HOSPITAL GENERAL DOCENTE DE CALDERGN
Resolucion No. G-HGDC-RES262-2019

"ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL DEL HOSPITAL GENERAL DOCENTE DE
CALDERON"

Dr. Manole David Calero Raohles
GERENTE DEL HOSPITAL GENERAL DOCENTE DE CALDERGN (5)

Considernndo:

Que, ¢l Art. 32 de la Constitucion Palitica de 1 Repiblica del Ecuador, prescribe: =g safud
8 UA derrcha gue garontiza ef Esxtod, cliyw reqlizacion se vincule al efercicia de otrox derechos, entre
eltas el derechbo al egua, lo dlimentecida, fa culture o, ¢ Irabeyo, o seguridad saciol Tos gmibientes
SNGE poolres gue oestenten el buen wan B Bshodo nurentizard eite derecho mediante politcgy
eronmicrs, socioles, cultirale, edicatives ¥ ambientales; v ef access PEFTRIRETE, Dportiio s
CRCISin o programes, eociones ¥ servicion de promocidn v alevcidn integiee! dee fa safud, vlind werve! p
wrlud reproductiva, e Prestnciin de oy serviclos de salid s regired pov Tox prineipior de en)enidid,
unrversalided, solidaridod, interculturalided, calidad, eficiencio, eficacie, precaucidn y Rodticn, con
enfodgie de génern v generacianal

Que, el articulo 226 de 1a Constitucion de |2 Repiblica del Ecuador, determing: “tas
Insftucienes del Estude, sus orgerismas, dependenciar, J'n-:_:rn-u‘r.furn-rnn'n-.'ulur.r-r,;a-|i|'J.-a_4r-.-_;.- fas personas
qae actien o0 virted de poo patetipg estalol ejercerin mlamente fas competencias v facultades gue lex
N atrisoidas en la Constitucidn y I fey. Tendrdn e deber de coerdinar acciones para el cumplinienta
i 1us fines ¥ bacer efeciive el gurce y efercicio de (01 derrchos Fec onocidas en fa Canstituciin ™

Que, el Art, 361 de o Constitucian ibidem, prescribe; "B Estada ejercend ta rectorfa ded vistema o
traves de fo qutoridad soniteria nocional xerd responieble de formulor &3 poditica nacienal de sudud
rErmard, requlerd v ocontralerd fodes fax actividades refacionodes con fa sl o coinn o)
fancioramientn de das entidades def sector™

Que, el numeral 3 del Art. 363 de [a Constitucidn, prescribe: £ Extodo serd Fespuamsahle de: .. ]

3. Fortolecer d servicioy estatales de salud, dncarporar of folertn umana ¥ proporcionar
IRIFEes P CILrd Jisien ¥ equipomiento o foy insitbeiones peidicas de solid {7

Que, el Art. 366 de 1a Constitucion ibidem, prescribe: "B financiamicnto piblice en solad serd
apartand, fegular v saficiente, y deberd provenic de fuesntes permenentes del Presupuesto General del
Estarcter. Los Fecursns piblicey serdn distribiidos con bose en eriferios de poblacion v en Jas pecesidodes de
Seiduil

EP Extado financiers a los instituciones extetales de spiud ¥ poded apoiur fngncleromente o fox
UEEaOmas ¥ privades siemare quena fengan fines de ducro, qEE fererticen grutoddod en i presteciones,
cumplon Jus politicas poblicas Y useguren calidad, seyurided y respeto o los derechos, Extas in shtucinnes
CAIETEN Sjetus a control v requlocien del Extoda ~

Que,  mediante el Acuerdo Ministerial 00001 1 (2, publicado en el Registro Oficial Nro. 6720
del 17 de enero de 2012, el Ministerio de Salud Pablica aprobo el documento
denominado “MANUAL DEL, MODELO DE ATENCION INTEGRAL DE SALUD, MAISY,

Que,  con Acuerdo Ministerial Nro, 00001537 de 31 de julie del 2012, publicado en o
Registro Oficial No, 339, del martes 25 de septiembre de 2012, 1a Msc. Carina Vance
Malta, Ministra de Salud Miblica, a esa fecha, emite ol Estatuto Organico de Gestion
Organizacional por Procesos de los Hospitales del Ministerio de Salud Pablica, en 1{ /
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cwil en el numeral 1.1 del articulo B, referente a la mision de la Gerencia del Hospital,
sefiala: “Gerencier of funcionemienta glebal del Hospitol como maxima astorided y representante legal
e by institacion, en ¢f marco de las directrices ¥ oruerdos emonedes por ef Ministerio de Salod Prblen p
on cumplimiente de do poenma legel vigenate

Que, el literal b), del numeral 1.1 del numeral 8, del Estatuto ibidem, senala que son

atribuciones y responsabilidades del Gerente del Hospital: Susceibor actos adounistrativos
e el dmbite de sy jurisdiccidn, con estricto apega d les disposiciones tegales w reglomenturios vigen fes™;

Que, mediante Acuerdo Ministerial No, 1580, publicado en el Registro Olicial No, 895 el
20 de febrero de 2013, 1a Secretaria Nacional de la Administracion Pablica emitio la
Norma Técnica de Administracion por Procesos.

Que, ol Art. 14 de la Norma Técnica de Administracion por Procesos, establece: “Fomento
de b cultvre de prestecian de servicios y administreada por procesos-Las inshibyoones deberin definir
arciones purd fa gestion del cambio, oplivodos o le prestecion de servicios ¥ odministrocion e proceses,
en bose af smgrco Jegal vigente ¥ lox mejores pricticas gae s¢ ddentifiquen. Extas ecoones, deben formar
purte del plan para fa mejora de le gesticn y contemplor of menos cuobro aspeckas come s hiderasgs,
motia i, comuicaciin p capacitacidn”

Que,  moediante Acuerdo Ministerial No, 00516%-2014, publicado en el Registro Oficial
Suplemento 348 del 06 de agosto del 2014, el Ministerio de Salud Pablica aprueba y
publica el documento: "LINEAMIENTOS OPERATIVOS PARA LA IMPLEMENTACION
EL MAIS Y RP1ST,

Que,  mediante Acuerdo Ministerial No. 0052122015, publicado en el Registra Oficial
Suplemento 428 del 30 de enero del 2015, el Ministerio de Salud Pablica expide "LA
TIPOLOGLA SUSTITUTIVA PARA HOMOLOGAR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUILD
POR NIVELES DE ATENCION ¥ SERVICIOS DE APOYO DEL SISTEMA NACIONAL DE
SALUD”

Que, con Acuerdo Ministerial Nro, 00005217 de 05 de enero del 2015, 1la Mse. Carina

Vance Mafla, Ministra de Salud Pablica, a esa fecha, acuerda: “erear fo Eatidod Operabiva
Desconcentroda “Nospited General Docente de Culderon’, abicede en lo Permguie Celderdn, conton Guite,
provincie de Pichincke, estoblerimiento de selad correspondiente al Segunda Nived de Atercion y cudrta
ivel de Complepidad 7

Que, con Acuerdo Ministerfal Neo.000072 del 19 de mayo del 2017, la Dra. Verdnica
Espinosa, Ministra de Salud fiblica, expide el "Reglamento para lo creacidn,
conformacion y funcionamientade los comités y equipos de mejoramiento de la colidad
ent tos establecimiontos de solud del Ministerio de Selud Pablice”.

Que,  mediante Resolucion Ko, G-HGDC-RES214-2019, del 24 de julio del 20149, ] Dr: Jorge
Penaherreras, Gerente del Hospital General Docente de Calderdn a esa fecha, expide
la Resolucion de la "ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL DEL HOSPITAL GENERAL
DOCENTE DE CALDERON®

Que,  mediante Accion de personal Nro, 0000392 de 26 de septiembre de 2019, el Mtr,
Luis Patricio Gavilanes Ron, Coordinador Zonal 9-5alud, a esa fecha, nombraata Mgs.
Maria Fernanda Salazar Benites, como Gerente del Hospital General Docente de
Calderon;

Que, mediante sumillade 23 de octubre de 2001% imserta en el Memorando Neo., M3P-CZ9-
2
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HGDE-GC-2019-0549-M, de 23 de octubre de 2019, Ia Mgs, Maria Fernanda Salazar
Benites, Gerente del Hospital General Docente de Calderdn, dispone: “Automzade™

Que,  mediante Accidn de personal Nro. 0000446 de 30 de octubre de 2019, ¢l Mir Luis
Patricio Gavilanes Ron, Coordinador Zonal 9-Salud, a esa fecha, nombra al Dr Manola
David Calero Robles, como Gerente Subropante del Hospital General Docente de
Calderan:

Que, esnecesario optimizar el talento humano de la institucion dando cumplimientoalas
narmas de optimizacion ¥ austeridad del gasto pablico, con una estructura flexible
que permita una gestion eficiente para brindar servicios sanitarios con altos niveles
de calidad,

En base a los antecedentes sefalados en calidad de Maxima Autoridad del Hospital General
Docente Calderdn y en ejercicio de las atribuciones estahlecidas en el Estatuto Orginico de
Lrestion Organizacional por Procesos de Hospitales del Ministerio de Salud Pablica

RESUELVE

"EXPEDIR LA ESTRUCTURA ORGANIZACIO NAL DEL
HOSPITAL GENERAL DOCENTE DE CALDERON"

CAPITULO I

OBJETO Y AMBITO DE APLICACION

Art. 1.- Objeto.-

El presente documento define 1a estructura de organizacion interna del Hospital General
Docente de Calderdn acorde a su Modelo de Gestion.

Art, 2.- Ambita, -

Las disposiciones de este documenta son de aplicacion obligatoria en el Hospital General
Docente de Calderon.

CAPITULO NI

DEFINICIONES

Art. 3.- Definiciones.-

Administracion por procesos.- Es el conjunto de definiciones v actividades sistematicas
implementadas en una institucion, con el propésito de alinear sus procesos a 1 estrategia y
madelo de gestion, clarificar y mejorar continuamente su Operacian para proveer servicios
¥ productos de calidad gue satisfapan las necesidades v expectativas de los usuarios
Calidad - Es el grado en el que un conjunto de caracteristicas inherentes a un producto o
servicio, cumple con la necesidad o expectativa establecida por el uspario,

Cartera de servicio- Es el documento de acceso piblico a través del cual [as instituciones
de la administracidn pablica informan a los usuarios sobre los servicios que gestionary, S/
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acerca de los compromisos de calidad en su prestacian v los derechos y obligaciones que
lops asiston.

Catilogo de procesos.- Es un instrumento ordenado v organizado de los procesos definidos
par la institucion en sus diferentes niveles o jerarquins,

Diagrama de fujo- Es la representacion grafica de [a secuencia de actividades de un
Procesn

Eficiencia.- Es |a relacion entre el resultado alcanzado v los recursos utilizados,
Eficacia.- Es la extensidn en la que se realizan las actividades planificadas y se alcanzan los
resultados planificados.

Especialidad.- Rama de una ciencia, arte o técnica a la gque se dedica una persona
Estructura organizacional.-

Comiston.- Equipo téenico nombrado por un comité o por una autoridad para realizar una
muasiion especifica y emitir los informes pertinentes.

Comites Eguipo multidisciplinario que trabaja en conjunto para generar soluciones acorde
aun ohjetiva definido, el cual puede ser permanente o tempaoral

Instructive.- Documento gque proparciona informacion sobre como electuar actividades du
manea f[hhl"l’l.'l'lh" L UG eSO,

Lider del procese.- Es el encargado de asumir [a responsabilidad total v transversal de un
procesa. Posee las atribuciones v el poder de decision necesarios  para garantizar que el
proceso sea sostenible, eficiente y eficaz.

Mejora continua- Es una filosofia de gestion que determina el cambio constante en los
procesos o los servicios para hacerlos mas efectivos, eficientes y adaptables, alcanzando
imnovaciones graduales en el tiempo

Procesos Es el conjunto de actividades mutvamente relacionadas que interactiaan, las
cuales transtorman elementos de entrada en resultados. Un proceso esta conlormado por
entradas, salidas, recursos v controles,

Frocedimiento.. Documento que indica la forma especifica de Hevar a cabo un proceso

Procesos Adjetivos Complementarios.-  Son aguellos gue facilitan el desarrollo de las
actividades que integran los procesos sustantivos.

Frocesos Gobernantes- Son aguellos que proporcianan directrices, politicas v planes
estrategicos para el luncionamiento de la insttecion.

Procesos Sustantivos.- Son agquellos destinados a llevar a cabo las actividades que permitan
ejecutar electivamente la mision, objetivos estratégicos v politicas de la institucion

Protocalo.- Programa escrito en el que se especifican los procedimientos a seguir para la
realizaciin de una determinada exploracion, en el curso de uno investigacidn o en la
prestacion de una asistencia por una determinada enfermedad
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[0 DE SALUD PUBLICA

Mroducto.- Resultado de un proceso,

Hecursos.- - Constituyen los bienes tangibles e intangibles v los mecanismos que son
cansumidos durante 1a prestacidn de un servicio v/o ejecucion de un proceso,

Usuarie.- Es toda persana natural o juridica, nacional o extranjera que hace uso del servicio
wfo se heneficia del valar provisto.

CAPITULO 1
MARCO CONCEPTUAL

Art. 4.- La organizacion,

Es un conjunto de personas e instalaciones con una disposicion de responsabilidades,
autaridades y relaciones [150, 2005). Las organizaciones constituyen 1a forma dominante
de institucion de [a sociedad moderna: son la manifestacion de una sociedad altamente
especiilizada e interdependiente gue se caracteriza por un creciente padran de vida.
(Chiavenato, 2006)

Las organizaciones son agrupaciones sociales deliberadas que buscan alcanzar abjetivos
especificos, y tienen |a caracteristica de tener replas, reglamentos v estructura jerirquica
que normen las relaciones entre sus miembros (Carzo & Yanouzas, 1971)

Existen orgamzaciones formales con un alto grado de complejidad en la estructura y
procesos  debido a su gran tamano o a la complejidad natural de las operaciones gue
realizan [Hospitales, Universidades) las cuales son llamadas organizacioners cormipejus

En las orgamzaciones complejas, la convergencia de los esfuerzos entre las partes
componentes [departamentos, secciones, eteétera) es mas dificil por la existencia de
innumerables variables (como tamaiio, la estructura arganizacional, las diferentes
caracteristicas personales de los participantes] gque complican su funcionamiento.
[Chiavenata, 2006]

Art. 5. Diseno Organizacional.

El diseiio organizacional es la seleecion que hace una organizacidn acerca de como se va a
estructurar, y esti centrada cn dos enfoques: el de 1a seleccian estratégica, v el del modelo
institucional de estructura. [Hall, 1996,

La burocracia es una forma de organizacion humana que se basa en la racionalidad, es decir,
en la adecuacian de los medios a los objetivos [fines] pretendidos, con la finalidad de
garantizar la maxima eficiencia posible en el alcance de esos objetivos. Las caracteristicas
de la burecracia son: caracter legal, formal y racional, impersonalidad, jerarquia, rutinas v
procedimientos estandarizados, competencia técnica ¥ meritocracia, especializacion,
profesion alizacion y completa previsibilidad del funcionamiento. Son la base de las
estructuras verticales v no se adaptan a los ambientes variables.

Ante L sociedades modernas, extremadamentes dinamicas v mutables, con ambientes
turbulentos, los modelos burocraticos se ven muy limitados. Ante esto, surge el modelo

basado en laadhocracia (del latin ad hoe=Adecuado, a la medida) , vl cual se basa en 13
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premisa de que las estructuras deben ser flexibles vy mutables, haciendo que los
departamentos v las divisiones irrumpan subitamente paraque se integren en otras:
vrpanizaciones.(lbidem). El modelo adhocratico es la base para las estructuras mixtas o
matriciales.

Es la seleccion que hace una organizacidn acerca de como se va g estructurar, v estd centrada
en dos enfoques; ¢l de [ seleccion estratégica, ¥ el del modelo institucional de estructura.
[Hall, 1996}, Las organizaciones pueden adoptar tres formas de disefio;

*  Aprupacion funcional (vertical)
= Agrupacion por resultados (horizontal)
« Agrupacion matricial { combinacion de funciones y resultados)

Art. 6.- Estructura organizacional.-

aegun Minztherg (1984) [a estructura organizacional puede definirse simplemente como el
conjuntoe de todas fas formas en gque se divide el trabajo en tareas distintas, consiguiendn
luego las coordinacian de las mismas™. Otros autores definen a la estructura arganizacional
como “el conjunta de elemerntos relativamente estables que se relacionan en el tivenpo v en ef
espacio pord formar wna totalided, En administracion, la estrectura corresponde a la forma
come fay arganizaciones estan orgamizadas.”, (Chiavenato, 2006)

Art. 7.- De la estructurs funcional.-

También conocida como vertical, Segan Chiavenato (2006) consiste en la agrupacion de las
actividades y tareas de acuerdo con las funclones principales desarrolladas dentro de |a
empresa. Es [a torma de organizacion tradicional ¥ 1a mas usada,

En este tipo de estructuras es jecdrguica y cada empleado tiene un superior v estin
agrupados en departamentos por especialidades con determinadas funciones, por ejemplo
medicos, enfermeras, contadores, abopados, et

Entre Lis ventajas de este tipo de estructuras estin que:

= Permite agrupar a varios especialistas bajo una anica jefatura comun, cuando su
actividad es especializada. [(Gulik, 1937)

= Garantiza plena utilizacion de las habilidades téenicas de las personas. Eso porgue
se hasa en el principio de la especializacion ocupacional ([bidem)

= Orienta a las personas aouna actividad especifica concentrando su competencia de
forma eficoz y simplifica la capacitacion del persanal. [Hampton, 1977

Algunas de las desventajas de la estructuracion por funciones segin Chiavenato (2006) son:

*  Reduce |a cooperacion interdepartamental, pues exipe una gran concentracién
intradepartamental y crea barreras entre los departamentos debido al énfasis que
s¢ hace en las especialidades.

* Es inadecuada cuando la tecnologia v las circunstancias externas son mutables o
imprevisibles.

5]
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STERIO DE SALUD PUBLICA

= Dificulta la adaptacion v la Oexibilidad respecto a los cambios externos, pues su
cnfoque introvertido no se da cuenta ¥ ni visualiza lo que sucede fuera de la
arganlzacion o de cada departamento.

*  Hace que [3s personas enfoquen sus esfuerzos sobre sus propias especialidades en
detrimento del abjetivo global de 1a EMpresa.

Grafico 4

Esquema de una estructura vertical
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Art. .- De la estructura por procesos.-

Tambien conocida como harizontal o por productos, Invalucra diferenciacion Y agrupacion
de actividades de acuerdo con el resultado de 1a arganizacion, es decir, de acuerdo con el -
producto o servicio realizado. Todas las actividades requeridas para suplir un producto o
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servicio [aungue sean diferentes) deberdn agruparse en el mismo  departamento,
[Chiavenatno, 2006)

Toda orpanizacion busca la satisfaccion del cliente, ¥ para lograrlo es necesario
implementar un moedelo de gestion enfocado a los procesos, que permita organizar [as
actividades de una manera ordenada y secuencial en busca de eficacia y eficiencia, lo que se
traduce on productos de calidad. La identificacion y gestion de los procesos de la
prpanizacian, con enfasis en [a interaccion gue se produce entre los mismos, de una manera
sistemadtica, considerando que el producto de un proceso frecuentemente se constituye en
el insuma de otro, nos permite tener un enfoque de gestion por procesos. [Agudelo &
Escobar, 2007)

Las ventajas de la estructura par procesos

s Istablece la responsabilidad de los departamentos para wn producte o livea de
producto o servicio

« Facilita la conrdinacion interdepartamentol

= Ex indicada para circunstancias externas y mutables, pues induce a la cooperacian
entre especialistas y o o coordingcicn de sus esfuerzos para un mejor desemperio del
producto,

= Permite flexibilidad, pues las wnidades de produccidn pueden ser mas grandes o
pegueias, segin los camibios de condicienes, sim interferir en la estructern ergunizacional
comao ta todo, El enfoque de o organtzacion predoming sobre los productos y no sobre su
estrictura organizacional interna {Chiavenato, 2006)

Las desventajas de este tipo de estructuras son:

o Mientros fo departamentalizacion funcional concentro especialistas en un grapo bfo
wna sola fefutera, lo departamentalizacion por productos los dispersa en subyropos
oricntados a difereates productos.

e Lo departamentalizacidn por productes es contraindicada para crcunstancios
externas estables festabilidad ambiental], para empresus con pocos productos o lineas
reducidos de productos, por el hecho de que traen un costo eperacional elevado en esus
situaciones,

o Provoca proflemas humanos de temores y onsicdades, cuando cn situaciones e
inestabilidad externa los empleados tienden a ser mis insequros en relacion o alguna
pusibilidad de desemplee o por la lentitud en el desarrolla de su carrera profesional.

s«  [Enfotiza o coordinacidn en detrimento de o especiolizacidn {i1biderm )

Gralico 2

Representacion de un Proceso
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Interaccion de los procesos
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Los procesos se agrupan en tres grandes grapos:

« Gobernantes: También conocidos como estratégicos, directivos o visidnales,
“Son aquellos gue proporcionen directrices, politicas y planes estratégicos para el
frncionamiento de lo institucion,” [Secretaria Naclonal de la Admanistracion Pablica,
2016]

“f...) erientan fa gestion institucional a través de la formulacion de propuestas de
politicas, directrices, normas, procedimientos, plones, acuerdos, y resoluciones para lo
aidecuuda administracion v ejercicio de o representacion legal de lo institucion.”
{Ministerio de Salud Pablica, 2012)

« Agregadores de valor: También conocidos como sustantivos, claves o misionales.

"Son aquellos destinados a Nlevar @ cobo los octividades que permitan efecutar
efectivamente fo misian, objetivos estratégicos y peliticas de To institucicon.”
[Secretaria Naclonal de la Administracion Pablica, 2016)

“f...) son los encargados de generar y admiinistear los productos p servicios destinodos
@ usuarios ¥ permiten complic con lo misidn institucional y fos objetivos estratégicos.”
(Ministerio de Salud Pablica, 2012)

= Hahilitantes: También conocidos como procesos de apoyo, adjetivos o soporte.

“Son aguellos que facilitan el desarrollo de las actividades que integran los procesos
sustantivos” [Secretaria Nacional de la Administracian Pablica, 2016)

“f...) generan productos y servicios pora los proceso gobermantes, agregadores de
virlar y pare s misme, epoyvando  viabilizande la gestide fustitucional.” (Ministerio
de Salud Piblica, 2012)

Art, 9. De la estructura matricial

Tambien se deroming matriz t organizacicn en grid. La esencia de la matriz es combinar las
s formuas de departamentalizaciin (la funcional cen lo departementalizacidn de producto o
proyecta) en lo mismae cstructura orgamizacional. Se trafa, por lo tanto, de wna estructura
mixta o micjor dichoe, hibride,” [Chiavenato, 2006)

La estructura matricial, permite  reunir las diversas habilidades espeaalizadas que se
requieren para resolver los problemas complejos de un hospital; concediendo a la
organizacion una mayor eficiencia, al asignar a cada proceso la cantidad exacta de personas
necesarias y con la capacitacion adecuada.

"kl disedio matricial presenta dos dimensiones: gerentes funcionales y gerentes de productos o
de provectn, La orgenizacion adopta los dos tipos de departamentelizaciin. Con eso, ef
principio de lo wnided de mando pierde totelmente su posicicn y fuerza y se crea una delicada
balenza de doble poder que caracteriza fa matriz Coda departamento tiene una doble
subordinacion: sigue o orientacion de los gerentes funcionales y de los gerentes de
producto/proyecte simeltaneamente.” (hidem)

Las ventajas de la estructura matricial son:

1o
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Permite [as ventajas de las estructuras verticales v horizontales  mientras que
neutraliza las debilidades y desventajas
Satisface dos necesidades de la organizacion: especializacion ¥ coordimacion,

Desventajas de la estructura matricial:

Conflictos por la doble cadena de mando
* HRequiere de un cambio de mentalidad v un nueva tipo de comportamicnto en la
OrganiEacion,

Grafico 1

Esguema de la Estructura Matricial
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CAPITULD IV
DE LA ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL DEL HGDC

Art. 10.- Definicion de la estructura.-

El Hospital General Docente de Calderdn, es un establecimiento de salud desconcentrado de
sepundo nivel ' de atencion v cuarte nivel de complejidad, con los sipuientes  ejes
estrategicos referencia)

» Articulacion de la red pablica ¥y complementaria de servicios de salud con
participacion comunitaria.

o  Orentacion a la satisfaccion del usvario, a través de la gestion por procesos v la
mejora continua de la calidad,

o Eficiencia del uso de recursos,

o Capacitacian permanente del personal del hospital

o«  Desarrollo de las especialidades asistenciales segan o capacidad resolutiva del
hros pital.

»  Formacion de nuevos profesionales, pregrado v postgrado.

¢ Serurdad v salud ocupacional

»  Culdado del amblental,

#  Ladnvestipacion comoe herramienta del mejoramiento.

En este contexto, se establece una organizacion en base un modelo matricial, con dos
estructuras claramente definidas: [a estructura vertical v [a estructura horizontal.

Art. 11.- De la Estructura Yertical en el Hospital General Docente de Calderdn.-

Acorde al estatuto Organice, €] Hospital General Docente de Calderdn cuenta con las
siguientes unidades funcionales:

o Nivel Directivo, con un funcionaria de lthre nombramiento v remaocion, a excepcian
de las umidades de docencio e investigacion encabezada por un analista con
funciones de coordinacion ¥ ejecucion:

o Gerencia del Hospital
o Direccion Asistencial
o Subdirector de las especialidades clinico fquimirgicas
= Subdirector de cuidados de enfermeria
o«  Subdirector de medicamentos e insumos médicos,
o Nivel Asesor encabezada porun analista con funciones de coordinacion v ejecucian:
o Planificacion, seguimiento y evaluactdn de [a gestiin
o Asesoria Juridica
o Comunicaciin
o Calidad
»  Nivel Apoyvo, encabezada por un analista con funciones de coordinacion y ejecucian:
o Atencion al Usuario

T Mediante Acuerdo Ministerial 53212, publicado en el Begistro Oficial 428 del 20 de enero del 2015,
ol Ministeno de Salud Publica expidio la "Tipalegio sustitutiva pera homologar fos establectimientos
de sevludd por niveles de afenciin v servicios de apoyo of sisterm naclanal de salud”

12
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o Estadistica v Admisiones
o Administrative Financiern
o Gestidon de Red?

o Docencia

o Inwvestigacidn

Con la fimalidad de operativizar la estructura funcional, promoviendo [a capacitacion y
manejn del personal por su formacion profesional se crea la fipura de Coordinaciones
Técnicas, las cuales estin bajo el direccionamiento de las subdirecciones, acorde a la
siguiente distribucinn:

= SUBDIRECCION DE ESPECIALIDADES CLINICO QUIRURGICAS:

=  Coordinacidon Técnica de Especialidades Clinicas

= Coordinacion Técnica de Especialidades Pedidtricas

=  Coordinacion Técnica de Especialidades Quirdrgicas

*  Coordinacion Técnica de Especialidades Ginecobstotricas

=  Coordinacion Técnica de Especialidades Anestesinlogicas

*  Coordinacion Tecnica de Especialidades de Salud Mental

=  Coordinacion Técnica de Especialidades de Emergencias

* (Coordinacion Técnica de la Especialidades Criticas ¥ Terapia
Intensiva

*  Ceordinacion Téenica de Especalidades de Apove Diagndstico
Coordinacion técnica de Neanatologio
*Coordinacion téenica de nutricion y dietitica
*Coordinacion técnica de fisiatria y rehahilitacion

*El Coordinador Tecnico de Fisiatria v Rehabilitacian gjercers también comao lider del
proceso de Rehabialitacion Fisica v el Coordinador Técnico de Mutricion v Dictética seri lider
del proceso con el mismo nombre.

o SUBDIRECCION DE CUIDADDS DE ENFERMERIA

*  Coordinacion Técnica de Cuidados de Enfermeria del Paciente
Hospitalizado

s Coordinacion Tecnica de Coidados de Eofermera del Paciente
Ambulatario

SUBDIRECCION DE MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS

[n]

=  Coordinacion Técnica de Especialidades Farmacdéuticas

i

SMediante Memorando Bro, MAP-CAD-2077-F 780 del 02 de agosto del 2007 1a Mgs. Carmien ;‘r ,f
Guerrero, Coordinadora Zonal 3-5alud, plantea la estructura de la Unidades de Gestidn de Red -

13




Grafico 5
Estructura Vertical del Hospital General Docente de Calderdn

Badeps Tong Mafwon p— I.

s Waibraamton | E.*Lt.:;:]

§ Benvnmmes Dl ng

- Tucmy Gerecs e

— [wm, Raryiogam

—EIH iy s g
= Lipnuare s DreEna

| ——
._| Bt it - B

14

Hospital General Docente da Calderén - Av. Giovann| Calles y Derbi, via a Marianas, Calderen
- Telefono: (02) 3952700 = Codigo postal: 170201 « www hgdc gob ec »



= DE SALUD PUBLICA

Art. 12.- De la Estructura Horlzontal en el Hospital General Docente de Calderon.-

Contorme a la nivel de complejidad, recursos disponibles, cartera de servicios ¢ interaccion
con la Red Pablica de Salud, el hospital General Docente de Calderon identifica los sipuientes
unidades de produccion con sus respectivos procesos:

Gohernantes

Gestion del direccionamiento estratégico
Gestion de planificacion, seguimiento y evaluacion de gestion

Aprepadores de Valor

# % & & & & & & & & @ & &F # F F# = = &

Gestian de 1a atencion en Emergencia

Gestian de la atencion en Consulta externa
Internacion (clinica-quirirgicas-pedidtricas-ginecobstétricas)
Cuidados intensivos

Cuidados neonatales

Gestion del Centro quindngico

Gestion del Centro obstotrico

Dialisis

Rehahilitacian

Rutrician y dietética

Goestian de banco de leche

Esterilizacian hospitalaria

Supervision de |a limpieza, desinfeccion v lavanderia
Servicios farmacéuticos hospitalarios

Imagen

Laboratorio

Gestion de la Investigacion

Gestion de la Docencin

Gestidn de la Continnidad de 1a Atencian en la RP1S-C

Hahilitantes

Gestion de [a Asesoria [uwridica
Gestiom de la Comunicacion

Gestion de la Calidad

Gestion de la Atencidn al Usuario
Gestion de Admisiones y Estadistica
Gestion Administrativa Financiera
Gestion de Planillaje

15
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Art. 13.- Asignacion de procesos a los niveles jerirquicos.-

Con la fOnalilad de permitir una gestidn cficiente ¥ desconcentrada, conforme a la
establecido en el art. 16 v art. 17 literal de esta resolucion, los procesos asistenciales
identificados cn el Hospital General Docente de Calderdn estaran a cargo de los niveles
jerirquicos superiores conforme la siguiente distribucion:

o DIRECCION ASISTENCIAL

Supervision de limpleza y desinfeccian
Esterilizacion hospitalaria

Imagen

Laboratorio

Mutricidn v Dictética

o SUBDIRECCION DE ESPECIALIDADES CLINICO QUIRURGICAS:

Consulta Externa
Centro Quinirgico
Contro Obstétrico
Cuidados Intensivos
Emergencia
Meonatologia
Rehabilitacion

o SUBDIRECCION DE CUIDADOS DE ENFERMERIA

[ialisis

Internacion Clinica
Internacion Quirdrgica
Internacion Pedidtrico
[nternaciin Ginecohstétricn

W @ & =& =

SUBDIRECCION DE MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS

= Servicios lairmacéuticos hospitalarios
Art. 14.- Representacion de la Estructura Matricial del Hospital General Docente de
Calderdn.-
Conforme a las unidades tuncionales definidas y los procesos agregadores de valor
identificados (Sustantivos, Complementarios Terapéuticas y Diagnasticos), se establece la
representacion de la estructura matnicial, en el cual constan los comités establecidos en 1a

normativa vigente con el siguiente grifico:

o
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CAPITULO YV

DE LAS FUNCIONES DE LAS FIGURAS DE LA ESTRUCTURA MATRICIAL EN EL
HOSPITAL GENERAL DOCENTE DE CALDERON

Art. 15.- Del Gerente [ a.-

Ademds de cuomplir con la misian, atribuciones v responsahbilidades establecidas en el literal
1.1, articulo 8, del Capitulo 1, Titulo V, del Estatuto Organico de Gestion Organizacional por
Pracesas de los Hospitales del Ministerio de Salud Pablica, con la finalidad de implementar
la estructura descrita en este documento, tendrsi [as siguientes funciones:

= Aprobarla definicion, incremento y/o eliminacién de los procesos v coordinaciones
ticnicas necesarias conforme la cartera de servicios de g institucion.

*  Lonvocar al proceso interno de seleccion de Lideres de proceso v Coordinares
Teécnicas.

*  Asignar funciones mediante accion de personal a los Lidercs de Proceso v
Coordinadores Téenicos elegidos en el proceso interno de seleccion.

« uitar funciones asignadas, mediante accion de personal a los Lideres de Proceso y
Coordinadores Técnicos elegidos en el proceso interno de seleccion

*  Encargar las funciones de lideres de procesos y coordinadores técnicos al personal
que considere adecuado, en el caso de que no exista ganador del proceso de
seleccion interna, o el ganador no continde como tal,

= Aprohar los documentos de Levantamiento de proceso presentados por los lideres,
¥ los protocolos, procedimientos, instructivos y demis presentados por |os
Coordinadores Técnicos

= Asignar lunciones mediante accion de personal a los funcionarios que considere
iddneos para ejercer coma Jefes de Guardia

= Presider los comités gerenciales o realizar la delegacion formal de esta actividad o
quien considerd pertinente,

Art. 16.- Del Director/a Asistencial.-

Ademas de cumplir con la mision, atribuciones v responsabilidades establecidas en articulo
B, literal 2.1, del Capitulo 1, Titulo ¥, del Estatuto Orgdnico de Gestion Organizacional por
Frocesos de los Hospitales del Ministerio de Salud Pablica, con 13 finalidad de implementar
la estructura descrita en este documento, tende las siguicntes funciones:

«  Mantener interaccion directa con los Lideres de Proceso facilitando las lineas de
comunicacion para resolucion de inconvenientes en la unidad,

= Validar los documentos de Levantamiento de proceso presentados por los Lideres,
v los protocalos, procedimientos, instructivos y demds presentados por los
Coordinadores Técnicos mediante la conformacidn de comisiones especializadas.

*  Hecibir los informes de los [efes de Guardia y gestionar las novedades presentadas,
* Realizar acompanamiento vy seguimicnto directo de las metas establecidas de Iuj/’
-

Procesos 4 50 COrgo.
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= Asippar entre los Subdirectores los procesos identificados con la hinalidad de que
realicen acompanamiento v seguimiento directo de las metas establecidas.

= Coordinar el seguimiento de los planes de accion generados en los procesos con los
subdirectores asignados a los procesos.

= Designar comisiones especializadas para investigaciones en casos de eventos
centinelas,

o Realizar la evaluacion de desempeno de los Lideres de Procesos,

*  Presidir los comités téenicos hospitalarios,

o Presudie el tribunal de seleccion de lideres de proceso v coordinadores técnicos
Art. 17.- De los Subdirectores v Analistas de Docencia e Investigacion.-

Ademas de cumplir con la mision, atribuciones y respoensahilidades establecidas en articulo
B, literal 2011, v 2.1.2, del Capitulo 11, Titule V, del Estatuto Orgdnico de Gestion
Organizactonal por Procesos de los Hospitales del Ministerio de Salud Miblica, con la
hinalidad de implementar L estructura descrta en este documento, tendredn las siguientes
funceones:

«  Mantener interaccion directa con los Coordinadores Toenicos facilitondo 1os lHineas
de comunicacian para resolucldn de Inconvenientes en la especialidad

= Apovaren la gestion necesaria para [a consecucion de las metas establecidas en los
procesos asignados a su responsabilidad par la direccidn asistencial

= Realizar la evaluacion del desempeno de los Coordinadores Téenicos que le
carrespandan.

= Participar en los comites gerenciales y téenicos acorde a la normativa vigente.

= Realizar el seguimiento de la implementacidn de planes de accidn en los procesos
asistenciales asignados, acorde a la metodologia de mejora continua,

= Participaren lavalidacion de los levantamientos de Procesos Asistenciales v Cartera
de Servicios.

*  Formar parte del tribunal de seleccidn de lideres de proceso v coordinadores
tecnicos

Art, 18.- Del Coordinador Técnico.-

Es la persona encargada de promover y gestionar al personal acorde a su formacion
profesional y especializacion. No tiene una dependencia ni autoridad directa sobre los
procesos wentificados, Se designard un Coordinador Técnico por cada drea de formacion
v/e especialidad detinida, el cual tendred interaccidn directa con la Subdireccion gue
corresponda.

Sus funciones son as siguicntes:

= Participary/fodelegar segin su competencia enlos proceso de selecoidn del Talento
Humano especifico para personal acorde a su formacion profesional y especialidad

» Elaborary vjecutar los Planes Anuales de Capacitacion del personal asistencial de la
especialidad en coordinacion con la Unidad de Docencia v Talento Humano,
20
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Asignar Talente Humano a los procesos asistenclales de manera dptima v elabora
los horarios del personal asignado y 1a planificacion de vacaciones,

Asesarar al personal especializado en [a seleccion v aplicacion de los métodos y
técnicas adecuadas para el mejor desarrollo de 13 atencion de los pacientes en los
Nrocesos.

Coordinar la  elaboracién, wvalidacion,  revision,  adaptacion,  actualizacion
capacitacion periddica de protocolos, manuales, guias clinficas v procedimientos,
acorde a las necesidades de los procesos

Participar en los comités téenicos asignados,

Definir con los lideres de proceso las carteras de servicios proponiendo la capacidad
resolutiva de las especialidades, a través de las prestaciones que se podrian
implementar en cada uno de |los procesos asistenciales,

Elaborar el manual de funciones y procedimientos de la especialidad para gue sean
aprabadas por los niveles directivos,

Proponer los estandares asistenciales de los indicadores de verificacion de |a
calidad de las prestaciones.

Evaluar conocimientos vy destrezas de los profesionales de la salud de cada
especialidad de manera semestral,

Organizar reuntones de trabajo para generar acciones de complementariedad entre
las diferentes especialidades.

Farticipar en reuniones del COMCAD, en las cuales se definen lineamientos de
participacion de estudiantes (pregrado, postgrado, pasantes) en las Unidades de
Froduccion.

LConsolidar las calificaciones obtenidas por los estudiantes de su especialidad
[pregrado, postgrado, pasantes] en las diferentes Unidades de Produccion a las e
fueron asignados

Presentar y gestionar el desarrollo de proyectos de anvestigacion anual con su
personal, referentes o su especialidad acorde a las necesidades de la institucion

Articulacion e interaccion coordinada con los diferentes niveles del hospital para
aportar desde la especialidad en la generacion de acuerdos vy lincamicntos
institucionales

ldentificar, organizar la presentacion de los temas para las jornadas de revisidn
academicas a traves de Dacencia.

Elabarar los Términos de Referencia para nuevas adquisiciones con hase en la
maotivacian de los requerimientos de las Unidades de Produccion.

las demis requeridas por las autoridades del hospital en relacion a la gestion de 1
especialidad médica a su cargo. d

L
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Art. 19.- Del Lider de Proceso,-

Es responsable de dar funcionalidad a los procesos identificados mediante la metodologha
de mejoramiento continuo de la calidad. Se designard un lider por cada proceso identiticado,
el cual tendrd una interaccion directa con la Direccidn Asistencial,

Sus funciones son [as sipuientes:

«  (rganizar el levantamiento del proceso e identificacion de los procedimientos
necesarios, segan los lineamientos de la Gestion de Calidad,

= Definir con los Coordinadores Técnicos la cartera de servicios del procesa.
«  Coordinar el ingreso v egreso de los pacientes al proceso a su cargo,
= Conformary Presidic el equipo de mejoramiento de la calidad de su proceso.

»  Delinir estrategios para consecucion de metas mediante la monitorizacian los
indicadores periddicamente, a traves del tablero de gestion,

= Gestionar la realizacion e implementacion de planes de mejora vn su proceso.

« Vigilar el desarrollo ¥y cumplimiento de las normas para la calidad de atencion v
seguridad del paciente,

*  ldentilicar ¥ dehnir las necesidades de los recursos (Infraestructura, dispositivos,
insumos, personal etc.) para la implementacion de la cartera de servicios,

*  Supervisar el cumplimiento de politicas, normativas, protocolos, reglamento
interno en el persenal a su cargo,

= Elabarar de manera conjunta con el Coordinador Técnico ¢l Plan de Vacaciones y
horarios,

*  Proporcionar al Coerdmador Técnico las actividades a incluir en perfil dptimo del
pursanal.

o« Participaren la evaluacion de metas por unidad con las autoridades de lainstitucion,

« Coordinar con las Unidades de Atencion al Usvario y Calidad e monitoreo del nivel
de satisfaccion de los usuarios internos y externos, como herramicnta para la toma
de decisiones

»  Monitorizacion del personal para gue brinden una atencién a los usuvarios de
manera opertuna ¥ de calidad. En el caso de que exista funcionarios que ne cumplen
con las expectativas del proceso es responsabilidad del lider notificar por escrito
mediante un informe técnice al Coordinador Técnico para gue realice [a
capacitacion respectiva y su posterior evaluacian.

*  Las demas requeridas por las autoridades del hospital en relacion a la gestian del
PrOCesn 3 S0 Cargo

Art, 20.- Del Jefe de Guardia.-

Es responsable de representar a la autoridad para parantizar la funcionalidad de los
procesos habilitados en horarios nocturnos, lines de semana y ferindos coordinando estas
actividades con la atencion directa al paciente. Tiene interaccidn directa con la Direccion
Asistencial
22
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Sus funciones son las siguicntes:
« Validar las referencias e ingresos de pacientes del hospital,

s Supervisar |a Gestion de la apertura de la Bed Publica Integral de Salud, para los
CA505 QUe requieran segun normativa.

e Garantizar el funcionamicnto del Hospital, administrando y optimizando los
recursos  en ausencia de los lideres de proceso. [Mavilizar y garantizar las
existencias de personal, eguipos, recursos de uno a otro servicio de acuerdo a las
necesidades del momento.)

»  Recihiry entregar el turno a través de informe verbal y escrito sobre [as condiciones
del hospital, con las caracteristicas de: pertinencia, veracidad, agilidad.

¢ Gestionar la solucion de novedades admimistrativas v teonicas que se presenter en
los proceso durante el periodo de puardia,

»  Healizar atencion directa al paciente de acucrdo a los horarios establecidos

»  Heportar los cuasi eventos, eventos adverses y eventos centinelas a las autoridades
del hospital

o Supervisian del cumplimiento de las politicas procedimientos ¥ reglamentos
definidos por el hospital

¢ Habilitar o deshabilitar camas de la dotacion normal frente a contingencias
CAPITULO VI

DE LAS SELECCION DE LOS LIDERES DE PROCESO, COORDINADORES TECNICOS Y
|EFES DE GUARDIA

Art. Z1.- De los requisitos v consideraciones para la seleccion.-

Las lideres de proceso y coordinadores tecnicos serin designados mediante un proceso de
seleccidn interno abierto a la participacion de todo el personal asistencial. Los jefes de
guardia serin designados directamoente por la maxima autoridad sin proceso de seleccion.
Para ser considerados deben cumplir con los siguientes requisitos sepin corresponda y
estar de acuerdo con las consideraciones.

Consideraciones Generales:
# El cargo por el gque se opta no estd sujelo a incremento de remuneracion.

= Los lideres de proceso vy coordinadores téenicos de medicing v especialidades
farmacéuticas, tendran una carga laboral de 4 horas asistenciales v 4 horas
administrativas diarias. Los coordinadores técnicos de enfermerda tendrin una
carga laboral de 8 horas administrativas diorias.

*  Las funciones asignadas serin por dos anos, y se podea participar en ¢l proceso de
selecelon tnicamente por un perlodo mis.(miaximo dos periodos)

s  En ausencia temporal o definitiva del funcionario clegido la mdxima autoridod
designard un reemplazo, para lo cual podra cansiderar del banca de elegibles :!};r ra
participantes del concurso, en el caso que existiera. gt
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*  Serealizard evaluaciones periodicas, en las cuales, dependiendo del desempeno se
podri dar por terminada Laasignacian de funciones y se las encargari hasta el nueveo
concurse, 5S¢ actuara conforme el Capitulo VII De la Evaluacion Periddica de este
documentao.

Requisitos Generales:

*  Tenerrelacion de dependencia de al menos 12 meses en el Hospital General Docente
de Calderan, bajo cualguier modalidad de relacion laboral, en dreas afines al Cargo
aplicado.

*  Titula de tercer nivel en dreas afines a las que se aplica,
s« Notencr sanciones graves,

«  Ultima evaluacion del desempetio en la institucion con una nota superior a 90
I'Illl'ltl'lﬁ.

*  Predisposicidn a participacion en capacitacidn continua para el puesto.

Art. 22.- De la lase de méritos para Lideres de Proceso y Coordinadores Técnicos.-

se conformari un tribunal integrado por elfla Director/a Asistencial guicn lo presiding, un
subdirector con afinidad al cargo, ol responsable de la Unidad de Administracion de talento
Humano o su delegado, gquienes calificardn la documentacion presentada acorde a los
siguientes panimetros:

Lideres de proceso

Criterio Caracteristicas o Pu nl..:.1j_|7'_
Educacion = Cursos, talleres, diplomado en relacion con Gerencia en | 3 puntos
formal Salud, Administracion en Salud, Salud Pablica vioafines

realizados en los Gltimos 5 afos (0.20 puntos cada uno

hasta un maximo de 0,60 puntos).

= Cursos, talleres, diplomados relacionados con la
especialidad, en los dltimos 5 anos. (0,20 puntos cada
uno hasta un maximoe de 0.40 puntos),

= Titwlo de Cuarto Nivel en Gerencia de la Salud,
Administracion de [a Salud, Salud Pablica y/o alines [ 2
puntos)

Experiencia * Haber trabajado en instituciones del sepundo y tercer | 4 puntos
nivel de atencion del Sistema de Salud Piblica como
profesional (0.50 puntos par cada afo hasta un maximo
de 2.50 puntos]

= Haber sido Coordinador Técnico o Lider de proceso del |
Hospital General Docente de Calderdm en periodos |
anteriores ((L50 puntos)

= Haberaobtenido el premio Miruco como integrante de un
proceso (0.50 puntos)

* Pertenecer a la escala ocupacional SP13 para médicos,
5P8 para enfermeras y SP8 para Farmacéuticos [0.50
puntos)
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| Experiencia | Haber ocupado anteriormente un cargo de nivel jerirquico | 3 puntos
especifica superior como Gerente, Director, Subdirector. {Menos de un aio '

050 puntos, afo completo 1 puntos, hasta un maximo de 2

puntos],

Cargo de responsabilidad como  lider, jefe de servicios,
responsable de programas (Menos de un ano 025 puntos, ano |
campleto (.50 puntos, hasta un maximo de 1 puntos. -

Total - 10 puntos
Coordinador Técnico -
Criterio Caracteristicas Puantaje
Educacion «  Cursos,  talleres,  diplomado  en relacion con | 3 puntos
farmal [nvestigacion, Docencia, Administracion v/o  afines

realizados en los altimos 5 anos (0015 puntos cada uno
hasta un maximo de 0.30 puntas),

« Cursos, talleres, diplomados relacionados con la
especialidad, en los dltimos 5 anoes. (0,05 puntos cada
unao hasta un maximao de 0,20 puntos).

s«  Titulo de Cuarto Nivel en el drea de la especialidad (2.5
puntos) S

Experiencia « Haber trabajado en instituciones del segundo y tercer | 3 puntos
nivel de stencion del Sistema de Salud Pablica comao [
profesional {040 puntos por cada afio hasta un maximao ;
de 2.00 puntos)

»  Haher sido Coordinador Técnico o Lider de proceso del
Hospital General Docente de Calderdm en perindos
anteriores [0.50 puntos)

»  Pertenecer a la escala ocupacional SP13 para médicos,
SP& para enfermeras v SPA para Farmacéuticos (0,50

puntos]
1:!|.|'I-L'F.|L'I:IL_t:I_ Publicaciones: - 2 puntaos
Investigativa s (1L.50 puntos coma autor principal [Hasta 1 punto)

« {L15 puntos comao participante { Hasta 0230 puntos)
« {L10 puntos como presentador de proyecto | Hasta 0220
puntos)

s« (1,50 puntos por proyecto de investigacion presentados
al CEISH del Hospital.

Experiencia »  Certificado o copla del contrate como docente [0.50 | 2 puntos
docente puntos por cada semestre  hasta un maximo de |
puntos]

»  Organizador de eventos académicos con aval (Talleres,
conpresns, seminarios] (0,50 por cada evento con
maximo de 1 punto]

Total 10 puntos

Art, 23.- De 1a Fase de Oposicidn.-

Se |a realizard mediante examenes especificos para Lideres de Proceso v Coordinadores
Téenicos [de acuerde a su formacion profesional) mediante un cuestionario con vuinu:fff
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preguntas de seleccion maltiple y de desarrollo con un valor de 050 cada pregunta v una
calificacion maxima de 10 puntos. Las preguntas estardn estructuradas de la siguiente
manera:

Tipo de pregunta Temdtica

Generales [ 5 Flrl:*gllnlrlﬁ} Conocimiento del Modelo de Atencian Integral {MAIS)
Mision y vision del Hospital General Docente de Calderon

Froceso y procedimientos generales del Hospital General
Docente de Calderdn

- -
Especificas  Coordinadores | 10 preguntas acorde la especialidad,
| Téenicos

5 preguntas sobre investigacidn vy medicina basada en
evidencia.

Especificas  Lideres  de | 10 preguntas sobre gestion general
Proceso

5 preguntas sobre gestian interna

Art, 24.- De la Fase de Entrevistas.-

El tribunal contormado elaborari un cronograma para la realizacion de entrevistas a los
postulantes en la que se evaluara aspectos como habilidades de direccion, conrdinacion,
organizacion ¥ control de recursos, capacidad de liderazgo para el logro de objetivos,
capacidad de andlisis, actitud y solucion de conflictos conuna nota poralcanzarde 5 puntos.

En la entrevista los postulantes deberin presentard una propuesta de proyecto o plan de
trabajo para mejoramicnte del personal de sus especialidades en el caso de los
Coordinadores Tecnicos y mejoramiento del proceso en el caso de los Lideres, el cual sers
calificada can 5 puntos.

La nota maxima para la fase de entrevistas serd de 10 puntos,
CAPITULD VIL
DE EVALUACION PERIODICA
Art. 25.- De la Evaluacion Periddica.-

Independicntemente de la evaluacion establecida en la LOSEP y su reglamento, se realizaran
evaluaciones periddicas conforme los criterios del comité de gestion, de manera trimestral
vfo cada ver que el comite lo considerd necesario.

fara esto se elaborard un instrumento conforme las funciones establecidas en los articulos
17,18 v 19 de este documento y competencias necesarias de Lideres de proceso,
Coordinadores Técnicos v Jefes de Guardia, que serd utilizado por las autoridades v/o una
comision evaluadora.

Ademas se evaluard el avance del proyecto o plan de trabajo presentado en la fase de
seleceion, conforme a la planificacion realizada.

Art. 26.- De los resultados de la evaluaciones.-
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En el caso de gue, producto de 1a evaluacidn, se obtuviera un resultado inferior al BO% de la
nota maxima posible, se podri cesarinmediatamente de la asignacion de funciones, En estos
casos se procederd a encargar las funciones confarme al articulo 20 de este documenta.

Art. 27.- De [a terminacion de asignacion de funciones.-
Se podri dar por terminado 1a asignacion de funciones por las sipuientes causales:
« Al terminar los dos afos en funciones.
= Porrenuncia, una vez aceptada por la maxima autoridad.
*  Torterminacion de [a relacion de dependencia con la institucian.
= Faornoalcanzar el puntaje minimo en la evaluacion periddica.
»  Pordecision de terminacion unilateral de la mdxima autoridad
En estos casos se procederd conforme a lo establecido en el articule 20 de este documento,
CAPITULO VI
DE LOS COMITES Y COMISIONES.
Art, 28.- De los Comités.-

HBajo o normativa vigente, el hospital contard con comités permanentes, los euales tendrin
un abjetive claro y definido para de esta manera brindar asesaria a las autoridades de la
mmstitucion en la toma de decisiones,

Art. 29.- De los Comités Gerenclales Permanentes.-

Estos comités son presididos por la Mixima Autoridad de [a institucion o su delepado,
Abarcan temas tanto administrativos como asistenciales. Conforme a la normativa vigente
¢ identifica los siputentes:

= Comitt hospitalario de gestian de Ia calidad de la atencidn en salud (Acuerdo
Mimisterial MSP-0072-2017]

*  Comité de Operaciones de Emergencia [Resolucion N SGR-142-2017)

* Comite Paritario de Seguridad y Salud Ocupacional {Reglamento de Seguridad v
Salud de los Trabajadores y Mejoramiento del Medio Ambiente de Trabajo)

Art. 30.- De los Comités Asistenciales permanentes.-

Estos comites son presididos por el representante de la Direccian Asistencial o su delegado.
Abarcan temas asistenciales. Conlorme a la normativa vigente se identifica los siguientes:

= Comite de Etica en Investigacion en Seres Humanos, CEISH (Acuerdo Ministerial
M5P-4889-2014).

*  Comite de Etica Asistencial para la Salud (Acuerdo Ministerial MSP-4889.201 4].

*  Comité de Coordinacian Asistenclal-Docente, COMEAD (Acuerdo Ministerial MSP-
4604-2015).

*  Comitd de Seguridad del Paciente [Acuerdo Ministerial MSP-0072-2017), r’f
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= Comité Técnico para la Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencion
de Salud (Acwerdo Ministerial MSP-0072-2017).

«  Comite Técnico de Farmacoterapia (Acuerdo Ministerial MSP-0072-2017).

«  Comite Tecnico de Auditoria para el Mejoramiento de [a Calidad de la Atencian de
Salud e Historia Clinica (Acuerdo Ministerial MSP-0072-2017).

*  Comite técnico hospitalario v/o equipo para la implementacion de [a prevencion y
cantrol de la TB (Acuerdo Ministerial MSP-0018-2017).

Art. 31.- Otros comités.-

Ante la necesidad de conformacion de comités para temas especificos gue no consten en la
normativa legal vigente, [a Maxima autoridad, por imiciativa propia o a pedido justificados
de los funcionarios de la institucion podrd crear comités, los cuales deberin tener un
reglamento de conformacion y funcionamiento aprobado.

Art. 32.- De las comisiones.-

Los comités podran conformar comisiones para tratar determinados temas con mayor
especificidad. Estas comisiones podrin ser temporales o permanentes, En el Hospital
General Decente de Calderon tiene 1as sipuientes comisiones permanentes:

+  Comision de para acreditacion como Establecimiento Amigo de la Madre y el Nifo
«  Comision técnica de Farmacovigilancia
*  Comision téenica de Tecnovigilancia
= Comision Materno Neonatal
= Comision de Uso Racional de Antibidticos
#  Comision permanente de Higiene de Manos.
DISPOSICION DEROGATORIA

Derdguese la Resolucion No. G-HGDC-RES214-2019 "ESTRUCTURA ORGARIZACIONAL DEL
HOSPITAL GENERAL DOCENTE DE CALDERON" del 24 de julio del 2019,

DISPOSICIONES GENERALES

Primera-En todo lo no previsto en esta resolucion, se aplicard exclusivamente lo dis puesto
en el Estatute Organico de Gestion Organizacional por Procesos de los Hospitales del
Ministerio de Salud Pablica,

Sepunda.- La aplicacion de la reforma a la estructura erganizacional del Hospital General
Docente de Calderdn no implicacd la creacidon de nuevas  partidas ni incremento
PI"L'.'-iIJi:IIJL'h lario [elraa rem UNeraciones,

Tercera.- Se elimina ¢l proceso denominado  Gestion del Banco de Leche, v su cartera de
servicios pasa a ser parte del Proceso de Culdados Neonatales,
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DISPOSICIONES TRANSITORIAS

Primera.- Hasta que se convoque un nuevo concurso para designar Lideres de proceso y
Coordinadores Técnicos, la Direccidn Asistencial realizard las gestiones pertinentes para
elegir al personal idaneo que ocupe las Coordinactones Téenicas v Lideres de Procesos.

segunda.- El concurso para seleccian del Lideres de Proceso y Coordinadores Técnicos se
realizari en el tercer trimestre del afno 2020

DISPOSICION FINAL

La presente Resolucian que contiene 1a Estructura Organizacional del Hospital General
Docente de Calderdn, entrard en vigencia a partir de su aprobaciin sin perjuicio de su
publicaciion en los medios de difusion exigidas por la ley v seni de complimiento inmediato
v abligatorio,

Dl en Ja civdad de Quito, Distritnfﬁ:h;;ﬁﬁlihu. i los 30 dias el mes de octubre de 2019,
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