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Sloatidin det Diserits Wetrapolisans do Qito
RESOLUCION No. A - 029

DR. JORGE YUNDA MACHADO
ALCALDE DEL DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO

Visto el informe técnico: (i) Nro. GADDMQ-DMRH-2021-0004-IT, de 16 de junio de
2021emitido por el Director Metropolitano de Recursos Humanos, Encargado.

Que,

Que,

Que,

Que,

Que,

Considerando:

la Constitucion de la Republica (la «Constituciony), en el art. 227,
establece que la administracidon publica constituye un servicio a la
colectividad que se rige, principalmente, por los principios de eficacia,
eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracién, descentralizacion,
coordinacion, participacion, planificacion, transparencia y evaluacion;

de acuerdo con los arts. 238 de la Constitucion y 5 del Cédigo Orgdnico
de Organizacion Territorial, Autonomia y Descentralizacion («COOTAD»),
los Gobiernos Autébnomos Descentralizados («GADs») gozan de
autonomia politica, administrativa y financiera. En relacién, el art. é letra
a) del COOTAD, establece que ninguna funcion del Estado ni autoridad
extrana interferird en la autonomia politica, administrativa y financiera
propia de los GADs, salvo lo prescrito por la Constitucion y las leyes de la
Republica;

el Codigo Orgdanico Administrativo («COA»), en sus arficulos 68 y 69
determina que la delegacion constituye un mecanismo de transferencia
de competencias, incluidas las de gestion; que puede operar, entre otros,
a favor de d6rganos o entidades de la misma administraciéon publica,
jerarquicamente dependientes, en cumplimiento de los requisitos de
contenido previstos en el art. 70 ibidem;

el art. 9 del COOTAD establece que la facultad ejecutiva comprende el
ejercicio de potestades publicas privativas de naturaleza administrativa
bajo responsabilidad del Alcalde Metropolitano;

el articulo 90 letra t) del COOTAD dispone que le corresponde al Alcalde

Metropolitano, delegar atribuciones y deberes al vicealcalde, concejales
y funcionarios, dentro del dmbito de sus competencias;
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el 11 de marzo de 2020, la Organizaciéon Mundial de la Salud (la «OMSy)
calificdé como pandemia a la situacion de emergencia en salud publica
provocada por COVID-19;

el 12 de marzo de 2020, el Ministerio de Salud Publica, por medio del
Acuerdo Ministerial Nro. 00126-2020, publicado en el Registro Oficial
[Suplemento] Nro. 160, declaré el estado de emergencia sanitaria en
todos los establecimientos del Sistema Nacional de Salud, como
consecuencia de la pandemia de COVID-19. El estado de emergencia
fue ampliado en treinta dias adicionales por el Acuerdo Ministerial Nro.
00009-20, publicado en el Registro Oficial [Edicion Especial] Nro. 567, de
12 de mayo de 2020. Por medio de Acuerdo Ministerial Nro. 00024-2020,
publicado en el Registro Oficial [Edicidn Especial] Nro. 679, de 17 de junio
de 2020, el Ministro de Salud PUblica declaro, nuevamente, el estado de
emergencia sanitaria en todos los establecimientos del Sistema Nacional
de Salud;

por medio de la resolucion Nro. A-020, de 12 de marzo de 2020, el Alcalde
Metropolitano declard en estado de emergencia grave a todo el territorio
del Distrito Metropolitano de Quito, en razén de la declaratoria del
COVID-19 como pandemia por la OMS y, de la emergencia sanitaria
decretada por la Administracion Publica Central;

el senor Presidente de la Republica mediante: (i) Decreto Ejecutivo Nro.
1017, de 16 de marzo de 2020, declard el estado de excepcion por
calamidad publica en todo el territorio nacional por los casos de
coronavirus confirmados y la declaratoria de pandemia de COVID-19 por
parte de la Organizacion Mundial de la Salud; (ii) Decreto Ejecutivo Nro.
1052, de 15 de mayo de 2020, renovd el estado de excepcidon por
calamidad publica en todo el territorio nacional por los casos de
coronavirus confirmados y la declaratoria de pandemia de COVID-19 por
parte de la Organizaciéon Mundial de la Salud; (i) Decreto Ejecutivo Nro.
1074, de 15 de junio de 2020, declaro un nuevo estado de excepcion por
calamidad publica en todo el territorio nacional por la presencia del
COVID-19; v, (iv) Decreto Ejecutivo Nro. 1291 disponiendo el Estado de
Excepcion, por 28 dias, en 16 provincias por calamidad publica ante el
embate de la COVID-19, declaro un nuevo estado de excepcion por
calamidad publica en todo el territorio nacional por la presencia del
COVID-19;
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Que, conforme los articulos 254 de la Constitucion, 89 del COOTAD vy, 10 de la
Ley de Régimen para el Distrito Metropolitano de Quito, el Alcalde es la
mdxima  autoridad  administrativa  del  Gobierno  Auténomo
Descentralizado del Distrito Metropolitano de Quito; vy,

En ejercicio de las facultades establecidas en los articulos 254 de la
Constitucion, 9, 89, 90 letra i) del COOTAD, 47 del COA, y 10 de la Ley de Régimen
para el Distrito Metropolitano de Quito.

RESUELVO:

Art. 1.- Para atender las necesidades derivadas de la pandemia del coronavirus
SARS-COV-2 causante de la enfermedad COVID-19, se delega a la Secretaria
de Salud del Gobierno Auténomo Descentralizado del Distrito Metropolitano de
Quito a:

(a) Autorizar la contratacion y nombramiento de los profesionales, servidores,
funcionarios y trabajadores necesarios para la atencidon de pacientes
con sinfomatologia COVID- 19 y la ejecucidn de la estrategia de
contingencia COVID-19, quienes estardn sujetos a los diferentes
regimenes previstos en el ordenamiento juridico vigente, a tal efecto:

Dispondrd la emision de los informes y actos de simple
administracién que se requiera, de conformidad con el régimen
juridico aplicable, a los érganos desconcentrados a su cargo. El
registro, cuando corresponda, lo efectuard la unidad
desconcentrada de recursos humanos de la Secretaria de Salud;

ii. Contard con las certificaciones presupuestarias correspondientes
de acuerdo con el art. 115 del Cédigo Orgdnico de Planificacion
y Finanzas Publicas; y,

i Suscribird los instrumentos que se requiera de conformidad con el
régimen juridico aplicable.

(b) Aceptard las renuncias de todo el personal que se haya contratado o
nombrado de acuerdo con esta delegacion; vy,
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(c) Coordinard cuando sea pertinente, con la Administracion General por
medio de la Direccién Metropolitana de Recursos Humanos, la gestion de
las atribuciones y responsabilidades delegadas.

DISPOSICIONES GENERALES.

PRIMERA. - Encdrguese a la Secretaria General del Concejo Metropolitano la
publicacién de esta resolucidon en los medios de difusion institucional.

SEGUNDA. - De la ejecucion de la presente Resolucion encdrguense a la
Secretaria de Salud, la cual deberd cumplir con los procedimientos y requisitos
establecidos en el régimen juridico aplicable. El incumplimiento de esta
resolucién serd sancionado conforme el régimen juridico aplicable.

DISPOSICION FINAL UNICA.

Esta Resolucion entrard en vigencia a partir de su suscripcion

Dado en Quito, Distrito Metropolitano; a los 17 dias del mes de junio de 2021.

JORGE Firmado
digitalmente por

HOMERO  jorcE HOMERO
YUNDA YUNDA MACHADO

Fecha:2021.06.17

MACHADQO 20:46:38 -05'00'

Dr. Jorge Yunda Machado
ALCALDE DEL DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO
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PARA:

ASUNTO:

Memorando Nro. GADDM Q-SS-2022-0065
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

Sr. Mgs. Pablo Alfredo Manosalvas Romero
Director de la Unidad Metropolitana de Salud Norte
UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD NORTE - DIRECCION

Sra. Dra. Linda Letty Riofrio Castro
Funcionaria Directiva 6 - Directora
UNIDAD METROPOLITANA SALUD CENTRO

Sr. Dr. Luis Francisco Contreras Diaz
Funcionario Directivo 6/ Director
UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD SUR

Contratacion de recursos humanos para el fortalecimiento del Modelo de
intervencion con equipos de salud comunitaria

De mi consideracion:

Reciba mi cordial y atento saludo, por medio de la presente sirvase encontrar el informe
actualizado conforme los compromisos asumidos en la reunion de hoy 04 de febrero de
2022, en virtud de lo cual y con la finalidad de que se realicen las acciones pertinentes,
dispongo a Ustedes se lleven a cabo todas las acciones necesarias para la contratacion del
personal que prestara sus servicios en los Equipos de Salud Comunitaria, que son parte
medular del Modelo de Intervencién Comunitaria, en apego y ejecucion de la estrategia
2.1 de Salud, correspondiente al Eje Social, del Plan de Gobierno del Sefior Alcalde del
Distrito Metropolitano de Quito, Dr. Santiago Guarderas Izquierdo.

Por su gestién, expreso mi sincero agradecimiento.

Particular que informo para los fines pertinentes.

Atentamente,

Documento firmado electréonicamente

Dr. Hernan Francisco Viteri Torres
SECRETARIO DE SALUD - FD 3
SECRETARIA DE SALUD

Secretariade Por un
SALUD | QU!to
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Memorando Nro. GADDM Q-SS-2022-0065
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

Anexos:
- informe_necesidad_tthh_4.2.2022-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed.pdf

Copia:
Sra. Dra. Fabrizzia Beatriz Orbe Hurtado
Directora Metropolitana - FD 5
SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE PROMOCION, PREVENCION Y
VIGILANCIA DE LA SALUD

Sr. César Armando Troya Mendoza
Responsable de Talento Humano - FD8
SECRETARIA DE SALUD - COORDINACION ADMINISTRATIVA FINANCIERA

Sra. Mgs. Katherine del Rocio Moreira Ayala

Directora Metropolitana - FD 5

SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE POLITICAS Y PLANEAMIENTO DE LA
SALUD

Sra. Dra. Martha Beatriz Gordon Rosero
Directora Metropolitana - FD 5
SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE GESTION DEL SUBSISTEMA DE SALUD

Siglas Siglas

Responsabl Unidad e Sl

Accion

Elaborado por: Alfredo José Olmedo Valarezo |ajov SS-DMGSS  |2022-02-04

IAprobado por: Hernan Francisco Viteri Torres | hfvt SS 2022-02-04
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MUNICIPIO DEL DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO

SECRETARIA METROPOLITANA DE SALUD

Direcciéon Metropolitana de Promocion, Prevenciény
Vigilancia de la Salud

INFORME DE NECESIDAD DE PERSONAL DE SALUD PARA LA
IMPLEMENTACION DEL MODELO DE INTERVENCION CON
EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA EN EL DMQ Y
FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA ANTE INCREMENTO DE
CASQOS DE COVID-19

FEBRERO 2022

Secretaria de Porun
SALUD | QIte
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INFORME DE NECESIDAD DE PERSONAL DE SALUD PARA LA IMPLEMENTACION

DEL MODELO DE INTERVENCION CON EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA EN EL

DMQ Y FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA ANTE INCREMENTO DE CASOS DE
COVID-19

1. INTRODUCCION

La Secretaria de Salud del Distrito Metropolitano de Quito, es la responsable de liderar la
gestion integral de salud al interior de la Municipalidad, asi como definir las prioridades de
salud de la poblacion del Distrito, segun lo contempla el Libro II.1: De la Salud, Art. 529 del
Cddigo Municipal versién 20 de julio de 2021; “(...) La gestion de los servicios y acciones
de salud se basara en modelos de gestion integrales y participativos, con control ciudadano
en todos los niveles (...)"

Para cumplir con este mandato, se implementdé el Modelo de intervencion integral de
COVID-19, aprobado a través de Resolucién del Comité de Operaciones de Emergencia
(COE) Metropolitano suscrito en el Acta Nro. 056-2020-COEM COVID-19 del 22 de julio de
2020, y remitido a la Secretaria del Concejo del DMQ mediante Oficio Nro. GADDMQ-SS-
2020- 1804-OF del 30 de septiembre de 2020, cuyo objetivo principal ha contribuido al
manejo integral de la pandemia a nivel del Distrito Metropolitano de Quito, el mismo que
contd con cuatro lineas estratégicas basicas; Estrategia epidemiolégica, Estrategia de
proteccién social emergente, Estrategia de comunicacién y la Estrategia de prestacion
integral.

La pandemia de COVID-19 ha afectado la vida de la poblacion en situaciéon de
vulnerabilidad y/o riesgo, las complicaciones y secuelas que presentan las personas
afectadas por la COVID-19, se ha incrementado sustancialmente afectando a nivel social,
fisico y psicologico; si bien es cierto, que se han tomado alternativas desde los gobiernos
para la atencion de personas mediante la tele asistencia psicoldgica y médica; la falta de
recursos econdémicos para contar con planes de telefonia e internet, dificultades en el
acceso a medios virtuales (equipos tecnoldgicos y limitada sefial de internet en varios
sectores de la ciudad) por parte de poblacién, ha dificultado que sus necesidades sobre
| afecciones post Covid-19 en salud fisica y mental sean cubiertas.

Asi mismo es importante mencionar que a comienzos del afio 2000, se introdujo el concepto
de “Una Salud” (en inglés, One health) para poner nombre a una nocién conocida desde
hace mas de un siglo: la salud humana y la sanidad animal son interdependientes y estan
vinculadas a los ecosistemas (ambientes) en los cuales coexisten. De esta manera, se
conceptualiza a “One Health” como la interaccién aditiva e interactiva de tres elementos: i)
la salud humana; ii) la salud animal; vy, iii) la salud ambiental.

Varios estudios a nivel mundial han preponderado la necesidad del enfoque “Una Salud”
para abordar las amenazas a la salud comdn al reconocer la interconexion entre las
personas, los animales y nuestro medio ambiente. En la actualidad, el concepto “Una Salud”
ha ganado fuerza y vigencia debido principalmente a la pandemia ocasionada por el
coronavirus SARS-CoV-2, agente causal de la enfermedad denominada COVID-19. EI
SARS-CoV-2, es un virus zoondtico y se caracteriza por su capacidad de propagacion entre
personas y animales.

SALUD | QHlto
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“Una Salud” va directamente relacionada con el concepto de una salud integral, la cual esta
determinada por varios factores individuales, sociales y ambientales, los que pueden
favorecer o afectar el desencadenamiento de mdultiples enfermedades. Desde la salud
mental histéricamente se ha establecido una légica de atencién asistencialista hospitalaria
dirigida a pacientes con enfermedades mentales con total responsabilidad de las Unidades
Médicas, sin embargo, la salud al estar determinada por multiples factores es importante
gque las acciones tengan un énfasis en el fortalecimiento de los recursos individuales,
familiares, sociales y comunitarios, para un afrontamiento y sostenimiento adecuado de los
factores que influyen negativamente en la salud de las personas

Mas alla del &mbito biol6gico y sanitario, la Organizacion Mundial de la Salud delinea
ademas “Una Salud” como un enfoque dirigido a la colaboracion en multiples ambitos y
niveles de los gobiernos de cada Estado para alcanzar los mejores resultados posibles en
politicas publicas en salud. Ademas, “Una Salud” involucra esfuerzos a nivel local y
nacional, tanto de la funcién ejecutiva como legislativa, asi como la colaboraciéon de
multiples expertos, académicos, profesionales y estudiantes de diferentes disciplinas del
conocimiento para lograr una salud 6ptima para las personas, los animales y los
ecosistemas donde se desarrollan.

2. ANTECEDENTES

El 17 de junio de 2021, el sefior alcalde, emite la RESOLUCION No. A — 029, en la que en
lo pertinente sefala en el “Art. 1.- Para atender las necesidades derivadas de la pandemia
del coronavirus SARS-COV-2 causante de la enfermedad COVID-19, se delega a la
Secretaria de Salud del Gobierno Auténomo Descentralizado del Distrito Metropolitano de
Quito a: (a) Autorizar la contrataciébn y nombramiento de los profesionales, servidores,
funcionarios y trabajadores necesarios para la atencién de pacientes con sintomatologia
COVID- 19 y la ejecucion de la estrategia de contingencia COVID-19, quienes estaran
sujetos a los diferentes regimenes previstos en el ordenamiento juridico vigente, a tal efecto

BE

La Secretaria de Salud, de manera complementaria al Plan Nacional de Vacunacion,
establecido por el Ministerio de Salud Publica del Ecuador ha brindado apoyo a la Estrategia
Operativa de Vacunacion en el Distrito Metropolitano de Quito, basados en la informacién
especializada y recomendaciones de organismos internacionales competentes disponibles.

Esta estrategia local que se rige por un marco ético que incluye el principio de equidad, con
una base técnica soélida, y que sera coordinada, participativa y multisectorial, con la firme
conviccidn de que debe abogarse por la conciencia solidaria de la comunidad que favorezca
la vacunacién en forma voluntaria y sin barreras de acceso a la misma.

Para la implementacion de la Estrategia de Vacunacion en el Distrito Metropolitano de
Quito, cumpliendo con el convenio marco entre el MSP y GAD, que tiene como parte de sus
compromisos la provision en los aspectos de logistica y operacionales, segun su capacidad,
de acuerdo a las politicas establecidas por el Ministerio de Salud Publica, aportando en los
procesos de vacunacién para combatir la COVID 19. Para esto se requiere contar con
talento humano, equipamiento médico e insumos, a fin de garantizar el mayor alcance de

Secretaria de Porun
SALUD | QUIte
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vacunados en el territorio del DMQ, cubriendo a la poblacion objetivo de manera gratuita,
equitativa e igualitaria.

La vision de la Secretaria Metropolitana de Salud, alineada a la gestion municipal, se
expresa en los Equipos de Salud Comunitaria, y buscar aportar a la consolidacion de un
Quito Digno, a través de estrategias comunitarias de promocién de la salud y prevencién
de la enfermedad de acuerdo a las disposiciones establecidas en la normativa legal
nacional vigente, competencias municipales, delegaciones dadas por el ente rector de la
salud nacional, ordenanzas metropolitanas, Plan Metropolitano de Desarrollo, Plan
Nacional de Desarrollo 2021 — 2025, y otras herramientas de politicas publicas

Con el aparecimiento de la pandemia por COVID-19, el estado de inseguridad alimentaria
a nivel mundial se ha incrementado y agravado de acuerdo a datos del Banco Mundial
(2021). La seguridad alimentaria contempla 4 ejes relacionados a la disponibilidad de
alimentos, acceso de alimentos, utilizacién biol6gica y eleccién de alimentos, mismos que
cuando no pueden ser garantizados afectan directamente al estado nutricional de la
poblacion.

De igual manera, considerando el eje de la seguridad alimentaria relacionado al acceso a
alimentos inocuos y nutritivos, la Secretaria de Salud ha venido trabajando hace varios afios
en el control sanitario de espacios publicos municipales, que permiten disminuir el riesgo
de aparecimiento de Enfermedades Transmitidas por Alimentos y Agua (ETAS) en
mercados y comercio autonomo regularizado, considerando que, también pueden significar
un riesgo importante para el estado de salud nutricional de la poblacion. Esta actividad, se
realiza en el marco de la Ley Organica de Salud en su articulo 133 y 134, que establece
gue la competencia de control sanitario esta a cargo de los GADS Municipales.

Durante el afio 2021, alineados al Plan de Gobierno Nacional la Secretaria de Salud
participd en la construccion del Plan de Accion 2022 para combatir la Desnutricion Crénica
Infantil (DCI) en el cantén Quito junto a la Secretaria Técnica Ecuador Crece Sin
Desnutricion, documento que fue firmado el 1 de diciembre del 2021 por el Sr. alcalde Dr.
Santiago Guarderas, afianzando el compromiso municipal de aunar esfuerzos para
intervenir en la DCI.

Desde los componentes de Salud Mental y Salud Sexual y Salud Reproductiva, se han
realizados importantes esfuerzos para atender diferentes problematicas a nivel de las
Administraciones Zonales y poblacién de responsabilidad municipal. En el 2021 se
efectuaron diferentes acciones de promocién y prevencién, alcanzando un total de 30.885
intervenciones, las tematicas trabajadas fueron: salud mental positiva, desarrollo cognitivo
en el adulto mayor, desarrollo de habilidades para la vida, prevencion del suicidio, trastornos
mentales, violencia de género, infecciones de transmision sexual y de embarazos no
deseados.

3. OBJETIVO DEL INFORME

Identificar la necesidad de talento humano para implementar el modelo de intervencién con
equipos de salud comunitaria en el DMQ para atender las necesidades derivadas de la
pandemia del coronavirus SARS-COV-2 causante de la enfermedad COVID-19. Asi como
el fortalecimiento de las intervenciones en la poblacion afectada por COVID-19,
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identificacion de secuelas post-Covid a través de la prevencién, promocion, educacion
prestacion integral y seguimiento, reduciendo la probabilidad de propagacién, morbilidad y
mortalidad de la enfermedad; para precautelar la salud de los ciudadanos del DMQ.

4. ANALISIS TECNICO

4.1 SITUACION ACTUAL
De los datos obtenidos de la Autoridad Sanitaria Nacional, se evidencia un incremento de
casos desde las ultimas 6 semanas epidemioldgicas (SE 48 2021 a SE 01 2022); a pesar
de la limitada capacidad de obtencion de pruebas diagndsticas en el Distrito.

Salud:

La situacion cantonal por COVID-19 hasta la SE 01 con fecha de corte al 08 de enero de
2022, el total de casos confirmados son de 191.306, asi mismo el incremento de los mismos
entre la SE50 y la SE52 corresponde a un 199% aproximadamente. Referente a la
positividad esta ha incrementado de un 23,3% en los ultimos 14 dias.

Una de las estrategias de prevenciéon de enfermedades infecciosas con potencial
pandémico de mayor impacto es la vacunacion, al momento, el Plan Nacional de
Vacunacion implementado por el Ministerio de Salud Publica, se encuentra en ejecucion
con una cobertura de inmunizacion poblacional, de primera y segundas dosis de un 91%,
asi como se encuentra en ejecucién la vacunacién con dosis de refuerzo a la poblacién
segun los lineamientos establecidos; por lo que, el GAD MDMQ con la intenciéon de
precautelar la salud de los ciudadanos, ha generado mecanismos de cooperacion
interinstitucional para acelerar el proceso de vacunacion y garantizar que la poblacién del
DMQ, con énfasis en grupos priorizados y vulnerables, tenga acceso a la vacunaciéon. En
el mismo se establece la cooperacion entre ambas instituciones para la implementacion de
la Estrategia de vacunacion en el DMQ, para fortalecer el Plan Nacional de Vacunacion.

Adicionalmente, el GAD del Distrito Metropolitano de Quito ha definido la necesidad de
extender la atenciéon integral en salud comunitaria con actividades esenciales en
coordinacién con el Ministerio de Salud Pudblica y para la realizacion de pruebas
diagndsticas para COVID 19, a la poblacién del DMQ, segun los algoritmos recomendados
previa capacitacion a los equipos de salud comunitaria.

El GAD MDMQ, ha mantenido reuniones con el Concejo Nacional de Gobiernos
Parroquiales Rurales del Ecuador (CONAGOPARE), también con las Federaciones
Nacionales de personas con limitacion fisica, de Ciegos del Ecuador, Pro Atencién a las
personas con deficiencias mentales, paralisis cerebral, autismo y sindrome de Down, y
otros Organismos No Gubernamentales para la Discapacidad. Con la finalidad de coordinar
esfuerzos para facilitar el acceso al proceso de vacunacion de las personas que viven en
las parroquias rurales del distrito que a la fecha no han accedido a la misma,
fundamentalmente aquellas personas con inaccesibilidad geogréafica, tecnoldgica,
discapacidades, entre las mas importantes.

Uno de los puntos criticos para el Municipio de Quito es la capacidad reducida de toma y

procesamiento de muestras, por lo que se necesita incrementar el nimero de las mismas,
rastreos, visitas domiciliarias, seguimiento de pacientes, asi como operativizar los puntos
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de vacunacion establecidos, segun lo descrito en el plan de vacunacion para el Distrito
Metropolitano de Quito en coordinacién con el MSP.

Nutricion y Seguridad Alimentaria:

Con el aparecimiento de la pandemia por COVID-19, el estado de inseguridad alimentaria
a nivel mundial se ha incrementado y agravado de acuerdo a datos del Banco Mundial
(2021). La seguridad alimentaria contempla 4 ejes relacionados a la disponibilidad de
alimentos, acceso de alimentos, utilizacién biolégica y eleccidén de alimentos, mismos que
cuando no pueden ser garantizados afectan directamente al estado nutricional de la
poblacion.

De acuerdo a los datos de la Secretaria de Salud del Municipio de Quito, para el afio 2021
a nivel del Distrito Metropolitano de Quito existe una prevalencia del 13% de Desnutricion
Crénica Infantil (DCI) en menores de 5 afios, esta problematica en salud publica es de
indole multicausal y multidimensional, considerando que esta determinada por aspectos
relacionados al acceso a salud, servicios basicos, educacion, trabajo, seguridad
alimentaria, etc. Por ello y con el objetivo de generar acciones efectivas para dar respuesta
a esta problemética, durante el afio 2021, alineados al Plan de Gobierno Nacional la
Secretaria de Salud particip6 en la construccion del Plan de Accién 2022 para combatir la
DCI en el canton Quito junto a la Secretaria Técnica Ecuador Crece Sin Desnutricion.

De igual manera, considerando el eje de la seguridad alimentaria relacionado al acceso a
alimentos inocuos y nutritivos, la Secretaria de Salud ha venido trabajando hace varios afios
en el control sanitario de espacios publicos municipales, que permiten disminuir el riesgo
de aparecimiento de Enfermedades Transmitidas por Alimentos y Agua (ETAS) en
mercados y comercio autbnomo regularizado, considerando que, también pueden significar
un riesgo importante para el estado de salud nutricional de la poblacién. Esta actividad, se
realiza en el marco de la Ley Organica de Salud en su articulo 133 y 134, que establece
que la competencia de control sanitario esta a cargo de los GADS Municipales.

Salud Mental:

En el campo de la salud mental existen factores a nivel personal, familiar, escolar/ laboral,
social y comunitario-ambiental que pueden contribuir al desarrollo de una adiccion u otro
trastorno mental, entre los que pueden citarse, por ejemplo: el padecimiento de ansiedad,
depresion u trastorno mental, la edad, la disfuncionalidad familiar, el acoso escolar, el estrés
laboral o la falta de empleo, la falta de espacios para el esparcimiento y ocio saludable o el
facil acceso a drogas legales, cuyo uso se encuentra regulado, e ilegales, cuyo uso no es
punible pero aun no se ha regulado. En el Ecuador los trastornos mentales neuroldgicos,
por consumo de sustancias y suicidio causan el 19% de todos los afios de vida ajustados
por discapacidad y el 36% de todos los afios vividos con discapacidad.

El suicidio es definido por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como el acto
deliberado de quitarse la vida. Su prevalencia y los métodos utilizados varian de acuerdo a
los diferentes paises. Desde el punto de vista de la salud mental, los y las adolescentes
poseen vulnerabilidades particulares, por su etapa del desarrollo. Ademéas, se ha
demostrado suficientemente que vivir conflictos, catastrofes, actos violentos, abusos,
pérdida de seres queridos y sensacion de aislamiento puede generar conductas suicidas.
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Segun los reportes del Sistema del Sistema Integrado de seguridad ECU-911, los suicidios
en Ecuador aumentaron entre enero y agosto del 2021 un 17%, en relacién al mismo
periodo del 2020.

El Consejo de Proteccion de Derechos de Quito, reporté en el 2020, un total de 10 suicidio
en menores de edad.

Segun la base de datos de muertes violentas del Ministerio de Gobierno 2020, se registraron
un total de 97 muertes por suicidio, de las cuales 59, corresponden al sexo, masculino,
repartidos en 19 casos para adolescentes de 10 a 14 afios, y 40 casos de adolescentes de
15 a 19 afios. Mientras que, en el sexo femenino con un total de 39 suicidios, 11
corresponden al rango etario de 10 a 14 afios, y 27 al de 15 a 19 afios, a nivel nacional.

Las Unidades Metropolitanas de Salud en el 2021, registran que los principales diagndsticos
de morbilidad en Salud Mental son: trastornos mixtos de ansiedad y depresion (F41.2),
trastorno de ansiedad generalizada (F41.1), reaccion al estrés agudo (F34.0) y episodio
depresivo moderado (F32.1).

Entre enero y abril del 2021, las Unidades Metropolitanas de Salud del Municipio han
realizado 20 718 intervenciones a ciudadanos que requerian ayuda psicoldgica.

En situacion de pandemia por COVID-19 se ha evidenciado exacerbacion de alteraciones
psicolégicas como ansiedad y depresién, asi como también altos niveles de estrés
emocional y sintomatologia postraumatica, factores directamente proporcionales a la
aparicion de ideas suicidas. Las medidas estrictas de seguridad como el aislamiento social
han tenido repercusiones negativas sobre la salud mental en grupos vulnerables como

nifios y adolescentes (Guarnizo y Romero, 2021).

Segun informacién proporcionada por el Ministerio de Salud Publica a través de la Gerencia
de Salud mental: Proyecto Creacién e Implementacién de Servicios de la Red de Salud
Mental Comunitaria y Centros Estatales de Recuperacion de Adicciones, durante los meses
de pandemia COVID-19 en el afio 2020, se han realizado un total de 302.340 intervenciones
mediante tele asistencia, de los cuales destaca 15.036 son casos de trastornos neuroéticos,
secundarios a situaciones estresantes y somatomorfos, seguido de trastornos del humor
(afectivos) con 11.835 casos; asi también como intervenciones preventivas se atendieron a
16.291 personas con riesgos potenciales para su salud relacionados con circunstancias
socioecondmicas y psicosociales. Con lo que respecta al acceso de los servicios de salud
mental, se han atendido en los establecimientos de salud del MSP un total de 653.035
personas con morbilidades similares en la modalidad de tele asistencia.

En el 2020, existe una prevalencia de los Trastornos neuréticos, secundarios a situaciones
estresantes y somatomorfos (F40 - F49), seguido de los Trastornos del humor (F30-F39) y
Retraso mental (F70 - F79) registrado a nivel nacional, en cuanto a lo que respecta a la
Coordinacion Zonal 9 — SALUD.

Prevencion de Adicciones:

La Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) realizada en el afio 2018, establece
que el 26,2% de adolescentes han consumido alcohol al menos una vez en su vida; 13,6%
en la adolescencia temprana y 47,8% en adolescentes de 15 a 17 afios (6). La ENSANUT
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de 2012 identific6 Quito como la segunda ciudad de mayor prevalencia de consumo de
alcohol a nivel nacional con el 53.9% (2).

El contexto de pandemia, que implica un riesgo psicosocial elevado, se ha reflejado en la
demanda de los servicios de salud como del Componente Prevencion Integral de
Adicciones, que ha atendido principalmente casos relacionados con asesoria (41.8%)
alrededor de temas como problemas relacionados con dificultades para afrontar la vida,
asesoria y vigilancia por el uso de alcohol y otras drogas, y otras consultas especializadas;
contacto y exposicibn a enfermedades contagiosas (16.9%) y potenciales problemas
psiquicos o psicosociales (14.1%).

Salud Sexual y Salud Reproductiva:

De la misma forma, desde la perspectiva de la salud sexual y salud reproductiva en los casi
dos afios de Pandemia por COVID-19, se han profundizado ciertas problematicas; siendo
que se ha visto afectado el acceso de informacion, a la educacion sexual, a la planificacion
familiar, a anticonceptivos e inclusivo a los servicios especializados. Lo cual podria tener
una estrecha relacién con el incremento, por ejemplo, del embarazo adolescente y la
presencia de enfermedades de transmision sexual.

Las cifras respecto a la violencia de género, en especial a nivel intrafamiliar, ha sido de gran
preocupacién, Pichincha y Quito continlan colocandose entre los lugares de mayor
presencia de violencia en sus diferentes manifestaciones, incluyendo el femicidio. La
violencia sexual infantil y en otras etapas de la vida, en forma de acoso sexual, abuso sexual
y violacién, se permea en todos los ambitos: educativo, laboral, social, familiar y en pareja.

Conforme la Encuesta sobre violencia de género contra las mujeres durante el
confinamiento por el COVID.19, realizada en 7 provincias del pais, incluyendo Pichincha, la
violencia sexual estuvo presente un 9,39% y el acoso sexual en redes sociales 69,17%.

Segun los reportes de incidentes relacionados a violencia basada en género del Sistema
Integrado de Seguridad ECU-911, a nivel nacional las Provincias que mas incidentes
registran son Guayas y Pichincha. En el caso de Distrito Metropolitano de Quito,
contemplado la violencia intrafamiliar, violencia contra la mujer o miembros del nucleo
familiar de tipo sexual, psicoldgica o fisica, en el 2020 hubieron 24.288 alertas y en el afio
2021 con 23.552 alertas.

Siendo imperativo el fortalecer la estrategia desde una vision integral de la sexualidad y
contemplado como lineas de accién: la promocion de la salud sexual y reproductiva durante
todo el ciclo de vida; prevencion del embarazo adolescente; prevencién de la violencia;
prevencion de infecciones de transmision sexual, favorecer el acceso a los servicios
integrales; generacion de acciones comunitarias/institucionales para potenciar factores
protectores fortaleciendo capacidades; propiciar el empoderamiento de las mujeres en
temas derechos sexuales y reproductivos; abordar las diversidades sexo genéricas.

Situacion y necesidades talento humano:

La planificacion referente a talento humano realizada inicialmente no contemplaba la
intensificacién de acciones sanitarias frente a COVID-19, que actualmente se estan
realizando debido al nuevo brote presentado en el cantén y en el pais; por lo que, para la
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realizacion eficaz y eficiente de lo programado se debe contar con el talento humano
necesario que supla las necesidades actuales.

Respecto al personal de salud, de acuerdo a los lineamientos para vacunacion del MSP,
los equipos de salud comunitaria deben estar conformadas por un vacunador, un médico
vigilante de efectos adversos (ESAVIS) y un anotador, cuyas funciones entre otras son:

Vacunador:
e Preparacion de insumos para la jornada.
Retiro del bioldgico del punto de reconstitucion de vacuna.
Informar del procedimiento al paciente
Aplicacion de la vacuna
Manejo de desechos
¢ Conciliacién de recipientes de biolégicos e insumos al término de la jornada
Anotador:
e Proceso de digitacion en los sistemas de registro para las personas vacunadas.
e Recopilacién de informacion de todos los usuarios vacunados.
e Emision del carnet de vacunacion.
o Entrega de matriz del total de personas vacunadas.
Médico:
e Realizar vigilancia y monitoreo al paciente post vacunacion.
e Reportar ESAVIS.

El Distrito Metropolitano de Quito con una superficie de 4.183 km? esta conformado por 65
parroquias de las cuales 32 son urbanas y 33 rurales; y, para garantizar una cobertura
equitativa en todo el territorio del Distrito Metropolitano de Quito se requiere contar con
equipos de salud comunitaria. Considerando que el trabajo de campo de prevencién y
promocion de la salud demanda tiempo para la movilizacién e implica el recorrido de visitas
domiciliarias. Se considera pertinente fortalecer los equipos de salud comunitaria con el
siguiente detalle:

Tabla N° 3: Personal requerido para la Estrategia de Salud Comunitaria

Unidades metropolitanas de
Profesion Salud Total
Norte Centro Sur

Médicos/as 48 10 42 100
Enfermeros/as 48 - 50 98
Psicdlogos/as 61 - 23 84
Nutricionistas - 87 - 87
Laboratoristas - - 5 5
Apoyo logistico 18 2 - 20
Trabajador Social - 9 - 9
Coordinadores/as 3 - 4 7
Total 178 108 124 410

Elaborado por: Direccidon Metropolitana de Promocion, Prevencion y Vigilancia de Salud
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Las actividades de los equipos de salud comunitaria son la prevencion, educacion y
promocion de la salud a través de la blusqueda activa de casos sospechosos de COVID-19,
notificacion, rastreo de contactos , seguimiento, visitas domiciliarias para control y deteccién
de riesgos y otras efectos que derivan de ellos como violencia, mal nutricién, salud mental,
salud sexual y reproductiva, etc, y adicionalmente ejecutar las actividades de vacunacién
segun el cronograma establecido por la autoridad sanitaria nacional.

4.2 COBERTURA DE INTERVENCION POBLACIONAL Y GEOGRAFICA

Los beneficiarios directos son las personas habitantes del Distrito Metropolitano de Quito,
intervencion mediante equipos de salud comunitaria, fijos y moviles, que luego de la
valoracién clinica epidemioldgica se determina la sospecha o no de enfermedad debida a
COVID-19 y se prescriba la realizacion de toma de muestras de hisopado nasofaringeo
para deteccidon de COVID19. Ademas de la deteccidn y atencidon de otros efectos derivados
de la pandemia como violencia, trastornos mentales, malnutricién, atencion en salud sexual
y reproductiva, incorporando a las parroquias urbanas como rurales, del MDMQ.

4.3 PRIORIZACION DE BENEFICIARIOS DE LOS EQUIPOS DE SALUD
COMUNITARIA

La poblacion objetivo para las actividades de los Equipos de Salud Comunitaria, se define
por criterios epidemioldgicos y para la implementacion se requiere contemplar aspectos
logisticos; disponibilidad de los insumos y recursos humanos y materiales. Adicionalmente
se deben considerar criterios biolégicos (edad, dosis, efectos adversos), epidemioldgicos
tales como: tasa de morbilidad y mortalidad por grupos etarios, sexo; tasa de incidencia de
la enfermedad por sitio geogréafico; y, como previamente se establecid, la variable
fundamental en la inmunizacién es la disponibilidad de dosis adquiridas por el gobierno
nacional.

Segln proyecciones del INEC para el 2020%, la poblaciéon de la provincia de Pichincha
corresponde a 2"781.641 habitantes, de los cuales 1°623. 644 son mayores de 16 afios de
edad. En la provincia a la que pertenece el distrito, se han aplicado el 25,59% de primeras
dosis y el 12,65% de segundas dosis anti COVID-19.

Es por ello que, como parte de las acciones estratégicas que ha implementado el Municipio
de Quito, a través de la Secretaria de Salud, de manera complementaria para el accionar
de los Equipos de Salud Comunitaria, se ha priorizado la necesidad de apoyar al plan de
vacunacion anti COVID-19, para el Distrito; para lo cual se ha firmado el convenio Marco
entre el Ministerio de Salud Publica y el GAD MDMQ, entre sus compromisos esta el de
asumir los aspectos logisticos, operativos e insumos segun su capacidad operacional, de
acuerdo a las politicas establecidas por el Ministerio de Salud Publica; y, apoyar en las
actividades sustanciales que realiza el Ministerio de Salud Publica, para de esa manera
posibilitar el acceso a los ciudadanos quitefios servicios de salud de calidad e incrementar
la capacidad operativa para inmunizar al mayor nimero de la poblacion del DMQ en el
menor tiempo posible.

El recurso humano minimo necesario para cumplir con las funciones de los Equipos de
Salud Comunitaria, incorporando actividades esenciales se desglosa en el siguiente cuadro

LINEC. https://www.ecuadorencifras.gob.ec/proyecciones-poblacionales/
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Tabla N° 5: Resumen de solicitud de puestos para la implementacion del Modelo de Salud
Comunitaria
PERFIL EXPERIENCIA | FORMACION CANTIDAD Escala laboral
ACADEMICA | ACADEMICA
Y LABORAL MINIMA
| Médicos/as Generales 2 afios TERCER NIVEL 100 SS 13
Enfermeros/as 3 afos TERCER NIVEL 98 SS11
Psico6logos/as clinicos 1 afo TERCER NIVEL 84 SS11
Nutricionistas 2 afios TERCER NIVEL 87 SM10
Laboratorista 3 afnos TERCER NIVEL 5 SS11
Apoyo logistico 3 meses BACHILLER 20 SM5
Trabajador/ra Social 1 afo TERCER NIVEL 9 SM8
Coordinador/a de casa b5 afios TERCER NIVEL/ | 1 FD 7
bienestar y vida CUARTO NIVEL
Coordinadores de Salud | 5 afios TERCER NIVEL/ 6 SS 15
Comunitaria CUARTO NIVEL

Elaborado por: Direccion Metropolitana de Promocion, Prevencion y Vigilancia de Salud
5 REQUERIMIENTO

Considerando la optimizacion de las actividades planteadas conforme al modelo
intervencion con equipos de salud comunitaria, se requiere contar adicionalmente con: 100
médicos/as, 98 enfermeros/as, 84 psicologos/as clinicos, 87 nutricionistas, 5 laboratoristas,
20 Apoyos logisticos, 9 Trabajador/a Social y 7 Coordinadores.

Con base a lo expuesto es necesario contar con dichos recursos humanos hasta finalizar
el ejercicio fiscal en curso, a través de la aplicacién del proceso de seleccion de personal
en cumplimiento a los perfiles requeridos.

6 ACTIVIDADES Y PRODUCTOS DE LOS EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA

Los Equipos de Salud Comunitaria, estaran conformadas por Médicos/as, Enfermeros/as,
Psicélogos/as, Nutricionistas y personal de apoyo logistico para realizar las siguientes
actividades:

Actividades del médico/a:

e Coordinar el Equipo de Salud Comunitaria durante la intervencion en territorio.

e Promover el autocuidado, el manejo, seguro, responsable y satisfactorio de la salud.

¢ Identificar los riesgos bajo a nivel individual, familiar y comunitario, para que mediante
educacion afectivo sexual y actividades de prevencion de la violencia, prevencion de
ITS y embarazos no deseados, entre otras

e Potenciar los factores protectores en salud sexual y reproductiva, dentro de la
comunidad se puede encontrar que son bajos los indices de consumo de alcohol,
ausencia de violencia intrafamiliar, presencia de redes positivas de comunicacién, poca
incidencia de Infecciones de transmision sexual, entre otros.

e Informacion y entrega de métodos anticonceptivos.

e Anticoncepcion post evento obstétrico

e Informaciény entrega de PAE
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Promocién de la importancia del cuidado de la salud sexual en grupos de atencién
prioritaria.

Inmunizacion durante el embarazo.

Controles prenatales.

Informacion nutricional.

Identificacién de las sefiales de peligro.

Control de la salud materno infantil.

Sensibilizacion sobre la importancia de la lactancia materna

Actividades del enfermero/a:

Planificar e interactuar con actores sociales, lideres barriales y comunitarios para la
organizacion e intervencion comunitaria.

Establecer vinculos entre los presidentes barriales y el personal de salud para el
fortalecimiento del trabajo en red.

Elaborar y actualizar el mapa de riesgos de la comunidad y barrios a intervenir con los
equipos de salud comunitaria.

Levantar y sistematizar la informacion de las familias de los barrios a intervenir y
priorizacion de problemas de salud.

Planificar, el manejo de datos y reporte de acciones periddicas a través de informes,
segun lineamientos de la Secretaria de Salud.

Apoyar en la solucion de los problemas y cuidado de la salud del individuo, familia y la
comunidad dinamizando la articulacion intersectorial y comunitaria.

Apoyar en el seguimiento a las derivaciones realizadas por el Equipo de Salud
(psicologo/a, nutricionista/o, medico/a), fomentando el sistema de alerta accion de la
vigilancia en salud.

Realizar la coordinacion con lideres barriales para levantamiento de informacion para la
intervencion.

Revisar y analizar estados y registros de salud de las personas visitadas.

Brindar asesoramiento individual y familiar, seguimiento - monitoreo de casos y
levantamiento de alertas respecto a las secuelas presentadas en las personas. Estas
actividades se realizan a través de visitas domiciliarias.

Realizar acciones grupales de promocion de salud y educacion (cuidados a la salud,
medidas de bioseguridad)

Elaborar reportes de casos y conexion con redes de apoyo para garantizar la derivacion
de casos.

Actividades de nutricionista:

o Diagnosticar el estado nutricional de individuos durante el ciclo de vida (gestante
hasta adulto mayor) con base a indicadores antropométricos, clinicos bioquimicos y
el consumo de alimentos, de acuerdo a directrices nacionales e internacionales.
Identificacién de factores de riesgo.

Categorizacion del riesgo en personas de responsabilidad municipal.

Derivaciones comunitarias de personas con riesgo a la RPIS y UMS.

Seguimiento de personas derivadas en la RPIS y UMS.

Valoracién del estado nutricional a todas las poblaciones.

Actividades del Psicélogo/a:
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Desde los componentes de Salud Mental y Salud Sexual y Reproductiva, los/as
psicélogos desarrollaran las siguientes actividades:

Realizar acciones a nivel individual, familiar y comunitario de promocién y prevencion
en salud mental y salud sexual y reproductiva, para el fomento de estilos de vida
saludables, fortalecer los factores protectores, en modalidad presencial y virtual de ser
pertinente. Esto a través de talleres, ferias, capacitaciones, grupos tematicos, entre
otros.

Tamizaje para identificar riesgos psicosociales en la poblacion de interés municipal,
como: suicidio, uso y consumo de alcohol, tabaco y otras drogas, violencia de género,
conductas sexuales de riesgo, embarazo adolescente, entre otros.

Acompafiamiento individual y familiar (hasta 6 sesiones) mediante procesos de
psicoeducacion para fortalecer factores de proteccion y mejorar estilos de vida
saludable.

Articulacion y conexion con redes de apoyo para garantizar la derivacion de casos y el
direccionamiento a servicios especializados.

Realizar el seguimiento y monitoreo de casos a través del acompafiamiento individual y
familiar.

Fomentar gestores de cambio comunitario mediante el fortalecimiento de sus
capacidades y habilidades para incidir positivamente en la comunidad.

Actividades del Laboratorista:

Reforzar la estrategia de toma de muestras para el diagnéstico de COVID-19
Verificar la calidad y estado de conservacion de los equipos

Cumplir con las normas de bioseguridad.

Monitoreo, supervision y realizacién de la toma de muestras en los puntos de triaje que
se solicite su intervencion.

Verificar los instrumentos, equipos y muebles del ambiente donde desarrolla sus
actividades

Aplicar procesos, programas, protocolos, examenes y tratamientos en la toma de
muestras, conservacion y transporte de muestras.

Participar en la elaboracién de normasy procedimientos de tratamiento de
enfermedades en la especialidad de su competencia.

Otras funciones que le asigne el jefe inmediato

Actividades del Trabajador Social:

Evaluar las necesidades de los pacientes referidos por los equipos de salud comunitaria,
tanto mental como fiscamente.

Coordinar los recursos y apoyos a los pacientes referidos con la finalidad de encontrar
los recursos sanitarios que necesiten para mejorar su situacion.

Asesorar al paciente con la finaliad de explicar las diversas opciones o politicas para
gue puedan tomar buenas decisiones.

Brindar asesoramiento o terapia al paciente o a su familia para ayudarles con
situaciones y decisiones dificiles.

Trabajar con el equipo de tratamiento para proporcionar un tratamiento integral al
paciente.
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Actividades del Apoyo logistico:

Brindar su contingente en la realizacion de avanzadas de los lugares a intervenir.
Contribuir al establecimiento de contacto con las comunidades y demas espacios a
intervenir.

Apoyo en las convocatorias a la comunidad, ciudadania, poblacién en general a
intervenir.

Apoyo en la organizacion de la poblacion y los espacios donde se estén llevando a cabo
las intervenciones.

Organizacioén de informacién, insumos y material de trabajo.

Aportar con el refuerzo de cumplimiento de medidas de bioseguridad durante las
intervenciones.

Las demas actividades dispuesto por su inmediato superior y/o la maxima autoridad

Actividades de Coordinador de Equipos de Salud Comunitaria en UMS:

Supervisa y ejecuta los lineamientos operativos emitidos por la Direccion Metropolitana
de Promocion, Prevencion y Vigilancia de la Salud.

Realiza seguimiento de indicadores de gestion de las metas a cubrir para cumplir con
los objetivos planteados.

Valida y consolida datos generados en las atenciones de la comunidad.

Supervisa y monitoriza actividades programadas y realizadas por los equipos de salud
comunitaria.

Articulacion interinstitucional e intersectorial para captacion y derivacién de grupos de
riesgo.

Distribuye los equipos de proteccion personal, insumos, medicamentos y dispositivos
médicos conforme a la necesidad de la poblacion a intervenir.

Controla el inventario de equipos de proteccion personal, insumos, medicamentos y
dispositivos médicos entregado a los equipos de salud comunitaria.

Entrega de recetas al responsable de la gestion de medicamentos y dispositivos
médicos de las UMS correspondientes.

Recibe y coordina la ejecucion de las referencias y contra-referencias de las Unidades
Metropolitanas de Salud.

Coordina la realizacion de mesas técnicas de analisis de poblacion a intervenir y metas.

Otras actividades que designe la coordinacién de estrategias de equipos de salud
comunitaria.

Actividades de coordinadores/as de Casas de Bienestar y Vida (CBV):

Coordinacién y supervision de la ejecucion de actividades encaminadas a la promocion
y prevencion en salud en la Casa de Bienestar y Vida Zonal en concordancia con las
politicas y modelo de gestion planteado por la Secretaria de Salud.

Operativizacion de normativas, protocolos, instructivos y directrices de aplicacion
directa en los diferentes servicios de la CBV Zonal.

Desarrollo de lineamientos de trabajo y propuestas técnicas que orientan la atencién en
la Casa de Bienestar y Vida Zonal

Elaboracion de la planificacion anual de la Casa de Bienestar y Vida Zonal y control de
los procesos de contratacion y presupuesto, en coordinacion con la Unidad de Salud
correspondiente y la Secretaria de Salud.
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Generacion de vinculos y alianzas estratégicas con las comunidades, las instituciones
y demas grupos poblaciones y espacios a intervenir en el territorio zonal.
Implementacién de procesos para potenciar las capacidades técnicas del personal a su
cargo.

Administracion y/o supervision de contratos y/o convenios relacionados con el 6ptimo
funcionamiento del servicio.

Control de bases de datos de personas usuarias y de otros sistemas o plataformas
informaticas de seguimiento y monitoreo a cargo.

Elaboracion de reportes de manera periédica o a pedido de las autoridades en funcién
de las necesidades institucionales.

CONCLUSIONES

a.

Se ha identificado la necesidad de talento humano para implementar el modelo de
intervencion con equipos de salud comunitaria en el DMQ para atender las
necesidades derivadas de la pandemia del coronavirus SARS-COV-2 causante de
la enfermedad COVID-19 si como para la atencion de pacientes con sintomatologia
COVID- 19, en concordancia con la RESOLUCION No. A — 029 del 17 de junio de
2021.

La situacion epidemiologica por la COVID-19 se mantiene en un umbral de
transmision alta.

La busqueda activa de casos y el diagndstico oportuno de casos a nivel comunitario
es una de las actividades esenciales para controlar brotes de manera oportuna.
Para mitigar el impacto de la pandemia y la enfermedad resultan eficaces la
intervencion oportuna a través de la identificacion temprana diagnéstico y
vacunacion, esto se logra con los Equipos de Salud Comunitaria mediante la
busqueda activa de casos sospechosos, rastreo de casos positivos y la vacunacion.
La vacunacion contra la COVID-19 es una de las medidas mas costo efectivas para
reducir la velocidad de transmision y permitir una reactivacién econémica y social
rapida.

Para lograr coberturas de vacunacion alta se requiere contar con un nimero elevado
de vacunadores para inocular en el menor tiempo al mayor nimero de personas.

El Municipio Metropolitano de Quito, a través de la Secretaria Metropolitana de
Salud mantiene sus compromisos en ser un aliado importante del Ministerio de
Salud para cumplir los objetivos de lograr una inmunidad colectiva en la ciudad de
Quito frente a la COVID-19.

Los escenarios internacionales que han generado nuevas variantes por mutaciones
del virus SARS-CoV2 obliga a mantener una blsqueda de casos de manera activa
y constante a nivel comunitario.

El COVID-19 ha puesto en evidencia la necesidad de actuar de manera urgente y
efectiva sobre aquellas complicaciones que, de acuerdo a la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS 2019), han tenido un incremento dramatico en la mayoria de los
paises.

Los diferentes datos arrojados dan cuenta cémo la emergencia derivada por el
COVID-19 ha provocado impactos especificos sobre determinados grupos
poblaciones como las nifias, los nifias, las y los adolescentes, las mujeres, las
personas pertenecientes a los colectivos LGBTIQ+, las personas adultas mayores,
entre otros, profundizando las desigualdades y problematicas ya existentes. Por lo
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cual es imperativo fortalecer las actividades de promocion y prevencion de la salud
gue contribuyan a la creacion y fortalecimiento de entornos saludables.

k. Con la finalidad de implementar el Modelo de Intervencion con Equipos de Salud
Comunitaria, se requiere la contratacion de talento humano en salud para fortalecer
los Equipos conformados.

8 RECOMENDACIONES

a. De manera urgente y prioritaria, realizar las acciones pertinentes con la finalidad de
gue emita la autorizacion correspondiente para la incorporacion de los profesionales
requeridos para el fortalecimiento del Modelo de Intervencion con Equipos de Salud
Comunitaria en el DMQ para atender las necesidades derivadas de la pandemia del
coronavirus SARS-COV-2 causante de la enfermedad COVI-19, asi como para la
atencion de pacientes con sintomatologia COVID- 19, en concordancia con la
RESOLUCION No. A — 029 del 17 de junio de 2021.

b. La méaxima autoridad, de manera prioritaria, debera disponer a quien corresponda, realice
los tramites administrativos legales pertinentes para la vinculacion del personal de salud y
de este modo implementar el modelo de gestion con los Equipos de Salud Comunitaria.
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Memorando Nro. GADDM Q-UM SC-TH-2022-0019-M
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

PARA: Sra. Dra. Linda Letty Riofrio Castro
Funcionaria Directiva 6 - Directora
UNIDAD METROPOLITANA SALUD CENTRO

ASUNTO: Contratacion de recursos humanos para el fortalecimiento del Modelo de
intervencion con equipos de salud comunitaria

De mi consideracion:

Mediante Memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-0065 de fecha 04 de febrero de 2022,
suscrito por el Dr. Hernan Francisco Viteri Torres, Secretario de Salud y dirigido al Sr.
Mgs. Pablo Alfredo Manosalvas Romero, Director de la Unidad Metropolitana de Salud
Norte, a la Sra. Dra. Linda Letty Riofrio Castro, Directora de la Unidad Metropolitana de
Salud Centro y al Sr. Dr. Luis Francisco Contreras Diaz, Director de la Unidad
Metropolitana de Salud Sur, en el que indicaue por medio de la presente sirvase
encontrar el informe actualizado conforme los compromisos asumidos en la reunién de
hoy 04 de febrero de 2022, en virtud de lo cual y con la finalidad de que se realicen las
acciones pertinentes, dispongo a Ustedes se lleven a cabo todas las acciones necesarias
para la contratacion del personal que prestara sus servicios en los Equipos de Salud
Comunitaria, que son parte medular del Modelo de Intervencién Comunitaria, en apego
y ejecucion de la estrategia 2.1 de Salud, correspondiente al Eje Social, del Plan de
Gobierno del Sefior Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito, Dr. Santiago Guarderas
Izquierdo.”

Por lo antes expuesto, sirvase encontrar adjunto el INFORME TECNICO N°
GADDMQ-DMRH-UMSC-2022-003 de fecha 04 de febrero de 2022.

Particular que informo para los fines pertinentes.

Atentamente,

Documento firmado electréonicamente

Srta. Ing. Mariana Yamel Lara Santamaria
FUNCIONARIO DIRECTIVO 8
UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD CENTRO - TALENTO HUMANO
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Memorando Nro. GADDM Q-UM SC-TH-2022-0019-M
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

Referencias:
- GADDMQ-SS-2022-0065

Anexos:
- informe_necesidad_tthh_4.2.2022-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed.pdf
- Informe Técnico de Viabilidad TALENTO HUMANO UMSC 04 02 2022-signed.pdf

Copia:
Sr. Ing. Diego Facundo Ron Lopez
Funcionario Directivo 8
UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD CENTRO - SUBDIRECCION
ADMINISTRATIVA FINANCIERA

= Firmdo el ectroni canente por

% MARI ANA YANEL
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Unidad Metropolitana de Salud Centro | Fecha: 04/02/2022

INFORME TECNICO PARA EL TRASPASO PRESUPUESTARIO
ANTECEDENTES

Mediante Memorando Nro. Memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-0065 de fecha 04 de febrero de
2022, el Dr. Herndn Francisco Viteri Torres, Secretario de Salud, pone en conocimiento de la Dra
Linda Letty Riofrio Castro Directora de la Unidad Metropolitana de Salud Centro, lo siguiente:

“(...) por medio de la presente sirvase encontrar el informe actualizado conforme los compromisos
asumidos en la reunion de hoy 04 de febrero de 2022, en virtud de lo cual y con la finalidad de que
se realicen las acciones pertinentes, dispongo a Ustedes se lleven a cabo todas las acciones
necesarias para la contratacion del personal que prestard sus servicios en los Equipos de Salud
Comunitaria, que son parte medular del Modelo de Intervencion Comunitaria, en apego y
ejecucion de la estrategia 2.1 de Salud, correspondiente al Eje Social, del Plan de Gobierno del
Sefior Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito, Dr. Santiago Guarderas Izquierdo.”

BASE LEGAL

Constitucion de la Republica

Art.3.- Son deberes primordiales del Estado: {(...)

1. Garantizar sin discriminacion alguna el efectivo goce de los derechos establecidos en la
Constitucion y en los instrumentos internacionales, en particular la educacion, la salud, la
alimentacion, la sequridad social y agua para sus habitantes".

Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al ejercicio de
otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacidn, la educacidn, la cultura fisica, el
trabajo, la sequridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir. {...)

Art. 226.- “Las instituciones del Estado, sus organismos, dependencias, las servidoras o servidores
publicos y las personas que actuen en virtud de una potestad estatal ejercerdn solamente las
competencias y facultades que les sean atribuidas en la Constitucion y la ley.

Tendrdn el deber de coordinar acciones para el cumplimiento de sus fines y hacer efectivo el goce
y ejercicio de los derechos reconocidos en la Constitucion.”

Art. 227.- “La administracion publica constituye un servicio a la colectividad que se rige por los
principios de eficacia, eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracion, descentralizacion,
coordinacidn, participacion, planificacidn, transparencia y evaluacion”.

Art. 229.- Serdn servidoras o servidores publicos todas las personas que en cualquier forma o a
cualquier titulo trabajen, presten servicios o ejerzan un cargo, funcion o dignidad dentro del sector
publico.

Art. 233.- Ninguna servidora ni servidor publico estard exento de responsabilidades por los actos
realizados en el ejercicio de sus funciones, o por sus omisiones, y serdn responsables
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Unidad Metropolitana de Salud Centro | Fecha: 04/02/2022

administrativa, civil y penalmente por el manejo y administracion de fondos, bienes o recursos
publicos.

Art. 280.- El Plan Nacional de Desarrollo es el instrumento al que se sujetardn las politicas,
programas y proyectos publicos; la programacion y ejecucion del presupuesto del Estado; y la
inversion y la asignacion de los recursos publicos; y coordinar las competencias exclusivas entre el
Estado central y los gobiernos autdnomos descentralizados. Su observancia serd de cardcter
obligatorio para el sector publico e indicativo para los demds sectores. (...)”

Art. 361.- “El Estado ejercerd la rectoria del sistema a través de la autoridad sanitaria nacional,
serd responsable de formular la politica nacional de salud, y normard, requlard y controlard todas

las actividades relacionadas con la salud, asi como el funcionamiento de las entidades del sector”.

Ley Orgdnica de Servicio Publico

Art. 56.- De la planificacion institucional del talento humano. - Las Unidades de Administracion del
Talento Humano estructurardn, elaborardn y presentardn la planificacion del talento humano, en
funcion de los planes, programas, proyectos y procesos a ser ejecutados...”

Art. 58.- De los contratos de servicios ocasionales. - La suscripcion de contratos de servicios
ocasionales serd autorizada de forma excepcional por la autoridad nominadora, para satisfacer
necesidades institucionales no permanentes, previo el informe motivado de la Unidad de
Administracion del Talento Humano, siempre que exista la partida presupuestaria y disponibilidad
de los recursos econdmicos para este fin.

La contratacidn de personal ocasional para la ejecucion de actividades no permanentes, no podrd
sobrepasar el veinte por ciento de la totalidad del personal de la entidad contratante; en caso de
que se superare dicho porcentaje, deberd contarse con la autorizacion previa del Ministerio de
Trabajo.

Se exceptua de este porcentaje a las personas con discapacidad, debidamente calificadas por la
Autoridad Sanitaria Nacional a través del Sistema Nacional de Salud; personas contratadas bajo
esta modalidad en instituciones u organismos de reciente creacion, hasta que se realicen los
correspondientes concursos de seleccion de méritos y oposicion, en el caso de puestos que
correspondan a proyectos de inversion o comprendidos en la escala del nivel jerdrquico superior;
y el de las mujeres embarazadas. Por su naturaleza, este tipo de contratos no generan estabilidad,
en el caso de las mujeres embarazadas la vigencia del contrato durard hasta el fin del periodo
fiscal en que concluya su periodo de lactancia, de acuerdo con la ley.

“(...) Cuando la necesidad institucional pasa a ser permanente, la Unidad Administrativa de
Talento Humano planificard la creacidn del puesto el cual serd ocupado agotando el concurso de
méritos y oposicion, previo al cumplimiento de los requisitos y procesos legales correspondientes

(..)".

Se considerard que las necesidades institucionales pasan a ser permanentes cuando luego de un
afio de contratacion ocasional se mantenga a la misma persona o se contrate a otra, bajo esta
modalidad, para suplir la misma necesidad, en la respectiva institucion publica.
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La Unidad Administrativa de Talento Humano bajo sancion en caso de incumplimiento tendrd la
obligacion de iniciar el concurso de méritos y oposicion correspondiente, tiempo en el cual se
entenderd prorrogado el contrato ocasional hasta la finalizacion del concurso y la designacion de
la persona ganadora.”

Art. 105.- Preeminencia del presupuesto. - La norma, acto decisorio, accion de personal, o el
contrato que fije la remuneracion de una servidora o servidor, no podrd ser aplicable si no existe

la partida presupuestaria con la disponibilidad efectiva de fondos...”

Reglamento General a la Ley Orgdnica de Servicio Publico

Art. 2.- De [a disponibilidad presupuestaria. - Las instituciones del Estado deberdn contar
previamente con puestos vacantes o la asignacion presupuestaria para la contratacion de
personal ocasional.

Art. 143.- “De los contratos de servicios ocasionales. - La autoridad nominadora, podrd

suscribir contratos para la prestacion de servicios ocasionales, previo informe favorable de la
UATH. El informe justificard la necesidad de trabajo ocasional, certificard el cumplimiento de los
requisitos previstos en la LOSEP y este Reglamento General para el ingreso ocasional al servicio
publico por parte de la persona a ser contratada; para el efecto se contard con la certificacion de
que existen los recursos econdmicos disponibles en la correspondiente partida presupuestaria y se
observard que la contratacion no implique aumento en la masa salarial aprobada; en caso de que
esta contratacion implique aumento de la masa salarial aprobada, deberd obtenerse en forma
previa las respectivas autorizaciones favorables.

El plazo mdximo de duracion del contrato de servicios ocasionales serd de hasta un afio y no podrd
ser prorrogado salvo las cosas (sic) establecidos en la Ley. Una vez superado el plazo, se entenderd
como necesidad institucional permanente lo que conllevard la respectiva creacion del puesto, de
conformidad a lo establecido en el articulo 58 de la Ley Orgdnica del Servicio Publico.

“(...) En caso de proceder a la prérroga del contrato de servicios ocasionales, no se suspende la
relacion entre la o el servidor y la institucion contratante. (...)”

Art. 144.- Porcentajes de contratacion mayor. - (...) Los contratos de servicios ocasionales para
desarrollar funciones en proyectos de inversion en una institucion y puestos de la escala del nivel
jerdrquico superior, no se considerardn dentro del porcentaje mdximo de contratos de servicios
ocasionales establecidos en la LOSEP y este Reglamento General...”

Resolucién Nro. A-029, de fecha 17 de junio de 2021, suscrita por el Alcalde del Distrito
Metropolitano de Quito, mediante la cual se resuelve:

“Art. 1.- Para atender las necesidades de la pandemia del corona virus SARS-COV-2 causante de
la enfermedad COVID-19, se delega a la Secretaria de Salud del Gobierno Auténomo
Descentralizado del Distrito Metropolitano de Quito a:
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(a) Autorizar la contratacion y nombramiento de los profesionales, servidores, funcionarios y
trabajadores necesarios para la atencion de pacientes con sintomatologia COVID-19 y la
ejecucion de la estrategia de contingencia COVID-19, quienes estardn sujetos a los
diferentes regimenes previstos en el ordenamiento juridico vigente, a tal efecto:

i Dispondrd la emision de los informes y actos de simple administracion que se
requiera, de conformidad con el régimen juridico aplicable, a los drganos
desconcentrados a su cargo. El registro, cuando corresponda, lo efectuard la unidad
desconcentrada de recursos humanos de la Secretaria de Salud,

ji. Contard con las certificaciones presupuestarias correspondientes de acuerdo al
articulo 115 del Cédigo Orgdnico de Planificacion y Finanzas Publicas; y,
fif. Suscribird los instrumentos que se requiera de conformidad con el régimen juridico
aplicable.
(b) [.]
(c) Coordinard cuando sea pertinente, con la Administracion General por medio de la

Direccion Metropolitana de Recursos Humanos, la gestion de las atribuciones y
responsabilidades delegadas.”

JUSTIFICACION

La Secretaria de Salud del Distrito Metropolitano de Quito, es la responsable de liderar la gestion
integral de salud al interior de la Municipalidad, asi como definir las prioridades de salud de la
poblacion del Distrito, segun lo contempla el Libro I1.1: De la Salud, Art. 529 del Codigo Municipal
version 20 de julio de 2021; “(...) La gestion de los servicios y acciones de salud se basard en
modelos de gestion integrales y participativos, con control ciudadano en todos los niveles {(...)”

Para cumplir con este mandato, se implementd el Modelo de intervencién integral de COVID-19,
aprobado a través de Resolucion del Comité de Operaciones de Emergencia (COE) Metropolitano
suscrito en el Acta Nro. 056-2020-COEM COVID-19 del 22 de julio de 2020, y remitido a la
Secretaria del Concejo del DMQ mediante Oficio Nro. GADDMQ-SS-2020- 1804-OF del 30 de
septiembre de 2020, cuyo objetivo principal ha contribuido al manejo integral de la pandemia a
nivel del Distrito Metropolitano de Quito, el mismo que contd con cuatro lineas estratégicas
basicas; Estrategia epidemioldgica, Estrategia de proteccion social emergente, Estrategia de
comunicacion y la Estrategia de prestacion integral.

La pandemia de COVID-19 ha afectado la vida de la poblaciéon en situacién de vulnerabilidad y/o
riesgo, las complicaciones y secuelas que presentan las personas afectadas por la COVID-19, se
ha incrementado sustancialmente afectando a nivel social, fisico y psicoldgico; si bien es cierto,
gue se han tomado alternativas desde los gobiernos para la atencidén de personas mediante la
tele asistencia psicoldgica y médica; la falta de recursos econdmicos para contar con planes de
telefonia e internet, dificultades en el acceso a medios virtuales (equipos tecnoldgicos y limitada
sefial de internet en varios sectores de la ciudad) por parte de poblacion, ha dificultado que sus
necesidades sobre afecciones post Covid-19 en salud fisica y mental sean cubiertas.

Asi mismo es importante mencionar que a comienzos del afio 2000, se introdujo el concepto de
“Una Salud” (en inglés, One health) para poner nombre a una nocién conocida desde hace mas
de un siglo: la salud humana y la sanidad animal son interdependientes y estan vinculadas a los
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ecosistemas (ambientes) en los cuales coexisten. De esta manera, se conceptualiza a “One
Health” como la interaccién aditiva e interactiva de tres elementos: i) la salud humana; ii) la salud
animal; y, iii) la salud ambiental.

Varios estudios a nivel mundial han preponderado la necesidad del enfoque “Una Salud”para
abordar las amenazas a la salud comun al reconocer la interconexidn entre las personas, los
animales y nuestro medio ambiente. En |la actualidad, el concepto “Una Salud” ha ganado fuerza
y vigencia debido principalmente a la pandemia ocasionada por el coronavirus SARS-CoV-2,
agente causal de la enfermedad denominada COVID-19. El SARS-CoV-2, es un virus zoondtico y
se caracteriza por su capacidad de propagacion entre personas y animales.

“Una Salud” va directamente relacionada con el concepto de una salud integral, la cual estd
determinada por varios factores individuales, sociales y ambientales, los que pueden favorecer o
afectar el desencadenamiento de multiples enfermedades. Desde la salud mental histéricamente
se ha establecido una légica de atencidon asistencialista hospitalaria dirigida a pacientes con
enfermedades mentales con total responsabilidad de las Unidades Médicas, sin embargo, la salud
al estar determinada por multiples factores es importante que las acciones tengan un énfasis en
el fortalecimiento de los recursos individuales, familiares, sociales y comunitarios, para un
afrontamiento y sostenimiento adecuado de los factores que influyen negativamente en la salud
de las personas.

Mas alld del ambito bioldgico y sanitario, la Organizacién Mundial de la Salud delinea ademas
“Una Salud” como un enfoque dirigido a la colaboracién en multiples ambitos y niveles de los
gobiernos de cada Estado para alcanzar los mejores resultados posibles en politicas publicas en
salud. Ademads, “Una Salud” involucra esfuerzos a nivel local y nacional, tanto de la funcién
ejecutiva como legislativa, asi como la colaboracion de multiples expertos, académicos,
profesionales y estudiantes de diferentes disciplinas del conocimiento para lograr una salud
Optima para las personas, los animales y los ecosistemas donde se desarrollan.

Adicionalmente en consideracidn de los datos obtenidos de la Autoridad Sanitaria Nacional, se
evidencia un incremento de casos desde las Ultimas 6 semanas epidemiolégicas (SE 48 2021 a SE
01 2022); a pesar de la limitada capacidad de obtencion de pruebas diagndsticas en el Distrito.

Salud:

La situacion cantonal por COVID-19 hasta la SE 01 con fecha de corte al 08 de enero de 2022, el
total de casos confirmados son de 191.306, asi mismo el incremento de los mismos entre la SE50
y la SE52 corresponde a un 199% aproximadamente. Referente a la positividad esta ha
incrementado de un 23,3% en los Ultimos 14 dias.

Una de las estrategias de prevencion de enfermedades infecciosas con potencial pandémico de
mayor impacto es la vacunacidn, al momento, el Plan Nacional de Vacunacion implementado por
el Ministerio de Salud Publica, se encuentra en ejecucidén con una cobertura de inmunizacién
poblacional, de primera y segundas dosis de un 91%, asi como se encuentra en ejecucion la
vacunacién con dosis de refuerzo a la poblacion seguin los lineamientos establecidos; por lo que,
el GAD MDMQ con la intencién de precautelar la salud de los ciudadanos, ha generado
mecanismos de cooperacidn interinstitucional para acelerar el proceso de vacunacion vy
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garantizar que la poblacién del DMQ, con énfasis en grupos priorizados y vulnerables, tenga
acceso a la vacunacion. En el mismo se establece la cooperacion entre ambas instituciones para
la implementacién de la Estrategia de vacunacién en el DMQ, para fortalecer el Plan Nacional de
Vacunacion. Adicionalmente, el GAD del Distrito Metropolitano de Quito ha definido la necesidad
de extender la atencién integral en salud comunitaria con actividades esenciales en coordinacién
con el Ministerio de Salud Publica y para la realizacion de pruebas diagndsticas para COVID 19, a
la poblacion del DMQ, segun los algoritmos recomendados previa capacitacién a los brigadistas
comunitarios.

Uno de los puntos criticos para el Municipio de Quito es la capacidad reducida de toma vy
procesamiento de muestras, por lo que se necesita incrementar el nimero de las mismas,
rastreos, visitas domiciliarias, seguimiento de pacientes, asi como operativizar los puntos de
vacunacién establecidos, segin lo descrito en el plan de vacunacién para el Distrito
Metropolitano de Quito en coordinacidn con el MSP.

Nutricion y Seguridad Alimentaria:

Con el aparecimiento de la pandemia por COVID-19, el estado de inseguridad alimentaria a nivel
mundial se ha incrementado y agravado de acuerdo a datos del Banco Mundial (2021). La
seguridad alimentaria contempla 4 ejes relacionados a la disponibilidad de alimentos, acceso de
alimentos, utilizacién bioldgica y eleccion de alimentos, mismos que cuando no pueden ser
garantizados afectan directamente al estado nutricional de la poblacién.

De acuerdo a los datos de la Secretaria de Salud del Municipio de Quito, para el afio 2021 a nivel
del Distrito Metropolitano de Quito existe una prevalencia del 13% de Desnutricién Crénica
Infantil (DCI) en menores de 5 afios, esta problematica en salud publica es de indole multicausal
y multidimensional, considerando que estd determinada por aspectos relacionados al acceso a
salud, servicios bdsicos, educacion, trabajo, seguridad alimentaria, etc. Por ello y con el objetivo
de generar acciones efectivas para dar respuesta a esta problematica, durante el afio 2021,
alineados al Plan de Gobierno Nacional la Secretaria de Salud participd en la construccién del Plan
de Accion 2022 para combatir la DCI en el cantdén Quito junto a la Secretaria Técnica Ecuador
Crece Sin Desnutricion.

De igual manera, considerando el eje de la seguridad alimentaria relacionado al acceso a
alimentos inocuos y nutritivos, la Secretaria de Salud ha venido trabajando hace varios afios en el
control sanitario de espacios publicos municipales, que permiten disminuir el riesgo de
aparecimiento de Enfermedades Transmitidas por Alimentos y Agua (ETAS) en mercados y
comercio auténomo regularizado, considerando que, también pueden significar un riesgo
importante para el estado de salud nutricional de la poblacion. Esta actividad, se realiza en el
marco de la Ley Orgdnica de Salud en su articulo 133 y 134, que establece que la competencia de
control sanitario estd a cargo de los GADS Municipales.

Salud Mental:

En el campo de la salud mental existen factores a nivel personal, familiar, escolar/ laboral, social
y comunitario-ambiental que pueden contribuir al desarrollo de una adiccidén u otro trastorno
mental, entre los que pueden citarse, por ejemplo: el padecimiento de ansiedad, depresién u
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trastorno mental, la edad, la disfuncionalidad familiar, el acoso escolar, el estrés laboral o la falta
de empleo, la falta de espacios para el esparcimiento y ocio saludable o el facil acceso a drogas
legales, cuyo uso se encuentra regulado, e ilegales, cuyo uso no es punible pero aln no se ha
regulado. En el Ecuador los trastornos mentales neuroldgicos, por consumo de sustancias y
suicidio causan el 19% de todos los afios de vida ajustados por discapacidad y el 36% de todos los
afios vividos con discapacidad.

El suicidio es definido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como el acto deliberado de
quitarse la vida. Su prevalencia y los métodos utilizados varian de acuerdo a los diferentes paises.
Desde el punto de vista de la salud mental, los y las adolescentes poseen vulnerabilidades
particulares, por su etapa del desarrollo. Ademas, se ha demostrado suficientemente que vivir
conflictos, catdstrofes, actos violentos, abusos, pérdida de seres queridos y sensacién de
aislamiento puede generar conductas suicidas.

Segun los reportes del Sistema del Sistema Integrado de seguridad ECU-911, los suicidios en
Ecuador aumentaron entre enero y agosto del 2021 un 17%, en relacién al mismo periodo del
2020. El Consejo de Proteccion de Derechos de Quito, reporté en el 2020, un total de 10 suicidio
en menores de edad.

Segun la base de datos de muertes violentas del Ministerio de Gobierno 2020, se registraron un
total de 97 muertes por suicidio, de las cuales 59, corresponden al sexo, masculino, repartidos en
19 casos para adolescentes de 10 a 14 afios, y 40 casos de adolescentes de 15 a 19 aflos. Mientras
gue, en el sexo femenino con un total de 39 suicidios, 11 corresponden al rango etario de 10 a
14 afios, y 27 al de 15 a 19 afios, a nivel nacional.

Las Unidades Metropolitanas de Salud en el 2021, registran que los principales diagndsticos de
morbilidad en Salud Mental son: trastornos mixtos de ansiedad y depresién (F41.2), trastorno de
ansiedad generalizada (F41.1), reaccion al estrés agudo (F34.0) y episodio depresivo moderado
(F32.1). Entre enero y abril del 2021, las Unidades Metropolitanas de Salud del Municipio han
realizado 20 718 intervenciones a ciudadanos que requerian ayuda psicoldgica.

En situacion de pandemia por COVID-19 se ha evidenciado exacerbacion de alteraciones
psicolégicas como ansiedad y depresidn, asi como también altos niveles de estrés emocional y
sintomatologia postraumatica, factores directamente proporcionales a la aparicion de ideas
suicidas. Las medidas estrictas de seguridad como el aislamiento social han tenido repercusiones
negativas sobre la salud mental en grupos vulnerables como nifios y adolescentes (Guarnizo y
Romero, 2021).

Segun informacién proporcionada por el Ministerio de Salud Publica a través de la Gerencia de
Salud mental: Proyecto Creacién e Implementacion de Servicios de la Red de Salud Mental
Comunitaria y Centros Estatales de Recuperacion de Adicciones, durante los meses de pandemia
COVID-19 en el afio 2020, se han realizado un total de 302.340 intervenciones mediante tele
asistencia, de los cuales destaca 15.036 son casos de trastornos neurdticos, secundarios a
situaciones estresantes y somatomorfos, seguido de trastornos del humor (afectivos) con 11.835
casos; asi también como intervenciones preventivas se atendieron a 16.291 personas con riesgos
potenciales para su salud relacionados con circunstancias socioecondmicas y psicosociales. Con
lo que respecta al acceso de los servicios de salud mental, se han atendido en los establecimientos
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de salud del MSP un total de 653.035 personas con morbilidades similares en la modalidad de
tele asistencia.

La Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) realizada en el afio 2018, establece que el
26,2% de adolescentes han consumido alcohol al menos una vez en su vida; 13,6% en la
adolescencia temprana y 47,8% en adolescentes de 15 a 17 afios (6). La ENSANUT de 2012
identificd Quito como la segunda ciudad de mayor prevalencia de consumo de alcohol a nivel
nacional con el 53.9% (2).

El contexto de pandemia, que implica un riesgo psicosocial elevado, se ha reflejado en la demanda
de los servicios de salud como del Componente Prevencion Integral de Adicciones, que ha
atendido principalmente casos relacionados con asesoria (41.8%) alrededor de temas como
problemas relacionados con dificultades para afrontar la vida, asesoria y vigilancia por el uso de
alcohol y otras drogas, y otras consultas especializadas; contacto y exposicion a enfermedades
contagiosas (16.9%) y potenciales problemas siquicos o psicosociales (14.1%).

Salud Sexual y Salud Reproductiva:

De la misma forma, desde la perspectiva de la salud sexual y salud reproductiva en los casi dos
afios de Pandemia por COVID-19, se han profundizado ciertas problematicas; siendo que se ha
visto afectado el acceso de informacién, a la educacion sexual, a la planificacion familiar, a
anticonceptivos e inclusivo a los servicios especializados. Lo cual podria tener una estrecha
relaciéon con el incremento, por ejemplo, del embarazo adolescente y la presencia de
enfermedades de transmisién sexual.

Las cifras respecto a la violencia de género, en especial a nivel intrafamiliar, han sido de gran
preocupacion, Pichincha y Quito contintan colocdndose entre los lugares de mayor presencia de
violencia en sus diferentes manifestaciones, incluyendo el femicidio. La violencia sexual infantil y
en otras etapas de la vida, en forma de acoso sexual, abuso sexual y violacién, se permea en todos
los dmbitos: educativo, laboral, social, familiar y en pareja

Conforme la Encuesta sobre violencia de género contra las mujeres durante el confinamiento por
el COVID.19, realizada en 7 provincias del pais, incluyendo Pichincha, la violencia sexual estuvo
presente un 9,39% vy el acoso sexual en redes sociales 69,17%. Segun los reportes de incidentes
relacionados a violencia basada en género del Sistema Integrado de Seguridad ECU-911, a nivel
nacional las Provincias que mas incidentes registran son Guayas y Pichincha. En el caso de Distrito
Metropolitano de Quito, contemplado la violencia intrafamiliar, violencia contra la mujer o
miembros del nucleo familiar de tipo sexual, psicoldgica o fisica, en el 2020 hubo 24.288 alertas
y en el afio 2021 con 23.552 alertas.

Siendo imperativo el fortalecer la estrategia desde una vision integral de la sexualidad y
contemplado como lineas de accion: la promocion de la salud sexual y reproductiva durante todo
el ciclo de vida; prevencion del embarazo adolescente; prevencién de la violencia; prevencion de
infecciones de transmisién sexual, favorecer el acceso a los servicios integrales; generacion de
acciones comunitarias/institucionales para potenciar factores protectores fortaleciendo
capacidades; propiciar el empoderamiento de las mujeres en temas derechos sexuales y
reproductivos; abordar las diversidades sexo genéricas.
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ANALISIS TECNICO DEL TALENTO HUMANO

El Distrito Metropolitano de Quito con una superficie de 4.183 km2 esta conformado por 65
parroquias de las cuales 32 son urbanas y 33 rurales; y, para garantizar una cobertura equitativa
en todo el territorio del Distrito Metropolitano de Quito, para lo cual se requiere contar con
equipos de salud comunitaria. Considerando que el trabajo de campo de prevencién y promocién
de la salud demanda tiempo para la movilizacion e implica el recorrido de visitas domiciliarias. Se
considera pertinente fortalecer los equipos de salud comunitaria, de acuerdo al informe de
necesidad remitido por la Secretaria de Salud del DMQ, en Memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-
0065, detalle que se muestra a continuacioén:

. Unidades Metropolitanas de Salud
Profesionales Total
Norte Centro Sur
Médicos/as 48 10 42 100
Enfermeros/as 48 50 98
Psicdlogos/as 61 23 84
Nutricionistas 87 87
Laboratoristas 5 5
Apoyo Logistico 18 2 20
Trabajador Social 9 9
Coordinadores/as 3 4 7
TOTAL 178 108 124 410

De acuerdo al detalle citado, para el cumplimiento de la necesidad de personal para la
conformacioén de equipos de salud comunitarios a la Unidad Metropolitana de Salud Centro, le

corresponde:
Partidas
] ) Partidas por | Total (Necesidad
Unidad . Existentes .
) Perfil / Cargo crear (para Secretaria de
Metropolitana (personal ya .
. vincular) Salud)
vinculado)
Médicos Generales 0 10 10
CENTRO Nutr|C|.on|stas : 21 66 87
Trabajadores Sociales 0 9 9
Promotores Logisticos 0 2 2
TOTAL 108

En base al detalle citado los perfiles de los mencionados profesionales y personal de equipos de
salud comunitaria que son responsabilidad de la Unidad Metropolitana de Salud Centro son los
siguientes:
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INFORME TECNICO N° GADDMQ-DMRH-UMSC-2022-003
BICENTENARIO
BATALLA DE PICHINCHA 1822
Unidad Metropolitana de Salud Centro | Fecha: 04/02/2022
FUNCION DENOMINACION RMU PERFIL EXPERIENCIA
ACADEMICO
Medico/a General | Servidor Publico SS13 1676 Tercer Nivel 2 anos
Nutricionista Servidor Municipal 10 1200 Tercer Nivel 2 afos
Trabajaf:lor/ra Servido Municipal 8 1006 Tercer nllvel/cuarto 1 afio
Social nivel
Apoyo Logistico | Servidor Municipal 5 769 Bachiller 3 meses

Los mismos que cumplirdn las siguientes actividades:
Médico/a General, Servidor Publico SS13, RMU 1676:

e Coordinar el Equipo de Salud Comunitaria durante la intervencion en territorio.

e Promover el autocuidado, el manejo, seguro, responsable y satisfactorio de la salud.

e I|dentificar los riesgos bajo a nivel individual, familiar y comunitario, para que
mediante educacion afectivo sexual y actividades de prevencion de la violencia,
prevencién de ITS y embarazos no deseados, entre otras

e Potenciar los factores protectores en salud sexual y reproductiva, dentro de la

e comunidad se puede encontrar que son bajos los indices de consumo de alcohol,
ausencia de violencia intrafamiliar, presencia de redes positivas de comunicacion,
poca incidencia de Infecciones de transmision sexual, entre otros.

e Informacion y entrega de métodos anticonceptivos. Anticoncepcion post evento
obstétrico

e Informaciony entrega de PAE

e Promocion de la importancia del cuidado de la salud sexual en grupos de atencién
prioritaria.

e Inmunizacion durante el embarazo.

e Controles prenatales.

e Informacidén nutricional.

e |dentificacion de las sefiales de peligro.

e Control de la salud materno infantil.

e Sensibilizacién sobre la importancia de la lactancia materna

Actividades de nutricionista Servidor Municipal 10, RMU 1200:

e Diagnosticar el estado nutricional de individuos durante el ciclo de vida (gestante
hasta adulto mayor) con base a indicadores antropométricos, clinicos bioquimicos y
el consumo de alimentos, de acuerdo a directrices nacionales e internacionales.

e I|dentificacion de factores de riesgo

e Categorizacion del riesgo en personas de responsabilidad municipal.

e Derivaciones comunitarias de personas con riesgo a la RPIS y UMS.

e Seguimiento de personas derivadas en la RPIS y UMS.

e Valoracion del estado nutricional a todas las poblaciones.

Actividades del Trabajador Social, Servidor Municipal 8, RMU 1006:
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Unidad Metropolitana de Salud Centro | Fecha: 04/02/2022

e Evaluar las necesidades de los pacientes referidos por los equipos de salud
comunitaria, tanto mental como fisicamente.

e Coordinar los recursos y apoyos a los pacientes referidos con la finalidad de
encontrar los recursos sanitarios que necesiten para mejorar su situacion.

e Asesorar al paciente con la finalidad de explicar las diversas opciones o politicas
para que puedan tomar buenas decisiones.

e Brindar asesoramiento o terapia al paciente o a su familia para ayudarles con
situaciones y decisiones dificiles.

e Trabajar con el equipo de tratamiento para proporcionar un tratamiento integral al
paciente.

Apoyo Logistico, Servidor Municipal 5, RMU 769:

Brindar su contingente en la realizacion de avanzadas de los lugares a intervenir.

e Contribuir al establecimiento de contacto con las comunidades y demds espacios a
intervenir.

e Apoyo en las convocatorias a la comunidad, ciudadania, poblacién en general a
intervenir.

e Apoyo en la organizacion de la poblacién y los espacios donde se estén llevando a
cabo las intervenciones.

e QOrganizacion de informacién, insumos y material de trabajo.

e Aportar con el refuerzo de cumplimiento de medidas de bioseguridad durante las

intervenciones.

Las demas actividades dispuesto por su inmediato superior y/o la méxima autoridad

ANALISIS PRESUPUESTARIO

En base al requerimiento planteado en el Modelo de Intervencidn conjuntamente con el Informe
de necesidad remitido por la Secretaria de Salud, para la Atencién de Salud en Equipos de Salud
Comunitaria, esta Unidad requiere crear 87 espacios presupuestarios que, sumados a los 21
puestos ya existentes, suman un total de 108 profesionales y personal para equipos de salud
comunitarios.

De acuerdo a la proforma 2022, los recursos solicitados se encuentran en las partidas 730809 de
donde se distribuirdn $ 1°647.250,86 para la creacién de espacios presupuestarios, de acuerdo al
siguiente desglose:

NUMERO DE PUESTOS DENOMINACIONES RMU
10 MEDICOS GENERALES 1676
66 NUTRICIONISTAS 1200
TRABAJADORA/O
9 SOCIALES / 1006
2 APOYO LOGISTICO 769
87 TOTAL
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Unidad Metropolitana de Salud Centro | Fecha: 04/02/2022
PARTIDA NOMBRE DE PARTIDA VALOR
$1.172.072,00
710510 Servicios Personales por Contrato
$97.672,67
710203 Decimotercer sueldo
$33.893,75
710204 Decimocuarto sueldo
$148.267,11
710601 Aporte Patronal
$97.672,67
710602 Fondo de Reserva
$97.672,67
710707 Vacaciones
TOTAL $1.647.250,86

Se adjunta tabla de célculo de masa salaria
CONCLUSIONES:

Conforme a lo expuesto, la Unidad Metropolitana de Salud Centro, desarrolla las siguientes
conclusiones:

1. La Unidad Metropolitana de Salud Centro dentro del presupuesto para el afio 2022,
cuenta con un valor total de USD 1'647.250,86, mismos que se encuentran en la partida
730809, recursos que deben ser distribuidos a las partidas antes detalladas,
correspondientes a Gastos de Inversion en el Proyecto Atencion Integral en Salud.

2. Se debe solicitar a la Unidad Desconcentrada de Recursos Humano de la Secretaria de
Salud, la emisién del informe Técnico de viabilidad de creacién de 87 espacios
presupuestarios para la contratacion de 10 médicos generales, 66 nutricionistas, 9
trabajadoras sociales y 2 apoyos logisticos en el Grupo de Gasto de Inversién 71.

RECOMENDACIONES:

La Unidad Metropolitana de Salud Centro, recomienda al Dr. Francisco Viteri, Secretario de Salud
del DMQ, solicitar a la Unidad Desconcentrada de Recursos Humanos de la Secretaria de Salud,
la emisidn del Informe Técnico de Viabilidad de creacidén de 87 partidas presupuestarias en el
Grupo de Gasto de Inversion 71, para la contratacion del personal requerido del PROYECTO DE
ATENCION INTEGRAL DE LA SALUD, con el objeto de dar cumplimiento a lo solicitado por parte
de la Direccién Metropolitana de Promocién, Prevencion y Vigilancia de la Salud.
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Unidad Metropolitana de Salud Centro | Fecha: 04/02/2022

Atentamente,

Ing. Mariana Yamel Lara Santamaria
RESPONSABLE DE RECURSOS HUMANOS DE LA UMC
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BICENTENARIO

BATALLA DE PICHINCHA 1822

Memor ando Nro. GADDM Q-UM SC-2022-0081-M
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

PARA: Sr. Dr. Hernéan Francisco Viteri Torres
Secretario de Salud - FD 3
SECRETARIA DE SALUD

ASUNTO: Solicitud de traspasos de créditos de proyectos de inversion SS-UMSC-
Incremento de recursos para contratacion de personal para el MODELO DE
INTERVENCION CON EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA EN EL
DMQ Y FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA ANTE
INCREMENTO DE CASOS

De mi consideracion:

Conforme a Circular Nro. GADDMQ-SGP-2022-0003-C, de fecha 09 de enero 2022,
emitida por la Secretaria General de Planificacién, mediante la cual se socializan los
lineamientos para traspasos de créditos Proyectos de Inversiéon - POA 2022.

Con respecto al Proyectdencion Integral de Salud,me permito sefalar:

Con fecha 04 de febrero de 2022, el Dr. Hernan Francisco Viteri Torres, Secretario de
Salud, Mediante Memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-0065, pone en conocimiento de
la Dra. Linda Letty Riofrio Castro Directora de la Unidad Metropolitana de Salud Centro,
el INFORME DE NECESIDAD DE PERSONAL DE SALUD PARA LA
IMPLEMENTACION DEL MODELO DE INTERVENCION CON EQUIPOS DE
SALUD COMUNITARIA EN EL DMQ Y FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA

ANTE INCREMENTO DE CASOS DE COVID-19, mencionando lo siguief{te..) por

medio de la presente sirvase encontrar el informe actualizado conforme los compromisos
asumidos en la reunion de hoy 04 de febrero de 2022, en virtud de lo cual y con la
finalidad de que se realicen las acciones pertinentes, dispongo a Ustedes se lleven a cabo
todas las acciones necesarias para la contratacion del personal que prestara sus
servicios en los Equipos de Salud Comunitaria, que son parte medular del Modelo de
Intervencién Comunitaria, en apego y ejecucién de la estrategia 2.1 de Salud,
correspondiente al Eje Social, del Plan de Gobierno del Sefior Alcalde del Distrito
Metropolitano de Quito, Dr. Santiago Guarderas Izquierdo.”

Con fecha 04 de febrero 2022, la Ing. Yamel Lara, Responsable de Talento Humano de la
Unidad Metropolitana de Salud Centro, en base al informe mencionado en el péarrafo
anterior, emite el Memorando Nro. GADDMQ-UMSC-TH-2022-0019-M, adjuntando el
Informe Técnico N° GADDMQ-DMRH-UMSC-2022-003, solicitando la creacion de 87
espacios presupuestarios para la contratacion de 10 médicos generales, 66 nutricionistas,
9 trabajadoras sociales y 2 apoyos logisticos en el Grupo de Gasto de Inversion 71.
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BICENTENARIO

BATALLA DE PICHINCHA 1822

Memor ando Nro. GADDM Q-UM SC-2022-0081-M
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

Conforme a estos antecedentes, solicito a usted sefior Secretario que en su calidad de ente
rector del Sector Salud, emita su criterio favorable, autorice los traspasos de créditos de
proyectos de inversion, y se gestione ante la Secretaria General de Planificacion la
emision del informe de viabilidad de traspasos de crédito de proyectos de inversion, en
cumplimiento de los lineamientos establecidos para este objetivo.

Para tal efecto, remito adjunto lo siguiente:

1. Informe técnico de solicitud para traspasos de créditos de proyectos de inversion No.
SS-UMSC-INF-2022-002, suscrito en PDF y editable.

2. Matrices de Afectacion de Traspasos de Créditos No. SS-UMSC-INF-2022-002
suscrito en PDF y editable.

3. Documentacion digital que corresponde a la justificacion técnica y financiera."

Adicionalmente me permito solicitar dejar insubsistente el Memorando Nro.
GADDMQ-UMSC-2022-0079-M, de fecha 02 de febrero, suscrito por mi persona.

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electrénicamente

Dra. Linda Letty Riofrio Castro
FUNCIONARIA DIRECTIVA 6 - DIRECTORA
UNIDAD METROPOLITANA SALUD CENTRO

Anexos:
- 1. GADDMQ-SS-2022-0065-2.pdf
- 1.1 informe_necesidad_tthh_4.2.2022-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed.pdf
- 2. GADDMQ-UMSC-TH-2022-0019-M.pdf
- 2.1 informe_técnico_de_viabilidad_talento_humano_umsc_04_02_2022-signed.pdf
- INFORME TECNICO SS-UMSC-INF-2022-002.docx
- INFORME TECNICO SS-UMSC-INF-2022-002 (003)-signed.pdf
- INFORME SAF signed.pdf
- INFORME SAF.docx
- MATRIZ DE AFECTACION SS-UMSC-2022-002.xIsx
- MATRIZ DE AFECTACION SS-UMSC-2022-002-signed-signed.pdf
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BICENTENARIO

BATALLA DE PICHINCHA 1822

Memor ando Nro. GADDM Q-UM SC-2022-0081-M
Quito, D.M., 04 defebrero de 2022

Copia:
Sr. Lcdo. Danilo Francisco Moreno Pérez
Responsable de Planificacion y Monitoreo - FD 7
SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE POLITICAS Y PLANEAMIENTO DE LA
SALUD

Sr. Ing. Diego Facundo Ron Lopez

Funcionario Directivo 8

UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD CENTRO - SUBDIRECCION
ADMINISTRATIVA FINANCIERA

Sra. Dra. Martha Beatriz Gordén Rosero
Directora Metropolitana - FD 5
SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE GESTION DEL SUBSISTEMA DE SALUD

Srta. Ing. Martha Viviana Navarrete Cruz
Servidor Municipal 8
UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD CENTRO - PRESUPUESTO

L Siglas Siglas .
el Responsabl Unidad Fecha Sumilla

Elaborado por: Martha Viviana Navarrete Cruz | mvnc UMSC-P 2022-02-04

Revisado por: Diego Facundo Ron Lopez DFRL UMSC-SAF |2022-02-04

IAprobado por: Linda Letty Riofrio Castro lirc UMSC 2022-02-04
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INFORME TECNICO PARA TRASPASOS | ;eleItlalr;al E‘R‘Erla'odﬁ Qig;igg
DE CREDITOS DE PROYECTOS DE INVERSION
1. INFORMACION GENERAL
1.1 Dependencia: Unidad Metropolitana de Salud Centro
1.2 Tipo de Dependencia
Administracion Central X Entidades Dependientes

2. Naturaleza del Traspaso de Crédito:

TIPO DE TRASPASO SI | NO
Dentro de la misma Dependencia X
Traspaso entre distintas Dependencias del mismo Sector
Traspaso de Sector a Sector dentro de la misma area
Modificacién Programatica (casos excepcionales)
Cambio de techos entre proyectos de un mismo programa

Cambio de techos entre proyectos de diferentes programas
del mismo Sector
Cambio entre partidas de un mismo proyecto X

Movimiento sin afectacion presupuestaria X

X | X[ X|X|X

3. BASE LEGAL

e Constitucion de la Republica: Art. 286 Las finanzas Publicas.

e C(Cddigo Organico de Organizacion Territorial, Autonomia y Descentralizacion —
COOTAD; Articulo 256.- Traspasos y Articulo 257.-Prohibiciones.

e La Resolucién No. A — 029 de 17 de junio de 2021, a través de la cual el Alcalde
Metropolitano de Quito delega a la Secretaria de Salud a autorizar la contratacion de
profesionales para la atencién de pacientes con sintomatologia COVID- 19 y la
ejecucion de la estrategia de contingencia COVID-19.

e Normas Técnicas de Presupuesto para el Sector Publico: 2.4.3 Reformas
Presupuestarias; 2.4.3.1 Definicion; 2.4.3.2.3 Traspasos de Créditos.

e Presupuesto 2022, aprobado mediante Ordenanza Nro. PMU No. 006-2021,
sancionada el 07 de diciembre de 2021.

e Circular Nro. GADDMQ-SGP-2022-0003-C, de fecha 09 de enero, mediante la cual se
socializan los: Lineamientos para traspasos de créditos Proyectos de Inversiéon — POA
2022

e Circular Nro. GADDMQ-AG-2022-0002-C, de fecha 19 de enero de 2022, suscrito por
el Mgs. Freddy Wladimir Erazo Costa, Administrador General, donde expide las
“Normas Técnicas de Ejecucién y Traspasos Presupuestarios en el GADDMQ, Ejercicio
Econdmico 2022

4. ANTECEDENTES

La Resolucion No. A — 029 de 17 de junio de 2021, el Art. 1 establece que: “Para atender
las necesidades derivadas de la pandemia del coronavirus SARS-COV-2 causante de la
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enfermedad COVID-19, se delega a la Secretaria de Salud del Gobierno Auténomo
Descentralizado del Distrito Metropolitano de Quito a: (a) Autorizar la contratacion y
nombramiento de los profesionales, servidores, funcionarios y trabajadores necesarios
para la atencion de pacientes con sintomatologia COVID- 19 y la ejecucion de la estrategia
de contingencia COVID-19, quienes estaran sujetos a los diferentes regimenes previstos
en el ordenamiento juridico vigente, (...)".

Con respecto al Proyecto Atencién integral de Salud

Con fecha 04 de febrero de 2022, el Doctor Hernan Francisco Viteri Torres, Secretario de
Salud, mediante memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-0065, pone en conocimiento de la
Doctora Linda Letty Riofrio Castro Directora de la Unidad Metropolitana de Salud Centro,
el INFORME DE NECESIDAD DE PERSONAL DE SALUD PARA LA IMPLEMENTACION DEL
MODELO DE INTERVENCION CON EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA EN EL DMQ Y
FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA ANTE INCREMENTO DE CASOS DE COVID-19,
mencionando lo siguiente: “(...) por medio de la presente sirvase encontrar el informe
actualizado conforme los compromisos asumidos en la reunién de hoy 04 de febrero de
2022, en virtud de lo cual y con la finalidad de que se realicen las acciones pertinentes,
dispongo a Ustedes se lleven a cabo todas las acciones necesarias para la contratacion
del personal que prestara sus servicios en los Equipos de Salud Comunitaria, que son
parte medular del Modelo de Intervencion Comunitaria, en apego y ejecucion de la
estrategia 2.1 de Salud, correspondiente al Eje Social, del Plan de Gobierno del Sefior
Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito, Dr. Santiago Guarderas Izquierdo.”

Con fecha 04 de febrero 2022, la Ingeniera Yamel Lara, responsable de Talento Humano
de la Unidad Metropolitana de Salud Centro, en base al informe mencionado en el parrafo
anterior, emite el memorando Nro. GADDMQ-UMSC-TH-2022-0019-M, adjuntando el
Informe Técnico N° GADDMQ-DMRH-UMSC-2022-003, solicitando la creacion de 87
espacios presupuestarios para la contratacién de 10 médicos generales, 66 nutricionistas,
9 trabajadoras sociales y 2 apoyos logisticos en el Grupo de Gasto de Inversion 71.

JUSTIFICACION PROGRAMATICA

La Unidad Metropolitana de Salud Centro ejecuta el Proyecto de Inversién Atencion
Integral de Salud, en este sentido y en virtud a la necesidad de contratar profesionales
para conformar los equipos de salud comunitaria para realizar la busqueda activa de casos
sospechosos de COVID-19, notificacion, rastreo de contactos, seguimiento, visitas
domiciliarias para control y deteccion de riesgos y otros efectos que derivan de ellos como
violencia, mal nutricién, salud mental, salud sexual y reproductiva, etc.; asi como ejecutar
actividades de vacunacién segun el cronograma establecido por la autoridad sanitaria
nacional, se requiere hacer traspasos de créditos dentro del mismo proyecto de inversion.

Las tareas que reduciran sus recursos son:

e Atencion de salud en consulta externa a los usuarios que acuden por demanda
espontanea y/o derivados de la red municipal.

e Atencion a usuarios con riesgo cardio metabdlico (URCM) y a la poblacion de interés
municipal.

e Atencion de Salud Sexual y Reproductiva

e Atencion de salud a nifilos de CEMEIs, Guagua kindes, estudiantes de las Unidades
Educativas Municipales.
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La tarea que recibira los recursos es:
e Atencion de Salud en Brigadas comunitarias Fijas y moviles Post COVID

En virtud de que los traspasos de créditos requeridos se realizan entre partidas dentro del
mismo del proyecto Atencién Integral de Salud que se ejecuta en la Unidad Metropolitana
de Salud Centro, no afecta el cumplimiento de metas, productos, actividades y tareas
establecidas en el POA 2022, ni modifica el techo de dicho proyecto.

El techo presupuestario del Proyecto Atencién Integral de Salud, no se ve afectado en el
+/-20% y no afecta al resto de proyectos de la Unidad.

Todos los traspasos presupuestarios propuestos en el presente informe coadyuvaran al
alcance de metas y objetivos planteados para el presente afo.

JUSTIFICACION TECNICA

Dentro del Proyecto Atencion Integral de Salud

El Distrito Metropolitano de Quito con una superficie de 4.183 km2 esta conformado por 65
parroquias de las cuales 32 son urbanas y 33 rurales; y, para garantizar una cobertura
equitativa en todo Distrito, de acuerdo al informe de necesidad emitido mediante
memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-0065 y considerando que el trabajo de campo de
prevencion y promocion de la salud demanda tiempo para la movilizacion e implica el
recorrido de visitas domiciliarias. se requiere contar con equipos de salud comunitaria,
conforme el detalle que se muestra a continuacion:

. Unidades Metropolitanas de Salud
Profesionales Total
Norte Centro Sur
Médicos/as 48 10 42 100
Enfermeros/as 48 50 98
Psicdlogos/as 61 23 84
Nutricionistas 87 87
Laboratoristas 5 5
Promotores
Logisticos 18 2 20
Trabajador Social 9 9
Coordinadores/as 3 4 7
TOTAL 178 108 124 410

De acuerdo al detalle citado, para el cumplimiento de la necesidad de personal para la
conformacion de equipos de salud comunitarios a la Unidad Metropolitana de Salud Centro,
le corresponde:
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Partidas
. ) Partidas por | Total (Necesidad
Unidad . Existentes )
) Perfil / Cargo crear (para secretaria de
Metropolitana (personal ya .
) vincular) Salud)
vinculado)
Médicos Generales 0 10 10
CENTRO Nutr|C{on|stas : 21 66 87
Trabajadores Sociales 0 9 9
Promotores Logisticos 0 2 2
TOTAL 21 87 108

Los mismos que cumpliran las siguientes actividades:

Médico/a General, Servidor Publico SS13, RMU 1676:

Actividades

Actividades

Coordinar el Equipo de Salud Comunitaria durante la intervencion en territorio.
Promover el autocuidado, el manejo, seguro, responsable y satisfactorio de la
salud.

Identificar los riesgos bajo a nivel individual, familiar y comunitario, para que
mediante educacién afectivo sexual y actividades de prevencion de la violencia,
prevencion de ITS y embarazos no deseados, entre otras

Potenciar los factores protectores en salud sexual y reproductiva, dentro de la
comunidad se puede encontrar que son bajos los indices de consumo de alcohol,
ausencia de violencia intrafamiliar, presencia de redes positivas de comunicacion,
poca incidencia de Infecciones de transmision sexual, entre otros.

Informacién y entrega de métodos anticonceptivos. Anticoncepciéon post evento
obstétrico

Informacién y entrega de PAE

Promocién de la importancia del cuidado de la salud sexual en grupos de atencion
prioritaria.

Inmunizacién durante el embarazo.

Controles prenatales.

Informacién nutricional.

Identificacion de las sefiales de peligro.

Control de la salud materno infantil.

Sensibilizacién sobre la importancia de la lactancia materna

de Nutricionista Servidor Municipal 10, RMU 1200:

Diagnosticar el estado nutricional de individuos durante el ciclo de vida (gestante
hasta adulto mayor) con base a indicadores antropométricos, clinicos bioquimicos
y el consumo de alimentos, de acuerdo a directrices nacionales e internacionales.
Identificacion de factores de riesgo

Categorizacion del riesgo en personas de responsabilidad municipal.

Derivaciones comunitarias de personas con riesgo a la RPIS y UMS.

Seguimiento de personas derivadas en la RPIS y UMS.

Valoracion del estado nutricional a todas las poblaciones.

del Trabajador Social, Servidor Municipal 8, RMU 1006:
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e Evaluar las necesidades de los pacientes referidos por los equipos de salud
comunitaria, tanto mental como fisicamente.

e Coordinar los recursos y apoyos a los pacientes referidos con la finalidad de
encontrar los recursos sanitarios que necesiten para mejorar su situacion.

e Asesorar al paciente con la finalidad de explicar las diversas opciones o politicas
para que puedan tomar buenas decisiones.

e Brindar asesoramiento o terapia al paciente o a su familia para ayudarles con
situaciones y decisiones dificiles.

e Trabajar con el equipo de tratamiento para proporcionar un tratamiento integral al
paciente.

Actividades de los Promotores Logisticos, Servidor Municipal 5, RMU 769:

e Brindar su contingente en la realizacién de avanzadas de los lugares a intervenir.

e Contribuir al establecimiento de contacto con las comunidades y demas espacios a
intervenir.

e Apoyo en las convocatorias a la comunidad, ciudadania, poblaciéon en general a
intervenir.

e Apoyo en la organizacion de la poblacion y los espacios donde se estén llevando a
cabo las intervenciones.

¢ Organizacion de informacion, insumos y material de trabajo.

e Aportar con el refuerzo de cumplimiento de medidas de bioseguridad durante las
intervenciones.

e Las demas actividades dispuesto por su inmediato superior y/o la maxima
autoridad

e Con base a lo expuesto es necesario contar con dichos recursos humanos hasta
finalizar el afio 2022, a través de la aplicacién del proceso de seleccion de personal
en cumplimiento a los perfiles requeridos en los informes adjuntos al presente.

Los recursos requeridos se incrementaran en las partidas presupuestarias Decimotercer
Sueldo, Decimocuarto Sueldo, Servicios Personales por Contrato, Aporte Patronal,
Fondo de Reserva y Compensacion por Vacaciones no Gozadas de la actividad
“Ejecucion de la Estrategia de Atencion Extramural y Comunitaria a la Poblacion del
DMQ”, mismo que sera reducido de la partida presupuestaria: Medicamentos, asignado a
la actividad: “Atencién Integral de Salud realizadas en la UMSC, de acuerdo a su
tipologia y cartera de servicios.”.

Cabe indicar que estos recursos fueron planificados dentro del Proyecto Atencion
Integral de Salud; sin embargo, la carga presupuestaria en el Sistema SIPARI fue
realizada en el mes de octubre del afio 2021 y el informe para la implementaciéon del
MODELO DE INTERVENCION CON EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA EN EL DMQ
Y FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA ANTE INCREMENTO DE CASOS DE
COVID-19, se socializé en el mes de enero 2022, motivo por el cual no se pudo proceder
con la creacién de partidas en el grupo 71, y los fondos requeridos para este fin, se
cargaron temporalmente a la partida presupuestaria de Medicamentos Nro. 730809.

7. JUSTIFICACION FINANCIERA

De acuerdo a lo mencionado y una vez analizada la cédula presupuestaria 2022, se
determina que la partida 730809 cuenta con disponibilidad de fondos para traspasar al
grupo de gasto 71, dentro del Proyecto Atencion Integral de Salud que se ejecuta en la
Unidad Metropolitana de Salud Centro, a fin contratar 10 Médicos Generales, 66
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Nutricionistas, 9 Trabajadores Sociales y 2 personas Promotores Logisticos, conforme al
siguiente detalle:

Partida Proyecto | Fondo Posicion . Denominacién | Codificado | Incremento | Disminucién N‘."?Vo
presupuestaria codificado
730809 001 | G/730809/4MM402 | Medicamentos | 1.963.275,42 1.647.250,86 316.024,56
710203 001 | GI710203/4MM402 | Q00O o| 97.67267 97.672,67
710204 001 |G/710204/4Mma02 | Decimocuarto 0| 3389375
Sueldo
i Servicios
710510 | ATENCION 001 G/710510/4MM402 | Personales por 0 1.172.072 1.172.072,00
INTEGRAL Contrato
DE SALUD
710601 001 G/710601/4MM402 | Aporte Patronal 0 148.267,11 148.267,11
710602 001 | G/710602/4MM402 | Fondo de o| 9767267
Reserva
Compensacion
por Vacaciones
710707 001 G/710707/4MM402 | no Gozadas 0 97.672,67
por Cesacion
de Funciones
Total 1.963.275,42 | 1.647.250,86 | 1.647.250,86 | 1.963.275,42

La partida presupuestaria 730809 de la que se toman los recursos, cuenta con la
disponibilidad suficiente de fondos, misma que no requerira ser refinanciada durante el
presente periodo fiscal, ya que este presupuesto fue planificado para contratar profesionales
para conformar los equipos de salud comunitaria para realizar la busqueda activa de casos
sospechosos de COVID-19, notificacidon, rastreo de contactos, seguimiento, visitas
domiciliarias para control y deteccion de riesgos y otros efectos que derivan de ellos como
violencia, mal nutricion, salud mental, salud sexual y reproductiva, etc.; asi como ejecutar
actividades de vacunacién segun el cronograma establecido por la autoridad sanitaria
nacional.

Los movimientos presupuestarios que se detallan en la matriz de TRASPASOS DE
CREDITOS cumplen con las condiciones mencionadas en los articulos 256 y 257 del
Cdédigo Organico de Organizacion Territorial, Autonomias y Descentralizacion (COOTAD),
es decir:

en ningun caso, los traspasos propuestos quebrantan las prohibiciones recogidas en los
articulos 257 del COOTAD.

Los traspasos referidos cumplen con lo dispuesto en los lineamientos para traspasos de
crédito de proyectos de inversién, y con las Normas Técnicas de Ejecucion y Traspasos
Presupuestarios en el GADDMQ, Ejercicio Econémico 2022.

8. MATRICES DE TRASPASO DE CREDITOS
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Se adjuntan las siguientes matrices:

1. Matriz de afectacion de traspaso de crédito y Matriz de nueva programacién Nro. SS -
UMSC- INF- 2022 - 002

9. CONLUSIONES

Conforme a la informacion presentada se concluye:

La autorizacién de los traspasos presupuestarios entre las partidas del Proyecto “Atencion
Integral de Salud” se considera necesaria para contratar 10 Médicos Generales, 66
Nutricionistas, 9 Trabajadores Sociales y 2 personas para Promotores Logisticos,
mediante el grupo de gasto de inversidon 71 dentro del Proyecto Atencion Integral de Salud
de la Unidad Metropolitana de Salud Centro, bajo la coordinacion de la Direccion
Metropolitana de Promocion, Prevencion y Vigilancia de la Salud, ademas se cuenta con
los recursos econdmicos necesarios para realizar estas contrataciones.

En virtud de que los requerimientos de traspasos de crédito de proyectos de inversion,
solicitados, guardan concordancia con los objetivos institucionales y contribuyen al
cumplimiento de los objetivos, metas y actividades en los distintos proyectos de inversion
incluidos en el POA 2022, suscribo en mi calidad de Directora de la Unidad Metropolitana
de Salud Centro la autorizacién de los traspasos de créditos conforme a la informacién y
anexos presentados en este Informe.

pii. Firnado el ectréni camente por

539E% LI NDA LETTY
% Rl OFRI O

Dra. Linda Letty Riofrio Castro
Directora de la Unidad Metropolitana de Salud Centro
Fecha: 07/02/2022

10. CRITERIO FAVORABLE DE LA SECRETARIA RECTORA

Luego de la revisiéon y analisis de la informacion detallada en el presente documento, se
concluye que los traspasos de créditos solicitados, contribuyen al cumplimiento de los
objetivos, metas y actividades en los distintos proyectos de inversion, incluidos en el POA
2022, por lo que, en mi calidad de Secretario del Sector Salud, emito mi criterio favorable
y apruebo el traspaso de crédito de los proyectos de inversion solicitados en el presente
documento.

H FRANCI SCO

- A
Hernan Francisco Viteri Torres
Secretario Metropolitano de Salud
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Oficio Nro. GADDM Q-SS-2022-0333-OF
Quito, D.M., 07 defebrero de 2022

Sefiora Licenciada

Nadia Raquel Ruiz Maldonado

Secretaria General

SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION
En su Despacho

De mi consideracion:

Conforme los Lineamientos emitidos por la Secretaria General de Planificacion mediante
Circular Nro. GADDMQ-SGP-2022-0003-C, del 09 de enero 2022, la Doctora Linda
Roifrio Castro, Directora de la Unidad Metropolitana de Salud Centro, solicita mediante
Oficio GADDMQ-UMSC-2022-0081-M, de 04 de febrero de 2022, el traspaso de crédito
dentro del Proyecto de inversion Atencién Integral de Salud, para lo cual adjunta el
Informe Técnico Nro.SS-UMSC-INF-2022- 002, justificando el traspaso de crédito
requerido. Una vez revisada la documentacion, con la finalidad de operativizar los
objetivos, metas y actividades establecidas en el proyecto de inversion Atencion Integral
de Salud, incluido en el POA 2022, comunico que en mi calidad de Ente rector del Sector
Salud, emiti mi criterio favorable y autorizacion a los traspasos de créditos del
mencionado proyecto de inversion.

En este contexto, me permito solicitar se proceda con la emision del informe favorable de
viabilidad de traspasos de créditos de proyectos de inversion, por parte de su Secretaria,
para lo cual adjunto los siguientes documentos:

1. Informe técnico de solicitud para traspasos de créditos de proyectos de inversion
N0.SS-UMSC-INF-2022- 002 en formato PDF y Word, con el criterio favorable por mi
persona.

2. Anexo Nro. 1: Matriz de Afectacion de Traspasos de Créditos No.
SS-UMSC-INF-2022- 002, en formato Excel y PDF.

3. Documentacion fisica y digital que corresponde a la justificacion técnica y financiera.

4. Archivo digital de la informacion presentada, en formato PDF editable.

Adicionalmente solicito a usted se sirva dejar insubsistente los Oficios
Nros.GADDMQ-SS-2022-0283-OF y GADDMQ-SS-2022-0230-OF respectivamente,
con todos los documentos habilitantes anexados en los mismos.

Finalmente, de ser favorable su informe de traspaso de crédito, solicito remitir el tramite a

la Unidad Metropolitana de Salud Centro, con el fin de que ésta se sirva autorizar y

disponer a quien corresponda, se continle con el trAdmite de traspasos de créditos
requerido por la mencionada Unidad de Salud.

Secretariade Por un
SALUD | QUtto

Jorge Washington E4-54 y Amazonas - PBX: 395 2300 - www.quitosaludable.gob.ec 1/3
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Quito, D.M., 07 defebrero de 2022

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electrénicamente

Dr. Hernan Francisco Viteri Torres
SECRETARIO DE SALUD - FD 3
SECRETARIA DE SALUD

Anexos:
- 1._gaddmg-ss-2022-0065.pdf
- 2._gaddmg-umsc-th-2022-0019-m.pdf
- 2.1_informe_técnico_de_viabilidad_talento_humano_umsc_04_02_2022-signed.pdf
- Copia de matriz_de_afectaciOn_ss-umsc-2022-002.xIsx
- GADDMQ-SS-2022-0065.pdf
- GADDMQ-UMSC-2022-0081-M.pdf
- informe_necesidad_tthh_4.2.2022-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed.pdf
- informe_saf_signed.pdf
- informe_saf.docx
- matriz_de_afectaciOn_ss-umsc-2022-002-signed-signed.pdf
- informe_tElcnico_ss-umsc-inf-2022-002 FINAL-signed_firmado.pdf
- MATRIZ - SUELDO PERSONAL BRIGADAS.xIsx
- informe_tEcnico_ss-umsc-inf-2022-002 (1).docx
- Informe de Viabilidad SS 04 02 2022-signed-signed.pdf

Copia:
Sefiora Magister
Katherine del Rocio Moreira Ayala
Directora Metropolitana - FD 5
SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE POLITICAS Y PLANEAMIENTO DE LA
SALUD

Sefiora Especialista

Alejandra Gabriela Vargas Villareal

Servidor Municipal 12

SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION - DIRECCION METROPOLITANA DE
PLANIFICACION PARA EL DESARROLLO

Sefiora Magister

Paulina Elizabeth Tipan Villacis

Directora Metropolitana (E)

SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION - DIRECCION METROPOLITANA DE
PLANIFICACION PARA EL DESARROLLO

Secretariade Por un
SALUD | QUtto
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Sefiora Doctora
Linda Letty Riofrio Castro
Funcionaria Directiva 6 - Directo

ra

Oficio Nro. GADDM Q-SS-2022-0333-OF
Quito, D.M., 07 defebrero de 2022

UNIDAD METROPOLITANA SALUD CENTRO

Elaborado por: Danilo Francisco Moreno Pérez dfmp SS-DMPPS  |2022-02-05
Revisado por: Katherine del Rocio Moreira Ayd krma SS-DMPPS  |2022-02-07
IAprobado por: Hernan Francisco Viteri Torres | hfvt SS 2022-02-07
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INFORME DE VIABILIDAD DE CREACION DE ESPACIOS PRESUPUESTARIOS
UNIDADES METROPOLITANAS DE SALUD

ANTECEDENTES

Mediante Memorando Nro. GADDMQ-SS-2022-0065, de fecha 04 de febrero del 2022, el MPH. Francisco
Viteri Torres, dirigido a los Directores de las Unidades Metropolitanas de Salud Centro y Norte, sefiala: 7...]
sirvase encontrar el informe actualizado conforme los compromisos asumidos en la reunién de hoy 04 de
febrero de 2022, en virtud de lo cual y con la finalidad de que se realicen las acciones pertinentes, dispongo
a Ustedes se lleven a cabo todas las acciones necesarias para la contratacion del personal que prestara
sus servicios en los Equipos de Salud Comunitaria, que son parte medular del Modelo de Intervencion
Comunitaria, en apego y ejecucion de la estrategia 2.1 de Salud, correspondiente al Eje Social, del Plan de
Gobierno del Sefior Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito, Dr. Santiago Guarderas Izquierdo."

Mediante Memorando Nro. GADDMQ-UMSN-DIRECCION-2022-0112-M, de fecha 04 de febrero de 2022,
el Mgs. Pablo Alfredo Manosalvas Romero, Director de la Unidad Metropolitana de Salud Norte, remite 7...]
los insumos necesarios para que continue el tramite correspondiente al traspaso de crédito y a la creacion
de los espacios presupuestarios para contratacion de personal de los equipos de salud comunitaria, de
responsabilidad de esta Unidad Metropolitana de Salud Norte [...]”

Mediante Memorando Nro. GADDMQ-UMSC-2022-0081-M, de fecha 04 de febrero de 2022, la Dra. Linda
Letty Riofrio Castro, Directora de la Unidad Metropolitana de Salud Centro, solicita: “/...] que en su calidad
de ente rector del Sector Salud, emita su criterio favorable, autorice los traspasos de créditos de proyectos
de inversion, y se gestione ante la Secretaria General de Planificacion la emision del informe de viabilidad
de traspasos de crédito de proyectos de inversion, en cumplimiento de los lineamientos establecidos para
este objetivo.

Para tal efecto, remito adjunto lo siguiente:

1. Informe técnico de solicitud para traspasos de créditos de proyectos de inversion No. SS- MSC-
INF-2022-002, suscrito en PDF y editable.

2. Matrices de Afectacion de Traspasos de Créditos No. SS-UMSC-INF-2022-002 suscrito en PDF
y editable.

3. Documentacién digital que corresponde a la justificacion técnica y financiera."

BASE LEGAL

Constitucion de la Republica

Art.3.- Son deberes primordiales del Estado: {(...)

1. Garantizar sin discriminacion alguna el efectivo goce de los derechos establecidos en la Constitucion y
en los instrumentos internacionales, en particular la educacion, la salud, la alimentacion, la seguridad social
y agua para sus habitantes".

Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al ejercicio de otros

derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la
sequridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir. (...)

Pagina1de 14
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Art. 226.- “Las instituciones del Estado, sus organismos, dependencias, las servidoras o servidores publicos
y las personas que actuen en virtud de una potestad estatal ejerceran solamente las competencias y
facultades que les sean atribuidas en la Constitucion y la ley.

Tendréan el deber de coordinar acciones para el cumplimiento de sus fines y hacer efectivo el goce y ejercicio
de los derechos reconocidos en la Constitucion.”

Art. 227.- “La  administracion publica constituye un servicio a la colectividad que se rige por los principios
de eficacia, eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracion, descentralizacion, coordinacion, participacion,
planificacion, transparencia y evaluacion”.

Art. 229.- Seran servidoras o servidores publicos todas las personas que en cualquier forma o a cualquier
titulo trabajen, presten servicios o ejerzan un cargo, funcion o dignidad dentro del sector publico.

Art. 233.- Ninguna servidora ni servidor publico estara exento de responsabilidades por los actos realizados
en el ejercicio de sus funciones, o por sus omisiones, y seran responsables administrativa, civil y
penalmente por el manejo y administracion de fondos, bienes o recursos publicos.

Art. 280.- El Plan Nacional de Desarrollo es el instrumento al que se sujetaran las politicas, programas y
proyectos publicos; la programacion y ejecucion del presupuesto del Estado; y la inversion y la asignacion
de los recursos publicos; y coordinar las competencias exclusivas entre el Estado central y los gobiernos
auténomos descentralizados. Su observancia sera de caracter obligatorio para el sector publico e indicativo
para los demas sectores. (...)"

Art. 361.- “El Estado ejercera la rectoria del sistema a través de la autoridad sanitaria nacional, sera
responsable de formular la politica nacional de salud, y normara, requlara y controlara todas las actividades
relacionadas con la salud, asi como el funcionamiento de las entidades del sector”.

Ley Organica de Servicio Publico

Art. 56.- De la planificacion institucional del talento humano. - Las Unidades de Administracién del Talento
Humano estructuraran, elaboraran y presentaran la planificacion del talento humano, en funcién de los
planes, programas, proyectos y procesos a ser ejecutados...”

Art. 58.- De los contratos de servicios ocasionales. - La suscripcion de contratos de servicios ocasionales
sera autorizada de forma excepcional por la autoridad nominadora, para satisfacer necesidades
institucionales no permanentes, previo el informe motivado de la Unidad de Administracion del Talento
Humano, siempre que exista la partida presupuestaria y disponibilidad de los recursos econémicos para
este fin.

La contratacién de personal ocasional para la ejecucion de actividades no permanentes, no podra
sobrepasar el veinte por ciento de la totalidad del personal de la entidad contratante; en caso de que se
superare dicho porcentaje, debera contarse con la autorizacion previa del Ministerio de Trabajo.

Se exceptia de este porcentaje a las personas con discapacidad, debidamente calificadas por la Autoridad
Sanitaria Nacional a través del Sistema Nacional de Salud; personas contratadas bajo esta modalidad en
instituciones u organismos de reciente creacion, hasta que se realicen los correspondientes concursos de
seleccion de méritos y oposicion, en el caso de puestos que correspondan a proyectos de inversion o
comprendidos en la escala del nivel jerarquico superior; y el de las mujeres embarazadas. Por su
naturaleza, este tipo de contratos no generan estabilidad, en el caso de las mujeres embarazadas la

Pagina 2 de 14
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vigencia del contrato durara hasta el fin del periodo fiscal en que concluya su periodo de lactancia, de
acuerdo con la ley.

"(...) Cuando la necesidad institucional pasa a ser permanente, la Unidad Administrativa de Talento Humano
planificara la creacion del puesto el cual sera ocupado agotando el concurso de méritos y oposicion, previo
al cumplimiento de los requisitos y procesos legales correspondientes (...)".

Se considerara que las necesidades institucionales pasan a ser permanentes cuando luego de un afio de
contratacion ocasional se mantenga a la misma persona o se contrate a otra, bajo esta modalidad, para
suplir la misma necesidad, en la respectiva institucion publica.

La Unidad Administrativa de Talento Humano bajo sancion en caso de incumplimiento tendré la obligacion
de iniciar el concurso de méritos y oposicion correspondiente, tiempo en el cual se entendera prorrogado
el contrato ocasional hasta la finalizacion del concurso y la designacion de la persona ganadora.”

Art. 105.- Preeminencia del presupuesto. - La norma, acto decisorio, accion de personal, o el contrato que
fije la remuneracion de una servidora o servidor, no podré ser aplicable si no existe la partida presupuestaria
con la disponibilidad efectiva de fondos...”

Reglamento General a la Ley Organica de Servicio Publico

Art. 2.- De la disponibilidad presupuestaria. - Las instituciones del Estado deberan contar previamente con
puestos vacantes o0 la asighacion presupuestaria para la contratacion de personal ocasional.

Art. 143.- “De los contratos de servicios ocasionales. - La autoridad nominadora, podra suscribir contratos
para la prestacion de servicios ocasionales, previo informe favorable de la UATH. El informe justificara la
necesidad de trabajo ocasional, certificara el cumplimiento de los requisitos previstos en la LOSEP y este
Reglamento General para el ingreso ocasional al servicio publico por parte de la persona a ser contratada;
para el efecto se contara con la certificacion de que existen los recursos econémicos disponibles en la
correspondiente partida presupuestaria y se observara que la contratacion no implique aumento en la masa
salarial aprobada; en caso de que esta contratacion implique aumento de la masa salarial aprobada, debera
obtenerse en forma previa las respectivas autorizaciones favorables.

El plazo maximo de duracion del contrato de servicios ocasionales sera de hasta un afio y no podra ser
prorrogado salvo las cosas (sic) establecidos en la Ley. Una vez superado el plazo, se entendera como
necesidad institucional permanente lo que conllevara la respectiva creacion del puesto, de conformidad a
lo establecido en el articulo 58 de la Ley Organica del Servicio Publico.

“(...) En caso de proceder a la prorroga del contrato de servicios ocasionales, no se suspende la relacion
entre la o el servidor y la institucion contratante. (...)”

Art. 144.- Porcentajes de contratacion mayor. - (...) Los contratos de servicios ocasionales para desarrollar
funciones en proyectos de inversién en una institucion y puestos de la escala del nivel jerarquico superior,
no se consideraran dentro del porcentaje maximo de contratos de servicios ocasionales establecidos en la
LOSEP y este Reglamento General...”

Mediante Resolucién Nro. A-029, de fecha 17 de junio de 2021, suscrita por el Alcalde del Distrito
Metropolitano de Quito, mediante la cual resuelve:
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“Art. 1.- Para atender las necesidades de la pandemia del corona virus SARS-COV-2 causante de la
enfermedad COVID-19, se delega a la Secretaria de Salud del Gobierno Auténomo Descentralizado del
Distrito Metropolitano de Quito a:

(a) Autorizar la contratacion y nombramiento de los profesionales, servidores, funcionarios y
trabajadores necesarios para la atencion de pacientes con sintomatologia COVID-19 y la ejecucion
de la estrategia de contingencia COVID-19, quienes estaran sujetos a los diferentes regimenes
previstos en el ordenamiento juridico vigente, a tal efecto:

i.  Dispondra la emisién de los informes y actos de simple administracion que se requiera,
de conformidad con el régimen juridico aplicable, a los érganos desconcentrados a su
cargo. El registro, cuando corresponda, lo efectuara la unidad desconcentrada de
recursos humanos de la Secretaria de Salud;

ii. ~Contara con las certificaciones presupuestarias correspondientes de acuerdo al articulo
115 del Cédigo Orgénico de Planificacion y Finanzas Publicas; y,

iii. ~Suscribira los instrumentos que se requiera de conformidad con el régimen juridico
aplicable.

(b) [.]

(c) Coordinara cuando sea pertinente, con la Administracion General por medio de la Direccion
Metropolitana de Recursos Humanos, la gestion de las atribuciones y responsabilidades
delegadas.”

JUSTIFICACION

La Secretaria de Salud del Distrito Metropolitano de Quito, es la responsable de liderar la gestion integral
de salud al interior de la Municipalidad, asi como definir las prioridades de salud de la poblacién del Distrito,
segun lo contempla el Libro [1.1: De la Salud, Art. 529 del Codigo Municipal version 20 de julio de 2021;
“I...] La gestion de los servicios y acciones de salud se basara en modelos de gestion integrales y
participativos, con control ciudadano en todos los niveles [...]”

Para cumplir con este mandato, se implementé el Modelo de intervencion integral de COVID-19, aprobado
a través de Resolucién del Comité de Operaciones de Emergencia (COE) Metropolitano suscrito en el Acta
Nro. 056-2020-COEM COVID-19 del 22 de julio de 2020, y remitido a la Secretaria del Concejo del DMQ
mediante Oficio Nro. GADDMQ-SS-2020- 1804-OF del 30 de septiembre de 2020, cuyo objetivo principal
ha contribuido al manejo integral de la pandemia a nivel del Distrito Metropolitano de Quito, el mismo que
contd con cuatro lineas estratégicas basicas; Estrategia epidemioldgica, Estrategia de proteccion social
emergente, Estrategia de comunicacién y la Estrategia de prestacién integral.

La pandemia de COVID-19 ha afectado la vida de la poblacién en situacion de vulnerabilidad y/o riesgo, las
complicaciones y secuelas que presentan las personas afectadas por la COVID-19, se ha incrementado
sustancialmente afectando a nivel social, fisico y psicologico; si bien es cierto, que se han tomado
alternativas desde los gobiernos para la atencion de personas mediante la tele asistencia psicolégica y
médica; la falta de recursos econdémicos para contar con planes de telefonia e internet, dificultades en el
acceso a medios virtuales (equipos tecnoldgicos y limitada sefial de internet en varios sectores de la ciudad)
por parte de poblacion, ha dificultado que sus necesidades sobre afecciones post Covid-19 en salud fisica
y mental sean cubiertas.

Asi mismo es importante mencionar que a comienzos del afio 2000, se introdujo el concepto de “Una Salud”
(en inglés, One health) para poner nombre a una nocion conocida desde hace méas de un siglo: la salud
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humana y la sanidad animal son interdependientes y estan vinculadas a los ecosistemas (ambientes) en
los cuales coexisten. De esta manera, se conceptualiza a “One Health” como la interaccién aditiva e
interactiva de tres elementos: i) la salud humana; ii) la salud animal; y, iii) la salud ambiental.

Varios estudios a nivel mundial han preponderado la necesidad del enfoque “Una Salud” para abordar las
amenazas a la salud comun al reconocer la interconexidn entre las personas, los animales y nuestro medio
ambiente. En la actualidad, el concepto “Una Salud” ha ganado fuerza y vigencia debido principalmente a
la pandemia ocasionada por el coronavirus SARS-CoV-2, agente causal de la enfermedad denominada
COVID-19. ElI SARS-CoV-2, es un virus zoondtico y se caracteriza por su capacidad de propagacion entre
personas y animales.

“Una Salud” va directamente relacionada con el concepto de una salud integral, la cual estd determinada
por varios factores individuales, sociales y ambientales, los que pueden favorecer o afectar el
desencadenamiento de mdltiples enfermedades. Desde la salud mental histéricamente se ha establecido
una légica de atencion asistencialista hospitalaria dirigida a pacientes con enfermedades mentales con total
responsabilidad de las Unidades Médicas, sin embargo, la salud al estar determinada por multiples factores
es importante que las acciones tengan un énfasis en el fortalecimiento de los recursos individuales,
familiares, sociales y comunitarios, para un afrontamiento y sostenimiento adecuado de los factores que
influyen negativamente en la salud de las personas.

Mas alla del ambito bioldgico y sanitario, la Organizacion Mundial de la Salud delinea ademas “Una Salud”
como un enfoque dirigido a la colaboracién en multiples &mbitos y niveles de los gobiernos de cada Estado
para alcanzar los mejores resultados posibles en politicas publicas en salud. Ademas, “Una Salud” involucra
esfuerzos a nivel local y nacional, tanto de la funcion ejecutiva como legislativa, asi como la colaboracién
de multiples expertos, académicos, profesionales y estudiantes de diferentes disciplinas del conocimiento
para lograr una salud 6ptima para las personas, los animales y los ecosistemas donde se desarrollan.

Adicionalmente en consideracion de los datos obtenidos de la Autoridad Sanitaria Nacional, se evidencia
un incremento de casos desde las Ultimas 6 semanas epidemioldgicas (SE 48 2021 a SE 01 2022); a pesar
de la limitada capacidad de obtencion de pruebas diagndsticas en el Distrito.

Salud:

La situacion cantonal por COVID-19 hasta la SE 01 con fecha de corte al 08 de enero de 2022, el total de
casos confirmados son de 191.306, asi mismo el incremento de los mismos entre la SE50 y la SE52
corresponde a un 199% aproximadamente. Referente a la positividad esta ha incrementado de un 23,3%
en los Ultimos 14 dias.

Una de las estrategias de prevencion de enfermedades infecciosas con potencial pandémico de mayor
impacto es la vacunacion, al momento, el Plan Nacional de Vacunacién implementado por el Ministerio de
Salud Publica, se encuentra en ejecucién con una cobertura de inmunizacién poblacional, de primera y
segundas dosis de un 91%, asi como se encuentra en ejecucion la vacunacion con dosis de refuerzo a la
poblacion segun los lineamientos establecidos; por lo que, el GAD MDMQ con la intencion de precautelar
la salud de los ciudadanos, ha generado mecanismos de cooperacién interinstitucional para acelerar el
proceso de vacunacion y garantizar que la poblacién del DMQ, con énfasis en grupos priorizados y
vulnerables, tenga acceso a la vacunacion. En el mismo se establece la cooperacién entre ambas
instituciones para la implementacion de la Estrategia de vacunacion en el DMQ, para fortalecer el Plan
Nacional de Vacunacion. Adicionalmente, el GAD del Distrito Metropolitano de Quito ha definido la
necesidad de extender la atencidn integral en salud comunitaria con actividades esenciales en coordinacion
con el Ministerio de Salud Publica y para la realizacién de pruebas diagnésticas para COVID 19, a la
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poblacion del DMQ, segun los algoritmos recomendados previa capacitacion al personal de equipos de
salud comunitaria.

Uno de los puntos criticos para el Municipio de Quito es la capacidad reducida de toma y procesamiento
de muestras, por lo que se necesita incrementar el nimero de las mismas, rastreos, visitas domiciliarias,
seguimiento de pacientes, asi como operativizar los puntos de vacunacion establecidos, segun lo descrito
en el plan de vacunacién para el Distrito Metropolitano de Quito en coordinacion con el MSP.

Nutricién y Seguridad Alimentaria:

Con el aparecimiento de la pandemia por COVID-19, el estado de inseguridad alimentaria a nivel mundial
se ha incrementado y agravado de acuerdo a datos del Banco Mundial (2021). La seguridad alimentaria
contempla 4 ejes relacionados a la disponibilidad de alimentos, acceso de alimentos, utilizacion biolégica y
eleccion de alimentos, mismos que cuando no pueden ser garantizados afectan directamente al estado
nutricional de la poblacion.

De acuerdo a los datos de la Secretaria de Salud del Municipio de Quito, para el afio 2021 a nivel del Distrito
Metropolitano de Quito existe una prevalencia del 13% de Desnutricién Crénica Infantil (DCI) en menores
de 5 afios, esta problematica en salud publica es de indole multicausal y multidimensional, considerando
que esta determinada por aspectos relacionados al acceso a salud, servicios basicos, educacion, trabajo,
seguridad alimentaria, etc. Por ello y con el objetivo de generar acciones efectivas para dar respuesta a
esta problematica, durante el afio 2021, alineados al Plan de Gobierno Nacional la Secretaria de Salud
participo en la construccion del Plan de Accién 2022 para combatir la DCI en el cantén Quito junto a la
Secretaria Técnica Ecuador Crece Sin Desnutricion.

De igual manera, considerando el eje de la seguridad alimentaria relacionado al acceso a alimentos inocuos
y nutritivos, la Secretaria de Salud ha venido trabajando hace varios afios en el control sanitario de espacios
publicos municipales, que permiten disminuir el riesgo de aparecimiento de Enfermedades Transmitidas
por Alimentos y Agua (ETAS) en mercados y comercio auténomo regularizado, considerando que, también
pueden significar un riesgo importante para el estado de salud nutricional de la poblacién. Esta actividad,
se realiza en el marco de la Ley Organica de Salud en su articulo 133 y 134, que establece que la
competencia de control sanitario esta a cargo de los GADS Municipales.

Salud Mental:

En el campo de la salud mental existen factores a nivel personal, familiar, escolar/ laboral, social y
comunitario-ambiental que pueden contribuir al desarrollo de una adiccion u otro trastorno mental, entre los
que pueden citarse, por ejemplo: el padecimiento de ansiedad, depresion u trastorno mental, la edad, la
disfuncionalidad familiar, el acoso escolar, el estrés laboral o la falta de empleo, la falta de espacios para
el esparcimiento y ocio saludable o el facil acceso a drogas legales, cuyo uso se encuentra regulado, e
ilegales, cuyo uso no es punible pero aun no se ha regulado. En el Ecuador los trastornos mentales
neuroldgicos, por consumo de sustancias y suicidio causan el 19% de todos los afios de vida ajustados por
discapacidad y el 36% de todos los afios vividos con discapacidad.

El suicidio es definido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como el acto deliberado de quitarse
la vida. Su prevalencia y los métodos utilizados varian de acuerdo a los diferentes paises. Desde el punto
de vista de la salud mental, los y las adolescentes poseen vulnerabilidades particulares, por su etapa del
desarrollo. Ademas, se ha demostrado suficientemente que vivir conflictos, catastrofes, actos violentos,
abusos, pérdida de seres queridos y sensacion de aislamiento puede generar conductas suicidas.
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Segun los reportes del Sistema Integrado de seguridad ECU-911, los suicidios en Ecuador aumentaron
entre enero y agosto del 2021 un 17%, en relacion al mismo periodo del 2020. EI Consejo de Proteccion de
Derechos de Quito, reportd en el 2020, un total de 10 suicidio en menores de edad.

Segun la base de datos de muertes violentas del Ministerio de Gobierno 2020, se registraron un total de 97
muertes por suicidio, de las cuales 59, corresponden al sexo, masculino, repartidos en 19 casos para
adolescentes de 10 a 14 afios, y 40 casos de adolescentes de 15 a 19 afios. Mientras que, en el sexo
femenino con un total de 39 suicidios, 11 corresponden al rango etario de 10 a 14 afios, y 27 al de 15a 19
afnos, a nivel nacional.

Las Unidades Metropolitanas de Salud en el 2021, registran que los principales diagnésticos de morbilidad
en Salud Mental son: trastornos mixtos de ansiedad y depresion (F41.2), trastorno de ansiedad
generalizada (F41.1), reaccion al estrés agudo (F34.0) y episodio depresivo moderado (F32.1). Entre enero
y abril del 2021, las Unidades Metropolitanas de Salud del Municipio han realizado 20 718 intervenciones
a ciudadanos que requerian ayuda psicoldgica.

En situacién de pandemia por COVID-19 se ha evidenciado exacerbacién de alteraciones psicoldgicas
como ansiedad y depresion, asi como también altos niveles de estrés emocional y sintomatologia
postraumatica, factores directamente proporcionales a la aparicion de ideas suicidas. Las medidas estrictas
de seguridad como el aislamiento social han tenido repercusiones negativas sobre la salud mental en
grupos vulnerables como nifios y adolescentes (Guarnizo y Romero, 2021).

Segun informacion proporcionada por el Ministerio de Salud Publica a través de la Gerencia de Salud
mental: Proyecto Creacion e Implementacion de Servicios de la Red de Salud Mental Comunitaria y Centros
Estatales de Recuperacion de Adicciones, durante los meses de pandemia COVID-19 en el afio 2020, se
han realizado un total de 302.340 intervenciones mediante tele asistencia, de los cuales destaca 15.036
son casos de trastornos neurédticos, secundarios a situaciones estresantes y somatomorfos, seguido de
trastornos del humor (afectivos) con 11.835 casos; asi también como intervenciones preventivas se
atendieron a 16.291 personas con riesgos potenciales para su salud relacionados con circunstancias
socioecondmicas y psicosociales. Con lo que respecta al acceso de los servicios de salud mental, se han
atendido en los establecimientos de salud del MSP un total de 653.035 personas con morbilidades similares
en la modalidad de tele asistencia.

La Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) realizada en el afio 2018, establece que el 26,2%
de adolescentes han consumido alcohol al menos una vez en su vida; 13,6% en la adolescencia temprana
y 47,8% en adolescentes de 15 a 17 afios (6). La ENSANUT de 2012 identificé Quito como la segunda
ciudad de mayor prevalencia de consumo de alcohol a nivel nacional con el 53.9% (2).

El contexto de pandemia, que implica un riesgo psicosocial elevado, se ha reflejado en la demanda de los
servicios de salud como del Componente Prevencion Integral de Adicciones, que ha atendido
principalmente casos relacionados con asesoria (41.8%) alrededor de temas como problemas relacionados
con dificultades para afrontar la vida, asesoria y vigilancia por el uso de alcohol y otras drogas, y otras
consultas especializadas; contacto y exposicion a enfermedades contagiosas (16.9%) y potenciales
problemas siquicos o psicosociales (14.1%).

Salud Sexual y Salud Reproductiva:

De la misma forma, desde la perspectiva de la salud sexual y salud reproductiva en los casi dos afios de
Pandemia por COVID-19, se han profundizado ciertas problematicas; siendo que se ha visto afectado el
acceso de informacion, a la educacion sexual, a la planificacion familiar, a anticonceptivos e inclusivo a los
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servicios especializados. Lo cual podria tener una estrecha relacion con el incremento, por ejemplo, del
embarazo adolescente y la presencia de enfermedades de transmision sexual.

Las cifras respecto a la violencia de género, en especial a nivel intrafamiliar, ha sido de gran preocupacioén,
Pichincha y Quito continllan colocandose entre los lugares de mayor presencia de violencia en sus
diferentes manifestaciones, incluyendo el femicidio. La violencia sexual infantil y en otras etapas de la vida,
en forma de acoso sexual, abuso sexual y violacion, se permea en todos los ambitos: educativo, laboral,
social, familiar y en pareja

Conforme la Encuesta sobre violencia de género contra las mujeres durante el confinamiento por el
COVID.19, realizada en 7 provincias del pais, incluyendo Pichincha, la violencia sexual estuvo presente un
9,39% vy el acoso sexual en redes sociales 69,17%. Segun los reportes de incidentes relacionados a
violencia basada en género del Sistema Integrado de Seguridad ECU-911, a nivel nacional las Provincias
que mas incidentes registran son Guayas y Pichincha. En el caso de Distrito Metropolitano de Quito,
contemplado la violencia intrafamiliar, violencia contra la mujer o miembros del nucleo familiar de tipo
sexual, psicolégica o fisica, en el 2020 hubo 24.288 alertas y en el afio 2021 con 23.552 alertas.

Siendo imperativo el fortalecer la estrategia desde una vision integral de la sexualidad y contemplado como
lineas de accion: la promocién de la salud sexual y reproductiva durante todo el ciclo de vida; prevencion
del embarazo adolescente; prevencion de la violencia; prevencion de infecciones de transmision sexual,
favorecer el acceso a los servicios integrales; generacion de acciones comunitarias/institucionales para
potenciar factores protectores fortaleciendo capacidades; propiciar el empoderamiento de las mujeres en
temas derechos sexuales y reproductivos; abordar las diversidades sexo genéricas.

ANALISIS TECNICO DEL TALENTO HUMANO PARA LAS UNIDADES METROPOLITANAS DE SALUD

El Distrito Metropolitano de Quito con una superficie de 4.183 km2 esta conformado por 65 parroquias de
las cuales 32 son urbanas y 33 rurales; y, para garantizar una cobertura equitativa en todo el territorio del
Distrito Metropolitano de Quito, para lo cual se requiere contar con equipos de salud comunitaria.
Considerando que el trabajo de campo de prevencion y promocion de la salud demanda tiempo para la
movilizacion e implica el recorrido de visitas domiciliarias. Se considera pertinente fortalecer los equipos de
salud comunitaria, de acuerdo al informe de necesidad remitido por la Secretaria de Salud del DMQ, detalle
que se muestra a continuacion:

. Unidades Metropolitanas de Salud
Profesionales Total
Norte Centro Sur
Médicos/as 48 10 42 100
Enfermeros/as 48 50 98
Psicologos/as 61 23 84
Nutricionistas 87 87
Laboratoristas 5 5
Apoyo Logistico 18 2 20
Trabajador Social 9 9
Coordinadores/as 3 4 7
TOTAL 178 108 124 410

De acuerdo al detalle citado, para el cumplimiento de la necesidad de personal para la conformacién de
equipos de salud comunitaria a las Unidad Metropolitana de Salud, se desglosa de la siguiente manera:
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Unidad . Partidas Existentes (personal ya Partidas por crear (para | (Necesidad
Metropolitana Feill G vinculado) vincular) Secretaria
de Salud)
Médicos Generales 0 48 48
Enfermeras/os 0 48 48
NORTE | psicologos 39 22 61
Apoyo Logistico 10 8 18
Coordinadores 3 0 3
TOTAL 52 126 178
Médicos Generales 0 10 10
CENTRO Nutricionistas 21 66 87
Apoyo Logistico 0 2 2
Trabajadoras Sociales 0 9 9
TOTAL 21 87 108
Médicos Generales 42 0 42
Enfermeras/os 50 0 50
SUR Psicologos 23 0 23
Laboratoristas 5 0 5
Coordinadores 4 0 4
TOTAL 124 0 124
TOTAL DE PERSONAL PARA EQUIPOS DE SALUD COMUNITARIA | 410

En base al detalle citado los perfiles de los mencionados profesionales y personal de equipos de salud
comunitaria que son responsabilidad de la Unidad Metropolitana de Salud Norte son los siguientes:

FUNCION DENOMINACION RMU PERFIL ACADEMICO | EXPERIENCIA
Medico/a General | Servidor Publico SS13 1676 Tercer Nivel 2 afnos
Enfermeralo Servidor Publico SS11 1212 Tercer Nivel 3 afos
Psicélogo Clinico | Servidor Publico SS11 1212 Tercer Nivel 1 afio
Apoyo Logistico Servidor Municipal 5 769 Bachiller 3 meses

Los mismos que cumpliran las siguientes actividades:

Médico/a General, Servidor Publico $513, RMU 1676:

Coordinar el Equipo de Salud Comunitaria durante la intervencién en territorio.

Promover el autocuidado, el manejo, seguro, responsable y satisfactorio de la salud.
Identificar los riesgos bajo a nivel individual, familiar y comunitario, para que mediante
educacion afectivo sexual y actividades de prevencion de la violencia, prevencion de ITS y
embarazos no deseados, entre otras
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o Potenciar los factores protectores en salud sexual y reproductiva, dentro de la

e comunidad se puede encontrar que son bajos los indices de consumo de alcohol, ausencia
de violencia intrafamiliar, presencia de redes positivas de comunicacion, poca incidencia de
Infecciones de transmision sexual, entre otros.

Informacidn y entrega de métodos anticonceptivos. Anticoncepcion post evento obstétrico
Informacion y entrega de PAE

Promocion de la importancia del cuidado de la salud sexual en grupos de atencidn prioritaria.
Inmunizacién durante el embarazo.

Controles prenatales.

Informacién nutricional.

Identificacion de las sefiales de peligro.

Control de la salud materno infantil.

Sensibilizacién sobre la importancia de la lactancia materna

Enfermero/a Servidor Publico SS11 RMU 1212

¢ Planificar e interactuar con actores sociales, lideres barriales y comunitarios para la
organizacion e intervencidn comunitaria.

o Establecer vinculos entre los presidentes barriales y el personal de salud para el
fortalecimiento del trabajo en red.

o Elaborary actualizar el mapa de riesgos de la comunidad y barrios a intervenir con los
equipos de salud comunitaria.

o Levantary sistematizar la informacion de las familias de los barrios a intervenir y priorizacion
de problemas de salud.

¢ Planificar, el manejo de datos y reporte de acciones periédicas a través de informes, segin
lineamientos de la Secretaria de Salud.

e Apoyar en la solucion de los problemas y cuidado de la salud del individuo, familia y la
comunidad dinamizando la articulacion intersectorial y comunitaria.

e Apoyar en el seguimiento a las derivaciones realizadas por el Equipo de Salud

e (psicologo/a, nutricionista/o, medico/a), fomentando el sistema de alerta accién de la
vigilancia en salud.

e Realizar la coordinacién con lideres barriales para levantamiento de informacion para la
intervencion.

e Revisary analizar estados y registros de salud de las personas visitadas.

e Brindar asesoramiento individual y familiar, seguimiento - monitoreo de casos y

e levantamiento de alertas respecto a las secuelas presentadas en las personas. Estas
actividades se realizan a través de visitas domiciliarias.

e Realizar acciones grupales de promocion de salud y educacion (cuidados a la salud,
medidas de bioseguridad)

o Elaborar reportes de casos y conexién con redes de apoyo para garantizar la derivacién de
casos

Psicologola, Servidor Publico SS11, RMU 1212:

Desde los componentes de Salud Mental y Salud Sexual y Reproductiva, los/as psicologos desarrollaran
las siguientes actividades:

o Realizar acciones a nivel individual, familiar y comunitario de promocion y prevencion en
salud mental y salud sexual y reproductiva, para el fomento de estilos de vida saludables,
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fortalecer los factores protectores, en modalidad presencial y virtual de ser pertinente. Esto a
través de talleres, ferias, capacitaciones, grupos tematicos, entre otros.

o Tamizaje para identificar riesgos psicosociales en la poblacién de interés municipal, como:
suicidio, uso y consumo de alcohol, tabaco y otras drogas, violencia de género, conductas
sexuales de riesgo, embarazo adolescente, entre otros.

o  Acompafiamiento individual y familiar (hasta 6 sesiones) mediante procesos de
psicoeducacién para fortalecer factores de proteccidn y mejorar estilos de vida saludable.

o Articulacion y conexidn con redes de apoyo para garantizar la derivacion de casos y el
direccionamiento a servicios especializados.

o Realizar el seguimiento y monitoreo de casos a través del acompafiamiento individual y
familiar.

e Fomentar gestores de cambio comunitario mediante el fortalecimiento de sus

e capacidades y habilidades para incidir positivamente en la comunidad.

Apoyo Logistico, Servidor Municipal 5, RMU 769:

Brindar su contingente en la realizacién de avanzadas de los lugares a intervenir.

Contribuir al establecimiento de contacto con las comunidades y demés espacios a intervenir.
Apoyo en las convocatorias a la comunidad, ciudadania, poblacion en general a intervenir.
Apoyo en la organizacion de la poblacién y los espacios donde se estén llevando a cabo las
intervenciones.

Organizacion de informacién, insumos y material de trabajo.

e Aportar con el refuerzo de cumplimiento de medidas de bioseguridad durante las intervenciones.
e Las demas actividades dispuesto por su inmediato superior y/o la maxima autoridad

> UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD CENTRO

En base al detalle citado los perfiles de los mencionados profesionales y personal de equipos de salud
comunitaria que son responsabilidad de la Unidad Metropolitana de Salud Centro son los siguientes:

FUNCION DENOMINACION RMU PERFIL ACADEMICO | EXPERIENCIA
Médico General Servidor Publico SS13 1676 Tercer Nivel 2 afio
Nutricionistas Servidor Municipal 10 1200 Tercer Nivel 2 afio
Trabajadora Social Servidor Municipal 8 1212 Tercer Nivel 1 afios
Apoyo Logistico Servidor Municipal 5 769 Bachiller 3 meses

Nutricionista, Servidor Municipal 10, RMU 1200:

o Diagnosticar el estado nutricional de individuos durante el ciclo de vida (gestante hasta adulto
mayor) con base a indicadores antropométricos, clinicos bioquimicos y el consumo de
alimentos, de acuerdo a directrices nacionales e internacionales.

Identificacion de factores de riesgo.

Categorizacion del riesgo en personas de responsabilidad municipal.

Derivaciones comunitarias de personas con riesgo a la RPIS y UMS.

Seguimiento de personas derivadas en la RPIS y UMS.

Valoracion del estado nutricional a todas las poblaciones.
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Trabajador Social, Servidor Municipal 8, RMU 1006:

e Evaluar las necesidades de los pacientes referidos por los equipos de salud comunitaria, tanto
mental como fisicamente.

o Coordinar los recursos y apoyos a los pacientes referidos con la finalidad de encontrar los
recursos sanitarios que necesiten para mejorar su situacion.

o Asesorar al paciente con la finalidad de explicar las diversas opciones o politicas para que
puedan tomar buenas decisiones.

o Brindar asesoramiento o terapia al paciente o0 a su familia para ayudarles con situaciones y
decisiones dificiles.

e Trabajar con el equipo de tratamiento para proporcionar un tratamiento integral al paciente.

Apoyo Logistico, Servidor Municipal 5, RMU 769:

Brindar su contingente en la realizacion de avanzadas de los lugares a intervenir.

Contribuir al establecimiento de contacto con las comunidades y demés espacios a intervenir.
Apoyo en las convocatorias a la comunidad, ciudadania, poblacion en general a intervenir.
Apoyo en la organizacion de la poblacién y los espacios donde se estén llevando a cabo las
intervenciones.

Organizacion de informacién, insumos y material de trabajo.

e Aportar con el refuerzo de cumplimiento de medidas de bioseguridad durante las intervenciones.
e Las demas actividades dispuesto por su inmediato superior y/o la maxima autoridad

> UNIDAD METROPOLITANA DE SALUD SUR

Lo que respecta a la Unidad Metropolitana de Salud Sur, ya cuenta con los 124 profesionales y personal
para equipos comunitarios, bajo su responsabilidad y en cumplimiento a lo solicitado por la Direccion
Metropolitana de Promocion, Prevencion y Vigilancia de la Salud, por lo que no requiere crear nuevos
espacios presupuestarios.

ANALISIS PRESUPUESTARIO

En base al requerimiento planteado en el Modelo de Intervencion conjuntamente con el Informe de
necesidad remitido por la Secretaria de Salud, para la Atencion de Salud de Equipos de Salud Comunitaria
Fijas y moviles Post Covid:

La Unidad Metropolitana de Salud Norte requiere crear 126 espacios presupuestarios que, sumados a
los 52 puestos ya existentes, suman un total de 178 profesionales y personal para equipos de salud
comunitaria.

De acuerdo a la proforma 2022, los recursos solicitados se encuentran en las partidas 730402 y 730810,
de donde se distribuiran $§ 2'644.883,40 para la creacion de espacios presupuestarios, de acuerdo al
siguiente desglose:
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NUMERO DE PUESTOS DENOMINACIONES RMU
22 Psicdlogos Clinicos 1.212,00
8 Apoyo Logistico 769,00
48 Médicos Generales 1.676,00
48 Enfermeras 1.212,00
126 TOTAL
PARTIDA NOMBRE DE PARTIDA VALOR
710510 Servicios Personales por Contrato 1.885.840,00
710203 Decimotercer sueldo 157.153,33
710204 Decimocuarto sueldo 49.087,50
710601 Aporte Patronal 238.558,76
710602 Fondo de Reserva 157.090,47
710707 Vacaciones 157.153,33
TOTAL 2.644.883,40

La Unidad Metropolitana de Salud Centro requiere crear 87 espacios presupuestarios, que sumados a
los 21 puestos ya existente suman un total de 108 profesionales y personal para equipos de salud
comunitaria.

De acuerdo a la proforma 2022, los recursos solicitados se encuentran en las partidas 730809 de donde se
distribuiran $ 1°647.250,86 para la creacion de espacios presupuestarios, de acuerdo al siguiente desglose:

NUMERO DE PUESTOS DENOMINACIONES RMU
10 MEDICOS GENERALES 1676
66 NUTRICIONISTAS 1200
TRABAJADORA/O
9 SOCIALES 1006
2 APOYO LOGISTICO 769
87 TOTAL
PARTIDA NOMBRE DE PARTIDA VALOR
$1.172.072,00
710510 Servicios Personales por Contrato
. $97.672,67
710203 Decimotercer sueldo
. $ 33.893,75
710204 Decimocuarto sueldo
$148.267 11
710601 Aporte Patronal
$97.672,67
710602 Fondo de Reserva
. $97.672,67
710707 Vacaciones
TOTAL $1.647.250,86
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CONCLUSIONES:

Conforme a lo expuesto, y de acuerdo a los Informes Técnicos suscritos por los Responsables de las
Unidades desconcentradas de Recursos Humanos Norte y Centro, la Unidad Desconcentrada de Recursos
Humanos de la Secretaria de Salud, emite informe técnico de viabilidad para el traspaso de crédito para
las Unidades Metropolitanas de Salud:

Unidad Metropolitana de Salud Norte

1. La Unidad Metropolitana de Salud Norte dentro del presupuesto para el afio 2022, cuenta con un
valor total de USD 2'644.883,40 mismos que se encuentran en las partidas 730402 y 730810,
recursos que deben ser distribuidos a las partidas antes detalladas, correspondiente a Gastos de
Inversion en el Proyecto Atencion Integral en Salud.

2. Se emite informe técnico de viabilidad para la creacidon de 126 espacios presupuestarios para la
contratacion de 48 médicos generales, 48 enfermeras/os, 22 psicologos y 8 apoyo logistico en el
Grupo de Gasto de Inversion 71.

Unidad Metropolitana de Salud Centro

1. La Unidad Metropolitana de Salud Centro dentro del presupuesto para el afio 2022, cuenta con un
valor total de USD 1'647.250,86, mismos que se encuentran en la partida 730809, recursos que
deben ser distribuidos a las partidas antes detalladas, correspondientes a Gastos de Inversién en
el Proyecto Atencion Integral en Salud.

2. Se emite informe técnico de viabilidad para la creacion de 87 espacios presupuestarios para la
contratacion de 10 médicos generales, 66 nutricionistas, 9 trabajadoras sociales y 2 apoyos
logisticos en el Grupo de Gasto de Inversion 71.

RECOMENDACIONES:

Esta Unidad Desconcentrada de Recursos Humanos, recomienda al Sefior Secretario de Salud del DMQ,
se solicite a la Secretaria General de Planificacién emita el informe de viabilidad para traspasos de crédito
favorable para la creacidn de 126 espacios presupuestarios para la Unidad Metropolitana de Salud Norte y
87 espacios presupuestarios para la Unidad Metropolitana de Salud Centro, una vez que se ha justificado
la necesidad de este personal.

Elaborado por: Revisado por;

% Firmado el ectroni canente por -' camente por
CESAR ARMANDO ¢ ELVI A | VONN

= TENORI O

282 ORI OLLO
Ing. César Troya Mendoza Ing. Ivonne Tenorio Criollo
Responsable de Recursos Humanos Coordinadora Administrativa Financiera
SECRETARIA DE SALUD SECRETARIA DE SALUD
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Oficio Nro. GADDM Q-SS-2022-0445-OF
Quito, D.M., 17 defebrero de 2022

Sefiora Licenciada

Nadia Raquel Ruiz Maldonado

Secretaria General

SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION
En su Despacho

De mi consideracion:

Con un atento y cordial saludo y en respuesta al oficio No. GADDMQ-SGP-2022-0244-O de 16 de febrero de
2022, mediante el cual solicita se remita los perfiles de los proyectos en "Atencién Integral de Salud" y
"Seguridad Alimentaria y Nutricién" actualizados conforme los traspasos de crédito solicitados; al respecto me
permito adjuntar los perfiles de los mencionados proyectos actualizados, de acuerdo a su requerimiento.

Cabe mencionar, que los perfiles solicitados fueron remitidos mediante correo electrénico a la Ingeniera
Alejandra Vargas Especialista de la Direccién Metropolitana de Planificacion con copia a la ingeniera Paulina
Tipén, Directora de Planificacion, el miércoles 16 de febrero de 2022 a las 10:39.

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electrénicamente

Mph. Hernén Francisco Viteri Torres
SECRETARIO DE SALUD - FD 3
SECRETARIA DE SALUD

Referencias:
- GADDMQ-SGP-2022-0244-O

Anexos:
- ecto de Salud Integral 15-02-22-2-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed-signed.pdf
- perfil_proyecto_sayn_2022. final (1) 21012022 (1)-signed-signed.pdf

Copia:
Sefiora Especialista
Alejandra Gabriela Vargas Villareal
Servidor Municipal 12
SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION - DIRECCION METROPOLITANA DE PLANIFICACION PARA
EL DESARROLLO

Sefiora Magister

Katherine del Rocio Moreira Ayala

Directora Metropolitana - FD 5

SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE POLITICAS Y PLANEAMIENTO DE LA SALUD

Sefiora Magister

Paulina Elizabeth Tipan Villacis

Directora Metropolitana (E)

SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION - DIRECCION METROPOLITANA DE PLANIFICACION PARA
EL DESARROLLO
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1. Definicion del Proyecto

Es un proyecto que brinda servicios de salud integrales a la poblacion del Distrito Metropolitano de Quito
acorde al &rea geogréafica de cada unidad, enfatizando en la promocién de la salud y la prevencién de la

enfermedad, mediante actividades intra y extramurales facilitando el acceso de la comunidad a los servicios.

1.1. Nombre del Proyecto: ATENCION INTEGRAL DE SALUD

— Sector: Salud

— Dependencia: Unidades Metropolitanas de Salud Centro, Norte y Sur y sus Unidades Satélites

— Eje: Social — Cultural: Un DMQ con cohesion social y equidad para todos y todas

— Programa: Salud al Dia.

1.2. Categoria del Proyecto

1.2.1. Categoria

Categoria

Inversion

1.2.2. Subcategoria

Sub Categoria

Generacion de capacidades sociales.

1.3. Alineacion Estratégica

— Plan de Ordenamiento Territorial 2020 — 2030

— Plan Decenal de Salud 2015-2025




ESTRATEGICO

Fecha: 2022/02/15
Secretaria General de e
& ESTRUCTURA DE PERFIL DE Version: 2
PLANIFICACION -
PROYECTO Cédigo:
EJE Social — Cultural: Un DMQ con cohesidn social y equidad para todos y todas

OBJETIVO ESTRATEGICO

Fortalecer el sistema que regula y orienta las acciones de inclusién y equidad
para logar una cohesion social, salud publica, la corresponsabilidad y la
participacién ciudadana; considerando las vulnerabilidades sociales, los

derechos colectivos y las expresiones culturales, de los habitantes del DMQ.

POLITICA

Proveer servicios de atencion de salud, prevencién y promocion en la red
metropolitana articulados con la red publica integral de salud para dar un
servicio eficiente con especial enfoque en grupos de atencion prioritaria y de

proteccion social.

INDICADOR ESTRATEGICO

Atenciones y acciones de salud que se realizan en los servicios integrales de

la Red Metropolitana de Salud.

META ESTRATEGICA

Mantener los servicios de salud Publicos en el DMQ, de acuerdo con su

tipologia y cartera de servicios con calidad y calidez.

PROGRAMA

Salud al dia

Tabla 1. UMS

1.4. Coberturay localizacién

La cobertura directa de este proyecto esta orientada a brindar atencién a los usuarios que requieren de los

servicios de la Unidades Metropolitanas de Salud y sus unidades satélites acorde a su area geogréfica.

Considerando los datos histéricos de cada Unidad, aproximadamente se atienden 358.000 consultas/ anuales,

entre las 3 Unidades Metropolitanas de Salud

La poblacion indirecta es aquella que recibe las acciones de salud de manera transversal a través de las

acciones de promocién y prevencion de la salud, llegando a los familiares y cuidadores de los beneficiarios

directos.
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Tipo

Definicién

Distrital

Distrito Metropolitano de Quito

1.4.1. Georreferenciacion

Este proyecto se ejecuta a traves de las Unidades Metropolitanas de Salud Norte, Centro y Sur, sus

unidades satélites, asi como estrategias comunitarias.

UNIDAD DE SALUD NORTE: Uniény Progreso y Diego de Vasquez.
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y corresponde a recursos Fiscales.

La inversion total del Proyecto Atencion Integral de Salud es de USD $8.493.157,64 (OCHO

MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL CIENTO CINCUENTA'Y SIETE, 64/100)
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FINANCIAMIENTO

UMSN $4.955.354,62 001

UMSC $2.659.803,02 001

UMSS $878.000,00 001

TOTAL $8.493.157,64 001

Tabla 2. UMS

1.6. Plazo de ejecucién

— El proyecto tiene una duracion de 12 meses
— Desde el 1 de enero al 31 de diciembre del 2022

1.7. Diagnostico y Planteamiento del Problema (Proyecto)

El Gobierno Auténomo Descentralizado debe ejecutar la planificacion y ordenamiento territorial del Distrito
Metropolitano de Quito con el fin de mejorar la calidad de vida de sus ciudadanos, generando una ciudad
equitativa, solidaria accesible, sustentable y participativa; sus competencias de salud se enfocan a la
promocion de la Salud y prevencién de la enfermedad, por tanto, la Red de Servicios de Salud del Distrito
Metropolitano de Quito, busca mantener la continuidad de los servicios que se han venido brindando,
fortaleciendo ademas sus prestaciones con priorizacion de los grupos poblacionales vulnerables (nifios,
adolescentes, mujeres embarazadas y adultos mayores); asi como a comerciantes auténomos y de los
mercados municipales, estudiantes de las Unidades Educativas Municipales, nifios preescolares de los

Centros Municipales, servidores municipales, etc .

Si realizamos un breve analisis por ciclos de vida podemos decir que, de acuerdo a la informacion de la
Organizacion Mundial de la Salud (abril 2021) las enfermedades crdnicas no transmisibles (ENT) fueron la
causa de muerte de 41 millones de personas cada afio, lo que equivale al 71% de las muertes que se producen
en el mundo. Cada afio mueren por ENT 15 millones de personas de entre 30 y 69 afios de edad; més del 85%
de estas muertes “prematuras” ocurren en paises de ingresos bajos y medianos. Las enfermedades

cardiovasculares constituyen la mayoria de las muertes por ENT (17,9 millones cada afio), seguidas del
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cancer (9,0 millones), las enfermedades respiratorias (3,9 millones) y la diabetes (1,6 millones). Estos cuatro

grupos de enfermedades son responsables de méas del 80% de todas las muertes prematuras por ENT.

En Ecuador la tasa de mortalidad en 2018 ha subido respecto a 2017, hasta situarse en el 5,11%, siendo las
enfermedades isquémicas cardiacas, las enfermedades cerebrovasculares, los trastornos hipertensivos, las
infecciones respiratorias, los accidentes de transito y el cancer, las principales causas de muerte,
combatirlas con un enfoque participativo, intersectorial, interinstitucional y comunitario constituye un

gran reto.

En el Distrito Metropolitano de Quito las enfermedades del aparato digestivo, las neoplasias y las
enfermedades del sistema circulatorio son las principales causas de morbi-mortalidad en los mayores de

50 afios. (INEC- egresos hospitalarios 2020).

En el Ecuador los/as adolescentes representan el 20% del total de la poblacién ecuatoriana, con una
tendencia al alza en cuanto a la tasa de fecundidad adolescente. Dos de cada tres adolescentes de 15-19
afios sin educacion son madres o estdn embarazadas por primera vez y las proporciones de maternidad

adolescente son hasta cuatro veces mas altas entre las que no tienen educacion.

En Quito, la primera causa de egresos hospitalarios en adolescentes estad asociado a embarazo, parto y
puerperio, con el consecuente incremento del riesgo de morbimortalidad materna, desnutricion y
morbimortalidad infantil sumado al severo impacto psicosocial en la vida de la joven, su familia y el
futuro hijo o hija, en caso de nacer, asi como la pérdida de oportunidades de desarrollo, disminucién de
capital social, movilidad social descendente y pobreza, todas estas determinantes afectan a la salud de los
adolescentes por lo que la prevencion del embarazo adolescente debe ser un pilar de trabajo

mancomunado.

De acuerdo a los datos del INEC, la poblacion actual de mayores de 65 afios, es el 6,2% de la poblacion
general y su realidad transcurre entre las necesidades de contar con ingresos para subsistir, asi como la
necesidad de atencién oportuna de salud; a pesar de ser una poblacién capaz de aportar a la sociedad en
fuerza de trabajo, cuidado de familiares lo que permite a otros miembros trabajar, entre otras actividades
no remuneradas. Las condiciones socioeconémicas en las que viven los adultos mayores en nuestro pais
son en su mayoria deficitarias, estimandose que el 57,4%, se encuentra en condiciones de pobreza y

extrema pobreza lo que genera riesgo de presentar trastornos mentales, enfermedades neuroldgicas o
8
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problemas de consumo de sustancias, en ellos la prevencion constituye una de las prioridades en la
atencion de salud, a fin de evitar el desarrollo de situaciones que una vez implantadas, son dificilmente
reversibles, entre ellas cabe destacar la inmovilidad, inestabilidad, incontinencia, deterioro intelectual; la
salud de los adultos mayores se puede mejorar evitando el abandono y generando habitos activos y

saludables.

Otro problema de salud que los GADs deben atender son las emergencias sanitarias y/o desastres naturales
para lo cual, los establecimientos de salud deben preparase para actuar de manera articulada con otros

organismos en la mitigacion de los mismos.

1.8. Linea Base del Proyecto

El proyecto aplica las competencias en salud asignadas a los GAD, en el Plan Decenal de Salud 2015-2025,
que establecen la responsabilidad de realizar actividades de promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad, orientado a la poblacién de las Administraciones Zonales del Distrito Metropolitano de Quito.

El DMQ es la capital del Ecuador y ocupa un territorio de 4.235km2, esta ubicado en la Provincia de
Pichincha y limita con las provincias Napo, Imbabura y Santo Domingo de los Tséchilas, comprende 65
parroquias, 33 rurales y 32 urbanas, con una diversidad importante de recursos naturales, pisos climaticos y

ecosistemas.

La Poblacion de Quito para el afio 2020, se distribuyd de la siguiente manera respecto al sexo y a los grupos

etarios.
Pirdmide Poblacional

HOMBRES MUJERES
Cuadro. 1
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En el DMQ, las principales patologias que se atienden en consulta externa aun son las enfermedades

infecciosas, seguido de enfermedades crdénicas como la hipertension y la obesidad, todas estas

relacionadas a determinantes de salud como ruralidad, escolaridad baja, condiciones socioeconémicas

entre otros, por lo que es importante trabajar en estrategias intra y extra murales que acerquen la

promocion de la salud y prevencion de la enfermedad a la comunidad, familia e individuo.

Con el fin de atacar a las enfermedades tanto agudas cuantas cronicas que en su mayoria son prevenibles.

Esto evita su desarrollo y complicacidn futura, disminuyendo los gastos en salud.

Principales causas de Egresos Hospitalarios en Quito 2020

XV Embarazo, parto v puerperio

X1 Enfermedades del aparate digestive

XIX Traumatismos, envenenamientos v algunas otras consecuen..
XIV Enfermedades del aparato genitourinario

X Enfermedades del ziztema respiratorio

II Neoplazias

XVI Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal

XIII Enfermedades del sistema osteomuscular y del tejide conecti .
I3 Enfermedades del sistema circulatoric

I Ciertaz enfermedades infecciosas v parasitarias

XXI Factores que influyen en el estado de salud v contacto con lo..
IV Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas

XVII Sintomas, signos v hallazgos anommales clinicos v de laborat..
VI Enfermedades del sistema nervioso

XV Malformaciones congénitaz, deformidades v anomalias crom .
XII Enfermedades de la piel y el tejide subcutaneo

V Trastornos mentales v del compertamiento

111 Enfermedades de la sangre ¥ de los organcs hematopoyéticos..
VII Enfermedades del ojo ¥ sus anexos

Cuadro. 2

41976
33607
21494
20,507
17186
15.808
9635
8.168
811
6.603
6534
5.084
3503
3469
2764
2726
2.603
1303
715

Las Unidades Metropolitanas de Salud, realizan atenciones directas a pacientes por consulta externa que,

con el analisis historico del 2018 y 2019 reflejaban un aumento de las atenciones anuales. Sin embargo, en
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el afio 2020 y 2021 se demuestra un declive de las atenciones debido a la situacion del pais y a nivel
mundial por la pandemia de Covid 19, a pesar de esta emergencia sanitaria, las UMS no han dejado

desatendida la salud de la poblacién del DMQ, como se demuestra en la siguiente tabla.

UNIDADES TOTAL, DE TOTAL, DE TOTAL, DE TOTAL DE
DE SALUD ATENCIONES ATENCIONES ATENCIONES ATENCIONES
DEL DMQ. POR UMS 2018 POR UMS 2019 POR UMS 2020 UMS ANUAL
UMSN 158.861 145.161 28.888 110.970
UMSC 113.604 131.685 95.107 113.465
UMSS 137.586 131.414 133.233 134.078
TOTAL 410.051 408.260 257.228 358.513

Tabla 3. Produccién de Consulta Externa, Unidades Metropolitanas de Salud

1.9. Anélisis de Oferta y Demanda

1.9.1. Demanda

a. La poblacion para el afio 2020 en Quito se estimd segun INEC-2017, corresponde a 2°644.145
personas, de esta poblacion segun el Informe de Calidad de Vida 2020, solo el 30% es afiliada al
IESS quedando un 70% sin ningun tipo de seguro médico y recibe sus servicios de Prestadores
Publicos. Las Unidades Metropolitanas de Salud segin el promedio de atenciones bordean las

358.000 consultas anuales lo que se estima corresponde a una cobertura del 6%-9% de la poblacion.

b. La poblacién de cobertura esta conformada por los habitantes del area geogréafica de las Unidades
Metropolitanas de Salud que requieren de los servicios de salud ofertados y ademas los diferentes
grupos poblacionales que integran los programas y proyectos municipales: Unidades Educativas,
CEMEI, Comerciantes de mercados y del comercio autbnomo, adolescentes, adultos mayores del
Proyecto Sesenta y Piquito, funcionarios, empleados y trabajadores de las dependencias municipales

que demandan atencion en los servicios médico ocupacionales los anexos al IESS

1.9.2. Oferta

Las UMS Norte, Centro y Sur brindan atencion médica ambulatoria conforme a su cartera de servicios y

11



Secretaria General de ;e
£ ESTRUCTURA DE PERFIL DE Version: 2
PLANIFICACION —
PROYECTO Cédigo:

Fecha: 2022/02/15

tipologia, de acuerdo con el siguiente detalle:

1.9.2.1. Unidad Metropolitana de Salud Norte - Cartera de Servicio
CARTERA DE SERVICIOS UMSN
PRODUCTO ACTIVIDAD UNIDAD O AREA
Medicina General
Medicina Familiar
Medicina Interna
Dermatologia
Psicologia
Odontologia
Atencion de salud en consulta Cardiologia
externa a los usuarios que —
acuden por demanda Pediatria
espontanea y/o derivados de la Neumologia
red municipal y publica de -
salud. (Permanente) Oftalmologia
Urologia
Otorrinolaringologia
Atencion Traumatologia
Integral de Pediatria
Salud P
realizadas en la Cirugia General
UMSN, de Ginecologia y Obstetricia
acuerdo con su Atencién odontolégica a
tipologia y usuarios que acuden por
cartera de demanda espontanea y/o Atenciones preventivas y curativas odontoldgicas
Servicios. derivados de la red municipal y
publica de salud. (Permanente)
Nutricion
Psicologia
Terapia de Lenguaje
Atencion en Servicios de Rehabilitacion Fisica
Apoyo Terapéutico Acciones de Enfermeria
Procedimientos de enfermeria
Farmacia
Ginecologia: Ligaduras -Legrado-Oforectomia
Atencion quirdrgica Urologia: Orquidopexia -Varicocelectomia-
ambulatoria hospital del dia Colocacion de Banda —Vasectomia — Prostatectomias.
Dermatologia: Procedimientos Menores

12
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Oftalmologia: Pterigion -Catarata-Blefaroblastos-
Triquiasis -Ptosis-Ectropion-Entropién-Tumor de
parpado

Otorrinolaringologia: Septoplastias, Turbinoplastias,
drenajes de abcesos o0 masas de cuello, Drenaje de
flemones amigdalinos, amigdalectomias,
adenostectomias, Miingosentesis y colocacion de tubos
timpanicos, extraccion de cuerpos extrafios en oidos y
nariz, Excéresis de quistes de cuello

Traumatologia: Excéresis de ganglion Osteosintesis-
Retiro de material de Osteosistesis-Liberacion tanel
carpiano-

Cirugia General: COLELAP, Excéresis de Lipomas,
Hernias, entre otras.

Atencidn a usuarios con riesgo
cardio metabolico (URCM)
(Permanente)

Medicina General (clinica metabdlica)

Psicologia (clinica metabolica)

Nutricién (clinica metabdlica)

Atencion prenatal a mujeres
embarazadas (Permanente)

Control Prenatal

Atencion prenatal a mujeres
embarazadas (Permanente)

Entrega de anticonceptivos

Realizacion de acciones de
promocion de la salud dirigidos
a usuarios de las Unidades de
Salud (Permanente)

Tamizaje de VIH-sida a usuarios de la Unidad

Prevencién de Violencia

Beneficiarios de Acciones de promocién de la Salud
(por edades)

Realizacion de estudios en los
servicios de Gapoyo
terapéutico y diagnostico.
(Permanente

Bioquimica

Citologia y estudios liquidos

Coagulacion

Pruebas de Coproanalisis

Hematologia

Pruebas Hormonales e Inmunolégicas

Infecciosas

Microbiologicas

Pruebas de Uroanalisis

Radiografia simple de Craneo (incluye Senos
Paranasales)

Radiografia simple de Tdrax

Radiografia simple de Abdomen

Radiografia simple de Extremidades

Radiografia simple de Columna

Radiografia simple de Pelvis

Mamografia
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Ecografia

Audiometria

Colposcopia

EKG

Ergometrias

Atencion de Salud en Brigadas
barriales fijas y moviles
(Permanente)

Atenciones de salud sean diagndsticas, preventivas o
curativas en la comunidad

Acciones de promocion de la
salud en brigadas barriales fijas
y moviles (Permanente)

Acciones de Educacion para la salud, trabajo sobre
determinantes sociales, etc.

Atencion de salud a nifios de
CEMElIs, estudiantes de las
Unidades Educativas

Atenciones de salud sean diagnosticas, preventivas o

Atencis Municipales y funcionarios curativas
encion municipales. (Permanente)
Extramural y — — —
o Atencion odontologica a nifios
Comunitaria :
de CEMEls, estudiantes de las . S .
Unidades Educativas Atenciones de salud_sean dlagno’stl_cas, preventivas o
Municipales y funcionarios curativas odontologicas
municipales. (Permanente)
Atencién de salud preventiva a Salud Ocupacional Atencion Medica
funcionarios Municipales. - - .
(Permanente) Salud Ocupacional Acciones de Enfermeria
Atencién odontoldgica
preventiva a funcionarios Salud Ocupacional Atencién Odontolégica
Municipales. (Permanente)
Tabla. 4

1.9.2.2. Unidad Metropolitana de Salud Centro - Cartera de Servicios

CARTERA DE SERVICIOS UMSC
PRODUCTO ACTIVIDAD UNIDAD O AREA
Medicina General
Medicina Familiar
Medicina Interna
Atencion Psicologia
Integral de Odontologia
Salud Atencién de salud en consulta Ginecologia y Obstetricia
realizadas en la | externa a los usuarios que acuden Nutricion
UMSC, de por demanda espontanea y/o Rehabilitacion Fisica
acuerdo a su derivados de la red municipal y Colposcopia
tipologia y publica de salud. (Permanente) Acciones de Enfermeria
cartera de Procedimientos médicos: Ecografia obstétrica
SETVICIOS. /Ecocardiograma, ECG
Procedimientos de enfermeria
Audiometria
Farmacia
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Atencidn odontoldgica a los
pacientes que acuden de
responsabilidad
municipal(Permanente)

Atencién Odontolégica de Mercados y Unidades
Educativas municipales

Acciones de Enfermeria de Mercados y Unidades
Educativas Municipales.

Atencidn de control prenatal a
mujeres embarazadas
(Permanente)

Control Prenatal

Atencidn a usuarios con riesgo
cardio metabolico (URCM)
(Permanente)

Medicina General (clinica metabolica)

Psicologia (clinica metabolica)

Nutricién (clinica metabdlica)

Atencién médica a comerciantes
autébnomos autorizados y de
mercados municipales para
obtencion de certificados de
salud laboral. (Permanente)

Realiza atenciones con toda la cartera de
Servicios

Atencién médica preventiva a
nifios de CEMEIs, estudiantes de
las Unidades Educativas
Municipales y funcionarios
municipales. (Permanente)

Realiza atenciones con toda la cartera de
servicios

Atencion en prevencion de la
enfermedades y acciones de
promocion de la salud a los

pacientes que son de
responsabilidad municipal y que

Tamizaje de VIH-sida a usuarios de la Unidad

Prevencién de Violencia

Beneficiarios de Acciones de promocién de la

acuden por demanda expontanea. Salud (por edades)
(Permanente)
Bioquimica
Citologia y estudios liquidos
Hormonas

Atencién a usuarios en los
servicios de apoyo diagndstico.

Pruebas de Coproanalisis

Hematologia

Pruebas Hormonales e Inmunolégicas

Infecciosas

Microbiol6gicas

Pruebas de Uroanalisis

Radiografia simple de Craneo (incluye Senos
Paranasales)

Radiografia simple de Térax

Radiografia simple de Abdomen

Radiografia simple de Extremidades

Radiografia simple de Columna

Radiografia simple de Pelvis

Mamografia

Atencion
Extramural y
Comunitaria

Atencién de Salud en Brigadas
barriales fijas y moviles
(Permanente)

Atenciones de salud sean diagnésticas,
preventivas o curativas en la comunidad

Acciones de promocion de la
salud en brigadas barriales fijas y
mdviles (Permanente)

Acciones de Educacion para la salud, trabajo
sobre determinantes sociales, etc.
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Atencion de salud a nifios de
CEMEIs, estudiantes de las
Unidades Educativas
Municipales y funcionarios
municipales. (Permanente)

Atenciones de salud sean diagndsticas,
preventivas o curativas

Atencidn odontoldgica a nifios de
CEMEIs, estudiantes de las
Unidades Educativas
Municipales y funcionarios
municipales. (Permanente)

Atenciones de salud sean diagnosticas,
preventivas o curativas odontoldgicas

Atencién de salud preventiva a
funcionarios Municipales.
(Permanente)

Salud Ocupacional Atencion Medica

Salud Ocupacional Acciones de Enfermeria

CSPF

ACTIVIDAD

CSPF

Promocién de la
Salud y
Prevencion de la
enfermedad

Servicio de atencion amigable
para adolescentes

Asesoria personalizada en temas de Salud
integral con énfasis en Salud Sexual y Salud
Reproductiva Condicion

Talleres terapéuticos-formativos, educativos-
recreativos Condicion

Formacion de Promotores juveniles para voceria
entre pares Condicion

Psicoprofilaxis del parto para adolescentes
embarazadas Condicion

Atencion integral a adolescentes remitidos de
instituciones Pablicas para la restitucion de
derechos como Junta Metropolitana, Fiscalia,
Ministerio de Justicia etc.

Ejecucién de proyectos de promocion de laSS'y
RR en instituciones Educativas Municipales (y
por demanda de las instituciones educativas
publicas y fisco misionadas para capacitacion en
temas de SSy SR.

Realizacion de eventos promocionales en temas
de Salud Sexual y Reproductiva en fechas
conmemorativas para la CSPF( dia del embarazo
no planificado, VIH. Sida, dia mundial de la
prevencion del consumo del tabaco etc.) y Ferias
demostrativas e informativas.

Tabla. 5

1.9.2.3. Unidad Metropolitana de Salud Sur - Cartera de Servicios

CARTERA DE SERVICIOS UMSS

PRODUCTO

ACTIVIDAD

UNIDAD O AREA

Atencion

Atencion de salud en consulta

Medicina General
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Integral de externa a los usuarios que Medicina Familiar y Comunitaria
Salud realizadas acuden por demanda —
en la UMSS, de | espontanea y/o derivados de la Medicina Interna
acuerdo a su red municipal y publica de Psicologia
tipologia y salud. (Permanente) -
cartera de Odontologia
servicios. Cardiologia

Ginecologia y Obstetricia

Pediatria

Nutricion

Atencién Amigable a Adolescentes

Acciones de Enfermeria

Procedimientos de enfermeria

Salud Ocupacional Atencion Médica

Salud Ocupacional Atencion Odontoldgica

Procedimientos diagnésticos
y/o terapéuticos por
especialidad

Pruebas de Funcionalidad Cardiaca

Procedimientos diagnésticos
invasivos de Ginecologia

Biopsia

Cauterizacion

Colocacién de DIU

Colocacién de implantes

Colposcopia

Crioterapia

Electrofulguraciones

Papanicolau

Retiro de DIU

Retiro de implantes

Topificacién

Vaginoscopia

Vulvoscopia

Histeroscopia ambulatoria tipo 1

Farmacia

Dispensacion de medicamentos

Entrega de insumos y dispositivos médicos

Rehabilitacion

Estimulacion Temprana

Diagnéstico por imagen

Ecografia Ginecoldgica y Obstetricia, Detalle
anatémico fetal, Doppler

Laboratorio de analisis clinico

Quimica Sanguinea

Pruebas Hormonales e Inmunologia

Pruebas de Serologia
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Pruebas de Uroanalisis

Pruebas de Coproanalisis

Citologia, Paptest

Otras pruebas

Radiologia

Radiografia simple de Craneo (incluye Senos
Paranasales), Town, maciso facial, 6rbitas, maxilar
inferior

Radiografia de cavum

Radiografia simple de Térax estandar y
Teleradiografia

Radiografia simple de Abdomen, de pie y de cubito

Radiografia simple de Extremidades Superiores e
inferiores

Radiografia simple de Columna Cervical, Dorsal,
Lumbosacra y Coxis

Radiografia simple de Pelvis adultos y Cadera en
nifios

Inmunizaciones

Inmunizacion anti-Difteria y tétanos

Inmunizacion anti-Varicela

Inmunizacion anti SRP

Inmunizacién anti-Influenza

Otras inmunizaciones

Atencién odontoldgica a los
pacientes que acuden de
responsabilidad
municipal(Permanente)

Atencién Odontolégica de Mercados y Escuelas
municipales

Acciones de Enfermeria de Mercados y Escuelas
Municipales.

Atencion de control prenatal a
mujeres embarazadas
(Permanente)

Control Prenatal

Atencion a usuarios con riesgo
cardio metabdlico (URCM)
(Permanente)

Medicina General (clinica metabdlica)

Psicologia (clinica metabdlica)

Nutricion (clinica metabolica)

Atencion médica y odontoldgica
a comerciantes autonomos
autorizados y de mercados

municipales para obtencion de
certificados de salud laboral.
(Permanente)

Realiza atenciones con toda la cartera de servicios y
odontolégica

Atencion médica preventivay
odontoldgica a nifios de
CEMElIs, estudiantes de las
Unidades Educativas
Municipales y funcionarios
municipales. (Permanente)

Realiza atenciones con toda la cartera de servicios y
odontologica
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Atencién en prevencién de la
enfermedades y acciones de
promocién de la salud a los

pacientes que son de

responsabilidad municipal y

gue acuden por demanda
espontanea. (Permanente)

Tamizaje de VIH-sida a usuarios de la Unidad

Prevencidon de Violencia

Beneficiarios de Acciones de promocién de la Salud
(por edades)

Atencion de Salud en Brigadas
barriales fijas y moviles
(Permanente)

Atenciones de salud sean diagnésticas, preventivas
o curativas en la comunidad

Acciones de promocién de la
salud en brigadas barriales fijas y
moviles (Permanente)

Acciones de Educacion para la salud, trabajo sobre
determinantes sociales, etc.

Atencion de salud a nifios de
CEMElIs, estudiantes de las

Atencion Unidades Educativas Atenciones de salud sean diagndsticas, preventivas o
Extramural y Municipales y funcionarios curativas
Comunitaria municipales. (Permanente)
Atencién odontoldgica a nifios de
CEMEIs, estudiantes de las
Unidades Educativas Atenciones de salud sean diagnosticas, preventivas o
Municipales y funcionarios curativas odontolégicas
municipales. (Permanente)
Atencion de salud preventiva a Salud Ocupacional Atencion Medica
funcionarios Municipales. . . .
(Permanente) Salud Ocupacional Acciones de Enfermeria
Tabla. 6

1.10.

Estimacion de Déficit o Demanda Insatisfecha.

Las Unidades no cuentan con una linea de base para evaluar la demanda insatisfecha.

1.11.

1.11.1.

Objetivos del Proyecto

Objetivo General

Ofertar servicios gratuitos de salud integral, integrada y oportuna con calidad y calidez a la poblacion de

usuarios del DMQ a través de estrategias, programas y proyectos de la Secretaria de Salud, en coordinacion
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entre la Red Municipal de Salud para contribuir a mejorar su calidad de vida.

1.12.

1.13.

1.11.2. Obijetivos Especificos

a. Desarrollar acciones de promocion de la salud.

b. Brindar atenciones de prevencion de la enfermedad dirigido a los usuarios de las Unidades

Municipales de Salud y demanda espontanea.

c. Brindar atencidn de curacion y rehabilitacion a la poblacién que acude a las UMS

Indicadores de Resultado

NOMBRE INDICADOR OG

Formula

Fuente

Numero de Atenciones brindadas por la
Red Metropolitana de Salud del Distrito
Metropolitano de Quito.

Numero de atenciones nuevas y subsecuentes

brindadas en las Unidades Metropolitanas de

Salud y su red./ Total de las atenciones de los
usuarios agendados

Registro e informes

Numero de acciones de promocion de
salud que realizan las UMS del DMQ.

NUmero acciones de promocion realizadas en
las UMS / Total de poblacién de cobertura
planificada en el DMQ.

Reqgistros e informes

Numero de atenciones de prevencion
que realizan las UMS del DMQ.

NUmero de usuarios de atencion preventiva en
las UMS del DMQ / Total de atenciones
realizadas por las UMS

Registros e informes

Numero de atenciones de consulta
externa realizadas en las UMS del
DMQ.

Numero de usuarios atendidos en la consulta
externa de las UMS del DMQ/ Total de
poblacion agenda.

Reqgistros e informes

Numero de atenciones de rehabilitacion
realizadas en las UMS del DMQ.

Numero de pacientes atendidos en el Servicio
de Rehabilitacion de las UMS del DMQ y su
red / Total de atenciones agendadas en el
Servicio de Rehabilitacion por las UMS

Registros e informes

Ndmero de atenciones extramurales

NUmero de pacientes atendidos en estrategias
extramurales/ Total de atenciones realizadas
por las UMS

Registros e informes

Tabla. 7

Matriz de Marco Légico
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RESUMEN INDICADORES
NARRATIVO DE VERIFICABLES LAEDIOEDE SUPUESTOS

OBJETIVOS

OBJETIVEMENTE

VERIFICACION

Brindar Cobertura de
Salud al 10 % de la
Poblacién del DMQ, a
través de atenciones y
acciones de salud de
acuerdo a la capacidad
instalada de las
Unidades
Metropolitanas de salud
de acuerdo a su
tipologia.

10 % de la
Poblacion del DMQ a
diciembre del 2022,
cubierta con servicios
de salud

Informes de
produccion generados
por cada Unidad y
consolidados por la
Secretaria de Salud

Se cuenta con el
financiamiento por parte del
estado y se asignan los
recursos para salud.

Proposito (Objetivo
General):
Ofertar servicios
gratuitos de salud
integral, integrada y
oportuna con calidad y
calidez a la poblacion
de usuarios del DMQ a
través de estrategias,
programas y proyectos

Numero de atenciones
ambulatorias brindadas
en los servicios de
salud de las UMS a

Reporte del Sistema
RDAACA. Informe
consolidado anual de las
atenciones para Mi

Se cuenta con el
financiamiento por parte del
estado y las Unidades de
Salud se mantienen

q . diciembre del 2022 Ciudad. operativas.
e la Secretaria de

Salud, en coordinacion

entre la Red Municipal

de Salud para contribuir

a mejorar su calidad de

vida.
Tabla. 8
RESUMEN INDICADORES
NARRATIVO DE VERIFICABLES V&?EII(?,AS\(?II(E')N SUPUESTOS
OBJETIVOS OBJETIVAMENTE

Componentes (resultados u Objetivos Especificos)

Componente 1

ATENCION
INTEGRAL DE
SALUD
REALIZADAS EN
LA UMS

Porcentaje de la poblacién
del DMQ atendida en los
servicios ofertados por la
Red Metropolitana de
Salud.

Reporte anual de
cumplimiento

Se cuenta con el apoyo politico

y técnico de la autoridad

competente y la disponibilidad
presupuestaria. Se mantienen

estrategias de atencién a
poblacion responsabilidad
municipal y demanda
espontanea de acuerdo a la
normativa legal vigente.

Atencidn de salud en
consulta externa a
los usuarios que
acuden por demanda
espontanea y/o
derivados de la red

Ndmero de atenciones
realizadas/ NUmero de
atenciones Proyectadas

Reporte del
RDAACA

Se cuenta con la infraestructura,

equipamiento y la participacion

y el apoyo técnico del personal
de consulta externa, de los

servicios de apoyo diagndstico
y terapéutico de las UMS
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municipal y publica
de salud.
(Permanente)
Atencion
odgntologlca a Se cuenta con la infraestructura,
usuarios que acuden , . . . o
NUmero de atenciones equipamiento y la participacion
por demanda lizad q loaia/ del | <enico del |
espontanea y/o realizadas en odontologi Reporte de y el apoyo técnico del persona
; NUmero de atenciones RDAACA de consulta externa, de los
derivados de la red . L SR
L B Proyectadas en odontologia servicios de apoyo diagndstico
municipal y pablica A,
y terapéutico de las UMS
de salud.
(Permanente)
NUmero de atenciones Se cuenta con la infraestructura,
. realizadas en servicios de equipamiento y la participacién
Atencion en A ; L.
servicios de Apoyo apoyo ter_apeutlco/ Numero Reporte del y el apoyo técnico del personal
L de atenciones Proyectadas RDAACA de consulta externa, de los
Terapeutico - i SR
en servicios de apoyo servicios de apoyo diagndstico
terapéutico. y terapéutico de las UMS
Se cuenta con la infraestructura,
Atencion a usuarios . . equipamiento y la participacion
. . Numero de pacientes 7.
con riesgo cardio - atendidos bor primera Reporte del y el apoyo técnico del personal
metabdlico (URCM) 0S por prin RDAACA de consulta externa, de los
vez/Pacientes de riesgo o SR
(Permanente) . e servicios de apoyo diagndstico
identificados o
y terapéutico de las UMS
Se cuenta con la infraestructura,
Numero de atenciones de equipamiento y la participacién
Concentracion de control prenatal /atencion Reporte del y el apoyo técnico del personal
Atencion Prenatal | de control prenatal primera RDAACA de consulta externa, de los
vez servicios de apoyo diagndstico
y terapéutico de las UMS
Se cuenta con la infraestructura,
Atencion de Salud | Atenciones de salud sexual equipamiento y la participacion
Sexual y y reproductiva/Atenciones Reporte del y el apoyo técnico del personal
Reproductiva generales de consulta RDAACA de consulta externa, de los
(permanente) externa servicios de apoyo diagndstico
y terapéutico de las UMS
Atencion a
comerciantes
auténomos Se cuenta con la infraestructura,
autorizados y de Numero de certificados equipamiento y la participacién
mercados laborales expedidos / Reporte del y el apoyo técnico del personal
municipales para NUmero de comerciantes RDAACA de consulta externa, de los
obtencion de Asignados servicios de apoyo diagndstico
certificados de salud y terapéutico de las UMS
laboral.
(Permanente)
Realizacion de Numero de actividades de Se cuenta con la infraestructura,
acciones de promocion realizadas Reporte del equipamiento y la participacion
promocion de la /actividades de Promocién RDAACA y el apoyo técnico del personal
salud dirigidos a Planificadas de consulta externa, de los
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usuarios de las Numero de encuestados que servicios de apoyo diagndstico
Unidades de Salud demuestra conocimientos y terapéutico de las UMS
- ” Reporte del
(Permanente) sobre la informacion de
) L RDAACA
promocion recibida/total de
encuestas realizadas
o Se cuenta con la infraestructura,
Realizacion de | . A o
. L Namero de procedimientos Reporte de equipamiento y la participacion
estudios en servicios

de apoyo
diagnostico.
(Permanente)

diagnosticos por consulta
médica/ntimero de
pacientes atendidos

produccion de
servicios de apoyo
diagnostico.

y el apoyo técnico del personal
de consulta externa, de los
servicios de apoyo diagnéstico
y terapéutico de las UMS

Componente 2

ESTRATEGIA DE
ATENCION
EXTRAMURAL Y
COMUNITARIA A
LA POBLACION

Ndmero de atenciones
extramurales realizadas

Reportes de
produccion
mensuales

DEL DMQ. Se cuenta con la infraestructura,
Atencién de Salud equipamiento y la participacion
en Brlga}qas NGmero de atenciones de Reportes_ Eje y el apoyo tec_nl_co del personal
barriales fijas y . . produccion de los servicios de apoyo
g salud realizadas en brigadas P o
méviles mensuales diagndstico y terapéutico de las
(Permanente) UMS.
Atencién
odontolégica en Numero de atenciones
brigadas fijas y odontoldgicas realizadas en Reporte del
. - RDAACA
moviles brigadas
(Permanente)
Realizacion de
acciones de

promocion de la
salud en brigadas
barriales fijas y
méviles
(Permanente)

Nuamero de acciones de

promocion realizadas/

Acciones de promocion
planificadas

Reportes de
produccion
mensuales

Atencion de salud a
nifios de CEMElISs,
Guagua kindes,
estudiantes de las
Unidades Educativas
Municipales.
(Permanente)

Ndmero de atenciones de
salud realizadas/Atenciones
Planificadas

Reporte del
RDAACA

Atencion
odontoldgica a nifios
de CEMEIs, Guagua

kindes, estudiantes
de las Unidades
Educativas
Municipales.
(Permanente)

Ndmero de atenciones
odontoldgicas
realizadas/Atenciones
Planificadas

Reportes de
produccion
mensuales

Atencion de salud
preventiva a
funcionarios

Ndmero de atenciones de
salud realizadas/Atenciones
Planificadas

Reportes de
produccion
mensuales

Se cuenta con la infraestructura,
equipamiento y la participacién
y el apoyo técnico del personal

de los servicios de apoyo

diagnostico y terapéutico de las

UMS
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Municipales.
(Permanente)
Atencion
odontolégica NUmero de atenciones
: . Reportes de
preventiva a odontoldgicas roduccion
funcionarios realizadas/Atenciones Fr)nensuales
Municipales. Planificadas
(Permanente)
Tabla. 9

TOTAL 3
UNIDADES
INICIAL

MEDIO DE
VERIFICACION

ACTIVIDAD TOTALUMSN | TOTAL UMSC SUPUESTOS

PRODUCTO

Atencién de salud en
consulta externa a los
usuarios que acuden por
demanda espontanea y/o
derivados de la red municipal
(Permanente)

$666.999,99 $505.582,60 | $322.500,00 | $1.495.082,59

Atencién odontolégica a
usuarios que acuden por
demanda espontanea y/o
derivados de la red municipal
y publica de salud.
(Permanente)

$61.960,00 $38.000,00 | $27.000,00 $126.960,00

Atencioén en servicios de

Apoyo Terapéutico $17.820,00 $9.000,00 $7.500,00 $34.320,00
(permanente)

ATENCION INTEGRAL DE SE CUENTA CON LOS
SALUD REALIZADAS EN LA EDULA Fm‘j‘iﬁ‘ég%ss ‘
UIMER, 12 RGO ASY Atenuor,] 2 usuarios con PRESUPUESTARIA HUMANOS PARA LA
TIPOLOGIA Y CARTERA DE | riesgo cérdio metabdlico REALIZACION DE LAS

SERVICIOS. (URCM) (Permanente) y a $4.820,00 $71.055,00 | $10.000,00 $85.875,00 ACTIVIDADES
poblacién de interés
municipal

Atencién prenatal a mujeres

el () $13.300,00 $9.000,00 | $15.000,00 $37.300,00

Atencion de Salud Sexual y

. $28.600,00 $62.671,30 | $20.000,00 $111.271,30
Reproductiva (permanente)

Realizacién de acciones de
promocion de la salud
dirigidos a usuarios de las $5.300,00 $5.000,00 $1.000 $11.300,00
Unidades de Salud
(Permanente)

Atencioén en servicios de
apoyo diagnostico. $234.700,00 $59.000,00 | $313.000,00 $606.700,00
(Permanente)
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Atencion quirurgica
ambulatoria del Hospital del $160.000,00 0| $ - $160.000,00
Dia (permanente)

Atencién de Salud en
Brigadas comunitarias Fijas y
moviles Post Covid
(Permanente)

$58.000 | $1.847.305,86 | $105.000,00 | $2.010.305,86

Atencion odontoldgica en
brigadas moéviles 0
(Permanente)

(=]

$5.000 $5.000,00

Promocidn de la salud en
brigadas barriales fijas y $3.683.854,63
moviles (Permanente)

(=]

$1.000 | $3.684.854,63

Atencién de salud a nifios de
CEMEIs, Guagua kindes,
ESTRATEGIA DE ATENCION estudiantes de las Unidades $5.000,00 $43.188,26 $5.000,00 $53.188,26
EXTRAMURAL Y Educativas Municipales.
COMUNITARIAALA | (Permanente)
POBLACION DEL DMQ.

Atencion odontoldgica a
nifios de CEMEIs, Guagua
kindes, estudiantes de las $15.000,00 $10.000,00 | $13.000,00 $38.000,00
Unidades Educativas
Municipales. (Permanente)

Atencion de salud preventiva

a funcionarios Municipales. 0 0 $30.000 $30.000,00
(Permanente)

S |
Habilitacion inmueble de 0 0 $3.000 $3.000,00

Calderén

$4.955.354,62 | $2.659.803,02 | $878.000,00 | $8.493.157,64

Tabla. 10 Cédula presupuestaria sistema SIPARI 2022

1.14. Viabilidad del Proyecto

1.14.1. Justificacion del Proyecto1

La Constitucion Politica de la Republica del Ecuador del 2008 garantiza el derecho a la salud, su promocion y

proteccién, conforme a los principios de equidad, universalidad, solidaridad, calidad y eficiencia, brindando
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atencion prioritaria, preferente y especializada a los nifios y adolescentes, las mujeres embarazadas, las

personas con discapacidad y las de la tercera edad.

El modelo de Atencién Integral, definido por el Ente Rector en Salud, ha incorporado la estrategia de
Atencion Primaria de Salud Renovada (APS-R), como uno de los ejes prioritarios del proceso de
transformacion del sector salud, lo que implica que los establecimientos de salud oferten servicios integrales,

que incluyen la promocidn de la salud, prevencién de enfermedades, curacién y rehabilitacion.

El proyecto de Atenciédn Integral de Salud, se plantea cumplir las disposiciones del ente Rector en Salud para
contribuir al mejoramiento de la calidad de vida, y salud individual y colectiva, asi como contribuir con la
disminucién de la morbi-mortalidad por causas evitables en el embarazo y parto, enfermedades crénicas
degenerativas, mediante la difusion de practicas de nutricion saludables, identificacion de riesgos y
diagndstico oportuno y adecuado, deteccion oportuna de cancer cérvico-uterino y atencion integral incluye
salud oral, priorizando la promocién de la salud y prevencion de la enfermedad, incluyendo acciones de
recuperacion y rehabilitacion, dirigido a la poblacién de responsabilidad municipal y a aquella que acuda a
las UMS de la Red Metropolitana de Salud del DMQ.

1.14.2. Justificacion Técnica

Segun el INEC 2017 en el 2020 Quito sera el cantdn mas poblado del pais con 2°781.641 habitantes,
actualmente, la capital con 2°644.145 personas. De esta poblacién 237.973 son menores de 5 afios que
equivale al 9% del total. A quienes entre todas las instituciones de salud se busca brindar una mejor
calidad de vida. Es asi como la Red Metropolitana de Salud del Distrito Metropolitano de Quito, alineado
a la nueva visién mundial de salud Publica y Atencion Primaria Renovada, busca contribuir con la
prevencion de enfermedades cronicas no trasmisibles y la malnutricion, ya que existe evidencia de sobra
que respalda el trabajo multisectorial en la promocion de la salud, en la prevencién de la enfermedad y en

el diagnostico y tratamiento oportunos, como medidas costo efectivas para los Sistemas de Salud.

En el Ecuador la malnutricion, tanto por déficit como por exceso, se ha convertido en uno de los
principales problemas de salud publica. Los malos hébitos de alimentacion, sumados al sedentarismo, el
consumo de tabaco y alcohol, aumentan el riesgo de desarrollar sobrepeso y obesidad, que a su vez son

factores de riesgo para el desarrollo de otras Enfermedades Cronicas.
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Segun los datos de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion, ENSANUT-ECU 2012, la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en la poblacion de 19 a 59 afios a nivel nacional es de 62.8%, cifra que aumenta al
63.5% en el Distrito Metropolitano de Quito.

En el caso de los nifios y nifias menores de 5 afios el 25,2%, sufre de desnutricion cronica (baja talla para
la edad), el 2,3% padece desnutricién aguda teniendo como resultado, nifios con baja talla para la edad, la
cual no se recupera posteriormente. En Pichincha, los datos muestran prevalencia de 20-29% en lo que se
refiere a desnutricion cronica. Los efectos de la desnutricion infantil son irreversibles e irrecuperables, en
especial si estos son en los primeros 3 afios de vida, que son esenciales para el desarrollo, y conllevan a
una disminucién importante de la capacidad de aprendizaje ya que el cerebro no se desarrolla completa y
adecuadamente, la falta de resistencia a las enfermedades por un bajo sistema inmunol6gico y acorta la
esperanza y calidad de vida (ENSANUT-ECU 2012. MSP/INEC), ademas El nifio o nifia con retardo de
talla (desnutrido crdnico) tiene mayor probabilidad de presentar presion alta y diabetes en la edad adulta
(Freire, 2008).

Por otro lado, en este mismo grupo de edad, tenemos también problemas de sobrepeso, y estd comprobado
gue aproximadamente el 60% de los nifios y nifias con sobrepeso presentan al menos un factor de riesgo
adicional para sufrir enfermedades cardiovasculares, tales como presion alta, dislipidemias, e

hiperinsulinemia y mas del 25% tiene dos 0 mas de estos factores (Selva, 2006)

Un estudio de prevalencia de malnutricion en unidades educativas municipales realizado en el periodo
escolar 2014-2015 que evalud 5.795 alumnos municipales reflejo que 9.08% tiene retardo en talla, 25.11
% prevalencia de sobrepeso y un 10.82% de obesidad lo que se asemeja a la prevalencia nacional segun la
ENSANUT.

Adicionalmente, en Ecuador 89% de la poblacién realiza menos de 3.5 horas a la semana o no realiza
ningun tipo de actividad fisica (Cobos, 2011). En la poblacion adulta del DMQ un 38.6% (18 a 59 afios)
no realiza actividad fisica o realiza muy poca actividad, cuando la recomendacion es realizar al menos 150

minutos de actividad fisica a la semana, este es un problema que se observa en las ciudades.

El Distrito Metropolitano de Quito, a pesar de ser en su mayoria urbano mantiene alin una importante
prevalencia de enfermedades transmitidas por los alimentos. Muchas de las enfermedades, tienen su

origen en la accion de manipular los alimentos en cualquiera de las etapas de la cadena (desde la
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produccién primaria hasta el consumidor); como parte de la clasificacién de las Enfermedades
transmitidas por alimentos encontramos: la enfermedad diarreica aguda, hepatitis, parasitosis, colera,

salmonelosis, shigelosis.

Por todo lo antes sefialado, se puede justificar la necesidad técnica de que las Unidades Metropolitanas de
Salud del Distrito Metropolitano de Quito, brinden servicios de atencion integral alineados a la Estrategia
de Municipios Saludables, integrando esfuerzos de los sectores sociales y econémicos para promover
cambios colectivos e institucionales en busca de lograr equidad, intervenir sobre factores determinantes de
la salud y transformar las condiciones de vida de las personas. Para lo cual es también indispensable el
trabajo articulado con las Administraciones Zonales y con el Subsistema Metropolitano de Educacion que
actualmente esté constituido por 36 establecimientos educativos y alberga a 22.712 estudiantes.

La atencidn integral de Salud constituye un enfoque biopsicosocial que se brinda a las personas, su familia
y la comunidad, mediante acciones de promocién, prevencidn, recuperacion y rehabilitacion. Para ello se
requiere de equipos de trabajo multidisciplinarios e interdisciplinarios, que permitan un proceso continuo

de la atencion.

La emergencia sanitaria por la pandemia COVID 19, ha relegado la atencion a pacientes con otras
morbilidades que necesitan atencion de salud, como por ejemplo los pacientes con ECNT, la poblacion
de nifios, nifias y adolescentes, adolescentes y mujeres embarazadas, adultos mayores, que requieren la
continuacion de su tratamiento

1.15. Alcance
Brindar servicios de salud integrales a la poblacion de DMQ y poblacién por demanda espontanea
segun area geogréafica y que acuden a las Unidades Metropolitanas de Salud del Distrito Metropolitano
de Quito.
1.15.1. Productos

Entrega de Informes trimestrales de la ejecucion de las actividades desarrolladas.

1. Produccion trimestral de atenciones de morbilidad de consulta externa
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1.15.1.1. Principales Productos Hitos

3. Atencidn en los servicios de apoyo diagnostico y terapéutico, trimestrales.

Matriz de Hitos / Productos

2. Acciones de promocion de la salud trimestrales dirigidas a los grupos poblacionales

AVANCEFISICO
Nro. HITO FECHA DE CUMPLIMIENTO (PONDERACION)
1 Campafias de t’am_lzaje d,e cancer de mama, Enero a diciembre-2022 129
cérvix y prostata.
Diagnostico temprano de VIH, con la
realizacién de pruebas a todas las mujeres
2 embarazadas que han acudido por el control Enero a diciembre-2022 14%
del embarazo y se han realizado el tamizaje
del VIH
Captacion de pacientes con factores de riesgo
3 para desarrollar enfermedades crénicas no Enero a diciembre-2022 22%
transmisibles.
4 Prevencion de Ig}VloIenma Intra Familiar y Enero a diciembre-2022 10%
promocion del Buen Trato.
5 Prevencion del embarazo no planificado en Enero a diciembre-2022 25%
adolescentes
Actividades extramurales. Orientadas a
7 promocion, diagnéstico y prevencion de la Enero a diciembre-2022 17%
enfermedad y su seguimiento.
CIERRRE PROYECTO 100%
Tabla. 12

1.15.1.2. Exclusiones:

Atenciones de emergencia y especialidades que no estén contempladas en la cartera de servicios de las

UMS.
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2. Cronograma

2.1.Cronograma de Actividades

CRONOGRAMA VALORADO UMS

FUENTE DE FINANCIAMIENTO: RECURSOS MUNICIPALES

Componentes

Afio 2022

TOTAL

MES

MES

MES
3

MES
4

MES
5

MES
6

MES
7

MES
8

MES
9

MES
10

MES
11

MES
12

Componente 1

ATENCIONES
AMBULATORIAS

Atencion de salud
en consulta externa
a los usuarios que
acuden por
demanda
esponténea y/o
derivados de la red
municipal y
publica de salud.
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion
odontoldgica a
usuarios que
acuden por
demanda
esponténea y/o
derivados de la red
municipal y
publica de salud.
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion en
servicios de Apoyo 0
Terapéutico

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion a
usuarios con riesgo
cardio metabdlico 0

(URCM)
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion prenatal
a mujeres
embarazadas
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencidn de Salud
Sexual y
Reproductiva

8,33%

(permanente)

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%
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Atencion a
comerciantes
auténomos
autorizados y de
mercados
municipales para
obtencién de
certificados de
salud laboral.
(Permanente)

0 ]8.33%]8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%8,33%| 8,33%

100%

Realizacion de
acciones de
promocion de la
salud dirigidos a 0 8,33%] 8,33%
usuarios de las
Unidades de Salud
(Permanente)

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% | 8,33% | 8,33%

100%

Realizacion de
estudios en
servicios de apoyo 0 8,33%] 8,33%
diagndstico.
(Permanente)

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% | 8,33% | 8,33%

100%

Atencion
quirdrgica
ambulatoria del 0 18,33%|8,33%
Hospital del Dia
(permanente)

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%8,33% 8,33%

100%

Atencién de Salud
en Brigadas

barriales fijas y 0 18,33%|8,33%
moviles

(Permanente)

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%

Atencién
odontoldgica en
brigadas méviles

(Permanente)

0 18,33%]8,33%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%

Acciones de
promocion de la
salud en brigadas
barriales fijas y
moviles
(Permanente)

0 18,33%]8,33%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% | 8,33% | 8,33%

100%

Atencion
odontoldgica a
nifios de CEMEls,
Guagua kindes,
estudiantes de las |8,33%8,33% | 8,33%

Unidades
Educativas
Municipales.
(Permanente)

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%

Atencion de salud

- 8.33% | 8,33% | 8,33%
preventiva a

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%
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funcionarios
Municipales.
(Permanente)

Atencion
odontoldgica
preventiva a
funcionarios
Municipales.
(Permanente)

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33%

8,33%

8,33%

100%

Componente 2

LOGRAR LA
PARTICIPACION
DE
ADOLESCENTES
EN
ACTIVIDADES
DE PROMOCION
DE LA SALUD

Captacion de
adolescentes
vulnerables,
especialmente del
centro Historico
para que
participen en
actividades del
proyecto en la
Casa Saber Pega
Full (Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Capacitacion en
salud sexual y
reproductiva 'y
realizacion de
talleres para la
disminucion de

factores criticos de
riesgo
(Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Evaluacion de la
intervencion
(Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Capacitacion y
entrenamiento a
lideres juveniles de
acuerdo al Plan de
Vocerias
(Permanente)

20

20

20

20

20

Evaluacion de los
lideres juveniles
(Trimestral)

20

20

20

20

20

Tabla. 13
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2.2.Cronograma Valorado

El cronograma valorado del proyecto para el 2021 se detalla en el siguiente cuadro

Componentes

CRONOGRAMA VALORADO UMS

FUENTE DE FINANCIAMIENTO: RECURSOS MUNICIPALES

Ao 2022

TOTAL

MES

MES
2

MES
3

MES
4

MES | MES | MES | MES | MES
5 6 7 8 9

MES
10

MES
11

MES
12

Componente 1

ATENCIONES
AMBULATORIAS

Atencion de salud
en consulta externa
a los usuarios que
acuden por
demanda
esponténea y/o
derivados de la red
municipal y
publica de salud.
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%18,33% 8,33% | 8,33% | 8,33%

8,33%8,33% 8,33%

100%

Atencion
odontoldgica a
usuarios que
acuden por
demanda
espontanea y/o
derivados de la red
municipal y
publica de salud.
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%]8,33% ] 8,33% | 8,33% | 8,33%

8,33% | 8,33% | 8,33%

100%

Atencion en
servicios de Apoyo
Terapéutico

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%18,33% 8,33% | 8,33% | 8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%

Atencion a
usuarios con riesgo
cardio metabdlico

(URCM)
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%18,33% 8,33% | 8,33% | 8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%

Atencion prenatal
a mujeres
embarazadas
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%18,33% 8,33% | 8,33% | 8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%

Atencion de Salud
Sexual y
Reproductiva
(permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%18,33% 8,33% | 8,33% | 8,33%

8,33% 8,33% ] 8,33%

100%
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Atencion a
comerciantes
auténomos
autorizados y de
mercados
municipales para
obtencion de
certificados de
salud laboral.
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Realizacion de
acciones de
promocion de la
salud dirigidos a
usuarios de las
Unidades de Salud
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Realizacion de
estudios en
servicios de apoyo
diagndstico.
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion
quirdrgica
ambulatoria del
Hospital del Dia
(permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencién de Salud
en Brigadas
barriales fijas y
maviles
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion
odontoldgica en
brigadas méviles

(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Acciones de
promocion de la
salud en brigadas
barriales fijas y
moviles
(Permanente)

8,33%

8,33%

12.2%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%

Atencion
odontoldgica a
nifios de CEMEls,
Guagua kindes,
estudiantes de las
Unidades
Educativas
Municipales.
(Permanente)

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

100%
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Atencion de salud
preventiva a
funcionarios
Municipales.
(Permanente)

8.33%

8,33% | 8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% | 8,33%

100%

Atencion
odontolégica
preventiva a
funcionarios
Municipales.
(Permanente)

8,33%

8,33% 8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33%

8,33% 8,33%

100%

Componente 2

LOGRAR LA
PARTICIPACION
DE
ADOLESCENTES
EN
ACTIVIDADES
DE PROMOCION
DE LA SALUD

Captacion de
adolescentes
vulnerables,
especialmente del
centro Histdrico
para que
participen en
actividades del
proyecto en la
Casa Saber Pega
Full (Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Capacitacion en
salud sexual y
reproductiva 'y
realizacion de
talleres para la
disminucion de

factores criticos de
riesgo
(Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Evaluacion de la
intervencion
(Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Capacitacion y
entrenamiento a
lideres juveniles de
acuerdo al Plan de
Vocerias
(Permanente)

20

20

20

20

20

100%

Evaluacion de los
lideres juveniles
(Trimestral)

20

20

20

20

20

100%

Tabla. 14
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2.3.Presupuesto

El proyecto tiene presupuesto fiscal para el afio 2022 de acuerdo con el siguiente cuadro:

TAREA PARTIDAS VAL;) S;C;TAL
730204 S 28.000,00
730226 S 49.331,60
730402 S 219.999,99
730235 S 5.000,00
730402 S 111.888,00
730403 S 1.000,00
730404 S 87.000,00
730405 S 7.136,00
730606 S 15.000,00
730704 S 15.672,00
730802 S 39.000,00
730804 S 14.000,00
Atencion de salud en consulta externa a los usuarios 730805 S 22.000,00
que acuden por demanda espontdnea y/o derivados de
la red municipal (Permanente) 730807 S 11.000,00
730809 S 219.055,00
730811 S 1.500,00
730813 S 50.000,00
730819 S 500,00
730826 S 100.000,00
731403 S 1.000,00
731404 S 7.000,00
731406 S 3.000,00
840103 S 24.000,00
840104 S 250.000,00
840107 S 60.000,00
840113 S 153.000,00
TOTAL $ 1.495.082,59
730819 S 3.960,00
Atencion odontoldgica a usuarios que acuden por 730826 S 10.000,00
demanda espontanea y/o derivados de la red municipal
y publica de salud. (Permanente) 730832 $ 55.000,00
840115 S 58.000,00
TOTAL S 126.960,00
Atencién en servicios de Apoyo Terapéutico 730812 ‘ S 6.000,00
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730826 S 15.320,00
840113 S 13.000,00
TOTAL $ 34.320,00
Atencion a usuarios con riesgo cardio metabdlico
(URCM) y a poblacion de interés municipal 730809 s 85.875,00
TOTAL S 85.875,00
Atencion prenatal a mujeres embarazadas 730826 $ 29.300,00
(Permanente) 840113 $ 8.000,00
TOTAL S 37.300,00
730809 S 70.671,30
Atencion de Salud Sexual y Reproductiva (permanente)
730826 S 40.600,00
TOTAL S 111.271,30
Realizacién de acciones de promocién de la salud 730812 S 5.000,00
dirigidos a usuarios de las Unidades de Salud
(Permanente)
730235 S 6.300,00
TOTAL S 11.300,00
730810 S 358.300,00
Atencion en servicios de apoyo diagndstico. 730826 $ 42.400,00
(Permanente) ) ’
840113 S 206.000,00
TOTAL S 606.700,00
730235 S 2.000,00
Atencién quirurgica ambulatoria del Hospital del 730802 $ 4.200,00
Dia (permanente) 730809 S 26.100,00
840113 S 127.700,00
TOTAL S 160.000,00
710203 S 97.672,67
710204 S 33.893,75
710510 $ 1.172.072,00
710601 S 148.267,11
710602 S 97.672,67
710707 S 97.672,67
730208 S 30.000,00
Atencion de Salud en Brigadas barriales fijas y mdviles 730209 $ 55.000.00
Post Covid (Permanente) 3 ’
730505 S 100.000,00
730802 S 38.000,00
730809 S 84.055,00
730826 S 36.000,00
731404 S 2.000,00
840107 S 12.000,00
840113 S 6.000,00
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TOTAL $ 2.010.305,86
Atencion odontoldgica en brigadas moviles
(Permanente) 730832 $ 5.000,00
TOTAL S 5.000,00
710203 S 157.153,33
710204 S 49.087,50
710510 S 1.885.840,00
710601 S 238.558,76
Promocidn de la salud en brigadas barriales fijas y 710602 $ 157.090.47
moéviles (Permanente) T
710707 S 157.153,33
730810 S 1.026.971,23
730812 S 12.000,00
730205 S 1.000,00
TOTAL S 3.684.854,63
Atencion de salud a nifios de CEMEIs, Guagua kindes,
estudiantes de las Unidades Educativas Municipales. 730809 S 53.188,26
(Permanente)
TOTAL S 53.188,26
Atenci6n odontoldgica a nifios de CEMEIs, Guagua 730832 S 30.000,00
kindes, estudiantes de las Unidades Educativas
Municipales. (Permanente) 730826 S 8.000,00
TOTAL S 38.000,00
Atencion de salud preventiva a funcionarios
Municipales. (Permanente) 730810 $ 30.000,00
TOTAL S 30.000,00
Atencion odontoldgica preventiva a funcionarios
Municipales. (Permanente) 730832 $ 3.000,00
TOTAL S 3.000,00
TOTAL3 UM ‘ $ 8.493.157,63

COMPONENTE 1: REALIZAR 420.000 ATENCIONES AMBULATORIAS

3. Plan de Implementacion

3.1.Organizacion del Proyecto:

— Directores de las UMS del DMQ
— Jefe Técnico Medico de las UMS del DMQ
— Jefes Administrativo Financiero de las UMS del DMQ
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3.1.1.0rganigrama del Proyecto:

Director UMS

Jefe Administrativo

Jefe Técnico Médico . .
Financiero

Consulta externa UMS y
Unidades Anexas,

TTHH, Tesoreria,
Compras Publicas,

Estadistica, Servicios de
apoyo diagnostico y
terapéutico

Presupuesto,
Contabilidad, TICs;
Bodegas

3.2. Estrategias de Seguimiento y Evaluacion
3.2.1.Monitoreo de la ejecucion:
Se elaborard una matriz de cumplimiento en metas y ejecucion presupuestaria, con avances mensuales,
herramienta que se utilizara para subir a Mi Ciudad y los informes mensuales que se presentaran a
Planificacion.

3.2.2.Evaluacion de resultados

Evaluacién del cumplimiento de actividades, indicadores y metas anual, se la realizar de manera trimestral,

con el fin de analizar el cumplimiento de estas o generar estrategias para su cumplimiento.

3.3.Plan de Gestion de Riesgos

3.3.1. Identificacion del riesgo:
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Andlisis del riesgo 1
Campo Detalle
) Situaciones politicas que paralicen las actividades laborales,
Riesgo Emergencias Sanitarias y/o eventos naturales.
o Situaciones imprevistas de fuerza mayor que dificultan el
Descripcion ) ] ] )
traslado y asistencia de la ciudadania/profesionales a la UMS.
Tipo Externo
Categoria Social
Probabilidad de
_ Remoto
ocurrencia
Impacto Critico
Tabla. 16
Analisis del riesgo 2
Campo Detalle
) Falta de instrumentos que faciliten las Articulacion
Riesgo interinstitucional con la Red Publica Integral de Salud RPIS
Al no lograr acuerdos de articulacion interinstitucionales para
Descripcion que las UMS sean parte de la Red Publica Integral de Salud,
se pone en riesgo la continuidad de los servicios de la UMS.
Tipo Externo
Categoria Politica
Probabilidad de )
. Ocasional
ocurrencia
Impacto Marginal
Tabla. 17
Andlisis del riesgo 3
Campo Detalle
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) Inestabilidad o acciones politicas que demoren los procesos
Riesgo administrativos
Si no se cuenta con apoyo politico, administrativo y
Descripcion financiero que alteren o dilaten los procesos administrativos u
operativos para el funcionamiento de las Unidades.
Tipo Externo
Categoria Politico
Probabilidad de
) Moderado
ocurrencia
Impacto Critico

Tabla. 18

3.3.2.Valoracion del riesgo:

Una vez identificados los riesgos, asi como su impacto y probabilidad de ocurrencia, en la siguiente tabla

se detalla el grado o nivel de exposicion de estos para el proyecto:

No. RIESGO IMPACTO PROBABILIDAD NIVEL DE RIESGO

1 Critico Remoto Medio Bajo

2 Marginal Ocasional

3 Critico Moderado -
Tabla. 19

Valor calculado del
riesgo

Nivel del riesgo

Escala de Color

De 66 a 100 ALTO
De 41 a 65 MEDIO ALTO NARANJA
De 26 a 40 MEDIO BAJO AMARILLO
DeDa25 BAJO
Cuadro. 2
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3.3.3.Respuesta al riesgo:

Una vez identificados los riesgos, asi como su impacto, probabilidad de ocurrencia y grado o nivel de

exposicion, se detallan las posibles acciones de respuesta a los mismos:

Plan de analisis de riesgos

Riesgo Accion Accibn preventiva, correctiva o reductiva
Situaciones que paralicen las - - )
. quep . Fortalecer los servicios de telemedicina a traves de
actividades laborales, Emergencias | Aceptar -
o plataformas digitales
Sanitarias y/o eventos naturales.
Falta de instrumentos que faciliten Coordinar a fin de que la Secretaria de Salud como
las Articulacidn interinstitucional .. méaxima autoridad del sector realice las gestiones
- Mitigar . .
con la Red Publica Integral de pertinentes con el MSP para que se defina la
Salud RPIS pertenencia de la UMS como parte de la RPIS
Inestabilidad o acciones politicas Coordinacion y gestion politica con autoridades de
que demoren los procesos Aceptar la Secretaria de Salud para agilitar los tramites
administrativos administrativos.
Tabla. 20
3.3.4.Plan de contingencia:
Plan de contingencia
No. Riesgo Desencadenante Plan de contingencia (respuesta)

Afectacion en la meta y la programacion
establecida en el POA, asi como el impacto
3 negativo en la prestacion de servicios
gratuitos de salud en beneficio de la
poblacion mas vulnerable

En coordinacidn con la secretaria de salud

gestionar ante el alcalde la
disponibilidad recursos financieros

Tabla. 21

4. BIBLIOGRAFIA:

1. Fundacion Téandem, Fundacién Ciudadania y Desarrollo, Cdmara de Industrias y Produccion,
CEDATOS y GK. Informe de Calidad de vida 2020. Quito, diciembre de 2020.

2. Secretaria Técnica Planifica Ecuador. (2016). -Normas para la inclusién de programas y proyectos en

los planes de inversion pablica
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3. NEW HORIZONS Computer Learning Centers (2012). -Fundamentos para la direccion profesional
de proyectos

4. Project Management Institute, Inc.- Guia de los Fundamentos para la direccion de proyectos (Guia
del PMBOK®)—Cuarta edicién

Glosario o Términos Utilizados

— Promocidén de la salud y la prevencion de la enfermedad: Medidas de salud preventiva para
mantener un adecuado estado de bienestar fisico, mental y social un individuo o grupo, y mitigar la
aparicion de la enfermedad en el ser humano.

— Enfermedades croénicas no transmisibles: Se refiere a un grupo de enfermedades gque son causadas
principalmente por una infeccion aguda, dando como resultado consecuencias para la salud a largo
plazo incluyen céanceres, enfermedades cardiovasculares, diabetes y enfermedades pulmonares
cronicas. Muchas enfermedades no transmisibles se pueden prevenir mediante la reduccion de los
factores de riesgo comunes, tales como el consumo de tabaco, el consumo nocivo de alcohol, la
inactividad fisica y comer alimentos poco saludables. Muchas otras condiciones importantes también
se consideran enfermedades no transmisibles, incluyendo lesiones y trastornos de salud mental.

— Infecciones de Trasmision Sexual - ITS: Son infecciones que se transmiten de una persona a otra a
través del contacto sexual. El contacto suele ser vaginal, oral y anal. Pero a veces pueden transmitirse
a través de otro contacto fisico intimo. Esto se debe a que algunas ETS, como el herpes y el VPH, se
transmiten por contacto de piel a piel.

— Tamizaje: Actividades enfocadas a buscar trastornos metabolicos, genéticos y del desarrollo en
bebés recién nacidos. Esto permite tomar medidas antes de que se presenten los sintomas. La mayoria
de estas enfermedades son muy poco frecuentes, pero son tratables si se detectan a tiempo.

— Morbilidad: Esla cantidad de individuos considerados enfermos o que son afectados por una
enfermedad en un espacio y tiempo determinado. Es la frecuencia de la enfermedad en proporcién a
una poblacion.

— Morbimortalidad: Si morbilidad es el indice de personas que padecen enfermedad en una region y
periodo determinado, y si la mortalidad es el namero de defunciones, también en una poblacion y
tiempo determinados, la morbimortalidad se refiere al conjunto de enfermedades mortales que han
afectado a una cantidad de personas en un tiempo.

— Plan Decenal de Salud: Es la ruta trazada para 10 afios, por los ciudadanos, ciudadanas, expertos y
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el gobierno nacional, para orientarse el desarrollo social, econémico y humano de nuestro pais
Atencion Primaria de Salud Renovada (APS-R): Se reorientan los servicios de salud del enfoque
curativo, centrado en la enfermedad y el individuo, hacia un enfoque centrado en la promocion y
cuidado integral de la salud, prevencion de la enfermedad, en sus dimensiones individual, familiar
Atencion integral de salud: orienta los servicios de salud hacia la promocion de lasaludy
prevencion de la enfermedad con la participacion organizada de los sujetos sociales, también
fortalece la curacion, recuperacién, rehabilitacion de la salud para brindar una atencién integral, de
calidad y de profundo respeto a las personas

Trastornos mentales: Son afecciones que impactan su pensamiento, sentimientos, estado de animo y
comportamiento. Pueden ser ocasionales o duraderas (cronicas). Pueden afectar su capacidad de
relacionarse con los demas y funcionar cada dia

Malnutricion: Es el resultado de llevar una dieta desequilibrada en la cual hay una falta de nutrientes
0 bien cuya ingesta se da en la proporcion errénea y afectan a la salud del individuo.

Desnutricién cronica: Es un proceso por el cual las reservas organicas que el cuerpo ha ido
acumulando mediante la ingesta alimentaria se agotan debido a una carencia cal6rico-proteica.
Retrasando el crecimiento de fetos, infantes, nifios y adolescentes

Desnutriciéon aguda: Es cuando se presenta una deficiencia del peso para la talla y puede estar
asociada a una enfermedad que se desarrolla rapidamente.

Desequilibrio entre los requerimientos nutricionales y la ingesta de nutrientes que resulta en un
déficit acumulado de energia, proteinas o0 micronutrientes, que pueden afectar negativamente el
crecimiento, el desarrollo y otros resultados relevantes.

Enfermedades Cronicas no Transmisibles - ECNT: Las Enfermedades Crdonicas No Transmisibles
(ECNT) son enfermedades de larga duracién cuya evolucion es generalmente lenta. Estas
enfermedades representan una verdadera epidemia que va en aumento debido al envejecimiento de la
poblacion y los modos de vida actuales que acenttan el sedentarismo y la mala alimentacion.

Red Publica integral de salud: Es la integracion de dichas instituciones publicas que brindan

servicios de salud en todos los niveles, de manera oportuna y con calidad a los ecuatorianos.
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Sefiora Licenciada

Nadia Raquel Ruiz Maldonado

Secretaria General

SECRETARIA GENERAL DE PLANIFICACION
En su Despacho

De mi consideracion:

Con un atento y cordial saludo, conforme lo acordado en la reunion del viernes 11 de
marzo de 2022, y como alcance al oficio Nro. GADDMQ-SS-2022-0333-OF de 07 de
febrero de 2022, tengo a bien exponer que:

1. El 17 de junio de 2021, se expide la Resolucion de Alcaldia No. A — 029-2021, que
en su Articulo 1 establece que: «Para atender las necesidades derivadas de la
pandemia del coronavirus SARS-COV-2 causante de la enfermedad COVID-19, se
delega a la Secretaria de Salud del Gobierno Auténomo Descentralizado del Distrito
Metropolitano de Quito a: (a) Autorizar la contratacién y nombramiento de los
profesionales, servidores, funcionarios y trabajadores necesarios para la atencion de
pacientes con sintomatologia COVID- 19 y la ejecucion de la estrategia de
contingencia COVID-19, quienes estaran sujetos a los diferentes regimenes previstos
en el ordenamiento juridico vigente, a tal efectgx.

2. Con base en este marco normativo y en respuesta al excesivo incremento y
propagacion de casos COVID-19 en el Distrito Metropolitano de Quito, la Secretaria de
Salud en el ambito de sus competencias implementd, a través de las Unidades
Metropolitanas de Salud, a partir del 22 de julio de 2020 la “Estrategia de Contingencia
para atenciéon a pacientes con sintomatologia COVID-19", la cual fue reforzada e
integrada con la Estrategia de toma de muestras, en la “Estrategia de Contingencia
COVID-19", implementada desde febrero de 2021, que incluia la conformacién de las
denominadas “Brigadas Barriales COVID-19” como brazo ejecutor de las actividades a
ser desarrolladas para realizar atenciones a pacientes con sintomatologia respiratoria
asociada a COVID-19; asi como acciones de prevencion primaria y secundaria
enmarcadas entre las que se incluia la toma de muestras bioldgicas para la identificacion
del SARS-CoV-2 mediante el uso de pruebas de laboratorio, implementaciéon de puntos
de triaje y acciones para el rastreo de casos y cercos epidemiolégicos, a nivel
comunitario.

De esta manera, se logré que los casos confirmados sean aislados de manera rapida y
efectiva, los contactos de casos confirmados sean monitorizados hasta determinar su
estado de contagio o su estado de salud y reciban los cuidados adecuados. A mas de ello,
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a partir de la llegada de las primeras vacunas contra COVID-19 al Ecuador en el afio
2021, las Brigadas Barriales COVID-19 tomaron un rol portagonico en las distintas
estrategias de vacunacién lideradas por el Ministerio de Salud Publica del Ecuador,
mediante la implementacion de puntos fijos de vacunacién y la conformaciéon de equipos
méviles de vacunacion, todo ello en funcién de incrementar la cobertura de inmunizacion
contra COVID-19 en todo el Distrito Metropolitano de Quito (D.M.Q.) con especial
enfoque en parroquias rurales.

3. Previo al inicio del afio 2022, toda vez que la Secretaria de Salud a través de un equipo
especializado estudié y analizé los datos del manejo de la pandemia, se determiné que los
indicadores sanitarios y epidemiolégicos mostraban una mejoria, principalmente debido a
la cobertrura de la vacunacion y la efectivdad de la inmunizacion frente al agente
etiolégico de la COVID-19, virus SARS-CoV-2; sin embargo, esta mejoria no sustentaba
la supresion de las acciones sanitarias en el marco de la pandemia debido a brotes
causados por variantes del virus SARS-CoV-2 y la incertidumbre que esto genera frente a
la toma de decisiones.

A mas de esto, tras los andlisis necesarios, se evidencio que la poblacion del DMQ,
presentaba serios problemas en el ambito de la salud mental y el estado nutricional,
especialmente en el grupo etario de nifios y adolescentes, a estos problemas de salud,
conforme se desprende de varios estudios médicos y cientificos, se los engloba y
denomina «Sindrome pos-COVID-19»; este sindrome se caracteriza por la persistencia de
signos y sintomas clinicos que surgen después de padecer la COVID-19 y permanecen
por un tiempo promedio de 20 semanas y no se explican por un diagnéstico alternativo,
incluso aquellas personas que, presentando una fase aguda de la enfermedad leve, han
tenido complicaciones una vez que superan la fase de convalecencia de esta,
generalmente, a este tipo de pacientes se los describe como personas con una «COVID-19
persistente» o kong-COVID'». Las personas adultas mayores y aquellas personas con
muchas afecciones médicas graves son los que mas probablemente presenten sintomas
persistentes de la COVID-19, pero incluso los jévenes o las personas sanas pueden
presentar una «COVID-19 persistente» luego de la infeccion.

Un punto importante para notar y ser considerado en el denominado «Sindrome
pos-COVID-19» es lo relacionado con la salud mental; en este ambito, la depresion y
ansiedad producto del transcurso de la enfermedad, asi como de la lenta recuperacion
explicada en este apartado, pero sobre todo aquello que se relaciona con determinantes
sociales de la salud (variables); asi como con otros factores econémicos como el empleo,
y otros de tipo social como la pérdida de familiares y amigos, la pertenencia y el gozo de
la vida, son de preponderante importancia en este sindrome.

En lo referente a la parte médica, aunque la COVID-19 se considere una enfermedad que

Secretariade Por un
SALUD | QUIto

Jorge Washington E4-54 y Amazonas - PBX: 395 2300 - www.quitosaludable.gob.ec 27
S S, A # 0 T




BICENTENARIO

BATALLA DE PICHINCHA 1822

Oficio Nro. GADDM Q-SS-2022-0661-OF
Quito, D.M., 15 de mar zo de 2022

principalmente afecta los pulmones, también puede dafiar muchos otros 6érganos, como el
corazon, los riflones y el cerebro; el dafio a los érganos puede provocar complicaciones de
salud que persisten después de la enfermedad por COVID-19. En algunas personas, los
efectos persistentes para la salud pueden incluir problemas respiratorios a largo plazo,
complicaciones cardiacas, deterioro renal crénico, accidente cerebrovascular y sindrome
de Guillain-Barré, una afeccién que se caracteriza por la presencia de paralisis temporal.

La evidencia médica sefiala que especificamente en nifios se presenta principalmente un
sindrome inflamatorio multisistémico después de haber tenido COVID-19, en esta
afeccion, algunos érganos y tejidos se inflaman gravemente y pueden comprometer la
vida y la calidad de vida a futuro. En el caso de los adultos, la COVID-19 puede hacer
mas posible que las células sanguineas se acumulen y formen coagulos; la evidencia con
la que se cuenta hasta ahora sugiere que mucho del dafio al corazén causado por la
COVID-19 viene de coagulos muy pequefios que bloquean los diminutos vasos
sanguineos (capilares) en el musculo del corazon; del mismo modo, otras partes del
cuerpo afectadas por los coagulos sanguineos incluyen los pulmones, las piernas, el
higado y los rifiones.

La enfermedad de la COVID-19 también puede debilitar los vasos sanguineos y hacer que
tengan fugas, lo que contribuye a problemas potenciales y a largo plazo con el higado y
los rifiones, conforme a las complicaciones descritas, las personas que presentaron
sintomas graves durante el transcurso de la enfermedad, con frecuencia necesitaron
tratamiento en las unidades de cuidados intensivos de un hospital, con asistencia
mecanica, como la de un respirador, este simple hecho, que sostuvo la vida de quienes se
complicaron por la infeccion viral, al vivir y sobrevivir esta experiencia puede hacer que,
meses 0 afios mas tarde, presente mayor probabilidad de presentar un sindrome de estrés
postraumatico, depresion, y ansiedad.

Dado que es dificil predecir las complicaciones a largo plazo respecto de la COVID-19,
debido a que llevamos dos afios en medio de una pandemia, varios estudios han iniciado
con la extrapolacion de los efectos de enfermedades similares de virus, como el sindrome
respiratorio agudo grave (SARS) y los han asociado con los efectos a corto y mediano
plazo. Los resultados de estos andlisis no son alentados y lejos de ser positivos los
hallazgos muestras que muchas personas que se han recuperado del SARS han
desarrollado el sindrome de fatiga cronica, un trastorno complejo caracterizado por fatiga
extrema que empeora con la actividad fisica o0 mental pero no mejora con el descanso.

Estos datos sostienen una alta probabilidad de que lo mismo pueda darse entre las
personas que han tenido la COVID-19; es asi que, recomendaciones de varios entes y
organismos internacionales recomiendan que los médicos controlen de cerca a las
personas que tuvieron COVID-19, para ver cémo funcionan sus érganos luego de la
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