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INFORME ANALÍTICO 
 
 

El Anuario de Estadísticas Hospitalarias: Camas y Egresos correspondiente al año 2010, contiene información estadística de los establecimientos CON 
INTERNACIÓN HOSPITALARIA, que proporcionaron la información básica al INEC, para el caso de Camas, al finalizar el año calendario y para los 
egresos en forma mensual durante el año de investigación.  El contenido del presente documento permite disponer de información estadística  sobre la 
capacidad  de estos  establecimientos de salud, para brindar atención de la salud a la población ecuatoriana. Además del número de egresos y camas 
Hospitalarias (dotación normal y disponibles),  es gran importancia el conocimiento de las causas de morbilidad que fueron atendidos en nuestros 
hospitales y/o clínicas tanto del sector público como del privado. 
 
 
RESUMEN GRÁFICO No. 1 
 
Durante el año 2010, el número de establecimientos hospitalarios que proporcionaron la información básica fue de 780, de los cuales se ubican en la 
Región Sierra  350 (44,8%); en la Costa 391 (50.1%); en la Región Amazónica  37 (4,7%); un mínimo  número se ubican en la  Región Insular  con el  
0,2%.   Esta distribución por regiones  para los años 2000 y 2004, fue para la Sierra el 49,1% y 47,9%; para la Costa el 44,2% y 45,7%; para la Región 
Amazónica el  6,3% y  5,2%, y en la Región Insular representan menos del 1 por ciento en los años mencionados.  
 
Comparando con el año 2000, el número de egresos hospitalarios se ha incrementado en el 62,3 %, ya que de 671.909 egresos registrados en ese año 
suben a 1.090.263.  En el 2010 a la Región Sierra le corresponde el 46,5% del total de egresos a nivel nacional; para la Región Costa representa el 
48,7%; a la  Región Amazónica el 4,6%; para la  Región Insular significa solamente el 0,1% del total de egresos hospitalarios.  En cuanto a las Camas 
Hospitalarias disponibles se observa un incremento del equipamiento de camas en los establecimientos de salud durante los años que se analizan; 
pasando de 19.564 en el año 2000 a 23.784 en el 2010.  
  
RESUMEN GRÁFICO No. 2 
 
De los 780 establecimientos hospitalarios que fueron investigados y entregaron la información correspondiente en el año 2010, la mayor proporción (68,1 
%) son  clínicas generales; el 12,4% hospitales básicos y el 10% son hospitales generales; con menor proporción, el  1,8% son hospitales especializados 
agudos y el 2,4%  hospitales especializados crónicos; y, finalmente el 4,1% corresponden a Clínicas Especializadas y se determinaron que 9 
establecimientos (1,2%), son Hospitales de Especialidades.  
  
De acuerdo al sector y entidad a las que pertenecen los establecimientos hospitalarios, le corresponden al sector público el 23,7 por ciento; el  Ministerio 
de Salud es la Entidad que tiene el 16,3% de los establecimientos de salud; proporción que para el año 2000 fue de 20,7%. En cambio las Instituciones 
del Sector Privado se incrementaron considerablemente al pasar del 70,2% al 76 %  en la última década, lo que en términos absolutos significa un 
incremento de 414 a  593 establecimientos entre los años mencionados. 
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RESUMEN GRÁFICO No. 3  
 
El número de Camas Hospitalarias disponibles registradas en los años 2000 y 2010  se incrementaron en un 21,6 por ciento, al pasar de 19.564 a 
23.784 en los años mencionados. De acuerdo a la distribución por provincias se observa que Pichincha en la región Sierra y Guayas en la Costa, son 
las que tienen el mayor número de camas hospitalarias, que entre las dos provincias mantienen el 58.9% en el año 2000 y el 50,6 % en el 2010.  Para 
el caso de Pichincha, la reducción del número de camas hospitalarias obedece a la creación de la provincia de Santo Domingo de los Tsáchilas, que 
no existía como tal en el año 2000. 
 
RESUMEN GRÁFICO No. 4 
 
El número de Egresos Hospitalarios registrados en el año 2000 fue de 671.909 y en el 2010 de 1.090.263, con un incremento relativo del 62.3%; así 
mismo, son Guayas con el 28,2% y Pichincha con el 20,5% las provincias que tienen los más altos porcentajes de egresos registrados en el 2010, por 
contar con el mayor número de establecimientos de salud con internación hospitalaria y de mayor complejidad, que atienden a pacientes que son 
referidos de otros establecimientos de salud de las demás provincias del país.  
 
RESUMEN GRÁFICO No. 5 
   
La  distribución de Camas Hospitalarias de Dotación Normal de acuerdo a las especialidades o servicios médicos; nos permite destacar que en el año 
 2010, los  Servicios "Indiferenciados", con el 17,8% ocupa el primer lugar, seguido por Medicina General con el 16,8%,  Ginecología y Obstetricia, 
con el 13,2%  y Pediatría y Neonatología con el 13,0%.  Comparando con el año 2000, se  observa incrementos en valores absolutos de camas de 
dotación normal, en la mayoría de servicios. 
  
RESUMEN GRÁFICO No. 6          
 
Con la finalidad de ser comparable con los Resúmenes Gráficos que se consideraron en años anteriores, se presentan las diez principales causas de 
morbilidad de la población total, utilizando para ello la “Lista Internacional Detallada CIE-10”, que tiene la particularidad de describir en forma específica la 
enfermedad o dolencia que fue motivo de atención y que generó un egreso hospitalario. En este sentido, con el código “A09”  la primera causa de 
atención fue la “Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso” con una tasa de 26,3 por cada 10.000 habitantes y con una proporción del 3,4 por 
ciento del total de egresos.  La segunda causa con el código “J18” “Neumonía, organismo no especificado”, con una tasa de 23,7 y una proporción de 
3,1%.;  en tercer lugar está con el código “K80”  “Colelitiasis”, con  una tasa de 21,1 por cada 10.000 habitantes; y,  con una menor  tasa dentro de las diez 
principales causas encontramos a la “Infección de las vías genitourinarias en el Embarazo”, con una tasa de 6,8 y un porcentaje de 0,9. 
 
Se debe destacar, que en este resumen gráfico, en consideración que es de interés, se incluye a más del Parto Único Espontáneo que representa  el 10,9 
%, la información del número de egresos hospitalarios causados  por “Parto Único por Cesárea”, que significa el 6,3 por ciento de las atenciones  y  
representa un poco más de la mitad del número de partos únicos espontáneos (parto normal). 
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Es destacable también el importante porcentaje (2,7%), de causas de atención hospitalaria,  que fueron codificados como “Síntomas, signos y hallazgos 
anormales clínicos y de laboratorio no clasificados en otra parte”, que dan cuenta de una cierta dificultad en la especificación de los diagnósticos para 
determinar con mayor precisión la estructura de la morbilidad hospitalaria del país. 
  
RESUMEN GRÁFICO No. 7 

 
Se representa en este gráfico, las diez principales causas de morbilidad  masculina,  en la que como primera causa de atención en forma específica igual 
que para el total de la población, es la “Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso”, en segundo lugar se encuentra la “Neumonía, organismo 
no especificado”,   y en tercero la “Apendicitis aguda” con tasas por cada 10.000 hombres de: 26,4; 24,7 y, 19,1,  respectivamente. En décimo lugar de 
esta lista de atenciones hospitalarias masculinas y en forma detallada se ubica la causa (Código J34) “Otros trastornos de la nariz y de los senos 
paranasales”, con una tasa de 6,0, significando el 1,2 por ciento de atenciones masculinas.  
 
RESUMEN GRÁFICO No. 8 
 
Dentro de las diez principales causas de morbilidad femenina de acuerdo a  la Lista Internacional Detallada  CIE-10,  tenemos que la primera causa es  
“Aborto no especificado” (Código O06) con una tasa de 33,0 por cada 10.000 mujeres; seguida por la causa “Colelitiasis” (Código K80), con una tasa de 
31,3; el tercer lugar se establece para la  “Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso”,  (Código A09), con una tasa de 26,3;  y con la  tasa 
menor de 12,0 por cada 10.000 mujeres le corresponde a la causa “Atención Materna por desproporción conocida o presunta” (Código O33), que 
incluyen las afecciones por motivos de observación, hospitalización u otras atenciones obstétricas a mujeres en edad reproductiva. 
 
Del total de egresos de sexo femenino, el Parto Único Espontáneo representa el 16,4 por ciento y los 68.525 egresos de “Parto Único por Cesárea”, tiene 
una significación del 9,4 por ciento de las atenciones hospitalarias femeninas registradas en todos los establecimientos de salud del país.   
  
RESUMEN GRÁFICO No. 9 
 
Igualmente, por ser de interés en el campo de la salud pública, las atenciones hospitalarias de menores de 1 año, en este gráfico de acuerdo a la Lista 
Internacional Detallada CIE-10, tenemos como primera causa la J18 “Neumonía, Organismo no especificado” con una tasa de 293,7 por cada 10.000 
niños menores de un año y con un porcentaje del 10,8%.; como segunda causa tenemos la P22, “Dificultad respiratoria del Recién Nacido”, con una tasa 
de 219,0  y un porcentaje de 8,0; como tercera tenemos la A09, “Diarrea y Gastroenteritis de Presunto Origen Infeccioso”, con una tasa de 203,0  y un 
porcentaje de 7,4.  La última causa, entre las diez principales, con una tasa  de 69,6 por cada 10.000 menores de un año,  tenemos la causa P23  
“Neumonía Congénita” que representa el 2,6 por ciento de las atenciones hospitalarias de niños de menores de un año. 


