ecuador
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DATOS GENERALES DE LA AUTORIDAD
DE LA INSTITUCION

Nombre

Odont. Hardy Morales

( CARGO : DIRECTOR DISTRITAL 08D06 RIO VERDE -SALUD

*Provincia : Esmeraldas

«Canton . Rio Verde

*Parroquia . Rio Verde

*Direccion : Avenida 5 de Agosto

*Correo Electronico :mspdistrito08d06 @hotmail.es
*Teléfonos : 062744048

——

Poblacion estimada 2015: 34.788 habitantes.

=
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Constitucion (2008)

Sumak Kawsay

PARTICIPACION SOCIAL Y RENDICION DE CUENTAS

Art. 204: “El pueblo es el mandante y primer fiscalizador
del poder publico, en ejercicio de su derecho a la
participacion.

La Funcion de Transparencia y Control Social promovera e
impulsard el control de las entidades y organismos del sector
publico, y de las personas naturales o juridicas del sector
privado que presten servicios o desarrollen actividades de
interés publico, para que los realicen con responsabilidad,
transparencia y equidad; fomentard e incentivard la
participacion ciudadana; protegera el ejercicio y cumplimiento
de los derechos; y prevendra y combatird la corrupcion...”

La normativa vigente relacionada con la Participacion
Ciudadana reconoce a la sociedad civil, el legitimo
ejercicio de “mandante y primer fiscalizador de lo
publico”, y genera, ademas, los escenarios para el
ejercicio del control social y la Rendicion de Cuentas que
permitan a las instituciones publicas transparentar su
informacion y explicar a la ciudadania, de manera
sistemdtica y detallada, la gestion realizada. Los
ciudadanos y ciudadanas tienen la potestad de evaluarla.




Constitucion (2008)

Sumak Kawsay
SALUD

Art. 32: “La salud es un derecho que garantiza el Estado,
cuya realizacién se vincula al ejercicio de otros derechos, entre
ellos el derecho al agua, la alimentaciéon, la educacion, la
cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes
sanos y otros que sustentan el buen vivir. El Estado garantizara
este derecho mediante politicas econdmicas, sociales,
culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente,
oportuno y sin exclusiéon a programas, acciones y servicios de
promociéon y atencion integral de salud, salud sexual y salud
reproductiva...”

Principios constitucionales del Estado
Ecuatoriano:

Laico
Interculturalidad
Plurinacional
Constitucional de Derechos

Los derechos garantizados son:

*¢»Educacién: universal y laica en todos sus niveles, y gratuita hasta
el tercer nivel de educacién superior inclusive

**Salud universal de calidad:
oportuno y sin exclusion.

*»Agua (derecho fundamental) y alimentacion: acceso seguro y
permanente a alimentos sanos, suficientes y nutritivos

acceso permanente,

+»Habitat seguro y saludable y acceso a una vivienda adecuada y
digna

+»*Trabajo y seguridad social: garantizar a las personas trabajadoras
el pleno respeto a su dignidad (...), remuneraciones y retribuciones
justas (...). Garantizar la seguridad social a las personas que realizan
trabajo no remunerado en los hogares, campesinos, trabajadores
autéonomos y desempleados.




Salud - PNBV

La salud se plantea desde una mirada intersectorial que busca
garantizar condiciones de promocién de la salud y prevencion
de enfermedades que garanticen el adecuado fortalecimiento de
las capacidades de las personas para el mejoramiento de su
calidad de vida. Se Incluyen los habitos de vida, la
universalizacion de servicios de salud, la consolidacion de la
salud intercultural, la salud sexual y reproductiva, los modos
de alimentacion y el fomento de la actividad fisica.



ﬁos lineamientos de rendicion a

cuentas estan enmarcado principalmente
desde: Ley Organica del Consejo de
Participacion Ciudadana y Control
Social, el Cddigo Organico de
Organizacion Territorial Autonomia vy
Descentralizacion, el Cddigo de
Planificacion y Finanzas Publicas,
ademas se seguird tomando en cuenta la
Ley Organica de Transparencia y Acceso

a la Informacion Publica y la Ley de la

Qntralon’a General del Estado. j

=
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FORMATO RENDICIÓN DE CUENTAS 2012.pdf
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DIRECCION DISTRITAL 08D06 —
RIOVERDE - SALUD

DISTRITO DE RIOVERDE

GESTION
ORGANIZACIONAL
POR PROCESOS DE

LAS UNIDADES

GESTION
ORGANIZACIONAL
POR PROCESOS —

TECNICO OPERATIVAS DEL
ADMINISTRATIVO PRIMER NIVEL DE
ATENCION

. Poblacion Urbana : Rio Verde 14%
Poblacion Rural: Rocafuerte, Montalvo, Lagarto,
Chontaduro y Chumundé. 86%.

sw Ministerio
de Salud Publica




G

La Direccion Distrital 08D06- Rioverde - Salud
presenta su informe de Rendicion de Cuentas
correspondiente al periodo comprendido del 01
de enero de 2015 hasta el 31 de diciembre del
2015, como un mecanismo para informar los
avances logrados y el impacto causado en la
poblacion por la gestion y al mismo tiempo,
explicar los problemas y limitaciones que no
permitieron el cumplimiento de las metas
propuestas.




Centro de

Salud Tipo

PR
Op (/CC/
On

Chontaduro Lagarto

ASESORIA JURIDICA

COMUNICACION, IMAGEN Y PRENSA

**PLANIFICACION ** ADMINISTRATIVO FINANCIERO

[
ESTADISTICA Y .
ANALISIS DE LA Giﬁ;‘é’;? E PLANIFICACION ;f)ﬂ;g FINANCIERO ADMINISTRATIVO
INFORMACION

VENTANILLA UNICA DE ATENCION AL
USUARIO Montalvo

PROMOCION DE LA SALUD E PROVISION Y CALIDAD DE LOS
IGUALDAD SERVICIOS DE SALUD

TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y
COMUNICACIONES

VIGILANCIA DE LA SALUD PUBLICA

Chumunde

Ministerio
de Salud Publica

Rocafuerte . Sg
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ELEMENTOS
ORIENTADORES DE LA
INSTITUCION
‘VALORES
‘VISI()N
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Valores

*Respeto.- Todas las personas son iguales y merecen el mejor servicio,
por lo que se respetara su dignidad y atendera sus necesidades
teniendo en cuenta, en todo momento, sus derechos;

eInclusidn.- Se reconocerad que los grupos sociales son distintos, por
lo tanto se valorara sus diferencias, trabajando con respeto vy
respondiendo a esas diferencias con equidad;

eVocacion de servicio.- La labor diaria se cumplird con entrega
incondicional y satisfaccion;

eCompromiso.- Invertir al maximo las capacidades técnicas y
personales en todo lo encomendado;

eIntegridad.- Demostrar una actitud proba e intachable en cada
accion encargada;

eJusticia.- Velar porque toda la poblacion tenga las mismas
oportunidades de acceso a una atencion gratuita e integral con calidad
y calidez.

eLealtad.- Confianza y defensa de los valores, principios y objetivos de
la entidad, garantizando los derechos individuales y colectivos.sw
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Logros 2015:

Determinantes de la Red de Estadisticas Médicas Retos
Salud Servicios 2016
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RED DE SERVICIOS

Sﬁ Ministerio
de Salud Publica



PRIMER NIVEL DE ATEMNCIOM

SEGUNDO MNIVEL
ATENCION

PUERTA DE ENTRADA AL SISTEMA DE

TERCER NIVEL DE
ATEMNCION

CUARTO NIVEL DE
ATEMNCION

ATENCIOMN ESPECIALIZADA

SALUD RESUELWE EL 20% DE LAS PATOLOGIAS RESTANTES

RESUELWE EL BD% DE LOS PROBLEMAS DE SALUD FRECUENTES

HOSPITAL GENERAL 1 1 1
MATERNIDAD 1 1
CENTROS DE SALUD 1 2
SUBCENTRO DE SALUD 5 19
PUESTO SALUD 5 4 3
ﬁﬁ Ministerio
| de Salud Publica
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ARoS Presupuestos
$2.576.920,56
2004 $ 218.544,79
2005 $ 299.059,12
2006 $ 303.610,94
2007 $312.616,79
$1.798.564,06
2008 $499.777,37
1,589,091 42 2009 $ 471.030,79
2010 $ 584.138,00
2011 $589.119,18
2012 $ 1.589.091,42
$589.1
$471.030,79 2013 $ 1.798.564,06
299.059 12 $312.616,79
P299.059, $584.138,00 2014 $ 2.576.920,56
$499.777,37
— 30361094 2015 $4.025.582,37
$218.544,79 TOTAL
$ 9.242.473,02
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ANALISIS PRESUPUESTARIO POR GRUPO DE GASTO

2015
GRUPO MONTO o
eASTG  DESCRIPCION 52 ~ v o SALDO % EJEC OBSERVACION
GASTOS EN
510000 PERSONAL 3.177.585,14 0.00 98,67%
VIATICO POR GASTOS DE
GASTOS RESIDENCIA DISMINUCION
DISTRITO CORRIENTES 438.658,35 711,78 99,90 PARA EL PAGO YANO EN
PORCENTAJE DE ESCALASI
NO DE ACUERDO AL BASICO
DISTRITO MEDICINAS 184.319,42 0.00 99,99%
530000 INSUMOS 78.619,70 0.00 100%
TRANSF- 100%
580000 DONACIONES 13.890,19 0.00
BIENES LARGA
840000 DURAC. 15.206,80 0.00 99,99%
TOTAL 4.025.582,37 711,78 98.,92%
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ANALISIS PRESUPUESTARIO PROYECTADO 2013-2016

GRUPO & &
DESCRIPCION  ANO 2013 ANO 2014 PAPP 2015
GASTO
GASTOS EN
510000  SEncONAL 1.798564,06 1.843453,24  3.177.585,14
530000  GASTOS CORRIENTES 240470,75 309764,85  438.658,35
DISTRITO MEDICINAS 99740,44 15239514  184.319,42
TRANFY
580000 S ONACIONES 15459,00 9056,23 13.890,19
TOTAL 2.154234,25 2.314669,46
3.814.453,10

Sﬁ Ministerio
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DISTRITO 08D06

50000

28023.27

100%

100%
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO
2015

v
GRUPO DE EDAD
ITEMS CIE-10 PATOLOGIAS _ _ _ _ _ _ ) TOTAL
1a11 meses 1a4aios 5a9aiios 10 a 14 afios 15 a 19 afios 20 a 49 afios 50 a 64 afios 65 a més
1 JooX| Rinofaringitis Aguda [Resfriado Comun] 698 1586 928 439 287 1002 263 176 5379
2 1038| Aol EliEs Agieh R A Cies 9% 880 751 373 198 657 137 124 3216
Microorganismos Especificados
3 N390| M= EVEB LS S0 5 48 95 187 248 1837 412 124 2956
Especificado
4 K029| Caries Dental No Especificada 2 114 421 219 203 888 189 107 2143
5 B829| Parasitosis Intestinal Sin Otra Especificacion 11 405 490 220 96 338 89 90 1739
6 AOOX| Diarrea YGastroenterlt!s De Presunto Origen 171 589 203 104 20 282 20 55 1564
Infeccioso

7 B373| Candidiasis De La Vulva Y De La Vagina 0 5 9 66 84 1064 161 29 1418
8 L309| Dermatitis No Especificada 146 385 177 100 76 254 65 52 1255
9 KO41| Necrosis De La Pulpa 1 18 225 112 109 465 131 69 1130
10 R520]| Dolor Agudo 0 10 48 94 109 585 155 81 1082
11 Las Demas 330 1438 1592 1461 1547 6556 1844 1034 15802
TOTAL 1460 5478 4939 3375 3037 13928 3526 1941 37684

17/ 7 JI | de Salud Publica
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BROTE EPIDEMICO 2015 DISTRITO
08DO06

M Expuestos M Enfermos

BROTES EPIDEMICO SEGUN
LOCALIDAD 2015 DISTRITO
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MORTALIDAD GENERAL DISTRITO 08D06
; RIOVERDE POR COMUNIDAD ENERO -
MORTALIDAD GENERAL POR PATOLOGIA DICIEMBRE DEL 2015 57

DISTRITO 08D06 ENERO - DICIEMBRE 2015
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MORTALIDAD GENERAL DISTRITO 08D06
RIOVERDE DE ENERO - DICIEMBRE DEL 2015
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ESTRATEGIA DE PREVENCION. Y.
CONTROL.
TB-VIH / PAI

ENFERIMOS CRONICOS
CONTROL VECTORIAL 2015
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ENFERMEDADES CRONICAS NO
TRANSMISIBLES:

eHipertension Arterial:

La hipertension arterial representa un problema de salud publica
gue ha recibido especial atencion, ya que de cada 100 hab. 5
presentan la enfermedad y de este grupo el 47% son personas
adultas mayores lo cual aumenta el riesgo, dentro del Distrito el
seguimiento y tratamiento esta en el 62,7% superando los
diferentes nudos criticos que se presentan, en cuanto a la terapia
de uso se mantienen las permitidas en primer nivel de atencion.
Se mantiene la busqueda permanente 70% de tamizados
ayores de 15 anos.

Sﬁ Ministerio
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Hipertension arterial:

TOTAL PERSONAS PORCENTJ E PERSONAS PERSONAS FALLECIDAS
1081 EN SEGUIMIENTO Y CON
HOMBRES: 425 TRATAMIENTO: HOMBRES: 1

MUJERES: 656 62,7% MUJERES: 2
Diabetes:
J\ PERSONAS FALLECIDAS
TOTAL PERSONAS PORCENTAJ PERSONAS EN
325 SEGUIMIENTO Y CON HOMBRES: 0
HOMBRES: 80 TRATAMIENTO: MUJERES: 1
MUJERES: 114 63,3% ”

Sﬁ Ministerio
de Salud Publica




PORCENTAJE DE SEGUIMIENTO Y TRATAMIENTO A

HIPERTENSOS DEL DISTRITO 08D06 ENERO DICIEMBRE 2015 PORCENTAIE DE SEGUIMIENTO Y TRATAMIENTO A

DIABETICOS DEL DISTRITO 08D06 ENERO - DICIEMBRE 2015
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Porcentaje de adultos mayores con enfermedades crdnicas
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ENFERMEDAD CON HTA DIABETES CON DIABETES
CRONICA
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COBERTURAS DE VACUNACION DISTRITO 08D06 2015
MENOR DE UN ANO

COBERTURA DE VACUNACION DEL MENOR DE UN ANO
ENERO A DICIEMBRE DEL 2015
DISTRITO SALUD RIOVERDE
1000
368 902
900 829
772
goo 749 o
700 649
600 558
500 ® Normal
400 M Bajo
300
200
87 74 103 116 111 120
sl s/ B /0 D | B
0
N° % N° % N° % N° % N° % N° %
POB. BCG HB ROTA2 PENTA3 OPV3 NEUMO 3
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12 A 23 MESES
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ENERO A DICEIMBRE DEL 2015
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CAMPANA INFLUENZA

COBERTURA DE VACUNACION CON INFLUENZA
POR GRUPO DE EDAD Y BENEFICIARIOS
NOVIEMBRE DEL 2015 DISTRITO SALUD 08D06

J47
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VACUNACION ESCOLAR

COBERTURA DE VACUNACION HPV NINAS 9 ANOS Cobertura de Vacunacion Escolar 2015
ENERO A DICIEMBRE DEL 2015 Distrito Salud 08D06
DISTRITO SALUD RIOVERDE 08D06 160
144
140 137 137
120 115
100
600 524
500 365
400 80
300
144
200 ?
-3 6
0
L %
POB. | 9anos | 40
20
0
DT | SRP Varicela | Varicela |
5 anos | 6 afios | 7 afnos |
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indice Peso//Edad en Nifios Menores de 5 indice Talla//Edad en Nifios Menores
anos Desnutricion Global de Eneroa de 5 afios Desnutricion Crdnica de
Diciembre 2015 Enero a Diciembre 2015
94,15 93 86
4,2 1,65 0,97 37 1,08
|
NORMAL BAJO PESO BAJO PESO SEVERO TALLAALTA NORMAL TALLABAJA BAJA TALLA SEVERA

Indice IMC//Edad en Nifios Menores de
5 anos Desnutricion Aguda de Enero a
Diciembre 2015

95,57

2,17 0,9 1,63 0,54

OBESIDAD SOBREPESO NORMAL EMACIADO EMACIADO
SEVERO
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INDICE DE IMC PREGESTACIONAL DE EMBARAZADAS DEL
DISTRITO 08D06 RIO VERDE DE ENERO A DICIEMBRE DEL
2015

55,10k

2490%

10.20% S0

INDICE DE IMC PREGESTACIONAL DE EMBARAZADAS DEL
DISTRITO 08D06RIO VERDE DE ENERO A DICIEMBRE DEL
2015

55,10%

24,90%

10,20% 350k

OBESIDAD SOBREPESO NORMAL BAIO PESO

OBESIDAD SOBREPESO NORMAL BAJO PESO
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UNIDADES OPERATIVAS FUNCIONANDO
C.S. MONTALVO S|
C.S. LAGARTO SI
C.S. ROCAFUERTE SI
C.S. CHONTADURO S|
C.S. TIPO C RIO VERDE SI
C.S. CHUMUNDE SI
P.S. VENADO Sl
P.S. SAN VICENTE SI
P.S. CHUNGUILLO NO
P.S. PROGRESO Sl
P.S. CAPULI S|
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POSICIONES ADOPTADAS DURANTE EL
iNDICE DE PARTOS DISTRITO 08D06 DE PARTO EN MADRES DEL DISTRITO 08D06 DE
ENERO A DICIEMBRE DEL 2015 ENERO A DICIEMBRE 2015

34 BSENTADA WACOSTADA B CUCLLLAS

32

ACOMPANAMIENTO EN EL PARTO A MADRES DEL
DISTRITO 08D06 RIO VERDE ENERO A DICIEMBRE
DEL 2015

B ESPOSO

B SUEGRA

= MAMA

m CUNADA

B HERMANA
= PARTERA
W PARTERA
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ACTIVIDADES POR EL
FENOMENO DEL NINO
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ACTIVIDADES CON
PARTICIPACION

CIUDADANA
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TOTAL DE

DETALLE ACTIVIDADES TOTAL DE ASISTENTES
ADULTOS MAYORES 71 665
DIABETICOS 70 502
HTA 87 1213
EMBARAZADAS 84 574
DISCAPACITADOS 59 485
VIH-TB 17 207
ADOLESCENTES 74 1582

MADRES DE NINOS MENORES DE 5

ANOS 89 930
PARTERAS Y PROMOTORES 77 327
COES 27 309
MINGAS 124 4251
ESCUELAS PROMOTORAS 197 2252
CDI-CNH 31 606
FERIAS Y CASAS ABIERTAS 27 1200
TOTAL 1034 15103

De enero a diciembre el Distrito 08D6 ha obtenido el 89% de cumplimiento
actividades de promocion en la parte intramural y en cuanto extramural en los cuales
se ha concientizados en la parte ICE sobre dengue , atencién integral, sefiales de
peligro en las embarradas complicaciones en enfermedades cronicas degenerativas. |

Nutricion , Parto como en casa . Alimentacién Saludable etc. t?ﬁPﬂblica




EL 100 % DE LOS COMITE LOCALES ESTAN
CONFORMADQOS CON ACTA CONSTITUIDAS
EN LAS UNIDADES Y PUESTO DE SALUD.
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ENERO-DICIEMBRE 2015

Mingas Participantes | Capacitacionesen |  Beneficiarios
general de
enfermedades
Vectoriales
5 1175 b/3 J44)
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MATERIAL FOTOGRAFICO
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_ ESTRATEGIAS 2015 - 2017

|

*Presupuesto programado y en ejecucion para la operatividad
eGestion de fortalecimiento administrativo y operativo para
brindar servicio de calidad y calidez a la comunidad

e. Cumplimiento del licenciamiento para garantizar una atencion
con calidad y calidez en salud.

ePlan de prevencion de desastres naturales en época de invierno y
de acuerdo al Perfil Epidemioldgico, para evitar y/o erradicar algun
evento adverso junto con los actores sociales.

*Reuniones periddicas programadas (MSP entre actores sociales,
autoridades de las entidades publicas y privadas) para trabajar en
la promocion y prevencion de la salud para conseguir un
mejoramiento continuo de la calidad de vida de la poblacidn.

¢. Plan de capacitaciéon de acuerdo al perfil del puesto.
eMejoramiento en la aplicacion de la matriz de servicios dignos
brindando un buen servicio a los usuarios internos y externos.
eAplicacion del sistema de referencia y contra referencia al
segundo nivel de atencion de acuerdo a la norma del MSP.

e. Dotaciéon de medicamentos y dispositivos médicos para la
comunidad de acuerdo al perfil epidemioldgico.
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CENTRO DE SALUD TIPO C 2015
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Policia
Nacional
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