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LEY N° 974 - LEY DE UNIDADES DE TRANSPARENCIAY
LUCHA CONTRA LA CORRUPCION

En el Art. 6, indica que las entidades publicas del nivel central
del Estado, tienen la responsabilidad de contar con Unidades
de Transparencia y Lucha Contra la Corrupcidn.

En el Art. 10, menciona que son funciones de la Unidad de
Transparencia:

» Desarrollar mecanismos para la participacion ciudadana y el
control social

» Planificar, coordinar, organizar y apoyar a la Maxima
Autoridad en el proceso de rendicién publica de cuentas y
velar por la emisidén de estados financieros, informes de
gestidén, memoria anual y otros.

» Asegurar el acceso a la informacidn publica, exigiendo a las
instancias correspondientes en la entidad o institucién, la
otorgacion de informacion de caracter publico.



MISION

La Red de Salud Corea somos una institucion
publica dependiente del SERES El Alto, SEDES
La Paz, que direcciona el accionar de sus
establecimientos, en cumplimiento con los
programas de salud y seguros publico responde

a la poblacion a mejorar una buena salud,
demostrando responsabilidad, eficiencia vy
trabajo sistematizado en el marco de la Salud
Familiar Comunitaria Intercultural.




VISION

Ser una Red de Salud modelo, que en
correspondencia con la comunidad se
promueva la Gestion Participativa en

Salud, utilizando el saber medico y
tradicional que ayuden a mejorar la
condicion de vida de su poblacidn.




OBJETIVO

Informar sobre las actividades
realizadas por la Coordinacion
de Red Corea, cumpliendo la
rectoria hacia los
Establecimientos de Salud el
toda el area de jurisdiccion.
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ORGANIGRAMA
COORDINACION DE RED COREA - GESTION 2024
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POBLACION DE LA RED DE SALUD COREA
DEL MUNICIPIO DE EL ALTO - GESTION 2019 - 2024
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PIRAMIDE POBLACIONAL COORDIANCION DE RED
COREA - GESTION 2024
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RECURSOS HUMANOS - RED COREA 2025

N SEDES LA PAZ

" GAMEA

I MIN SALUD

MIN. SALUD

it

BOLIVIA

MINISTERIO DE
SALUD Y DEPORTES

81




ACTIVIDADES EJECUTADAS

COORDINACION DE RED COREI;A/G/ES/TI(')I)I 2024
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'PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES

[ OBJETIVOS ESTRATEGICOS: |

2. Vacunar por encima del 95% a nin@s de 12 a 23 meses con 1ray 2da dosis de SRP

3. Vacunar por encima del 80% 4ta dosis de OPV y Pentavalente a ninos de 18 meses




'PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES

)

OBJETIVOS ESTRATEGICOS: ]

8. Aplicar vacuna influenza a poblacion
priorizada.




PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES

[ OBJETIVOS ESTRATEGICOS: ]

10. Vacunar por encima del 80% a nin@s
menores de 5 a 8 ailos con la vacuna IPV

11.Vacunarpor encima del 80% a ninos de
10 aios



VACUNACION GESTION 2024

TOTAL DE VACUNAS ADMINISTRADAS RED COREA GESTION 2024
VACUNAS CANTIDAD DE ADMINISTRACION
ANTI - AMARILICA (10 DOSIS) 6011
ANTI - NEOMOCOCICA 10324
ANTIPOLIO BOPV 10344
ANTIROTAVIRUS 7079
BCG 3418
DT. ADULTO 18983
HEPATITIS B 2115
INFLUENZA - ADULTO 32482
INFLUENZA - PEDIATRICA 5739
IPV (5 DOSIS) 14739
PENTAVALENTE 17584
SR (UNIDOSIS) 1518
SRP (UNIDOSIS) 8755
VPH 5453
Total general 144.544




VACUNACION GESTION 2024

TOTAL DE VACUNAS ADMINISTRADAS A NINOS
MENORES DE 1 ANO RED COREA PORCENTAIJE

BCG 3417 60%
Pentavalente 1ra dosis 3621 63%
Pentavalente 2da dosis 3458 60%
Pentavalente 3ra dosis 3244 56%
Antipoliomielitica 1ra dosis (IPV) 3621 63%
Antipoliomielitica 2da dosis (bOPV) 3458 60%
Antipoliomielitica 3ra dosis (IPV) 3244 57%
Antirotavirica 1ra dosis 3621 63%
Antirotavirica 2da dosis 3458 60%
Antineumocdcica 1ra dosis 3621 63%
Antineumocécica 2da dosis 3456 60%
Antineumocdcica 3ra dosis 3245 57%
Influenza estacional (6m a 11 m) 1ra.

Dosis 1771 31%
Influenza estacional (7m a 11 m) 2da.

Dosis 748 13%
TOTAL 43983




VACUNACION GESTION 2024

VACUNACION TOTAL DE VACUNAS

VPH 2024
VACUNAS CANTIDAD %
FEMENINO 3801 23%
MASCULINO 1652 19 %

TOTAL 5453




'PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES!

| RESULTADO/ METAS |




PROGRAMA DE ZOONOSIS

BENEFICIO SOCIAL:
Poblacion con bajo riesgo de
contraer la enfermedad de
rabia humana

OBJETIVO:
Controlar y prevenir la morbi-mortalidad
por rabia humana a través de la
notificacion inmediata de personal
agredidas por cualquier animal

RESULTADOS GESTION 2024
VARIABLE N° DE N° FOCOS N° DE PERSONAS
CASOS CONTROLADOS EXPUESTAS
por animal
Casos de rabia canina 0 0 0
Casos de rabia felina 0 0 0

Casos de rabia humana 0 0 0
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PROGRAMA DE ZOONOSIS

RESULTADOS GESTION 2024

N° DE o N° DE PERSONAS
VARIABLE CASOS N° FOCOS CONTROLADOS EXPUESTAS

0 O 0

RESULTADOS DE CAMPANA GESTION 2024

CASO NOTIFICADO BLOQUEO RESULTADOS

Casos Sospechoso de
rabia humana

CANES VACUNADOS
66.875 (91%)
GATOS VACUNADOS
23.783 (99%)

0 NINGUNO

TOTAL DE LA CAMPANA DEVACUNACION CANINAY FELINA 90.658
(93 %)




PROGRAMA DE ZOONOSIS

CAPACITACION PERSONAL DE ‘ RCO]O DE ISUMOS, REFRIGERIO POR PARDE DE LA

SALUD COORDINACION
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Edith Tusco Mamani



PROGRAMA DE CONTROL DE LA TUBERCULOSIS

OBJETIVOS \
ESTRATEGICOS:

Desarrollar estrategias innovadoras en el control de la
tuberculosis con énfasis en al eliminacion del estigma 'y
discriminacion
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E TUBERCULOSIS
BENEFICIO SOCIAL
OB 5 Dagnostico y ratamienio oportuno
o mextaddad
s oo
e, de |a entermedad \ocesanos, que provocan
413 comunad catastroficos en el ndcleo famikiar
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CAPACITACION A PERSONAL DE SALUD
EN PROGRAMAS DE SALUD

OBJETIVO: BENEFICIO SOCIAL:
Mejorar habilidades y destrezas Recurso humano capacitado en base
de acuerdo a competencias a competencias que brinda una

atencion integral a la poblacion
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Capacitacién Programa de RESULTADOS: SE CAPACITO A 60

Tu]lserculosis en rganejo de PERSONAS ENTRE MEDICOS Y
ENFERMERAS 100% DEL TOTAL DE

il i\ RESPONSABLES DE PROGRAMA DE

BALANCE DE
MEDICAMENTOS TUBERCULOSIS.



Lic. Sofia Poma Calle



PROGRAMADO
ATENCION NUTRICIONAL 180

VISITAS DOMICILIARIAS 10

RESULTADOS

139 pacientes atendidos llegando
aun 717% de atencidén y orientacidn
personalizada en Nutricién en
establecimientos de salud .

10 visitas domiciliarias realizadas
alcanzando un 100%

16 seguimientos nutricionales
realizados a pacientes




FORTALECIMIENTO EN NUTRICION PERSONAL
DE SALUD

4 )
OBJETIVO. Realizar capacitacion
y/o actualizacion al personal de
establecimientos de salud

PROGRAMACION
3 capacitaciones

/ RESULTADOS
3 capacitaciones realizadas

Indicadores en nutricidn.
Antropometria.
Alimentos fortificados .
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FORTALECIMIENTO EN NUTRICION

/PROGRAMADO \

Realizar supervisidén a personal
de los 20 Establecimientos de
salud de la Red

Participacién en 4 CAI de Red

- /

4 N

RESULTADOS

20 establecimientos de salud
supervisados

Participacién en 4 CAI de Red.

o %




PROMOCION Y

OBJETIVO Organizar y
Participar en actividades de
promocion y difusién en nutricién
a poblacién en general

EDUCACION

PROGRAMADO
Organizacion de 1 Feria
Participacién en 4 ferias de

establecimientos de salud

RESULTADOS

1 feria organizada en
coordinacién con Seres por el
Dia Mundial de la Alimentacién

Participacién en 8 ferias de
establecimientos de salud de la
Red.

Alcanzado 100%




PROMOCION Y EDUCACION

PROGRAMADO
Sesiones educativas 30
Orientaciéon en grupo focal

20
/ RESULTADOS \

e 25 sesiones
educativas
realizadas
alcanzando un 83%

16 orientaciones en
grupos focales

e = kalcanzando un 80%/




FORTALECIMIENTO EN LA ACREDITACION IAMN - ley 3460

ACTIVIDADES DE
SEGUIMIENTO

Reuniones con Comités de
de salud

Autoevaluaciones y planes
de mejora.

lactancia de establecimientos

e RESULTADOS
Autoevaluaciones
realizadas

en proceso de avance en
Qa acreditaciéon IAMN.

Establecimientos de salud

\
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MONITOREO VY SEGUIMIENTO

PROGRAMADO
20 establecimientos
de salud con
seguimiento al
reporte de casos de
desnutricién aguda 'y
crénica

RESULTADOS \
20 establecimientos de salud con
seguimientos de casos reportados

Nifios Recuperados tanto agudos
y crénicos en establecimientos
Qe salud de la Red /




OBJETIVO Realizar vigilancia,
seguimiento a la promocién y envio de
alimentos fortificados ( Sal y Harina )




Lic. Ruth Silva Callisaya

Area Trabajo Social Red de Salud Corea
21/02/25



GESTION PARTICIPATIVA EN SALUD - SAFCI

[ ] ( ]

Fortalecer la Estructura Social en Identificacién de Autoridades Locales de Salud

Salud de la Red Corea a través de los Establecimientos de Salud

» B Talleres de Capacitaciéon en SAFCI, Gestion
Participativa en Salud, Funciones de las ALS,
SUS, Alimentacion Saludable, PAI, TB, Género,
Prevenciéon de la Violencia, Gestion de Calidad
delos E.S.

» 13 Reuniones con ALS organizadas por los E.S.
socializacién de la SAFCI, funciones de las ALS
e identificacién de problemas o necesidades

» 12 COLOSAS conformados por los C.S.: 6 de
Junio, Romero Pampa, San José de Charapaqui,
3 de Mayo, lro. de Mayo, Chijini Chico, Alto
Chijini, San Martin, Asuncién San Pedro,
Urbanizacién Kenko, Copacabana y Calama.

» 1 Directorio de la Estructura Social de la Red
Corea conformado y posesionado

» 3 Nominas actualizadas de ALS en
coordinacién con los E.S.

» Coordinacién para la participacién de ALS en
Audiencias Publicas y CAI




AREA TRABAJO SOCIAL GESTION 2024




AREA TRABAJO SOCIAL GESTION 2024
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COORDINACION INTERINISTITUCIONAL

[ ]

ﬁl Coordinaciones (DNA 2,3 y 12, SLIM 2, \
DNGAS, Secretaria de Desarrollo Humano
G.A.M.E.A., Juzgados de Familia, Sartasim
Warmi, Equipo PCD, UAPCD,UAM, C.S. Jesus
Obrero, HES, HMMC, CRVIR, HDN, HMBH,
Canal 57, Loteria Nacional, Gestién Solidaria
Ministerio de la Presidencia, Defensoria del
Pueblo).

[

{ Fortalecer el trabajo

interinstitucional en la Red
Corea

12 Reuniones de coordinaciéon (CIES,

Médicos del Mundo, Programa Mi Salud, Sub

Qcaldias, Hospital El Alto Sur, Hospital
C




FUNCIONAMIENTO DEL BUZON DE SUGERENCIAS, RECLAMOS,
FELICITACIONES Y ATENCION DE QUEJAS

RESULTADOS ALCANZADOS
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CAPACITACION Y ACTUALIZACION DIRIGIDO AL PERSONAL DE SALUD

[ ] [ }

/ Contribuir en el proceso de™\
Capacitacién y Actualizacién al
personal de salud para fortalecer
capacidades técnicas en la 3 Capacitaciones y actualizaciones
atencién, abordaje y referencia de
pacientes en situacién de

ulnerabilidad

dirigido al personal de salud de los E. S.

*Prevencién de la Violencia de
Género/seguimiento a la Atencidn integral del
Adolescente

*Emergencias Obstétricas y Manejo de Crisis
Hipertensiva (organizado con el Comité de
Referencia del HMMC)

*Toma adecuada de muestras PAP e
interpretacién de resultados

A su vez se coordina con los Directores para la
némina del personal a participar en
capacitaciones Discapacidad, AIDA y otros.




INTERVENCION SOCIAL

[ ) [ |

/Desarrollar intervencién\ ﬁ Visitas Domiciliarias y seguimientos en \
social con la poblacién en domicilio de pacientes TB, Intoxicacién por
situacién de riesgo social o Mercurio, Adultos Mayores (C.S. Nuevos Horizontes,
sulneracion de derechos Santiago II, Villa Adela, Avaroa, Alto Chijini, 1ro. de
Mayo).

48 Seguimientos de casos, violencia, vulneracién
de derechos, PCD, embarazo en adolescentes,
adultos mayores, TB, VIH y otros.

316 casos reportados PAP positivos con
seguimiento y monitoreo.

Gestidén de apoyo para pacientes con problemas
de salud, orientacién, coordinacién con diferentes
Instituciones y referencia a servicios de atencion
con diferentes problematicas.
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SEGUIMIENTO EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

[

)

/Desarrollar seguimiento en los\

Establecimientos
(Programa

de

Salud
Violencia,

Discapacidad, PAP, Embarazo en

\Adolescentes y otros)

[ J

2 Seguimientos realizados en C.S. 3 de
Mayo, Prefectural, Copacabana, 6 de
Junio, Calama, Luis Espinal, Villa adela,

San José de Charapaqui, Cosmos 79,
Romero Pampa, Avaroa.

3 Seguimientos en CAI de E.S. (Villa
Adela, Urbanizacién Kenko, Prefectural)
10 Seguimientos y monitoreos realizados
enlos E. S. (Cosmos 79, Calama, N.
Horizontes, Alto, Chijini, Avaroa,
Copacabana, V. Adela, Santiago II)

17 Supervisiones a los siguientes E. S.
Romero Pampa, Cosmos 79, Luis Espinal,
A. San Pedro, Prefectural, Chijini Chico,

Avaroa, V. Adela, 3 de Mayo, lro. De
Mayo, N. Horizontes, San Martin, Alto
hijini.




ACTIVIDADES DE SENSIBILIZACION Y PREVENCION DE
LA VIOLENCIA EN LA FAMILIA

RESULTADOS ALCANZADOS
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ACTIVIDADES DE SENSIBILIZACION Y PREVENCION

Establecer actividades de
informacién y sensibilizacidén sobre
programas de salud a la poblacién

[ ]

/ Actividades de difusién y \
comunicacioén en programas de la Radio
San Gabriel para el acceso de las

mujeres a las Campatfias de PAP en los
E.S.

4 Ferias de Salud de los E. S. Prefectural,
Urbanizacién KenKo, Villa Adela,
Asuncién San Pedro.

\;Sesién informativa por el Dia del /
dulto Mayor




SEGUIMIENTO Y MONITOREO DE PROGRAMAS

[

)

Establecer

acciones

de coordinacién y
seguimiento con los Establecimientos de
Salud publicos y privados.

PROGRAMA DEPARTAMENTAL DE PREVENCION, CONTROL Y MANEJO DEL CANCER CERVICOUTERINO
INFORME MENSUAL DE MUESTRAS, RESULTADOS DE PAP Y VPH, REFERENCIAS Y CONTRAREFERENCIAS
CONSOLIDADO: RED DE SALUD COREA

GESTION: 2024

ESTABLECIMIENTO

DE
SALUD

1VILLA AVAROA
2NUEVOS HORIZONTES

31°DE MAYO
4VILLA ADELA

53 DE MAYO

6 COPACABANA
7PREFECTURAL
8SANTIAGO I
9SAN JUAN KENKO

10 URBANIZACION KENKO

11COSMOS 79

12 LUIS ESPINAL

13CALAMA

14 SAN MARTIN

15ROMERO PAMPA

16 6 DE JUNIO

17 ASUNCION SAN PEDRO
SAN JOSE DE

18 CHARAPAQUI

19 ALTO CHIJINII

20 CHIJINI CHICO

21 HOSPITAL COREA

22 HOSPITAL OBRERO 30

23 CIMFA VILLA ADELA

24 C.S. SAN SEBASTIAN

CLINICA JESUS OBRERO
25

26 MUJER Y FAMILIA
27 SAN JUAN BAUTISTA

2g CLINICA DIVINO SENOR

29 CIES EL ALTO

TOTAL

N°DE N° DE RESULTADOS N° DE RESULTADOS
MUESTRAS RECOGIDASPOR ENTREGADOS A
TOMADAS LOSC.s. LAS PACIENTES

PAP VPH PAP VPH PAP VPH

55 1 52 1 31 3

32 11 1 1 10 1

66 0 42 0 26 0

15 0 16 0 16 0

48 0 34 0 28 0

38 16 11 5 15 4

23 3 14 5 5 0

18 5 5 0 11 3

17 0 8 0 6 0

19 6 10 3 14 1

50 0 56 0 11 0

17 0 10 0 9 0

17 0 17 0 13 0

24 0 9 0 1 0

9 0 6 0 8 0

21 1 31 1 23 0

6 0 8 0 5 0

30 0 48 0 15 0

24 0 33 0 16 0

16 0 13 0 1 0

35 0 35 0 35 0

0 0 0 0 0

36 21 12 16 12 10

5 0 5 0 5 0

56 0 51 0 21 0

0 0 0 0 0 0

48 0 48 0 48 0

126 23 126 23 109 18

403 45 410 40 362 28

MUNICIPIO:

N° DE CASOS
POSITIVOS

PAP VPH
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16

EL ALTO

MES: JULIO

ESTABLECIMIENTO
DE SALUD AL QUE
HA SIDO REFERIDO
EL CASO POSITIVO

3 HOSPITAL COREA
1

0 HOSPITAL COREA
0

0

3 HOSPITAL COREA
0

0

0,

1 HOSPITAL COREA
0
0
0
0 HOSPITAL COREA
0
0
0
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CENTRO NUCLEAR
DE MEDICINA
0 ONCOLOGICA

0

0
CIES REGIONAL LA
1PAZ

29 11

OBSERVACIONES

2 LIEBG REFERIDOS
1 ASC-US
SEGUIMIENTO

TIENEN 3 PAP + MES
ANTERIOR

5 PXREFERIDOS (2
LIEBG Y 3 ASC-US)

2 VPH+ REFERIDOS

LIEBG REFERIDO
MES ANTERIOR

LIEBG

ASC-H

1 CAEN ESTUDIO
RFERIDO

2NIC 3
COLPOSCOPIA
BIOPSIA

SIN REPORTE

7 ASC-US,5NIC 1,
3 L-SIL, 1 ASC-H

[

20 Centros de Salud con
seguimiento y monitoreo mensual
Programa PAP/HPV, Violencia,
Discapacidad, Buzén de
Sugerencias.

31 Establecimientos de Salud con
seguimiento en Programas del
Area. Informes consolidados
mensualmente.

1 vez a la semana se coordina el
enviod y recojo de resultados PAP y
se realiza seguimiento de PAP
positivos

12 Informes mensuales
consolidados (Entregado a SERES
y SEDES)

Seguimiento a casos PAP y HPV
positivos en coordinacién con los
E.S.




OTROS RESULTADOS ALCANZADOS T.S.

2 CAI de Red y 1 Audiencia Publica (Presentacion
Area Trabajo Social)

2 Comités conformados en |la Red (Referencia 'y
Contrareferencia - Mortalidad Materna Perinatal y Neonatal)
1 Reunion del Comité de Referencia— VMMPN de Red.

De acuerdo a requerimiento del personal de los E.S. se
coordina con Servicios de Salud de |, Il y lIl Nivel de atencion,
para el acceso de la poblacion vulnerable.

1 Consejo Técnico con Directores de los 20 E.S.
Elaboracion de informes de acuerdo a requerimiento
del SERES y SEDES



CONCLUSIONES

La coordinacion interinstitucional e intersectorial en la Red de Salud Corea desde el Area
de Trabajo Social permiti6 fortalecer las acciones de prevencion y promocion, a su vez
mejorar el acceso y la atencion de la poblacion en los servicios de salud en el marco de
los programas Yy politicas de salud, logrando contribuir a los objetivos de gestion
institucional de la Red.

Cabe mencionar una de las debilidades significativas como Red de Salud Corea durante
la gestion 2024, la falta de reuniones y/o consejos técnicos tanto a nivel de equipo de la
Coordinacion de Red como también con Directores de los 20 Establecimientos de Salud,
que sin duda alguna generaron desconocimiento y desinformacion conllevando a
dificultades con relacion al incumplimiento de instructivos, entrega de informacion
adecuada y oportuna. Por otra parte, la insuficiente informacion y/o socializacion de las
reuniones a nivel de SERES y SEDES, asi como también la falta de réplica de las
capacitaciones, repercutieron en el cumplimiento de objetivos establecidos en las
Politicas Publicas de Salud para contribuir en la mejora continua de los Servicios de
Salud de la Red de Salud Corea.



Es importante fortalecer el area de Trabajo Social desde las
instancias superiores como el SERES y SEDES para establecer
resultados enmarcados en el POA del Area y dar respuesta a las
necesidades que se presentan en el contexto actual, asimismo
es fundamental la gestion de medios y recursos para el
desarrollo de las diferentes actividades, entre las limitaciones
mas frecuentes se puede mencionar la falta de material logistico
y refrigerios.



ACTIVIDADES REALIZADAS
COMO EQUIPO DE COORDINACION

Coordinacién en la Vigilancia epidemiolégica de busquedas activas
de institucional y comunitaria monitoreo rapido de vacunacion.

Ejecucidén de los Comités de Andlisis de Informacidén en Salud (CAI)
de Red, Audiencia Publica de Rendicién de Cuentas, Ferias de Salud
y otros.

Ejecucién y cumplimento en el desarrollo de las capacitaciones
organizadas por SEDES y Ministerio de Salud, UNICEF y otras
Instituciones.

Organizacidn y participacién en campanas de vacunacion.

Supervisiones realizadas desde coordinacién de red corea a los 20
establecimientos de salud, para reforzar, capacitar y fortalecer los
conocimientos y competencias de los establecimientos de salud.



