIO, DEPOSITO DE RESIDUOS

LI-4 CARRO PARAUTILIES DE LIMPIEZA 1

SALA DE REUNIONES PUBLICAS O AUDITORIUM

BA-21 MACETERO DE CERAMICA CON SOPORTE METALICO 2
MC-41 MESA METALICA PARA REUNIONES 200 x 100 cm 1

1-30 PIZARRA CON SOPORTE 0. 1

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE 6
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 16
SS.HH. AUDITORIUM

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIENTE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2
ASEO DE SERVICIO, DEPOSITO DE RESIDUOS

LI-4 CARRO PARA UTILIES DE LIMPIEZA 1

CAFETERIA

MK-4 MESA DE COMEDOR 5

MK-34 SILLA PARA MESA DE COMEDOR 20



LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

ll. ORGANOS DE ASESORIA

SECRETARIA CON ESPERA
MC-10 ARCHIVADOR METALICO DE 4 GAVETAS
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO

0-26 COMPUTADORA PERSONAL
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES
0-27 IMPRESORA

MC-53 MODULAR SEMI CONFORTABLE 2 CUERPOS
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
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SISTEMAS

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE
M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-10 ARMARIO METALICO DE 4 GAVETAS

BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS

0-26 COMPUTADORA PERSONAL

0-27 IMPRESORA

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

N = = o i = =3 2 o -

ESTADISTICA, EPIDEMIOLOGIA E INVESTIGACION

MC-17 SILLA METALICA APILABLE 3
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES 2
MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE 2
M-70 PAPELERA DE MADERA 2
MC-10 ARMARIO METALICO DE 4 GAVETAS 2
MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS 1
0-26 COMPUTADORA PERSONAL 2
0-27 IMPRESORA 2
AUDITORIA MEDICA

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE
M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-10 ARMARIO METALICO DE 4 GAVETAS

MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS

MC-6 CREDENZA METALICA DE 220 x 50 cm

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

IV. CONSULTA EXTERNA

ADMISION, INFORMES

BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
MC-57 MESA MODULAR DE 90 x 45 cm

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

FIET e e

CITAS CON ESPERA

0-25 COMPUTADORA PERSONAL
MC-59b  CONJUNTO DE BUTACAS DE 3 CUERPOS
0-27 IMPRESORA

BA-21 MACETERO DE CERAMICA CON SOPORTE METALICO
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

M-70 PAPELERA DE MADERA

BA-16 PAPELERA METALICO DE PEDESTAL

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

- N = =k ) -

SALA DE ESPERA GENERAL (4 SALAS)

MC-59b CONJUNTO DE BUTACAS DE 3 CUERPOS 32
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6kg aprox: 4
BA-21 MACETERO DE CERAMICA CON SOPORTE METALICO 4
BA-16 PAPELERA METALICO DE PEDESTAL 8
1-36a RACK DE PARED PARA TV DE 21" 4
0-20 RELOJ DE PARED DE UNA ESFERA 4
1-36 TV A COLOR DE 21" 4
1-39 VHS 4

SS.HH. PUBLICO DAMAS
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 3

SS.HH.PUBLICO VARONES
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 3

ARCHIVO GENERAL DE HISTORIAS CLINICAS
MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

M-23 ESTANTERIA METALICA ESPECIAL PARA HISTORIAS CLINICAS
MC-57 ARMARIO METALICO DE 4 GAVETAS
M-70 PAPELERA DE MADERA

= S SR U -y

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

SS.HH.MEDICOS
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2



LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

ALMACEN MATERIAL MEDICO Y ROPERIA
MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL

SERVICIO SOCIAL

MC-10 ARMARIO METALICO DE 4 GAVETAS

BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
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CONSULTORIOS MEDICOS GENERALES + SS.HH.

CONSULTORIO DE MEDICINA No.1

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

MA-52a  BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS

MH-2 COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
ESTETOSCOPIO ADULTO

N-5 LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO

MM-2 MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES

N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS
PANTOSCOPIO
MC-16 PAPELERA METALICA
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE

MA-35 TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE
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CONSULTORIO DE MEDICINA No.2

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

MA-52a  BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS

MH-2 COCHE DE CURACIONES CON CUBETA'Y BALDE
ESTETOSCOPIO ADULTO

N-5 LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO

MM-2 MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES

N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS
PANTOSCOPIO
MC-16 PAPELERA METALICA
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE

MA-35 TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

CONSULTORIO DE MEDICINA No.3

MA-47
MA-52a
MH-2

N-5
MM-2
MC-4
N-2

MC-16
MP-1

MC-17
MC-37
MA-35

BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
ESTETOSCOPIO ADULTO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PANTOSCOPIO

PAPELERA METALICA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

CONSULTORIO DE CIRUGIA No.1

MA-29
MA-47
MA-52a

MM-2
N-2
MC-16
MC-17
MC-37
MA-35

MP-1

VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS
ESTETOSCOPIO ADULTO

MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIENTE

CONSULTORIO DE CIRUGIA No.2

MA-29
MA-47
MA-52a

MM-2
N-2
MC-16
MC-17
MC-37
MA-35

MP-1

VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS
ESTETOSCOPIO ADULTO

MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIENTE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

CONSULTORIOS MEDICOS GINECO - OBSTETRICIA CON SS.HH.

CONSULTORIO DE GINECO - OBSTETRICIA No. 1

MA-52a
MH-2
EM-41
EM-40
N-5
MM-3
MC-4
N-2
MC-16
MP-1
MC-17
MC-37
MA-35

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO - ADULTO
BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA'Y BALDE
DETECTOR DE LATIDOS FETALES

ELECTROCAUTERIO MONOPOLAR

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA (DIVAN) PARA EXAMENES GINECO-OBSTETRICOS
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

CONSULTORIO DE GINECO - OBSTETRICIA No. 2

MA-52a
MH-2
EM-41
EM-40
N-5
MM-3
MC-4
N-2
MC-16
MP-1
MC-17
MC-37
MA-35

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO - ADULTO
BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
DETECTOR DE LATIDOS FETALES

ELECTROCAUTERIO MONOPOLAR

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA (DIVAN) PARA EXAMENES GINECO-OBSTETRICOS
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

CONSULTORIO DE GINECO - OBSTETRICIA No. 3

MA-52a
MH-2
EM-41
EM-40
N-5
MM-3
MC-4
N-2
MC-16
MP-1

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO - ADULTO
BIOMBO METALIICO RODABLE DE 2 CUERPOS

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
DETECTOR DE LATIDOS FETALES

ELECTROCAUTERIO MONOPOLAR

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA (DIVAN) PARA EXAMENES GINECO-OBSTETRICOS
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

MC-17
MC-37
MA-35

SILLA METALICA APILABLE
SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

CONSULTORIOS MEDICOS DE ESPECIALIDADES
CONSULTORIO DE PEDIATRIA No. 1

MA-48

N-5
MM-2
MC-4

MC-16
MC-17
MC-37
MA-35

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-PEDIATRICO
BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-LACTANTES
ESCALINATA DE 2 PELDANOS

ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES NINOS
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

CONSULTORIO DE PEDIATRIA No. 2

MA-48

N-5
MM-2
MC-4
N-2
MC-16
MC-17
MC-37
MA-35

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-PEDIATRICO
BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-LACTANTES
ESCALINATA DE 2 PELDANOS

ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES NINOS
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

CONSULTORIO DE PEDIATRIA No. 3

MA-48

N-5
MM-2
MC-4
N-2
MC-16

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-PEDIATRICO
BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-LACTANTES
ESCALINATA DE 2 PELDANOS

ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES NINOS
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

MC-17
MC-37
MA-35

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

CONSULTORIO DE OFTALMOLOGIA No. 1

MH-2

MC-4

MC-16

MC-17

MC-37
MA-35

AUTOKERATOREFRACTOMETRO

CAJA DE LUNAS CON MONTURA DE PRUEBA
CARTILLA ELECTRICA DE OPTOTIPOS

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
LAMPARA DE HENDIDRA CON CUBETA'Y BALDE
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
OFTALMOSCOPIO DIRECTO

PAPELERA METALICA

RETINOSCOPIO

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

CONSULTORIO DE OFTALMOLOGIA No. 2

MH-2

MC-4

MC-16

MC-17

MC-37
MA-35

AUTOKERATOREFRACTOMETRO

CAJA DE LUNAS CON MONTURA DE PRUEBA
CARTILLA ELECTRICA DE OPTOTIPOS

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
LAMPARA DE HENDIDRA CON CUBETA Y BALDE
MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
OFTALMOSCOPIO DIRECTO

PAPELERA METALICA

RETINOSCOPIO

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

CONSULTORIO DE OTORRINOLARINGOLOGIA No. 1

MA-29
MH-2

MC-4

MC-16
MC-17
MC-37

MA-35

VITRINA METALICA PARAINSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE

FRONTOLUZ

MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
PANTOSCOPIO

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
SILLON PARA OTORRINOLARINGOLOGIA

TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

CONSULTORIO DE OTORRINOLARINGOLOGIA No. 2

MA-29
MH-2

MC-4

MC-16
MC-17
MC-37

MA-35

VITRINA METALICA PARAINSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
COCHE DE CURACIONES CON CUBETA'Y BALDE

FRONTOLUZ

MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
PANTOSCOPIO

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
SILLON PARA OTORRINOLARINGOLOGIA

TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

OTRAS ESPECIALIDADES No. 1

MA-47
MH-2
MM-2
MC-4
N-2
MC-16
MC-17
MC-37
MA-35

BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

COCHE DE CURACIONES CON CUBETAY BALDE

MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

OTRAS ESPECIALIDADES No. 2

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

MH-2 COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE

MM-2 MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES

N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

MC-16 PAPELERA METALICA

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
MA-35 TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
CONSULTORIOS DENTALES

CONSULTORIO DENTAL No. 1y No. 2

uU-9
MC-2

MC-16
MC-17
MC-37
MC-36

AMALGAMADOR

ARMARIO METALICO PARA INSTRUMENTAL DENTAL
ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

ESTERILIZADOR A VAPOR DE MESA 40 It.

LAMPARA DE LUZ HALOGENA

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO, RODABLE DE ODONTOLOGIA
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

UNIDAD DENTAL CON SILLON INCORPORADO MAS COMPRESORA
EQUIPO DE RAYOS X DENTAL
PROCESADOR MANUAL DE PELICULAS DENTALES

CONSULTORIO DENTAL No. 3y No. 4

u-9
MC-2

MC-16
MC-17
MC-37
MC-36
U-3

AMALGAMADOR

ARMARIO METALICO PARA INSTRUMENTAL DENTAL

ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

LAMPARA DE LUZ HALOGENA

PAPELERA METALICA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
TABURETE METALICO GIRATORIO, RODABLE DE ODONTOLOGIA
UNIDAD DENTAL CON SILLON INCORPORADO MAS COMPRESORA

CONSULTORIOS DE PROGRAMAS (04)

MC-10
MC-17
MC-19
MC-2

BA-19

ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA APILABLE

ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
BANDEJA MECANICA CON TALLIMETRO-ADULTO

TOPICO DE CIRUGIA MENOR

MA-29
MA-47
MA-52a

D-7
MC-2
N-5
MM-2
MA -12
MP-1
MC-17
MC-19

VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

BIOMBO METALICO RODABLE DE 2 CUERPOS

COCHE DE CURACIONES

CUBO METALICO PARA DESPERDICIOS, TAPA ACCIONADA A PEDAL
ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO

MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

ASEO DE SERVICIO, DEPOSITO DE RESIDUOS

Li-4

CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

V. AYUDA AL DIAGNOSTICO

FARMACIA

RECEPCION DE PEDIDOS Y ENTREGA DE MEDICINA Y ESPERA DE PUBLICO
MC-59a  CONJUNTO DE BUTACAS DE 2 CUERPOS

MC-57 MESA MODULAR DE 90 x 45 cm

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
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ALMACEN GENERAL DE FARMACOS
MA-48 ESCALINATA DE 2 PELDANOS 1
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS 5

SISTEMA DE CONTROL E INVENTARIO

MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

0-26 COMPUTADORA PERSONAL

0-27 IMPRESORA

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
MC-18 SILA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

i . e e T

REFRIGERACION
R-27 REFRIGERADORA DE 14 PIES 1

ASEO Y RESIDUOS
D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL 1

SS.HH. PERSONAL
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIENTE 1

IMAGENES
CONTROL-ADMISION-RECEPCION
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

O-1 MAQUINA DE ESCRIBR
MC-7 MESA RODABLE PARA MAQUINA SE ESCRIBIR
M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-17 SILLA METALICA APILABLE
MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
MC-18 SILA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO
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SALA DE ESPERA PACIENTES AMBULATORIOS
MC-59b  CONJUNTO DE BUTACAS DE 3 CUERPOS 4



LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

SALA DE ESPERA PACIENTES HOSPITALIZADOS

D-9
MC-59b

PORTA SUERO METALICO RODABLE
CONJUNTO DE BUTACAS DE 3 CUERPOS

SS.HH. PACIENTES

MP-1

PAPELERA DE PLASTICO

JEFATURA DE SERVICIO CON SS.HH.

BA-19
MC-5

N-4
M-70
MP-1
MC-38
MC-22

BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
CREDENZA METALICA DE 180 x 50 cm

ESCRITORIO DE MADERA 4 CAJONES

NEGATOSCOPIO DE 4 CAMPOS

PAPELERA DE MADERA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIBLE

SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS
SILLON METALICO SEMI-CONFORTABLE SIN BRAZOS, UNIPERSONAL

SECRETARIA CON ESPERA

MC-10
BA-19
0-26
MC-2
0-27
MC-53
MC-77
M-70
MC-19

ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
COMPUTADORA PERSONAL

ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

IMPRESORA

MODULAR SEMI-CONFORTABLE 2 CUERPOS
MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

PAPELERA DE MADERA

SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

VESTUARIO PACIENTES

MC-34

PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS

SALA DE EXAMENES RAYOS X

RX-02 COLGADOR PARA MANDIL EMPLOMADO

RX-7 EQUIPO DE RAYOS X RODABLE DE 300 m A.

RX-03 MANDIL EMPLOMADO

SALA DE ECOGRAFIA

MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO

D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
ECOGRAFO BASICO

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

MM-2 MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-34

PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

JEFATURA DE SERVICIO CON SS.HH.
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
MC-5 CREDEZA METALICA DE 180 x 50 cm

ESCRITORIO DE MADERA DE 4 CAJONES

N-4 NEGATOSCOPIO DE 4 CAMPOS
M-70 PAPELERA DE MADERA
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS
MC-22 SILLON METALICO SEMI-CONFORTABLE SIN BRAZOS, UNIPERSONAL
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SECRETARIA Y ESPERA
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO

0-26 COMPUTADORA PERSONAL
MC-22 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES
0-27 IMPRESORA

MC-53 MODULAR SEMI-CONFORTABLE 2 CUERPOS
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

N == =2 ok ek =2 =2 N —

TOMA DE MUESTRAS

MH-2 COCHE DE CURACIONES CON CUBETA'Y BALDE 1
MA-16 SILLA ESPECIAL PARA TOMA DE MUESTRAS 1
MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO 2

TOMA DE MUESTRAS DE GINECOLOGIA + SS.HH.

MM-3 MESA DIVAN PARA EXAMENES GINECO-OBSTETRICOS 1
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 1
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 1

MA-35 TABURETE METALICO GIRATORIO

OFICINA ADMINISTRATIVA

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE
M-70 PAPELERA DE MADERA

P et . e e e 1

LABORATORIO DE HEMATOLOGIA
CONTADOR DIFERENCIAL
D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
L-6 CENTRIFUGA DE 12 TUBOS
L-22 MICROSCOPIO BINOCULAR
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

MC-17 SILLA METALICA APILABLE
MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE, GIRATORIA, RODABLE
MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO

ARCHIVO DE PLACAS NO DIFERENCIADOS
M-9 ESTANTERIA DE MADERA

SALA DE INTERPRETACION Y DICTADO
MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS

DICTAFONO
N-4 NEGATOSCOPIO DE 4 CAMPOS
M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

CUARTO DE REVELADO

J-24 LAMPARA DE SEGURIDAD CON FILTRO PARDO

J-26 RELOJ DE SENAL
PROCESADOR AUTOMATICO DE PELICULAS
PROCESADOR MANUAL DE PELICULAS RADIOGRAFICAS

S§S.HH. PERSONAL
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

LABORATORIO CLINICO

ESPERA

MC-59b  CONJUNTO DE BUTACAS 3 CUERPOS
0O-10a VENTILADOR DE TECHO

SS.HH. PACIENTES DAMAS
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

SS.HH. PACIENTES VARONES
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

ESTACION DE CAMILLAS Y SILLA DE RUEDAS
CC-14 CAMILLA METALICA SOBRE BASTIDOR RODABLE
CC-15 SILLA DE RUEDAS

ADMISION - RECEPCION

MC-57 MESA MODULAR DE 90 x 45 cm

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

CENTRIFUGA PARA MICROHEMATOCRITOS
L-70 RELOJ CRONOMETRO PARA LABORATORIO
R-27 REFRIGERADORA DE 14 PIES CUBICOS
MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO

LABORATORIO DE BIOQUIMICA

D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
ESPECTROFOTOMETRO

L-70 RELOJ CRONOMETRO PARA LABORATORIO

MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO

R-27 REFRIGERADORA DE 14 PIES CUBICOS

LABORATORIO DE MICROBIOLOGIA
INCUBADORA DE CULTIVO

BANO MARIA
L-22 MICROSCOPIO BINOCULAR
L-51 ROTADOR PARA LABORATORIO
MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO
D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL

ZONA PARA LAVADO Y ESTERILIZACION
L-12 ESTUFA
ESTERILIZADOR A VAPOR DE MESA 40 it

SS.HH. PERSONAL
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE

DEPOSITO DE REACTIVOS, EQUIPOS Y MATERIALES

MA-29 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS

R-27 REFRIGERADORA DE 14 PIES CUBICOS

BANCO DE SANGRE

SALA DE ESPERA DONANTES

MC-59b CONJUNTO DE BUTACAS DE 3 CUERPOS
BA-16 PAPELERA METALICA DE PEDESTAL

TOMA DE MUESTRAS

MH-2 COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
MA-16 SILLA ESPECIAL PARA TOMA DE MUESTRAS
MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO

EXTRACCION TRANSFUCION
D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
MM-2 MESA DIVANPARA EXAMENES Y CURACIONES
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO
RELOJ CRONOMETRO PARA LABORATORIO
SELLADORA DE BOLSAS DE SANGRE

B e W

SALA DE CONSERVACION, DEPOSITO
REFRIGERADORA PARA BANCO DE SANGRE
MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO 1

Vl. EMERGENCIA

ESPERA

MC-53 MODULAR SEMI-CONFORTABLE 2 CUERPOS
BA-16 PAPELERA MTALICA DE PEDESTAL

MC-30 MESA DE ESQUINA

MC-54 MODULAR SEMI-CONFORTABLE 3 CUERPOS

I-36a RACK DE PARED PARA TV DE 21"
0-20 RELOJ DE PARED DE UNA ESFERA
I-36a TV A COLOR DE 21"
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O-10a VENTILADOR DE TECHO

SS.HH. ESPERA DAMAS
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2

SS.HH. ESPERA VARONES
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIENTE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2

AREA DE CAMILLAS Y SILLAS DE RUEDAS

D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE 1
CC-15 SILLA DE RUEDAS 1
CC-14 CAMILLA METALICA SOBRE BASTIDOR RODABLE 1

ADMISION - BOTIQUIN
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS
MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL

0-26 COMPUTADORA PERSONAL

0-27 IMPRESORA

MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO
M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO
0-10 VENTILADOR ELECTRICO DE MESA
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

TRIAJE
MM-2
W-4
W-5

MA-7
MC-4
M-70
M-17
MC-19
EM-4
MA-12

MESA DIVAN PARA EXAMENES Y CURACIONES
BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-ADULTO
BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-LACTANTES
ESTETOSCOPIO ADULTO

MESA DE TRABAJO DE 140 x 70 cm

MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
PAPELERA DE MADERA

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS

TOPICO DE CIRUGIA - MEDICINA

MA-28
MH-2
MA-48

N-5
MM-4
MA-39
MC-4
N-2
D-2
D-9
MC-19
MA-34
EM-4

VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
ESCALINATA DE 2 PELDANOS

ESTETOSCOPIO ADULTO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MESA ESPECIAL PARA TOPICO

MESA METALICA TIPO MAYO

MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PORTA BALDE METALICO RODABLE

PORTA SUERO METALICO RODABLE

SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

TABURETE METALICO GIRATORIO

TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

TOPICO DE GINECO-OBSTETRICIA CON SS.HH.

W-4
MH-2
MA-48

N-5
MA-52a
MC-2
EM-41
MM-3
MC-16
MP-1
D-2
D-9
MC-17
MC-37

BALANZA MECANICA CON TALLIMETRO-ADULTO
COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
ESCALINATA DE 2 PELDANOS

ESTETOSCOPIO ADULTO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
BIOMBO METALICO RODABLE DE 2 CUERPOS
ESCRITORIO METALICO

DETECTOR DE LATIDOS FETALES

MESA DIVAN PARA EXAMENES GINECO-OBSTETRICO
PAPELERA METALICA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE
PORTA BALDE METALICO RODABLE

PORTA SUERO METALICO RODABLE

SILLA METALICA APILABLE

SILLA METALICA CONFORABLE, GIRATORIA, RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

MA-35 TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
EM-4 TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

TOPICO DE PEDIATRIA

MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

MM-4 MESA ESPECIAL PARA TOPICO

MC-4 MESA METALICA TIPO ESCRITORIO DE 2 CAJONES

N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE

MC-19 SILLA METALICO GIRATORIO RODABLE

MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO
TENSIOMETRO DE MERCURIO PEDIATRICO RODABLE

SALA DE OBSERVACION ADULTOS - HOMBRES (03 CAMAS)
MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO
CAMA CAMILLA PARA EMERGENCIA
MUEBLE COCHE DE PARO
ELECTROCARDIOGRAFO DE 01 CANAL
ESTETOSCOPIO ADULTO
N-5 LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MALETIN DE REANIMACION ADULTO
MA-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS
MONITOR DE CUIDADOS CRITICOS DE 6 PARAMETROS
D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE
EM-4 TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

SALA DE OBSERVACION ADULTOS - MUJERES (03 CAMAS)
ASPIRADOR DE SECRECION RODABLE

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO
CAMA CAMILLA PARA EMERGENCIA
ESTETOSCOPIO ADULTO

N-5 LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MA-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS
D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE

EM-4 TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

SALA DE OBSERVACION PEDIATRIA (03 CAMA CUNAS)
CC-3 CAMA CUNA PARA NINOS
CC-2 CAMA CUNA PARA LACTANTE
ESTETOSCOPIO PEDIATRICO
N-5 LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
MALETIN DE REANIMACION ADULTO
MA-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS
D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

MC-17 SILLA METALICA APILABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO PEDIATRICO RODABLE

SS.HH. PACIENTES
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA

ESTACION DE ENFERMERAS CON SS.HH.

MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS 104 x 45 cm

MA-29 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS 68 x 45 cm

MA-45 CARRO METALICO FICHERO PARA 20 PORTA HISTORIAS CLINICAS

K-2 COCINA ELECTRICA DE 2 HORNILLAS

D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL

MA-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE
MC-16 PAPELERA METALICA

D-1 PORTA BOLSA METALICO RODABLE, PARA ROPA SUCIA

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

DEPOSITO DE MEDICINAS, ROPA, MATERIAL Y EQUIPOS
MA-48 ESCALINATA DE 2 PELDANOS

E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg.

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS

REPOSO DE PERSONAL CON SS.HH.

MA-24 ARMARIO METALICO GUARDAROPA 1 CUERPO Y 2 COMPARTIMIENTOS
CAMA DE MADERA DE UNA PLAZA

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE

MC-16 PAPELERA METALICA

MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS

D-1 PORTA BOLSA METALICO RODABLE, PARA ROPA SUCIA

ESTERILIZACION RAPIDA
ESTERILIZADOR A VAPOR DE MESA 40 It
MA-7 MESA DE TRABAJO DE 140 x 70 cm

AREA CON CAMILLAS Y SILLAS DE RUEDAS
CC-14 CAMILLA METALICA SOBRE BASTIDOR RODABLE
CC-15 SILLA DE RUEDAS

ASEO DE SERVICIO, DEPOSITO DE RESIDUOS
Li-4 CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA
B-35 BOTADERO DE LIMPIEZA
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

CUARTO ROPA SUCIA Y LAVACHATAS

LAVACHATAS

PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA

PORTA CHATAS DE PARED Y PAPAGAYOS METALICOS DE PARED
(CAPACIDAD 8 UNIDADES)

D-1
D-8

UNIDAD DE REANIMACION MiNIMA

MH-2

MA-48

N-5
N-2
D-4
D-9
MA-33

EM-4

CAMA CAMILLA PARA EMERGENCIA

COCHE DE CURACIONES CON CUBETA Y BALDE
COCHE DE PARO

DESFIBRILADOR CON MONITOR Y PALETAS EXTERNAS
ESCALINATA DE 2 PELDANOS

ESTETOSCOPIO ADULTO

LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PORTA LAVATORIO DODLE METALICO RODABLE
PORTA SUERO METALICO RODABLE

TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO PEDIATRICO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE
VENTILADOR DE TRANSPORTE

ESPACIO MULTIUSOS (HIDRATACION, NEBULIZACIONES)

MM-2
MC-17

NEBULIZADOR
MESA DIVAN PARA EXAMENES
SILLA METALICA APILABLE

JEFATURA DE SERVICIO CON SS.HH.

BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
MC-5 CREDEZA METALICO DE 180 x 50 cm
ESCRITORIO DE MADERA DE 4 CAJONES
N-4 NEGATOSCOPIO DE 4 CAMPOS
M-70 PAPELERA DE MADERA
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIENTE
MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE
SECRETARIA CON ESPERA
MC-10 ARCHIVADOR METALICO CON 1 PELDANO
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO
0-26 COMPUTADORA PERSONAL
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES
0-27 IMPRESORA
MC-53 MODULAR SEMICONFORTABLE 2 CUERPOS
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

M-70 PAPELERA DE MADERA 1
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 1

Vil. UNIDAD DE HOSPITALIZACION

HABITACIONES DE 02 CAMAS + SS.HH. (4 HABITACIONES)

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO 8
CC-6 CAMA DE HOSPITALIZACION 8
MA-17 MESA METALICA DE NOCHE PARA HOSPITALIZACION 8
MA-19 MESA METALICA RODABLE DE CAMA PARA COMER 8
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE 4
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 8
HABITACIONES DE 03 CAMAS + SS.HH. (10 HABITACIONES)

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO 30
CC-6 CAMA DE HOSPITALIZACION 30
MA-17 MESA METALICA DE NOCHE PARA HOSPITALIZACION 30
MA-19 MESA METALICA RODABLE DE CAMA PARA COMER 30
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE 10
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 30
HABITACIONES AISLADOS + AREA DE TRABAJO Y SSHH (2 HABITACIONES)

MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO 2
CC-6 CAMA DE HOSPITALIZACION 2
D-7 CUBO METALICO 2
S-89 LAMPARA ULTRAVIOLETA 2
MA-17 MESA METALICA DE NOCHE PARA HOSPITALIZACION 2
MA-19 MESA METALICA RODABLE DE CAMA PARA COMER 2
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIBLE 2
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 2

ESTACION DE ENFERMERAS + SSHH TRABAJO LIMPIO Y DEPOSITO
MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS 104 x 45 cm

MA-29 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS 68 x 45 cm

MA-45 CARRO METALICO FICHERO PARA 20 PORTA HISTORIAS CLINICAS

1

1

1

K-2 COCINA ELECTRICA DE 2 HORNILLAS 1
D-7 CUBO METALICO 1
ESTETOSCOPIO ADULTO 2
ESTETOSCOPIO PEDIATRCO 2

M-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS 1
PANTOSCOPIO 1

M-70 PAPELERA DE MADERA 1
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE 1
D-1 PORTA BOLSA METALICO RODABLE, PARA ROPA SUCIA 1
1

D-8 PORTA CHATAS DE PARED Y PAPAGAYOS METALICOS DE PARED



LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

TENSIOMETRO DE MERCURIO PEDIATRICO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

CUARTO SEPTICO / BOTADERO

S-89 LAMPARA ULTRAVIOLETA DE PARED
D-1 PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA
D-8 PORTA CHATAS DE PARED Y PAPAGAYOS METALICOS DE PARED

SALA DE JUNTAS MEDICAS

BA-21 MACETERO DE CERAMICA CON SOPORTE METALICO
MC-41 MAESA METALICA PARA REUNIONES 200 x 100 cm

1-30 PIZARRA CON SOPORTE Y BASE METALICA

MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE

JEFATURA DE HOSPITALIZACION + SSHH

MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

M-70 PAPELERA DE MADERA

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE
MC-37 SILLA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE
MC-25 SILLON METALICO SEMICONFORTABLE CON PORTA BRAZOS
MC-15 VITRINA METALICA PARA LIBROS

SECRETARIA CON ESPERA
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO

0-26 COMPUTADORA PERSONAL
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES
0-27 IMPRESORA

MC-53 MODULAR SEMI CONFORTABLE 2 CUERPOS
MC-77 MUEBLE MODULAR PARA COMPUTO

M-70 PAPELERA DE MADERA

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

TOPICO

MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS 104 x 45 cm
MH-2 COCHE DE CURACIONES CON CUBETA'Y BALDE
MA-48 2 PELDANOS

MM-4 MESA ESPECIAL PARA TOPICO

N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

D-4 PORTA LAVATORIO DOBLE RODABLE

MA-34 TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

SALA DE NEONATOS

MP-2 CILINDRO DE PLASTICO CON TAPA DE VAIVEN 1
K-2 COCINA ELECTRICA DE 2 HORNILLAS 1
CC-2 CAMA CUNA PARA LACTANTE 10
R-27 REFRIGERADORA DE 14 PIES CUBICOS 1

ESTAR DE VISITAS Y PACIENTES
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg 1
MC-25 SILLON METALICO SEMI CONFORTABLE CON PORTA BRAZOS 8

CAMILLAS Y SILLAS DE RUEDAS
CC-14 CAMILLA METALICA SOBRE BASTIDOR RODABLE 1
CC-15 SILLA DE RUEDAS 1

ASEO DE SERVICIO Y DEPOSITOS DE RESIDUOS
LI-4 CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA 1

VIIl. SERVICIOS GENERALES

COCINA
ZONA DE RECEPCION Y CALENTAMIENTO, SERVIDO
CILINDRO DE PLASTICO CON TAPA DE VAIVEN 4
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 2
MESA DE TRABAJO DE ACERO INOXIDABLE 1
CARRO TERMICO PARA ELE TRANSPORTE DE COMIDA 2
CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA 1
OFICINA DIETISTA
MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS 1
MC-6 CREDENZA METALICO DE 220 x 50 cm 1
MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES 1
MAQUINA DE ESCRIBIR MECANICA 1
M-70 PAPELERA DE MADERA 1
1-30 PIZARRA CON SOPORTE Y BASE METALICA 1
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 2
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 1
COMEDOR PERSONAL
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg. 1
MK-4 MESA DE COMEDOR PARA 4 PERSONAS 5
0-20 RELOJ DE PARED DE UNA ESFERA 1
MK-7 SILLA PARA MESA DE COMEDOR 20

ASEO DE SERVICIO Y DEPOSITO DE RESIDUOS
Li-4 CARRO PARA UTILES DE LIMPIIEZA 1



LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

S$S.HH. COMEDOR HOMBRES / MUJERES
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIBLE

OTROS SERVICIOS
DEPOSITO DE CADAVERES

MESA PARA CADAVERES
MC-17 SILLA METALICA APILABLE

DEPOSITO DE HERRAMIENTAS

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS
TALLERES

T-28 ESCALERA DE ALUMINIO TIPO TIJERA DE 6 PASOS

T-9 ESMERIL ELECTRICO DE MESA

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS

M-24 MESA DE MADERA (BANCO DE TRABAJO PARA TALLERES)
T-17 TABURETE TIPO BANCA

T-19 TORNILLO DE BANCO

SALA DE MAQUINAS / GRUPO ELECTROGENO
EXTINGUIDOR DE CO2
TABLERO DE DISTRIBUCION GENERAL
GRUPO ELECTROGENO 100 KVA, MOTOR DIESEL DE 4 TIEMPOS
TABLERO DE TRANSFERENCIA AUTOMATICA
TANQUE DE ALMACENAMIENTO DIARIO DE PETROLEO DIESEL No. 2

ALMACEN GENERAL
HALL DEDISTRIBUCION
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg.

OFICINA DE ALMACEN

MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

T-28 ESCALERA DE ALUMINIO TIPO TIJERA DE 6 PASOS
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS
MC-57 MESA MODULAR DE 90 x 45 Cm.

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

DEPOSITO DE VARIOS
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS

LAVANDERIA

RECIBO Y ENTREGA DE ROPA SUCIA

E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg.
MC-17 SILLA METALICA APILABLE
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

RECIBO Y ENTREGA DE ROPA LIMPIA
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg. 1
MC-17  SILLA METALICA APILABLE i

COSTURA Y REPARACION

MAQUINA DE COSER ELECTRICA 1
MC-19  SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 1
MC-17  SILLA METALICA APILABLE 1

DEPOSITO DE ROPA LIMPIA

T-28 ESCALERA DE ALUMINIO TIPO TIJERA DE 6 PASOS
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg.

MC-17  SILLA METALICA APILABLE

TR ST R

DEPOSITO DE ROPA SUCIA

MP-2 CILINDRO DE PLASTICO CON TAPA VAIVEN 6
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg. 1
MC-17  SILLA METALICA APILABLE 1

VESTIDORES SS.HH. PERSONAL
VESTIDORES + SS.HH. FEMENINOS

MA-24 ARMARIO METALICO GUARDAROPA 1 CUERPO Y 2 COMPARTIMI 4
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON GANCHOS 1

VESTIDORES + SS.HH. MASCULINO

MA-24 ARMARIO METALICO GUARDAROPA 1 CUERPO Y 2 COMPARTIMI 4
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON GANCHOS 1

AREA DE LIMPIEZA

LI-4 CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA 1
ASCENSORES
ASCENSOR DE PASAJEROS 1
ASCENSOR DE CAMILLAS 1

IX. CENTRO QUIRURGICO Y OBSTETRICO

ESPERA FAMILIARES

MC-30 MESA DE ESQUINA

BA-16 PAPELERA METALICA DE PEDESTAL
MC-59a CONJUNTO DE BUTACAS DE 2 CUERPOS
MC-59b CONJUNTO DE BUTACAS DE 3 CUERPOS
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

ADMISION Y CONTROL
M-70 PAPELERA DE MADERA
0-20 RELOJ DE PARED

MC-18 SILLA DE METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

JEFATURA DE CENTRO OBSTETRICO
MC-14 ARMARIO METALICO DE DOS PUERTAS
BA-19 BANDEJA DE MADERA SIMPLE PARA ESCRITORIO

MC-1 ESCRITORIO DE MADERA DE 4 CAJONES
M-70 PAPELERA DE MADERA
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIBLE

MC-17 SILLA METALICA APILABLE
MC-38 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS

SALA DE JUNTAS

BA-21 MACETERO DE CERAMICA CON SOPORTE METALICO
MC-41 MESA METALICA PARA REUNIONES 200 x 100 cm

I-30 PIZARRA CON SOPORTE Y BASE METALICA

0-20 RELOJ DE PARED

MC-37 SILLA METALICA

ESTAR DE PERSONAL (OBSTETRICES)
MC-30 MESA DE ESQUINA
MC-24 SILLON METALICO SEMICONFORTABLE SIN BRAZOS, 3 CUERPOS

SALA DE EVALUACION Y PREPARACION

D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL

MA-48 ESCALINATA DE 2 PELDANOS

MM-3 MESA DIVAN PARA EXAMENES GINECO-OBSTETRICOS

MA-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS

D-2 PORTA BALDE METALICO RODABLE

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-34 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS

SALA DE DILATACION CON SS.HH.
MA-47 BANQUILLO METALICO CON 1 PELDANO
CAMA DE TRABAJO DE PARTOS

D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
DETECTOR DE LATIDOS FETALES

N-5 LAMPARA DE RECONOCIMIENTO CUELLO DE GANSO

MA-12  MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS

MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE

D-2 PORTA BALDE METALICO RODABLE

D-4 PORTA LAVATORIO DOBLE METALICO RODABLE

MC-34 SILLON METALICO CONFORTABLE GIRATORIO RODABLE CON BRAZOS
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

SALA DE PARTO NORMAL

MA-31

S-89

MA-40
MA-39
D-2
D-4
D-9
MA-33

ASPIRADOR DE SECRECION RODABLE
BANQUILLO METALICO DE 80 cm DE LARGO
CUNA DE CALOR RADIANTE

LAMPARA QUIRURGICA RODABLE

LAMPARA ULTRAVIOLETA DE PARED

MESA DE PARTOS

MESA METALICA ANGULAR PARA INSTRUMENTOS
MESA METALICA TIPO MAYO

PORTA BALDE METALICO RODABLE

PORTA LAVATORIO DOBLE METALICO RODABLE
PORTA SUERO METALICO RODABLE

TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE

RECUPERACION

D-7
D-9
MC-17

CAMA CAMILLA PARA RECUPERACION

CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
PORTA SUERO METALICO RODABLE

SILLA METALICA APILABLE

ATENCION AL RECIEN NACIDO

D-7
MA-42
D-1
D-4

CC-2

CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
MESA METALICA PARA EXAMENES Y CAMBIAR PANALES
PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA
PORTA LAVATORIO DOBLE METALICO RODABLE
INCUBADORA NEONATAL ESTANDAR

CAMA CUNA PARA LACTANTE

ESTACION DE OBSTETRICIA CON SSHH Y TRABAJO

MA-29
MA-45
K-2
D-7
M-70
MP-1
D-1
0-20
MC-18

VITRINA METALICA PATA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
CARRO METALICO FICHERO PARA 20 PORTA HISTORIAS CLINICAS
COCINA ELECTRICA DE 2 HORNILLAS

CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL

PAPELERA DE MADERA

PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIBLE

PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA

RELOJ DE PARED DE UNA ESFERA

SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

DEPOSITO DE MATERIALES, MEDICINAS, ETC

MA-29
M-8
MA-48

VITRINA METALICA PATA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS
ESCALINATA DE 2 PELDANOS
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

AREA DE CAMILLAS
CC-14 CAMILLA METALICA SOBREBASTIDOR RODABLE 3

AREA DE LAVADOS MEDICOS
H-19 DISPENSADOR DE ESCOBILLAS ADOSADO A LA PARED 1
H-21 DISPENSADOR DE JABON 1

VESTUARIO Y SS.HH. MEDICOS

M-30 BANCO DE MADERA PARA DESVISTE 1
MA-25 GUARDAROPA METALICO DE 2 CUERPOS 3
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA'Y VENTANA BATIBLE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2
D-1 PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA 2
VESTUARIO Y SS.HH. ENFERMERAS

M-30 BANCO DE MADERA PARA DESVISTE 1
MA-25 GUARDAROPA METALICO DE 2 CUERPOS 3
MP-1 PAPELERA DE PLASTICO CON TAPA Y VENTANA BATIBLE 2
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2
D-1 PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA 2
CAMBIO DE CAMILLAS (TRANSFER)

CC-14 CAMILLA METALICA SOBRE BASTIDOR RODABLE 1
ESTACION DE ENFERMERAS

MC-14 ARMARIO METALICO DE 2 PUERTAS 1
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg: 1
MC-16 PAPELERA METALICA 1
MC-17 SILLA METALICA APILABLE 2
MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE 1
SALA DE PRE-INDUCCION

CC-14 CAMILLA METALICA SOBRE BASTIDOR RODABLE 2
MA-12 MESA METALICA RODABLE PARA MULTIPLES USOS 2

RECUPERACION CON TRABAJO DE ENFERMERAS
ASPIRADOR DE SECRECION RODABLE
BOMBA DE INFUSION DE DOBLE CANAL
CAMA CAMILLA PARA RECUPERACION
COCHE DE PARO

D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
ESTETOSCOPIO ADULTO
ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

N-17 LAMPARA DE CABECERA CON LUZ HALOGENA
MATELIN DE REANIMACION ADULTO
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE
MC-17 SILLA METALICA APILABLE
EM-4 TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

ANESTESIOLOGO

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

MC-16 PAPELERA METALICO

MC-19 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE

MA-28 VITRINA METALICA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
MC-10 ARCHIVADOR METALICO4 GAVETAS

PRE-LAVADO DE INSTRUMENTOS
D-7 CUBO METALICO CON TAPA ACCIONADA A PEDAL
MA-7 MESA DE TRABAJO DE 140 x 70 cm

CUARTO SEPTICO (ENTREGA DE ROPA SUCIA)

S-89 LAMPARA ULTRA VIOLETA DE PARED
D-8 PORTA CHATAS DE PARED Y PAPAGAYOS METALICOS DE PARED
D-1 PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA

CUARTO DE ASEO DEPOSITO DE RESIDUOS

B-35 BOTADERO DE LIMPIEZA
Li-4 CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA
D-1 PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA

QUIROFANO No 1

ASPIRADOR DE SECRECION RODABLE

BOMBA DE INFUSION DE JERINGA

COCHE DE PARO

COOMBS PARA ANESTESIA

DESFIBRILADOR CON MONITOR Y PALETAS EXTERNAS

ELECTROBISTURI MONOBIPOLAR POTENCIA MEDIA
MA-48  ESCALINATA DE 2 PELDAROS

ESTETOSCOPIO ADULTO

ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

LAMPARA QUIRURGICA DE TECHO DE INTENSIDAD MEDIA
S-89 LAMPARA ULTRAVIOLETA DE PARED

MAQUINA DE ANESTESIA CON SISTEMA DE MONITOREO BASICO
MA-50  MESA DE ANESTESIA

MESA DE OPERACIONES HIDRAULICA DE USO GENERAL
MA-40  MESA METALICA ANGULAR PARA INSTRUMENTOS
MA-39  MESA METALICA TIPO MAYO
N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

PERFUSOR MANUAL DE SANGRE
D-2 PORTA BALDE METALICO RODABLE

A
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LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

D-4 PORTA LAVATORIO DOBLE METALICO RODABLE
D-9 PORTA SUERO METALICO RODABLE
0-20 RELOJ DE PARED DE UNA ESFERA

MA-33 TABURETE METALICO GIRATORIO RODABLE
TENSIOMETRO DE MERCURIO PEDIATRICO RODABLE
EM-4 TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE

B N . .

QUIROFANO No 2

ESTETOSCOPIO ADULTO
ESTETOSCOPIO PEDIATRICO
N-10 LAMPARA QUIRURGICA RODABLE
S-89 LAMPARA ULTRAVIOLETA DE PARED

MESA DE OPERACIONES HIDRAULICA DE USO GENERAL
MA-40 MESA METALICA ANGULAR PARA INSTRUMENTOS
MA-39 MESA METALICA TIPO MAYO

N-2 NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS

D-2 PORTA BALDE METALICO RODABLE

D-4 PORTA LAVATORIO DOBLE METALICO RODABLE
0-20 RELOJ DE PARED DE UNA ESFERA

TENSIOMETRO DE MERCURIO PEDIATRICO RODABLE
EM-4 TENSIOMETRO DE MERCURIO RODABLE
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ESTERILIZACION RAPIDA Y DEPOSITO DE MATERIAL ESTERIL

MA-28 VITRINA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL

MA-48 ESCALINATA DE 2 PELDANOS

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS
ESTERILIZACION A VAPOR DE MESA 40 It.

MA-7 MESA DE TRABAJO

B e e

E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg

DEPOSITO DE EQUIPOS, MATERIALES, ROPA

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS 1
E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg 1
BOTIQUIN

MA-28 VITRINA PARA INSTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL 1
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS 1

E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg 1



LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

CENTRAL DE ESTERILIZACION

RECEPCION DE MATERIAL
MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

LAVADO INSTRUMENTAL
D-7 CUBO METALICO
MA-34 TABURETE METALIICO

RECEPCION DE ROPA LIMPIA
MC-18 SILLA METALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO

CUARTO DE LIMPIEZA
B-35 BOTADERO DE LIMPIEZA
Li-4 CARRO PARA UTILES DE LIMPIEZA

PREPARACION Y EMPAQUE DE MATERIALES
BANQUETAS DE ACERO INOXIDABLE
MESA PARA PREPARACION DE MATERIAL ESTERIL

ALMACEN DE MATERIALES

MA-29 VITRINA METALICA PARA INTRUMENTOS O MATERIAL ESTERIL
MA-48 ESCALINATA DE 2 PELDANOS

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS

E-15 EXTINGUIDOR DE POLVO QUIMICO DE 6 kg

ALMACEN DE ROPA LIMPIA
M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS

ALMACEN Y LIMPIEZA DE APARATOS

M-8 ESTANTERIA METALICA DE ANGULOS RANURADOS
MESA PARA PREPARACION DE MATERIAL ESTERIL

MA-34 TABURETE METALIICO

ESTERILIZACION

ESTERILIZADOR CON GENERADOR ELECTRICO DE VAPOR DE 120 it.

JEFATURA

MC-2 ESCRITORIO METALICO 4 CAJONES

MC-10 ARCHIVADOR METALICO 4 GAVETAS

MC-17 SILLA METALICA APILABLE

MC-37 SILA METALICA CONFORTABLE GIRATORIA, RODABLE
MC-16 PAPELERA METALICA

S R G E Y

[ ST S G T S




LISTADO DE EQUIPAMIENTO
POR UNIDADES FUNCIONALES

ALMACEN DE MATERIAL ESTERIL
ESTANTE DE ACERO INOXIDABLE 2

ENTREGA DE MATERIAL ESTERIL
MC-18 SILLAMETALICA GIRATORIA RODABLE, ASIENTO ALTO 1

VESTIDORES Y SS.HH.

MA-24 ARMARIO METALICO GUARDAROPA 1 CUERPO Y 2 COMPARTIMIENTOS
MC-34 PERCHA METALICA DE PARED CON 4 GANCHOS 2
D-1 PORTA BOLSA METALICA RODABLE, PARA ROPA SUCIA 1

H



7.1 CONSIDERACIONES GENERALES

Existe la comun idea de creer que un listado de ambientes mas o menos
agrupados en unidades alrededor de los servicios que se otorgan en un
establecimiento de salud, es un Programa Medico Arquitectonico, lo cual
es un grave error que se comete continuamente en todos los organismos
encargados de esta area, que generalmente corresponden a las de

planificacion de servicios de salud.

Este es un documento clave en la asignacion de recursos fisicos para las
unidades medicas, en el se senala con detalle y en forma ordenada, todos
y cada uno de los elementos que conforman los distintos servicios, desde

los mas complicados hasta los mas sencillos.

Es por asi decirlo, el inicio de la etapa dindmica de la planeacion ya que
hasta ahora todo lo investigado, lo calculado y lo imaginado, se convierte
en una realidad documental; es el primer paso de la objetivacion de lo que

se ha planeado como necesario.

Por otro lado, es el documento fundamental para el arquitecto, pues con
base en el, debe el arquitecto hacer sus planteamientos iniciales y el
anteproyecto arquitectdnico. En la medida que el programa describa mejor
las caracteristicas de la unidad medica y de cada uno de sus
departamentos, el arquitecto tendra mayores elementos para su expresion
grafica, en donde debera combinar lo bello con lo funcional, siendo en

este caso mas importante lo segundo que lo primero sin que esto
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signifique divorcio entre ambos conceptos, sino por el contrario un

complemento.

La mejor manera de lograr lo anterior, independientemente de que el
programa este muy bien elaborado, es trabajar en “BINOMIO” Medico —
Arquitecto; en la practica no se lleva a cabo dicha comunién, por lo menos

no con la frecuencia deseada.

7.2 DISPOSICION DE LAS UNIDADES MEDICAS

Las unidades se ubican con relacion al disefio arquitectdnico, sin embargo
sera necesario tener en cuenta las necesidades a cumplir en cada una de
ella, asi como sus relaciones y afinidades para lograr un ordenamiento
interno en unidades que tengan objetivos comunes, evitando largos
recorridos o superposicion de traficos no compatibles, tanto en personal o
equipos, como de usuarios. Su adecuada disposicion reducira sus
gastos de mantenimiento y permitira lograr un mayor rendimiento del

establecimiento.

Los principales flujos y corrientes de transito deben quedar plenamente
establecidos y seran tomados en cuenta en el planeamiento
arquitectonico para lograr la adecuada ubicacién de las unidades vy
ambientes, asi mismo sera importante la necesidad de identificar la

relacién de funcionales entre una y otra unidad.

o UNIDAD DE ADMINISTRACION
Debe estar situado proximo a la entrada, debiendo procurar que no haya

congestion entre pacientes, visitantes y otras personas.
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e CONSULTA EXTERNA

Se ubicara en un modulo independiente, pero con facil comunicacion
hacia los servicios de diagnostico y tratamiento, ademas dispondran de
entrada amplia y diferenciada en atencién al elevado numero de

personas que concurren a ellos.

e SERVICIOS DE APOYO PARA EL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
Deben estar proximos entre si formando un nucleo, hacia el cual tengan
un facil acceso los pacientes de consulta externa, ya que el uso de estos

servicios por pacientes hospitalizados es en menor volumen.

e CENTRO QUIRURGICO

Debe estar alejado de las lineas de circulaciéon teniendo facil acceso
desde emergencia y de las unidades de hospitalizacién por medio de
una via de uso restringido, debiendo identificarse los ingresos de
personal, los pacientes, materiales y equipos. Deberan definirse las
circulaciones interiores en forma colectiva y también identificarse las

salidas de desechos.

e CENTRO OBSTETRICO
Debe estar fuera de las lineas de circulacién de visitantes, pacientes y
personal, pero manteniendo facilidad para alcanzarlos desde emergencia

y la hospitalizaciéon de obstetricia.

e SERVICIO CENTRAL DE ESTERILIZACION

Se localizara anexo al Servicio del Centro Quirargico y Obstétrico, como
su mayor demandante. Se localizara préxima a Emergencia y se relaciona
con esta mediante la circulacién Interna Directa y con Consulta Externa y

Servicios Generales en forma indirecta.
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e UNIDAD DE EMERGENCIA

Debe estar localizada en un lugar facilmente identificable y accesible
desde el exterior para personas que vienen deambulando y en vehiculos,
procurando que tengan vias de acceso siempre libres, al centro
quirargico y obstétrico y facil comunicacion con los servicios de apoyo y

comunicacion.

e UNIDADES DE HOSPITALIZACION

Se caracterizan, por las disponibilidades especificas con las que cuenta
para la atencion permanente de los pacientes, para lo cual requeriran de
facilidad de la expeditiva circulacion del personal, evitando los largos
recorridos en unidades adecuadas en numero de camas de acuerdo a la

especialidad.

e SERVICIOS GENERALES
Se localizara en la planta baja del Hospital con ingreso independiente
desde el exterior hacia un amplio patio de maniobras y anden de carga y

descarga.

7.2.1 Flujos de Circulacion

El establecimiento es un organismo con una serie de servicios (miembros)
de similar importancia para su objetivo fundamental; la asistencia vy
rehabilitacion del paciente, necesariamente entre estos servicios se
requiere una serie de movimientos de ida y vuelta de un sin numero de
funciones, las cuales si no se racionalizan producen caos y desorden,
aumento de costos, derroche de energia, insuficiencia del personal,

agotamiento prematuro, infecciones cruzadas, etc.

El mayor volumen de circulacion, lo constituyen los pacientes

ambulatorios y los visitantes. Las circulaciones de los pacientes
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hospitalizados y ambulatorios deben planearse con la finalidad que en lo
posibles se mantenga la separacion del trafico de estos pacientes y que
permitan el movimiento eficaz de suministros y servicios en todo el

hospital.

Es preciso que el trafico de pacientes ambulatorios no ingrese al Hospital
y que los pacientes hospitalizados no se mezclen con el trafico
hospitalario.

Dado el denso trafico de visitantes que acuden al Hospital, en el disefio se

debe tener presente la necesidad de apartar en lo posible el trafico de

visitantes de las funciones cotidianas del Hospital.
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7.3 PROGRAMA ARQUITECTONICO

El Programa Arquitecténico ha sido elaborado sobre la base del Programa
Medico Funcional anteriormente descrito y en Normas Técnicas para
Infraestructura en Salud, que sirven para el planeamiento y disefio de
hospitales, racionalizando adecuadamente el uso de recursos mediante la
creacion de espacios flexibles y funcionales enmarcados dentro de un

criterio técnico y tendiente a la modernidad.

Los documentos elaborados por el Ministerio de Salud que al ser
aplicados garantizan los estandares de calidad del Centro Hospitalario
son Normas Técnicas para Proyectos de Arquitectura Hospitalaria —
MINSA y Manual de Acreditacion de Hospitales - MINSA

Basado en Normas Técnicas para Proyectos de Arquitectura Hospitalaria MINSA y
Manual de Acreditacion de Hospitales-MINSA
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UNIDAD FUNCIONAL

01.- DIRECCION

informes, Mesa de Partes

Espera, Secretariado, Kitchenette

Direccion con SSHH

Sub-Director Medico (Consulta Externa)

Sala de Reuniones
Sub-Total
25 % Circulacion y muros
Total Direccidn

02.- ADMINISTRACION

Espera, Secretaria
Pool Administrativo (Administracion Contable,
Tesoreria, Compras, Logistica, Personal, etc)
SSHH Personal (Compartidos con Direccidn y
Organos de Asesoria)
Aseo de Servicios, Deposito de Residuo
Sala de Reuniones Publicas o Auditorium
SSHH Auditorium
Aseo de Servicios, Deposito de Residuo (Audit.)
Cafeteria
SSHH Cafeteria
Sub-Total
25 % Circulacion y muros
Total Admiistracion

03.- ORGANOS DE ASESORIA

Secretaria con espera

Sistema

Estadistica, Epidemiologia e Investigacion

Auditoria Medica
Sub-Total
25 % Circulacion y muros
Total Organos de Asesoria

CANTIDAD  AREA AREA
PARCIAL m2 TOTAL m2

[ L W e
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6.00
12.00
15.00
12.00
12.00

12.00
25.00

12.00

3.00
40.00
9.00
3.00
40.00
3.00

9.00
12.00
15.00
12.00

6.00

12.00
15.00
12.00
12.00
57.00
14.25
71.25

12.00
25.00

24.00

3.00
40.00
18.00

3.00
40.00

6.00
168.00
42.00

210.00

9.00
12.00
15.00
12.00
48.00
12.00
60.00



UNIDAD FUNCIONAL

04.- CONSULTA EXTERNA

Admision, Informes
Citas con Espera (1er Piso)
Caja con area de espera (1er Piso)
Sala de Espera General (por grupo de consultorios)
SSHH publicos (damas y varones)
Archivo General de Historia Clinicas
SSHH Medicos
Almacen de Materiales Medico y Roperia
Senicio Social
Consultorios Medicos Generales + SSHH
Consultorios Medicos Gineco-Obtetricia con SSHH
Consultorios Medicos de Especialistas
Consultorios para Programas
Consultorio Dental (doble)
Topico de Cirugia Menor
Aseo de servicio, depaosito de residuos
Sub-Total
35 % Circulacion y muros
Total Admiistracion

05.- AYUDA AL DIAGNOSTICO
FARMACIA

Recepcion de Pedidos, Entrega de Medicinas
y Espera de Publico
Almacen General de farmacos y materiales
Sistema de Contral e Inventario (Ofic. Control)
Refrigeracion
Aseo y residuos
SSHH Personal
Sub-Total
35 % Circulacion y muros
Total Farmacia

CANTIDAD AREA AREA
PARCIALM2 TOTAL m2

A AN DNOWA A aaNaANA- A

-_e S A -

12.00
32.00
12.00
35.00
15.00
30.00
3.00
6.00
9.00
15.00
15.00
12.00
12.00
18.00
16.00
3.00

20.00

20.00
9.00
2.00
3.00
3.00

12.00
32.00
12.00
140.00
30.00
30.00
6.00
6.00
9.00
75.00
45.00
108.00
48.00
36.00
16.00
3.00
618.00
216.30
834.30

20.00

20.00
9.00
2.00
3.00
3.00

57.00
19.95

76.95



UNIDAD FUNCIONAL

IMAGENES

Control-Admision-Recepcion

Sala de Espera Pacientes Ambulatorios
Sala de Espera Pacientes Hospitalizados
SSHH pacientes

Jefatura de Servicios con SSHH
Secretaria y Espera

Vestuarios pacientes

Sala de Examen Rayo X

Sala de Ecografia

Archivo de placas no diferenciado

Sala de Interpretacion y dictado

Cuarto de Revelado
SSHH personal
Sub-Total
35 % Circulacion y muros
Total Imagenes
LABORATORIO CLINICO
Espera

SSHH pacientes (damas y caballeros)

Estacion de camillas y sillas de ruedas

Admision-Recepcion

Jefatura de Servicio con SSHH

Secretaria y espera

Toma de Muestras

Toma de Muestras Ginecologicas + SSHH

Oficina Administrativa

Laboratorio de Hematologia

Laboratorio de Bioquimica

Laboratorio de Microbiologica

Zona para lavado y Esterilizacion

SSHH personal

Deposito de Reactivos, equipos y materiales
Sub-Total
35 % Circulacion y muros
Total Laboratorio

CANTIDAD AREA AREA
PARCIALMm2 TOTAL m2
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6.00
15.00
9.00
15.00
15.00
9.00
3.00
25.00
12.00
24.00
9.00
5.00
3.00

30.00
156.00
6.00
6.00
15.00
9.00
9.00
9.00
9.00
12.00
12.00
12.00
8.00
3.00
6.00

6.00
15.00
9.00
30.00
15.00
9.00
6.00
25.00
12.00
24.00
9.00
5.00
6.00
171.00
59.85
230.85

30.00
30.00
6.00
6.00
15.00
9.00
9.00
9.00
9.00
12.00
12.00
12.00
8.00
6.00
6.00
179.00
62.65
241.65



UNIDAD FUNCIONAL

BANCO DE SANGRE

Sala de Espera Donantes
Toma de Muestras
Extraccion, Transfucion
Sala de Conservacion, deposito
Sub-Total
35 % Circulacion y muros
Total Admiistracion

Total Ayuda al Diagnostico
06.- EMERGENCIA

Espera

SSHH espera

Area de Camiillas y Sillas de Ruedas
Admision - Botiquin

Triaje

Topico Cirugia - Medicina (3 camillas)
Topico de Gineco - Obstetricia con SSHH
Topico de Pediatria

Sala de Observacion Adultos 3 camas
Sala de Observacion Pediatria 2 camas
SSHH pacientes

Estacion de enfenmeras con SSHH
Deposito medicinas, ropa, material y equipos
Reposo de personal con SSHH
Esterilizacion rapida

Cuarto de ropa sucia y lavachatas
Unidad de Reanimacion Minima

Espacio Multiusos (Hidratacion)
Jefatura con SSHH
Secretaria ocon espera

Sub-Total

40 % Circulacion y muros
Total Admiiistracion

CANTIDAD AREA AREA
PARCIALM2 TOTAL m2
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6.00
4.80
7.20
6.00

25.00
15.00
6.00
12.00
10.00
30.00
15.00
12.00
21.00
12.00
4.50
25.00
9.00
12.00
3.00
3.00
20.00
9.00
15.00
9.00

6.00
4.80
7.20
6.00
24.00
8.40
32.40

581.85

25.00
30.00
6.00
12.00
10.00
30.00
15.00
12.00
42.00
12.00
9.00
25.00
9.00
12.00
3.00
3.00
20.00
9.00
15.00
9.00
308.00
123.20
431.20



UNIDAD FUNCIONAL

07.- UNIDAD DE HOSPITALIZACION

Habitaciones de 02 camas + SSHH

Habitaciones de 03 camas + SSHH

Habitaciones Aislados + Area Trabajo y SSHH

Estacion Enfermeras + SSHH Trabgjo limpio

Cuarto Septico/Botadero

Sala de Juntas Medicas

Jefatura de Hospitalizacion + SSHH

Secretaria con espera

Topico

Sala de Neonatos

Estar de Visitas y Pacientes

Camillas y Sillas de Ruedas

Aseo de servicio y deposito de residucs
Sub-Total
40 % Circulacion y muros
Total Hospitalizacion

08.- SERVICIOS GENERALES
COCINA

Zona de recepcion y calentamiento, servido, lavado
COficina Dietista
Comedor d Personal (1m2 /cama)
Aseo de Servicio y deposito de residuos
SSHH Comedor (Hy M)
Sub-Total
30 % Circulacion y muros
Total Cocina

CANTIDAD AREA AREA
PARCIALM2 TOTAL m2
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17.00
25.50
16.50
25.00
6.00
12.00
15.00
9.00
16.00
40.00
20.00
6.00
3.00

24.00
9.00
40.00
3.00
3.00

68.00
255.00
33.00
50.00
6.00
12.00
15.00
9.00
16.00
40.00
20.00
6.00
3.00
533.00
21320
746.20

24.00
9.00
40.00
3.00
6.00
82.00
2460
106.60



UNIDAD FUNCIONAL

OTROS SERVICIOS

Deposito de Cadaveres

Incinerador

Deposito de Herramientas

Talleres

Sala de Maquinas

Almacen General

Planta de Tratamiento de Aguas Servidas
Sub-Total
30 % Circulacion y muros
Total Otros Servicios

LAVANDERIA

Recibo y Entega ropa sucia

Recibo y Entega ropa limpia

Costura y Reparacion

Deposito de Ropa Limpia

Deposito de Ropa Sucia
Sub-Total
25 % Circulacion y muros
Total Otros Servicios

VESTIDORES PERSONAL

Vestidores + SSHH Femeninos

Vestidores + SSHH Masculinos

Area de Limpieza
Sub-Total
25 % Circulacion y muros
Total Otros Servicios

Total Servicios Generales

CANTIDAD

[ N . s ) [ N N U N e N
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AREA
PARCIALM2 TOTAL m2

9.00
20.00
6.00
15.00
30.00
40.00
40.00

3.00
3.00
9.00
15.00
15.00

20.00
20.00
3.00

43225

AREA

9.00
20.00
6.00
15.00
30.00
40.00
40.00
160.00
48.00
208.00

3.00
3.00
9.00
15.00
15.00
45.00
11.25
56.25

20.00
20.00
3.00
43.00
10.75
53.75

424.60



UNIDAD FUNCIONAL

09.- CENTRO QUIRURGICO Y OBSTETRICO

Espera Familiares
Admision y Control
Jefatura de Centro Obstetrico con SSHH
Estar Personal (Obstetricia)
Sala de Evaluacion y Preparacion
Sala de Dilatacion con SSHH
Sala de Parto Normal
Recuperacion (sin estacion)
Atencidn al recien nacido
Estacion de Obstetrices con SSHH + Trabajo
Deposito de Equipos, materiales, medicinas, etc
Area de camillas (compartidos)
Area de Lavado Medicos
Vestuarios + SSHH Medicos
Vestuarios + SSHH Enfermeras
Cambio de Camilla (Transfer)
Estacion de Enfermeras
Sala de Pre-Induccion
Recuperacion con Trabgjo de Enfermeras
Anestesiologo
Pre-Lavado de Instrumentos
Cuarto Septico (entrega de ropa sucia)
Quirofano
Esterilizacion Rapida y Deposito Material Esteril
Deposito Equipos, Materiales, Ropa
Baotiquin
Sub-Total

40 % Circulacion y muros

CANTIDAD AREA AREA
PARCIALMm2 TOTAL m2
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Total Centro Quirurgico-Obstetrico

10. CENTRAL DE ESTERILIZACION

Central de Esterilizacion
30 % Circulacion y muros

Total Central de Esterilizacion

TOTAL

9.00
9.00
12.00
12.00
12.00
18.00
25.00
15.00
8.00
12.00
15.00
6.00
6.00
24.00
24.00
5.00
6.00
15.00
32.00
9.00
9.00
3.00
30.00
12.00
12.00
6.00

85.00

9.00
9.00
12.00
12.00
12.00
18.00
25.00
15.00
8.00
12.00
15.00
6.00
6.00
24.00
24.00
5.00
6.00
156.00
32.00
9.00
9.00
3.00
60.00
12.00
12.00
6.00
376.00
15040
526.40

85.00
25.00
110.00

3995.80



8.1 ORGANIZACION FUNCIONAL

Se ha considerado conveniente que la forma de establecer la
organizacion del HOSPITAL LOS OLIVOS sea siguiendo el concepto de la

organizacion funcional.

La Organizacion Funcional esta definida por un tipo de disefio en donde
las unidades componentes estan agrupadas en torno a habilidades. En el
caso del Hospital Los Olivos, se puede identificar funciones
administrativas y funciones relacionadas con la produccion de los

servicios de salud.

Este tipo de disefio presenta una gran claridad, sus integrantes
comprenden facilmente su tarea y presenta una buena estabilidad. La
Organizacién Funcional es eficiente en empresas pequenas y de mediano
tamano. Este tipo de organizacién es eficiente y hasta puede clasificarse
como econdmica, dado que con muy pocas personas en la cuspide, se
puede mantener el funcionamiento, o sea, comunicarse, coordinar,

conciliar, etc.
La Organizacion Funcional, cuando es aplicable, tiene un alcance limitado

al trabajo operativo. El trabajo de “alta direccion” representa un trabajo

especifico que no es un trabajo funcional.
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La funcién de este Hospital, es brindar servicios de Hospitalizacion
diferenciada, servicio de Centro Quirurgico, Centro Obstétrico,
Emergencias y atencibn medica ambulatoria basada en consultas
medicas, la realizacion de examenes de ayuda al diagnostico y
tratamiento, ademas de la entrega de medicinas recetadas por los

médicos tratantes.

Se estima que diariamente puede llegar a atender un total de 800 a 1000
consultas ambulatorias, de 500 a 600 examenes de ayuda al diagnostico,
de 55 a 75 atenciones de emergencia y anualmente un total de 7200 a
7500 egresos hospitalarios, para lo que se plantea la siguiente

organizacion.

8.2 AREA DE ATENCION EXTERNA

Al estructurar la organizacién de esta area, se considera la direccién a
cargo de un Sub Director de Atencion Externa, el que tendra a su cargo la
direccion de todos los aspectos relacionados con el servicio brindado a los

usuarios, a este Sub Director se reportaran las siguientes unidades:

e TRIAJE
Proceso de clasificacion y direccionamiento de pacientes que llegan a la

consulta externa.

e ESPECIALIDADES MEDICAS

En la cantidad de especialidades y médicos, que se necesiten para cubrir
la demanda de servicios. Cuando sea el caso, por razones de servicio, los
médicos contaran con personal de apoyo como puede ser el caso de
enfermeras (0s) o técnicos (as) que dependeran organizacionalmente de

los médicos consultantes.
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o ESPECIALIDADES QUIRURGICAS

En la cantidad de especialidades y médicos, que se necesiten para cubrir
la demanda de servicios. Cuando sea el caso, por razones de servicio, los
médicos contaran con personal de apoyo como puede ser el caso de
enfermeras (o0s) o técnicos (as) que dependeran organizacionalmente de

los médicos consultantes.

e ASISTENTE 1
Adscrito a la Sub Direccion de Atencion Externa, tendra a su cargo las
unidades de counter de atencion directa a los usuarios. Estas unidades

seran las siguientes:

e COUNTER DE ADMISION

Esta unidad contara con tres o cuatro recepcionistas que recibiran a los
usuarios, identificaran si son asegurados o no, atenderan el requerimiento
del usuario y direccionaran al usuario a algun servicio otorgandoles un
turno correspondiente.

Los usuarios que lleguen a este punto son los que ya tienen turno y
confirman su asistencia, los que vienen, para continuar un tratamiento o
conocen donde dirigirse y requieren se los programe un turno, que puede
ser otorgado para atencibn en ese mismo dia, o los que llegan vy
requieren ser derivados al servicio de triaje para que se les dirija luego al
servicio medico del caso. Si los usuarios no son asegurados, deberan
dirigirlos a la caja para cancelar el costo de los servicios antes de que se

les brinde el servicio.

e COUNTER DE ATENCION EN CONSULTA

Que brindara el servicio de guia a los usuarios que llega a la zona de
consultorios para direccionarlos a las salas de espera, absolver consultas
de los usuarios sobre los servicios brindados y las facilidades que brinda
el Hospital Los Olivos, otorgaran nuevas citas y turnos de atencion

conforme los médicos lo indiquen y estableceran turnos de atencién
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prioritarios para los pacientes que hayan salido de los consultorios para

hacerse algun examen antes de continuar la consulta ya iniciada.

e COUNTER DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA

Que tendra a su cargo la atencién al usuario cuando este sea
referenciado al servicio de otra unidad de salud del sistema del Seguro.
En este caso esta unidad debera hacer todas las coordinaciones
necesarias para conseguir la atencién del caso en la otra unidad de salud,
direccionando al usuario hacia su turno y cita segura en la otra unidad.
También debera resolver los problemas de adscripcion para su atencidon

en el Hospital.

8.3 AREA DE HOSPITALIZACION

EL HOSPITAL LOS OLIVOS en la zona de atencién hospitalaria contara

con una capacidad de 40 camas.

Esta unidad hospitalaria debera tener a su cargo la atencién de los
servicios quirurgicos, de los servicios obstétricos, y de los servicios de
hospitalizacion, ademas de los servicios derivados de este tipo de
operacion como son los servicios de esterilizacion, de ropa de cama y
ropa de servicio medico, y los servicios de mantenimiento, limpieza y

vigilancia.

Se ha previsto que esa area este a cargo de un nuevo Sub Director que
se encargue de la operacién del area hospitalaria. Este Sub Director
reportaria al Director del Hospital.

La funcion principal del Sub Director de Atencion Hospitalaria sera la de
coordinar las acciones a realizar de modo que en esta area se atienden
los partos y se realicen las operaciones que se programen, y dandose

una adecuada atencidn a los pacientes hospitalarios. Para este efecto
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debera planear, organizar dirigir y controlar todas las acciones

conducentes al logro de la funcién principal.

Para el cumplimiento de sus funciones la subdireccion de atencion

hospitalaria contara con las siguientes areas o unidades de trabajo:

8.3.1 Unidad de Hospitalizacion de Pacientes Agudos

e SERVICIO QUIRURGICO

Este servicio es el que estara encargado de llevar a cabo las
intervenciones quirurgicas que se programen realizar. Dependiendo del
volumen de operaciones programadas, podran haber varios equipos
quirtrgicos. Cada equipo quirtrgico esta compuesto por un medico
cirujano principal, un medico cirujano auxiliar, dos enfermeras y un medico
anestesista. La jefatura del servicio estara a cargo de uno de los médicos
cirujanos principales. La jefatura del servicio estara a cargo de uno de los
médicos cirujanos principales, tendra como funcién la de coordinar la
operacion del servicio, programar las operaciones a realizar y establecer

los turnos de trabajo.

e SERVICIO DE MEDICINA

Este servicio tendra a su cargo la atencibn medica de los pacientes
hospitalizados, debera brindar diversas especialidades medicas, que
seran convocados de acuerdo a sus especialidades por el jefe de servicio.
El jefe del servicio sera el lider de un equipo de médicos que mantendra
la guardia de atencidn a los pacientes hospitalizados durante las 24 horas
de los siete dias de la semana, debiendo coordinar la atencion del

servicio, y programar los turnos de atencion.
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e SERVICIO DE PEDIATRIA

Este servicio tendra a su cargo la atencidn medica de los pacientes
hospitalizados, en pediatria y neonatologia. El jefe de servicio sera el
lider de un equipo de médicos que mantendra la guardia de atencién a
los pacientes hospitalizados durante las 24 horas de los siete dias de la

semana, debiendo coordinar la atencidn del servicio, y programar.

8.3.2 Unidad Materno - Perinatal

e SERVICIO OBSTETRICO

Este servicio tendra a su cargo la atencion de los partos y la atencion de
las intervenciones de caracter obstétrico en las pacientes. Este servicio
debera estar en operacion durante las 24 horas del diay durante todos
los dias de la semana, por lo que estara conformado por equipos de
trabajo que operaran por turnos. Cada equipo estara conformado por un
Medico Gineco-Obstetra, una Obstetriz y una técnica. La jefatura del
servicio estara a cargo de uno de los médicos obstetras y tendra como
funcion la de coordinar la operacion del servicio y establecer los turnos de

operacién del mismo.

e SERVICIO DE NEONATOLOGIA

Compartido con el area de pediatria.

8.3.3 Unidad de Pacientes de Larga Estancia

Unidad de Hospitalizacion para pacientes de larga estancia diferenciada
por camas para varones, mujeres y nifos con servicios de soporte
minimos.
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8.4 AREA DE EMERGENCIA

El servicio de Emergencia presta servicios las 24hrs del dia durante toda
la semana incluido domingos y feriados. Este servicio debera estar a
cargo de un Sub-Director de Emergencia y cumplir con los servicios de
triaje, topicos de atencion ambulatoria, Unidad de Shock Trauma y Sala

de Observacion diferenciada para pacientes adultos y nifios:

e TRIAJE
Proceso de clasificaciéon y direccionamiento de pacientes que llegan al
servicio de Emergencia segun prioridad de atencién, de acuerdo a la

gravedad del dafo.

e UNIDAD DE REANIMACION MINIMA
Unidad de atencidon equipada para pacientes que requieren atencién

inmediata.

e TOPICOS
Areas de atencién para evaluacion medica, diagnostico y tratamiento,

diferenciadas de acuerdo a las cuatro especialidades basicas.

e SALA DE OBSERVACION
Unidad de atencion para manejo y reevaluacion de pacientes en situacion

de emergencia, por un tiempo optimo no mayor de 24 hrs.

8.5 AREA DE APOYO AL DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO

Se considera la direccién a cargo de un Sub Director de Ayuda al
Diagnostico y Tratamiento, compuesto por los servicios de Laboratorio,

Servicio de Imagenes, Servicio de Farmacia, Servicio de Medicina Fisica y
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Rehabilitacion y Servicio de Esterilizacion, estara dirigido por
profesionales que ademas tendran a su cargo, uno de los turnos del

servicio.

Este servicio debera contar con personal que pueda cubrir la atencidn por
turnos del servicio las 24 horas durante los 7 idas de la semana, excepto
Medicina Fisica y rehabilitacion. En cada caso, y dependiendo de las

caracteristicas del servicio, la organizacion sera la siguiente:

e SERVICIO DE LABORATORIO

Este servicio realizara analisis de hematologia, bioquimica, y
microbiologia, debe estar a cargo de un Medico Patologo Clinico, el que
sera asistido por tecnélogos de laboratorio, que se encargaran de tomar
las muestras, operar los equipos para la realizacion de los analisis y

preparar los informes de resultados.

e SERVICIO DE DIAGNOSTICO POR IMAGENES
Por cada turno de servicio se contara con un técnico asistente,
dependiendo de un Medico Radiologo responsable del servicio, quien

tendra a su cargo tanto los estudios radidlogos como ecograficos.

e SERVICIO DE FARMACIA

Que tendra a su cargo la recepcion, almacenaje, administracién y entrega
de medicinas y los insumos para la operacion de los servicios de ayuda
al diagnostico. Esta unidad estara dirigida por un quimico farmacéutico
y apoyado por auxiliares de operaciones que se encargaran de recibir
las medicinas y los insumos, almacenarlos, atender los pedidos de los
usuarios y entregarles lo solicitado de conformidad con lo recetado por él

medico tratante.
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e SERVICIO DE ESTERILIZACION

Este servicio de encarga de la esterilizacion de los instrumentos vy la ropa
que se usa en la sala de operaciones. Este trabajo se realiza en el area
de esterilizaciobn operando los equipos especiales de esterilizacidén y
mantenimiento rigidos procedimientos para el cumplimiento de los
trabajos con el fin de evitar contaminacién de los equipos y ropa a usar
en las areas quirurgicas Yy obstétricas. El servicio de esterilizaciéon estara
conformado por técnicos especialistas. El lavado de ropa se hara por

terceros.

8.6 ORGANOS DE APOYO

e ADMINISTRACION

Esta area tiene como funcidn principal brindar el apoyo administrativo a
las funciones de atencidén a los usuarios. Las labores principales estan
relacionadas con la logistica del sistema, o sea con los abastecimientos
de farmacia y los insumos para los examenes de ayuda al diagnostico, el
registro contable, el manejo de presupuesto, la administracién de la caja
y el pago de los gastos, la administracion de personal y la administraciéon
de los servicios externos contratados de mantenimiento, limpieza vy

vigilancia.

e SISTEMA

Corresponde a un area que se encargara de mantener en estado
operativo los sistemas de computo que se tienen en el hospital. Es una
unidad de soporte para la operacién y solo se encarga de mantener el
sistema operativo, transmitir informacion sobre las operaciones del dia
a la central, sacar las copias de respaldo correspondientes y apoyar a

los usuarios en el correcto manejo de los sistemas.
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e SERVICIOS GENERALES
Comprende a los servicios de limpieza, vigilancia, alimentacion,

lavanderia y mantenimiento en general, los que seran mercerizados.

8.7 ORGANOS DE ASESORIA

e EPIDEMIOLOGIA Y ESTADISTICA

Encargada de la vigilancia epidemioldgica asi como el analisis de la
produccion de las diferentes areas del Hospital y de los procesos
moérbidos, las que seran parte de los instrumentos para la toma de
decisiones.

e INVESTIGACION
Encargada de promover la investigacion y el desarrollo de nuevas

estrategias, para la atencion en el area administrativa y asistencial.

e AUDITORIA MEDICA

Encargada de la evaluacion de la eficacia, eficiencia y efectividad de los
procedimientos de atencién medica a través de la revisidn sistematica,
continua y objetiva del trabajo profesional medico, teniendo como base el
analisis retrospectivo de la historia clinica, y cuyo propoésito es lograr la
atencion integral de buena calidad y oportuna del paciente de nuestra

institucion.

EL HOSPITAL LOS OLIVOS estara a cargo de un Director del cual

dependeran cuatro Sub Directores

1-. El Sub Director de Apoyo al Diagnostico y Tratamiento.
2-. El Sub Director de Atencion Externa.

3
4

. El Sub Director de Atencidon Hospitalaria.

. El Sub Director de Emergencia, ademas de los Organos de Apoyo.
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El presente estudio nos ha permitido caracterizar y dimensionar la
demanda y oferta actual de los servicios de salud que sustenten el
tamafo y nivel de complejidad del Hospital con un horizonte de 15 afios, a
fin de brindar una atencién con calidad y eficacia a la poblacion
asegurada de los distritos de Los Olivos y San Martin de Porras.

Este estudio se ha realizado utilizando indicadores que son herramientas
necesarias y resultan indispensables en el procedimiento de planeacion
hospitalaria como el perfil epidemiolégico de la zona de influencia, las
tasas de crecimiento poblacional, indicadores de programacién vy
estandares de produccibn ademas de Normas Técnicas para

Infraestructura en Salud.

Bajo estas consideraciones y analisis efectuados se concluye lo siguiente:

1. Actualmente, ESSALUD cuenta con un Centro Asistencial en el Area
de influencia del proyecto, pero a nivel de Policlinico y con una
infraestructura inadecuada, por lo que la demanda de servicios de
hospitalizacién de los asegurados, se dirige a otros establecimientos
de salud, sea al centro que figura como Anillo de Contenciéon de la Red
Sabogal o a centros de salud de la competencia, privados o publicos,

lo que de hecho representa la demanda insatisfecha para ESSALUD.

2. Los niveles de atencion se construyen a partir de la demanda, de sus
caracteristicas de magnitud (cantidad), comportamiento (perfiles

epidemiolégicos) y complejidad (gravedad) de las diferentes
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patologias. Al interrelacionarse con la complejidad de la oferta
configuran 3 Niveles de Atencién, de los cuales el Nivel 1 tiene una
altisima demanda que corresponde al 70% de los asegurados. En este
contexto el Hospital de Los Olivos se inserta en el primer nivel de

atencion.

. El Sistema de Prestaciones de Salud de ESSALUD en Lima

Metropolitana ofrece una estrategia de descentralizacién denominada
“‘ANILLOS DE CONTENCION”", que organiza los niveles de Prestacion
de Servicios en base a la capacidad de oferta, Cada uno de los Anillos
de Contencion cuenta con un numero determinado de
establecimientos de Nivel 1. El Hospital Los Olivos se inserta en la
Red Asistencial 1 la cual tendra una nueva configuracién, al
descongestionar la demanda por consulta externa, emergencia y
hospitalizacion de capa simple en el Hospital |l Sabogal. Asimismo, el
actual establecimiento Policlinico Fiori seria clausurado por ser

alquilado y no funcional.

. En el area de influencia del proyecto, las primeras causas de
morbilidad, segun informacion estadistica del afio 2001, lo constituyen
los siguientes dafos; Infeccion Respiratoria Aguda, Infeccion
Respiratoria Intestinal, Enfermedades Bucales, Glandulas Salivales,
Infecciéon de la Piel y Tejido Subcutaneo y Enfermedades Pulmonar

Obstructiva Cronica.

. Se ha estimado el crecimiento poblacional del area de influencia del
proyecto apartir del documento del INEIl “Tendencias de Crecimiento
Urbano de Lima Metropolitano, al afio 2015”, determinandose una tasa
en el periodo 1993-1998 de 2.68%, en el periodo 1998-2005 de 1.39%
y en el periodo 2005-2015 de —0.36%. Se ha estimada la PEA y PEA
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Ocupada, se asume que la tasa de crecimiento de la poblacion
economicamente activa mantenga una tendencia decreciente,
ligeramente mayor a la tasa de crecimiento de la poblacion. Bajo este
enfoque, se ha realizado un ajuste de la PEA, vale decir que de la
relacion presentada en 1993 de 35.1% pase a 38.5% de la poblacién
total del horizonte del proyecto. Mientras que la PEAO ha sido
estimado como wuna relacibn constante de la poblacion

econdmicamente activa.

POBLACION TOTAL POBLAC. ECON. ACTIVA PEAO
ANOS TOTAL TASA CREC. TOTAL TOTAL
ANUAL
2002 792,509 1.13% 290,692 280,430
2003 801,464 1.02% 295.419 284,990
2004 809,639 0.93% 299,809 289,225
2005 817,168 0.19% 304,068 293,334
2006 818,720 0.14% 305,791 294,996
2007 819,457 0.09% 307,214 296,369
2008 819,784 0.04% 308,566 297,673
2009 820,112 -0.01% 309,838 298,900
2010 820,029 0.31% 310,954 299,977
2011 817,486 -0.66% 310,890 299.915
2012 812,090 ~1.06% 309,731 298,797
2013 803,481 21.56% 306,447 295,629
2014 790,946 2.18% 303,327 292,619
2015 773,703 300,225 289,627

6. Analizada y establecida la Poblacién Asegurada para el afio 2002, se

obtiene la estimacion de las proyecciones de la Poblacion Asegurada
para el periodo 2002-2015, en base a consideraciones como; las
relaciones Poblacién Aportantes / PEA Ocupada y Aportantes /
Derecho Habitantes se mantiene constante, ademas se ha supuesto
que en el horizonte de proyeccién se asumira la adscripcion de los
asegurados.
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POBLACION ASEGURADA

ANOS PEAO APORTANTES | DEPENDIENTES TOTAL P. ASEG. /

P. TOTAL
2002 280,430 66,108 73,153 139,261 17.57%
2003 284,990 67,172 74,325 141,497 17.65%
2004 289,225 68,170 74,987 143,157 17.68%
2005 293,334 69,139 76,052 145,191 17.76%
2006 294,996 69,530 76,052 145,582 17.78%
2007 296,369 69,854 76,839 146,693 17.90%
2008 297,673 70,161 77177 147,338 17.97%
2009 298,900 70,450 77,495 147,945 18.03%
2010 299,977 70,704 77,774 148,478 18.10%
2011 299,915 70,690 77,759 148,449 18.15%
2012 298,797 70,426 77,468 147,894 18.21%
2013 295,629 69,679 76,647 146,326 18.21%
2014 292,619 68,970 75,867 144,837 18.31%
2015 289,627 68,265 75,091 143,356 18.52%

7. Las Proyecciones de la Demanda de Servicios de Salud de los
Asegurados se determina conforme a los indicadores de programacion
senalados por la Gerencia Central de Salud. El uso de los indicadores
resulta indispensable en el procedimiento de planeacién de recursos
fisicos para la atencién medica, sin embargo, se debe tener cuidado
en su manejo y no depender abiertamente de ellos sin antes hacer

reflexiones analiticas.

2002 2005 2010 2015
CONSULTA EXTERNA 219,336 228,675 233,852 225,785
SESIONES ODONTOLOGICAS 50,133 52,269 53,451 51,606
EGRESOS HOSPITALIZACION 3,948 4,116 4,209 4,064
DIAS-ESTANCIA 19,740 20,580 21,046 20,320
ATENCIONES EN EMERGENCIA 21,933 22,867 23,385 22,578
PACIENTES EN OBSERVACION 2,632 2,744 2,806 2,709
RECETAS DESPACHADAS 361,904 377,313 385,855 372,545
EXAMENES DE LABORATORIO 114,054 118,911 121,603 117,408
EXAMENES DE RAYOS X 14,256 14,863 15,200 14,676
PARTOS 1,253 1,306 1,336 1,290
INTERV. QUIRURGICAS 2,000 2,085 2,132 2,059
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8. El Hospital para satisfacer las necesidades y demanda de la poblaciéon
y cumplir con su programacién requiere contar con un conjunto de
espacios que les permita producir servicios de salud en condiciones
optimas. Para la determinacion de los Recursos Fisicos se tiene en
cuenta la Demanda de Servicios de Salud de los Asegurados
proyectadas para el horizonte del planeamiento y el calculo de la
capacidad funcional de las unidades utilizando para ello los Criterios

de Maxima Produccién senalados por la Gerencia Central de Salud.

CONSULTORIOS FISICOS
CONSULTA EXTERNA 20 21 22 21
MEDICINA 5 6
PEDIATRIA 3 3
GINECO - OBSTETRICIA 2 2
ESPECIALIDADES 6 6
CONSULTORIOS FISICOS
PROGRAMA PREVENTIVO 4 4 4 4
CONSULTORIOS FISICOS
ODONTOLOGICOS 4 4 4 4
CAMAS
HOSPITALIZACION 60 62 64 62
CAMAS OBSERVACION
EMERGENCIA 9 9 9 9
SALA DE
OPERACIONES 2 2 2 2
SALA DE
PARTOS 1 1 1 1
CAMA DE
DILATACION 2 2 2 2
SERVICIOS
INTERMEDIOS
LABORATORIO
SALA DE RAYOS X
SALA DE ECOGRAFIA
FARMACIA

— b | |
— i | | -
===
— ok | | -
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9. La determinacion del namero de los Recursos Humanos estara
sustentada en la busqueda de la eficiencia y calidad del servicio, se
anotan él numero de profesionales y técnicos necesarios para operar
el hospital, se han tomado los estandares de produccion mas
reconocidos y se debe tomar en cuenta que la politica de
remuneraciones estara orientada a que se contrate las horas - hombre

necesarias para que opere los servicios.

T 2002 2005 2010 2015
MEDICOS CONSULTA EXTERNA 44 46 47 46
MEDICOS EN HOSPITALIZACION 10 11 11 11
MEDICOS EN EMERGENCIA 7 7 8 7
MEDICOS ANESTESIOLOGOS 3 4 5 4
MEDICOS RADIOLOGOS 1 1 1 1
MEDICO LABORATORISTA 2 2 2 2
MEDICO JEFE EPIDEMIOLOGIA 1 1 1 1
MEDICO JEFE PROG. PREV. 1 1 1 1
TOTAL MEDICOS 69 73 76 73
ODONTOLOGOS 8 8 8 8
ENFERMERAS 32 36 38 36
OBSTETRICES 7 8 9 8
TECNICOS ASISTENCIALES 42 44 46 44
OTROS PROFESIONALES 32 34 36 35
TOTALRECURSOS HUMANOS 190 203 213 204

10.El Programa Arquitectonico ha sido elaborado en base al Programa
Medico Funcional y en Normas Técnicas para Infraestructura en Salud,
gue sirven para el planeamiento y disefo de hospitales, racionalizando
adecuadamente el uso de recursos mediante la creacion de espacios
flexibles y funcionales enmarcados dentro de un criterio técnico y
tendiente a la modernidad. Los documentos elaborados por el
Ministerio de Salud que al ser aplicados garantizan los estandares de
calidad del Centro Hospitalario son Normas Técnicas para Proyectos
de Arquitectura Hospitalaria — MINSA y Manual de Acreditaciéon de
Hospitales - MINSA
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UNIDAD FUNCIONAL

AREA TOTAL m2

1 |DIRECCION 71.25
2 |ADMINISTRACION 210.00
3 |ORGANOS DE ASESORIA 60.00
4 |CONSULTA EXTERNA 834.00
5 |AYUDA AL DIAGNOSTICO
FARMACIA 76.95
IMAGENES 230.85
LABORATORIO CLINICO 241.65
BANCO DE SANGRE 32.40
6 |EMERGENCIA 431.20
7 |UNIDAD DE HOSPITALIZACION 746.20
8 |SERVICIOS GENERALES
COCINA 106.60
OTROS SERVICIOS 208.00
LAVANDERIA 56.75
VESTIDORES SSHH PERSONAL 53.75
9 |CENTRO QUIRURGICO Y OBSTETRICO 526.40
10 |CENTRAL DE ESTERILIZACION 110.00
TOTAL 3995.80
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