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Metodologia

Recoleccion

Se recogen las estadisticas de las areas:
ambulatorio, hospitalizacién, auxiliares de
diagnéstico, servicios de apoyo, entre otros.

Procesamiento

Se validan diariamente las atenciones con
cada servicio; y posteriormente se
ingresan al Sistema Hospitalario.

Analisis

Se generan indicadores epidemiolégicos y de
prestacidon de servicios. Se elaboran reportes
por servicio y médico e informes gerenciales.

Elaborado por: Dpto. Gestidn de la Informacién y Productividad 1



Productos Estadisticos

INDICADORES DE PRESTACION DE SERVICIOS
INDICADORES

EPIDEMIOLOGICOS

AMBULATORIO HOSPITALIZACION EMERGENCIA

Preadmision, Cirugia oncoldgica,

Morbilidad: Consulta externa oncolégica | Oncologia adulto y UNIDAD DE
' y de especialidad y pediatrica, CUIDADOS

Incidencia Tratamientos oncoldgicos. Unidad de trasplante de INTENSIVOS

. médula,
Prevalencia -
Medicina nuclear

Mortalidad

AUXILIARES DE DIAGNOSTICO Y SERVICIOS DE APOYO

OTROS INDICADORES

Elaborado por: Dpto. Gestidn de la Informacién y Productividad
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Guayaquil




Indicadores Epidemioldgicos en SOLCA Guayaquil

En esta seccion, se presenta informacion sobre
incidencia, prevalencia y mortalidad de cancer en
el hospital entre el 2014 al 2018, que se
consolidé segun las variables tiempo, sexo,
grupo etario.

En el 2018 fueron detectados 4.228 casos
nuevos de cancer en el hospital SOLCA
Guayaquil, que representa un incremento del
23% respecto al 2014. El 61% corresponden a
mujeres, siendo en este grupo los de mayor
incidencia: mama, cérvix, tiroides, linfomas vy piel,
en los hombres fueron préstata, linfomas, piel,
estbmago y leucemias.

En cuanto a prevalencia hospitalaria, se
atendieron 12.122 pacientes en el afio 2018, y el
73% corresponden a mujeres.

Las principales causas de mortalidad en mujeres
fueron mama, cérvix y leucemia linfoide; en
hombres, leucemia linfoide, prostata y estbmago.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad



Proyeccion del cancer al 2025 en SOLCA Guayaquil

Gréfico. Incidencia de canceres. Hospital de SOLCA — Guayaquil. Proyeccion al 2025
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Se estima que en el afio 2025 seran detectados
5.248 casos nuevos de cancer en SOLCA Matriz.
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Incidencia de Cancer en SOLCA Guayaquil. 2014-2018

Tendencia de los casos nuevos de cancer. 2014-2018

4.429
3.715
3.430 _— —
2.852
2014 2015 2016 2017

Menores de 15 afios

Los 5 canceres de mayor incidencia por sexo. Ano 2018

Mujeres Hombres

" Mama I Préstata
Cuello del utero invasor e in situ m Linfomas

B Glandula Tiroides M Piel

M Linfomas = Estdmago

M Piel  Leucemias

m Otros 5,9% 6,2% 9,3% m Otros
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Incidencia de Cancer en SOLCA Guayaquil segun grupo etario y sexo.
2018

En las mujeres mas del
40% estuvieron entre las
edades de 45 a 64 anos;
en cambio, en hombres el
47% fueron mayores de
65 anos.
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Tipos de cancer mas frecuentes segtn sexo y grupo etario en SOLCA

Guayaquil. 2018

MUJERES

Leucemias

0-14

WWWWW

Cerebro

Huesos

Tiroides

Linfomas

15-29

Cérvix invasor e in situ

Mama

Tiroides

30-44

Cérvix invasor e in situ

Mama

Cérvix invasor e in situ

45-64

Tiroides

Mama

Piel

65Y +

Cérvix invasor e in situ

0% 20%
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Prevalencia hospitalaria de cancer en SOLCA Guayaquil segun grupo

etario y sexo. 2018

La prevalencia de cancer del Hospital SOLCA Guayaquil en 2018 fue de 12.122 pacientes, de los
cuales el 73% fueron mujeres y 27% hombres. Entre las mujeres, el 44% tuvieron edades entre 45 a

64 anos, mientras que en hombres el 40% fueron mayores de 65 afos de edad.

Grupo etario

Sexo
0-14 4%
15-29 5%
o)
3 o | 7
=
44%

Hombre
27%

45-64

65y + 31%

0-14 12%

|

15-29 11%

30-44 9%

1l

Hombre

45-64 27%

|

65y + 40%
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Tasas de mortalidad hospitalaria por cancer en SOLCA Guayaquil.
2014 - 2018

La tasa cruda de mortalidad hospitalaria disminuye de 4,8 en 2014 a 4,0 en el 2018. En tanto que la
tasa neta de mortalidad aumenta un 22% en el mismo periodo.

—e—Tasa cruda -®-Tasa neta

4,8 4,7 44
E + 1

3,9 4,0

\ -
2,7 25 25 .

+ - 1)

l/ —
2014 2015 2016 2017 2018

Tasa cruda: defunciones mas y menos de 48 horas; Tasa neta: defunciones mas de 48 horas; Tasas por cada 100 pacientes egresados.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 10



Causas de mortalidad hospitalaria por cancer en SOLCA Guayaquil.
2018

La principal causa de mortalidad hospitalaria en mujeres fue cancer de mama, seguido de cérvix;
mientras que en hombres fue leucemia linfoide y prostata.

?
MUJERES HOMBRES
26%
12%
11%
8%
16%
9%
Mama Cérvix Leucemia Leucemia Préstata Estémago
Linfoide Linfoide
®
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Indicadores Epidemioldgicos de cancer infantil en SOLCA Guayagquil.

Se presenta informacién sobre la incidencia de
cancer infantil en el Hospital entre el 2014 al
2018.

En el cancer infantil, se observdé que los nifios
registran el mayor porcentaje de incidencia con el
53% de los casos detectados, en lo que respecta
a la neoplasia mas frecuente, mas del 50% de los
casos en ambos sexos fueron las leucemias
seguida de los linfomas.

El 31% de los casos nuevos en nifios y nifas
tuvieron edades menores de 5 afos. En los nifios,
el mayor porcentaje segun grupo etario fue para
las edades de 5 a 9 afos con el 43% y en las
nifias el grupo etario mas frecuente fue de 10 a
14 afios con el 41%.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad



Incidencia de Cancer Infantil. 2014- 2018

Tendencia del cancer infantil. 2014-2018

219 227 209
173

[ — (e & 162

2014 2015 2016 2017 2018

Distribucidn de casos por sexo y grupo de edad.

Ano 2018
Nifios Nifias
De 10 a 14 afios 14,5% 19,1%
De 5 a9 afos 23,1% 12,1%
De 0 a 4 afios 15,6% 15,6%

40% 30% 20% 10% 0% 10% 20% 30% 40%

Ninos Ninas
» ’0 92 casos ® ® 81 casos
= 53% < 47%
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Los 5 canceres de mayor incidencia
por sexo. Aho 2018

Leucemias
Nifas
Otros
canceres
Tiroides Leucemias

Cerebro
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Indicadores de Prestacion de Servicios en SOLCA Guayaquil

Los indicadores de prestacion de servicios
comprenden el area ambulatoria, de hospitalizacion y
el area de emergencia; estas areas a su vez generan
atenciones en los auxiliares de diagndstico y servicios
de apoyo, ademas de los tratamientos oncolégicos.

Durante el afio 2018 se realizaron 146.406 atenciones
ambulatorias, que al compararlas con el afio 2014
incrementan un 18%; dado que el cancer es una
enfermedad cronica, el 80% de las consultas son
subsecuentes, es decir por cada atencidbn nueva se
generan 4 atenciones subsecuentes.

En este mismo afio, se realizaron 4.782 egresos
hospitalarios, con un promedio anual del 71,6% de
ocupacion. El area que registr6 mayor ocupacion fue
oncologia pediatrica con un 95%. La tasa neta de
mortalidad hospitalaria fue del 2%.

En Emergencia atendieron 14.489 pacientes en 2018,
con un promedio de 40 pacientes por dia.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 15



Indicadores de Prestacion de Servicios

SOLCA Matriz Ano 2018

Consulta Externa

79% subsecuentes

110.666

consultas
Promedio diario

446
0.222

Promedio mensual

Otras atenciones en
Consulta Externa

Procedimientos ambulatorios

29.085

Interconsultas

6.655
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Hospitalizacion

egresos

Promedio diario 13
399

# camas hospitalarias 122

Promedio mensual

% de Ocupacion 71.6
)

Tasa crudade

Mortalidad - 4,0

Tasa neta de

Mortalidad ‘ 2,2

Tasa por cada 100 pacientes egresados

Emergencia

éﬂ-l-
o—¢€

14.48

pacientes atendidos

Promedio diario 40
Promedio mensual 1.207

Tiempo de Esperaen
Consulta Externa. Ao 2018

C. Externa de Cirugia
Oncologia y Otros
Unidad Pediatrica

Preadmision

U. Trasplante

Promedio 1h36
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Consultas de Preadmision. 2014- 2018

Consultas
18.036 16.257 = Apert de Historia Clini Derivad t instituci
. 13.572 12.855 12'051 pertura de Historia Clinica erivaaos a otras instituciones
Vo NN
' O 4.380 4.498 4.163 4.236
3.629
2014 2015 2016 2017 2018
946 909
Procedimientos 2014 2015 2016 2017 2018

205

A 000 Aino 2018
222 , o o7
1 Dia en Preadmision

6
Biopsias

2

Ao 2018

Punciones

m Ao 2017

8
.
52
Citolégicos Mama o
45 Procedimientog
()
31
Lk

Nota: No incluye servicio de Colposcopia.
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Consultas de Colposcopia. 2014- 2018

Consultas
799 839
719 718 644
o— - —O— —O— o

2014 2015 2016 2017 2018

Procedimientos

4.260
4.028 n 3 f? | 3.932 3.644
2014 2015 2016 2017 2018
Otros M Retiro de Tapones H Tépicos

m Conizaciones Colposcopias 1 Biopsias

Diariamente se atienden en promedio

o o
3 &
5 )

(2] (2]
E § g =n N/ S
] S g C S
L S onsulta 3 3
Preadmision S s @ S$ £
8

Externa
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Aino 2018
Distribucion de Atenciones por drea

Consulta’ §Preadmision

Externa 66%
34%

Ano 2018
Procedimientos realizados

Conizaciones
2%

__— Topicos
Colposcopias 17%
70%

Retiro de Tapones
2%

Biopsias

Nota: El servicio de Colposcopia se realiza en preadmision y consulta externa.
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Consultas de Cirugia Oncoldgica. 2014- 2018

8.438

Consultas
31.322
30.576 30.805
2014 2015 2016 2017 2018
Procedimientos ambulatorios
10.080 10.399
N 9.148 8.986
—Q— —_0
2014 2015 2016 2017 2018
ANno 2018

En promedio

749
2610 consultas

al mes

Procedimientos al
mes
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Atenciones Ambulatorias

6.972

7.592

= Consultas

H Interconsultas

I Procedimientos

5.091

Total Atenciones 40.698

Térax y abdomen
4 cirujanos

Ginecologia
3 cirujanos

Mastologia
4 cirujanos

Neurocirugia
3 cirujanos

Cabeza y Cuello
3 cirujanos

Partes Blandas
3 cirujanos

Traumatologia
2 cirujanos

Urologia
3 cirujanos




Tratamiento Oncoldgico de Cirugia. 2014- 2018

1
Intervenciones Quirdrgicas*
Térax y abdomen 479
4 cirujanos
3.463 3.522
Ginecologia 369
3.120 3.088 3.068 3 cirujanos
—CO -O
Mastologia 341
4 cirujanos
3 cirujanos
3 cirujanos
Hasta septiembrg _2018 se Partes Blandas 436
encontraban habilitados 4 3 cirujanos
JU quiréfanos y desde octubre
i fac* estan habilitados 6 quir6fanos.
CII’Ug las* al mes d Traumatologia - 122
\ 2 cirujanos
Urologia - 155
3 cirujanos
*Incluye procedimientos realizados en quiréfano.
Total Cirugias 2.128
Nota: Posterior al sismo de abril/2016, de los 7 quir6fanos disponibles, quedaron
habilitados 4 quiréfanos.
Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 20
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Consultas de Oncologia Clinica Adultos. 2014- 2018

Consultas
Promedio de consultas
20.902 . ) .
19.506 por médico por dia
(0= —Q
L 1 1 1 1 ) ‘ x\_/
2014 2015 2016 2017 2018

Principales localizaciones de cancer atendidas en el 2018

De los pacientes atendidos en el 2018, el 82% fueron mujeres. Entre las patologias mas frecuentes en mujeres fue
mama (52% de las pacientes) y en hombres fue préstata (15% de los pacientes).

Mujeres Hombres
Mama 529% Préstata 15%
82% 1 8% Cuello del Utero invasor e in situ Colon-Recto 13%
Colon-Recto Linfomas 10%
Ovario Estémago 7%
Linfomas Testiculo 6%
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Tratamiento Oncoldgico de Quimioterapia - Adultos. 2014- 2018

Aplicaciones de Quimioterapia ambulatoria

13.031
12.561 12.500 11.853 10.443

-/ O
So 0 ——

)

Promedio mensual

870

2014 2015 2016 2017 2018

Aplicaciones de Quimioterapia 5.426

Hospitalaria en el 2018 Aplicaciones

por mes

Aplicaciones
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Consultas de Oncologia pediatrica. 2014- 2018

Consultas

7.517 7.415 Promedio de consultas
) por médico por dia

6.846 7.054 4\5-?)41
o—
5 médicos 4 médicos

2014 2015 2016 2017 2018

Nota: Dra. Claire Barbery laboré en SOLCA hasta febrero 2018.

Principales localizaciones de cancer atendidas en el 2018
51%

De los pacientes atendidos en consultas en oncologia
pediétrica en el aflo 2018, el 51% fueron Leucemias.

./@/ \‘/k,\// \\ &7,
‘\Rf ”%’ A

Leucemias Linfomas Cerebro Ojo y anexos Rifidn

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Tratamiento Oncoldgico: Quimioterapia - ninos. 2014- 2018

Aplicaciones de Quimioterapia ambulatoria

6.423
6.093
5.725
A
O d . 5.148
~ Ngn
Promedio mensual

306
2014 2015 2016 2017 2018

e ®

Aplicaciones de Quimioterapia
Hospitalaria. 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Procedimientos. Ano 2018

Puncién Lumbar para Aplic. Qt. Intratecal
Aspirado de Médula Osea

Puncién Lumbar Diagndstica
Permeabilidad Implantofix

Aspirado y Biopsia de Médula Osea

Otros

Se realizaron 131
curaciones y retiros de
puntos.
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Consultas de Radioterapia y Braquiterapia. 2014- 2018

Consultas de Radioterapia Entre las consultas del 2018

6.969 6.911 6.303

o — o— —o— 4902

2014 2015 2016 2017 2018

Consultas de Braquiterapia

194
167 166 160
135

2014 2015 2016 2017 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad




Tratamiento oncolégico de Radioterapia y Braquiterapia. 2014- 2018

Tratamiento oncoldgico de radioterapia 1 semana en Radioterapia

Inicios de Tratamientos
1.216 1.227 1.231 1.275

16 18 404

inicios  simulaciones sesiones

2014 2015 2016 2017 2018

Simulaciones

1.249 1.374 1.319 1433 941 Sesiones por Acelerador Lineal
el — 7~ ~
Oo— - — 40\0 Ano 2018
r T T T T 1 6%
12%
2014 2015 2016 2017 2018 -
Sinergy 3 Sinergy 1
Ndmero de Sesiones
28.054 30.630 29.708 31.039
O— — OO 20.992
40%
[ ; : . - - 42% Compact

2014 2015 2016 2017 2018 Sinergy 2

Tratamiento oncoldgico de braquiterapia
Entre abril y septiembre/2018 estuvieron

Implantes desmontados los simuladores y 2 de los acelerados
317 394 365 -68 337 lineales debido a trabajos de reforzamiento del
fo —O— = ~ —0 hospital. Durante estos meses, las simulaciones se
” realizaron en el Petscan (Radioterapia) y en el
: ' ' ' ' ' tomografo de Radiologia (Braquiterapia).
2014 2015 2016 2017 2018
Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 26



Medicina Nuclear. 2014- 2018

Consultas

2014 2015 2016 2017

Tratamientos Radioisotdpicos

a1 481
413
o 370
2014 2015 2016 2017

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Unidad de Trasplante de Médula Osea. 2014- 2018

Consultas 3
Ano 2018
1.762
1.539
1.030 1.134 210 et 7
PN U
Oo— o
Consultas diarias
. . . . . . en promedio
2014 2015 2016 2017 2018
Procedimientos
318 =
278 - Biopsias/Estudios /|\
. 205 - medulares '
'
141 ]
e R 3
® Recoleccion y C
Almacenamiento Células
. . . . . . Madres
2014 2015 2016 2017 2018 |
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Tratamiento Oncoldgico de Unidad de Trasplante de Médula Osea.
2014- 2018

Trasplantes realizados Aiio 2018
34 35

Promedio Mensual 8

2014 2015 2016 2017 2018 Promedio Dias Estada 20,4
Tipo de Trasplante
P ~ P Estado Vital de los pacientes trasplantados
Ano 2018 Ano 2018
Alogénico . .
Donante Emparentado Autélogo W Fallecidos = Vivos
21% 79% 92%

L 0

Alogénico Donante Autodlogo
Emparentado

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 29



Hematologia. 2014- 2018

Consultas
3.112 3.099
2.953
2.824 2.837
2014 2015 2016 2017 2018
Interconsultas
133
103
78
56 56
2014 2015 2016 2017 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Procedimientos

2.364

2.299 2.173

2014 2015 2016 2017 2018

B REVISION DE PLACAS B MIELOGRAMAS DX

B FROTIS PERIFERICO [ BIOPSIAS MEDULA OSEA

B ASPIRADO MEDULA OSEA

El total de procedimientos
disminuye en un 16% vy las
consultas en un 4% con respecto
al afio 2017.
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Cuidados Paliativos. 2014- 2018

Consultas Ano 2018
8.750
2.322
7.743 2o 7.795 8.009 "
5 . A Consultas de
—0— Flebologia
2014 2015 2016 2017 2018 1154

Las 5 principales patologias atendidas en el 2018
26%

10%

6%
4%

Cuello del utero
invasor e in situ

Mama Prostata Linfomas Mielomas

multiples

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

- 3%

Consultas de
Psiquiatria

La edad
promedio es

60 arios

En promedio

39 consultas

y recetas
diarias



Cuidados Paliativos. 2014- 2018

Procedimientos Medicacién Continua
265
2.176
990 2.063 1.899
191
144 . 1.177
786
96
2014 2015 2016 2017 2018
2014 2015 2016 2017 2018 La disminucion de las recetas se relaciona al
m Bloqueos ® Curaciones incremento de consultas, ya que la forma de
. .. . . diferenciar estas actividades se realiza manualmente.
Dispositivos Implantables Infiltraciones

m Radiofrecuencia

Visitas Domiciliarias

Las visitas se

realizan 4 dias de
@ 957 @ 930 @ 852 @ 792 @ 817 la semana, por
' las licenciadas

Sonia Mora y Lilia

_ Urrutia
Promedio mensual:

68

Del total de pacientes a quienes se realiz6 visita domiciliaria en el 2018, el 19% fueron de mama, 9% prostata y 8% cérvix.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

32



Gastroenterologia. 2014- 2018

Consultas
5.106 5073 5.142
4.811
2014 2015 2016 2017 2018
Procedimientos
H Video Esofago-Gastroscopia
Video Colonoscopia 2.646 2.647

11 Video Colonoscopia Con Polipectomia

B Eco-Endoscopia

H Video Colangio Diagndstica y Terapéutica
M Ligadura De Vdrices Esofagicas

W Dilatacion Colénica/Esofagica

H Video Gastrostomia Endoscdpica

B Mucosectomia EDA

M Exploracién Rectoscdpica Rigida

Otros

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

-

2014

2015

3.147

Ano 2018
En promedio se realizan

417 262

Consultas por procedimientos
mes por mes

Colangio pancreotografias
Ano 2018

Video Colangio Pancreotografia

Terapéutica

Video Colangio Pancreotografia
+ Coledocoscopia

Video Colangio + Sonda
Microendoscopia Laser

Video Colangio +
Coledocoscopia + Litotricia

2016

2017

2018

De estas CPRE en el 48% se realizo
colocacion de prétesis.
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Neumologia. 2014- 2018

Consultas
1.563 1.553 1528 1.571
y o . o~ 40
1.V -
2014 2015 2016 2017 2018
Procedimientos
4 Pleurodesis
1.255 1.397 1.229 1.437 1.598 43 Broncoscopias
O ' —0 O 1.551 Prueb
O— O —_—— O— : uebas
Pulmonares
2014 2015 2016 2017 2018
Interconsultas
151 210 201 166 186
N o W— e
O 7 ", 7\ 40
2014 2015 2016 2017 2018

Visitas Hospitalarias

598 723 590
el e
o— O

2014 2015 2016 2017 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Ano 2018
Pruebas de Funcion Pulmonar

Pletismografias
485

Espirometrias
580

En promedio al mes

N

consultas

pruebas
pulmonares

o otros .
"/ procedimientos /
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Consultas en Otras Especialidades. 2014- 2018

Cardiologia

Dermatologia
Consultas e Interconsultas

1814 1963 1957 2304 2334

5195 4951 4907 5.048 O___O_O/O—o
z.gu p ~ o

2014 2015 2016 2017 2018 2014 2015 2016 2017 2018

Endocrinologia Infectologia

6.105 156 150 163 164
4995 2425 4eas 135

O’O\o—‘%ﬂ/O o——o—

2014 2015 2016 2017 2018 2014 2015 2016 2017 2018

Nefrologia Nutricion Psicologia
Consultas e Interconsultas
593 5254 5510 4955 4.959
3.941
336/0 wls o\m%
2017 2018 I

2014 2015 2016 2017 2018

2014 2015 2016 2017 2018
El servicio empieza a atender en marzo/2017.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Indicadores de

Hospitalizacion




Indicadores de las areas de Hospitalizacion. 2016- 2018

Egresos hospitalarios segtn drea de
hospitalizacion

Cirugia Oncol6gica

Pediatria Oncoldgica

Unidad Pediatrica
(Quimioterapia 24h)

Oncologia Adultos

Pensionado

Medicina Nuclear

Unidad de Trasplante de
Médula

m 2016

2017

=2018

Unidad de Trasplante de

1.000

Ndmero de egresos

Porcentaje de Ocupacion segun drea de
hospitalizacion

2016 m 2017 m2018

Cirugia Oncoldgica

Pediatria Oncolégica

Unidad Pediatrica
(Quimioterapia 24h)

Oncologia Adultos

Pensionado

Medicina Nuclear

Médula

wiil[

o

50 100

Porcentaje (%)

Nota: Desde septiembre 2018, los servicios de Cirugia Oncolégica y Pensionado fueron trasladados al Hospital Alfredo Paulson por trabajos de

remodelacion.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Indicadores de las areas de Hospitalizacion. 2016- 2018

Tasa cruda de mortalidad segtin drea de
hospitalizaciéon

= 2016 2017 2018

Tasa neta de mortalidad segun drea de

hospitalizacion

m2016 m2017 2018

Cirugia Oncologica Cirugia Oncolégica '
Pediatria Oncoldgica Pediatria Oncolégica F
Unidad Pediatrica Unidad Pediatrica
(Quimioterapia 24h) (Quimioterapia 24h)
. I
Oncologia Adultos — Oncologia Adultos ‘
Pensionado - Pensionado -
Medicina Nuclear Medicina Nuclear
Unidad de Trasplante de | Unidad de Trasplante de
Médula Médula
0,00 5,00 10,00 15,00 0,00 5,00 10,00
Tasa Cruda

Tasa Neta

Tasa cruda: defunciones mas y menos de 48 horas; Tasa neta: defunciones mas de 48 horas; Tasas por cada 100 pacientes egresados.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Indicadores de
Emergencia

y

Unidad de
Cuidados
Intensivos




Indicadores de Emergencia. 2014- 2018

. ] ) Por Tipo de Paciente.
Pacientes Atendidos en Emergencia Afo 2018

15.924 15.731 Hospitalizacion
13.138 14.804 U 14.489 3204
+ UV —_— o
2014 2015 2016 2017 2018 .
Ambulatorio
68%
Mortalidad
—&—Tasa Cruda de Mortalidad =fi-Tasa Neta de Mortalidad
13,8
10,9
8,6 75 8,3
3,9
2,9 ’ 2,9 2,8 2,7
B i —il- -
2014 2015 2016 2017 2018
Tasa cruda: defunciones mas y menos de 48 horas; Tasa neta: defunciones mas de 48 horas; Tasas por cada 100 pacientes egresados.
Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 40



Indicadores Unidad de Cuidados Intensivos. 2016- 2018

Egresos hospitalarios

=2016 2017 2018

107
94

Unidad de Cuidados
Intensivos

UCI Pediatrico

NUmero de egresos

Porcentaje de Ocupacion

m 2016 = 2017 2018

62,2
Unidad de Cuidados
Intensivos 64,9
53,9

UCI Pediatrico
28,9

Porcentaje (%)

Nota: Desde septiembre 2018 la Unidad de Cuidados Intensivos fue trasladada al Hospital Alfredo Paulson por trabajos de remodelacion.
En octubre 2018 se crea el servicio de UCI Pediatrico, que funciona en las instalaciones de SOLCA.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Indicadores Unidad de Cuidados Intensivos. 2016- 2018

Tasa cruda de mortalidad

22016 2017 2018
Unidad de Cuidados
Intensivos 22,7
229
UCI Pediatrico
Tasa Cruda

Tasa neta de mortalidad

m 2016 m 2017 2018

Tasa cruda: defunciones més y menos de 48 horas; Tasa neta: defunciones mas de 48 horas; Tasas por cada 100 pacientes egresados.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

17,6

Unidad de Cuidados

Intensivos 16,2

13,9
UCI Pediatrico
Tasa Neta
42
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Auxiliares de
Diagnostico,
Servicios de

Apoyo y
Autogestion




Medicina Nuclear. 2014- 2018

Gammagradfias
4.965
W Gammagrafias Oseas 4.031 4513 pa57 4455 —

B Gammagrafias Renales
Gammagrafias Tiroideas

B Gammagrafias Ganglio centinela

M Gammagrafias Otros érganos

2014 2015 2016 2017 2018
Estudios PET
2.377
1.542
1.104
811 R

ZV
2014 2015 2016 2017 2018

* En 2014, de Febrero a Junio no se realizan Estudios PET debido a que el equipo estuvo fuera de funcionamiento.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad 14



Laboratorio de Patologia y Citometria de Flujo. 2014- 2018

Laboratorio de Patologia

Total de examenes

17.037 17.364 17.088 17.688
16.252
2014 2015 2016 2017 2018
* Reporte generado al 28/feb/2019.
Citometria de Flujo
Total de examenes

2.018 2.062 1.912

1.697 A

O 1.621
07

2014 2015 2016

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

2017

2018

/ En 1 dia

Laboratorio

Patologia oy

examenes

\“\/

638

amenes

8 Citometria

de Flujo
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Laboratorio Clinico y Biologia Molecular. 2014- 2018

Laboratorio Clinico

Exdamenes por Area
Total de examenes

ANno 2018

1.186.304 Hospitalizacion Consulta
23% Externa
1.110.630 69%
1.073.769 1.071.295
1.049.9 0 -
Emergencia
8%
2014 2015 2016 2017 2018
. ; I Ano 2018
Biologia Molecular En Laboratorio Clinico y Biologia Molecular
Total de examenes
2.868
2.191 2.183
LW 9
CIMENES
116.085 por paciente
' : : : : ' Pacientes en promedio
2014 2015 2016 2017 2018

atendidos

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad




Citologias. 2014- 2018

Citologia Exfoliativa

Total de examenes

65.602

60.617 60.854
0—0—059.908 43\56368

2014 2015 2016 2017 2018

Citologia Preadmision
Toma de muestras
18.879
16.953 16.401

— 15.330 : 15.171

2014 2015 2016 2017 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Afio 2018

Examenes en
promedio por dia

Ario 2018

Tomas de muestras
en promedio por dia

El servicio tiene 7 obstetras que
laboran en turnos de 4 horas.
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Radiodiagnostico. 2014- 2018

Pacientes atendidos

33.782
32.334 31.061 30.739
28.333
2014 2015 2016 2017 2018
Examenes realizados
77.078 77.874 76.220

2014

2015
B Examenes realizados

2016 2017
& Examenes por paciente

2018

Nota: En 2016, el Resonador dejo de funcionar en Abril y el Tomoégrafo estuvo fuera de
funcionamiento de Mayo a Julio, debido a afectaciones de los equipos a causa del terremoto.

Ano 2018
1 diaen 14 1 3 18
Radiologia pacientes R

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Ano 2018

Distribucion de Examenes por tipo

B Otros

1%
B Examenes

L Contrastados

0,3%

B Ultrasonidos
45%

B Examenes
Simples
30%

B Tomografias

0,
13% Mamografias

B Resonancias 7%
4%

95

examenes
simples



Medicina Transfusional. 2014- 2018

Unidades Transfundidas

15.416
11.475
10.103 10.346 9.152
M N
2014 2015 2016 2017 2018

Ano 2018
Unidades Transfundidas por Servicio

Hospitalizacidn Cirugia 1.877
Hospitalizacion Pediatria
Hospitalizacién Clinica

Pensionado

Unidad de Cuidados Intensivos
Unidad de Trasplante de Médula Osea
Emergencia 1.901

Quimio Ambulatoria - Adultos

Quimio Ambulatoria - Nifios

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Procedimientos

16.890

— 14.557
13.520

12.224
— —
—

16.156
—

2014 2015 2016 2017 2018

B Anticuerpos Irregulares = Coombs Directo

B Coombs Indirecto 1 Fenotipo Paciente
Féresis @ Flebotomia

1 Grupos Sanguineos (C. Externa) M Leucorreduccion
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Servicios de Apoyo. 2014- 2018

l:'lSloteraplq Terapia Respiratoria
Pacientes Atendidos Pacientes Atendidos
4.274 3.909 3.723 2.693 2.634

Z.W —O——0 O—O\Zéoi 2.024 1.939
—O0———0

2014 2015 2016 2017 2018 2014 2015 2016 2017 2018

Farmacia
Recetas Totales

279.174

267.895

264.980

252,326 257.184

2014 2015 2016 2017 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacion y Productividad 50




Servicios de Autogestion. 2014- 2018

Centro de Diagndstico Preventivo

Pacientes Atendidos

5.508
5.054 5.028 4.520 43%
4.104 —O0— 40\0
O/(% Atenciones
preventivas

2014

2015

2016 2017 2018

S57%

Otras atencione

2.567 pacientes de otras atenciones
generaron compra de servicios en
areas de laboratorio, imagenes,
citologia, entre otros.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Distribucién por sexo de
las 1.953 atenciones
preventivas
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Servicios de Autogestion. 2014- 2018

Principales motivos de ingreso
En el aho 2018

21%
4900 Otros

Recibir
5%
Mejorar
condiciones
10%

guimioterapia
-Completar estudios
diagnostico
15%
Cirugias

En Otros, el 68% de los pacientes ingresados son
para compra de insumos y medicamentos.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Pensionado

Cirugias de Pensionado

272
225 246
M 17
233 8
138
139
102 98
62
2014 2015 2016 2017 2018
=&—Femenino Masculino
Principales patologias atendidas en Pensionado
Ano 2018
0
27% 9% 7% 6%
Mieloma : :
Mama maltiple Linfomas Ovario
52
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Deteccion

Temprana del
Cancer




Deteccion Temprana de Cancer

SOLCA Matriz tiene unidades
oncologicas, centros de deteccion
temprana y unidades moviles que
realizan atenciones preventivas dentro y
fuera de la provincia del Guayas
abarcando tanto areas urbanas como
rurales.

El objetivo de estos es detectar el
cancer en estadios iniciales, a fin de
reducir la tasa de mortalidad y de ser
posible mejorar la supervivencia.

En el afio 2018 se detectaron 62 casos
de cancer entre los centros, 9 fueron
detectados por las unidades moviles y
34 por las unidades oncologicas de
Milagro y Babahoyo que derivaron estos
pacientes a SOLCA Matriz.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad
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Deteccion Temprana del Cancer
(DTC)

Centros de Deteccion

Unidades Oncolégicas

Temprana
Milagro SOLCA
I— 2 médicos, I Atarazana
1 tecndlogo 7 obstetras
1 Administrativo 1 Administrativo
Babahoyo Hogar de Cristo
1 médico Monte Sinai
1 tecnologo 1 obstetra
1 Administrativo 1 Administrativo
. d Duran
Sl 1 obstetra
Convenio
—— Santa Elena REDIMA

Actualizado al 28/febrero/2019.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Unidades Moviles

2 obstetras
1 Administrativo

CENTRO DE

DETECCION

TEMPRANA
DE CANCER

oOLfs

Sucedd s
o ol e ol e



Centros de Deteccion Tempana de Cancer. 2016-2018

Hogar de Cristo Durdn
Exdmenes realizados Exdmenes realizados
5.928
1.125 l
L e
Nov-Dic 2016 2017 2018 Jul-Dic 2018
Positivos

@ Positivos @

Ubicado en Monte Sinai. Funciona desde Nov 2016. Funciona desde Julio 2018.

Preadmision Tio Paco

Examenes realizados Examenes realizados

16.401 6.798

Sep-Dic 2016 2017 Ene-Jul 2018

Funcioné desde septiembre 2016 hasta julio 2018.
Estaba ubicado en Nueva Prosperina.

Positivos

Toma de muestras de citologia.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Convenio REDIMA

Examenes realizados
1.906

Mar-Dic 2018

Positivos

Las atenciones se realizan en Hospital Madre
Berenice en el Guasmo Norte.

Huancavilca

Examenes realizados

355

I

Mar-Jul 2018

Positivos 0

Funcioné desde marzo hasta julio 2018.
Estaba ubicado en Stella Maris.




Unidades Mdviles. 2014-2018

SOLCA cuenta con 2 unidades moviles que acuden a zonas rurales de las &areas de influencia de SOLCA Matriz.

Pacientes Atendidos Distribucion de Examenes por tipo.
Ano 2018
6.079
5.187 5.309 5.113
o -O— Q/Ngw
50%
L L L L L ) 20% Papanicolaou
2014 2015 2016 2017 2018 Cultivos
Exdmenes realizados Casos positivos detectados
13.041 Afo 2014 Afio 2015 Afio 2016
11.244
10.412
9.643 8,173
2014 2015 2016 2017 2018

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad




Unidades Oncoldgicas

Milagro y Babahoyo 2014 - 2018

|
Milagro

Durante el 2018, se detectaron 20 casos positivos.
I Consultas I Papanicolaous B Ecografias

Atenciones 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 W Biopsias —O—Total

Consultas 2.564 3.503 3.882 4.439 4.737 9.354 9.631

11.233 11.364

Papanicolaous 1.849 5.306 5.396 6.725 6.255

Ecografias 393 494 307 260
Biopsias
4.837 | 9.354 | 9.631 |11.233 | 11.364 2014 2015 2016 2017 2018
Babah oyo mmm Consultas = Papanicolaous == Ecografias =O=Total
iti 13.918 13.473
Durante el 2018, se detectaron 14 casos positivos. 12.143 12181
Atenciones 2014 2015 2016 2017 2018
Consultas 1.370 1.233 1.628 1.709 2.494

Papanicolaous 12.332 12.002 10.281 10.156 6.111

Ecografias

13.918 | 13.473 | 12.143 | 12.181 | 9.142 2014 2015 2016 2017 2018

Nota: Ambas unidades procesan muestras de papanicolaou del MSP.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacion y Productividad 58



Unidades Oncoldgicas
Santa Elena y Guaranda

Santa Elena

Durante el 2018, se detectaron 22 casos positivos.

Atenciones 2014 2015 2016 2017 2018

Consultas 12.168 9.634 8.592 9.093 7.828
Exéamenes 38.796 27.872 20.674 21.078 21.160
Cirugias menores 55 78 55 71

Procedimientos

51.592 | 38.087 | 29.713 | 31.020 | 29.743

Guaranda
Atenciones 2014 2015 2016 2017 2018
Consultas
Examenes 485 670 390 304 416

Clruglas menores

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

2014 - 2018

mm Consultas I Examenes  Cirugias menores

I Procedimientos ==0O=Total

51.592

29.713 31.020 29.743

2014 2015 2016 2017 2018

B Consultas W Exdmenes o Cirugias menores ==O==Total

1.249

2014 2015 2016 2017 2018
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Servicios de Consulta Externa — SOLCA Matriz

(26 servicios — 87 médicos)

Cirugia Oncolégica
(26 médicos)

1. Cabezay Cuello
(3 médicos)

2. Cirugia Digestiva
(4 médicos)

3. Ginecologia
(3 médicos)

4. Mastologia
(4 médicos, incluye 1 c.plastico)

5. Neurocirugia-Neurologia
( 3 cirujanos — 1 neur6logo)

6. Piel y Partes Blandas
(3 médicos, incluye 1 c.plastico)

7. Traumatologia
(2 médicos)

8. Urologia
(3 médicos)

Actualizado al 28/febrero/2019.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad

Oncologia Tratamiento
(33 médicos)

1. Oncologia Adultos
(6 médicos)

2. Oncologia Pediatrica
(4 médicos)

3. Radioterapiay Braquiterapia
(6 médicos)

4. Medicina Nuclear
(3 médicos)

5. Unidad de Trasplante de Médula
(4 médicos)

6. Hematologia
(4 médicos)

7. Cuidados Paliativos
(6 médicos)

Otras Especialidades
(28 médicos)

1. Cardiologia
(2 médicos)

2. Colposcopia
(2 médicos)

3. Dermatologia

(2 médicos)
4. Endocrinologia

(2 médico)

5. Infectologia
(1 médico)

6. Gastroenterologia

(G médicosl

7. Nefrologia
(1 médico)

8. Neumologia
@ médicosl

9. Nutriciéon
(2 médicos)

10. Psicologia
gSPsicélogosl

11. Preadmisién
(5 médicos)
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Glosario de Términos

* Incidencia hospitalaria de cancer: Es el nimero de casos nuevos de cancer presentados en un area geogréfica especifica y en un tiempo
determinado.

* Incidencia hospitalaria de cancer infantil: Es el nimero de casos nuevos de cancer ocurridos en personas de 0 a 15 afios de un éarea
geografica especifica y en un tiempo determinado.

» Prevalencia hospitalaria de cancer: Indicador epidemiolégico que mide el nimero o la proporcion de personas que viven con cancer en un
periodo de tiempo determinado y en un area geografica especifica.

» Mortalidad Hospitalaria: Es el nimero de fallecimientos ocurridos en el hospital durante un periodo de tiempo, se multiplica por una constante
100.

» Sobrevida de cancer: Proporcién de personas vivas a un tiempo especifico luego del diagnéstico de la enfermedad, usualmente este tiempo
en cancer es de 5 afos.

» Consulta médica: Es la consulta realizada por el médico en la consulta externa para formular el diagnéstico, tratamiento y pronéstico de una
persona que acude como paciente ambulatorio al hospital.

* Intervenciones Quirdrgicas: Conjunto de procedimientos quirdrgicos realizado a un paciente en el quir6fano, bajo anestesia, para un
tratamiento determinado.

+ Cama hospitalaria: Es la cama instalada para el uso regular de los pacientes hospitalizados.

» Egresos Hospitalarios: Es la salida formal de un paciente que ha recibido atencion en el servicio de hospitalizacién. El egreso puede ocurrir
por alta o fallecimiento.

» Porcentaje de Ocupacién: Es el porcentaje de camas que, en promedio, estuvieron ocupadas durante un periodo.
» Causa de muerte: Todas aquellas enfermedades, estados morbosos o lesiones que produjeron la muerte o contribuyeron a ella
» TasaBruta de Mortalidad: Mide el nimero de defunciones totales ocurridas en el Hospital por cada 100 egresos.

» Tasa Neta de Mortalidad: Mide el nUmero de defunciones de mas de 48 horas ocurridas en el Hospital.

Elaborado por: Dpto. Gestion de la Informacién y Productividad



Sociedad de Lucha
Contra el Cancer del Ecuador

Av. Pedro Menéndez Gilbert y Atahualpa Chavez, junto a la ciudadela Atarazana
Guayaquil - Ecuador

Teléfonos 593 (4) 3718300 — 593 (4) 3718700




