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Presentación  

 

  EL Instituto Salvadoreño del Seguro Social en su Política de òAdoptar el Sistema de Calidad 

que garantice la atención en salud y prestaciones económicas integrales a los 

derechohabientesó, ha promovido reformas t®cnicas y administrativas orientadas al 

cumplimiento de su misión de proveer servicios de calidad a los derechohabientes.  

 

Con la finalidad de regular la calidad de atención, el Consejo Directivo aprobó la creación de 

la Sección Regulación Técnica en Salud, según acuerdo #2015 -0458.ABR. dependencia 

responsable de la elaboración y actualización de los do cumentos técnico -normativos en salud 

del ISSS.  

 

En este sentido el Portafolio de Servicios de Salud del ISSS, será el documento cuyo objetivo  es 

definir  el conjunto de prestaciones de salud que se brinda  a la población derechohabiente y 

establece  la organ ización, distribución geográfica y categorización de los cent ros de atención  

así como los recursos humanos y materiales . Se constituye como  una herra mienta valiosa que  

permitirá al personal de los centros de atención el  ordenamiento y conocimiento de los 

servicios de la institución.  

 

La dirección, administración, jefaturas de los servicios diagnóstico -terapéuticos , coordinadores 

de programas, así como los profesionales de todos los centros de atención del Instituto, serán 

los responsables de su divulgación , implantación, seguimiento y cumplimiento obligatorio . 

 

 

 

 

Dr.  Ricardo Cea Rouanet.  

Director General del ISSS  
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A.  MARCO LEGAL. 

 

LEY DE CREACIÓN DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD 

 

El Sistema. 

Art. 1.- Cr®ase el Sistema Nacional de Salud de El Salvadoré òejecutar pol²ticas p¼blicas que 

garanticen el derecho a la salud de la poblaci·nó.  

òEstableciendo mecanismos de coordinaci·n para implementar pol²ticas de prevenci·n y de 

intervención, tendientes a incrementar, preservar, mantener y recuperar la salud de las 

personas, familias, comunidades y la población de todo el ter ritorio nacionaló..  

 

Metas y características.  

Art. 3.- òEl Sistema Nacional de Salud tendr§ como meta el cumplimiento de la garant²a 

constitucional de ac ceso a los servicios de saludó. 

 

Objetivos.  

Art. 4.- El Sistema Nacional de Salud tendrá esencialmente  los siguientes objetivos:  

a) Desarrollar un modelo de atención basado en un enfoque de salud familiar que enfatice 

la promoción de la salud, la prevención del riesgo y del daño en el individuo, la familia y la 

comunidad; asimismo, que promueva el mejoram iento del medio ambienteé  

b) òAlcanzar una mayor cobertura y mayores niveles de atenci·n en saludóé. òen 

condiciones de eficacia, eficiencia, y equidad en la provisi·n de los serviciosóé 

c) òReducir al m²nimo desigualdades de los niveles de saludóé 

e) Promover que el acceso a los servicios de salud se base en los principios de equidad y 

solidaridad.  

f) òLograr la satisfacci·n de los usuariosó...  

 

Salud Familiar.  

Art. 13.- òEl Sistema Nacional de Salud deber§ establecer un modelo de atenci·n basado en 

un enfoque de salud familiaróé òejes centrales la prevenci·n y la promoci·n de la saludóé 

òEl modelo facilitar§ la organizaci·n de redes funcionales por niveles para la entrega de los 

servicios a la poblaci·nó. 

 

Acciones del Sistema.  

Art. 4.- Sin perjuicio de  las funciones que establezcan sus propios cuerpos normativos y las 

establecidas en la Ley de Creación del Sistema Nacional de Salud, las instituciones del Sistema 

desarrollarán las siguientes acciones:  

 

a) Desarrollar los mecanismos para ampliar la cober tura de servicios de salud, en los tres niveles 

de atención, con prioridad en el primer nivel de atención;  

b) Desarrollar los mecanismos para garantizar la calidad, calidez, eficiencia y eficacia en la 

prestación de los servicios de salud a la población.  

 c) Establecer los componentes del modelo de atenci·né.  
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d) Definir y garantizar las prestaciones de salud específicas para cada nivel de atención de 

manera continua, aplicando normas, protocolos, instrumentos; así como mecanismos de 

evaluación y realimen tación que aseguren su eficacia.  

e) Establecer un sistema de referencia y retorno entre los tres niveles de atención para la 

entrega efectiva de servicios a la población.  

 

 POLÍTICA NACIONAL DE SALUD 2015 ð 2019. 

 

Estructura, organización y funcionamient o del Sistema Nacional de Salud.  

Estrategia 1:  

Avanzar en la construcción de un SNS integrado, basado en la APS -I y el abordaje de la 

determinación social de la salud para garantizar el derecho humano a la salud en la ruta 

hacia el Acceso Universal a la Sa lud, la Cobertura Universal de Salud y la identificación y 

combate de las inequidades en salud así como el logro de los Objetivos de Desarrollo 

Sostenible (ODS).  

 

Estrategia 4.  

Profundización y ampliación de los Ejes Estratégicos de la Reforma de Salud  

Eje 1: Fortalecimiento de las redes integrales e integradas de salud (RIIS).  

Están conformadas por las dependencias de los diferentes niveles de atención del MINSAL, 

instituciones del SNS, otros prestadores de servicios de salud, que se incorporan gradualment e 

para funcionar en red y con la sociedad civil organizada. El funcionamiento en red permite 

lograr el continuo de la atención de las personas sin discriminación alguna, a partir del análisis 

de situación de salud con enfoque de curso de vida en el context o individual, familiar y 

comunitario, de forma tal que reciban servicios de promoción de la salud, prevención de la 

enfermedad, diagnóstico precoz y oportuno, tratamiento, habilitación, rehabilitación [...]  

 

POLÍTICA DE ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD DEL ISSS. 

 

La Política de Atencion Integral en Salud del ISSS,  es un camino entre otros, que integra  

visiones, acciones, marcos conceptuales , recursos para fomentar y fortalecer el desarrollo de 

estrategias que buscan facilitar procesos donde se articulen de mane ra real y efectiva, la 

institución y sus dependencias, mediante alianzas que apunten a mejorar las prestaciones de 

salud para los derechohabientes a fin de avanzar en el desarrollo con equidad, justicia social 

y en la salud como valor público y social.  

La Política es el marco tanto estratégico como operacional que, a partir de los objetivos, 

estrategias y líneas de acción, adopte los mecanismos e instrumentos operativos y de gestión 

que faciliten la toma de decisiones y posibiliten la puesta en marcha de pr ácticas en el ámbito 

Institucional.  

La Política de Atención Integral de Salud contiene los Ejes, resultados, estrategias y acciones 

que permitan transitar del modelo tradicional de atención hacia un Modelo de Atención 

Integral en Salud con enfoque por cu rso de vida, centrado en la persona, familia y 

comunidad.  
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Ejes de la política  

1. Provisión integral con enfoque de curso de vida.  

2. Organización integrada y articulada en red.  

3. Gestion integradora de los procesos y niveles de gestión.  

4. Financiamiento  equitativo y por resultados.  

 

LEY DEL ISSS 

Art. 2.- El Seguro Social cubrirá en forma gradual los riesgos a que están  expuesto los 

trabajadores por causa de:  

a) Enfermedad, accidente común;  

b) A ccidente de trabajo, enfermedad profesional;  

 c) M aternidad ;  

ch) I nvalidez;  

d) V ejez;  

e) M uerte; y  

f) C esantía involuntaria.  

Asimismo tendrán  derecho a prestaciones por las causales a) y c) los beneficiarios de una 

pensión, y los familiares de los asegurados y de los pensionados que dependan 

económicamente de  éstos, en la oportunidad, forma y condiciones que establezcan los 

reglamentos. (4)  

 

Art.3.- El régimen del Seguro Social obligatorio se aplicará originalmente a todos los 

trabajadores que dependan de un patrono, sea cual fuere el tipo de relación laboral que los 

vincule y la forma en que se haya establecido la remuneración.  

 

Podrá ampliarse oportunamente a favor de las clases de trabajadores que no dependen de 

un patrono. Podrá exceptuarse únicamente la aplicación obligatoria del régimen del Seguro, 

a los trabajadores que obtengan un ingreso superior a una suma que determinará los 

reglamentos respectivos.  

 

Sin embargo, será por medio de los reglamentos a que se refiere esta ley, que se determinará, 

en cada oportunidad, la época en que las diferentes clase s de trabajadores se irán 

incorporando al régimen del Seguro.  

 

Art. 14.- SON ATRIBUCIONES Y DEBERES DEL CONSEJO DIRECTIVO: 

a)  Administrar el instituto de acuerdo con la ley y los reglamentos, orientar su gestión y 

elaborar los planes y programas que debe llev ar a cabo este organismo;  

 

b)  Elaborar los proyectos de reglamentos para la implan tación del seguro social y dictar 

aquellos que requiere el funcionamiento interno de Instituto, de conformidad con esta ley, 

estableciendo las normas internas relativas a horar ios de trabajo extraordinario, permisos, 

licencias , becas; así como las referentes a asuetos , vacaciones, aguinaldos y demás  

prestaciones sociales en favor del personal, de acuerdo con principios  de equidad y las 
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disposiciones legales aplicables;  

 

j) Crear de pendencias del instituto en las diversas regiones del país donde lo estime 

necesario . 

 

CAPITULO V 

BENEFICIOS.  

SECCIÓN PRIMERA. DE LOS BENEFICIOS POR ENFERMEDAD Y ACCIDENTE COMÚN. 

Art. 48.- En caso de enfermedad, las personas cubiertas por el Seguro Social  tendrán derecho, 

dentro de las limitaciones que fijen los reglamentos respectivos, a recibir servicios médicos, 

quirúrgicos, farmacéuticos, odontológicos, hospitalarios y de laboratorio, y los aparatos de 

prótesis y ortopedia que se juzguen necesarios. El  Instituto prestará los beneficios a que se 

refiere el inciso anterior, ya directamente, ya por medio de las personas o entidades con las 

que se contrate al efecto. Cuando  una enfermedad produzca una incapacidad  temporal 

para el  trabajo, los asegurados ten drán, además, derecho a un subsidio en dinero. En los 

reglamentos se determinará el momento en que empezarán a pagarse, la duración y el 

monto de los subsidios, debiendo fijarse este último de acuerdo con tablas que guarden 

relación con los salarios deveng ados, o ingresos percibidos . 

 

SECCIÓN SEGUNDA. DE LOS BENEFICIOS POR RIESGO PROFESIONAL 

 

 Art. 53.- En los casos de accidente de trabajo o de enfermedad profesional, los asegurados 

tendrán derecho a las prestaciones consignadas en el Art. 48  

 

SECCIÓN TERCERA. DE LOS BENEFICIOS POR MATERNIDAD 

Art. 59.- En caso de maternidad, la trabajadora asegurada tendrá derecho, en la forma y por 

el tiempo que establezcan los reglamentos, a los siguientes beneficios: a) Servicios médicos, 

quirúrgicos, farmacéuticos, odont ológicos, hospitalarios y de laboratorio, en la medida que se 

hagan indispensables; y a los cuidados necesarios durante el embarazo, el parto y el 

puerperio; b) Los beneficios señalados en la Sección Primera de este Capítulo, cuando a raíz 

de la maternidad  se produzca enfermedad. Si la asegurada falleciere, sus deudos tendrán 

derecho a la ayuda establecida en el Art. 66; c) QUE SE EXTIENDA UN CERTIFICADO MÉDICO 

PARA LOS EFECTOS DE LA LICENCIA QUE DEBE CONCEDÉRSELE DE CONFORMIDAD CON EL 

CÓDIGO DE TRABAJO; (4) ch) Un subsidio en dinero, calculado de conformidad al Art. 48 de 

esta ley, a condición de que la asegurada no efectúe trabajo remunerado durante el tiempo 

que reciba dicho subsidio. En ningún caso tendrá derecho a recibir subsidios acumulados por 

concep to de enfermedad y de maternidad; y d) Una ayuda para la lactancia, en especie o 

en dinero, cuando la madre esté imposibilitada, según dictamen de los médicos del Instituto, 

para alimentar debidamente a su hijo. e) UN CONJUNTO DE ROPA Y UTENSILIOS PARA EL 

RECIÉN NACIDO QUE SE DENOMINARA CANASTILLA MATERNAL. (2) 
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 Art. 60.- EL ASEGURADO QUE FUERE VARÓN, TENDRÁ DERECHO A QUE SU ESPOSA, O 

COMPAÑERA DE VIDA, SI NO FUERE CASADO, RECIBA LOS BENEFICIOS ESTABLECIDOS EN LOS 

LITERALES a), b), d) Y e) DEL ARTICULO ANTERIOR. (2) 

 

SECCIÓN SÉPTIMA DE LA CESANTÍA INVOLUNTARIA 

Art. 70.- En caso de cesantía involuntaria, el asegurado tendrá derecho a un subsidio periódico 

cuyo monto y condiciones serán determinados por un reglamento. El riesgo de cesantía no se 

podrá cubrir  por el Instituto, mientras no exista un sistema especial de colocaciones que 

funcione como dependencia del Instituto o de un organismo oficial.  

 

SECCIÓN OCTAVA. MEDICINA PREVENTIVA 

Art. 71.- El Instituto prestará servicios de medicina preventiva con el fi n de proteger y vigilar el 

estado de salud de sus asegurados y de los que dependan económicamente de ellos. Se 

dará especial importancia a la prevención de aquellas enfermedades que acusen un índice 

más alto de morbilidad y de aquéllas cuya terapéutica opo rtuna evita complicaciones.   

Con el objeto de evitar duplicación de esfuerzos, el Instituto deberá, en lo posible, armonizar 

los mencionados servicios con los de otros organismos estatales de igual índole.   

 

Art. 76.- Es obligación de todas las personas cu biertas por el Seguro Social, someterse a las 

medidas de medicina preventiva, exámenes y tratamientos que aquél ordene. Los 

reglamentos determinarán la manera de hacer efectiva esta obligación.  

 

SECCIÓN NOVENA. DISPOSICIONES COMUNES A TODOS LOS BENEFICIOS. 

 

 Art. 73.- LAS PRESTACIONES EN DINERO ACORDADAS A LOS ASEGURADOS Y PENSIONADOS NO 

PUEDEN TRANSFERIRSE, COMPENSARSE O GRAVARSE; NI SON SUSCEPTIBLES DE EMBARGO, SINO 

POR OBLIGACIONES ALIMENTICIAS LEGALES. LAS PRESTACIONES EN DINERO EN EL CASO DE 

SEGURO DE VEJEZ, ESTARÁN AFECTADAS A LA COTIZACIÓN QUE ESTABLEZCAN LOS 

REGLAMENTOS, PARA CONSERVAR EL DERECHO A LOS BENEFICIOS DE ENFERMEDAD, 

ACCIDENTE, MATERNIDAD, GASTOS DE SEPELIO U OTROS QUE SE IMPLANTAREN A FAVOR DE LOS 

ASEGURADOS O PENSIONADOS. LAS PERSONAS QUE EN EL MOMENTO DE LA MUERTE DEL 

ASEGURADO O PENSIONADO DEPENDÍAN ECONÓMICAMENTE DE ÉL, PODRÁN RECLAMAR LOS 

BENEFICIOS EN DINERO A QUE TENÍA DERECHO Y QUE NO HUBIERE COBRADO EL ASEGURADO 

O PENSIONADO. (4)  

 

Art. 74.- EL DERECHO A RECLAMAR EL OTORGAMIENTO DE LAS PRESTACIONES QUE ESTABLECE 

ESTA LEY, PRESCRIBIRÁ EN UN AÑO A PARTIR DE LA FECHA EN QUE NAZCA ESTE DERECHO, SALVO 

CUANDO SE TRATE DE PENSIONES, EN CUYO CASO ESTE DERECHO PRESCRIBIRÁ EN DIEZ AÑOS. 

LA PRESCRIPCIÓN SE EFECTUARÁ DE PLENO DERECHO SIN NECESIDAD DE DECLARATORIA 

JUDICIAL. (4)  

 

Art. 75.- Los asegurados y beneficiarios, en su caso, estarán obligados a poner en 

conocimiento del Instituto, a la mayor brevedad posible y por cualquier medio a su alcance, 
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las contingencias cubiertas por esta ley q ue les hubieren ocurrido. LOS PATRONOS ESTÁN 

OBLIGADOS A INFORMAR AL INSTITUTO LOS ACCIDENTES DE TRABAJO OCURRIDOS A LOS 

TRABAJADORES ASEGURADOS QUE ESTUVIEREN A SU SERVICIO, DENTRO DE LAS CUARENTA Y 

OCHO HORAS SIGUIENTES DE ACAECIDO EL HECHO. ESTA DECLARACIÓN DEBERÁ HACERSE EN 

LOS FORMULARIOS QUE EL INSTITUTO PROPORCIONARA AL EFECTO, Y PODRÁ SER PRESENTADA 

A LA ALCALDIA MUNICIPAL DE LA JURISDICCIÓN EN QUE ESTE UBICADA LA EMPRESA, CUANDO 

EN LA MISMA NO EXISTIEREN OFICINAS DEL INSTITUTO. (2) 

 

 Art. 77.- EL ASEGURADO O BENEFICIARIO QUE EN SUS RELACIONES CONEL INSTITUTO INCURRA 

ENFRAUDE, ALTERE DOCUMENTOS O INTENTE INDUCIR A ENGAÑOS AL PERSONAL DEL MISMO, 

QUEDARÁ SUJETO A LAS SANCIONES REGLAMENTARIAS CORRESPONDIENTES. (4) 

 

 Art. 78.- Toda persona que reciba una  asignación del Instituto, sea en dinero o en especie, 

deberá destinarla exclusivamente al fin  para el cual fue acordada.  

 Los reglamentos indicarán las medidas necesarias para evitar y sancionar la distracción de 

esas asignaciones.  

 

Art. 79.- Las prestac iones en dinero que otorgare el Instituto serán pagadas en forma 

periódica, y sólo podrán ser canceladas en distin ta forma, cuando la naturaleza de las mismas 

así lo requiera, de acuerdo con los reglamentos.  

 

Art. 80.- Si en virtud de disposición legal, d e contratos de trabajo o de Reglamentos Internos 

de Trabajo, un patrono estuviere obligado a dar subsidios en dinero, superiores a los 

establecidos en los reglamentos del Instituto, por las mismas causas previstas en esta ley, los 

asegurados no podrán recl amar del patrono más que la parte que no recibieren del Instituto.  

 

LEY DE DEBERES Y DERECHOS DE LOS PACIENTES Y PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. 

 

CAPITULO III DEFINICIONES 

Definiciones . 

Art. 9.- Para el objeto y finalidad de la presente Ley, se utilizar án las siguientes definiciones:  

a) Prestadores de servicios salud: se entenderán como tales, toda persona natural o jurídica, 

pública o privada, autónomas, institucional, individual o colectiva, debidamente 

acreditados, certificados y autorizados conforme  a lo establecido por la Ley, cuya 

actividad sea proporcionar servicios de salud ya sean hospitalarios o ambulatorios de 

manera pública o privada;  

b) Prestadores públicos de servicios de salud: son los establecimientos de carácter público, 

tales como hosp itales, clínicas, unidades médicas de salud, casas de salud, consultorios, 

centros médicos, laboratorios, y otros incluidos en la red pública que proporcionen servicios 

de salud;  

c) Prestadores privados de servicios de salud: son aquellas personas natura les o jurídicas, que 

de forma independiente, proporcionan servicios de salud a las personas a través de 

consultorios, clínicas, hospitales, laboratorios, ambulancias y visitas domiciliares, entre otros.  
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NORMAS CONTROL INTERNO ESPECIFICOS DEL ISSS. 

Capítul o III.  

ACTIVIDADES DE CONTROL. 

 

Documentación, actualización y divulgación de Políticas y Procedimientos.  

 

Art 2. El sistema de control interno: E s el conjunto de procesos continuos, interrelacionados e 

integrados  en todas las actividades inherentes a la gestión administrativa, operativa y 

jurisdiccional realizada por los servidores del Instituto Salvadoreño del Seguro Social, diseñados 

para evitar o minimizar los riesgos internos y externos que afectan las actividades del Instituto, 

detectando y previnien do las desviaciones que puedan alterar la coherencia entre la acción 

y objetivos, proporcionando un grado de seguridad razonab le en la eficiencia, eficacia, y 

economía de las operaciones, en la confiabilidad de la información financiera y en el 

cumplimient o de leyes, reglamentos, políticas, disposiciones administrativas y otras 

regulaciones aplicables.  

 

Art. 3. El sistema de control interno proporcionará al Instituto  seguridad razonable sobre el 

cumplimiento de los siguientes objetivos:  

 

Objetivos de gestió n: Están relacionados con la eficiencia, eficacia y transparencia de los 

procesos administrativos en el desarrollo de las auditorias y rendición de cuentas.  

 

Objetivos re lacionados con la información: I mpactan en la efectividad del reporte de la 

informació n suministrada a nivel interno y externo y va más allá de la información financiera.  

 

Objetivos relacionados con el cumplimiento de leyes, reglamentos, disposiciones 

administrativas, y otras regulaciones aplicables: Están relacionado s con el cumplimiento d e la 

normativa legal y técnica aplicable a la gestión del Instituto, por parte de sus servidores . 

 

 Art. 48. Los Centros de Atención, Unidades y Divisiones d el área administrativa del ISSS  se 

regirán por el cumplimiento de las funciones establecidas en los  Manuales de Organización y 

Manuales de Normas y Procedimi entos  respectivamente y , además de toda la normativa 

legal vigente, aplicable al correspondiente Centro de Atención, los cuales deberán ser 

actualizados periódicamente de acuerdo a las necesidades d e los usuarios.  

 

Art. 49. Será responsabilidad de cada una de las Jefaturas velar por la mejora de los procesos, 

actualizaciones que deben ser expresadas en Manuales de Organización y Manuales de 

Normas y Procedimientos y demás Normativa Legal Vigente, a f in de garantizar la eficiencia 

de los mismos.  

 

Art. 50. Será responsabilidad de cada una de las Jefaturas que conforman el ISSS, la 

divulgación interna y el cumplimiento de las normas y procedimientos, establecid os en los 



8 

 

Manuales de Normas y P rocedimient os y demás Normativa Legal Vigente, cada vez que estos 

sufran m odificaciones o actualizaciones,  a fin de que se garantice el óptimo funcionamiento 

de los mismos.  

 

Art. 51. Será responsabilidad de todas las dependencias info rmar al Jefe inmediato superior  

c ualquier diferencia, inconsistencia, falla de los sistemas de información  u omisión a los 

procedimientos  a fin de actualizar los Manuales de Organización y Manuales de Normas y 

Procedimientos, u otra normativa legal vigente, y aplicar acciones correctivas 

correspondientes.  

 

ACUERDO DEL CONSEJO DIRECTIVO #2015-0459.ABR. 

 

Mediante el cual se aprueba el òPlan Estrat®gico Quinquenal del Instituto Salvadore¶o del 

Seguro Socialó. Para lograr los grandes retos en el quinquenio: Calidad, Calidez y Oportuna 

Atención ; Modernización; Garantizar el abastecimiento; Fortalecimiento del Programa de 

Riesgos Laborales; Sostenibilidad Financiera y Articulación Multisectorial en Servicios de Salud.  

 

EJE 6. ARTICULACIÓN MULTISECTORIAL EN SERVICIOS DE SALUD. 

 

Fortalecer la atenc ión en Salud desarrollando acciones articuladas con otros sectores que 

permitan optimizar los recursos como expresión de la atención integral en salud.  

Comprende:  

6.1. Servicios de Salud Integrales con enfoque familiar y comunitario.  

6.2. Fortalecer las a cciones de atención integral durante el curso de vida.  
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B. INTRODUCCIÓN. 

 

 

El Instituto Salvadoreño del Seguro Social considera fundamental  contar con  un instrumento 

administrativo , comprensible , útil y práctico , para conocer las interv enciones  que  se realizan 

en un centro determinado,  además , para los interesados en con ocer la distribución de 

servicios y  funcionamiento  de los centros.  

 

El Portafolio de servicios es el documento técnico que establece las atenciones médico -

quirúrgicas,  odontológicas, psicológicas, nutricionales , entre otras ; así como atenciones  

administrativas  y de servicios de apoyo  proporcionadas a los derechohabie ntes.  

 

Aporta  la distribución geográfica, la  categorización de centros  de atención  en consonancia 

con  crite rios como el tipo de atención que garantiza, los servicios de apoyo, diagnóstico o 

tratamiento y el recurso humano mínimo para su funcionamiento . Presenta además la 

distribución por zonas y redes de atención, describiendo cada uno de los servicios que 

prop orciona cada centro  de acuerdo al modelo de atención institucional .  

 

Se describen  cuatro zonas en las que territorialmente se dividen los diferentes centros del ISSS.  

Además se realiza la categorización de los centros según su complejidad  y criterios  defi nidos.  

 

La nueva organización establece 12 redes de servicios de salud, definiendo las cabezas de 

red y los centros que la conforman.  Además se determina los centros de referencia de los 

servicio s de laboratorio, radiología  y se presentan los servicios Mé dicos -Odontológicos que 

ofrece cada centro de atención.  
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C. ANTECEDENTES 
 

El Instituto Salvadoreño del Seguro Social  (ISSS) es responsable de la atención de òun total de 

asegurados  (cotizantes activos y pensionados)  estimada en 1, 012,514 personas : 851,453 

trabajadores  y 161,061 pensionados (datos mayo 2017)  y cubre aproximadamente 1.7 millones 

de personas, de los cuales el 51% son mujeres y el 49% son hombres, ésta cobertura representa 

cerca del 26% de la población del país.  Durante el periodo de junio 2016 a mayo 2017 se ha 

brindado más de 5.9 millones de consultas entre general, especialidades y emergencias, 343 

mil consultas odontológicas (general y especialidad), se ha despachado alrededor de 21.9 

millones de recetas de medicamentos y se han at endido más de 20 mil partosó de acuerdo al 

informe de rendición de cuentas Junio 2016 - mayo 2017.  

El ISSS con la finalidad de proporcionar atención integral  a  los derechohabientes provee 

servicios de salud a través de los  siguientes componentes:  

1. PROMOCIÓN DE LA SALUD, es definida por la Organización Mundial de la Salud (OMS) como 

òel proceso que permite a las personas incrementar el control sobre su saludó. En el Instituto 

se pone en práctica  este concepto  usando enfoques participativos donde los individu os, 

las organizaciones, las comunidades  a través de los equipos básicos de salud colaboran 

con  las instituciones  para crear condiciones que garanticen la salud y el bienestar para 

todos.  La promoción de la salud incorpora la interse ctoriali dad, la particip ación  

comunitaria y  la educación para la salud , entre otros.  

2. PREVENCIÓN, integra una serie de   intervenciones dirigidas a los derechohabientes  que 

incluyen la pre vención  de enfermedades durante el curso de vida , inmunizaciones , 

detección de enfermedades crónicas transmisibles y no transmisibles,  entre otros.   

3. DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO ATRAVÉS DE CONSULTA DE EMERGENCIA, MEDICINA 

GENERAL, ESPECIALIDAD Y ODONTOLÓGICA .  

El instituto realiza  intervenciones dirigidas al diagnóstico y  tratamiento de  enfermedades  

que se presen tan  en ni ños (0 -12 años)  y adultos, en forma aguda  como crónica , en los 

diferentes centros de atención  a través de : 
 

A. CONSULTA EXTERNA 
 

B. URGENCIAS. 

C.  HOSPITALIZACIÓN.  

D. ATENCIÓN QUIRÚRGICA.  
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4. MEDICINA FÍSICA Y REHABILITACIÓN, comprenden  las inte rvenciones  realizadas por medio 

de un equipo de profesionales  especializados en  la evaluación, trat amiento y seguimiento 

de derechoha bientes adultos con algún grado de limitación funcional, ya sea transitoria o 

permanente.  

5. CUIDADOS PALIATIVOS. Provee cuida dos multidisciplinarios  a la persona vulnerable con 

deterioro en la calidad de vida y pronóstico limitado.  

6. MEDICINA DEL TRABAJO. En ella el Médico del Trabajo relaciona los efectos en la salud que 

adolece el trabajador y su exposición a factores de riesgo propios de la actividad laboral 

que desempeñe para establecer las acciones de prevención y control que se requieran.  

Las Prestaciones Pecuniarias  que proporciona el ISSS son:  

1. Pago de subsidio por:  

a)  Enfermedad o accidente común.  

b)  Enfermedad Profesional . 

c)  Acc idente de trabajo . 

d)  Maternidad (100% del Salario cotizable) . 

2. Pago de pensiones por invalidez Riesgo Profesional : 

a) Parcial temporal (3 años) . 

b) Parcial Permanente . 

c) Total Permanente . 

d) Asignaciones . 

3. Pago de pensiones por muerte Riesgo Profesional:  

a ) Viudez . 

b) Orfandad.  

c) Progenitores . 

4. Pago para la ayuda de Auxilio de Sepelio .  
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D. OBJETIVOS. 

 

GENERAL:  

 

Presentar la oferta  de servicios de salud proporcionados a los derechohabientes en el ISSS 

definiendo la organización  geográfica -administrativa , categorización  de los centros de 

atención, así como los  recursos humanos y materiales que lo conforma . 

 

ESPECIFICOS: 

 

1. Presentar el portafolio de servicios de  salud de cada  centro  de atención . 

2. Definir los criterios técnicos para la categoriza ción de los centros de atención en la   Red. 

3. Establecer la distribución geográfica de los centros de atención en el ISSS . 

4. Determinar la c ategoriza ción de  los Centros de Atención por medio de criterios 

establecidos que permita la prestación eficien te de ser vicios de Salud en Red . 

 

E. CAMPO DE APLICACIÓN.  

 

El presente Portafolio es de aplicación interna para todas las instancias tanto Administ rativas , 

como  Centros de A tención del ISSS y sustituye al Portafolio de S ervicios comprendido en la 

òNorma de Referencia y Retorno ISSS. 3er. Edici·n. Enero 2014ó.  
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I. GENERALIDADES. 

A. EL INSTITUTO SALVADOREÑO DEL SEGURO SOCIAL CUENTA CON LOS SIGUIENTES CENTROS 

DE ATENCIÓN: 

 

TABLA 1.  CENTROS DE ATENCIÓN, ESTABLECIMIENTOS ESPECIALES Y EDIFICIOS ADMINISTRATIVOS DE ISSS 

 

DESCRIPCIÓN TOTAL ZONA* 

METROPOL. CENTRAL ORIENTAL OCCID . 

HOSPITALES. a/  11 8 0 1 2 

UNIDADES MÉDICAS CON 

HOSPITALIZACIÓN. 

b/  15 2 6 4 3 

UNIDADES MÉDICAS SIN HOSPITALIZACIÓN. c/  20 5 7 5 3 

CLÍNICAS COMUNALES.  37 22 7 4 4 

CLÍNICAS EMPRESARIALES.  287** 161 84 16 27 

CENTROS DE ATENCIÓN DE DÍA. d/  6 3 1 1 1 

OFICINAS ADMINISTRATIVAS Y SUCURSALES. e/  7 2 1 2 2 

 

FUENTE: Departamento de Actuariado y Estadística 2017  

a/ Incluye : Médico Quirúrgico, 1° de Mayo, General, Amatepec, Policlínico Planes de    

Renderos, Policlínico Arce, Policlínic o Zacamil, Policlínico Roma, Regional San Miguel, 

Regional Santa Ana y Regional Sonsonate.  

b/ Incluye : Ilopango, Soyapango, Ilobasco, Chalatenango, Cojutepeque, San Vicente, Zacatecoluca, 

Sensuntepeque, La Unión, Usulután, Santiago de María, Puerto El Triunfo, Ahuachapán, Metapán y  

Chalchuapa . 

c/ Incluye Atlacatl, San Jacinto, Santa Anita, Medicina Física y Rehabilitación, Consultorio de 

Especialidades, Apopa, Nejapa, Aguilares, Quezaltepeque, Santa Tecla, Sacacoyo (Ateos), La 

Libertad, San Francisco Gote ra, Moncagua, Berlín, Chinameca, San Miguel, Santa Ana, Juayúa, 

Acajutla.  

d/ Centros de Atención de Día: Layco, Paleca, Roma , Santa Mónica, Ciudad Heroí ca - Santa Ana y 

San Miguel.  

e/ Oficinas Administrativas y Sucursales: San Salvador, Plaza Mundo, Plaz a Merliot, Usulután, San 

Miguel, Santa Ana y Sonsonate.  

 

Por acuerdo de Dirección General D.G. No. 2006 -06-0363 de fecha 05/06/2006, se fusionó el Hospital 

de Oncología al Hospital Médico Quirúrgico, cambiando el primero de ellos a Unidad Oncológica y 

de sapareciendo como hospital.  

*Modificado de Región a Zona por Sección de Regulación Técnica en Salud  basado en Nuevo Modelo elaborado por 

Sección Atenció n Primaria en Salud ( APS).  

** Dato modificado marzo 2018 Sistema de Atención de Salud Empresarial.  
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TABLA 2. DISTRIBUCIÓN DE EMERGENCIAS DEL ISSS. 

ZONA CENTRAL 

Centro de Atención  Horario de Atención  Servicios que Presta  

U.M. Zacatecoluca.  Abierta las 24 horas los 365 

días del año.  

Emergencia y hospitalización 

obstétrica.  

Emergencia de adulto s, con áreas de 

Observación y Hospitalización.  

¶ U.M. Santa Tecla.  

 
Abierta las 24 horas los 365 

días del año . 
Emergencia de adultos  

¶ U.M. Apopa.  Abierta 10 horas los 365 días 

del año.  Emergencia de adultos, con áreas de 

Observación  

¶ U.M. San Vicente.  

 

Abie rta 11 horas al día y 8 

horas fin de semana y festivos.  Emergencia de adultos  

ZONA OCCIDENTAL 

Centro de Atención  Horario de Atención  Servicios que Presta  

Å Hospital Regional Sonsonate. 

Å Hospital Regional Santa Ana. 

Å Unidad M®dica Metapan. 

Abierta la s 24 horas los 365 

días del año.  

Emergencia de adultos, con áreas d e 

observación y hospitalización.   

Emergencia y hospitalización 

Obstétrica . 

¶ U. M. Ahuachapá n. Abierta las 24 horas los 365 

días del año.  

Emerg encia de adultos, con áreas de 

observación .  

ZONA ORIENTAL 

Centro de Atención  Horario de Atención  Servicios que Presta  

¶ Hospital Regional San Miguel . 

¶ U. M. La Unión.  

Abierta las 24 horas los 365 

días del año.  

Emerg encia de adultos, con áreas de 

observación y h ospitalización,  

Emergencia y hospita lización 

Obstétrica.   

Å U. M. Usulután . 

Å U. M. Santiago de María.  

Å U. M. Puerto El Triunfo. 

Abierta las 24 horas los 365 

días del año  

Emerg encia de adultos, con áreas de 

observación y hospitalización.   

Fuente: Sección de Regulación Técnica en Salud . 

 

 
DESCRIPCIÓN DE LOS SERVICIOS DE EMERGENCIA DEL ISSS BASADO EN LOS HORARIOS DE ATENCIÓN.  

ZONA METROPOLITANA 

Centro de Atención.  Horario de Atención.  Servicios que Presta.  

Å Hospital M®dico          Quir¼rgico y    

Oncológico.  

Å Hospital General. 

Å Hospital Amatepec. 

24 horas del día, 365 días del 

año.  

Emergencia de Adultos con área de 

observación.  

¶ Hospital 1 ° de Mayo.  24 horas del día , 365 días del 

año  

Emergencia y Hospitalización de 

maternidad  

Å Unidad M®dica Ilopango. 

Å Unidad M®dica Santa Tecla.  

Abierta las 24 horas los 365 

días del año.  

Emergencia de adultos, con área de 

observación sin h ospitalización.   

Hospital Policlínico Zacamil.  Abierta las 24 horas los 365 

días del año.  

Emergencia de adultos, con área de 

observación y hospitalizació n.  
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TABLA 3. CENTROS DE ATENCIÓN CON SERVICIOS DE ATENCIÓN PEDIÁTRICA. 

 

CENTRO DE ATENCIÓN. EMERGENCIA HORARIO  

EMERGENCIA 

NEONATOS 

(EXTERNO) 

OBSERVACIÓN HOSPITALIZACIÓN. 

ZONA METROPOLITANA 

¶ Hospital Policlínico Roma.  X 24 Horas.  X  

¶ Hospital Amatepec.  X 24 Horas.  X X 

¶ Policlínico Zacamil.  X 24 Horas. X X X 

¶ U.M. Soyapango.  X 24 Horas.  X X 

¶ U.M. Ilopango.  X 24 Horas.  X X 

¶ U.M. Atlacatl.  X 12 Horas.    

¶ U.M. 15 de Septiembre.  X 12 Horas.    

¶ U.M. San Jacinto.  X 12 Horas.    

ZONA CENTRAL 

¶ U.M. Santa Tecla.  X 24 Horas.    

¶ U.M. Apopa.  X 10 Horas.  X  

ZONA OCCIDENTAL 

¶ Hospital Sonsonate.  X 24 Horas. X X X 

¶ Hospital Santa Ana.  X 24 Horas.                                                                                                                                                            

¶ U.M. Chalchuapa *   24 Horas.  X X 

ZONA ORIENTAL 

¶ Hospital San Miguel.  X 24 Horas.  X  

Fuente: Coordinación Institucional de Pediatría.   

*U.M. Chalchuapa funciona como un anexo del Hospital Santa Ana en el área de Pediatr ía donde se refieren pacientes para Hospitalización y 

Observación.  
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B. RECURSOS MÉDICOS POR ESPECIALIDAD, ODONTOLÓGICO Y ENFERMERÍA EN ISSS: 
 

           TABLA 4. RECURSOS CLÍNICO-ODONTOLÓGICO.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente:*Datos proporcionados  por Coordinación  institucional de Odontología                             

  ** Datos  proporcionados por Coordinación  Institucional de Enfermería .                
     Otros datos  to mados de Informe de Inventario de Recursos Humanos y Físicos 2017.  

 

¶ El índice de médicos por cada mil asegurados es de aproximadamente 1.5  

 

C. LOS RECURSOS EN EL ISSS SE DISTRIBUYEN DE LA SIGUIENTE MANERA: 
 

TABLA 5. RECURSOS FÍSICOS. 

 

 

 

 

 

RECURSO TOTAL 

¶ Médicos.  2,535 

- Médicos de Consulta General . 503 

- Médicos de Consulta Especializada.  2,032 

¶ Odontología.  228 

- Higienistas dentales.  77 

- Odontologos Generales*  152 

- Odontologos Especialistas * 67 

- Endodoncistas  21 

- Periodoncistas                  14 

- Odontopediatras           20 

- Maxilo Facial                      12 

¶ Enfermería.  1,222 

- Colaborador C línico.  42 

- Auxiliar de Enfermería.  2071 

- Enfermeras Jefe **  200 

- Enfermera General. ** 1,171 

- Enfermera Especializada. ** 146 

- Total Enfermeras**  2,104 

¶ Técnicos Rx   

- Tecnicos Rx en procedimientos convenciona les 144 

- Tecnicos Rx en procedimientos Especiales  36 

¶ Licenciados en Laboratorio   

- Jefe de Servcio de laboratorio  21 

- Técnico Auxiliar de Laboratorio  10 

- Técnico de Laboratorio  389 

¶ Terapistas Respiratorios   

- Técnico en terapia respiratoria  177 

¶ Fisioterapistas  

- Fisioterapista  141 

RECURSOS TOTAL 

¶ Clínicas médicas en servicio . 979 

¶ Clinicas Odontológicas en servicio . 158 

¶ Camas sensables . 1,588 
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*No se   incluyen 

las 6 farmacias 

generales . 

  Fuente: 

Informe de 

Inventario de 

Recursos Humanos y Fisicos 2017 . 

  Depto. Actuariado y Estadíst ica.  

 

D. DESCRIPCIÓN DE LA DISTRIBUCIÓN DE AMBULANCIAS DEL ISSS POR CENTRO DE ATENCIÓN:  

 

    TABLA 6. DISTRIBUCION DE AMBULANCIAS ISSS POR CENTRO DE ATENCIÓN. 
 

CENTRO DE ATENCIÓN 

 

 

N° 

 

CENTRO DE ATENCIÓN 

 

N° 

¶ Hospital San Miguel . 13 ¶ U.M. Santa Tecla.  2 

¶ Hospital general . 12 ¶ U.M. Acajutla.  2 

¶ Hospital Santa Ana . 10 ¶ U.M. Atlacatl.  2 

¶ Hospital Sonsonate . 9 ¶ U.M. Chalatenango.  2 

¶ Hospital 1°de mayo . 4 ¶ U.M. Juayua.  2 

¶ Hospital Amatepec . 4 ¶ U.M. Ch alchuapa.  1 

¶ Hospital Médico  Quirúrgico  y Oncológico . 4 ¶ U.M. Sacacoyo . 1 

¶ Sección Transporte . 4 ¶ U.M. Aguilares.  1 

¶ U.M. Ilopango . 3 ¶ U.M. 15 de  septiembre.  1 

¶ U.M. La Unión . 3 ¶ U.M. San  Vicente.  1 

¶ U.M. Ahuachapan . 3 ¶ Hospital  Policlinico  Arce.  1 

¶ U.M. Zacatecoluca  3 ¶ Hospital  Planes  de Renderos.  1 

¶ U.M. Puerto el Triunfo.  3 ¶ U.M. La  Libertad.  1 

¶ U.M. Apopa.  3 ¶ U.M. Cojutepeque.  1 

¶ U.M. Usulután . 3 ¶ Hospital  Roma.  1 

¶ U.M. Metapán.  2 ¶ U.M. San  Jacinto.  1 

¶ U.M. Quezaltepeque.  2 ¶ U.M. Soyapango.  1 

¶ U.M. Ilobasco.  2 ¶ U.M. Santiago  de  Maria.  1 

¶ Camas no sensable . 697 

¶ Cunas . 190 

¶ Incubadoras . 93 

¶ Farmacias* . 90 

¶ Laboratorio Clínico . 20 

¶ Equipo de Rayos X . 37 

¶ Salas de Cirugía Mayor . 59 

¶ Quirófanos en servic io. 62 

¶ Salas de cirugía menor . 50 

¶ Salas de emergencia . 17 

¶ Salas de Parto . 23 
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¶ U.M. Zacamil.  2 ¶ U.M. Sensuntepeque.  1 

 

TOTAL   113 

     Fuente: Jefatura de Transporte Institucional.  2017 

 
           

E. LOS CENTROS DONDE SE ENCUENTRAN LAS CAJAS COLECTORAS PARA LA RECEPCIÓN DE 

PAGO POR EMISIÓN DE CONSTANCIAS MÉDICAS Y RESÚMENES CLÍNICOS SON   LOS 

SIGUIENTES: 

 

TABLA 7. CAJAS COLECTORAS PARA LA RECEPCIÓN DE PAGO POR EMISIÓN DE CONSTANCIAS 

MÉDICAS Y/O RESUMENES CLÍNICOS EN LOS CENTROS DE ATENCIÓN DEL ISSS. 

 

ZONA OCCIDENTAL 

CENTRO DE ATENCIÓN CENTRO DE 

COSTO 

TELEFONO DE 

CONTACTO 

No DE CAJA 

SAFISSS 

HOSPITALES. 

Hospital  Regional  Santa  Ana .     Pagan  en el 

Colector  de l a  

Sucursal  

Administrativa  

Santa  Ana  

Hospital    Regional  Sonsonate .  552-101 2890-2734 HSON 

UNIDADES MÉDICAS.  
U. M.  Chalchuapa . 557101 28902608 UCHL 

U. M. Ahuachapá n. 553-101 2443-0499 UAHU 

U. M. Acajutla . 555-101 2890 -3009 UACA  

U. M. Metapá n. 554101 2890-3014 UMET 

U. M. Juayua . 556101 2890-3011 UJUA 

U. M. Santa Ana . 55A-101 2890-0805 USAN 

ZONA CENTRAL Y METROPOLITANA 

HOSPITALES. 

         HOSPITAL GENERAL 52B101 2591-4133 HGEN 

Hospital  Médico  Quirúrgico  y Onc ología.  521 101 2591 5509 HMQO  

Hospital  1º de  Mayo.  522101 2591-48-27  2591-

4714 

H1MA 

Hospital  Amatepec.  529001 25955773 HAMA  

Hospital  Policlinico  Roma.  52A101 2591-2126 EXT 251 HROM 

Hospital Policlinico  Arce.  524101 2591 6513 PARC 

Policlínico Planes  de Renderos.  523-101 25930048 PPDR 

UNIDADES MÉDICAS. 

Policlínico  Zacamil.  533-101 2591-6112 PZAC 

Consultorio  de  Especialidades.   537-001 25914599 CESP 

Unidad  Médica Ilopango.  534-101 2591-6030 UILO 
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Unidad  Médica  15 de  Sept.  535101 2593-0024/25  U15S 

U.M. Atlacatl.  532-101  25913620 UATL 

Unidad  de  Medicina  Física y Rehabilitación . 531101 2593-0038-

25930040 

UFYR 

Unidad  Médica  Soyapango.  538-101 2591-5221 USOY 

Unidad  Médica  San Jacinto.  536-101 25930032 USJA 

Unidad  Médica  Quezaltepeque.  545-101 2990-0318 UQUE 

Unidad  Médica  Apopa.  542101 25914303 UAPO 

U. M. Cojutepeque.  548101 2990-2009 UCOJ 

U. M. San  Vicente.  544101 2990-0044 USVI 

U. M. Zacatecoluca.  543101 2990-0052 UZAC 

U. M. Chalatenango.  54B-001 2301-1757 UCHA 

U. M. Aguilares.  546000 29902003 UAGI 

U. M. Santa  Tecla.  541-101 25912174 USTE 

U. M. Ateos.  547-101 29902025 UATE 

U. M. Ilobasco.  54C101 76977066 UILB 

U. M. Sensuntepeque.  54D101 2990-0037 USEN 

U. M. La  Libertad.  54A-101 2990-2014 ULIB 

ZONA ORIENTAL 

UNIDADES MÉDICAS.  

U. M. La  Unión.  562-000 27900033 ULUN 

U. M. Usulután.  563-101 2790-0040 UUSU 

U. M. Puerto  El Triunfo.  564-101 2790-2009 UPET 

U. M. Santiago  de  María.  565001 2790-2011 USDM 

U. M. San  Miguel.  561 101 2790 0800 USMI 

U. M. Moncagua.      Pagará n en  el 

Colector  del  

Hospital  Regional 

de San  Miguel . 

U. M. San  Francisco  Gotera.  566101 27900021 UGOT 

U. M. Chinameca.  567101 2790-2000 UCHI 

U. M. Berlín. 568101 2790-2002 UBER 

   Fuente: Sección  Control de Costos. Departamento de Presupuesto  2017 
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II. DISTRIBUCIÓN GEOGRÁFICA DE LOS CENTROS DE ATENCIÓN. 

ORGANIZACIÓN TERRITORIAL DEL ISSS: ZONAS, CONFORMACIÓN  DE REDES Y CATEGORÍAS DE 

CENTROS DE ATENCIÓN. 

 

En el Territorio Nacional de El Salvador , el Instituto Salvadoreño del Seguro Social (I SSS) para 

la Provisión de lo s Servicios de Salud se organiza por:  

A)  Zonas: divididas en  4 zonas. 

B) Redes: estructurado en 12 redes  

C)  Categorías de Centros de Atenció n en la Red.  

Se define como Zona  a las áreas geográficas de influencia (AGI)  donde habitan los 

derechohabientes adscritos a los centros de atención (CA) ubicados dentro de la red. Para el 

caso del área geográfica de influencia (AGI) en las Clínicas Comunales (CC) se subdivide en 

Áreas de Responsabilidad Programática (ARP)  asignado a un Equipo Básico de Sal ud (EBS) 

para la atenc ión integral en salud.  

 

En la tabla se describe  los Departamentos que integran cada zona y la región a la que 

corresponde de acuerdo a la distribución del MINSAL:  

 

TABLA 8. DISTRIBUCIÓN POR ZONAS 

Zona Departamentos  

Zona Occidente . 

¶ Santa Ana . 

¶ Ahuachapán . 

¶ Sonsonate.  

Zona Central . 

¶ La Libertad.  

¶ Chalatenango.  

¶ Cuscatlan.  

¶ La Paz. 

¶ Cabañas.  

¶ San Vicente.  

Zona Metropolitana . ¶ San Salvador . 

Zona Oriente . 

¶ San Miguel.  

¶ La Unión.  

¶ Morazán.  

¶ Usulután.  

Fuente: Sección  Atención Primaria en Salud, Departamento de P lanificaci ón Estratégica en Salud.  

 Modificado por Sección de Regulación Técnica en Salud.  
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I I I .  COMPOSICIÓN DE LA RED.  

 

ü DEFINICIÓN DE RED EN EL ISSS. 

 

òEs la conformación institucional de una estructura organizada de CENTROS DE ATENCIÓN 

(CA) del ISSS que por posee r características de accesibilidad y capacidad instalada, 

proporcionan servicios de salud integrales e integrados, que se prestan a la población  

derechohabiente ,  ubicados en una zona geográfica , coordinándose por medio de una 

Cabeza de Red compartiendo el  apoyo técnico y logístico necesario para articularse entre sí, 

con las otras redes y otras instancias de la institución para prestar una atención de salud 

integral de calidad. ó 

Fuente: Sección Atención Primaria en Salud (APS. Modificado por Depto. de Moni toreo de Redes Integrales e 

Integradas ). 

 

Los Centros de Atención se articulan territorialmente en REDES definidas por cercanía y 

facilidades de comunicación.  

La metodología aplicada para la conformación de las redes en el ISSS se basó en criterios 

definid os cualitativa y cuantitat ivamente siendo estos los siguientes:  
 

a)  Capacidad Resolutiva . 

b)  Accesibilidad Geográfica . 

c)  Cantidad y tipos de Centros de Atención . 

d)  Base poblacional de derechohabientes . 

e)  Base Territorial. 
 

En la estructura de la red existen centros de  Referencia Nacional:  
 

¶ Consultorio de Especialidades.  

¶ Unidad de Medicina Física y Rehabilitación.  

¶ Hospitales Metropolitanos.  

¶ Convenio Hospital Divina Providencia para Cuidados Paliativos . 

 

ü DEFINICIÓN DE LOS CENTROS DE ATENCIÓN QUE CONFORMAN LA RED. 

La cat egorización de los Centros de Atención divide las atenciones  en dos niveles de 

estructura:  
 

a) Atención Ambulatoria:  

 a.1) Atención Primaria.  

 a.2)  Atención Especializada.  

b) Atención Hospitalaria : 

b.1) Atención Especializada.  

La Atención Primaria  pone a disposición de los derechohabientes una serie de servicios de 

salud accesibles desde cualquie r lugar de residencia o laboral  a través de  equipos 

multidisciplinares integrados por diferentes profesionales  de la salud . 
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Los principales Centros de Atenció n en  la atención primaria son :  
 

¶ Centro de Atención de Día (CADs) ,  

¶ Clínicas Empresariales,  

¶ Clínicas Comunales , 

¶ Unidades Médicas Generales , y  

¶ Unidades Médicas Especializadas .  

 

Tipo de Prestación : Servicio que atienden las necesidades esenciales  de salud de la 

población, de acuerdo a la realidad local. Se facilitará a través de Médicos G enerales,  

Médicos Familiares, especialistas en Pediatría, Ginecología, Medicina Interna, Cir ugía General, 

profesionales de E nfermería y colaboración de otros profesionales.   
   

La Atención Especializada  se presta de manera ambulatoria  u hospitalaria  en Centros de 

Atenció n denominados : 

¶ Hospitales de Red,  

¶ Hospitales de Referencia , y 

¶ Otros centros especializados ambulatorios  u hospitalarios . 

 

Las Unidades Médicas  forman parte de la red de centros de atención ambulatoria de primer 

contacto en el ISSS, prestan servicio s de atención integral de salud .  

Los 3 tipos  de Unidades Médicas son:  

1. Unidades Médicas Cabeza de Red . 

2. Unidades Médica Espe cializadas.  

3. Unidades Médicas Generales . 

 

1. Ca beza de Red:  

Se denomina  al centro de atención en salud que coordinará  la articulación funcional de 

todos los centros de atención  que pertenecen a la red : Centros de Atenció n y Desarrollo 

(CAD), Clínicas Empresariales, Unidades Médicas Generales y Unidad es Médicas  

Especializadas, Clínicas Comunales, que prestan servicios y están organizadas en atención 

primaria y  asume la gestión de la Red a través de los equipos meso -gestores aplicando los 

instrumentos técnicos regulatorios vigentes, apoyándose  también con otros recursos logísticos 

compartidos bajo un propósito común,   para responder a las necesidades de cada realidad 

local.  

Se establecen 12 Cabeza s de Red de los Centros de Atenció n del ISSS: 

1. Hospital Regional Santa Ana.  

2. Hospital Regional Sonsonate.  

3. Hospital Policlínico Zacamil.  

4. Hospital  San Miguel  

5. Unidad Médica de Santa Tecla.  

6. Unidad Médica Apopa.  

7. Unidad Médica 15 de Septiembre . 

8. Unidad Médica San Jacinto.  
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9. Unidad Médica Atlacatl.  

10. Unidad Médica Ilopango.  

11. Unidad Médica Soyapango.  

12. Unidad Médica Usulután.  

 

A continuación se presentan las definiciones de cada centro de atención:  
 

TABLA 9. DEFINICIONES DE CENTROS DE ATENCIÓN PRIMARIA EN SALUD.  
NIVEL DE ESTRUCTURA ATENCIÓN PRIMARIA 

CENTRO DE ATENCIÓN. CLÍNICA 

EMPRESARIAL. 

CLÍNICA  

COMUNAL. 

UNIDADES 

MÉDICAS 

GENERALES. 

CENTRO DE 

ATENCIÓN y 

DESARROLLO (CAD). 

DEFINICIÓN. Es el Centro de 

Atención  que 

atiende en 

forma 

ambulatoria y a 

libre demanda, 

proporcionando 

cuidados 

esenciales en 

salud, con 

acciones de 

promoción, 

prevención y 

tratamiento, a 

través de 

medicina 

general  y en 

algunos casos 

especializada  

bajo el Modelo 

de Atención 

Integral en Salud 

por Curso de 

vida dentro del 

recinto laboral y 

lo más cercano 

al trabajador.  

Es el Centro de 

Atencion que 

atiende en forma 

ambulatoria a 

través de las 

modalidades 

intra -extramural, 

proporcionando 

cuidados 

esenciales en 

salud, con 

acciones de 

promoción, 

prevención, 

curación, 

tratamiento y 

rehabilitación, 

anticipándose a 

los problemas de 

salud, a través de 

un equipo básico 

de salud  se 

realizan 

actividades 

intramurales y 

ext ramurales en 

empresas, en 

escuelas y en la 

propia 

comunidad  

 Bajo  el Modelo 

de Atención 

Integral en Salud 

con enfoque por 

Curso de vida, 

Familiar y 

Comunitario.                                         

Es el centro de 

atención que 

proporciona 

cuidados 

esenc iales en 

salud por medio 

de un equipo 

multidisciplinario 

para la atención 

ambulatoria de 

medicina 

general, 

privilegiando la 

modalidad 

intramural, 

incluye 

acciones de 

promoción, 

prevención y 

tratamiento, 

bajo el Modelo 

de Atención 

Integral en Salud 

por Curs o de 

vida. También 

realiza 

intervención en 

los escenarios 

principalmente 

escolar y 

empresarial. No 

Incluye servicios 

de apoyo 

diagnóstico, ni 

área de 

emergencia.  

Son centros de 

atención para las 

personas adultas 

mayores 

independientes o 

con algún grado 

de  deterioro físico 

o cognitivo, 

discapacidad 

sensorial y de 

movilidad, 

reciben atención 

especializada 

con una finalidad 

preventiva.  

Fuentes:  Sección Atención  Primaria en Salud y  Modificaciones por Regulación Técnica en S alud.  
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TABLA 10. DEFINICIONES DE CENTROS DE ATENCIÓN ESPECIALIZADA.  
 

NIVEL DE 
ESTRUCTURA. 

ATENCIÓN HOSPITALARIA ESPECIALIZADA.  ATENCIÓN AMBULATORIA ESPECIALIZADA. 

CENTRO DE 
ATENCIÓN 

HOSPITALES DE 
RED 

HOSPITALES DE 
REFERENCIA 

CENTROS 
ESPECIALIZADOS 

UNIDADES MÉDICAS 
ESPECIALIZADAS  

DEFINICIÓN. Se ubican en los 

territorios con 

mayor 

concentración 

poblacional, 

reciben 

referencias de 

los centros de 

ate nción 

primaria que 

conforman la  

red, tienen 

mayor 

capacidad de 

respuesta en 

cuanto a 

infraestructura y 

elementos 

técnicos. 

Además de las 

cua tro 

especialidades 

básicas, 

cuentan con 

subespecialidad

es de acuerdo al 

perfil 

epidemiológico 

del área de 

responsabilidad, 

así como equipo 

y personal 

tecnificado.  

Es el centro que 

provee atención de 

referencia y 

hospitalización en 

una especialidad o 

subesp ecialidad; 

atiende a la 

población local o 

nacional de todas 

las redes mediante el 

sistema de 

referencia y retorno, 

puede ser de tipo 

agudo o crónico.                                                                                                   

a) Pediá trico: cuenta 

con especialidades 

médicas y 

quirúrgicas de 2° 

nivel  destinadas a la 

atención de la 

pob lación de cero a 

doce años.  

b) Ginecoobstétrico : 

cuenta con 

especialidades para 

la atención 

(Ginecología, 

Obstetricia y 

Neonat ología).  

c)  Especialidades y 

subespecialidades: 

para la atención del 

adulto . 

Son los centros de 

atención de 

referencia 

nacional que 

proveen servicios 

subespecialidade

s en el área de 

consulta externa . 

Es el centro  de 

atención primaria,  de 

mayor cap acidad 

instalada y resolutiva  

dentro de  la red. 

Proporciona cuidados 

esenciales en 

salud,  para la 

atención ambulatoria 

de medicina general, 

especializada y 

subespecialidades , 

privilegiando la 

modalidad 

intramural, incluye 

acciones de 

promoción, 

prevención, 

recuperación y 

rehabilitación  bajo el 

Modelo de Atención 

Integral en Salud por 

Curso de vi da. 

También realiza 

intervenciones  en 

los escenarios escolar 

y empresarial. Incluye 

servicios de apoyo 

diagnóstico, área de 

emergencia y 

hospitalización.         

Fuentes: Sección de  Atención Pr imaria en S alud y Modificado  por Regulación técnica en salud.  
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Las redes en el ISSS están conformadas de la siguiente forma : 
 

TABLA 11. CONFORMACIÓN DE REDES. 
 

RED CENTROS DE ATENCION DE SALUD. 

1. Red Santa Ana . 

 

Cabeza de Red: Hospital Regional Santa An a. 

- Unidades Médicas: Santa Ana, Metapá n, Chalchuapa, y Ahuachapán.  

- Clínicas Comunales: El Calvario, Santa Bárbara y San Rafael  

- Clínicas Empresar iales asignadas a Cabeza de Red: 18 

- Centro de Atención  y Desarrollo Adulto Mayor.  

- Hospital de Red Santa Ana . 

2. Red Sonsonate . Cabeza de Red: Hospital de Reg ional  Sonsonate.  

- Unidades Médicas: Acajutla y Juayua.  

- Clínica Comunal: Santo Domingo  

- Clínicas  Empresar iales asignadas a Cabeza de Red: 8 

3. Red Santa Tecla .  Cabeza de Red: Unidad Médica Santa Tecla.  

- Unidades  Médicas: La Libertad y Sacacoyo (Ateos).  

- Clínicas  Comunales: San Antonio, Merliot, Santa Mónica, Antiguo Cuscatlán, 

Lourdes Colón  y Sitio del Niño.  

- Clínicas  Empresar iales asignadas a Cabeza de Red: 5 4 

- Centro  de Atenció n y Desarrollo Adulto Mayor Santa Mó nica.  

4. Red Apopa . 

             

          

     

Cabeza de Red: Unidad Médica Apopa.  

- Unidades Médicas: Aguilares, Quezaltepeque, Nejapa y Chalatenango .  

- Clínica Comunal: Guadalupe  

- Clínicas  Empresar iales asignadas a Cabeza de Red: 15 

5. Red Zacamil .  Cabe za de Red: Hospital Policlínico  Zacamil.  

- Clínicas Comunales: Las Victorias, San Antonio Abad, Ayutuxtepeque, 

Mejicanos, Miramonte y Virgen del Tránsito  

- Clínicas  Empresariales asignadas a Cabe za de Red: 34  

- Centro  de Atencion y Desarrollo Adulto Mayor Layco . 

6. Red 15 de septiembre . 

 

                

 

Cabeza de Red: Unidad Médica 15 de Septiembre.  

- Clínica Comunal: Monserrat.  

- Clínicas  Empresar iales asignadas a Cabeza de Red : 48  

- Centro de Atenció n y Desarrollo Adulto Mayor Roma.  

- Centro  Gerontológico Ciudadela Monserrat.  

  7. Red San Jacinto . 

 

Cabeza de Red: Unidad Médica  San Jacinto.  

- Clínicas Comunales: San Marcos, Santo T omas, Olocuilta, San Esteban y  Costa 

Rica  

- Unidad Médica: Zacatecoluca.  

- Clínicas  Empresari ales asignadas a Cabeza de Red: 25 

  8. Red Atla catl . 

 

Cabeza de Red: Unidad Médica Atlacatl . 

- Clínicas Comunales: Ciudad Delgado, San Miguelito, La Rábida y 

Cuscatancingo  

- Clínicas  Empresariales asignadas a Cabeza de  Red: 22 

- Centro  de Atención  y Desarro llo Adulto Mayor Paleca.  

9. Red Ilopango . 

 

Cabeza de Red: Unidad Médica Ilopango.  

- Unidades Médicas: Cojutepeque, San Vicente, Ilobasco y Sensuntepeque.  

- Clínicas Comunales: Santa Lucia, San Cris tóbal , San Martín y Monte  María.  

- Clínicas  Empresariales asignadas a Cabeza de  Red:47 

10. Red Soyapango .  Cabeza  de Red: Unidad Médica Soyapango.  



26 

 

 -  Clínicas Comunales: Reparto Morazán y San José.  

-  No cuenta  con Clínicas  Empresari ales asignadas a Cabeza de Red.  

11. Red Usulután . 

 

 

Cabeza de Red: Unidad Médica Usulután.  

- Unidades Médicas: Santiago de María, Berlín, Pue rto El Triunfo.  

- Clínica Comunal: Santa Catarina  

- Clínicas  Empresari ales asignadas a Cabeza de Red : 2 

12. Red San Miguel . 

 

Cabeza de Red: Hospital Regional de San Miguel .  

- Unidades Médicas: La Unión, San Francisco Gotera, Moncagua y Chinameca .  

- Clínicas Co munales: Santa Rosa, San Francisco y Panamericana.  

- Clínicas  Empresar iales asignadas a Cabeza de Red:14  

- Centro  de Atención  y Desa rrollo Adulto Mayor San Miguel.  

 

IV. CRITERIOS TÉCNICOS PARA CATEGORIZAR LOS CENTROS DE ATENCIÓN DE LA RED. 

 

La categorización de l os centros  de  atención tiene como finalidad cl asificarlos , a  partir de los 

servicios proporc ionados a través de atenciones, medios diagnósticos, de tratamiento 

además de los recursos humanos que los conforman, el equipamiento médico y listado oficial 

de me dicamentos . (Ver anexo  1) 

 

V. CATEGORIZACIÓN DE LOS CENTROS DE ATENCIÓN QUE CONFORMAN LAS REDES DEL ISSS 

Los centros de atención que conforman las Re des en el ISSS, comparten características, 

funci ones y nivel de  estructura  común . 

La categorización de  los cen tros de atención  en las redes permitirá : 

a.  Trabajar de manera armonizada, ordenada, articulada e integrada en l a demanda de 

servicios de salud.   

b.  Delimitar el portafolio de servicios.   

c.  Coordinar y organizar el sistema de referencia, retorno,  interconsulta y t raslado en la Red.  
 

A continuación se describen la categoría y los centros de atención que corresponde a cada 

una:  

TABLA 12. CENTROS DE ATENCIÓN POR CATEGORIAS 

 

CATEGORIA* CENTROS DE ATENCIÓN POR CATEGORIA 

N1 a) Clínica Empresarial  

b)  Centro de Atención de Día  

N1A Clínica  Comunal . 

N1B Unidad Médica General . 

N1C Unidad Médica Especializada . 

N2A a) Consultorio  de Especialidades .                                       

b)  Unidad de Medicina Física y Rehabilitación  



27 

 

N2B Hospitales de Red . 

N3 Hospitales Especializados  y de referencia a nivel 

nacional . 
*N: significa el nivel  

Número: identifica el nivel de complejidad  

Letra A, B o C: significa el criterio de clasificación: Tipo de atención que garantiza, servicio de apoyo diagnóstico y recur so 

humano mínimo p ara su funcionamiento.  

 

 

El nivel de e structura , categoría  y descripción  de  los centros de atención  se dividen así: 

 

TABLA 13. DISTRIBUCIÓN DE CENTROS DE ATENCIÓN DE ACUERDO A ESTRUCTURA, CATEGORIAS 

Y CRITERIOS. 

NIVEL DE 

ESTRUCTURA 1 

NIVEL DE 

ESTRUCTURA 2 

CAT

EGO

RIA 

CENTROS DE 

ATENCIÓN POR 

CATEGORIA 

SIGLAS CRITERIOS PARA 

CATEGORIZAR 

AMBULATORIO Atención 

Primaria  

N1 a) Clínica Empresarial                                  

b ) Centro  de Atención 

de Día . 

CE 

CAD  

1. Tipo de atención que 

garantiza . 

 

2. Servicios de  Apoyo al 

diagnóstico . 

 

3. Recurso  humano mínimo 

para su  Funcionamiento . 

 

4. Equipamiento médico y 

listado oficial de 

medicamento . 

N1A Clinica Comunal  CC  

N1B Unidad Médica 

General . 

UMG 

Atención 

Especializada  

N1C Unidad Médica 

Especializada . 

UME 

N2A a)  Consultorio  de    

Especialidades                                     

b ) Unidad  de Medicina 

Física y Rehabilitación . 

CONES 

 

UMRE 

HOSPITALARIO Atención 

Especializada  

N2B Hospitales de Red . HRED 

N3 Hospitales 

Especializados . 

 

HREF 

Fuentes: Depto. Monitoreo de Redes Integrales e integradas, Sección de Atención Pr imaria en Salud y Modificado  

por Regulación Técnica en S alud.  

 

 

VI.  PORTAFOLIO. 

El Instituto Salvadoreño del Seguro Social (SSS) provee:  

a.  Servicios de Prevención Primaria.  

b.  Servicios de Pr ev ención Secundaria y Terciaria.  

 
  

La Atención a la morbilidad que presta el Instituto es:  

I. Atención Ambulatoria.  

II. Atención de Emergencia .  

III. Atención Hospitalaria .  

IV. Atención de Rehabilitación.  

V. Además posee servicios auxiliares diagnósticos y tratamiento y ser vicios de      apoyo     

logístico y administrativos.  
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I. Atención Ambulatoria:  

¶ Consulta externa de Medicina General.  

¶ Consulta externa de Pediatría General (Hasta los 12 años de acuerdo a normativa 

vigente).  

¶ Inmunizaciones a niños y adultos.  

¶ Consulta externa de Medicina Especializada (adultos) . 

¶ Consulta externa de Medicina Física y Rehabilitación . 

¶ Diálisis peritoneal continua ambulatoria.  

¶ Pequeña Cirugía . 

¶ Odontología General, Especializada e Higiene Oral.  

¶ Programa de oxígeno domiciliar de larga duración (OLDD) . 

¶ Atención Nutricional . 

¶ Atención Psicológica . 

¶ Visita Domiciliar . 
 

II. Atención de Emergencia.  

¶ Emergencia y Observación en centros de atención ambulatorio . 

¶ Emergencia y Observación en centros de atención Hospitalaria . 

¶ Consulta de Emergencias y Observación en Pe diatría general  de 2do . nivel (hasta los 

12 años de acuerdo a normativa vigente. Los casos que pongan en peligro la vida del 

paciente serán derivados al sistema público) . 
 

III. Atención Hospitalaria.  

¶ Internación de pacientes general y por especialidades.  

¶ Proced imientos quirúrgicos de cirugía menor . 

¶ Procedimientos quirúrgicos de mayor  ambulatoria .  

¶ Procedimientos quirúrgicos de cirugía mayor con ingreso . 

¶ Cirugía Máxilo  Facial . 

¶ Atención de Parto.  

¶ Atención del Recién nacido.  

¶ Atención al paciente crítico (UCI).  

¶ Proc edimientos Especializados  Diagnósticos y terapéuticos . 

¶ Procedimientos Oncológicos.  

¶ Ingreso Hospitalario Pediátrico de 2do. nivel  

¶ Cirugía Pediátrica Neonatal . 

¶ Cuidados paliativos por convenio con el Hospital la Divina Providencia . 
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A continuación se describe el PORTAFOLIO GENERAL de los centros de atención:  
 

TABLA 14. PORTAFOLIO DE SERVICIO GENERAL DE CLÍNICAS EMPRESARIALES. 
 

PORTAFOLIO CLÍNICAS EMPRESARIALES*. 
 

1. CONSULTA MEDICINA GENERAL, INCLUYE ATENCIÓN DE CLÍNICA METABÓLICA. 

2. CONSULTA PEDIÁTRICA(OPCIONAL ) 

3. EQUIPOS ITINERANTES DE ODONTOLOGÍA** 

4.  PROGRAMAS PREVENTIVOS: INFANTIL (SOLO CLÍNICAS AUTORIZADAS), SALUD DE LA MUJER, SALUD DEL HOMBRE, SALUD MENTAL, 

SALUD OCUPACIONAL , SALUD BUCAL ADULTO MAYOR. ENFERMEDADES CRÓNICO DEGENERATIVAS: CÁNCER, HTA, DM Y 

0111111112OTROS. PROGRAMAS ESPECIALES: VIH, TB, DENGUE, INMUNIZACIONES, EPIDEMIOLOGÍA, NUTRICIÓN, LACTANCIA 

MATERNA, EDUCACIÓN PARA LA SALUD. 

5. PROGRAMA  DE PROMOCIÓN EN SALUD OCUPACIONAL : CHARLAS, JORNADAS Y CURSOS. 

6. SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO: RECEPCIÓN Y TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLÍNICO, CURACIONES, 

INYECCIONES Y OTROS PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERÍA, PEQUEÑA CIRUGÍA, ESTERILIZACIÓN DE MATERIAL Y EQUIPOS, PRESCRIPCIÓN Y 

ENTREGA DE MEDICAMENTOS Y NEBULIZACIONES. 

7. SERVICIOS ADMINISTRATIVOS: PROGRAMACIÓN , COORDINACIÓN Y CONTR OL ADMINISTRATIVO DE LAS PRESTACIONES, RECEPCIÓN, 

MANEJO Y CUSTODIA DE EXPEDIENTES CLÍNICOS, DOCUMENTOS MÉDICOS, REFERENCIAS MÉDICAS E INCAPACIDADES. 

*VARÍA SEGÚN COMPLEJIDAD DEL CENTRO DE ATENCIÓN DE ADSCRIPCIÓN. 

** VER PORTFOLIO DE ODONTOLOGÍA 
 

TABLA 15. PORTAFOLIO DE SERVICIO GENERAL DE CLÍNICAS COMUNALES. 
 

 

PORTAFOLIO CLÍNICAS COMUNALES* 
 

1. CONSULTA MEDICINA GENERAL, INCLUYE ATENCIÓN METABÓLICA. 

2. CONSULTA DE ODONTOLOGÍA : GENERAL Y ODONTOPEDIATRÍA**.   

3.  ATENCIÓN ODONTOLOGÍA PREVENTIVA.  

4. ATENCIÓN INTEGRAL CON ENFOQUE FAMILIAR Y COMUNITARIO  

5. PROGRAMAS PREVENTIVOS  

6. SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y   TRATAMIENTO  

7. SERVICIOS ADMINISTRATIVOS.  

*    VARÍA SEGÚN COMPLEJIDAD DEL CENTRO DE ATENCIÓN DE ADSCRIPCIÓN. 

**   CC.  MERLIOT, CC.  OLOCUILTA, CC.  SAN JOSÉ, CC.  MONSERRAT,  CC.  SANTO TOMAS,  CC.  LAS VICTORIAS. CC.  SITIO DEL NIÑO Y CC.  SAN FRANCISCO, EL CALVARIO, SAN 

RAFAEL, SAN MARCOS, SAN ANTONIO ABAD, SANTA CATARINA, SANTO DOMINGO , PANAMERICANA , SAN FRANCISCO.        

 

TABLA 16. PORTAFOLIO DE SERVICIO GENERAL DE UNIDADES MÉDICAS. 
 

 

PORTAFOLIO DE UNIDADES MÉDICAS*. 
 

1. CONSULTA DE MEDICINA GENERAL Y ATENCIÓN EN CLÍNICA METABÓLICA. 

2.  CONSULTA MEDICINA INTERNA.  

3.  CONSULTA PEDIATRÍA GENERAL***.   

4.  CONSULTA G INECOOBSTETRICIA.  

5.  CONSULTA C IRUGÍA  

6.  CONSULTA SUBESPECIALIDADES  
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7.  ODONTOLOGÍA . (O DONTOPEDIATRÍA, ENDODONCIA , PERIODONCIA, C IRUGIA MÁXILO FACIAL/  ODONTOLOGIA GENERAL, 

PREVENTIVA)**   

8.  EMERGENCIAS***.  

9.  ATENCION PSICOLÓGICA .  

10.  NUTRICIÓN Y DIETÉTICA  

11.  PROGRAMAS PREVENTIVOS  

12.  SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO.  

13.  PROCEDIMIENTOS ESPECIALES  

14.  MEDICINA FÍSICA Y REHABILITACIÓN  

15.  TERAPIA RESPIRATORIA.  

16.  SERVICIOS ADMINISTRATIVOS.  

* VARÍA SEGÚN COMPLEJIDAD DEL CENTRO DE ATENCIÓN . 

**  UNIDAD MÉDICA ILOPANGO . 

***NORMA DE ATENCIÓN DE EMERGENCIAS EN EL ISSS Y NORMA DE ATENCIÓN DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS PEDIÁTRICAS. 

 

TABLA 17. PORTAFOLIO DE SERVICIO GENERAL DE HOSPITALES. 
 

 

PORTAFOLIO HOSPITALES* 
 

1. CONSULTA DE MEDICINA GENERAL. 

2. CONSULTA MEDICINA INTERNA.  

3. CONSULTA PEDIATRÍA GENERAL.  

4. CONSULTA G INECOOBSTETRICIA.  

5. CONSULTA C IRUGÍA: GENERAL Y ESPECIALIZADA.   

6. CONSULTA E INTERCONSULTA DE SUBESPECIALIDADES  

7. ODONTOLOGÍA : CONSULTA GENERAL, ESPECIALIZADA Y MAXILOFACIAL.  

8. PROGRAMAS PREVENTIVOS  

9. SERVICIOS DE APOYO DE DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO  

10. SALUD MENTAL  

11. NUTRICIÓN Y DIETÉTICA  

12. INTERNACIÓN DE PACIENTES  

13. PROCEDIMIENTOS QUIRÚRGICOS.  

14. ATENCIÓN DEL PARTO: NORMAL Y CESÁREA.  

15. ATENCIÓN AL RECIÉN NACIDO Y CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES.  

16.  ATENCIÓN AL PACIENTE CRÍTICO  

17.  PROCEDIMIENTOS ESPECIALES  

18.  EMERGENCIA HOSPITALARIA: SELECCIÓN, URGENCIA, MÁXIMA URGENCIA Y OBSERVACIÓN.  

19.  SERVICIOS ADMINISTRATIVOS.  

*VARÍA SEGÚN COMPLEJIDAD DEL CENTRO DE ATENCIÓN . 
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A continuación se describe el PORTAFOLIO DE ODONTOLOGÍA en lo s centros de atención:  
 

El portafolio  de Odontología  se divide en atención odontológica preventiva de adultos y 

niños, Odontología General, Endodoncia, Periodoncia, Maxilofacial y Odontopediatría.  
 

En el portafolio de Odontología se establecen 10 equipos i tinerantes  empresariales  que están  

conformados por un Odontólogo  y Asistente D ental .  
 

Los equipos itinerantes están adscritos  a las  siguientes Unidades  Médicas:  
 

 TABLA 18.  DISTRIBUCIÓN DE EQUIPOS ITINERANTES DE ODONTOLOGÍA. 
 

 

CENTRO DE ADSCRIPCIÓN 
 

 

N° DE EQUIPOS 

¶ U.M 15 de Septiembre.  1 

¶ U.M Atlacatl . 1 

¶ U.M Sta. Tecla . 2 

¶ Policlinico Zacamil . 2 

¶ U.M San Miguel . 1 

¶ U.M Sta. Ana . 1 

¶ U.M Ilopango . 2 

    Fuente: Coordinación Institucional de Odontología . 

 

La disposición  de las especialidades odontológicas  por centro  de atención  es la siguiente :  

TABLA 19. DISPOSICIÓN DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS POR CENTRO DE ATENCIÓN. 
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RED ATLACATL 

METROPOLITANA        

U.M. Atlacatl X  X X X X  

C.C. San Miguelito.        

C.C. Ciudad Delgado.  x     x 

C.C. La Rábida.  x x     

C.C. Cuscatancingo.  x x     

RED  

ILOPANGO 

U.M. Ilopango x  x x x  x 

C.C. Santa Lucía.  x x     

C.C. Montemaria  x x     

C.C. San Cristobal.  x x     

C.C. San Martín.  x x     

U.M. Ilobasco x x x     

U.M. Cojutepeque x x x     

U.M. Sensuntepeque x x x     

U.M. San Vicente x x x     

RED SOYAPANGO. 

U.M. Soyapango x x x x x x x 

C.C. Reparto Morazán  x x     

C.C. San José.  x     x 
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RED 

 ZACAMIL. 

Policlínico Zacamil. x  x x x x  

C.C. San Antonio Abad  x     x 

C.C. Mejicanos.  x x     

C.C. Ayutuxtepeque  x x     

C.C. Virgen del Transito  x x     

C.C. Las Victorias.  x     x 

C.C. Miramonte.        

RED  

SAN JACINTO 

UM. San Jacinto. x  x x x   

C.C. San Marcos.  x      

C.C. Santo Tomas.  x      

C.C. San Esteban.  x x     

C.C. Colonia Costa Rica  x x     

C.C. Olocuilta.  x     x 

U.M. Zacatecoluca. x x      

RED 15 DE SEPTIEMBRE 
U.M. 15 de Septiembre x  x x x   

CC. Monserrat  x     x 

RED  

SANTA TECLA 

CENTRAL        

U.M. Santa Tecla. x  x x x x  

C.C. Merliot.  x      

C.C. Santa Mónica.  x x     

C.C. San Antonio.        

C.C. Antiguo Cuscatlán.        

C.C. Lourdes Colón.  x x     

C.C. Sitio del Niño.  x     x 

U.M. La Libertad x x x     

U.M. Sacacoyo (Ateos). x x x     

RED APOPA 

U.M. Apopa x  x x    

C.C. Guadalupe.  x     x 

U.M. Chalatenango.        

UM. Aguilares. x x x     

Policlínico Quezaltepeque. x x x x x   

RED SANTA ANA 

OCCIDENTAL        

H.R. Santa Ana        

U.M. Santa Ana.        

C.C. Santa Barbara.        

C.C. San Rafael.  x     x 

U.M. Ahuachapán. x x x     

C.C. El Calvario.  x     x 

U.M. Metapán. x x x     

U.M. Chalchuapa. x x x     

RED SONSONATE 

H.R. Sonsonate.        

C.C. Santo Domingo.  x     x 

U.M. Juayúa. x x x     

U.M. Acajutla. x x x     

RED SAN MIGUEL 

ORIENTE.        

H. R. San Miguel x x x     

U.M. San Miguel. x  x x x x  

C.C. San Francisco.  x     x 

C.C. Panamericana.  x     x 

U.M. La Unión. x x x     

C.C. Santa Rosa de Lima.        
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U.M. San Fco. Gotera. x x x     

U.M. Moncagua. x x x    x 

U.M. Chinameca. x x x     

RED USULUTÁN 

U.M. Usulután. x x      

C.C. Santa Catarina  x     x 

U.M. Berlín. x x x     

U.M. Stgo. de María x x x     

U.M. Puerto el Triunfo. x x x     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS POR CENTRO DE 

ATENCIÓN. 
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DIRECCIÓN: ALAMEDA JUAN PABLO II Y 25 AV. NORTE, SAN SALVADOR. TELÉFONO: CONMUTADOR 2201-4500, 
DIRECCION 4517 Y 4503, JEFATURA ARCHIVO CLÍNICO 4625, JEFATURA LABORATORIO CLÍNICO 4536. JEFATURA 
ENFERMERÍA 4579, JEFATURA TRABAJO SOCIAL 4582. JEFATURA RX 4602. 
 
 

HORARIO DE ATENCIÓN: CONSULTA EXTERNA DE 6:00 A.M. A 6:00 P.M. DE LUNES A 
VIERNES. 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 

ESPECIALIDADES MÉDICAS ¶ Nefrología. 

¶ Nutriología. 

¶ Endocrinología.  

¶ Cardiología.  

¶ Reumatología.  

¶ Neurología.  

¶ Urología.  

¶ Otorrinolaringología.  

¶ Gastroenterología.  

¶ Neumología. 

¶ Cirugía Vascular Periférica. 

¶ Oftalmología. 

¶ Neurocirugía. 

PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. 
 

¶ Anoscopías. 

¶ Angiografía. 

¶ Aplicación de Botox. 

¶ Audiometría. 

¶ Biometría. 

¶ Biopsias. 

¶ Broncoprobocación.  

¶ Cambio de sonda. 

¶ Campimetría. 

¶ Cauterización. 

¶ Cistouretrogramas. 

¶ Cistoscopías. 

¶ Colocación de catéter doble άjέ. 

¶ Colonoscopías. 

¶ Difusión de monóxido. 

¶ Dilataciones uretrales. 

¶ Dilución de helio.  

¶ Eco cardiograma. 

¶ Electrocardiograma. 

¶ Electroencefalograma. 

¶ Endoscopías.  

¶ Enema Baritado. 

¶ Espirometría. 

¶ Gasometría. 

CONSULTORIO DE ESPECIALIDADES
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¶ Gastrostomía. 

¶ Láser argón. 

¶ Monitoreo Holter. 

¶ Nasofibroscopía. 

¶ Optometrías. 

¶ Paracentesis. 

¶ Paquimetría. 

¶ Pielogramas.  

¶ Pielogramas Endovenosos. 

¶ Pletismografía. 

¶ Pruebas de esfuerzo. 

¶ Pruebas de ejercicio cardiopulmonar. 

¶ Qt. Intravesical. 

¶ Rectosigmoidoscopías. 

¶ Rinomanometría. 

¶ Rinofibroscopía. 

¶ Rx convencional 

¶ Test de marcha. 

¶ Timpanometría. 

¶ Tonometrías. 

¶ Ultrasonografías. 

¶ Vitrectomía. 

¶ Venografías. 

¶ Yag láser. 

PROGRAMAS COMPLEMETARIOS. ¶ Programa de Oxigenoterapia de Larga Duración Domiciliar 
(OLDD). 

¶ Clinica de Cesación del Tabaco.  

¶ Programa de Rehabilitación Cardíaca. 

¶ Programa de Hipertensión Arterial (HTA). 

¶ Diálisis Peritoneal Continua Ambulatoria. (DPCA). 

¶ Trasplante Renal.  

¶ Psicología. 

¶ Nutrición. 

¶ Clinica de Empleados. 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 
TRATAMIENTO. 

¶ Laboratorio Clínico. 

¶ Radiología e Imágenes (Rayos X, Ultrasonografía, Tomografía, 
Densitometría). 

¶ Farmacia. 

¶ Epidemiología. 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO. ¶ Recepción. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Trabajo Social. 

¶ Almacén. 

¶ Servicios Generales. 

¶ Punto Seguro. 
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DIRECCIÓN: KM. 3 ½, BOULEVARD DEL EJÉRCITO NACIONAL, ENTRADA A CREDISA. SAN SALVADOR.  
TELÉFONO: 2291-5700 
HORARIO DE ATENCIÓN: EMERGENCIA 7/24, 365 DÍAS DEL AÑO. 

 
 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 

SERVICIOS MÉDICOS. Consulta:  

¶ Máxima Urgencia. 

¶ Emergencias:  
V Medicina Interna. 
V Ginecoobstetricia. 
V Cirugía General.  
V Ortopedia.  
V Cirugía Plástica.  
V Dermatología. 
V Pediatría. 

INTERNACIÓN ¶ Total de camas: Censables 174 y No Censales: 80. 
a) Camas Censables: 

o  Medicina (65) 
o  Cirugía (65): 
V Cirugía General. 
V Ortopedia y Cirugía Plástica de baja y moderada 

complejidad.   
o Hospitalización Pediatría (9). 
o Ginecología y Obstetricia (35). 

b) Camas no censables: 

¶ Observación Pediátrica. 

¶ Observación de Adultos. 

¶ Labor de Partos. 

¶ Nursería.  

¶ Recuperación quirúrgica. 

¶ Lactario. 
 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 
TRATAMIENTO. 
 
 
 
 
PROCESO QUIRÚRGICO 
 

¶ Laboratorio Clínico. 

¶ Radiología. 

¶ Farmacia. 

¶ Fisioterapia ( no fisiatría) 

¶ Terapia Respiratoria 

¶ Epidemiología. 

¶ 4 Quirófanos para Cirugía Electiva. 

¶ 2 Quirófanos de Emergencia. 

¶ 2 Salas de expulsión de partos. 

HOSPITAL AMATEPEC.
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¶ Anestesiología. 

¶ Clinica de Evaluación pre-quirúrgica (Medicina interna, 
Cirugía, Ortopedia, Ginecología y Anestesiología) 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO. ¶ Recepción. 

¶ Alimentación y Dietas. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Certificación médica e incapacidades. 

¶ Punto Seguro. 

¶ Servicio de Ambulancia. 

¶ Central de Esterilizaciones. 

¶ Lavandería. 

¶ Almacén de Artículos Generales e Insumos Médicos. 

¶ Dotación de Prótesis, Órtesis y aparatos ortopédicos.  

¶ Central de Telefonía. 

¶ Mantenimiento. 
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DIRECCIÓN: ALAMEDA JUAN PABLO II 25 AVENIDA NORTE SAN SALVADOR.  
TELEFONO CONMUTADOR: 2591-4000; DIRECCIÓN: 4001 Y 4020; JEFATURA EMERGENCIA MÉDICA: 4007- 4008 
JEFATURA PATOLOGÍA: 4025 ς 4026, W9C!¢¦w! !w/IL±h /[NbL/hΥ плут W9C!¢¦w! w!¸h{ ά·έΥ плум, SALA DE 
OPERACIONES JEFATURA MÉDICA: 4138 
 

HORARIO DE ATENCIÓN:                                           EMERGENCIA   7/24, 365 DÍAS DEL AÑO. 
 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 

SERVICIOS MEDICOS. Consulta: 

¶ Atención de emergencia  

¶ Emergencias en Medicina Interna 

¶ Emergencias en Cirugía General. 

¶ Bajo riesgo (Consulta General y Medicina Familiar) 

¶ Máxima Urgencia.  

¶ Sala de Trauma para paciente grave/ inestable 

¶ Emergencia por Trauma: ortopedia, Neurocirugía, 
Máxilo Facial, Cirugia Plástica, Urología, 
Otorrinolaringología, Oftalmología, Cirugía General 

¶ Emergencias psiquiátricas. 

¶ Consulta Dermatología 

¶ Observación para pacientes en el área de Medicina 
Interna y Cirugía. 

¶ Atención de Terapia Respiratoria. 

¶ Sala de operaciones de Emergencia. 

¶ Cuarto de Yesos (área de procedimientos cerrados de 
Ortopedia). 

¶ Pequeña Cirugía. 

SERVICIOS DE ATENCIÓN AMBULATORIA 
MEDICO QUIRÚRGICA.  

¶ Consulta por controles post quirúrgicos: 
- Cirugía General. 
- Ortopedia. 
- Cirugía Plástica. 
- Cirugía de Tórax. 
- Coloproctología. 
- Endocrina de cuello. 
- Infectología. 
- Clinica de Hueso. 
- Urología. 

¶ Evaluaciones pre-operatorias por anestesia. 

¶ Ingreso de pacientes para cirugía electiva 
programada. 

¶ Dotación de Prótesis, Órtesis y Aparatos Ortopédicos. 
  

HOSPITAL GENERAL
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PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. ¶ Toma de Biopsia Dirigida (CAFF). 

¶ Neurofisiología. 

¶ Gastroscopías. 

¶ Rectosigmoidoscopías. 

¶ Colonoscopías. 

¶ Gastrostomías. 

¶ Procedimientos de Urología: 
- Cistoscopía. 
- Colocación de catéter doble άjέΦ 
- Biopsia de Próstata. 
- Cambio de Nefrostomía. 
- Dilataciones. 

INTERNACIÓN DE PACIENTES. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

¶ 405 camas disponibles.  
- 320 censales.  
- 85 no censales 

¶ 3 Quirófanos de emergencia. 

¶ 6 Quirófanos electivos.  

¶ 1 Quirófano de Cirugía Plástica. 

¶ Unidad de Cuidados Intensivos.  

¶ Unidad de Cuidados Intermedios. 

¶ Medicina Interna. 

¶ Cirugía General. 

¶ Neurocirugía. 

¶ Otorrinolaringología. 

¶ Traumatología y Ortopedia. 

¶ Cirugía Plástica. 

¶ Urología. 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 
TRATAMIENTO.  

¶ Central de Mezclas Nutrición Parenteral. 

¶ Unidad de Soporte Nutricional. 

¶ Unidad de Endoscopía Digestiva. 

¶ Radiología e imágenes Emergencia y Hospitalización: 
Rayos X (simple y especializado), TAC, Resonancia 
Magnética, Radiología Intervencionista. 

¶ Laboratorio Clínico y Centro de Referencia de 
Tuberculosis y Biología Molecular. 

¶ Electrocardiograma.  

¶ Área de Hemoterapia. 

¶ Farmacia Hospitalización. 

¶ Farmacia de Emergencia. 

¶ Patología. 

¶ Terapia Respiratoria. 

¶ Fisioterapia y Rehabilitación. 

¶ Epidemiología. 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO. ¶ Recepción Central y Admisión de Registros Médicos. 

¶ Guardarropía. 

¶ Mantenimiento. 
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¶ Trabajo Social. 

¶ Servicio de Morgue. 

¶  Ambulancia. 

¶ Almacén de Artículos Generales e Insumos Médicos. 

¶ Ropería. 

¶ Central de Esterilización. 

¶ Servicios Generales. 

¶ Punto Seguro.  

¶ Trabajo Social de Emergencia. 
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DIRECCIÓN: FINAL CALLE ARCE Y 25 AV. NORTE. SAN SALVADOR.  
TELÉFONO: 2201-4700. 
HORARIO DE ATENCIÓN:  EMERGENCIA Y HOSPITALIZACIÓN 7/24, 365 DÍAS DEL AÑO. 

CONSULTA EXTERNA: 7:00 A.M. A 3:00 P.M. 
 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 
 

CONSULTA ¶ Consulta de Emergencia. 

¶ Consulta Externa. 

CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA ¶ Odontología General. 

¶ Odontología Preventiva 

¶ Odontología Especializada. 

¶ Medicina Interna* 

¶ Neumología * 

¶ Psiquiatría * 

¶ Psicología* 

¶ Nutrición* 

¶ Ginecología  

¶ Asesoría Genética 
* Especialidades que atienden a pacientes ingresadas. 

ESPECIALIDADES GINECOLÓGICAS Y 
OBSTETRICAS. 

¶ Mastología. 

¶ Uroginecología. 

¶ Infertilidad. 

¶ Medicina Materno Fetal o Alto Riesgo Obstétrico. 
 

NEONATOLOGÍA. 
 
 
 

¶ Alto riesgo neonatal. 

¶ Fisioterapia neonatal. 

¶ Ortopedia Neonatal. 

¶ Cirugía Pediátrica. 

PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y QUIRÚRGICOS 
AMBULATORIOS. 
 

¶ Monitoreo Fetal Electrónico. 

¶ Amniocentesis. 

¶ Tomas de muestras fetales. 

¶ Biopsia endometrial. 

¶ Legrados Obstétricos y Ginecológicos 

¶ Aspiración Manual Endouterina (AMEU). 

¶ Cauterizaciones de condilomas. 

¶ Marsupialización de quistes genitales. 

¶ Esterilización post parto y de intervalo. 

¶ Histeroscopías diagnósticas y operatorias. 

¶ Videolaparoscopía diagnósticas.  

¶ Cistoscopías. 

¶ Urodinamia. 

HOSPITAL MATERNO INFANTIL 

1° DE MAYO
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¶ CAFF y Biopsia Trucut de Mama. 

¶ Colposcopías. 

¶ Conos LEEP.  

PROCEDIMIENTOS QUIRÚRGICOS. 
 
 
 

GINECOLÓGICOS. 

¶ Histerectomías vaginales y abdominales. 

¶ Laparotomías ginecológicas. 

¶ Miomectomías. 

¶ Recanalización tubaria. 

¶ TOT (Cinta Trans-obturadora). 

¶ Colposacropexias. 

¶ Biopsias de mama, Cuadrantectomía, Mastectomías 
simples. 

¶ Conizaciones quirúrgicas. 
OBSTÉTRICOS.  

¶ Atencion del parto vaginal y Cesárea 

¶ Cerclajes Cervicales. 
NEONATALES 

¶ Cirugía Abdominal. 

¶ Cierre de Ductus Arteriosos. 
MAXILOFACIAL 

¶ Cirugía electiva.  
 

 
GINECO-OBSTÉTRICAS 

¶ 195 camas disponibles en los 5 diferentes servicios  de las 
cuales:  
ü 174 son Censables y  
ü 21 no Censables.  

¶ Labor de Parto y Recuperación de Partos. 

¶ Servicio de Reanimación.  

¶ Unidad de cuidados Especiales.  
NEONATOLOGÍA 

¶ 152 Cuneros e Incubadoras disponibles en los diferentes. 
Servicios que integran el Departamento. 

¶ Servicio de Cuidados Intensivos Neonatales. 

¶ Servicio de Cuidados Intermedios. 

¶ Servicio de Cuidados Mínimos. 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 
TRATAMIENTO. 

¶ Lactario y formulas. 

¶ Anestesiología. 

¶ Ultrasonografía.  

¶ Radiología. 

¶ Laboratorio clínico. 

¶ Transfusiones de hemoderivados. 

¶ Farmacia. 

¶ Terapia Respiratoria. 

¶ Gases Arteriales. 

¶ 4 Salas de Atención de Parto. 

¶ 6 Quirófanos.   (3 electivas y 3 de emergencia). 

¶ 2 Quirófanos de Videolaparoscopía. 
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¶ 1 Quirófano para Maxilofacial. 

¶ Epidemiología. 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO. ¶ Archivo Clínico. 

¶ Punto Seguro. 

¶ Recepción y Admisión de pacientes. 

¶ Certificaciones médicas e incapacidades. 

¶ Alimentación y Dietas. 

¶ Trabajo Social. 

¶ Servicio de Ambulancia. 

¶ Asentamiento de Nacimientos (Dependencia de la Alcaldía 
de San Salvador). 

¶ Arsenal. 

¶ Almacén de insumo Médico Quirúrgico. 

¶ Almacén de Artículos Generales. 

¶ Central Telefónica. 

¶ Ropería. 

¶ Comité Apoyo a la Lactancia Materna. 
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DIRECCIÓN: ALAMEDA JUAN PABLO II Y 25 AV. NORTE SAN SALVADOR.  
TELÉFONOS: CONMUTADOR TEL. 2591-5500 Y 25915000. 
 
HORARIO DE ATENCIÓN: EMERGENCIA   7/24, 365 DÍAS DEL AÑO. 

 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 

SERVICIOS MÉDICOS. Consulta: 

¶ Emergencia (Incluye Observación). 

¶ Máxima Urgencia. 

¶ Clinica de Atención Inmediata Oncológica (CAI) 
 

CONSULTA MÉDICA ESPECIALIZADA. ¶ Oncologia Clínica. 

¶ Hematología. 

¶ Ginecología Oncológica. 

¶ Cirugía Oncológica. 

¶ Radioterapia 

¶ Cirugía Cardiovascular. 

¶ Algología para paciente Oncológico. 

¶ Infectología. 

¶ Alergología e Inmunología. 

¶ Evaluación integral preoperatoria del paciente 
Oncológico y de cirugía especializada por las 
siguientes especialidades: Medicina Interna, 
Endocrinología y Neumología. 

¶ Programa de trasplante Renal 

¶ Clínica del Glomérulo ( Nefrología) 

¶ Nutriología para el paciente Oncológico 

¶ Consulta Pre y post Quirúrgica de las siguientes 
especialidades: Cirugía Cardiovascular, Cirugía 
Vascular Periférica, Cirugía de tórax, Cirugía 
Laparoscópica, Cirugía Hepatobiliar, Coloproctología y 
Anestesiología.  

¶ Cirugía laparoscópica. 

¶ Psiquiatría para paciente oncológico y de Cirugía 
Especializada  
 

PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. 
 

¶ Gastroscopias. 

¶ Rectosigmoidoscopía. 

¶ Colonoscopia. 

¶ Enteroscopía. 

¶ Gastrostomías. 

HOSPITAL MÉDICO QUIRÚRGICO Y 
ONCOLÓGICO.
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¶ Fibrobroncoscopía. 

¶ Biopsias pleurales dirigidas por ultrasonido. 

¶ Espirometría. 

¶ Eco cardiogramas Trans esofágicos y torácicos. 

¶ Prueba de esfuerzo. 

¶ Monitoreo de Holter. 

¶ Electrocardiogramas. 

¶ Colposcopía 

¶ Pruebas cutáneas inmunológicas. 

¶ Hemodiálisis. 

¶ Colocación de catéter Mahurkar. 

¶ Radioterapia 

¶ Braquiterapia 

¶ Inmuno ensayo  

¶ Colocación de marcapasos 

¶ Colocación de Cámara implantable.. 

¶ Quimioterapia ambulatoria y Hospitalaria 

¶ Cirugía Endoscópica. 

¶ Trasplante Renal. 

¶ Cirugía Cardiovascular. 
 

INTERNACIÓN DE PACIENTES. ¶ 134 camas censables disponibles en los diferentes 
servicios de medicina y cirugía. 

¶ Oncología 62 camas. 

¶ Unidad de Cuidados Intensivos 12 camas. 

¶ Unidad de Cuidados Intermedios 12 camas. 

¶ Trasplante Renal 4 camas. 

¶ Unidad de Terapia Post- Quirúrgica Cardiovascular 4 
camas. 

¶ Yodo terapia 4 camas 
 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 
TRATAMIENTO. 

¶ Ultrasonografía.  

¶ Radiología. 

¶ Anestesiología. 

¶ Laboratorio clínico. 

¶ Laboratorio de Inmunología: elaboración de vacunas 
antialérgicas  

¶ Farmacia. 

¶ 9 Quirófanos.   

¶ Terapia Respiratoria. 

¶ Terapia Endovascular. 

¶ Medicina Física y Rehabilitación.  

¶ Banco de Sangre. 

¶ Medicina Nuclear. 

¶ Nutricionista. 

¶ Psicología. 

¶ Dotación de Prótesis, Órtesis y aparatos ortopédicos.  

¶ Epidemiología 
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SERVICIOS ADMINISTRATIVOS. ¶ Recepción. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Alimentación y Dietas.  

¶ Trabajo Social. 

¶ Punto Seguro. 

¶ Servicio de Ambulancia. 

¶ Central de Equipos y Esterilizaciones 

¶ Almacén de artículos generales (2) 

¶ Sección de mantenimiento 

¶ Central de telefonía 
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DIRECCIÓN: CALLE ARCE ENTRE LA 23 Y 21 AVENIDA NORTE N° 1290. SAN SALVADOR.  
TELÉFONO: 2591-6500 
 
HORARIO DE ATENCIÓN: 

 

ATENCIÓN AMBULATORIA DE 7:00 AM ς 4:00 PM DE LUNES A 
VIERNES. 
ATENCIÓN HOSPITALARIA 7/24, 365 DÍAS DEL AÑO. 

 
 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS  

ESPECIALIDADES MÉDICAS. ¶ Psiquiatría. 

¶ Neurología. 

¶ Cirugía General. 

¶ Cirugía Plástica. 

¶ Ortopedia. 

PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. ¶ Electrocardiograma. 

¶ Terapia Electroconvulsiva. 

¶ Electromiografía. 

¶ Blink Reflex. 

¶ Potenciales Evocados Auditivos Tallo Cerebral 

¶ Velocidad de Conducción Nerviosa 

¶ Reflejo άHέΦ  

¶ Onda άFέΦ   

¶ Potenciales Evocados Somatosensoriales. 

¶ Potenciales Evocados Visuales. 

¶ Prueba de Estimulación Repetitiva. 

¶ Respuesta Simpática Refleja. 

ATENCIÓN AMBULATORIA ¶ Consulta Externa de Psiquiatría. 

¶ Consulta Externa de Neurología: Enfermedades 
Neuromusculares y Desmielinizantes, Clínica de 
Movimientos Anormales, Clínica de Memoria, Clínica 
del Sueño y Clínica de Inmunoterapia. 

¶ Consulta post Quirúrgica de Cirugía General, Cirugía 
Plástica y Ortopedia. 

¶ Hospital de Día de Psiquiatría. 
 

INTERNACIÓN DE PACIENTES ¶ Psiquiatría 50 camas censables (incluye 8 camas para 
desintoxicación de adictos). 

¶ Cirugía 18 camas censables. 

¶ Neurología 18 camas censables y 7 no censables. 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 

TRATAMIENTO. 

¶ Farmacia. 

HOSPITAL POLICLINICO ARCE.
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¶ Psicología (Test psicológicos de personalidad y 
organicidad, Pruebas Psicométricas y 
Neuropsicológicas). 

¶ Nutrición. 

¶ Terapia Ocupacional. 

¶ Terapia Respiratoria. 

¶ Fisioterapia. 

¶ Terapias Grupales de Duelo, Víctimas de Violencia 
Intrafamiliar, Adicciones y Autoestima. 

¶ Programa de Autocuido para pacientes y empleados: 
Aeróbicos y Tai Chi. 

¶ Epidemiología. 

SERVICIOS DOMICILIARES. ¶ Visita domiciliar a pacientes de Psiquiatría. 

¶ Clínica de curación domiciliar de úlceras y pie diabético. 

¶ Entrega domiciliar de medicamentos. 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO. ¶ Recepción. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Trabajo Social.  

¶ Certificaciones médicas e incapacidades. 

¶ Punto Seguro. 

¶ Servicio de Ambulancia. 

¶ Almacén de artículos generales y farmacia. 

¶ Central de Telefonía. 
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DIRECCIÓN: KILOMETRO 8 ½ CARRETERA A LOS PLANES DE RENDEROS, PANCHIMALCO 
TELÉFONO: 22808140; 22808581; 22808582; 22808583. 
 

HORARIO DE ATENCIÓN: 
 

ATENCIÓN 24 HORAS A PACIENTES REFERIDOS DE HOSPITAL 
GRAL Y HOSPITAL MQ Y UNIDADES MÉDICAS SELECCIONADAS. 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 
PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. 
 

¶ Electrocardiograma. 

¶ Toma de biopsia. 

¶ Terapia de Grupo. 

¶  Espirometría. 

INTERNACIÓN DE PACIENTES. ¶ 83 camas distribuidas: 

- 52 camas Medicina Interna. 

- 7 del Servicio de Tuberculosis activa. 

- 24 camas Rehabilitación (Especialidad Fisiatría.) 

PROGRAMAS COMPLEMENTARIOS. ¶ Programa del VIH/SIDA. 

¶ Programa de Tuberculosis. 

¶ Programa Salud Mental: pacientes, familiares y 
empleados. 

¶ Programa Educación para la salud. 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 
TRATAMIENTO. 

¶ Radiología. 

¶ Farmacia. 

¶ Epidemiología. 

¶ Rehabilitación integral:  

- Fisioterapia.   

- Educación especial. 

- Terapia de lenguaje. 

- Terapia ocupacional.  

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO. ¶ Recepción. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Documentos Médicos. 

¶ Dotación de Prótesis, Órtesis y aparatos ortopédicos.  

¶ Certificaciones médicas e incapacidades.  

¶ Servicio de Ambulancia. 

¶ Arsenal. 

¶ Almacén de artículos generales. 

¶ Alimentación y Dietas. 

¶ Central de Telefonía. 
 

 

 

HOSPITAL POLICLÍNICO PLANES DE 
RENDEROS.
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DIRECCIÓN: BOULEVARD VENEZUELA, INTERSECCIÓN CALLE EL PROGRESO, COLONIA ROMA 
TELÉFONO: 25912126. 
 

HORARIO DE ATENCION: 
 
EMERGENCIA PEDIATRICA 7/24, 365 DÍAS DEL AÑO. 
 

 

 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 

SERVICIOS MEDICOS. Consulta de Emergencia.  

¶ Pediátrica. 

Consulta externa de especialidades médicas: 

¶ Cirugía general Pacientes referidos. 

¶ Urología (pacientes referidos). 

¶ Medicina interna (evaluación preoperatoria). 

¶ Anestesiología (evaluación preoperatoria). 

¶ Medicina General (Clínica de empleados). 

ESPECIALIDADES MÉDICAS. ¶ Urología. 

¶ Ortopedia. 

¶ Cirugía Plástica. 

¶ Cirugía General. 

¶ Anestesiología. 

CONSULTA POSTQUIRURGICA. ¶ Urología. 

¶ Cirugía plástica. 

¶ Cirugia general. 

PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. 

 
¶ Cirugía Urológica Laparoscópica y convencional. 

¶ Endourología. 

¶ Cirugía renal percutánea. 

¶ Litotricia extracorpórea. 

¶ Uro dinamia, flujometría, Citoscopía. 

¶ Cambios de sonda trasuretral y dilataciones. 

¶ Ultrasonografía urológicas. 

¶ Toma de biopsias (próstata, pene). 

¶ Artroscopía de hombro y rodilla. 

¶ Re-emplazo articular de hombro, rodilla y cadera. 

¶ Ortopedia general. 

¶ Cirugía general y laparoscópica. 

¶ Cirugía plástica. 

HOSPITAL POLICLÍNICO ROMA.
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¶ Cirugía coloproctológica. 

 

INTERNACIÓN DE PACIENTES. ¶ 46 camas censables. 

¶ 10 camas-cuna de observación pediátrica. 

¶ Observación Pediátrica. 

INTERNACIÓN POSTQUIRURGICA. ¶ Cirugía General. 

¶ Cirugía Plástica. 

¶ Urología. 

¶ Ortopedia.  

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 

TRATAMIENTO. 
¶ 6 Quirófanos. 

¶ Anestesiología. 

¶ Radiología. 

¶ Laboratorio. 

¶ Farmacia. 

¶ Fisioterapia. 

¶ Terapia Respiratoria. 

¶ Epidemiología. 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO 

 
 
 
 
 
 
 

¶ Recepción. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Certificaciones médicas e incapacidades.  

¶ Punto Seguro. 

¶ Trabajo Social. 

¶ Servicio de Ambulancia. 

¶ Almacén de artículos generales e insumos médicos 

¶ Conserjería. 

¶ Central de Equipo y esterilizaciones. 

¶ Alimentación y dietas. 

¶ Mantenimiento. 

¶ Recursos humanos.  

¶ Fondo circulante. 

¶ Ropería. 

¶ Central de telefonía. 
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DIRECCIÓN: FINAL COLONIA GUADALUPE Y ALAMEDA 
JUAN PABLO II, FRENTE A PUERTO BUS. 
TELÉFONO: 25930038, 25930039,-25930041. 
 
HORARIO DE ATENCIÓN. CONSULTA EXTERNA: 6:30  A.M. ς 6:00 P.M. DE LUNES A 

VIERNES 

ELECTROFISIOLOGÍA:   7:00 AM A 6:00 PM DE LUNES A 

VIERNES 

RECEPCIÓN: 6:00 AM A 5:30 PM DE LUNES A VIERNES 

TERAPIA FÍSICA Y OCUPACIONAL 6:30 AM A 6:00 PM. 

 
 

PORTAFOLIO DE SERVICIOS. 

ESPECIALIDAD CLÍNICA. ¶ Fisiatría. 

¶ Clínica de Selección. 

PROCEDIMIENTOS MÉDICOS. 

 
¶ Electromiografía y Potenciales Evocados. 

PPROGRAMAS PREVENTIVOS. ¶ Programa del Adulto Mayor. 

SERVICIOS DE APOYO DIAGNÓSTICO Y 

TRATAMIENTO. 
¶ Psicología. 

¶ Nutrición y dieta. 

¶ Terapia Física y Ocupacional. 

¶ Gestora Ocupacional. 

¶ Valpar. 

¶ Educación Especial. 

¶ Terapia de Lenguaje. 

¶ Zapatería. 

¶ Farmacia. 

¶ Epidemiología. 

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS. ¶ Recepción. 

¶ Archivo Clínico. 

¶ Trabajo Social. 

¶ Servicios Generales. 

¶ Documentos Médicos. 

¶ Dotación de Prótesis, órtesis y aparatos ortopédicos.  

¶ Certificaciones médicas e incapacidades. 

¶ Punto Seguro. 

 

UNIDAD DE MEDICINA FÍSICA Y 
REHABILITACIÓN.
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CLINICAS COMUNALES CLINICAS 
EMPRESARIALES

C.C. AYUTUXTEPEQUE.

C.C. MEJICANOS.

C.C. MIRAMONTE.

C.C. SAN ANTONIO ABAD.

C.C. VICTORIA.

C.C. VIRGEN DEL TRANSITO.

RED ZACAMIL 

CLÍNICAS COMUNALES. 


































































































































































































































































