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ELABORACION DEL CUESTIONARIOQ

I L]

Componentes:

En la elaboracién del cuestionario definitivo se considerd la
totalidad de elementos previstos en e! Plan de Trabajos. Se in
corporé también los datos que, en funcién de la encuesta pilo=
to realizada,permitan identificar con claridad los pacientes en
cada uno de los servicios seleccionados.

La informacién que serd objeto de la encuesta se resume a conti
nuacidn;

-Tipo de atencién, sefalando el establecimiento, servicio o es-
pecialidad, donde se registra a la unidad de anélisis.

-Caracterizacidén de los pacientes,en funcién de las variables
més significativas, que permitan clasificarlos.

~Nivel ocupacional, que permita constatar las condiciones labo-
rales del paciente, o el jefe de familia.

-Cobertura de obra socia! existente o posible, en base a la act
vidad econbmica declarada.

-Motivo de utilizacién del servicio,registrando las causas que
motivan la demanda en cada entrevistado.

~Grado de satisfaccién, evaluando las ventajas o desventajas re
lativas que motivan la asistencia a la institucién donde se
efectia la encuesta.

La caracterizacién de los pacientes (sexo,edad,educacién,domici-
{io),ofrece un primer plano de observacién,en base al cual clasi
ficar 1las unidades de andlisis.

El tipo de demanda que éstos solicitan, permitird medir la inci=
dencia sobre cada servicio y/o especialidad, evaluando !a atrac-
cibén de los efectores elegidos en el marco provincial.

El nivel ocupacional es indicativo de las condiciones de vida vy
de la cobertura potencial que posee en los entrevistados.

La existencia o no de cobertura previa,y,en caso positivo, su ori
gen, constituye el objetivo central de la encuesta, y por lo tan=-
to serd considerado prioritariamente.

Los motives que inciden en la utilizacién de los servicios y el
grado de satisfaccibn,explicitardn las causas que normalmente de
terminan la demanda.

Caracteristicas de los pacientes:

Se considerarén unidades de an4lisis las personas que demandan



prestaciones en consultorio externo o internacién.la encuesta
podré ser obtenida de los familiares que los acompafien,en los
casos que asf lo exijan. La variable ocupacional se hard ex-

tensiva a! grupo familiar,

« Sexo

. Edad

. Nivel de educacién
« Primario
. Secundario
« terciario

. Lugar de residencia
. Gran Resistencia
. Otras zonas de la Provincia
« Otra Provincia

Nivel ocupacional

La determinacién de las condiciones laborales del paciente o je
fe de familia en su hogar, puede ser explicativa de la situacién
real de cobertura que posee. Para ello se observaré:

. la relacibén de dependencia

. el tipo de trabajo que realiza

. su jerarqufa u ocupacibn especifica

. si efectfia o no regularmente aportes jubilatorios
. ¢l monto de ingresos familiares.

El monto aproximado de los ingresos familiares permitiréd clasifi
car a los encuestados en una escala simple (alto~medio-bajo)
equiparable a la Encuesta Permanente de Hogares que efectla la
Direccién General de Estadfistica y Censos Provincial en el Gran
Resistencia.

Cobartura de obra socjal

La medicién de esta variable se efectuar§ en dos niveles., En el
primero se controlard la calidad de la respuesta:

.Dice tener cobertura v tiene

.Dice no tener y se infiere que tiene
.Dice no tener pero puede tener

Dice no tener y no tiene

Los casos de cobertura positivos se clasificardn luego,seglin el
origen comprobado de la misma:

.Estatal,provincial,municipa! (0ficial)

.Jubilados y Pensionados (INOS 0.P.)

.Sindical o de personal de direccién (Sindical)

.Privada o pre~pago (Privada)



5. Motivo de no utilizaciédn de los servicios disponibles

Se valuard como causas concurrentes tres posibles categorfas:

.De carfcter individual
+hébitos
.patrones culturates
prejuicios
.experiencia anterior
«0otros

«Relativas a la oblra o institucién social
.calidad de la prestacién
.distancia
.Jimitaciones o problemas administrativos
.costos no cubiertos
«otros

Atribufbles al establecimiento plblico
.prestigio
«tipo de atencibn
.amplitud de servicios
.elementos ofrecidos
.0tros

6. Grado de satisfaccidn

Los encuestados serén por (Gltimo consultados sobre la calidad de
la atencidn que reciben en el establecimiento. La misma se medi~
rd en términos de:

.tiempos de espera
.trato recibido
.elementos disponibles



2.~ PLAN DE TABULACIONES

Para su definiciédn se realizé una serie de reuniones con las auto
ridades provinciales, recogiéndose sus sugerencia. La tabulacién
final de los resultados, quedar§ no obstante abierta, hasta dispo
ner de los datos definitivos de la encuesta.

Se ha optado por este criterio flexible, ante la certidumbre de
que las condiciones socio-econbmicas por las que atraviesa la Pro
vincia, plantear&n -en especial en las preguntas abiertas—-, lineas
de andlisis especificas, al margen de la tabulacién prevista.

El plan bésico de andlisis de los datos serfa el siguiente:

. Poblacién entrevistada con cobertura o no de atencién médica
por otra social o institucifn equivalente.

2. Tipo de institucibén que brinda la cobertura.
. Distribucién de la poblacién cubierta, seglin establecimiento.

3
4. Clasificacibn de la poblacién cubierta,segin especialidad del
servicio donde fue encuestada. '

5. Distribucién de la poblacién c¢ubierta, seglin sexo.

6. Distribucién de la poblacién cubierta, seglin grupos de edad.
7. Distribucién de la poblacibn, segln nivel educativo.
8

« Distribucibén de la poblacién cubierta,segin lugar de residen-
Ciau

9. Cobertura de la poblacién segln nivel y categorfa ocupacional.

10. Clasificacién de la poblacién encuestada,segln !as causas de
no utilizacibn de la cobertura disponible.

l1. Caracteristicas de la poblacién cubierta y causas que inciden
en la no utilizacibn de obras sociales.

2. Causas de no concurrencia a obras sociales seglin establecimien
to y servicio demandado.

3. Caracteristicas de la poblacién encuestada y grado de satisfac
cibén registrado.

l4, Distribucién de la poblacibén cubierta segiin causa de no utili=-
zacibé4n de obras sociales y grado de satisfaccién por el servi-
CcCl10.



SELECCION Y ENTRENAMIENTO DE LOS ENCUESTADORES

Se |levé a cabo una seleccidn de encuestadores, en base al lis_
tado propuesto por la Direccién de Estadistica y Censos de la
Provincia.

Las condiciones particulares en las cuales se realizard la en-
cuesta, y las diferentes circunstancias en que se realizarénp
las entrevistas, hizo necesario evaluar anticipadamente la me-
todologia a aplicar en el trabajo de campo.

En el Hospital Perrando, los registros para solicitud de Consdk. _
tas se encuentran diversificados en tres lugares independientes
y corresponden a 18 Servicios o especialidades de atencién.las
estadi{sticas sobre el total de los pacientes atendidos, no co-
rresponden exactamente al! némero de los mismos. Ello se debe a
que el mismo paciente puede Tfigurar,por derivacibén interna, en
varios servicios simulténeamente. Existe asimismo un subregis-
tro de consultas de tipo oficial, {(certificados médicos,etc),«—
que no estdn incluidas en las estadisticas normales. Todo ello
se tombé en cuenta para el disefio definitive de las muestras, vy
en la distribucién de encuestas por servicios,

El Hospital Pediétrico ha descentralizado su atencién en 14 Cepn
tros Periféricos., Como consecuencia de ello, se produce la rota
cién del Cuerpo Profesiona!l sobre el conjunto de las unidades
descentraliizadas. Durante e! mes de marzo de 1982 sélo el 25%
del total de los pacientes, demandaron consultas en el Hospital
Central. El resto concurrid directamente a los centros habilita
dos en diferentes barrios del Gran Resistencia.

El Hospital Odontolégico orienta sus servicios a una demanda
especifica, con escasa o deficiente cobertura social, por lo que
su an&lisis plantea condiciones particulares.



4. ENCUESTA PILOTO

A fin de evaluar las posibles desviaciones en las respuestas
y el desarrollo de los cuestionarios, se llevé a cabo un son-
deo en los tres establecimientos seleccionados los dfas 8 vy 9
de junio.

La encuesta piloto se efectud entre las 5 y |0 de la mafana,
ya que durante ese lapso se registra el mayor nimero de deman
das de consulta, v la entrega de turnos para la atencién de
pacientes durante la jornada en los diferentes servicios.

Simultdneamente se recorriercn los distintos sectores de in-
ternacidn para considerar y medir los tiempos de entrevistas
y los desplazamientos necesarios para realizarlas,

En el transcurso de la tarea se observé el grado de resisten-
cia a las preguntas incluifdas en el cuestionario, los tiempos
registrados y la comprensién relativa en cada uno de los nive
les de investigacidn previstos,

E!l resultado de esta tarea permitié:
a) Observar y controlar el trabajo de los encuestadores.

b) Deducir !a necesidad de centralizar la encuesta en los tres
dfas de mayor concurrencia {lunes,martes y miércoles).

c) Hacer un plan de distribucién proporcional de las respecti-
vas muestras, sobre los servicios de las unidades hospitala
rias, a fin de cubrir la totalidad de sectores en funciona
miento actualmente.

d) Ordenar las entrevistas en horarios alternados,con e! objeto
que las muestras registren con exactitud, el especto de la
demanda observada en diferentes momentos del dia.

Los tamafios de las muestras,previamente calculados,fueron ajus
tados en funcién de estos datos adicionales.la encuesta se de-
sarrollard segin el plan definitivo que se indica a continua-
cibn.



5.~ PLAN DE TRABAJO DE CAMPO

Universo

Comprende la totalidad de la poblacién registrada en !os tres
establecimientos seleccionados durante 1981. El c&lculo de las
muestras definitivas para cada hospital se indica en el Anexo |.

~Tamafio de la muestra total 363
.Perrando 162
.Pedidtrico 95
.0dontolégico 106

Cobertura por especialidades y servicios

Respondiendo a las exigencias de la investigacifn y con
Jeto de cubrir proporcionalmente las distintas especial idades
de cada establecimiento, la encuesta se desarrollard de la sj-
guiente manera:

«Perrando, pacientes a. encuestar: 162

Servicios Lunes Martes Miércoles | Jueves

l.Cardiologfa
2.Cirugfa
J.Gastroenterologfa
4.Medic.Nuclear
S.Neumotisiologfa 5
6.Neurologfa 5
7«Nutricién 5
8.0.R.L. 5
9.Psiquiatria 5
10.Reumatologfia 5
tl.Traumatologia 5
l2.Urologfa 5
3. Inf.Venéreas
l4.Clfnica Médica
15.0ftalmologfa
|6.Tocoginecologia
|7.Urgencias(guardia)
|8.lUrgencias de Toc.

5
5

oy n

QWuiin o0
~yonLn 00
wrn U Qo

wn

Totales 52 45 38 27




«Pedidtrico,pacientes a encuestar: 95

Horarios

Lunes

Martes

Miércoles

7 horas
8 horas
9 horas
Il horas

14 horas

{7 horas

Total

W L U NN

[P S B S T B BN |

ROy L NN N

32

32

31

«0dontolbgico,pacientes a encyestar: 106

Servicios

Lunes

Martes

Miércoles

~N N b R Lo o

» Consultas

‘Operatoria

L}

Exodoncia

Endoconcia
. Radiograffa

Prétesis

» Ortodoncia

Total

b 00 o ~ o~

it B VS TS B T |

oLy ~1 Lbh =g

35

34

37




ANEXO 1.
-Determinacidn del tamaifio de las muestras

Unidad 0l. Perrando

Pacientes registrados Enero 8!-Enero 82 139,311
Proporcién adicional (10%) por errores de
registro 13.931
Total 153,242
Pecientes~dfa (20 dias de atencién por mes) 153.242
—Sio v 59,6

Relevamiento sistemdtico en 15 dfas N = 589,6 x |15 = 8844
Considerando:

tamafio de la muestra

n =
P = proporcidn de pacientes con cobertura social

q = proporcibn de pacientes sin cobertura social

z = valor de la distribucién normal para un niv.long.= 95%
d = precisién (tolerancaa)

$2 = variancia de p

n o= z2 s2 N

(N=-1) d2+z2 S2

Desarrollamos dos hipétesis de determinacién de la muestrax

. E t
| N p q z d S2 n gggegrgs
Hipbtesis | 8844 {0,4010,601] 1,961 0,05 0,24 1 354 | 354 = 23,6
b5
Hip6tesis 2| 8844 {0,401 0,60 1,96 0,1010,24 91 9 = 6
15
Unidad 02. Pedidtrico
Pacientes registrados 1981 ‘ 127.230
Proporcién adicional (10%) por error de regis
tro 12,723
Total t39.953
Pacientes-dfa 139.953
=20 = 583

Relevamiento sistemdtico en |5 dfas N =583 x 15 = 8745



 S2

Encuestas

P q z n por dfa
l5" !
Hipétesis 2| 8745 0,400,601 1,96 0.101{0.24 92 192 6. |
. IS - r
Unidad 03. QOdontolégico
Pacientes registrados Marzo 82 0958
Proporcién adicional (10%) por error de re-
gistro 99
Total 1095
Pacientes-dfa 10954 = 548
20
Relevamiento sistemdtico en !5 dfas N = 548 x {5 = 8220
N B q z d S2 n Encuestas
por dia
Hipstesis || 8220 | 0,40 | 0,60 1,96 0,05/ 0,24 | 352352 _ ,, ,
i5 = 7Y
Hipbtesis 2| 8820 0.401 0,60} 1,960,101} 0,24 Ol 91 _ 6
. 5 =
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CUADRDO Neo |:

HOSPITAL J.C.PERRANDO

Movimiento de consultorio externo por sector y tipo de
consulta en 1981 -

.. lra. | Ulte~ dias de a {Promed.
Establecimiento Total ves or To%al Eﬁ”giéﬁes dﬁigﬁe"
[28.897 182.626 | 46.271 64, | l,6 12.064 10,7
Ambulancia ' 735 735 - 100,0 t,0 2773 2,7
Cardiologia 3.970 | 2.321 1.649 | 58,5 | 1,7 662 6,0
Cirugia 4.200 | 2.858 | 1.342 | 68,0 1,5 745 5,6
Clfnica Médica; 26.029 | 14.417 | 11.612 | 55,41 1,8 2.506 10, 4
Endocrinologia 534 209 325 39,1 2,6 80 6,7
Gastroenterolog. 2.852 1.437 1.415 50,4 2,0 302 7.3
Medicina Nuclear 867 225 642 26,0 3.9 124 7.0
Kefrologia i55 75 80 48,4 2,1 42 3,7
neumotisiologia 4.648 1.883 { 2.765 1 40,5 | 2,5 503 9.2
Neurologia 1,563 908 655 58, 1 1,7 226 6,9
Nutricién 935 325 610 | 34,8 | 2,9 123 7.6
Oftalmologia g8.2t0 7.196 1.014 87,6 i,1 660 12,4
0.R.L. 7.095 4.497 2.598 63,4 1,6 618 11,5
Psiquiatria I.569 695 874 44,3 2,3 424 3,7
Quemados 594 207 387 34,8 2,9 95 6,3
Dermatologia 1.134 734 400 64,7 1,5 174 6,5
Tocoginecologia 17.950 6.134 [ 11.816 34,2 2,9 2.161 8,3
Traumatologia 3.788 2.820 968 74.4 b, 3 341 1i, )
Urgencia 15.768 | 15.768 - 100,0 i,0 365 43,2
Urologfa 4.300 3.202 I . 008 74,5 1,3 622 6,9
Urg.de Tocoginecoll. 9.973 9.973 - 100,0 1,0 365 27,3
Infec.Venéreas 952 652 300 74,5 1,5 85 b,2
Patologia Cervical 589 213 376 36,2 2,8 82 7,2
Acupuntura 126 K} 95 24,6 4, | 26 4,8
Oncologia 1,113 148 965 13,3 7.5 143 7.8
Neonatologia 64 L 53 V7,2 5,8 18 3,6
Centro Comunitariol 9.(84 | 4.952 | 4.232 | 53,9 1,9 209 43,9

Lote 203

FUENTE:

Sanitarias

En base a datos de la Direccién de Estadisticas



CUADRO N©o 2, Movimiento e indicadores hospitalarios en 1981 ~HOSPITAL J.C.PERRANDO
Estableci- Cagas gégédTg Pagégn— céngé; Pac.?gresados EZ::] Eé;gz 253: os Egﬁﬂ;_ Par Citu~
mientos Hotac, [Ponibies dias |pacion. Tota Def.. x100 | disp. | egres. perm. | £OS gfa
Total 493 |173.684 1132.436] 76,3 | 10.623 | 411 3,91 21,5]1115.339 | 10,9 | 4657 | 2.940

' Terapia in-
tensiva..«s«. 5 l.543 l.5437100,0 116 90 77,6 | 23,2 1.398 12,0 - -
Cirug.general 48 16.581 12.989] 78,3 898 55 6,1 17,8 13.286 14,8 - |2.940
Traumatologfa 46 16.794 I1.0071 65,5 577 2} 3,6 12,5 10,682 18,5 - -

~Tocoginecolg.] 126 45.928 36.4471 79,4 6.573 6 0,1 52,2 29.517 4,5 | 4657 -

. Neurologiaa... 16 6.696 4.238( 64,6 219 13 5,9 13,7. 3.970 18,1 - -

 Clin.Médica.. 39 14.933 t2.344) 82,7 634 56 8,8 16,3 12.059 19,0 - -
Psiquiatria.. 30 | 10.943 | 10.541} 96,3 13 3 2,7 3,8 3.974 | 35.2 - -

: Ur‘ologl'a..... 25 8-304 7-879 94!9 260 !4 5!4 1014 7-385 28;4 - -

| Neumotisiologh 45 16.023 13.6671 85,3 404 47 ) 9,0 13.556 33,6 - -

- Leprologfa... 22 7..880 6.374] 80,9 127 18 i4,2 5,8 4.395 34,6 - -
Radioterapia I 365 671 18,4 7 - - 7.0 23 3,3 - -
Quemado.aes.. 17 4.201 .347] 32,1 23 3 13,0 I, 4 1.099 | 47,8 - -
Cardiologiaas. 2 4.017 3.022} 75,3 178 21 11,8 14,8 2,778 15,6
Neonatologfa 29 7.970 2.396] 30,1 157 37 23,6 5.4 1.604 10,2
Oncologla....| 32 | 11,506 8.576( 74,5 337 27 8,01 10,5 9.663 | 28,7 - -

FUENTE: En base a datos de la Direccién de Estadi{sticas Sanitarias




CUADRQ N° 3: Movimiento de consultorio externo por

sector y tipo de consulta en 198},

HOSPITAL PEDIATRICO

Establecimien la.| Uite | To- | Con |Dfas de | Promedio
to - Sector Total vezirior. | tal | cent, agﬁnzién dec?gﬁn-
% mes
TOTAL 127.230] - - - - 7.745 16,4
Cardiologfa 1.206] - - - - 243 5,0
Cirugfa 2.5871 - - - - 152 17,0
Chagas sin movimiento
Endocrinologfa 656 - - - - 1691 3,
Neurclogfa 2.709¢ - - - - - 369 r 3
0.R.L. P.114] - - - - F23 9,1
Parasitologfia sin movimiento
Pediatria 90.280| - -y - - | 5.528 16,3
Tisiologfa 1.893] - - - - 229 8,3
Traumatoliogia [.058) - - - - i42 7.5
Urgencia 19.847 - - - - 365 54,4
Dermatologia 08| - - - - 8 6,0
Nefrologia 7071 - - - - KE 5,
Vitta Chica 5.065| - - - - 247 20,5
FUENTE: En base a datos de la Direccién de Esta-

disticas Sanitarias.




CUADRO N° 4: Movimiento e indicadores hospitalarios en 1981
HOSPITAL PEDIATRICO
Estableci- Camas{Dias ca | Pacren Indi—~ | Pac.egresados | Tasa | Giros | Cias es { Prom, | Par- | Ciru
mientos de mas dis tes ce ocu Legal] camas | tada Egres. ‘ ,
: dotac|ponibl. dfas | pacion.| Total Def. x100 | disp. egres. | perm. 0s gta
Total 54 123,166 20.810 89,8 2.195 168 9,0 40,6 | 19.877 9,1 - 214
Neonatologfa 2 5.010 4.885 97.5 406 100 24,6 50,8 4.835 ,9 - 16
Pediatria 46 [18.156 | 15.925| 87,7 1.789 | 98 5,51 38,9} 15.042 8,4 - 198
FUENTE: Fn base a datos de la Direccidn de Estadisticas

Sanitarias
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CUADRO N° 5. Consultas médica por grupo de edad

Programa materno infantil.Afio 198}

. - 2 a4 N 4 a 14 Emba-
ESTABLEC'MIENTO Totai | ano 1 ano aﬁo 5 anos afos raza—
' das -
Hosp,”Dr. Julio C.
Perrando” ceeee s [5.587 - - - - - 15.587
Hosp.Pedi&trico.. | 111.557 | 36.846 | 20.940 | 23.409| 10.449 } 19.913 -
Ctro,Lote 203.... 6.964 1 1.6661 1.490 | 2.00} 313 931 563

FUENTE: Direccién de Estadisticas Sanitarias




CUADRO N° 6: Servicios intermedios y hemoterapia
durante 1980 y 198]

1980 1981
_Hospital Hospital
Perran Ped: 4- Perran~ Pedié-
do tico do trico

SERVICIOS INTERMEDIOS
Padiograffas 24.218 9.345 35.242 13.237
Abreugrafias 5.487 - 8,201 -
Electrocardiografias 7.436 297 8.834 267
Nebul i zaciones 1 3.454 - 20.051
Inyecciones 21,822 8.490 i6.177 0.934
SERVICIO DE HEMOTERAPIA
N° dadores de sangre 2. 405 385 2.815 418
N° de transfusiones 2.514 285 2.641 275
N° plasmas - a5 - P21
Cantidad de sangre extraL .-
da 1199, 500 183.055 1404.500 { 193.35]
Cantidad de sangre trans
Fundida [230.000 71.249 1323.000 69,608
Cantidad de plasma grans
fundido 3. 500 6.565 - 7. 840

FUENTE: Direccién de Estadisticas Sanitarias
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Relevamiento en Areas de Centros de Salud de Pesjs-

tencia.

CUADRO N° 8

viviendas precarias.-

Total
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CUADRO N° 9: Relevamiento de Areas de Centros de Salud de

Resistencia.

Resultados porcentuales

. ALries An, of 220 - - ! v de i . - L -lay ,_""S'n(:,:,“—‘]
rb N (e tiv. 07 f) 2 § g\ f;ml‘t'f)l Luneprisn Viyiemead -"5““ -D . '
W w ] = ™ = ~ o T . efa 1o 1ulenssy
e & 8] o 2 o W sl Confrol TTPO, an Riblsc. ‘
% . ) " ] ra
~ >~ J e =3 N Tk § 120 e 4 oy 1
o oo _:\ : Ty W 3 Q{rt\ 3 Seelaf |2 10l [T Jl - S I
o 2 | SR RIS SR S R R E R R CHE T
= > % h A B < XY H <5 D
N 3 I I NI RS R M R S N RN W NS T
N N cla S~ n of ® M R R T R 9 al™ ] wmirays
. - . ; L uwk 2l ” Y X o ~% .
A 8 8 I N B e R B e P S e R R RN Y IR A b S R e
A T I N R R A S P M E RIS I R IR
R R Nt b1 S [ ]% jw s 4 TR NI NN RSN
Gelrat Ldsd
udu,mm;o.mt- 35| 8| Jg | te |5 |29 |y 29 |50 | &% 23t v 1 a¢ gc |77 . 53
odro o LJod s
Q"‘ZKM,L_ wa[290ley g7 i94]313 43,9 135|357y [415 393 |38 ¢73| ¥4
Conbo 0o Sled | 2101368 360 43,4 1o, H 514 M oisnilste ] i 20t AEARR LR
J, Bl ha !
i
Cohocw Sdud [12] a0, 0800 105|328 25, 186|123 308 g ]sxg|vez gy w4s ]
U eBf sl . - | j
C‘vé;om‘-ﬂ_d 51‘.9 5A4] 315,% 1940,y 64,0 21,49,54,9| 64,4 210y g2,9) 4.3 1y g’; §f !
wiaa i i
i
Crahade Sehod | 39,% 13,20 649]26,5]416{ L0 13|02, 358 ay 5 e, 18 ol ke
%na«\vu-:i '
Cha ow St | 125]19.3| 2021 134] & [ 242 243\ {€5]85,3 1,3 303 43 36363,0
S iy vy - i
¥
Chao da Salod
e T2 yilalss (5F.2580! a4 2es.t| 10,3]a08 Yo, 3 51,01 81, 0 26|92 40,0l 757]
S - Gaco S atudy
Rove 203 12330m 4 255l 58] 3,6 326 20 [1uqiuod le,4]32,0]3.6 EOETE
Suts -CHa Sehur) i
V. 3aornnlis |3y Hoawl - | — |93 290 Mricyo iy j3ts|elo Grz | BEg
Todel Guneewf 1295 |292]737 10y {99 [0 200|304 403 194394 40)294 70wt




CUADRO N° |0: Atencién pedidtrica &rea gran Resistencia

Primer trimestre. Afo 1982
Establecimientos total horas
Sanitarios Consultas | Utilizadas

TOTAL wavxaucas cmeacsunan 55.062 12.934
Cto.Salud Villa Alvear.. 1.92¢ 604
Cto.Salud Villa San Mar-
tiNesausanassuncunnonnne 4.380 t.104
Cto.Salud Villa E'ba.... 4373 1.104
Cto.Salud Gral.Obligado. 6. 58! 1.079
Cto.Salud Fontana.casxmns 4.338 756
Cto.Salud Barranqueras.. 2.661 702
Cto.Salud V.forestaciébn. i.507 288
Cto.Salud Lote 203.....4 3.076 702
Cto.Salud Pto.Tirol..s.n 2,450 552
Cto.Salud V.Libertad.... 2.989 552
Cto.Salud Pto.Vilelas... 1.976 300
Cto.Salud V.RTo Negro... I .299 252
Cto.Salud V.Chica....... 1,651 548
Cto.Comunt.Gral.Belgrano 2.658 672
Total HOSPITAL PEDIATRICOl 13.202 3.719




