
Nombre de la Unidad Administrativa Financiera o de la Entidad Operativa 

Desconcentrada que rinde cuentas:
Hospital Especializado Julio Endara

Pertenece a qué institución: Ministerio de Salud

Adscrita a qué institución: Ministerio de Salud

Función Ejecutiva X

Función Legislativa

Función Judicial

Función de Transparencia y Control Social

Función Electoral

GAD

SECRETARIAS NACIONALES

MINISTERIOS COORDINADORES 

MINISTERIOS SECTORIALES

INSTITUTOS DE PROMOCIÓN Y NORMALIZACIÓN

INSTITUTOS DE INVESTIGACIÓN

CONSEJOS NACIONALES DE IGUALDAD

EMPRESAS PUBLICAS X
AGENCIAS DE REGULACIÓN Y CONTROL

SECRETARÍAS TÉCNICAS

BANCA PÚBLICA

SERVICIOS SALUD
INSTITUCIONES DE SEGURIDAD

DIRECCIONES

CORPORACIONES

PROGRAMAS

CONSEJOS

OTRA INSTITUCIONALIDAD

NIVEL QUE RINDE CUENTAS: MARQUE CON UNA X

Unidad de Administración Financiera - UDAF:

Entidad Operativa Desconcentrada - EOD: X
Unidad de Atención o Gestión - UA-G:

Provincia: Pichincha

Cantón: Quito

Parroquia: Conocoto

Dirección:
Aut. Gneral. Rumiñahui / Puente 7 Av. Manuela Cañizares Oe3-376

Correo electrónico: hpje@hpje.gob.ec

Página web: www.hpje.gob.ec

Teléfonos: 2342651 - 2348805

RUC: 1768035090001

Nombre del o la representante legal de la institución: Sylvia Fabiola Simba

Cargo del o la representante legal de la institución: Analista Gestión Financiera

Fecha de designación: 15/12/2011

Correo electrónico: sylvia.simba@hpje.gob.ec

Teléfonos: 2342651 / 2342687

Nombre del o la responsable: Martha Beatriz Gordón Rosero

Cargo: Gerente

Fecha de designación: 07/05/2018

Correo electrónico: martha.gordon@hpje.gob.ec

Teléfonos: 2342651 / 2342687

Nombre del o la responsable: Gabriela Arguello

Cargo: Responsable de planificación

Fecha de designación: 15/06/2018

Correo electrónico: gabriela.arguello@hpje.gob.ec

Teléfonos: 2342651 / 2342687

Nombre del o la responsable: Christian Escobar

Cargo:
Responsable de Comunicación Imagen y Prensa HEJE

Fecha de designación: 01/07/2018

Correo electrónico: christian.escobar@hpje.gob.ec

Teléfonos: 2342651 / 2342687

Período del cual rinde cuentas: 01/01/2018  al 31/12/2018

Fecha en que se realizó la Rendición de Cuentas ante la ciudadanía: 22/02/2018

Lugar en donde se realizó la Rendición de Cuentas ante la ciudadanía: Instalaciones del Hospital Especializado Julio Endara

COBERTURA N.- DE UNIDADES

Nacional 1

COBERTURA N.- DE UNIDADES

Zonal 1

Regional

Provincial

Distrital

Circuitos        

NIVEL N.- DE UNIDADES COBERTURA N. USUARIOS GÉNERO NACIONALIDADES O PUEBLOS

LINK AL MEDIO DE 

VERIFICACIÓN PUBLICADO EN 

LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN

Nacional 1 A nivel nacional 12.332.221 entre (14 a 65 años)
Femenino: 6.289.433 Masculino: 

6.042.788

Indígena: 863.255; Afroecuatoriano: 

887.920; Montubio: 912.584; MESTIZO: 

8.866.867; Blanco: 801.594

Zonal

Regional

Provincial

Distrital:

Circuital

Cantonal:

Parroquial:

Comunidad o recinto:

Se han implementado mecanismos de participación ciudadana para la formulación 

de planes y políticas
NO NO APLICA

Se coordina con las instancias de participación existentes en el territorio NO NO APLICA

MECANISMOS DE  PARTICIPACIÓN CIUDADANA PONGA SI O NO
LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PÁG. WEB DE LA INSTITUCIÓN

Consejo Ciudadanos Sectoriales NO NO APLICA

Diálogos periódicos de deliberación NO NO APLICA

Consejo Consultivo NO NO APLICA

Agenda pública de Consulta a la ciudadanía NO NO APLICA

Audiencia pública NO NO APLICA

Otros (RADIO COMUNITARIA - http://mixlr.com/hospital-especializado-julio-

endara/
SI www.hpje.gob.ec

FORMULARIO PRELIMINAR DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA

PERIODO ENERO A DICIEMBRE 2018

COBERTURA GEOGRÁFICA TERRITORIAL: ENTIDADES OPERATIVAS DESCONCENTRADAS QUE INTEGRA:

DATOS GENERALES

FUNCIÓN A LA QUE PERTENECE

SECTOR:

DOMICILIO

DATOS DEL INFORME DE RENDICIÓN DE CUENTAS. 

COBERTURA GEOGRÁFICA NACIONAL: UNIDAD DE ADMINISTRACIÓN FINANCIERA:

REPRESENTANTE LEGAL DE LA UNIDAD DE ADMINISTRACIÓN FINANCIERA:

RESPONSABLE DE LA ENTIDAD OPERATIVA DESCONCENTRADA:

RESPONSABLE  DEL PROCESO DE RENDICIÓN DE CUENTAS:

RESPONSABLE DEL REGISTRO DEL INFORME DE RENDICION DE CUENTAS EN EL SISTEMA:

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PÁG. WEB DE LA INSTITUCIÓN
PLANIFICACIÓN PARTICIPATIVA PONGA SI O NO

www.hpje.gob.ec

COBERTURA GEOGRÁFICA: UNIDADES DE ATENCIÓN  O GESTIÓN QUE INTEGRA:

PARTICIPACIÓN CIUDADANA
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FORMULARIO PRELIMINAR DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA

PERIODO ENERO A DICIEMBRE 2018

DATOS GENERALES

COMPROMISOS ASUMIDOS CON LA COMUNIDAD ESPACIO EN EL QUE SE GENERO EL COMPROMISO RESULTADOS AVANCE/CUMPLIMIENTO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PAG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN

Participar conjuntamente con el Gobierno Parroquial de Conocoto en las

actividades que ejecute el Hospital Especializado Julio Endara.
Evento de Rendición de Cuentas de la Gestión 2017 100% www.hpje.gob.ec

Dar a conocer los servicios a la comunidad. Evento de Rendición de Cuentas de la Getsión 2017 100% www.hpje.gob.ec

MECANISMOS DE  CONTROL SOCIAL GENERADOS POR LA COMUNIDAD

PONGA 

SÍ O NO
LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCIÓN
OBSERVACIONES

Veedurías ciudadanas NO NO APLICA

Observatorios ciudadanos NO NO APLICA

Comités de usuarios NO NO APLICA

Defensorías comunitarias NO NO APLICA

Otros NO NO APLICA

PROCESO DE RENDICIÓN DE CUENTAS PONGA SÍ O  NO DESCRIBA LA EJECUCIÓN DE ESTE MOMENTO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN (Literal m Art. 7 LOTAIP[1])

OBSERVACIONES

Conformación del equipo de rendición de cuentas: Unidad de Administración Financiera (UDAF), Entidad 

Operativa Desconcentrada (EOD) y Unidad de Atención.
SI www.hpje.gob.ec

Diseño de la propuesta del proceso de rendición de Cuentas. SI www.hpje.gob.ec

Evaluación de la Gestión Institucional: Unidad de Administración Financiera (UDAF), Entidad Operativa 

Desconcentrada (EOD) y Unidad de Atención.
SI www.hpje.gob.ec

Llenar el Formulario de informe de rendición de cuentas establecido por el CPCCS para la UDAF, EOD y 

Unidad de Atención.
SI www.hpje.gob.ec

Redacción del Informe de rendición de cuentas NO NO APLICA

Socialización interna y aprobación del Informe de rendición de cuentas por parte de los responsables. NO NO APLICA

Difusión del Informe de rendición de cuentas a través de distintos medios. NO www.hpje.gob.ec

Planificación de los eventos participativos Sí www.hpje.gob.ec

Realización del evento de rendición de cuentas NO www.hpje.gob.ec

Fecha en que se realizó la rendición de cuentas ante la ciudadanía. 22/02/2018 NO APLICA

Lugar donde se realizó la rendición de cuentas ante la ciudadanía:
Instalaciones del Hospital Especializado Julio 

Endara
NO APLICA

Incorporación de los aportes ciudadanos en el Informe de rendición de cuentas . NO NO APLICA

FASE 3
Entrega del Informe de rendición de cuentas al CPCCS, a través del ingreso del Informe en el sistema 

virtual.
NO NO APLICA

OBSERVACIONES

(Reportar particularidades que dificultaron 

la incorporación del aporte en la gestión 

institucional)

Fortalecer la pormoción de los servicios del Hospital Especializado Julio Endara SI

Uso de redes sociales para el reporte de la 

inauguración de espacios establecidos para 

mejorar las capacidades de los pacientes (Radio, 

Ludoteca, Huerto, Infochannels, aula de 

musicoterapia)

NO www.hpje.gob.ec

Desarrollar Campañas de Salud, Programas o Cpacitaciones en conjunto con 

actores externor.
SI

Participación en ferias inclusivas con la venta de 

productos del huerto (conquito) y manualidades 

elaboradas por los pacientes, implementación de 

las aulas hospitalarias con la participacion de 

Ministerio de Educación, actividades recreativas 

para los pacientes con la participacion de artistas 

invitados (jayac)

NO www.hpje.gob.ec

MEDIOS DE COMUNICACIÓN No. DE MEDIOS MONTO CONTRATADO
CANTIDAD DE ESPACIO PAUTADO Y/O 

MINUTOS PAUTADOS

PORCENTAJE DEL PPTO. DEL 

PAUTAJE QUE SE DESTINÓ A 

MEDIOS LOCALES Y REGIONALES

PORCENTAJE DEL PPTO. DEL PAUTAJE 

QUE SE DESTINÓ A MEDIOS 

NACIONALES

LINK AL MEDIO DE 

VERIFICACIÓN PUBLICADO EN 

LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN

Radio: NO NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA

Prensa: NO NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA

Televisión: NO NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA

Medios digitales: NO NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA

MECANISMOS ADOPTADOS PONGA SI O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PAG. WEB DE LA INSTITUCIÓN

Publicación en el sitio Web de los contenidos establecidos en el Art. 7 de la LOTAIP. SI www.hpje.gob.ec

Publicación en la pág. Web del Informe de Rendición de Cuentas y sus medios de 

verificación establecido en el literal m, del Art. 7 de la LOTAIP.
SI www.hpje.gob.ec

ARTICULACIÓN DE  POLÍTICAS PÚBLICAS PONGA SÍ O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PÁG. WEB DE LA INSTITUCIÓN

La institución tiene articulado el Plan Estratégico Institucional (PEI) al PNBV Sí

http://hpje.gob.ec/images/HPJE/rendicio201

5/PLAN%20ESTRATEGICO%20INSTITUCIONAL

.pdf

La institución tiene articulado el Plan Operativo Anual (POA) al PNBV Sí www.hpje.gob.ec

PLANIFICACIÓN: ARTICULACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS AL PLAN NACIONAL DEL BUEN VIVIR

LISTADO DE LOS MEDIOS DE COMUNICACIÓN EN LOS QUE PAUTARON PUBLICIDAD Y PROPAGANDA: ART. 7O Reglamento a la Ley Orgánica de Comunicación

TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA DE LA GESTIÓN INSTITUCIONAL Y DE SU RENDICIÓN DE CUENTAS:

Fortalecer la promoción  de los servicios del Hospital Especializado Julio Endara.

INCORPORACIÓN DE LOS APORTES CIUDADANOS DE LA RENDICIÓN DE CUENTAS DEL AÑO ANTERIOR EN LA GESTIÓN INSTITUCIONAL

NIVEL DE CUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS ASUMIDOS CON LA COMUNIDAD

MECANISMOS DE CONTROL SOCIAL

RENDICIÓN DE CUENTAS

FASE 0

FASE 2

Desarrollar Campañas de Salud, Programas o Capacitaciones en conjunto con actores externos.

Describa los principales aportes ciudadanos recibidos:

DESCRIPCIÓN DE  APORTES CIUDADANOS REPORTADOS EN LA MATRIZ DE 

RENDICIÓN DE CUENTAS DEL PERÍODO ANTERIOR COMO COMPROMISO 

INSTITUCIONAL

¿SE INCORPORÓ EL APORTE CIUDADANO EN LA GESTIÓN INSTITUCIONAL?(PONGA  SÍ O NO)

FASE 1

RESULTADOS

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE 

LA INSTITUCIÓN

DIFUSIÓN Y COMUNICACIÓN DE LA GESTIÓN INSTITUCIONAL
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FORMULARIO PRELIMINAR DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA

PERIODO ENERO A DICIEMBRE 2018

DATOS GENERALES

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS 

PARA LA IGUALDAD
SI /NO DESCRIBA LA POLÍTICA IMPLEMENTADA

DETALLE PRINCIPALES RESULTADOS 

OBTENIDOS

EXPLIQUE COMO APORTA EL 

RESULTADO AL CUMPLIMIENTO 

DE LAS AGENDAS DE IGUALDAD

Políticas públicas interculturales SI

Socialización de acuerdo ministerial en reación a

la atención, referencia, derivación, referencia

inversa y contrareferencia a usuarios/pacientes

provenientes de comunidades de dificil acceso,

con un enfoque intercultural entendiendo la

vivencia de la salud como un proceso que se

contruye desde la cosmovisiones y practicas

culturales, como la medicina ancestral

Lograr que el personal en salud maneje de

forma adecuada a los usuarios/pacientes de

comunidades de dificil acceso, respetando

sus creencias religiosas, elecciones en

alimentación, vestimenta y medicina

ancestral, además de dar soluciones a las

dificultades de transporte que pueden tener

para recibir atención

Permitir que los

usuarios/pacientes de

comunidades de dificil acceso

reciban una atención de calidad y

calidez, respetando su

cosmovision, creencias religiosas y

culturales.

Políticas públicas generacionales SI Atención a grupos prioritarios 

Atención de pacientes adolescentes en la

consulta externa de forma prioritario e

implementación de aulas hospitalarias que

permitan que los pacientes adolescentes no

se retracen en sus estudios

Brindar atención prioritaria

integral a este grupo de usuarios

con calidad, calidez y respetando

su integralidad

Políticas públicas de discapacidades SI

Atención prioritaria y adecuada accesibilidad de

los servicios de salud para pacientes con

discapacidad  

Adecuaciones de infraestructura de los

baños del servicio 10, implementando las

normas para ayudas técnicas determinadas

en la norma viente de discapacidad,

permitiendo una adecuada accesibilidad a

los servicios, permitiendo una mejor

movilizacion y evitando las caidas de los

pacientes con discapacidad. 

Brindar atención prioritaria

integral a este grupo de usuarios

con calidad, calidez y respetando

su integralidad

Políticas públicas de género SI Atención sin discriminación de género. Atención sin discriminación de género.

Brindar atención prioritaria

integral a este grupo de usuarios

con calidad, calidez y respetando

su integralidad

Políticas públicas de movilidad humana SI

Atención de la Brigada de Reinserción y Brigadas

moviles para pacientes reinsertados o en proceso

de reinserción y de pacientes con dificultades

para mantener un tratamiento debido a

dificultades de movilización o sin apoyo familiar,

atneción de pacientes de diferentes nacionalidad

y coordinar con las embajadas si el paciente

requiere de familizares que residen en su país de

origen

Pacientes reinsertados con éxito y mantener

el proceso de reinsercién para el resto de

pacientes institucionalizados y brindar

atención de pacientes de diferentes

nacionalidades

Brindar atención integral a

personas con enfermedades

mentales que presentan dificultad

de acceso a la unidad de salud,

seguimiento para ver evolución y

coordinación con embajadas si el

caso lo amérita

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS PARA LA IGUALDAD:

3/8



FORMULARIO PRELIMINAR DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA

PERIODO ENERO A DICIEMBRE 2018

DATOS GENERALES

FUNCIONES/ COMPETENCIAS / OBJETIVOS ESTRATÉGICOS / OBJETIVOS 

INSTITUCIONALES  DE LA INSTITUCIÓN 

VINCULAR LAS METAS ESTABLECIDAS EN EL POA A LAS FUNCIONES/ COMPETENCIAS / OBJETIVOS 

ESTRATÉGICOS / OBJETIVOS INSTITUCIONALES  DE LA INSTITUCIÓN 

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Consulta Externa Psiquiatría: 14973 

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Consulta Externa Psicología: 4622 

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Consulta Externa Medicina Interna:3120 

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Consulta Externa Odontología:1721

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Hospitalización  Psiquiatría: 8137

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Hospitalización  Psicología: 1809 

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Hospitalización  Medicina Interna: 1443

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Atenciones en Hospitalización  Residencia: 22324

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Ingresos Hospitalarios: 644 

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Egresos Hospitalarios:630

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Ocupación de camas: 79 %

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Referencias solicitadas:398

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Referencias recibidas: 350

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Contrareferencias enviadas: 324

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Demanda de pacientes cubierta: 100%

Asegurar la atención integral a los procesos a su cargo sustentada en medicina 

basada en evidencia, guías de práctica clínica y protocolos de atención que incluyan 

a todos los niveles asistenciales, en toda la tipología de pacientes y procesos 

susceptibles de ser atendidos en el hospital, de acuerdo con la cartera de servicios 

autorizados por el MSP.

Telepsiquiatría: 173

Manejo de formulario kardex, administración de medicación, programación de 

interconsultas, registro de indicaciones médicas, manejo de dosis unitaria.
80%

Toma de signos vitales, cumplimiento de indicaciones médicas 90%

Llenado de hoja de supervisión, que consta valoración de enfermería en paciente 

psiquiátrico y realización de actividades de enfermería
90%

Llenado de check list de supervisión de limpieza hospitalaria 80%

Trabajo Social de Caso: primeras entrevistas 785

Trabajo Social de Caso: entrevistas subsecuentes 1797

Visitas domiciliarias: primeras 12

Visitas domiciliarias: subsecuentes 48

Gestiones internas: se detallan gestión de certificados:, asistencia, 

direccionamiento al paciente y familiar sobre el procedimiento para la emisión de 

certificados para la calificación de discapacidad, llamadas de seguimiento a 

pacientes que no acuden a la cita médicas, contacto telefónico a familiares de los 

pacientes que se encuentran hospitalizados para entrevistas, permiso terapéutico, 

altas y trámites solicitados por los Médicos de esta Institución para la atención a los 

pacientes; registro de intervenciones por parte de Trabajo Social en historia clínica 

del paciente, atender a los pacientes, familiares dando soporte en situaciones 

difíciles y complejas, asesorar sobre los procedimientos y trámites administrativos 

que deben seguir el ciudadano que acude al Hospital Julio Endara, tratar los 

problemas psico- sociales que inciden y se relaciona con el proceso de salud – 

enfermedad, ejecución de actividades administrativas, informar sobre funciones 

servicios ubicación y modo de acceso a los mismos,

15,626

Gestiones externas: externas, interconsultas con los pacientes de los diferentes 

servicios a otras Instituciones Hospitalarias (citas médicas, exámenes de imagen, 

laboratorio, con pacientes crónicos y agudos, gestión de turnos para la continuidad 

de su tratamiento en esos Establecimiento de Salud etc. Procedimiento para para  

sepultura de pacientes sin referentes familiares de nuestra Institución (actividad 

interna y externa para ejecutar los procedimientos como registro civil, campo 

santo, etc.), registro  de inconformidades,

1346

Trabajo Social con Grupos: se realiza la intervención en los grupos de autoayuda, 

participación en las reuniones de la Institución, (capacitaciones, entrega de guardia) 

y asistencia a las capacitaciones externas dentro de la coordinación Zonal o 

Entidades de Salud, cuando así lo requieren.

Trabajo Social en la Comunidad: Intervención en Instituciones públicas y/o privadas 

que solicitan la participación del grupo de autoayuda principalmente de adicciones

REALIZAR LAS TOMAS SELECTIVAS DE MUESTRAS, VERIFICAR LA RECEPCION, 

CLASIFICACION Y REGISTRO DE MUESTRAS
2730

EJECUTAR EL PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE MUESTRAS BIOLOGICAS SIGUIENDO 

LOS MANUALES Y PROTOCOLOS ESTABLECIDOS
22383

ÓRDENES DE SERVICIO ATENDIDAS 2730

REVISAR LA INTERPRETACION, VALIDACION, EMISION Y CALIDAD EN LA ENTREGA 

DE RESULTADOS
22383

REALIZAR MANTENIMIENTO EXTERNO CUATRIMESTRAL A EQUIPOS DE 

LABORATORIO
3

REALIZAR CALIBRACIONES Y CONTROLES A LOS EQUIPOS DE LABORATORIO 70

REALIZAR MANTENIMIENTO PREVENTIVO INTERNO DE EQUIPOS DE LABORATORIO 240

401

ARTICULACIÓN DEL POA A LAS FUNCIONES/ COMPETENCIAS / OBJETIVOS ESTRATÉGICOS / OBJETIVOS INSTITUCIONALES  DE LA INSTITUCIÓN 
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FORMULARIO PRELIMINAR DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA

PERIODO ENERO A DICIEMBRE 2018

DATOS GENERALES

AUDITORIAS REALIZADAS AL SERVICIO DE LABORATORIO 3

ELABORAR INDICADORES Y MATRICES DE CALIDAD EN EL LABORATORIO 12

REGISTRAR DE FORMA ESTADISTICA LA PRODUCCION MENSUAL DE EXAMENES DE 

LABORATORIO
240

REGISTRAR DE FORMA ESTADISTICA LA PRODUCCION MENSUAL DE EXAMENES DE 

LABORATORIO
240

Creación de estrategias para informar hechos trascendentales de la institución 

Se realizaron 40 boletines de prensa con el fin de que la comunidad conozca las actividades realizadas. 

Además de que se implementó la radio donde se dieron a conocer las novedades del hospital alcanzando 

un total de 2.600 personas que escucharon la radio desde noviembre de 2018. Asimismo, se utilizaron 

las carteleras y los infochannels para socializar toda acción relevante de la institución. Finalmente se 

coordinaron entrevistas en medios de comunicación para informar lo hecho en el HEJE

Implementación de la radio comunitaria 

Se implementó la radio comunitaria mediante la plataforma de mixlr con dos programas semanales 

donde se informó de las actividades del hospital y donde los pacientes tuvieron su espacio para dialogar. 

La Radio alcanzó un total de 2600 personas que escucharon los programas desde noviembre de 2018

Organización de eventos del hospital
Se procedió a organizar eventos en momentos importantes de la institución como el Aniversario, 

jornadas de salud, día mundial de la salud mental, etc.

Activación e interacción mediante las redes sociales

Mediante las redes sociales se creó una comunicación directa con los usuarios, por medio del cual se 

respondían dudas que tenga la comunidad. Mediante las redes sociales, se resaltó la imagen de la 

institución debido a que fue un medio por donde se daba a conocer las actividades del hospital. 

Actualmente se llegó a 3900 seguidores en Facebook y 719 en Twitter

Promocionar la misión y visión del Ministerio de Salud
Se crearon diseños específicos para carteleras e infochannel para la socialización de la misión y visión. Se 

usaron todos los medios para la publicación de imágenes y videos al respecto.

Respaldo interinstitucional

Se realizaron informes sobre el respaldo interinstitucional con la promoción y publicación de videos 

enviados por instituciones públicas. Además se hizo la cobertura en materia de comunicación en eventos 

puntuales donde se necesitaba ayuda

Actualización de carteleras e infochannels
Periódicamente se actualizó las carteleras e infochannels con hechos relevantes de la salud. Además se 

utilizó estas vías como medio de información de actividades competentes a la población.

Creación de normas y manuales de comunicación social e imagen corporativa
Se socializó el manual de imagen establecido por el Ministerio de Salud Pública y se creó herramientas 

gráficas sobre las reglas del hospital para el público en general

Cumplimiento de la campaña "Buen Trato es Salud" Se realizaron las distintas actividades programadas para la campaña con el personal del hospital

Creación de herramientas informativas
Se crearon herramientas audiovisuales y diseños con información del hospital y campañas de prevención 

sobre temas relacionados a la salud.

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos

Se crearon estrategias para resaltar la imagen institucional usando las redes sociales, boletines de 

prensa, carteleras e infochannels. Además, que se crearon productos audiovisuales y se implementó la 

radio comunitaria. Asimismo, se procedió a cambiar la imagen institucional (señalética). Por último, se 

agendaron entrevistas en los distintos medios de comunicación con el fin de dar a conocer las 

actividades de la institución, resaltando el trabajo realizado.

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos
Se coordinaron las jornadas académicas junto al área de Docencia e Investigación con el fin de 

concientizar a la sociedad sobre el nuevo modelo de Salud Mental.

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos
Se realizaron actividades donde los pacientes puedan tener un espacio de recreación y esparcimiento 

como el caso del festejo de los cumpleaños y días importantes

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos

Se coordinó la llegada de grupos musicales como Jayac para que los pacientes tengan espacios para 

disfrutar y que les sirva de entretenimiento. Se aplica el nuevo modelo de Salud Mental donde el 

argumento manicomial desaparece.

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos
Se coordinó la llegada de Andrea Burni, asesor de Salud Mental y Uso de Sustancias de OPS/OMS, quien 

acudió al HEJE a ver los avances en cuanto a Salud Mental

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos
Se coordinó la visita de representantes de la Universidad Católica del Ecuador para una posible alianza 

interinstitucional

Estrategias para promover la imagen institucional para usuarios externos e internos
Se coordinó la llegada de Patch Adams y otras figuras públicas, con el objetivo de que los pacientes 

disfruten de actividades como la risoterapia.

Terapias de rehabilitación que procure la recuperación del paciente en todos sus 

aspectos

900 Actividades para motivar la independencia las AVD de los pacientes/ 450 Actividades para motivar la 

independencia las AIVD de los pacientes/ 96 Actividades que mejoren y mantengan la motricidad fina de 

los pacientes/192 Actividades que estimulen la funcionalidad de los pacientes/ 1 Mejoramiento de taller 

de cocina/48 Talleres de cocina

Diagnóstico  y  tratamiento en rehabilitación  y  terapia,  registrado  en  el 

expediente único de historia clínica del paciente

455 Evaluaciones iniciales/612 Evaluaciones de seguimiento/ 5 Planes de alta para pacientes 

desinstitucionalizados

Atención sustentada en medicina basada en evidencia, guías de práctica clínica y 

protocolos de atención que incluyan a todos los niveles asistenciales, en todas las 

tipología de pacientes y procesos susceptibles de ser atendidos en el hospital, de 

acuerdo con la  cartera de servicios autorizada por el MSP

144 terapias cognitivas/240 Actividades de pre-laborales/talleres de manualidades/280 Talleres de 

manualidades/ 1 Inauguración de Huerto “Sembrando Sueños”/ 280 Actividades físicas

ACTIVIDADES LÚDICAS Y RECREACIONALES A  PACIENTES   EN INTERNACIÓN

20 Actividades extra-murales(caminatas y paseos)/3 participaciones en ferias organizadas por MSP /30 

Actividades de integración social (festejo de cumpleaños, días importantes y fechas cívicas)/1 

Inauguración de la ludo-teca “LU2”/ 96 Actividades recreativas

Incrementar el número de estudiantes que realizan prácticas en el HEJE y el número 

de carreras involucradas
Incremento del número de estudiantes R1 de psiquiatría en 5 y R3 en 3

Fomentar la investigación en salud mental en el HEJE Preparación de temas de investigación y articulación con la academia

Actualización de protocolos internos sobre salud mental Elaboración del protocolo del uso intrahospitalario de  clozapina 

Capacitación continua al usuario interno Plan de capacitación continua al usuario interno

Mejoramiento de la calidad en docencia e investigación Plan de mejoramiento de la calidad de Docencia e Investigación

Consolidación de la Red de Salud Mental Reuniones periódicas de la red establecidos con al menos 16 establecimientos involucrados

Propuesta integral de modernización y reforma del HEJE Propuesta integral general aprobada 

Aporte y apoyo técnico a documentos normativos nacionales
Aporte y apoyo a la Guía de Práctica Clínica de Esquizofrenia y al Protocolo de Emergencias y Urgencias 

en Salud Mental

Sensibilización sobre estigma de enfermedad mental a la población civil Creación del programa de radio institucional para dar voz a los pacientes

Disponibilidad de material bibliográfico para el usuario interno y externo
Creación de plataforma digital para acceso a títulos de material de biblioteca: consolidación del espacio 

institucional para biblioteca

Se mantuvieron varios acercamientos tanto con el Consejo de la Judicatura, como con los 

administradores de Justicia, con la finalidad de que en el ejercicio de la administración de justicia se 

considere lo establecido en el Acuerdo Ministerial 056-2017, así como los lineamientos establecidos en el 

nuevo Modelo de Atención Integral para la Salud.

Como resultado se ha obtenido la sustitución de medidas de seguridad de internamiento, por la de 

tratamiento ambulatorio de 8 de nuestros pacientes, 3 que llevaba varios años de internamiento, y  5 

correspondientes a disposiciones judiciales emitidas durante 2018;  1 se mantiene en internamiento 

hasta que se pronuncie la autoridad competente.

Solicitar ante autoridad competente la sustitución de medidas de acogimiento 

institucional de menores.

De las 5 disposiciones emitidas para que menores de edad permanezcan en este hospital bajo la figura de 

acogimiento institucional, 4 han sido reinsertados a su medio comunitario.

Petición de medidas cautelares Np.  17295-2018-00217

Accionante: Familiares del paciente PRAMAJA,

Accionado: Ministerio de Salud Pública, Procurador General del Estado, Hospital Especializado Julio 

Endara.

Causa: Paciente que está en proceso de desinstitucionalización por parte del Hospital y sus familiares 

aducen “grave riesgo de supervivencia debido a las medidas de reinserción familiar implementadas por el 

Hospital Especializado Julio Endara”.

Defensa Técnica MSP - HEJE: Hospital Especializado Julio Endara

Línea de defensa: la defensa técnica institucional se basó en la condición del paciente,  y cuál es nuestra 

obligación como prestadores de salud frente a los derechos de los pacientes y más aun atendiendo a su 

condición vulnerable.  

Resolución: El juez resolvió negar la medidas cautelares solicitadas, sentándose así un precedente de 

trascendental importancia tanto para el Hospital Especializado Julio Endara como para el Ministerio de 

Salud Pública en el sentido de existe un antecedente en materia constitucional, acerca de que la 

desinstitucionalización de un paciente no vulnera derecho fundamental alguno, por lo que se puede 

continuar con dicho proceso con nuestros pacientes.

Registro de entrega de recetas prescritas por el personal médico del hospital para 

los pacientes. 
100 % de validación y conteo de recetas prescritas para consulta externa, hospitalización y emergencia

Registro de entrega de recetas prescritas por el personal médico del hospital para 

los pacientes. 
100 % de validación y conteo de recetas prescritas para medicamentos psicotrópicos

Informe de gestión de medicamentos e insumos médicos (elaboración de 

requerimientos, adquisición, provisión, recepción, almacenamiento, conservación, 

distribución y reposición de medicamentos e insumos) sustentada en la normativa 

existente y de acuerdo con la cartera de servicios autorizada por el Ministerio de 

Salud Pública

100% de cumplimiento de gestión

Informes de consumos de medicamentos por centro de coste, egresos e ingresos de 

insumos médicos y medicamentos para el control de contabilidad;
100% de registro de egresos e ingresos de medicamentos y dispositivos médicos

Actas de custodia previa y control de recetarios pre- numerados que se entrega a 

los médicos del Hospital;
100% de entrega de recetarios para el personal médico de la institución

Actas de entrega recepción de medicamentos adquiridos comprobando sus 

cantidades, calidad y características de acuerdo a lo solicitado;
100% de elaboración de actas de entrega-recepción en base al requerimiento planificado

Inventario provisto de cantidades suficientes de medicamentos e insumos médicos 

para asegurar el funcionamiento de los servicios;

100% de Entrega de consolidados mensuales de medicamentos e insumos médicos a servicios de la 

institución

N.- DESCRIPCIÓN TOTALES PLANIFICADOS TOTALES CUMPLIDOS

1 Remuneraciones Unificadas

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

1113940,94 1113940,94 100% 1113940,94 1113940,94 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

% CUMPLIMIENTO DE LA GESTIÓN PRESUPUESTO CODIFICADO
PRESUPUESTO 

EJECUTADO 

% 

CUMPLIMIEN

TO DEL 

PRESUPUEST

O

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN 

Solicitar ante autoridad competente la sustitución de medidas de internamiento 

por la de tratamiento ambulatorio en nuestros pacientes inimputables.

Promover la desinstitucionalización de los pacientes

META  POA

INDICADOR DE LA META

RESULTADOS

CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCIÓN PROGRAMÁTICA Y PRESUPUESTARIA
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FORMULARIO PRELIMINAR DE INFORME DE RENDICION DE CUENTAS

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA

PERIODO ENERO A DICIEMBRE 2018

DATOS GENERALES

2 Salarios Unificados

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100
841119,96 841119,96 100,00% 841119,96 841119,96 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

3 Decimotercer Sueldo

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

200940,39 200940,39 100,00% 200940,39 200940,39 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

4 Decimocuarto Sueldo

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

65891,81 65891,81 100,00% 65891,81 65891,81 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

5 Compensacion por Transporte

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

286,5 286,5 100,00% 286,5 286,5 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

6 Alimentacion

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100
63424 63424 100,00% 63424 63424 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

7 Por Cargas Familiares

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

3338,9 3338,9 100,00% 3338,9 3338,9 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

8 Subsidio de Antiguedad

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

16359,54 16359,54 100,00% 16359,54 16359,54 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

9 Horas Extraordinarias y Suplementarias

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100
88857,5 88857,5 100,00% 88857,5 88857,5 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

10 Servicios Personales por Contrato

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100
355275,13 355275,13 100,00% 355275,13 355275,13 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

11 Contratos Ocasionales devengante de Beca

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

18487 18487 100,00% 18487 18487 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

12 Aporte Patronal

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100
256474,77 256474,77 100,00% 256474,77 256474,77 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

13 Fondo de Reserva

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100

195020,59 195020,59 100,00% 195020,59 195020,59 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

14 Compensacion por desahucio NUMERO DE PERSONAL DESVINCULADO *100% 33434,57 33434,57 100,00% 33434,57 33434,57 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

15 Compensacion por Vacaciones no Gozadas por Cesacion de Funciones 

NUMERO DE PERSONAL PROFESIONAL QUE PRESTA EL 

SERVICIOS DE SALUD PAGADA / NOMINA MENSUAL 

PLANIFICADA *100
9105,97 9105,97 100,00% 9105,97 9105,97 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

16 Agua Potable

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS 

BÁSICOS  NECESARIOS PAGADAS /  NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS BÁSICOS  NECESARIOS 

PLANIFICADOS *100

35257,78 35257,78 100,00% 35257,78 35257,78 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

17 Energia Electrica

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS 

BÁSICOS  NECESARIOS PAGADAS /  NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS BÁSICOS  NECESARIOS 

PLANIFICADOS *100

19584,38 19584,38 100,00% 19584,38 19584,38 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

18 Telecomunicaciones

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS 

BÁSICOS  NECESARIOS PAGADAS /  NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS BÁSICOS  NECESARIOS 

PLANIFICADOS *100

11595,8 11595,8 100,00% 11595,8 11595,8 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

19 Servicio de Correo

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS 

BÁSICOS  NECESARIOS PAGADAS /  NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS BÁSICOS  NECESARIOS 

PLANIFICADOS *100

318,79 318,79 100,00% 318,79 318,79 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

20 Almacenamiento - Embalaje - Envase y Recarga de Extintores

NUMERO DE UNIDADES OPERATIVAS BENEFICIADAS DEL 

SERVICIO DE RECARGAS DE EXTINTORES PAGADA/ UMERO DE 

UNIDADES OPERATIVAS BENEFICIADAS DEL SERVICIO DE 

RECARGAS DE EXTINTORES PLANIFICADO *100

614,88 614,88 100,00% 614,88 614,88 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

21
Edicion - Impresion - Reproduccion -Publicaciones Suscripciones - Fotocopiado - Traduccion - Empastado - Enmarcacion - Serigrafia - 

Fotografia - Carnetizacion - Filmacion e Imagenes Satelitales

CANTIDAD DE PACIENTES ATENDIDOS CON EL MATERIAL DE 

IMPRESIÓN NECESARIOS PAGO / CANTIDAD DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON EL MATERIAL DE IMPRESIÓN NECESARIOS 

PROGRAMADOS *100

18347,53 18347,53 100,00% 18347,53 18347,53 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

22 Servicio de Seguridad y Vigilancia

NUMERO DE SERVICIOS DEL SERVICIO SEGURIDAD MENSUAL 

PAGADO/NUMERO DE SERVICIOS BENEFICIADAS DEL SERVICIO 

SEGURIDAD MENSUAL PLANIFICADO*100
122643,94 122643,94 100,00% 122643,94 122643,94 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

23 Servicio de Aseo -Lavado-Vestimenta de Trabajo- Fumigacion -Desinfeccion y Limpieza de las Instalaciones del Sector Publico

NUMERO DE SERVICIOS BENEFICIADAS DEL  SERVICIO DE ASEO 

PAGADO/ NUMERO DE SERVICIOS BENEFICIADAS DEL 

SERVICIO DE ASEO PROGRAMADO*100
98871,05 98871,05 100,00% 98871,05 98871,05 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

24 Servicios de Alimentacion

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOSDE 

ALIMENTACION  NECESARIOS PAGADAS /  NUMERO DE 

PACIENTES ATENDIDOS CON LOS  SERVICIOS DE 

ALIMENTACION  NECESARIOS PLANIFICADOS *100

328830,19 328830,19 100,00% 328830,19 328830,19 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

25 Pasajes al Interior

NUMERO DEL PERSONAL BENEFICIADO DE PASAJES 

PAGADOS/NUMERO DEL PERSONAL BENEFICIADO DE PASAJES 

PROGRAMADOS*100

115,56 115,56 100,00% 115,56 115,56 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

26 Maquinarias y Equipos (Instalacion- Mantenimiento y Reparaciones)

CUMPLIMIENTO DEL CRONOGRAMA  DEL SERVICIO DE 

MANTENIMIENTO MAQUINARIA Y EQUIPO PAGADO  / 

CRONOGRAMA  DEL SERVICIO DE MANTENIMIENTO 

MAQUINARIA Y EQUIPO PLANIFICADO 

23080,96 23080,96 100,00% 23080,96 23080,96 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

27 Instalacion-Mantenimiento y Reparacion de Edificios-Locales y Residencias de propiedad de las Entidades Publicas

CUMPLIMIENTO DEL CRONOGRAMA DE MANTENIMIENTO DE 

INFRAESTRUCTURA PAGADO / CRONOGRAMA DE 

MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA PLANIFICADO
31501,58 31501,58 100,00% 31501,58 31501,58 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

28 Vehiculos Terrestres (Mantenimiento y Reparaciones)

CANTIDAD DE VEHICULOS CON  MANTENIMIENTOMIENTO  / 

CANTIDAD DE MANTENIMIENTOS DE VEHICULOS 

PLANIFICADOS *100

5480,05 5285,05 96,44% 5480,05 5285,05 96,44% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

29 Edificios- Locales y Residencias- Parqueaderos- Casilleros Judiciales y Bancarios (Arrendamientos) ARRENDAMIENTOS PLANIFICADOS 100% 13,44 13,44 100,00% 13,44 13,44 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

30 Arrendamiento y Licencias de Uso de Paquetes Informaticos
NUMERO DE ARRENDAMIENTOS PARA EL USO DE PAQUETES 

INFRMATICOS
1143,07 1143,07 100,00% 1143,07 1143,07 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

31 Mantenimiento y Reparacion de Equipos y Sistemas Informaticos

CUMPLIMIENTO DE CRONOGRAMA SERVICIO DE 

MANTENIMIENTO EQUIPOS Y SISTEMAS INFORMATICOS 

PAGADOS/ CRONOGRAMA DE SERVICIO DE MANTENIMIENTO 

EQUIPOS Y SISTEMAS INFORMATICOS PROGRAMADOS*100

2116,8 2116,8 100,00% 2116,8 2116,8 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

32 Alimentos y Bebidas

NUMERO DE PERSONAL BENEFICIADO DE LA  ENTREGA DE  

ALIMENTOS Y BEBIDAS PAGADOS / NUMERO DE PERSONAL 

BENEFICIADO DE LA  ENTREGA DE  ALIMENTOS Y BEBIDAS 

PLANIFICADOS

3420 3420 100,00% 3420 3420 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP
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33 Vestuario- Lenceria- Prendas de Proteccion- y- Accesorios para Uniformes Militares y Policiales- y- Carpas 

NUMERO DE PERSONAL BENEFICIADO DE LA  ENTREGA DE  

PRENDAS DE PROTECCIONPAGADOS / NUMERO DE PERSONAL 

BENEFICIADO DE LA  ENTREGA DE  PRENDAS DE PROTECCION 

PLANIFICADOS

56684,14 56684,14 100,00% 56684,14 56684,14 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

34 Materiales de Oficina

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS MATERIALES DE 

OFICINA NECESARIOS PAGADOS/NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON LOS MATERIALES DE OFICINA NECESARIOS 

PAGADOSPLANIFICADOS*100

7499,36 7499,36 100,00% 7499,36 7499,36 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

35 Materiales de Aseo

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS MATERIALES DE 

ASEO NECESARIOS PAGADOS/NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON LOS MATERIALES DE ASEO NECESARIOS 

PAGADOSPLANIFICADOS*100

28139,24 28139,24 100,00% 28139,24 28139,24 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

36 Herramienta y equipos menores
NUMERO DE CONTRATACIONES PROGRAMADAS/NUMERO DE 

CONTRATCIONES ´PLANIFICADAS
4329,9 4329,9 100,00% 4329,9 4329,9 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

37 Materiales de Impresion- Fotografia- Reproduccion y Publicaciones

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS MATERIALES DE 

IMPRESION- FOTOGRAFIA- REPRODUCCION Y PUBLICACIONES 

NECESARIOS PAGADOS/NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS 

CON LOS MATERIALES DE IMPRESION- FOTOGRAFIA- 

REPRODUCCION Y PUBLICACIONES PLANIFICADOS*100

7280 7280 100,00% 7280 7280 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

38 Medicamentos

CANTIDAD DE MEDICAMENTO ENTREGADOS A PACIENTES 

PAGADO/ CANTIDAD DE MEDICAMENTO ENTREGADOS A 

PACIENTES PLANIFICADO*100
229075,88 229075,88 100,00% 229075,88 229075,88 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

39 Dispositivos Medicos para Laboratorio Clinico y Patologia

NUMERO  DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS DISPOSITIVOS 

DE LABORATORIO NECESARIOS PAGADOS / NUMERO DE 

PACIENTES ATENDIDOS CON LOS DISPOSITIVOS DE 

LABORATORIO NECESARIOS PROGRAMADOS *100

18547,39 18547,39 100,00% 18547,39 18547,39 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

40
Insumos- Bienes- Materiales y Suministros para la Construccion- Electricos- Plomeria- Carpinteria- Senalizacion Vial- Navegacion y 

Contra Incendios 

CUMPLIMIENTO DE CRONOGRAMA DE MANTENIMIENTO DE 

INFRAESTRUCTURA CON LOS  MATERIALES DE LA 

CONSTRUCCION NECESARIOS PAGADOS/ CUMPLIMIENTO DE 

CRONOGRAMA DE MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA 

CON LOS  MATERIALES DE LA CONSTRUCCION NECESARIOS 

PROGRAMADOS*100

25040 25040 100,00% 25040 25040 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

41 Materiales Didacticos

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON MATERIAL 

DIDACTICO  NECESARIOS PAGADAS /  NUMERO DE PACIENTES 

ATENDIDOS CON MATERIAL DIDACTICO  NECESARIOS 

PLANIFICADOS *100

652,51 652,51 100,00% 652,51 652,51 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

42 Menaje de cocina de hogar

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS MENAJES 

PAGADO/ NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS 

MENAJES PLANIFICADO*100

10416,97 10416,97 100,00% 10416,97 10416,97 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

43 Menaje de cocina de hogar

NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS MENAJES 

PAGADO/ NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS CON LOS 

MENAJES PLANIFICADO*100
123675,51 123675,51 100,00% 123675,51 123675,51 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

44 Combustibles - Lubricantes y Aditivos en General para Vehiculos Terrestres

CANTIDAD DE VEHICULOS EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO 

CON EL SEVICIO DE ABASTECIMIENTO DE COMBUSTIBLE 

NECESARIO PAGADO / CANTIDAD DE VEHICULOS EN OPTIMO 

FUNCIONAMIENTO CON EL SEVICIO DE ABASTECIMIENTO DE 

COMBUSTIBLE NECESARIO PROGRAMADO*100

10131,41 10131,41 100,00% 10131,41 10131,41 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

45 Combustibles - Lubricantes y Aditivos en General para Maquinarias - Plantas Electricas - Equipos y otros --incluye consumo de gas

CANTIDAD DE MAQUINARIA EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO 

CON COMBUSTIBLE NECESARIOS PAGADO / CANTIDAD DE 

MAQUINARIA EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO CON 

COMBUSTIBLE  NECESARIO PROGRAMADO*100

16276,73 16276,73 100,00% 16276,73 16276,73 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

46 Repuestos y Accesorios para Vehiculos Terrestres

CANTIDAD DE VEHICULOS EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO 

CON LOS REPUESTOS Y ACCESORIOS NECESARIOS PAGADO / 

CANTIDAD DE VEHICULOS EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO 

CON LOS REPUESTOS Y ACCESORIOS  NECESARIO 

PROGRAMADO*100

7693,38 7693,38 100,00% 7693,38 7693,38 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

47 Repuestos y Accesorios para Maquinarias - Plantas Electricas - Equipos y otros

CANTIDAD DE MAQUINARIAS EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO 

CON LOS REPUESTOS Y ACCESORIOS NECESARIOS PAGADO / 

CANTIDAD DE MAQUINARIAS EN OPTIMO FUNCIONAMIENTO 

CON LOS REPUESTOS Y ACCESORIOS  NECESARIO 

PROGRAMADO*100

15685,53 15590,03 99,39% 15685,53 15590,03 99% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

48 Tasas Generales- Impuestos- Contribuciones- Permisos- Licencias y Patentes

CANTIDAD DE INMUEBLES Y VEHICULOS BENEFICIADOS DEL 

PAGO DE  PATENTES Y TASAS PAGADOS/ PAGO DE PATENTES Y 

TASAS PROGRAMADAS*100

10810,83 9760,83 90,23% 10810,83 9760,83 90,23% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

49 Seguros
CANTIDAD DE BIENES CUBIERTOS POR  SEGUROS PAGADO/ 

PAGO DE SEGUROS PROGRAMADOS *100
14200,34 14200,34 100,00% 14200,34 14200,34 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

50 Obligaciones con el IESS por Responsabilidad Patronal

CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES SEGUROS PAGADOS/ 

CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES SEGUROS NECESARIOS 

PROGRAMADOS*100

115,07 115,07 100,00% 115,07 115,07 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

51 A Jubilados Patronales
NUMERO DE JUBILADOS BENEFICIARIOS PAGADA / NOMINA 

MENSUAL PLANIFICADA *100
328916,67 328916,67 100,00% 328916,67 328916,67 100% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

52 Beneficio por jubilaciones

OBLIGACIONES POR BENEFICIO POR JUBILACIONES 

DIPUESTAS/OBLIGACIONES POR BENEFICIO DE JUBILACIONES 

CUMPLIDAS

1031922,08 1031922,08 100,00% 1031922,08 1031922,08 100,00% Literal k del Art. 7 de la LOTAIP

TOTAL                                                          5.911.986,31                                      5.910.645,81 99,98%                                 5.911.986,31     5.910.645,81 99,98%

ÁREAS, PROGRAMAS Y PROYECTOS PRESUPUESTO CODIFICADO PRESUPUESTO EJECUTADO % CUMPLIMIENTO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE 

LA INSTITUCIÓN

PROGRAMA DE REFORMA INSTITUCIONAL DE LA GESTION PUBLICA 1.031.922,08 1.031.922,08 100%

PROVISION Y PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD 4.880.064,23 4878722,72 99,97%

TOTAL                                                                   5.910.644,80 

TOTAL PRESUPUESTO INSTITUCIONAL GASTO CORRIENTE PLANIFICADO GASTO CORRIENTE EJECUTADO GASTO DE INVERSIÓN PLANIFICADO
GASTO DE INVERSIÓN 

EJECUTADO

5911986,31 5911986,31 5910645,81 0 0

CUMPLIMIENTO DE EJECUCIÓN PRESUPUESTARIA: EN  CASO DE QUE NO PUEDA LLENAR LA EJECUCIÓN PRESUPUESTARIA POR META, UTILIZAR ESTA MATRIZ
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Ínfima Cuantía 170 126421,57 170 126421,57

Publicación

Licitación

Subasta Inversa Electrónica 7 151094,22 7 151094,22

Procesos de Declaratoria de Emergencia

Concurso Público

Contratación Directa

Menor Cuantía 1 31378,38 1 31378,38

Lista corta

Producción Nacional

Terminación Unilateral

Consultoría

Régimen Especial

Catálogo Electrónico 334 734546,41 334 734546,41

Cotización

Ferias Inclusivas

Otras

ENAJENACIÓN DE BIENES VALOR TOTAL
LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PÁG. WEB DE LA INSTITUCIÓN

EXPROPIACIONES/ DONACIONES VALOR TOTAL
LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 

EN LA PÁG. WEB DE LA INSTITUCIÓN

Grúa de pacientes Drive Medical 1510 www.hpje.gob.ec

ENTIDAD QUE RECOMIENDA RECOMENDACIONES Y/O DICTÁMENES EMANADOS
INFORME EL CUMPLIMIENTO DE 

RECOMENDACIONES Y DICTÁMENES
OBSERVACIONES 

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE 

LA INSTITUCIÓN (Literal h del 

artículo 7 de la LOTAIP)

Nombre Cargo Sumilla

Elaborado por: Dra. Gabriela Arguello Responsable de Planificación

Revisado y Validado por: Mgs. Martha Gordón Gerente

Aprobado por: Mgs. Martha Gordón Gerente

ESTADO ACTUAL 
LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 

PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN

INFORMACIÓN REFERENTE A EXPROPIACIONES/DONACIONES: 

INCORPORACIÓN DE RECOMENDACIONES Y DICTÁMENES POR PARTE DE LAS ENTIDADES DE LA FUNCIÓN DE TRANSPARENCIA Y CONTROL SOCIAL, Y LA PROCURADURÍA GENERAL DEL ESTADO

PROCESOS DE CONTRATACIÓN Y COMPRAS PÚBLICAS DE BIENES Y SERVICIOS

TIPO DE CONTRATACIÓN
Adjudicados

Valor Total

INFORMACIÓN REFERENTE A LA ENAJENACIÓN DE BIENES. 

Número Total 

Literal i del Art. 7 de la LOTAIP 

Finalizados 

Número Total Valor Total 
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