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INTRODUCCION

La Caja Costarricense de Seguro Social, conciente de su respon-
sabilidad de brindar el miximo de servicios a los asegurados en
particular y a la poblacidn en general, considerd conveniente-
estudiar la posibilidad de llevar adelante un proyecto de cons=-
truccidén de un Hospital en la regidn del Pacifico.

Dicho proyecto se justificaba plenamente ante la urgente necesi
dad por la que atraviesan los habitantes de la zona de contar -
con un centro de salud con recursos técnicos y humanos que es -
tén a la altura de los mis avanzados sistemas de atencidén hos
pitalaria, que garantice a los trabajadores y sus familiares -
las condiciones de salubridad indispensables para su bienestar,
lo que sin duda repercutird positivamente en los esfuerzos ten
dientes a lograr el desarrollo integral de la regidén. Por tal
motivo, desde el primer momento en que se conocid en las distin
tas localidades que la Junta Directiva tenia en sus manos la
discusién del proyecto, se gestd un fuerte movimiento entre los
distintos grupos de asegurados en el sentido de manifestar su
complacencia por el interés de 1la Institucidon de mejorar los
servicios, ¥y a la vez solicitando la aprobacidén del mencionado=-
proyecto.

De estz manera, ante las necesidades de la regidn y ante la aco
gida tan favorable de parte de las distintas comunidades, la -~
Junta Directiva aprobd iniciar los estudios necesarios para con
cretar el proyescto de construccidn de un moderno Hospital que
llene las necesidades regionales.

Para coordinar todos los detzlles relativos a la construccidn -
de una obra de tal magnitud, se integrd una Comisidén Asesora en
la cual fungid como coordinador el sefior Francisco Huete 7., ¥y
como Consultor Hospitalario el Dr. Fernando Zscalante P., en =
ese entonces Sub-Gerente Médico. Esta comisién se encargd de
llevar a cabo todos los arreglos necesarios con las distintas -
personas, entidades plblicas y privadas, tanto nacionales como
extranjeras, que de alguna manera tuvieran relacién con la o =~
bra, tales como la contratacién de servicios profesionales, es
tudios de suelos, estructura, instalaciones electromecénicas, =
etec.

El disefio de los planos arquitectdnicos estuvo a cargo del De =~
partamento de Ingenieria y Arquitectura de la Caja Costarricen
se de Seguro Social, nombrandose como Arquitecto Director al
Arg. Alberto Linner Dj; los planos estructurales a cargo del -
Ing. Eddy Hernéndez y las instalaciones electro-mecénicas fue =
ron realizadas por Consultécnica Ltda., la construccién fue 1lle
vada a cabo por Carrez S.A,



La primera piedra fue colocada en enero de 1965 y la obra fue
entregada en octubre de 1970, restando Gnicamente los acabados
finales, "habiéndose transformado la mole de concreto y acero-
en un majestuoso edificio que domina todo el panorama costero,
complementando la belleza natural de que son poseedoras nues -
tras regiones litorales'. (Memoria C.C.S5.S. 1870 )

Con base en los estudios realizados por la Comisidn Asesora, -
se procedidé al equipamiento habiendo estado a cargo del Lic. -
Victor Hugo Roig G, y su grupo de trabajo en la Seccidn Organi
zacibébn y Equipo de Hospitales. Lo correspondiente a la organi
zacidén y funcionamiento estuvo a cargo del Departamento de Pla
nificacién de los Servicios Médicos.

La Caja Costarricense de Seguro Social ha querido rendir home-
naje al Benemérito de la Patria, lMonsefior Victor Sanabria y -
Martinez, por lo que la Junta Directiva, en la sesibn NQ 3037,
acordd que este Hospital lleve su nombre. Seguidamente se
transcribe la mocidén que fue aprobada:

Sesibén NQO 3037

Articulo 6

" El1 Lic. Molina mociona en el sentido de gue se bauti
ce el Hospital Regional que la Caja construira en
Puntarenas con el nombre de Monsefior Victor Sana =
bria, en justo homenaje y reconocimiento a un ciuda
dano costarricense gque tuvo especial empeilo por el -
progreso del Seguro Social en nuestro pals y el avan
ce de las leyes sociales e intimamente vinculado a
la existencia de organizaciones sindicales democra -
ticas, y a quien por sus méritos muy especizles, Cos
ta Rica debe recordzr con verdadera devocidn y afec—
to¥,

La informacidén, célculos y consideraciones del presente estu =
dio fueron realizados en el Departamento Planificacidn Servi -
cios Médicos.

Dr. Luis Asis Beirute

8 B O

Sr. Znrique Mora lMolina
Auxiliar Estadistico



l.- Ambito geografico:

El &rea de atraccidén del Hospital Monsefior Sanabria comprende
los siguientes cantones:

CANTONE ARTA 1/ Habitantes 2/ Habts.ﬁ‘Km2
TOTAL 3,477,65 Kn° 125,862 36.03
Puntarenas 2.146.00 Km2 76,223 35.41
Esparta 227.20 " 12.419 5446
Montes de Oro 176.70 " 9.308 52.34
Abangares 662.75 " 14,005 21.05
San Mateo 135.00 " L, 235 30.94
Orotina 130.00 " 9.672 7355
Fuentes:

1/ Divisidén Territorial Administrativa de la Repliblica de Costa
Rica, 1972.

2/ Poblacibn al 1-1-73 (2.8%). Revista de Poblacién N2 30,
D.G.E.C.

Como es facil darse cuenta, el Hospital prestard servicios en un
area que comprende sectores territoriales correspondientes a tres
provincias: Puntarenas, Guanacaste y Alajuela. E1 hecho de es -
tar situado en las cercanias del puerto mds importante de la cos-
ta del Pacifico, hace que el Hospital cuente con grandes facilida
des de comunicacidn, lo que lo hace practicamente accesible por
todas las poblaciones del Area de atraccidén, En efecto, mlentras
que en otras regiones del pals no se cuenta con ninguna via de
comunicacidén que permita la movilizacidn de personas, el Aarea don
de estd ubicado el Hospltal estd servido por cuatro: terrestre, -
ferroviaria, maritima y aérea.

Lo anterior permite afirmar que, al menos tedricamente, ninguna =
comunidad se encuentra en una relacidén de aislamiento con el
HOSpltal, puesto que tendran por lo menos una de las vias de comu
nicacidén indicadas para trasladarse. DUxiste, sin embargo, en 1la
region meridional de la Peninsula de Nicoya, algunas poblaciones-
con cierta dificultad para comunicarse con el Hospital debido a-
que carecen de vias de comunicacidn terrestre que los comuniquen-
con la costa. Este problema se atentia bastante por el hecho de



o &

que, segin informe proporcionado por la Direccién General de Viali
dad, existen proyectos en marcha para meiorar los caminos vecina -
les de la zona.

Comunicacidén intercantonal:

Las diferentes cabeceras de cantdn gque se encuentran dentro del é
rea de atraccidén del Hospital, no tienen ninglin problema de comuni
cacidén con el mismo. A continuacidn se indican las distancias -
aproximadas entre el Hospital, los diferentes centros de poblacién
que afecta y San José 1/

HGSPITAL
8 Puntarenas
12 20 Ogparta
20 28 18 Montes de Oro
60 63 7% L7 Abangares
32 Lo 20 38 93 San lateo
36 Ly 2L L2 97 L Orotina
118 126 106 125 165 Lk 69 San José

De acuerdec a las distancias cue se presentan en el cuadro anterior,
la distancia promedio entre el Hospital y los centros de poblacidn
mis importantes en el Area de atraccién, es de 28 ¥m., lo que exi
ge un servicio de transporte de personas bastante regular y efi -
ciente que permita la movilizacidn oportuna de los pacientes al
centro médico y lugar de procedencia.

Comunicacidn distrital:

Por las razones apuntadas antes, la mayoria de los distritos tie -
nen acceso al Hospital, razdn por la cual no se considera necesa -
rio eliminar ningun distrito por este criterio.

“n el siguiente cuadro, se indican las distancias aproximadas en
tre el Hospital y los distritos de los cantones en el Area de

1/ Las distancias estin referidas a la via y aproximadas



de atraccidn.

CUADRO N@ 1

DISTANCIAS APRCXIMADAS ENTRZ TL HOSPITAL

Y I0S DISTRITOS DT 10S CANTONES &EN

5L ARZA DE ATRACCICH

CANTON Y DISTRITO  Kms. AL HOSFITAL CONDICIONES DI VIA
CN EL ALO

Puntarenas 8

Pitahaya Lo todo el afio
Chomes 53 todo el afio
Lepanto 17

Paquera 1/

Manzanillo €3 todo el afio
Guacimal 61 s6lo verano 2 Kms.
Barranca 5 todo el afio

Jacd 90 sb6lo verano 25 Kms.
Monte Verde 83 todo el aifio

Isla del Coco 2y

Cobano ;/

Esparta 12 todo el arfio

San Juan Grande 15 sb6lo verano
Macacona 15 todo el afio

San Rafael 19 s86lo verano 1.5 Kms.
San Jerdnimo 20 todo el afio
Montes de Oro (Miramar) 20 todo el afio

Unidn 27 sblo verano 3 Kms.
San Isidro 17 todo el afio
Abangares (Juntas ) 60 todo el aifio

Sierra 63 sblo verano 3 Kms.
San Juan 62 todo el afio
Colorado 72 todo el afio

San Mateo 40 todo el afio
Desmonte L7 todo el afio

Jestis Maria 23

Orotina 36 todo el afio
Mastate ha 2f

Hacienda Vie ja L7 todo el afio
Coyolar ko 2/

Ceiba 35 2/
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1/ La comunicacidén es Aerea y / o maritima

2/ 1a comunicacién es por ferrocarril

Fuente: Dlapas del Instituto Geografico Nacional, 1965

5l servicio de transporte automotor:

Zn el siguiente cuadro, se presentan las distintas rutas gque co -
nectan a los diferentes cantones y sus distritos con Funtarenas.

CUADRQO NQ 2

SCRVICIO DS TRANSPORTE AUTCHUTOR

SN UL ARSA D5 ATRACCION

PARA FUNTA- FRECUEN TARIFA UNIDA OBSERVACIONES
RONAS Di: CIA ¢ DLS
Pitahaya 2 veces 3.00 1
Chomes 1 vez 6.00 X ILlega a Guacimal
Manzanillo 1 vez 6.00 1
Guacimal 1 vez 6.00 1
Boca de Barranca cada hora l.00 1
Jacd 3 veces 7.00 5 Llega a Orotina
Santa Elena 1 vez 10.00 1
Sardinal 1 vez 2.00 1
Esparta 9 veces 1.50 L
Miramar 9 veces 1..50 2 Pasa por S. Isidro
ILa Unién 5 veces 2.50 2 Llega a Miramar
Las Juntas 2 veces 7.00 2
Colorado 2 veces 4.50 1 Llega a Las Juntas
San lMateo cada 1/2 hr. 0.50 2 Llega a Orotina
Orotina 1 vez - 1
Hacienda Vieja 4 veces 0.50 1 Llega a Orotina

Fuente: Departamento de Transporte Remunerado de Personas,
Direccidn General de Transporte Automotor,
Ministerio de Obras PFliblicas y Transporte.



Como se puede observar en el cuadro NC 2, el servicio de transpor
te automotor cubre a la mayoria de las poblaciones en el Area de
atraccidén del Hospital, aungue como es corriente en las zonas ru
rales, el servicio generalmente no es oportuno, puesto que se ori
gina en las cabeceras de los cantones y regresan hasta en horas -
de la tarde, sin viaje de retorno. Lsto sin duda acarrea una se-
rie de problemas para los asegurados.

El servicio de trenes:

Il ferrocarril Eléctrico al Pacifico realiza diariamente cinco -
servicios de transporte de pasajeros que permite el traslado de
los pacientes gue habitan en la parte este del Area de atraccién-
del Hospital, lo cual representa una via alternativa de acceso al
mismo.

Servicio de cabotaje maritimo:

Existen en la actualidad mas de una docena de pequefias embarcacio
nes que realizan el servicio de cabotaje en la regibén, movilizan-
do pasajeros, tanto de la parte meridional de la Peninsula de
Nicoya, como de otras localidades del interior del golfo del mis
mo nombre y territorios insulares. 1/

Por otra parte, el "Ferry Nicoyano" presta servicios de transpor-
te de personas tres veces al dia, entre Flaya Naranjo y Puntare -
nas, lo cual viene a facilitar bastante el traslado de los pacien
tes de los distritos de Paguera y Lepanto.

Servicio de transporte aéreo:

Debido a que el costo del servicio de transporte aéreo es relati
vamente mas elevado que los otros medios, éste no juega un papel
decisivo para la mayoria de las personas que requieran la asisten
cia médica, puesto que tienen a su disposicién otros medios alter
nativos de transporte mas econdémicos. Sin embargo, el servicio -
aéreo tiene especial importancia en lo que se refiere a los casos
de emergencia, ya que de esta manera se garantiza el auxilio mé
dico con mayor celeridad que por otros medios.

;/ Informacién proporcionada por la Guardia de Asistencia Rural-
de Puntarenas.



An8lisis de la poblacidén total en el Area de atraccidn del Hospi-
tal Monserior Sanabria:

La poblacidén total del area de atraccién fue proyectada hasta -
1983, tomando como “ase la existente al 1-1-73

CUADRO No 3

FOBLACION TOTAL =K 3L ARSA DE ATRACCICH

HOSPITAL HMHONSHEI'OR SANABRIA

1973-1983 1/

CANTONZS 1-1-73 1.978 1,983

TOTAL 125,862 144,498 165,891
Puntarenas 76.22% 87.509 100.465
Esparta 12.419 14,258 16.369
Montes de Oro 9.308 10.686 12.268
Abangares 14,005 16.079 18.459
San lMateo L,235 L, 862 5.582
Orotina 9,672 11,104 12,748

1/ Se estimbé una tasa anual de crecimiento de 2.8 %

Fuente:
"Revista de Poblacidn N© 30,
Estimacion al 1-10-72
Direccidn General de Bstadistica y Censos
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CUADRO NC 4

DISTRIBUCION PORCINTUAL DS LA POBLACION

TOTAL ZEIl EL ARTA DE ATRACCION

POR CANTONCS

1-1-73

CANTONES 3
TOTAL 100.00
Puntarenas 60.5
Egparta 9.9
Montes de Oro 7.4
Abangares 11.1
San lateo 3.k
Orotina Pe?

De acuerdo al cuadro N© 4, 1a mayoria de la poblacidén en el &rea
de atraccidn se encuentra concentrada en el cantd4n de Puntarenas
con un 60.5/ del total, en tanto el cantédn que tiene menos habi-
tantes es el de San lateo con un 3.4 %. El resto de la pobla
cidn total se encuentra distribuida en los demds cantones -
que integran el Area de atraccidn del Hospital.

Andlisis de la poblacidn asepgurada en el area de atraccidn del -
Hospital Monsefior Sanabria.

La poblacidn asegurada en el Area de atraccién fue proyectada a
1983, tomando como base la existente al 1-1-73.

Es importante aclarar que, lo que aqui se denomina poblacibén ase
gurada, debe entenderse como la suma de la poblacibén asegurada -
real mds la poblacidn que potencialmente puede ser protegida en
el caso de que se extendiera la cobertura a aquellos lugares del
area de atracecidn que atin no lo estén.
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POBLACION ASEGURADA EN EL ARTA DT ATRACCION

= 1B =

CUADRO N @ 5

DEL HOSPITAL MONSENOR SANABRIA *
1-1-73 Y/

CANTONES 1-1—72 1978 1983

TOTAL 57358 65.850 75.600
Puntarenas 41,826 4L8.019 55.129
Esparta 4,569 5.245 6.022
Montes de Oro 2.155 2474 2.840
Abangares 4,108 L.716 S.h14
San Mateo 696 799 917
Orotina 4 .00k 4,597 5278

* Indice de Composicidn Familiar =

el

1/ Se estimd que el incremento de la poblacidn asegurada es -

proporcional al incremento de la poblacidn total.

FUBDKNTS:

a) Asegurados potenciales:

"Istado Actual de los Servicios

Médicos de la Caja Costarricense de Seguro Social"
Depto. Planificacidn Servicios Médicos,

C.C.5.5.

b) 1Indice de composicién familiar y asegurados directos:
Depto. Actuarial y Estadistico,

C.CI‘S.S'



CUADRO Ne 6

DISTRIBUCION PCRCLLITUAL DE LA POBLACION

ASEGURADA EN EL ARZA D& ATRACCION
POR CANTONES
1~1~75

CANTONES %

TOTAL 100.0
Puntarenas 73.0
Esparta 79
Montes de Oro Bt
Abangares 72
San Mateo 1.2
Orotina 7.0

De acuerdo al cuadro N2 6, la distribucidén porcentual de los ase
gurados por cantones en el Area de atraccibén se comporta normal-
mente, puesto que a mayor poblacidn total corresponde igualmente
un mayor nimero de asegurados. Asi, el cantdn de Puntarenas es
el que aglomera la mayoria de asegurados, con un 73.0 % del to
tal, mientras que San Mateo constituye el 1.2 % del total.
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CUADRC N@ 7

POBRILACION ASEGURADA Y POTINCIAL

BN &L AREA DE ATRACCION DEL

HOSFITAL MONSC{OR SANABRIA

1-1-73
CANTON TOTAL POBLACION ASEGURADOS
— ASTGURADOS AS SGURADA POTENCIALRES
¥4
TOTAL 57.358 50,820 6.538
Puntarenas 41,826 36.63%2 5.194
Esparta 4,569 3.676 893
Montes de Oro 2.15%5 1.704 451
Abangares 2/ 4,108 4,108 =
San Mateo 2/ 606 696 -
Orotina _2_/ L, o0k L, 00k -

1/ La poblacidn asegurada potencial incluye solamente a la po

- blacidén asalariada y sus familias. No se consideran los
trabajadores independientes, ni los demds grupos que reali
cen otras actividades econbémicas en el area.

g/ Cantones protepgidos en su totalidad territorial.

Fuente:

" Estado Actual de los Servicios lédicos de la Caja Costa-
rricense de Seguro Social y su posible proyeccién a 1978"

Depto. Planificacidén de Servicios Médicos, C.C.S.5.
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CUADRO No 8

RETACION mNTRE POBIACICN TOTAIL Y ASTGURADA

EN SL AREBA DS ATRACCION

1-1-73
CANTONZS POBLACION PCBLACION %
TOTAL ASEGURADA
TOTAL 125.862 57+358 45.6
Puntarenas 76.223 41,019 53.8
Esparta 12.419 5.245 La,2
Montes de Oro 9.308 2474 26.6
Abangares 14,005 L.716 33.7
San Mateo 4,235 799 18.9
Orotina 9.672 4.597 k7.5

De la observacidén del cuadro N© 8, se desprende que un 45.6 ¥ de
la poblacidn total en el area de atraccion se encuentra protegids
porcentaje que se acerca bastante al que corresponde al total ng
cional que es del 51 %. Por este motivo, se puede considerar que
el indice de adscripcidén del Hospital es aceptable, puesto que
se mantiene en un nivel aproximado al de cobertura nacional.

Zn lo que respecta a3l porcentaje particular de cobertura de cada-
cantén, se observa que el mayor corresponde a Puntarenas con ur
53.8 %, en tanto que San Mateo tiene un 18.9 % de su poblacidn tc
tal protegida-
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Anflisis de la poblacidn total en funcidn de la capacidad del

Hospital Monsefior Sanabria.

El anilisis de la poblacién total en funcidbdn de la capacidad del
Hospital tiene gran iuportancia, puesto gue permite conocer las
condiciones de servicio que tendria el Hospital en el caso de que
fuera necesario dar asistencia a todos los habitantes del &Area de
atracecidn.

Con base en lo anterior, se analizarin los siguientes puntos:

a) nOmero total de camas que renuiere el Hospital para atencidn-
de toda la poblaciodn;

b) nGmero de c'mas de maternidad para toda la poblacidn fértil -
del &reaj

¢) nimero de admisiones diarias que tendri el Hospital de la po-
blacidn total.



CUADEC K §

AREA DE ATRACCION

HOSFITA

-19 -

L TONSEIOR SANABRL:
DISTRIBUCICH DE LA POBLACION TCTAL

POR_SEXO Y GRUPOS ETARIGS

1 -1-7 Y

CAWTONES

pivi N

Funtarenss

Esparta

aontes de Cro

Abangares

San i oteo

(rotina

POBLACION TOTL (4] - 5 5 - ..u 7 - 15 15 = b5 45 - 60 60 y mis
125,862 63,271 62,561 24,100 12,120 11,989 8,382 4,213 4,169 29,263 14,711 14,552 47,213 23,740 23473 10,789  5.399  5.350 6,146 3,088 3,058
764223 38,520 37,703 14,361 7273 7.116 8972 2,513 2,456 17.392 8,769 8,603 29.495 14,906 14,569 6,53 3,302 3,234 3.437 1,757  1.700
12,419 6,183 6,236 2,337 1.164 1,173 820 hoe 412 2.849 1,419 1.430 4,539 2259 2.260 1.121 556 563 753 375 378
9.308 &,564 bo7bh 1,850 9a7 943 617 302 315 2.191 1,074 1.117 LT 1.691 1.757 BC1 393 408 401 197 20k
16,005 7.094 6,911 2,875 1.4%6 1,419 1.028 521 507 3.532 1,769 1,763 4,852 2.455 2.393 1.050 551 519 668 338 330
L,235 2,120 2.115% 739 370 365 291 145 16 1.021 512 509 1,518 760 756 396 196 158 270 135 135
G9.672 4790 bBE2 1,917 950 907 654 24 330 2.278 1.12¢ 1,150 ° 3.361 1.665 1,666 abs Ly 428 617 306 311

1/ actualizacifn del cuadro reslizado por ls Seccién de Estudios Demogrificos Cajs Cestarrigense del Seguro Social
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Con base al cuadro N2 9, se analizardn los puntos mencionados an
teriormente, para conocer la capacidad del Hospital para la aten
cién de la poblacidn total en el Area de atraccidn.

Nimero total de camas:

Se acepta generalmente que el nimero de estancias es igual al
nimero de personas que potencialmente pueden ser hospitalizadas-
en un centro médico; es decir, que cada persona ecuivale a una

estancia. De acuerdo & lo anterior, tenemos:

poblacién total= 125.862 = 125.862 estancias

Dividiendo las estancias entre 365 dias se obtiene un promedio -
de ocupacidén diario de 344.8 camas que al 85 % de ocupacidn, sg
rdn 405 camas.

A pesar de que el Hospital iniciari operaciones con un total de
200 camas, se puede afirmar que, por planta fisica, puede per
fectamente asimilar a la totalidad de la poblacidn en los proxi-
mos 10 afios.

Camas de maternidad:

Para el cédlculo de las necesidades de camas de maternidad, se ha
considerado finicamente la poblacidén fértil (15- 45 afios) de
Puntarenas, Esparta y Miramar (lMontes de Oro), ya que por razo -
nes de distancia, resulta mids practica la atencién de los casos-
de las otras localidades en los respectivos Centros Rurales de
Asistencia.

De acuerdo con lo anterior se encuentra que hay 18:626 mujeres -
en edad fértil, de las cuales el 18 ¥ se embarazarén en el afio,

de donde resulta
16.626 x 0.18= 3.35% partos al afio y un promedio de 9.2 -~

partos diarios. Tuego, tomando un promedio de 3.5 estancias -
por parto, tenemos:

32323 X 5.2 _ 32 camas, que al 85 % de ocupacibén serian -

37.8 camas las que se requieren para la atencidn de la poblacién
fértil total en el Area de atraccidn,.

No obstante que el Hospital iniciara operaciones con 30 camas de



maternidad, éstas son suficientes para cubrir a todos los casos -
que recuieran atencidn, ya cue se parte del supuesto de que el -
Hospital atenderd el 100 /% de los casos de maternidad que se pre
senten en los lurares indicados, y es necesario tomar en cuenta -
que en las zonas rurales como Gsparta y lMiramar, la frecuencia de
partos en el hopar es considerable; lo cual da margen a suponer -
que no todos los casos de maternidad serén atendidos en el Hos
pital.

Nimerc de admisiones diarias:

Como quedd establecido, la poblacidn total es de 125.8662 personas
que equivalen a igual nimero de estancias. Considerando un prome
dio de 7 estancias por persona, tenemos:

125.862.=
7

17.980, que dividido entre 365 resulta 49 admi -

siones diarias.

Andlisis de la poblacidén asegurada en funcidn de la capacidad del

Hospital HMonsefior Sanabria

El anflisis de la poblacién asepurada en funcidén de la capacidad-
del Hospital tiene gran importancia, puesto que es a éste sector-
de la poblacidén a la que servird de inmediato, y por lo tanto per
mitird conocer las condiciones minimas que reauiere el Hospital -
para hacer frente a la demanda de servicios de los asegurados en
las primeras etapas de overncidn.
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UADRC K= 10
HOSFIT/ 1 VORSENOR SANABRIA

DISTRIBUCION DE Lh POBLACION ASEGURADA
FOR SEXO Y GRUPGS ETARL(S

1 - 1 - 71

A TOTAL ASEGURADOS o - 5 5 - 7 7 - 15 15 - 45 &5 - &0 60 y oA

ZOTAL He k. IOIAL B B, I0TaL  H. L.  TOTAL B N IOTAL He s oL, s, Bs Tomr  He L
TOTAL 574358 3U.068 27,270 4,914 2,503  2.391 3,550 1,818 1,732 13,360 6,814 6,546 26,830 14,215 12,616 S.448 2,999 2449 3,256 1,720 1.536
Funtarenas 41.826 21,060 15,886 3,563 1.B40  L.743 2,589 1326 1,263 9.742  L.960  A.773 19,564 104365 2,199 3.973 2,187 1.786 2,375 1.255 l.122
Esparts L.569 2,396 247 391 201 150 283 145 138 1.064 543 521 2,137 1,132 1.005 434 239 195 260 136 124
Nontes de Oro 2,155 1,130 1,025 16k a5 &9 133 68 65 502 256 246 1,008 534 474 205 113 92 123 e 59
Abangares 5,108 2,155 1,953 352 101 171 254 130 124 957 4ag g 1,922 1,018 904 390 215 175 233 123 110
San tateo &6 365 331 60 31 29 L3 22 21 162 e’ 9 326 172 154 66 26 30 39 21 18
Orotina B,004 20 1.902 B4l 175 169 248 127 121 933 475 458 1.873 993 E80 360 209 171 226 123 103

W\ ictualizaci®n del cuadro realizade por la Seccion de Estudios Demograficos Caja Costarricense del Seguro Sociel ,



Con base en cuadro M@ 10,se analizarin los mismos aspectos vistos
para la poblacidn total, para establecer , por wia de compara -
cidén, la situacién en que cuedarid el Hospital para la atencidn de
ambas poblaciones.

Namero total de camas:

En el momento de la apertura de poblacidn aserurada en el area de
atraccion del Hospital es de aproxinadamente 57.358 personas que,
como antes quedd estahlecido, eguivalen a 57.358 estancias. De
acuerdo a lo anterior, tenemos:

57.358

= 157 camas, que al 85 % de ocupacidn serian -

365

185 camas las que se reguerirén para atender a la poblacidn asegu
rada,

Nimero de camas de maternidad:

51 nOmero de mujeres en edad fértil ( 15 - 45 afios ) alcanza a
10.678 de las cuales es de esperar ngue el 1& / se embaracen en el
ario.

Esto significa nue habrad 1.922 partos en el afio y un promedio de
5 partos diarios. Considerando un promedio de 3.5 sstancias por

parto: 1922 x 3.5 = 6,727 estancias, que dividido entre 365
da 18.4 camas que al {5 ” de ocupacidn serian 21.7 camas de mater
nidad las asue se reaquieren para atender a los asegurados de los

cantones Puntarenas, Tsperta y lontes de Oro.

Nimero de admisiones diarias:

Siendo las estancias enuivalentes al nlmero de personas que poten
cialmente ingresen al Hospit=2l en el afio y 7 el promedio de estan
cias por persona, tenemos:

57 « 358 8.194
= = 22,4 admisiones diarias.

) 365




De los cédlculos anteriores relativos a la poblacidn asegurada,
se desprende que el Hospital tiene capacidad para brindar a
tencidn intra-hospitalaria a todos los asegurados en el area -
de atraccién.

En su primera etapa, el Hospital contard con 200 camas, en tan
to que las necesidades de los asegurados alcanza sblo a 185 al

85 % de ocupacibn. Zn lo que respecta al servicio de mater-
nidad ocurre una situacidén semejante, puesto gue abrira con
30 camas, y las necesidades sbdlo alcanzan a 21.7 camas de

maternidad al 85 7/ de ocuvacién.
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CUADRO N 2 11

MOVIMIENTO DE LA CONSULTA EXTERNA

EN BL Axwas DE ATRACCIQON

HOSPITAL MONowniOR SANABRIA

1967-1972

CANTONLS 1967 1968 1969 1970 1971 1972

TOTAL 128,783 155.139 128,928 125,010 139.596 154,978
Puntarenas 82,457 81,464 75.508 64.910 76.883 85.593
Esparta 16.547 16,690 18.273 19.117 19.816 21335
Montes de Oro 6.626 2.776 8.964 10.624 10.945 10.644
Abangares 2838 8.182 8.118 11.073 11.271 11.013
Orotina 1/ 15.915 19.027 18.065 19.286 23.681 264355

1/ Incluye las consultas de San Mateo

Fuente: '"Anuario Estadistico', Caja Costarricense de Seguroc Social
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Andlisis de la Consulta Gxterna del Hospital lMonsefior Sanabria

Conforme al cuadro N¢ 11, el promedio de consulta diaria para -
1972 en los dispensarios considerados, es como sigue: 1/

Puntarenas: 217 consultas de medicina general diarias
Puntarenas: 94 consultas de especialidad diarias

Esparta: 77 consultas de medicina general diarias
Montes de Oro: 39 consultas de medicina general diarias
Abangares: LD consultas de medicina general diarias
Orotina é/: 96 consultas de medicina pgeneral diarias

Necesidades de la Consulta Zxterna para la poblacién total en el

Area de atraccidn:

Para la atencidén de la consulta externa, se ha tomado en conside
racidn el factor distancia para limitar la consulta de medicina-
general. De esta manera, el Hospital atenderd solaments 1la con-
sulta especializada de aquellas locslid~des aue se encuentren -
en una relacidén de lejania muy marcada, en tanto que la consul-
ta de medicina peneral se secuird dando en los respectivos dis -
pensarios,

En el siguiente cuadro, se indica la forma en gue se distribuira
la demanda de la consulta externa, de acuerdo a la procedencia =
del paciente.

1/ Se consideran 275 dias habiles

2/ Incluye las consultas de San lateo



CUADRO e 1%

DISTRIBUCICH DE LA CONSULTA DE MEDICINA GENERAL Y

ESFECIALIZADA El EL AREA DE ATRACCION [EL

HOSFITAL LIONSELOR SANABRIA

FROCEDENCTA CONSULTA EXTERNA CONSULTA ESPECIALIZADA CONSULTA EXTERNA
LIONSEL.OR  SANAERIA 1/ONSELOR  SANABRIA VEDICINA GENERAL

Funtarenas x X

Esparta X x

lontes de Oro X Dispensario

Abangares x "

San lateo 1/ X "

Orotina 3 "

1 La consulta de San llateo se realiza en Orotina

n el caso de que el Hospital Monsefior Sanabria tuviera que aten -
der la consulta externa de la pohlacidn total y se consideran

consultas por persona, tenemos: 38.642 x 4 = 754,568 consultas -
al afio y 1.2%9 diarias. Luego si cada consultorio labora 11 horas

al dia y atiende 5.7 pacientes por hora (promedio para Puntarenas),
entonces cz=da consultorio sirve a 62.7 pacientes diarios, de don-

- 1.289
——— 20.5 consultorios,

62.7

serian los nscesarios para atender la demanda de consulta, tanto -
de medicina general como especializada de Puntarenas y Esparta.

El servicio de consulta externa del Hospital contard con 14 consul
torios, lo cual significa cue existe un déficit considerable si se
da la consulia externa a toda la poblacién en izualdad de condicio
nes, Hay que tomar en consideracidn que la poblacidn no asegurada
recibiréd atencidén wédica - cxcepto hospitalizacién - en las Unida-



des Sanitarias locales, puesto gque las instalaciones del Hospital,
como ha quedado demostrado, estarian incapacitadas p2ra dar ese ti
ro de servicio.

Lo anterior hace que los cilculos de necesidades de planta fisica-

rara la consulta exXterna sean realizados tomando como base a la
poblacidon asegurada y s0lo de Puntarenas y dsparta.

Necesidades de la consulta externa para la poblacidn asepgurada en

el Area de atraccién:

Aplicando el wismo criterio de distancia, se considerari Gnicamen-
te 1la poblacidén asezurada de Puntarenas y Tsparta para el cdlculo-
de necesidades en la consulta externa para los asegurados.
De esta manera tenemos 45.%95 x 4 = 185.580 consultas al afio v
675 diarias. Luerro, si cacda consultorio atiende 62.7 pacientes -
diarios, resulta cue se requieren

675

—— = 10.7 consultorios.

62-7

De los cAlculos anteriores se desprende aue el Hospital tiene capa
cidad suficiente para asimilar la consulta externa de los asegura-
dos en Puntarenas y ZIsparta, lo mismo que la consulta especializa-
da de los otros centros de poblacidén cue completan al area de -
atraccidon, pues como se apuntd anteriormente, el Hospital contaré-
con 1k consultorios, cifra que sumnera las necesidades inmediatas -
de los asegurados.



FLUXOGRAKA = 8-

DE_PACIENTES A CONSULTA EXTERNA
HOSFITAL _MONSEIOR SANABRIA

CAJA COSTARRICENSE LINISTERIO DE
DE SEGURO SOCIAL : Hospital SALUERIDAD FUELICA
, R San Juan de Dics
i
Y | Dispensario | N = e —— ;
| CaCaSiSe |
, Punterenas “ Hosp. Nal. de Nirios
A - Dr. Cerlos Sécrz H, ;
| . Sl A, [ —
: : | _ : [ | ; [
m\ i Dispenserio | _ i Hospital | Unidades |
I C.C.5.85. { 3 Siquidtrico f Sanitarias "
. Esparta | | Chapui | de: “
PN s 35 e e S - ,
Puntarenas ,
e e e A A
| | r B = .
| Dispensario m , | , Jicaral
| g |
_ €085, , = Esparta
| lontes de Oro _
S ! P Liontes de Oro
- e | HOSFITAL | :
Dispensario . - i.CISELCR .4
€.C.5.5. — ) ! SAHAERIA . ®
i Abangeres | | T e e
Bee s o e ! e - ey e ey H Centro Rural |
S g _ _ =" | de Asistencia
Dispensario _ | “ N . Abangares :
! CaCaS:S, ! v_
i Orotina v \ - e -
» = = | g e == W Centro Rurael
“ Hospital | de >mpMﬁmzopm {
! . Orotina
- i . ) | Lexiceo Y S ity W
3/ | Bospital : | 2oz =)
, La Anexion ” | Hospital Dr, Calderén Guardia
! Unided de Siquiatria _

1,2/ Los servicios de consulta externa de estos consultorios pucden ser trasladados al Hospital Lonsefior Sanabria
M\ Remisifn de cases especiales que no pueden tratarse en ese centro médico

4/ Unicarmente cases de emergencias, los de especialidades y medicina general se atenderin en las Unidades dependientes del M.S.P.
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CAJA COSTARRICENSE

DE SEGURO SCCIAL

i Dispensario
| CeCaSaSs
Puntarenas

Dispensario |
CiCa5.5, i
Esparta

| Dispensario
| CaCuSeSs
! Liontes de Oro

_ Dispensario
' C.CeSeSe
|

Abangares

7 Dispensario

' CuCaSuSe
Orotina

_

_
momUwﬂnw _
La Anexion “

FLUXOGRAEA

DE FACIENTES A HOSFITALIZACION

HOSPITAL NOKSELCR SANAERIA

Hospital
San Juan de Dios

Hosps Nal, de Ninos
Dr. Carlos S@enz H,

Hospital
Sigquiatrico
Chapui

/A

HCSFITAL
FONSEI GR
SANABRIA

Hospital
Néxico

Hospital Dr. Calderdn Guardia
Unidad de Siquiatries

Remisifn de casos especiales que no pueden tratarse en cse centro médico

& 50 =

Los servicios de consulta externa de estos dispenserios pueden trasladerse al Hospital lionsefor Sznabria

LINISTERIC DE
SALUBRIDAD FUBLICA

Unidades
Sanitarias
det

Funtarenas
Jicaral
Esparta

liontes de Oro

Centro Rural
de Aesistencia
Abangares

Centro Rural
de Asistencia
Orotina



Dispensarios
C.C.S.8. 7
de la recibn |

Hospital
La 4nexidn

El Hospital lonsefior Sanabria dard atencion a los casos de emergencias, ya sean asegurados o no,

dependiende de los convenios suscrites,

.\J“
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FLUXOGRANA

DEL SERVICIO DE ELERGLICIAS

HOSFITAL KONSEIOR SANABRIA

Hospital
San Juan de Dios

Hospe llal. de Nifios
Dr, Carlos Saenz H,

HOSFITAL |
LOBSELCR
Sili-BRIA

\t

Hospital
liéxico

|

Unidades
dependientes del
K.S.P.
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Consideraciones sobre el flujo de la Consulta Externa y Hospita-

lizaciodn:

1-"

2.~

Considerando que el Hospital San Rafael (Junta Proteccidn-
Social de runtarenas) clausurara sus actividades, los pa =-
cientes seran hospitalizados en el Monsefior Sanabria de
acuerdo a las disposiciones de un convenio gue eventualmen
te tendri aue ser suscrito entre la Caja y la Junta de Pro
teccidbn Social.

Los casos de consulta externa de especialidades para no -
asegurados, si no son emergencias tendrin que ser referi
dos en la forma que actualmente se hace, o sea, enviados a
los Hospitales dependientes del VMinisterio de Salubridad
Paiblica.

Los casos de medicina general tendrdn que ser atendidos en
los centros médicos dependientes del linisterio de Salubri
dad POblica de la localidad resnectiva.

Para los asepurados actuales ¥ nuevos gFrupos que ingresen-
dependientes de la Caja, seran atendidos en la forma usual,

En ambos casos, el Hospital Monsefior Sanabria podrid remi -
tir pacientes al Hospital Féxico, Dr. Calderén Guardia (U-
nidad de Siquiatria) o a acuellos hospitales dependientes-
del Ministerio de Salubridad Pablica.

Para mis detalles, referirse al fluxoprama de pacientes.

El servicio de emerperncias

El servicio de emerpgencias funcionarad las 24 horas del dia y da
ré atencién a toda la poblacidn adscrita al Hospital, ya sean -
asegurados o no. Para ello contard el Hospital con personal mé
dico y para-médico que se responsabilizard de ese servicio.

Para més detalles, referirse al fluxograma correspondiente.
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Conclusiones:

Una vez realizado el andlisis de las necesidades de la poblaciédn
total y asegurada en funcibén de la capacidad del Hospital para
la atencidén intra-hosnitalaria y de consulta externa, se ha lle-
gado a las sipuientes conclusiones:

lu“

Se-

bym

El Hospital Monsefior Sanabria tiene capacidad potencial pa
ra asimilar la demanda de hospitalizacidén de la poblacibn -
total del Area de atraccidn durante los préximos 10 afos.

IEn lo que respecta a la consulta externa, el Hospital es in
suficiente por planta fisica pzra atender a toda la pobla -
cidén del &rea de atraccidn, razdén por la cual es indispensa
ble gque se mantenga este servicio en todas las unidades mé
dico-asistenciales gue existen en la actualigad.

Bl Hospital se excede en capacidad para atender las hospita
lizaciones que genera la poblacidén asegurada del area de
atraccidén. ©Ln la actualidad, las necesidades de los asegu-
rados son de 185 camas, en tanto que el Hospital iniciarad o
peraciones con 200 camas y tiene una capacidad para 400 ca
mas.

5l Hospital estd en capacidad para asimilar la demanda de -
consulta externa de los aserurados, siempre que laboren 11
horas diarias de consulta, y que la consulta de medicina ge
neral de los lugares mis alejados se continQe realizando en
los dispensarios de la Institucién.
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Caracteristicas del Hospital Monsefior Sanabria

El Hospital Monsefior Sanabria cuenta con todos los servicios gue
la medicina moderna exige en un hospital como el que la Caja ha
proyectado, los que estan distribuidos funcionalmente en los
diez pisos de cue se compone el monoblogue. Ll area de cons -
truccidén es de aproximadamente 17.092 m2, o sea un area de -
42 m2 por czama.

£n la planta baja estéin convenientemente localizados los siguien
tes servicios:

I.- Servicios de emergencia
Consultorios
Sala de observacidn para varones
Sala de observacidn para mujeres
Sala de observacidn para nifios e hidratacidn
Cirugia menor

Traumatologia y Ortopedia

IT.~ Servicios auxiliares de diagnéstico
Anatomia patolodgica
Laboratorio clinico
Radiodiagndstico
Farmacia
Consulta externa

Archivo clinico

IIT.-Servicios administrativos
Direceidn
Jefatura Regién N2 1 (Pacifico Seco)

Administracidn

IV.- Servicios docentes y sociales
Auditorium
Aulas

Capilla
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V.- Servicios comunes

Cocina y comedor
Almacenes

Vestidores de empleados

Vi.- lavanderia y Casa de miauinas.

Los nueve pisos restantes estin destinados a la hospitalizacidn
propiamente dicha. &n el primero se encuentran los servicios de
Maternidad y Recién Nacidos, las salas de labor y de partos, y -
las salas de operaciones. £n el segundo, ademas de las salas de
hospitalizacidn se encuentra la central de esterilizacidn, equi-
po de aire acondicionado, capilla, con capacidad para cincuenta-
personas, y la biblioteca. Los pisos 32, Lo, 50, 62, 72 estén
también destinados a salas de hospitalizacidn; el 82 se ha re -
servado para Pediatria, y en el 92 se encuentran los cuartos in
dividuales y las habitaciones de los médicos y personal técnico,
con una seccibén para personal médico femenino.

Distribucibn de las camas por servicio

SEKERVICIO Ne CALAS CGUBICULOS PISO

x 6 = 36 camas

Maternidad L2 2x 1= 2 camas 1
x 2 = 4 camas
x 6 = 36 camas

Cirugia mujeres Lo 2x 1= 2 camas -
2 = N4 camas
6 6 = 36 camas

Medicina mujeres L2 2x1= 2 camas 3
x 2 = b camas
& x 6 = 36 camas

Medicina hombres L2 2 x = 2 camas n
2x2 = L4 camas



SERVICIO NQ Crlwd CUBICUICS PISO

6 x 6 = 36 camas

Cirugia/med. mujeres L2 2 x 1= 2 camas 5
2 &2 = 4 camas
6 x 6 = 36 camas
Cirugia hombres b2 2x1= 2 camas 6
2 x 2 = 4 camas
O
Pediatila x & = 48 camas
Iscolares y pre-escola Sk 2 x 2 = L camas 7
res (hasta 12 afos) TI e,
Lactantes 8
Infecciosos 12 6 x 2 = 12 camas
Lactantes 24
Prematuros
Infectados 10
Mo infectados 2
TOTAT 354 camas

Como se puede observar, la capacidad real del Hospital es de 354
camas, y la capacidad mixima es de LOO comas.

Cada servicio de encamados cuenta con sala de estar para pacien-
tes, aula con capacidad pnara veinte alumnos, centrales de enfer-
mera con localizacidén intermedia y los cuartos de tratamientos -
especiales con sus respectivas zonas de trabajo.

Por otra parte, el servicio de alimentacidén a pacientes es mix =
to, o sea, que cuenta con una cocina central en la planta baja
y cocinas periféricas en cada piso de encamados para distribu -
cidén de alimentos y dietas terapéuticas.



La unidad quirtrgica o salas de operaciones, ubicadas en el 10 pi
S0, con aire acondicionado, cuenta con los siguientes servicios:
- unidad de cuidado intensivo
- sala de recuperacidn

- seis salas de operacibén, una de ellas para casos ortopédicos.

Zn el mismo piso se encuentran las salas de parto, distribuidas-
en la siguiente forma:

- 2 salas de expulsidn
-~ 1 sala quirtirgica para casos sépticos

- 1 sala con cara01dad para cuatro camas de labor de parto y zo
na de preparacién de pacientes.

Ambas unidades, la de operaciones y la de partos, cuentan con ves
tidores para el personal. Por otra parte, y localizada en una po
sicidén central, se encuentra el Area dedicada a la esteriliza -
cidén del ecuipo quirirgico, con sus respectivas autoclaves y zo
nas de trabajo.

Il sistema de oxigeno y vacio se encuentra centralizado y dis -
tribuido en todos los servicios de encamados, emergercias, salas-
de partos y de operaciones. En éstos ltimos el sistema es ceni-
tal , dando directamente a la cabecera del paciente.

in_el piso de Pediatria, existe un cuarto dedicado exclusivamente
a la preparacién de biberones en el &rea correspondiente.

Por otra parte, la Unidad de Hosgltallzac1on para infecciosos en
el mismo de pediatria, forma un mbédulo arqultectonlco separado -
con seis cubiculos de dos camas cada uno, zona de trabajo de en -
fermeria, cuarto séptico y roperia, Area médica de tratamientos -
especiales y exédmenes. Tiene también la particularidad de contar
con un doble pasillo de circulacidén para personal en la parte pos
terior y otro anterior para visitontes a los pacientes. Ademés -
cuenta con puertas de entrada y szlida, separadas convenientemen-
te.

La Unidad de Prematuros tiene capacidad para diez incubadoras con
sus respectivas cunas, y dos aislados para casos infectados y
cuenta con una lampara de rayos ultra-violeta en la zona de entra
da del personal.




La Unidad _de Kmergencias cuenta con:

salas de operaciones

consultorios para medicina y cirugia

i
o A B ¥

consultorio para ortopedia

- salas de observacidn de pacientes

adultos hombres 3
adultos mujeres 3

- nifios con Unidad de hidratacién y el &rea para atencion
simultédnea de cuatro pacientes.

Oficina de Admisibn de pacientes y roperia.

Cuenta ademis con la zona de trabajo de enfermeria con localiza~-
¢cidn central.

cidad maxima) cada uno, zona de revelado y estudios de placas.

Lavanderia:

La Lavanderis del Hospital Monsefior Sanabria tiene una area de
construcecidn de 1,092 m2.

Equipo:
2 mAquinas lavadoras con capacidad neta de 40O libras
1 wAquina lavadora con capacidad de 50 libras.
£ mdguinas extractoras de humedad de 100 libras de capacidad
it sistema de carga y descarga para maquinas extractoras
3  baterias de prensa para aplanchado de ropa

3 unidades secadoras con capacidad de 100 libras de ropa sg
ca.

1 romana de plataforma con capacidad para 800 libras
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Casa de mdauinas

casa de méguinas tiene una Area de construccidn de aproximadamen
te 300 m2 y cuenta con 3 calderas de 150 caballos/caldera ca-
da uno, y una planta de emergencia, ademis de todo el equipo =
indispensable para el adecuado funcionamiento de los sistemas -
electro-mecanicos para prestar un adecuado servicio que supla -
las necesidades del Hospital.
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PRIMORA STAFPA DT APERTURA

EN ENERO DZ 1974

Distribucidn de Especialidades lMédicas

Especialidad NO de médicos

Medicina Interna
Ginecologia y Obstetricia

Pediatria

AC RS S e

Cirugia

Odontologia
Oftalmoloria
Ortopedisa
Cardiologia
Dermatoloria
Urologia

Anatomia latoldgica
Radiologia

Anestesiolonia

L A T = T S Ry Sy (U

Otorrinolaringologia

Cada una de las anteriores especialidades contarid con médicos de
dicados a tiempo completo para atender a la poblacidn demandante
de servicios, no sblo de consulta externa sino que de hospitali-
zacidn,

Ademis de los especialistas, contara con 16 médicos internos ¥y
médicos asistentes generales para poder dar servicio durante las
24 horas, tanto en salas de energenc1as como en la hospltallza &=
cién de aquellos casos que asi lo ameriten.
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Servicios paramédicos de soporte

Laboratorio Clinico:

Contaréd con 3 Microbidlozos y técnicos que estarin en condicio -
nes de dar servicio de cualquier indole que los demanden.

Farmacia:

Contard con 3 Farmacéuticos y técricos que podrén atender las
necesidades tanto de consulta externa como en hospitalizacién -
por 2k horas.

Rayos X:

Ademis del equipo instalado, con dos aparatos de 500 miliampe -
rios (méxima capacidad), habrad el personal médico y técnico debi
damente entrenados en cursos universitarios y autorizados por
el Colegio de Médicos y Cirujanos de Costa Rica.

Dietética:

Una nutricionista que se harid cargo de los servicios de comida -
a pacientes y empleados que lo ameriten. También el resto de
este servicio contard con el entrenamiento debido en la prepara-
cibén de alimentos.



SERVICICS

N2 DE CALAS

CUADRO ha 13

DISTRIBUCION DE CALAS Y NECESIDAD

DE FERSONAL DE ENFERLERLA

HOSPITAL LONZEI.CR SANABRIA

ERFERLERAS GRADUADAS

AURILIARES DE EIFER

{ LRIA

I 1SCELANEAS

liedicina mujeres
Ledicina hombres
Cirugia mujeres
Cirugla hombres
liaternidad
Ginecologie
Recién nacidos
Pediatria
Lactantes
Prermaturos
Juveniles
Aislados juveniles
Nifies de 4 a 7 afies
Salas de operscitn

-’
Recuperacion

24

20

14

20

20

30

25

1 TURKO II TURNO

IIT TURIC

I

=3
&

R

i

11 TURKO

111 TURK

I TURKO

11 TURNQ

III TURIO

Hi

1

10

2

1

2

2

1
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SERVICIOS ENFERL.ERAS GRADUADAS AUXILIARES DE ENFERLERIA LLISCELANEAS
T TURLO 11 TURHO II1 TURN I TURRC I1 TURNO II1 TURIO I TURNO I1 TURKOQ 111 TURE

Cuidado intensivo - - - 1 i) 1 1 1 1
Arsenal quiriirgieco - - - 1 1 1 - = -
Salas de labor 1* 1* 1 3 2 1 2 p 31§
Servicio Central 1* 1 - 1 1 1 10 8 6
Urgencias 1 1 | 3 3 2 2 2 3 A
Consulta Externa L - - 2

TOTAL 14 13 8 48 %6 26 Ly 37 24

35 110 105

Enfermera 1 = 35

Enfermeras 2- 4 (Ovstétricas)

Enfermeras 3- 10 + 2 unz en el Centro y otra en Sale de Operaciones

Enfermeras 4 2

Enfermeras 5- i
Secretarias de pisc- 7 una en Sala y otra en el Centro
Secretaria de Jefat,.- s

Auxilisres de Enferccrfe- 120 (disporibles 10 para cubrir dias libres)

105 (cisporitles para cutrir dias libres
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Saneamiento y limpieza:

Dado el equipo mederno con que ha sido dotado este centro h
lario, se re~uiere un entrenamiento especial que ha S;d o hospita
do vara llevarlo a cabo en nuestros centros de entren o proecrama
son el Hospital México y Hospital Dr. Calderdn Guardlzmlento oo

vvl/



