
PERÍODO

INFORME DE RENDICIÓN DE CUENTAS No 4781

2019

DATOS GENERALES 

NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN: 
HOSPITAL GENERAL SANTO DOMINGO

RUC: 2360005160001

REPRESENTANTE LEGAL: LORENA ISABEL BAQUE SOLIS

FUNCIÓN: FUNCIÓN EJECUTIVA

TIPO: EODS

PERTENECE A: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA

COBERTURA GEOGRÁFICA INSTITUCIONAL:UNIDAD ADMINISTRATIVA FINANCIERA

COBERTURA NO. DE UNIDADES

COBERTURA GEOGRÁFICA INSTITUCIONAL:UNIDADES DE ATENCIÓN

Nivel NO. DE 
UNIDADES

NO. DE 
USUARIOS COBERTURA GÉNERO NACIONALIDADES O PUEBLOS LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN

PROVINCIA 1 49231
Santo Domingo 
de los Tsachilas y 
zonas aledañas

MASCULINO FEMENINO GLBTI MONTUBIO MESTIZO CHOLO INDIGENA AFROECUATORIANO https://public.tableau.com/profile/hospital.
santo.domingo#!/18706 30523 2 319 45519 0 83 454

PLANIFICACIÓN PARTICIPATIVA PONGA SI O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 
INSTITUCIÓN

SE HAN IMPLEMENTADO MECANISMOS DE PARTICIPACIÓN CIUDADANA PARA LA FORMULACIÓN 
DE POLÍTICAS  Y PLANES  INSTITUCIONALES

NO NO APLICA

SE COORDINA CON LAS INSTANCIAS DE PARTICIPACIÓN EXISTENTES EN EL TERRITORIO SI NO APLICA

PLANIFICACIÓN PARTICIPATIVA:

MECANISMOS DE PARTICIPACIÓN CIUDADANA:

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS PARA LA 
IGUALDAD

PONGA SI O 
NO DESCRIBA LA POLÍTICA IMPLEMENTADA DETALLE PRINCIPALES 

RESULTADOS OBTENIDOS

EXPLIQUE COMÓ APORTA EL 
RESULTADO AL CUMPLIMIENTO 
DE LAS AGENDAS DE IGUALDAD

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS 
INTERCULTURALES SI

Dentro de marco del Plan de Contingencia 
en apoyo al Centro de Salud Los “Rosales”, 
se implementó la estrategia para la 
atención de partos interculturales

Cuatro partos interculturales 
realizados

Garantiza la atención integral, con 
calidad y calidez respetando las 
costumbres ancestrales de la 
persona

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS 
GENERACIONALES SI Fortalecimiento del Club del “Adulto Mayor”

Actividades lúdicas y 
recreacionales
Atención prioritaria

Garantiza la atención integral a los 
grupos de atención prioritaria.

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS DE 
DISCAPACIDADES NO    

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS DE GÉNERO NO    

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS DE MOVILIDAD 
HUMANA SI

Desarrollas las acciones de prestación del  
servicio de salud con base a los principios 
de no discriminación e inclusión

Servicio de salud integral 
respetando los derechos humanos

Garantiza la atención integral a los  
grupos de atención prioritaria

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS PARA LA IGUALDAD

MECANISMOS DE PARTICIPACIÓN CIUDADANA PONGA SI O 
NO

NÚMERO DE MECANISMOS 
IMPLEMENTADOS EN EL AÑO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 
INSTITUCIÓN

AUDIENCIA PÚBLICA NO 0 NO APLICA

CONSEJOS CONSULTIVOS NO 0 NO APLICA

CONSEJOS CIUDADANOS SECTORIALES NO 0 NO APLICA

DIÁLOGOS PERIÓDICOS DE DELIBERACIÓN NO 0 NO APLICA

AGENDA PÚBLICA DE CONSULTA A LA CIUDADANÍA NO 0 NO APLICA

OTROS SI 3 NO APLICA

MECANISMOS DE CONTROL SOCIAL GENERADOS POR LA 
COMUNIDAD

PONGA SI O 
NO

NÚMERO DE MECANISMOS 
IMPLEMENTADOS EN EL AÑO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 
INSTITUCIÓN

VEEDURÍAS CIUDADANAS: NO 0 NO APLICA

OBSERVATORIOS CIUDADANOS: NO 0 NO APLICA

DEFENSORÍAS COMUNITARIAS: NO 0 NO APLICA

COMITÉS DE USUARIOS DE SERVICIOS: NO 0 NO APLICA

OTROS NO 0 NO APLICA

MECANISMOS DE CONTROL SOCIAL:

PROCESO DE RENDICIÓN DE CUENTAS:
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FASE: PASOS DEL PROCESO DE RENDICIÓN DE 
CUENTAS

PONGA SI O 
NO DESCRIBA LA EJECUCIÓN DE LOS PASOS LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. 

WEB DE LA INSTITUCIÓN
FASE 0 CONFORMACIÓN DEL EQUIPO DE RENDICIÓN 

DE CUENTAS:
SI SE HA SELECCIONADO LOS MIEMBROS QUE 

FORMARÁN PARTE DE ESTE COMITÉ
www.hgsd.gob.ec

FASE 0 DISEÑO DE LA PROPUESTA DEL PROCESO DE 
RENDICIÓN DE CUENTAS

SI PRPEUSTA PLANTEDA, SOCIALIZADA Y APROBADA www.hgsd.gob.ec

FASE 1 EVALUACIÓN DE LA GESTIÓN INSTITUCIONAL: SI SE HA REALIZADO LA REVISIÓN DE LOS INFORMES 
POR CADA UNO DE LOS DEPARTAMENTOS

www.hgsd.gob.ec

FASE 1 LLENADO DEL FORMULARIO DE INFORME DE 
RENDICIÓN DE CUENTAS ESTABLECIDO POR 
EL CPCCS

SI EL FORMULARIO INCIAL Y DEMAS 
DOCEUMENTACIÓN HA SIDO PRESENTADA

www.hgsd.gob.ec

FASE 1 REDACCIÓN DEL INFORME DE RENDICIÓN DE 
CUENTAS

SI INFORME DE RENDICIÓN DE CUENTAS 
REDACTADO 

www.hgsd.gob.ec

FASE 1 SOCIALIZACIÓN INTERNA Y  APROBACIÓN DEL 
INFORME DE RENDICIÓN DE CUENTAS POR 
PARTE DE LOS RESPONSABLES

SI INFOREME DE RENDICIÓN DE CUENTAS 
APROBADO

www.hgsd.gob.ec

FASE 2 DIFUSIÓN DEL INFORME DE RENDICIÓN DE 
CUENTAS A TRAVÉS DE DISTINTOS MEDIOS

SI DIFUNDIDO A TRAVES DE LAS REDES SOCIALES www.hgsd.gob.ec

FASE 2 PLANIFICACIÓN DE LOS EVENTOS 
PARTICIPATIVOS

SI SE MANTUVIERON REUNIONES CON EL EQUIPO www.hgsd.gob.ec

FASE 2 REALIZACIÓN DEL EVENTO DE RENDICIÓN DE 
CUENTAS A LA CIUDADANÍA

SI SE UTILIZÓ UN METODO ALTERNATIVO, MEDIANTE 
LA SOCIALIZACIÓN DE LOS RESULTADOS POR 
QUIPUX DIRIGIDO A AUTORIDADES Y LIDERES 
COMUNITARIOS

www.hgsd.gob.ec

FASE 2 RINDIÓ CUENTAS A LA CIUDADANÍA EN LA 
PLAZO ESTABLECIDO

SI LA SOCIALIZACIÓN SE LA REALIZÓ DENTRO DEL 
TIEMPO ESTABLECIDO

www.hgsd.gob.ec

FASE 2 INCORPORACIÓN DE LOS APORTES 
CIUDADANOS EN EL INFORME DE RENDICIÓN 
DE CUENTAS

SI SE INCORPORÓ UN APORTE CIUDADANO www.hgsd.gob.ec

FASE 3 ENTREGA DEL INFORME DE RENDICIÓN DE 
CUENTAS AL CPCCS, A TRAVÉS DEL INGRESO 
DEL INFORME EN EL SISTEMA VIRTUAL

SI INFORMACIÓN REGISTRADA EN EL SISTEMA www.hgsd.gob.ec

DESCRIBA 
LOS 
PRINCIPAL
ES 
APORTES 
CIUDADAN
OS 
RECIBIDO
S:

REALIZAR EL AGENDAMIENTO DE RAYOS X EN 
LÍNEA AL IGUAL QUE SE LO REALIZA CON 
OTRAS ESPECIALIDADES

  

DATOS DEL INFORME DE RENDICIÓN DE CUENTAS:

Fecha en que se realizó la Rendición de Cuentas ante la ciudadanía: NO. DE 
USUARIOS NO. DE USUARIOS POR GÉNERO NO. DE USUARIOS POR PUEBLOS Y NACIONALIDADES

27/3/2020 20
MASCULINO FEMENINO GLBTI MONTUBIO MESTIZO CHOLO INDIGENA AFROECUATORIANO

10 10 0 0 20 0 0 0

DESCRIBA LOS COMPROMISOS 
ASUMIDOS CON LA COMUNIDAD

¿SE INCORPORÓ EL APORTE 
CIUDADANO EN LA GESTIÓN 

INSTITUCIONAL?(PONGA SÍ O NO)

PORCENTAJE DE 
AVANCES DE 

CUMPLIMIENTO
DESCRIPCIÓN DE RESULTADOS LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN

EN LA RENDICIÓN DE CUENTAS DEL 
AÑO ENTERIOR NO SE RECEPTAROPN 
APORTES CIUDADANOS

NO 0 NO APLICA

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

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

MECANISMOS ADOPTADOS PONGA SI O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 
INSTITUCIÓN

PUBLICACIÓN EN LA PÁG. WEB DE LOS CONTENIDOS ESTABLECIDOS EN EL ART. 7 DE LA LOTAIP SI www.hgsd.gob.ec

PUBLICACIÓN EN LA PÁG. WEB DEL INFORME DE RENDICIÓN DE CUENTAS Y SUS MEDIOS DE 
VERIFICACIÓN ESTABLECIDOS EN EL LITERAL M, DEL ART. 7 DE LA LOTAIP

SI www.hgsd.gob.ec

LA INSTITUCIÓN TIENE ARTICULADO EL PLAN ESTRATÉGICO INSTITUCIONAL PONGA SI O NO LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 
INSTITUCIÓN

LA INSTITUCIÓN TIENE ARTICULADAS SUS POA AL PLAN NACIONAL DE DESARROLLO SI www.hgsd.gob.ec

EL POA ESTÁ ARTICULADO AL PLAN ESTRATÉGICO SI www.hgsd.gob.ec

PLANIFICACIÓN: Se refiere a la articulación de políticas públicas:

MEDIOS DE 
COMUNICACIÓN

NO. DE 
MEDIOS

PORCENTAJE 
DEL PPTO. DEL 

PAUTAJE QUE SE 
DESTINÓ A 

MEDIOS 
LOCALES Y 

REGIONALES

PORCENTAJE DEL 
PPTO. DEL 

PAUTAJE QUE SE 
DESTINÓ A MEDIOS 

NACIONAL

PORCENTAJE DEL 
PPTO DEL PAUTAJE 
QUE SE DESTINÓ A 

MEDIOS 
INTERNACIONALES

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 
PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN
NOMBRE DEL MEDIO MONTO 

CONTRATADO
MINUTOS 

PAUTADOS

RADIO 0 0,00 0,00 0,00 NO APLICA

PRENSA 0 0,00 0,00 0,00 NO APLICA

TELEVISIÓN 0 0,00 0,00 0,00 NO APLICA

MEDIOS 
DIGITALES

0 0,00 0,00 0,00 NO APLICA

CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCIÓN PROGRAMÁTICA:

OBJETIVOS ESTRATEGICOS/COMPETENCIAS 
EXCLUSIVAS META POA INDICADOR DE LA META RESULTADOS

% 
CUMPLIMIENTO 
DE LA GESTIÓN

DESCRIPCIÓN DE LA 
GESTIÓN POR META

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE GARANTIZÓ LA 
PROVISIÓN DE LOS 
SERVICICOS EN EL 
HOSPITAL1 GARANTIZAR EL 

FUNCIONAMIENTO DE LAS 
INSTALACIONES DEL 
HOSPITAL GENERAL SANTO 
DOMINGO

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE PAGOS REALIZADOS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE GARANTIZÓ LA 
SEGURIDAD EN LAS 
DEPENDENCIAS DEL  
HOSPITAL2 PROVEER DE SERGURIDAD A 

LAS DEPENDENCIAS DEL 
HOSPITAL GENERAL SANTO 
DOMINGO

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE RACIONES 
ALIMENTICIAS ENTREGADAS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE GARANTIZÓ LA 
DOTACIÓN NORMAL DEL 
SERVICIO

3 DOTAR DE RACIONES 
ALIMENTICIAS A PACIENTES 
HOSPITALIZADOS Y AL 
PERSONAL OPERATIVO QUE 
LABORA EN  EL HOSPITAL 
GENERAL SANTO DOMINGO

17,96 17,96

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES SOBRE LA 
CALIDAD DEL SERVICIO TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LOS 
ESTÁNDARES DE 
LIMPIEZA TANTO EN 
ÁREAS CRITICAS COMO 
ÁREAS COMUNES4 GARANTIZAR EL ORDEN Y LA 

LIMPIEZA DE LAS 
INSTALACIONES DEL 
HOSPITAL SANTO DOMINGO 
EN BENEFICIO DE LA SALUD 
DE LOS TRABAJADORES Y DE 
LA BUENA IMAGEN E HIGIENE 
PARA LOS USUARIOS

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE ASEGURÒ LA 
DOTACIÓN NORMAL DE 
AGUA

5 DISPONER DEL SERVICIO DE 
TRANSPORTE DE AGUA EN 
TANQUEROS DESDE LA 
EMPRESA PROVEEDORA  
HACIA EL  HOSPITAL 
GENERAL SANTO DOMINGO

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE GARANTIZÓ LA 
DOTACIÓN NORMAL DEL 
SERVICIO

6 PROVEER AL HOSPITAL 
GENERAL SANTO DOMINGO 
DE AGUA CALIENTE POR 
CALEFÓN MEDIANTE LA 
ADQUISICIÓN DEL INSUMO 
DE GAS LICUADO DE 
PETRÓLEO PARA LA HIGIENE 
DE PACIENTES 
HOSPITALIZADOS

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE PROPUESTAS 
PRESENTADAS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUENTA CON UN 
INFORME PRELIMINAR 
PARA MEJORAR EL 
SERVICIO7 MEJORAMIENTO  DEL  

SERVICIO DE UROLOGIA EN 
EL HOSPITAL GENERAL 
SANTO DOMINGO

1,00 1,00
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OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE RECETAS 
DESPACHADAS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % ENTREGA DE 
MEDICAMENTOS 
ASEGURADOS

8 GARANTIZAR EL 
ABASTECIMIENTO DE  
PRODUCTOS 
FARMACÉUTICOS  AL 
HOSPITAL GENERAL SANTO 
DOMINGO

79227,00 79227,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE PRUEBAS REALIZADAS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % ACCESO A LAS PRUEBAS 
DE LABORATORIO 
GARANTIZADO

9 GARANTIZAR EL 
FUNCIONAMIENTO DEL 
SERVICIO DE LABORATORIO 
DEL HOSPITAL GENERAL 
SANTO DOMINGO, MEDIANTE 
LA ADQUISICIÓN DE 
REACTIVOS Y DISPOSITIVOS 
MÉDICOS

198424,00 198424,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE HEMODERIBVADOS 
APLICADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % PACIENTES ATENDIDOS 
DE ACUERDO A LOS 
REQUERIMIENTOS

10 GARANTIZAR EL 
FUNCIONAMIENTO DEL 
SERVICIO DE MEDICINA 
TRANSFUSIONAL DEL 
HOSPITAL GENERAL SANTO 
DOMINGO, MEDIANTE LA 
ADQUISICIÓN DE REACTIVOS 
E INSUMOS

539,00 539,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES REALIZADOS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA LAS 
VALORACIONES 
PLANIFICADOS

11 REALIZAR LA  VALORACION  
NUTRICIONAL  AL  PERSONAL  
ADMINISTRATIVO  Y MÉDICO 
DEL HGSD

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA 
PROYECCIÓN 
ESTABLECIDA

12 RECUPERACIÓN DEL 10% DE 
NIÑOS Y NIÑAS 
PERTENECIENTES AL 
PROYECTO DE ALTO A LA 
DESNUTRICIÓN

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA 
PROYECCIÓN 
ESTABLECIDA

13 VALORACIÓN NUTRICIONAL A 
TODOS LOS PACIENTES 
HOSPITALIZADOS CON DG DE 
DIABETES TIPO 2 Y 1

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES REALIZADOS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA 
PROYECCIÓN 
ESTABLECIDA

14 VALORACIÓN 
ANTOPOMETRICAS A TODOS 
LOS PACIENTES 
HOSPITALIZADOS CON DG DE 
TUBERCULOSIS

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES REALIZADOS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE REALIZÓ EL APOYO 
TERAPEUTICO SEGUN LO 
PREVISTO

15 ORIENTAR  CON APOYO 
TERAPEUTICO A PACIENTES Y 
FAMILIARES QUE ACUDEN A A 
RECIBIR TRATAMIENTO  Y 
ATENCION MEDICA AL HGSD

12,00 12,00

OBJETIVO 1: GARANTIZAR LA EQUIDAD EN EL 
ACCESO Y GRATUIDAD DE LOS SERVICIOS. NO. DE 

META DESCRIPCIÓN 
NÚMERO DE INFORMES REALIZADOS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE HA EVIDENCIADO UNA 
MEJROA SUSTANCIAL EN 
LA CALIDAD DEL 
SERVICIO16 MEJORAMIENTO CONTINUO 

DE LA CALIDAD DEL SERVICIO 
DE CONSULTA EXTERNA

12,00 12,00

OBJETIVO 2: TRABAJAR BAJO LOS 
LINEAMIENTOS DEL MODELO DE ATENCIÓN 
INTEGRAL DE SALUD DE FORMA INTEGRADA Y 
EN RED CON EL RESTO DE LAS UNIDADES 
OPERATIVAS DE SALUD DEL MINISTERIO DE 
SALUD PÚBLICA Y OTROS ACTORES DE LA RED 
PÚBLICA Y PRIVADA COMPLEMENTARIA QUE 
CONFORMAN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD 
DEL ECUADOR.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE PROCESOS DE 
ASEGURAMIENTOS REALIZADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE MANTIENEN 
ASEGURADOS LOS 
BIENES DE LA 
INSTITUCIÓN17 MANTENER ASEGURADOS LO 

BIENES QUE DISPONE EL 
HOSPITAL GENERAL SANTO 
DOMINGO

4,00 4,00

OBJETIVO 2: TRABAJAR BAJO LOS 
LINEAMIENTOS DEL MODELO DE ATENCIÓN 
INTEGRAL DE SALUD DE FORMA INTEGRADA Y 
EN RED CON EL RESTO DE LAS UNIDADES 
OPERATIVAS DE SALUD DEL MINISTERIO DE 
SALUD PÚBLICA Y OTROS ACTORES DE LA RED 
PÚBLICA Y PRIVADA COMPLEMENTARIA QUE 
CONFORMAN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD 
DEL ECUADOR.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE PROTOCOLOS 
REALIZADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE RECEPTARON LOS 
PROTOCOS PARA LA 
ESTANDARIZACIÓN DE 
LOS SERVICIOS18 ESTANDARIZACIÓN DE 

PROTOCOLOS CLINICOS-
QUIRÚRGICOS

6,00 6,00

OBJETIVO 2: TRABAJAR BAJO LOS 
LINEAMIENTOS DEL MODELO DE ATENCIÓN 
INTEGRAL DE SALUD DE FORMA INTEGRADA Y 
EN RED CON EL RESTO DE LAS UNIDADES 
OPERATIVAS DE SALUD DEL MINISTERIO DE 
SALUD PÚBLICA Y OTROS ACTORES DE LA RED 
PÚBLICA Y PRIVADA COMPLEMENTARIA QUE 
CONFORMAN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD 
DEL ECUADOR.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES DE CALIDAD 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON EL 
INDICE DE SATISFACCIÓN 
A LOS USUARIOS

19 GARANTIZAR EL 
CUMPLIMIENTO DE LOS 
ÍNDICES DE GESTIÓN DE 
CALIDAD DEL HOSPITAL 
GENERAL SANTO DOMINGO

12,00 12,00

OBJETIVO 3: MEJORAR LA ACCESIBILIDAD Y EL 
TIEMPO DE ESPERA PARA RECIBIR ATENCIÓN, 
CONSIDERANDO LA DIVERSIDAD DE GÉNERO, 
CULTURAL, GENERACIONAL, SOCIO ECONÓMICA, 
LUGAR DE ORIGEN Y DISCAPACIDADES.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE CHARLAS REALIZADAS
TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE REALIZÓ LA 
SOCIALIZACIÓN EFECTIVA 
A LOS PACIENTES

20 EDUCAR A LOS PACIENTES 
QUE ACUDEN A LA CONSULTA 
EXTERNA ACERCA DE TEMAS 
RELEVANTES A LA SALUD

24,00 24,00
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OBJETIVO 3: MEJORAR LA ACCESIBILIDAD Y EL 
TIEMPO DE ESPERA PARA RECIBIR ATENCIÓN, 
CONSIDERANDO LA DIVERSIDAD DE GÉNERO, 
CULTURAL, GENERACIONAL, SOCIO ECONÓMICA, 
LUGAR DE ORIGEN Y DISCAPACIDADES.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE REPORTES DE 
INDICADORES PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUPLIÓ CON REPORTE 
REGULAR DE LOS 
INDICADORES

21 GARANTIZAR EL 
CUMPLIMIENTO DE LOS 
ESTÁNDARES DE CALIDAD 
DEL CENTRO QUIRURGICO

12,00 12,00

OBJETIVO 3: MEJORAR LA ACCESIBILIDAD Y EL 
TIEMPO DE ESPERA PARA RECIBIR ATENCIÓN, 
CONSIDERANDO LA DIVERSIDAD DE GÉNERO, 
CULTURAL, GENERACIONAL, SOCIO ECONÓMICA, 
LUGAR DE ORIGEN Y DISCAPACIDADES.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % LOS INDICADORES DE 
ENFERMERÍA SE 
PRESENTARON DE 
MANERA OPORTUNA22 GARANTIZAR LA CORRECTA 

PRESTACIÓN DEL SERVICIOS 
DE ENFERMERIA

12,00 12,00

OBJETIVO 3: MEJORAR LA ACCESIBILIDAD Y EL 
TIEMPO DE ESPERA PARA RECIBIR ATENCIÓN, 
CONSIDERANDO LA DIVERSIDAD DE GÉNERO, 
CULTURAL, GENERACIONAL, SOCIO ECONÓMICA, 
LUGAR DE ORIGEN Y DISCAPACIDADES.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE REPORTES DE 
INDICADORES PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE REALIZÓ LA 
VALORACIÓN PERIODICA 
DE LOS INDICADORES

23 MEJORAMIENTO DE LA 
CALIDAD DEL SERVICIO DE 
FARMACIA

12,00 12,00

OBJETIVO 4: INVOLUCRAR A LOS 
PROFESIONALES EN LA GESTIÓN DEL HOSPITAL, 
AUMENTANDO SU MOTIVACIÓN, SATISFACCIÓN Y 
COMPROMISO CON LA MISIÓN DEL HOSPITAL.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE PROCESOS DE 
ADQUISICIÓN REALIZADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE GARANTIZÓ LA 
DOTACÓN DE 
FORMULARIOS PARA 
TODO EL PERIODO24 PROVISION DE 

FORMULARIOS A LOS 
PROCESOS DE LAS AREAS 
DE HOSPITALIZACION Y 
CONSULTA EXTERNA

2,00 2,00

OBJETIVO 4: INVOLUCRAR A LOS 
PROFESIONALES EN LA GESTIÓN DEL HOSPITAL, 
AUMENTANDO SU MOTIVACIÓN, SATISFACCIÓN Y 
COMPROMISO CON LA MISIÓN DEL HOSPITAL.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIERON 
CONTODOS LOS 
PROCESOS DE 
CAPACITACIÓN 
PROGRAMADOS25 FORTALECIMIENTO DE LAS 

CAPACIDADES Y PROCESOS 
DE LA UNIDAD DE GESTIÓN 
DE ENFERMERÍA

12,00 12,00

OBJETIVO 4: INVOLUCRAR A LOS 
PROFESIONALES EN LA GESTIÓN DEL HOSPITAL, 
AUMENTANDO SU MOTIVACIÓN, SATISFACCIÓN Y 
COMPROMISO CON LA MISIÓN DEL HOSPITAL.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE CAPACITACIONES 
REALIZADAS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA 
PLANIFICACIÓN DE 
ACTIVIDADES 
PROGRAMADAS26 PROMOVER EL USO DE LA 

BUENAS PRACTICAS 
HOSPITALARIAS MEDIANTE 
CAPACITACIONES AL 
PERSONAL MÉDICO, 
ENFERMERÍA, OTROS.

12,00 12,00

OBJETIVO 4: INVOLUCRAR A LOS 
PROFESIONALES EN LA GESTIÓN DEL HOSPITAL, 
AUMENTANDO SU MOTIVACIÓN, SATISFACCIÓN Y 
COMPROMISO CON LA MISIÓN DEL HOSPITAL.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % REVISIÓN PERIODICA DE 
LAS ESTRATEGIAS DE 
MEJORAMIENTO 
CONTINUO DE LA 
CALIDAD27 REALIZAR EL SEGUIMIENTO Y 

MONITOREO A LA EJECUCIÓN 
DEL PLAN DE GESTIÓN DE 
CALIDAD

12,00 12,00

OBJETIVO 5: GARANTIZAR UNA ATENCIÓN DE 
CALIDAD Y RESPETO A LOS DERECHOS DE LAS Y 
LOS USUARIOS, PARA LOGRAR LA SATISFACCIÓN 
CON LA ATENCIÓN RECIBIDA.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE PROCESOS DE 
AQUISICIÓN DE MATERIALES DE 
OFICINA Y CONSTRUCCIÓN 
REALIZADOS

TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE ASEGURÓ LA 
DOTACIÓN DE 
MATERIALES PAAR TODO 
EL AÑO28 PROVEER DE LOS 

MATERIALES DE OFICINA 
NECESARIOS PARA EL 
DESENVOLVIMIENTO DE LAS 
ACTIVIDADES DIARIAS DEL 
PERSONAL QUE LABORA EN 
EL HOSPITAL GENERAL 
SANTO DOMINGO

4,00 4,00

OBJETIVO 5: GARANTIZAR UNA ATENCIÓN DE 
CALIDAD Y RESPETO A LOS DERECHOS DE LAS Y 
LOS USUARIOS, PARA LOGRAR LA SATISFACCIÓN 
CON LA ATENCIÓN RECIBIDA.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORM PRESENTDOS
TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % ABASTECIMIENTO 
CONTÍNUO DE 
COMBUSTIBLE PARA LOS 
VEHICULOS29 ABASTECER DE 

COMBUSTIBLE A LOS 
VEHÍCULOS 
PERTENECIENTES AL 
PARQUE AUTOMOTOR DEL 
HOSPITAL GENERAL SANTO 
DOMINGO

12,00 12,00

OBJETIVO 5: GARANTIZAR UNA ATENCIÓN DE 
CALIDAD Y RESPETO A LOS DERECHOS DE LAS Y 
LOS USUARIOS, PARA LOGRAR LA SATISFACCIÓN 
CON LA ATENCIÓN RECIBIDA.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA 
PROGRAMACIÓN DE 
MANTENIMIENTO DE 
EQUIPO SANITARIO30 ELABORAR Y SUPERVISAR LA 

EJECUCIÓN DEL PLAN DE 
MANTENIMIENTO 
PREVENTIVO Y CORRECTIVO 
DE LOS BIENES MUEBLES, 
INMUEBLES, EQUIPO DE 
ELECTRO MEDICINA Y 
VEHÍCULOS A CARGO DEL 
HOSPITAL

12,00 12,00

OBJETIVO 5: GARANTIZAR UNA ATENCIÓN DE 
CALIDAD Y RESPETO A LOS DERECHOS DE LAS Y 
LOS USUARIOS, PARA LOGRAR LA SATISFACCIÓN 
CON LA ATENCIÓN RECIBIDA.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LA 
PROGRAMACIÓN DEL 
MANTENIMIENTO DE 
INFRAESTRUCTURA31 ELABORAR, SUPERVISAR LA 

EJECUCIÓN DEL PLAN DE 
MANTENIMIENTO 
PREVENTIVO Y CORRECTIVO 
DE LA INFRAESTRUCTURA Y 
SISTEMA ELÉCTRICO DEL 
HOSPITAL

12,00 12,00

OBJETIVO 5: GARANTIZAR UNA ATENCIÓN DE 
CALIDAD Y RESPETO A LOS DERECHOS DE LAS Y 
LOS USUARIOS, PARA LOGRAR LA SATISFACCIÓN 
CON LA ATENCIÓN RECIBIDA.

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % EL INDICE DE 
MORTALIDAD SE REDUJO 
EN RELACIÓN AL AÑO 
ANTERIOR32 DISMINUIR LA MORTALIDAD 

HOSPITALARIA A UN 
PORCENTAJE MENOR AL 8% 
EN EL HOSPITAL GENERAL 
SANTO DOMINGO

12,00 12,00

OBJETIVO 6: DESARROLLAR UNA CULTURA DE 
EXCELENCIA CON EL FIN DE OPTIMIZAR EL 
MANEJO DE LOS RECURSOS PÚBLICOS, Y LA 
RENDICIÓN  DE CUENTAS.  

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE PLANES PRESENTADOS
TOTALES 
PLANIFICADOS

TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE CUMPLIÓ CON LAS 
TAREAS DEL PLAN

33 ELABORACIÓN Y EJECUCIÓN 
DE UN PLAN INTREGRAL DE 
COMUNICACION DEL 
HOSPITAL 

1,00 1,00
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OBJETIVO 6: DESARROLLAR UNA CULTURA DE 
EXCELENCIA CON EL FIN DE OPTIMIZAR EL 
MANEJO DE LOS RECURSOS PÚBLICOS, Y LA 
RENDICIÓN  DE CUENTAS.  

NO. DE 
META DESCRIPCIÓN 

NÚMERO DE INFORMES 
PRESENTADOS TOTALES 

PLANIFICADOS
TOTALES 
CUMPLIDOS

100,00 % SE GARANTIZÓ EL 
FUNCIONAMIENTO DE 
IMPRESORAS Y EQUIPOS 
INFORMÁTICOS34 GARANTIZAR LA EJECUCIÓN 

EFECTIVA DEL PLAN DE 
MANTENIMIENTO DE 
EQUIPOS INFORMÁTICOS 
PARA ASEGURAR SU NORMAL 
FUNCIONAMIENTO Y 
OPERATIVIDAD

12,00 12,00

TOTAL % CUMPLIMIENTO DE LA GESTIÓN:
100

CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION PRESUPUESTARIA:

PRESUPUESTO INSTITUCIONAL:

TOTAL DE PRESUPUESTO 
INSTITUCIONAL CODIFICADO GASTO CORRIENTE PLANIFICADO GASTO CORRIENTE EJECUTADO

GASTO DE 
INVERSIÓN 

PLANIFICADO

GASTO DE 
INVERSIÓN 
EJECUTADO

% EJECUCIÓN PRESUPUESTARIA

$5.718.794,71 $5.542.681,61 $5.542.408,57 $-1.823.886,90 $176.113,10  100,00 %

PROCESOS DE CONTRATACIÓN Y COMPRAS PÚBLICAS DE BIENES Y SERVICIOS

TIPO DE CONTRATACIÓN ESTADO ACTUAL LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO 
EN LA PÁG. WEB DE LA INSTITUCIÓN

ÍNFIMA CUANTÍA
Número Total Adjudicados  Valor Total Adjudicados Número Total Finalizados  Valor Total Finalizados

www.hgsd.gob.ec
89 $272.758,42 89 $272.758,42

LICITACIÓN
Número Total Adjudicados  Valor Total Adjudicados Número Total Finalizados  Valor Total Finalizados

www.hgsd.gob.ec
1 $30.117,86 1 $30.117,86

SUBASTA INVERSA ELECTRÓNICA
Número Total Adjudicados  Valor Total Adjudicados Número Total Finalizados  Valor Total Finalizados

www.hgsd.gob.ec
18 $794.930,44 7 $249.522,30

MENOR CUANTÍA B Y S
Número Total Adjudicados  Valor Total Adjudicados Número Total Finalizados  Valor Total Finalizados

www.hgsd.gob.ec
4 $190.170,00 0 $0,00

RÉGIMEN ESPECIAL (Todos los procesos) 
Número Total Adjudicados  Valor Total Adjudicados Número Total Finalizados  Valor Total Finalizados

www.hgsd.gob.ec
1 $360,00 0 $0,00

CATÁLOGO ELECTRÓNICO
Número Total Adjudicados  Valor Total Adjudicados Número Total Finalizados  Valor Total Finalizados

www.hgsd.gob.ec
33 $574.981,02 33 $574.981,02

TIPO ELIJA Ó DESCRIBA PRESUPUESTO 
PLANIFICADO

PRESUPUESTO 
EJECUTADO

% CUMPLIMIENTO 
DEL PRESUPUESTO

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 
PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN

PROGRAMA Y/O PROYECTO GASTOS EN PERSONAL $3.886.539,83 $3.886.539,83 100,00 % www.hgsd.gob.ec

PROGRAMA Y/O PROYECTO BIENES Y SERVICIOS DE CONSUMO $1.605.669,48 $1.605.396,44 99,98 % www.hgsd.gob.ec

PROGRAMA Y/O PROYECTO OTROS GASTOS CORRIENTES $36.160,05 $36.160,05 100,00 % www.hgsd.gob.ec

PROGRAMA Y/O PROYECTO BIENES Y SERVICIOS DE INVERSION $19.981,50 $19.981,50 100,00 % www.hgsd.gob.ec

PROGRAMA Y/O PROYECTO OBRAS PUBLICAS $148.234,65 $148.230,53 100,00 % www.hgsd.gob.ec

PROGRAMA Y/O PROYECTO BIENES DE LARGA DURACION $7.901,07 $7.901,07 100,00 % www.hgsd.gob.ec

PROGRAMA Y/O PROYECTO OTROS PASIVOS $14.312,25 $14.312,25 100,00 % www.hgsd.gob.ec

TOTAL: $5.718.798,83 $5.718.521,67 100,00

ENAJENACIÓN, DONACIONES Y EXPROPIACIONES DE BIENES:

TIPO BIEN VALOR TOTAL LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN PUBLICADO EN LA PÁG. 
WEB DE LA INSTITUCIÓN

NINGUNA NO APLICA $0,00 NO APLICA

ENTIDAD QUE RECOMIENDA
N0. DE INFORME DE LA 

ENTIDAD QUE 
RECOMIENDA

NO. DE INFORME DE 
CUMPLIMIENTO

% DE CUMPLIMIENTO 
DE LAS 

RECOMENDACIONES
OBSERVACIONES

LINK AL MEDIO DE VERIFICACIÓN 
PUBLICADO EN LA PÁG. WEB DE LA 

INSTITUCIÓN

NO HE RECIBIDO OBSERVACIONES NI 
DICTÁMENES EN EL AÑO ANTERIOR

0,00 NO APLICA

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