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Asunción. l3 de febrero de2026

Señor Ministro:

Tengo el honor de dirigirme a V.E., en el marco del proceso de Control y Evaluación

Presupuestaria, de conformidadal "Art. 313 "Proce.so de Conlrol y Evaluación Prc.s'ttpuesfqria",

inciso 1.b) Informe de Cierue, que establece: "Los OEE deberán elaborar y presenlar en.forma
anual, un único informe denontinado Balance Anual de Gestión Púb.lica (BAGP), del Anexo "A"
Decreto N" 3248/2025 "PROCESO DE CONTROL Y EVALUACION PRESUPUESTARIA".

Al respecto, a fin de dar cumplimiento a lo estipulado en las disposicior-res señaladas,

adjuntamos a la presente:

Balance Anual de Gestiór:r Pública - BAGP ejercicio fiscal2025

La documentación que se remite en forma impresa consta de cincuenta y un (51) fojas y
también vía mail a los siguientes correos electrónicos: dgp@rnef-gov.py, C.C. a:

nrilva_castellani@mef.gov.py, e hilda_benitez@ntef .gov.py escaneados y en archivo editable
(Word/Excel).

Sin otro particular, hago propicia la ocasión para sal¡rdar a V.E,, con nri más alta estima
y distinción.

Dr. Jo

Consejo de Admir

A SU EXCELENCIA
SEÑOR CARLOS FERNÁND EZ v ALDoVINoS
MINISTRO
MINISTERIO DE ECONOMiI Y TN.INZAS
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SIGLAS

ANDE: Administración Nacional de Electricidad

AOP: Aporte Obrero Patronal

BNF: Banco Nacional de Fomento

BCP: Banco Centraldel Paraguay

CA del IPS: Consejo de Administración del Instituüo de Previsión Social

CAA: Centro de Atención Ambulatoria

CAU: Centro de Atención al Usuario

CREAM: Centro Residencial Especializado de Atención y Apoyo para Adultos Mayores 'Vida Plena"

CAMIPS: Cenfio de ambulancias del IPS.

EPH: Encuesta Permanente de Hogares

H.R. : Hospital Regional

H.C; Hospital Central

HEQ: Hospital de Especialidades Quirurgicas

IP: Internet Protocol

IPS: lnstituto de Previsión Social

MEC: Ministerio de Educación y Cultura

MERCOSUR; Mercado Común del Sur

MSPyBS: Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social

OISS: Organización Intcramcricana dc Scguridad Social

PAP: Papanicolau

PAI: Progranra Ampliado de Inmunizaciones

PNG: Prezupuesto General de la Nación

PND: Plan Nacional dc Dcsarrollo

PS: Puesto Sanitario

RAC: Recepción, Acogida y Clasificación de pacientes que acuden urgencias

RCA: Resolución del Consejo de Administración

RIS/PACS: Sistema de Información de Radiología/Sistema de Comunicación y Archivo de Imágenes

REI: Registro Electrónico de Información

SIH: Sisterna Integrado Hospitalario

SENAC: Secretaria Nacional Anticomrpción

US:Unidad Sanitaria

UTI: Unidad de Terapia lntensiva

UTIP: Unidad de Terapia Intensiva Pediátrica

VPN: Red Privada Virtual de Comunicación
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PRESENTACION

El presente informe, denominado Balance Anual de Gestión Pública (BAGP) 2025, se elabora en el marco del
Decreto Reglamentario del Presupuesto General de la Nación (PGI.I) 2025 N" 324812025 "Anexo A" Art. 313

'?roceso de Control y Evaluación Presupuestaria", inciso l.b) Informe de Cierye, quc eslablece: "Los OEE
deberán elaborary presentar enformo snuql, un único ir{orme, segúnformato eslablecido por el MEF".

En este contexto, el BAGP constituye el instrumento que incorpora los principales resultados de la gestión de
los Organismos y Entidades del Estado al cierre del Ejercicio Fiscal 2025, incluyendo el detalle de las

actividades desarrolladas, los logros alcanzados y los resultados obtenidos, confonne a la estructura
presupuesta¡ia institucional aprobada.

A continuación, se describen los componentes que conforman el Programa I - Programa Central, con sus

resp€ctivas actividades:
Actividad I : Administración Central.
Actividad 2: Servicios de Prestaciones Sanitarias.
Actividad 3 : Gestión para Jubilados y Pensionados.

La actividad Administración Central tiene por objetivos:
- Extender la cobertura contributiva para el fortalecimiento del Seg¡uro Social, ser implacable con la

evasión y la mora.
- Fortalecer el direccionamiento estratégico institucional basados en la planificación, la gestión por

procesos y el ambiente de control interno.
- I-ogar un sistema de abastecimiento de bienes y servicios oportuno y eficiente.
- Mejorar las politicas del talento humano vigentes.
- Innovar las tecnologías de informaciórL comunicación y ciberseguridad.
- Promover la educación y concientización en Seguridad Social en los funcionarios, en la población

aportante y en todos los niveles de la educ¿cón pública y privada.
- Promover la calidad en todos los proyectos de infraestructura fisica, mantenimiento edilicio y los

equipamientos de la Institución actuales y futuros.
- Asegurar el uso eficiente de los recursos institucionales.

La actividad Servicios de Prestaciones Sanitarias tiene por objetivos:
- Estructurar y garantlzar una Red Integrada e Integral de Servicios de Salud, con enfoque de prevención

de enfermedades y promoción de la salud.
- Garantizar la sostenibilidad del sistema de salud para la cobertura de servicios con calidad de forma

oportuna, eficiente y humanizada.
- Promover la articulación intersectorial e interinstitucional para la optimización de los recursos, la

docencia e investigación.
- Implementar efectivamente la planificación en salud en el área asistencial, la logistica y las ríreas de

apoyo al acto médico.
- Aplicar el concepto de Salud Digital en las RIISS.
- Promover la implementación de líneas de cuidado por ciclo de vida.
- Otorgar subsidios en concepto de reposo por enfermedades, accidentes y maternidad.

La actividad de Gestión para Jubilados y Pensionados tiene por objetivos:
Brindar prestaciones económicas oportunas a la población asegurada.

Maximizar los ingresos frnancisros e inmobiliarios del fondo.
Desconcentrar y simplificar los trámites para otorgar las prestaciones.

Balance Anual de Gestión Pública-Dirección de Planificación IBAGP
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I INTERVENCION DE LA ENTIDAD

I.l Rol de la Entidad y su vinculación con los Planes

El Instituto de Previsión Social (IPS) es la entidad responsable de administrar el Seguro Social en el Paraguay,
cubriendo los riesgos de enfernredad común, materntüd, accidentes de tmbajo, enfermedades profesionales,
invalidez, vejez y muefe de los trabajadores asalariados del país.

El accionar institucional se sustenta en su Misión: Administrar el Seguro Social para garantuar las prestaciones
económicas y de salud a nuestros asegurados, en forma eficiente, oportuna y con sostenibilidad financiera.

Visión; Ser la institución Líder del Seguro Social, innovadora, confiable, compronrtida, transparente, con
Calidad, Calidez y amplia cobertura Nacional.

En su rol estratégico, el IPS articula su gsstión con las prioridades nacionalcs est¿blecidas en el Plan Nacional
de Desarrollo (PND) Paraguay 2030, principalmente a través de los siguientes ejes:

¡ Eje I - Reducción de la pobreza y desarrollo social, mediante [a provisión de servicios sociales de
calidad que fofalecen la protección social y contribuyen al bienestar de la población asegurada.

¡ Eje 2 - Crecimiento económico inclusivo, pmmoviendo el empleo forrnal y la seguridad social como
pilares para el desarrollo sostenible del país.

Asimisrtro, la Instifución reafirma su compromiso y su gestión a acciones vinculadas y contributivas a los
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), especialmente en:

o ODS I (Fin de la pobreza) - ¡r*liación del acceso a la protección social y reducción de
vulnerabilidades.

¡ ODS 3 (Salud y bienestar) - Garantía de servicios de salud integrales, oportunos y de calidad.

o ODS 5 (Igualdad de genero) - Acceso equitativo a prestaciones y promoción de la igualdad en la
gestión institucional.

. ODS 8 (Trabajo decente y crecimiento econémico) - Fomento de empleo formal y prestaciones que
acompañan el ciclo laboral.

o ODS l0 (Reducción de desigualdades) - Extensión de cobcrtura y descentralización de servicios.

o ODS I I (Ciudades y comunidades sostenibles) - Infraestructura iristitucional sostenible y accesible.

o ODS 15 (Vida de ecosistemas terrestres) - Gestión responsable del entorno fisico en las áreas de
servicios y patrimo nio institucional.

r ODS 17 (Alinnz¡s para lograr los objetivos) - Coordinación interinstitucional e inte¡sectorial para
fortalecer la capacidad de respuesta del Seguro Social.

De esta forma, el IPS consolida su rol corno uno de los principales actores del sistema de protección social del
Paraguay, contribuyendo al logro de las metas nacionales y globales, y asegurando que sus políticas, programas
y prestaciones estén alineados a los cornpromisos estratégicos del país.

4 BAGPI Balance Anual de Gestión Pública-f)i¡ección de Pl¿nificación
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il RESULTADOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL

II.l Logros alcanzados por la Entidad
Fortalecimiento de la gestión de la Red Integrada e Integral de salud

En el marco del Plan Estratégico Institucional 2023-2028. y con el propósito de fortalecer la cobertura y
garantizar la mejora continua de la calidad de los servicios de salud, el Instituto de Previsión Social (IPS) ha
consolidado avances estratégicos orientados al desarrollo de un modelo de atención integral, coordinado y
centrado en las personas. En ese sentido, mediante la Resolución C.A. No 015-005/2025, en marzo del2025,la
Institución aprobó la Política Institucional de Redes Integradas e Integrales de Servicios de Salud (RIISS), el
Diseño de las Redes y su Plan de Implementación, hitos fundamentales para la modernización del sistema
sanitario institucional.

Esta política constituye un paso decísivo hacia un modelo de atención más eficiente, sostenible y equitativo,
permitiendo orientar y organnar la gestión sanitaria bajo criterios de integralidad, integración funcional y
articulació n territorial.

Durante el ejercicio 2O25 el Instituto de Previsión Social avaruó en el fortalecimiento de la RIISS del IPS,
consolidando un modelo de atención centrado en el territorio, la continuidad del cuidado y la optimización de
los rccursos disponibles.

Las acciones desarrolladas se orientaron a rejorar la capacidad resolutiva de los establecimientos de salud,
reducir derivaciones innecesarias y garantizar el acceso oportuno a servicios esenciales, mediante el
fortalecimiento de redes geográÍrcas y redes temiiticas, s¡r articulación con otras instituciones del Estado-

Fortalecimiento de las Redec Geográficas y Redes Temáticas del IPS
Redes Geográficas

RIISS NORTE
(Concepción- Alto Paraguay- Srn Pedro - Amambny):

Forrelecim¡ento de la H.R coNcEPcIoN
Creación del Centro Regulador de Ambulancias del Norte (CRANOR).
Se habilitó las urgencias obstétricas 24 horas y se adquirió un mamógrafo de úhima generación.
Adecuación edilicia y mantenimiento del sistema de refrigeración para la apertura de la Unidad de Terapia
Intensiva Adulto, con apoyo de la Gobernación de Concepción en el marco del Convenio entre ambas
instituciones.

Fortalecimiento del Servicio de Urgencias y Obseruación en la Unidad Sanitaria de Vallemí: Con la
rccstructuración y ampliación del Servicio de Urgencias, se logró mejorar significativamente la calidad de
atención brindada a los asegurados que acuden a la Unidad Sanitaria de Vallemí. Como parte de estas mejoras,
se habilitaron una sala de reanimación, un consultorio exclusivo para urgencias, dos salas de observación,
sanitarios, un área de limpieza y esterilización, así como una sala de enfermería. Esta intervención fofalece la
capacidad operativa, optimizando los tiempos de rcspuesüa y mejorando las condiciones de atención.

Optimización del Quinófeno: Pcrmitií la rcalización de cirugías generales, tales como hcrnias y litiasis
vesicular, así como cirugías de urgencia, entre ellas apendicectomías. Asimismo, se realizaron cesáreas
programadas, lo que contribuyó a la descongestión del hospital cabecera.
Esta optimización reforzó la capacidad resolutiva de la Unidad Sanitaria, acercando servicios qu
especializados a la comunidad local.

Balance Anu¿l de Gestión Pública-Dirección de Planificación IBAGP
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Departamento de Alto Paraguay
Inauguración de quir,ófeno y jornede quinÉrgice en la Unidad Saniteri¡ de IPS Puerto Casrdo, e I Instituüo
de Previsión Social (IPS), en conjunto con el Ministerio de Salud Pública, llevó a cabo una jornada quirurgica
intep¡al en la Unidad Sanitaria de Puerto Casado, que incluyó la inauguración de un nuevo quirófano,
fortaleciendo la capacidad insalada en la región chaqueña y ampliando el acceso a servicios especializados
para los asegurados. Durante laiornada se re¿lizaron cinco procedimientos quirurgicos (cuatro colecistectomias
y una hernioplastia), todos con resultados satisfactorios, además de 53 consultas oftalmológicas, acercando la
atención médica a pacientes que previamente debían trashdarse largas distancias para recibir este tipo de
servicios.

Deprrtamento de San Pedro
Reapertura del laboratorio de l¡ Unidad Sanit¡ria de S¡n Estanisl¡o, sc reabrió el laboratorio de la Unidad
Sanitaria de San Estanislao, ahora modernizado y plenamente operativo, lo que permitirá diagnósticos más
nipidos y precisos para los asegurados de la ciudad cuenta con la ampliacbn de horarios, atención 24 horas
para urgencias e internados y una mayor cartera de estudios clínicos, permitiendo resolver la mayoría de los
diagnósticos dentro de la misma unidad y reducieirdo traslados innecesariog e inauguración del servicio de
manografia.

Habilitación del Servicio de Electrocardiograma en l¡s Unidedes Sanitarias de Puerto Rosario, Chore y
en el Puesto Sanit¡rio Sant¡ Rosa del Aguaray:
Luego de 37 años de espera, la Unidad Sanitaria de Puerto Rosario alcanzó un hito histórico con Ia habilitación
del Servicio de Electrccardiograma, gracias a la gestón conjunta con la Coordinacón Zonal que permitió la
provisión de un electrocardiógrafo de última tecnologia. Esta incorporación fortaleció la capacidad diagnóstica
de la unidad y mejoró sustancialmente la atención a los ascgurados.

De igual manera, en el Puesto S¡nitario de Choré se hrbilitó el Seryicio de Estudio de Electr,ocardiogrnma,
cuya disponibilidad facilitó el acceso a estudios cardiológicos, especialmente para pacientes de edad avanzada,
evitando traslados innecesarios y optimizando los tiempos de atencón. Asimismo se habilitó el servicio de
telemedicina en el PS de Choré, ampliando las capacidades de atención especializada en la zona.

El Puesto Sanitario de Santa Rosa del Aguaray cuenta, por primera vez con un electrocardiógrafo propio, lo
que permitió la realización de estudios cardiovasculares en el misnm establecimiento, sin necesidad de
derivaciones a otros, representando un avance significativo para los asegurados de la zona.

RNSS ESTE
(Alto Paraná - Cenindeyú):

I)epertamento de Alto Paran¡
Hospital Regional de Ciudad del Este: En la Región Este se priorizó la articulación interinstitucional y la
optimización de la infraestructura existente, fortaleciendo la red de atención del Hospital Regional de Ciudad
del Este y de los establecimientos asociados. A través de convenios estratégicos con la Fundación TESÁI, Itaipú
y el MSPyBS.

Inauguración de l¡ primere Ssh de Derpedida'Código Meripose" del inferior del pais, en el Hospitnl
Regional de Ciuded del Este, reafirmando su compromiso con una atención humana, empática y respetuosa
hacia las familias que enfrentan una perdida gestacional o neonatal. El 'Código Mariposa" constituye un
protocolo institucional del IPS que garantiza una atención diferenciada a las madres y familias en duelo,
promoüendo un entorno de respeto, privacidad y sensibilidad.

Habilitación de un nuevo espacio de apoyo emocional en el Hospitel Regional de del Este, la
emocional aprimera sala de Psic<lterapia en el Hospital, destin¿da a brindar contención y

fi¡ncionarios y familiares de pacientes internados.

il6 .'ó"riió. Étaniroación v EvaluatiÓn
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Economía de la Salud: La Dirección de Planificación. inició el análisis técnico de costos en el marco del
"Convenio" con el MSPyBS en el Hospital Regional de Ciudad del Este, a fin de obtener los costos operativos
para cirugías realizadas de baja y mediana complejidad y atención especializada. En una segunda etapa se

realizará el aruilisis técnico de costos para la organización de los servicios de hemodiálisis y banco de sangre,
con el objeto de fortalecer la red de atención a los pacientes.

Itakyry: lmportantes avances en promoción de la salud, infraestructura y conectividad, que fortalecen la calidad
de los servicios b'rindados por el Puesto Sanitario IPS.
Se realizó mejoras en el consultorio odontológico, la instalación del sistema de redes para el Sistema de
Informacón Hospitalaria (SIH) y una visita técnica de la Jeh de Contratos Tercerizados.
Asimismo, se concretó mejoras en el laboratorio de análisis clínicos, la bajada de fibra óptica, trabajos de pintura
de puertas y la colocación de señaléticas, contribuyendo a un entorno nrás seguro y firncional para asegurados
y funcionarios.

Hemandarias: Durante el período informado, se registraron importantes avances en la ampliación y
fortalecimiento de los servicios de salud, destacándose la reforrna del Servicio de Vacunación y la ampliación
de la toma de muestras del laboratorio ambulatorio, incorporando adernás muestras provenientes de Itakyry,
Minga Guazú y Santa Rita. Asimismo, se ampliaron las consultas de Endocrinología mediante Telemedicina a
partir de julio de 2025, con un total de 23 consultas realizadas entre julio y diciembre. En diciembre se inició
la realización de estudios de Espirometria, alcanzando 8 procedimientos en el mes. En cuanto a estudios
diagnósticos, se amplió el Servicio de Ecografia, incorporando ecografias tiroideas desde agosto y mamarias
desde octubrer con un irrcremento progresivo en l¡ dernnnda mensual. También se llevó a cabo l¡ reorganización
de los servicios de intemación de Pediatría y Cirugía, se avanzó en el proyecto de reapertura del Servicio de
Neonatohgía, y se concretó la reorganización del consultorio del Progranra de Diabetes y Obesidad, mejorando
la capacidad resolutiva y [a calidad de atención a los asegurados.

Unidad Sanitaria Santa Rita: Continúa siendo un pilar esencial para Ia atención primaria de salud de los
asegurados, garantizando consultas médicas, estudios básicos y atencón de urgencias.

I)epartemento de Canindeyú
Restablecimiento del servicio odontológico en el Puesto Sanitario de Salto del Guairá, tras la reactivación
de su sillón odontológico operativo, garantizando nuevamente la atención bucodental para los asegurados de la
zona. El servicio ofrece extracciones dentales, tratamientos periodontales (limpiezas y profilaxis) y actividades
de promoción y prevención mediante charlas educativas comunitarias.

Reactivación del Pue¡to Sanitario en l¡ Paloma del Espíritu Santo, se reactivó el Puesto Sanitario en la
Paloma del Espíritu Santo, fortaleciendo la red de servicios de salud en e[ depanamento de Canindeyú. Con
esta acciór¡ el IPS amplía su red prestacional, optimiza la cobertura reafi¡mando el compromiso con la equidad
en el acceso a la salud para los asegurados del interior del país.

RIISS CENTRO
(Ceeguezú - Gueirá - Caazapá):

Depefe mento de Caeguezri
Avances en In implementación del Convenio entre IPS, MSh,BS y la Municipalidad de Yhú: La iniciativa
permitió la habilitación de consuhorios de Pediatría, Odontología, Ginecología en el primer Centro Integral de
Atención, Ambulatoria del niño (CIAAN) en el local del IPS, descongestionando el Hospital Distrital de Yhú
y mejorando la productividad asistencial.
Se capacitó al penonal en el uso de los sistemas HtS y SIH, optimizando los procesos de atención.
Tras la implementación del convenio, las consultas aumentaron de un promedio de 500 consultas a más de

consultas. de las cuales:
. I I .480 corresponden a asegurados del IPS (5 I %)
¡ I I . 155 conesponden a usuarios del MSPyBS (a9olo)
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Este esfuerzo conjunto permitió mejorar el acceso a servicios médicos integrales y de calidad para la población
asegurada y no asegurada, consolidando un modelo de atención mris equitativo y territorialmente accesible.

Hospital Regionel Coronel Oviedo: San Carlos (tercerización) para la conplementación de la cartera de
servicios de la red. Durante el período informado se concretaron acciones orientadas a fortalecer la operatividad
y las condicioncs dc atcnción del hospital, incluycndo la provisión de jcringas y la adquisición dc fluiónrctros
para optimizar los procedimientos asistenciales. Asimismo, se realizaron trabajos de reparación de la autoclave
y del tanque de oxígeno, garantizando el adecuado ñ¡ncionamiento de los servicios críticos. Como parte de las
mejoras en infraestructura y confort, se incorporaron sillones de pallet para áreas de uso institucional.

Unidad Sanitaria Caaguaai: Durante el período se concretaron importantes avances en equipamiento y
habilitación de servicios, incfuyendo el conzultorio de Psicologi4 CAMIPS, sala de Referentcs y el
Departamento de Medicina Preventiva, DIGESA y Control de Infecciones. Se reorganizó el Servicio de
Enfermería, se instalaron bocas de oxígeno y vacío en las salas de internado, se aprobaron los planos de la
Terapia Neonatal y se realizaron campañas de vacunación. En la Unidad Sanitaria Caaguazu se lograron mejoras
en infraestructuray fiincionamiento, con la reapertura de quirófanos y laboratorio, reparación de la ambulancia
móvil, actualización de equipos críticos y mejoras en el suministro de agua y mobiliario, así como Ia

implementacón de equipos especializados para la atención de recién nacidos.

Puesto Sanitario I)r. Juan Manuel Frutos: Mejoras realizadas en el establecimiento.
Se concretó la instalación de espacios destinados a la Dirección y a la Jefatura de Enfermería, fortaleciendo la
organización interna del puesto sanitario. Asimismo, se realizó el cambio de puerta y la colocación de rejas,
incrementando las condiciones de seguridad del establecimiento.
Además, se habilita¡on tres conzultorios para ampliar la capacidad de atencón a los pacientes. Se adquirieron
equipamientos esenciales, como un aire acondicionado para el área de recepciór¡ una camilla para consultorio
y dos portas sueros. Finalmente, se optimizó el área de admisón mediante la puesta en furrcionamie nto de dos
computadoras reparadas con fondos de caja chica.

Puesto Sanitario Sen José de los Arroyos: Durante e[ periodo intbrmado, se logró el fortalecimiento del
equlpo de salud rnediante [a incoqporación de nuevos profesionales, con el objetivo de ampliar y mejorar la
capacidad de atención a la población. El plantel quedó conformado con [a incorporación de dos médicos, dos
nutricionistas, una psicólog&, un radiólogo y una química farmacéutica, lo que permitió diversifica¡ las
prestaciones y optimizar la calidad de los servicios brindados.

Puesto Sanitario Yegros: Durante elañio 2025, registro un desempeño sostenido en la provisión de servicios
de atención prinuria, evidenciado a través de los siguientes indicadores: cobertura continua de consultas
médicas y de enfermería, cumplimiento de los esquemas de vacunación según el calendario nacional,
realización de controles prevenlivos a niños, embarazadas y adultos, ejecucón de actividades de promoción y
educación para Ia salud y seguimiento oportuno de pacientes con patologías prevalentes. Asimismo, ss garantizó
Ia disponibilidad operativa del servicio y la respuesta ¿ fus dsman.lec sanitarias de la comunidad, contribuyendo
al fortalecimiento del primer nivel de atención.

Departamento de Guairá

Ilospital Regional IPS de Villarrica
Se realizó la primera palada para la construcción de la nueva Unidad de Terapia Intensiva (UTI) de Adultos del
Hospital Regional del IPS de Villarrica, marcando un hito histórico para la comunidad del departamento de
Guainí, que aguardó esüa obra por más de 70 años.
Este avance es resultado del trabajo articulado entre la Gobernación del Guairá y el Instituto de Previsión Social
en el marco de un convenio interinstitucional orientado al fortalecimienb de la red de servicios de salud. En
dicho acuerdo, la Gobemación del Guairá asume la ejecución de la obra, mientras que el IPS será responsable
del equipamiento integral de h unidad.
Actualmente, la obra registra un avance fisico aproximado del 50 o/o, r&n las instalaciones sanitarias, eléctricas
y especiales ya ejecutadas. incluyendo gases medicinales y sistemas de preverción contra incendios.
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La nueva UTI Adulto contará con 8 camas totalmente equipadas (7 polivalentes y I aislada), lo que permitirá
arnpliar significativamente la capacidad de respuesta ante casos críticos, reducir derivaciones y mejorar la
atención a los asegurados y a la población del área de influencia. Asimismo, se encuentra en proceso de montaje
un laboratorio de primer nive[ que contribuirá a optimizar los diagnósticos y fortalecer la capacidad resolutiva
del hospital.
Con esta obra, el IPS de Villanica dani un sal0o cr¡alitativo en la atención de alta complejidad, consolidando su
rol estratégico en la red sanitaria regional y mejorando el acceso oportuno y de calidad a servicios esenciales
para la ciudadanía.

Ineuguración del nuevo Puesto Sanit¡rio de Meuricio José Troche
Se inauguró el rn¡evo local del Puesto Sanitario de Mauricio Jose Troche, mejorando la atención de salud para
aproximadamcnte 6.000 asegurados de la zon.
La moderna infraestructu¡a cuenta con atención en consultorios de lunes a viemes, de 06:00 a 20:00, con
pediatra, rnédicos clínicos y servicio de farmacia" garantizando mayor confort y eficiencia tanto para pacientes
como para el personal de salud.
Durante la inauguracón, se anuncó la inco¡poracón futura del servicio de odontología, reforzando el
compromiso del IPS con la expansión de prestaciones y la mejora continua de la atención sanitaria en el interior
del país.

RIISS SUR

fltapúa - Misiones - Ñeembucú)

Departamento de Itapúa
En la Región Sur, las actividades se orientaron a la integracón de servicios hospitalarios, la mejora de la
capacidad diagnóstica y la articulación tenitorial entre establecimientos.
Las acciones incluyeron:
Fortalecimiento del Hernocentro de Encarnación y zu rol en la red de sangre.
Integración de terapias intensivas pediátricas y cirugías infantiles entre el Hospital Regional de Encarnación y
el IPS para evitar traslados a la capital.

Avances en el Convenio IPS/MSPyBS Fram
EI modelo de Fram rcpresenta una experiencia valiosa de articulación interinstitucional que fortalece la
implementación de las RIISS en el territorio, al tener tres actores principales: 1. El Consejo Local de Salud, 2.
Et MSPBS y 3. El IPS, que por los resultados, evidencia, h importancia del trabajo coordinado interinstihrcíonal
para la mejora de la oferta y el acceso a las Prestaciones de Salud, en forma oportuna a los pacientes.
En el ma¡co del desarrollo de la Red Integrada e Integral de Servicios de Salud (RIISS), las autoridades del
lnstituto de Previsión Social (tPS) realizaron visitas a las localidades de Encarnación" Hohenau, María
Auxiliadora, Cannen del Paraná, Coronel Bogado y Fram.
El propósito de estas visitas fue zupervisar y fortalecer la implementación de la RIISS, evaluar la infraestructura
y servicios de los establecimis¡1¡5 de salud, y promover la articulación territorial e interinstitucional para
garantizar una atención más eficiente y de calidad a los asegurados. Ademrís, se buscó fomentar la integración
de procesos, la trazabilidad de recursos y la mejora continua en los servicios de salud ofrecidos en cada
localidad.

Departamento de Ñeembucú
Mejores en el ecceso e consut¡s médic¡s en el Hospifnl Regional de Pll¡r: Se implementanrn mejoras en el
acceso a los servicios de Clínica Médica y empadronamiento, mediante el agendamiento de turnos en el día.

Esta medida permitió una reducción significativa en el tiempo de espera de los asegurados para acceder a sus
consultas. Aderruis, se habilitaron dos consultorios diferenciados: uno para urgencias y otro para emergencias
de adultos, optimizando la eficiencia en la atención y la categorización de los pacientes.

En el nrarco del fortalecimiento del área de cuidados intensivos, el hospital recibió tres respiradores destinados
a la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), lo que permitió la reactivación de cinco camas en el servicio. Estos
equipos fiieron donados por h XII Región Sanitaria, contribuyendo así al aumento de la capacidad nstalada
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para la atención de pacientes criticos. Finalmente, tras cinco años, se ha logrado la habilitación de la Unidad de
Medicina Transfusional, fortaleciendo de manera significativa la capacidad diagnóstica y terapéutica del
hospital.

RtrSS OESTE
(Cordillera - Pereguerí)

Ineuguración del primer l¡bor¡torio del Puesto S¡nitario de San Benrrd.ino, son una inversión de 2.500
millones de guaraníes, marcando un hito histórico para la comunidad local y el Departamento de Cordillera. El
nuevo laboratorio, ofrece una amplía czrteta dc cstudios clínicos (hemograma, glucosa, perfiles renal, hepático,
lipídico y cardíaco, entre otros), además de test rápidos para virus respiratorios y PCR.

Unidad Sanitarie de Paroguarí, cierre delprograma "Movimiento y Salud de Vida Plena", orientado a mejorar
la capacidad funcional la rnovilidad y la calidad de vida de adultos mayorcs de 50 años mediante un abordaje
fisioterapéutico adaptado; asimismo, tras una productiva reunión con el Coordinador del Núcleo de Atención a
la Diabetes, Dr. César Benítez, se concretó la incorporación de ruevos profesionales al equipo, lo que permitió
ampliar la atención de lunes a sábado, garantizando un seguimiento rnás cercano, oportuno y accesible para
todos los asegurados.

RIISS METROPOLITANA NORTE
(Zona norte de Asunción, Meriano Roque Alonso, Limpio, Luque, Villa llayes):

En el Hospitnl Geriátrico Buongennini, se han realizado acciones significativas:
o Mejoras edilicias y mantenimiento de equipos: Se refaccionó la Sala A del Servicio de Cuidados

Intermedios (SCI), se instalaron blindex en áreas de internación, contrih:yendo a un entorno más
seguro y confortable para los pacientes. Asimismo, se ejecutaron mantenimientos preventivos
programados de aires acondicionados y mantenimientos preventivos y correctivos de equipos
biomédicos (camas, monitores, autoclave, estufa), garantizando el funcionamiento óptimo de los
equipos críticos para la atención.

o Fofalecimiento del cuidado clínico: Se reforzó la aplicación y seguimiento de las Escalas de
Valoracón Geriátrica Integral al ingreso y €greso de los pacientes, mejorando la continuidad y
personalización del crridado. Se optimizaron los pases de guardia y los registros clínicos en el Sistema
de Información Hospitalaria (SIH) mediante reuniones periodicas de coordinación. El Servicio de
Enfermería logró una reducción de las complicaciones por lesiones por presión, mediante un
seguimiento constante y curaciones oportunas.

o Se incrementaron los turnos de Gastroenterología y se observó un aumento sostenido en las consultas
de Reumatologia, Otorrinolaringología y Psiquiatria. Par¿lelamente, se desarollaron actividades de
promoción y sensibilización en fechas conmemorativas como el Día Mundial de la Salud Mental, e I
Día de Lucha contra el Cánccr de Mam¡ y el Día del Adulto Mayo¡ fortaleciendo el enfoque
preventivo y de bienestar emocional.

o Gestión de medicamentos: Se realizaron 42 asistencias interfarmacias (soücitadas y proveídas) para
asegurar Ia disponibilidad oportuna de medicamentos críticos, entre ellos Vancomicina, Piperacilina +
Tazobactam y Metformin4 garantizando la continuidad del tratamiento de pacientes hospitalizados y
ambulatorios.
Se redujo significativamente las filas durante la habilitación de agendas gracias a la implementación
de listas de espera organizadas, mejorando el flujo y la atención a los uzuarios. Asimismo, se inició la
conzulta presencial para el ertpadronamiento de medicamentos crónicos, optimizando la gestión y
seguimiento de pacientes con patologías de larga duración.
Apertura de una nueva farmacia ambulatori4 ampliando el acceso a medicamentos para pacientes
crónicos y adultos rnayores.

o Se instaló la base del CAMIPS, con espacio fisico para ambmlancias y descanso del personal de
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o Se inauguró un club de lectura y espacio de contención emocional, fortaleciendo el enfoque
humanizade en el cuidado geriátrico.

r Se estandarizó el sisterna clínico geriátrico mediante escalas de valoración y registros informatizados
en el SIH, promoviendo l¡ atención integral y el seguimiento penonalizado.

Clínics Periféricg Yrendrgue: En abril de 2025,la Clínica Periferica Yrendague implementó el sistema de
confirmación y cancelación autornática de citas médicas del IPS. Los asegurados deben confnmar su turno 48
horas antes; de no hacerlo. el turno se libera para otros pacientes. L¿ medida tiene como objetivo reducir el
ausentismo y mejorar la eficiencia en la atención médica.

PS Piquete Cué-Limpio
Se presentó el proyecto de readecuación del Puesto de Salud de Piquete Cué - Limpio, en el que se analizan la
población objetivo, la demanda existente de servicios, así como la ubicación y características del inmueble, con
el fin de dar respuesta a los asegurados mediante una atención de calidad.

Ilospital de Luque:
Con una población aproximada de 50.000 personas, el Hospital de Luque IPS atiende mensualmente alrededor
de 12.500 pacientes en urgencias y 6.000 cor¡sultas ambulatorias. Actualmente, se encuentra e¡r obras de
refacción con un 92 o/o de avance, que incluyen la ampliación y reorganización de espacios. Próximamente se

habilitarán nuevas salas de cirugía e internación con unas 30 carnas, además dc un moderno laboratorio, que
permitirá descentralizar los estudios del Hospital Central de Asunción y convertir al centro en referencia para
los hospitales del departamento.

Puesto S¡nitario del IPS de Vill¡ Hayes continúa brindando atención r¡rdica primaria a los asegurados en la
región del Bajo Chaco. En marzo de ese año se habilitó un consultorio nocturno, funcionando de lunes a viernes
dc 19:00 a 22:OO, donde se aticndcn pacientes por orden de llcgada y se ofiecen servicios de clínica médica,
pediatría, ginecología, odontología y procedimientos complementarios como electrocardiogramas y curaciones,
ampliando así la cobertura de atención fuera del horario convencional El centro forma parte de los esfuerzos
del IPS para mejorar la accesibilidad y eficiencia de sus servicios en Villa Hayes.

Hospital Regional de IPS Benjamín Aceval
Implementación del sistema RAC Digital Se puso en funcionamiento el sistema de Recepción, Acogida y
Clasificación (RAC Digital) en el servicio de urgencias, inforrnatizando los datos biomédicos de las conzultas.
Esta heramienta redujo la utilización de papel impreso y agilizó significativamente los procesos de aterrción,
marcando un avance en la modernización institucional.

R]ISS METROPOLITANA SUR
(Asunción Sur, Villeta,Itá, Gurrambaré, San Antonio, Vill¡ E[sr, Lembarér):

Fortalecimiento del Hospitel 12 de Junio como cabecer¡ de ls RED
Inauguración de un nuevo quirófeno y pabellón de intemación en el Hospital 12 de Junio del IPS: Se

inauguró un nuevo quirófano y un pabellón de intemación, con 30 camas de los cuales 8 son para pacientes
pediátricos y 22 para adultos, lo que permitirá ampliar signiticativamente la capacidad de atención y
descongestionar otros centros de mayor complejidad.

Se implementó un Plan Piloto en cl Hospitel 12 de Junio, orientado a reducir los tiempos de espera en
consultas especializadas, mediante la optimización del sistema de agendamiento y la revisión integral de los
procesos en todas las áreas involucradas, lo que permitió nrejorar la eficiencia y la oportunidad en la atención
a los asegurados.

Hebilitación de nuevos espacios y mejores edilicias en l¡ Unidad Sanitaria de Villeta, incluyendo un
consultorio ginecológico acondicionado con apoyo de Puerto Seguro, un laboratorio renovado y ampliado, y la
reactivación del servicio de oftalmología. Estas acciones permitieron duplicar la capacidad del laboratorio y
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atender hasta 100 pacientes diarios en ginecología, mejorando signihcativamente la calidad y cobertura de los
servicios de salud mediante el trabajo conjunto entre el IPS, empresas privadas y la comunidad local.

Villeta se consolida corno uno de los principales centros de desarrollo industrial del país con aproximadamente
220 fiibricas instaladas. La consolidación de los servicios del IPS fortalece la relación con el sector productivo,
garantizando atención oportuna para trabajadores y sus familias, y contribuyendo a un mcjor clima sociolaboral.

L¿ Unidad Sanitaria también ofrece servicios de mstologra, diabetología y tclemedicina en cardiología,
reumatología, endocrinología y neurología. Estos servicios permiten descentralizar la atención y evitar
derivaciones in¡¡ecesa¡ias al nivel ccntral.

UBAS Itá
Se realizaron visitas de relevamiento en el territorio, además de reuniones intersectoriales, con el objetivo de
encaminar el plan de fortalecimiento de los servicios de salud en Itá a traves de un convenio interinstitucional
de prestación de servicios a asegurados y a la población en general en el Hospital Distrital de Itá.

Fortalecimiento de la cabecera de l¡ Red Integral e Integradr del IPS
Hmpital Central

Servicios de Pediatrír y Neonatal:
Habilitación de la sal¡ Renacer en el Hospital Central del IPS: La Sala Renacer es un espacio de contención
ernocional destinado a madres de recién nacidos internados en Terapia Neonatal ubicado en la planta baja del
Pabellón 2 de la Policlínica del Hospital Central. La iniciativa promueve el fortalecimiento del vínculo madre-
hijo y brinda apoyo emocional tanto a familia¡es conrc al personal de salud, reafirmando el compromiso
institucional con una atención integral y humanizada.

Se llevó a cabo la difusión del Protocolo de Prevención de Rapto de Recién Nacidos a través de diversos medios
de comunicación (radiales, televísivos y redes sociales), logrando alta receptividad por parte de la ciudadanía y
profesionales del sector salud.

Entre otras acciones se destaca:
o Ampliación de nuevos horarios de evaluación prequirurgica para pacientes pediátricos.
¡ Reubicación y logística de pacientes pediátricos como parte del Plan de Contingencia por obras en el

tercer piso, garantizando la continuidad de los servicios sin afectar la atsnción.
o lmplementación de protocolos de atención pediátrica en coordinación con Otorrinolaringología,

Oftalrnología e Imágenes, prornoviendo un enfoque integral y colaborativo.
o Planificación e implementación de un Protocolo de Trasplante Cardíaco Pediátrico, en articulación con

el MSPyBS, marcando un híto sri la atencón de alta complejidad en población infantil.

El fortelecimienfo de bs servicios de pediatríe y odontología medi¡nte convenios interinstitucionales, el
IPS fi¡mó convenios de cooperación con universidades nacionales que permitieron dotar de nuevos equipos
biomédicos a los servicios de Pediatría y Odontologia del Hospital Central fortaleciendo la formación médica
y la atención asistencial.

En el Departamento de Pediatría, gracias al acuerdo con Ia Universidad Católica "Nuestra Señora de la
Asunción" sede Guairá, recibió maniquíes de RCP pediátricos y adultos, equipos de intubacióri, ultrasonido,
láser terapéutico y maletines odontológicos portátiles.

Asimismo, a través del convenio con la Universidad Evangélica del Paraguay, el Servicio de Odontología
recibió un maletín portátil quirurgico para procedimientos de alta complejidad bajo anestesia
garantizando una atención nrás segura, inclusiva y de calidad para pacientes con patologías complejas
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Senicios de Ginecología y Obstetricia
Se efectuó la readecuación de quirófanos obstétricos, instalación de nuevos boxes en urgencias ginecológicas y
mejoras edilicias y de equipamiento, incluyendo climatización, mobiliario y mantenimiento preventivo de la
iorre de laparoscopía e histeroscopia, elevando la capacidad quirurgica del servicio.

La Unided de Terepia Intensiva Adultos 2 (UTI-A 2) del Hospitrl Central cuenta con 8 nuevas ca¡nas para
la atención de pacientes críticos, equipadas con tecnología biomédica de última generación, incluyendo
ecógrafos, ventiladorps y bomhs infusoras, sntrc otros dispositivos.

Ilabilitación del Centro de Hemodiálisis Ambul¡torio dcl Hospital Centr¡l del IPS: Se inauguró el
moderno Centro de Hemodiálisis Ambulatorio en el Hospital Central, que permitió tripücar la capacidad de
atención dcl servicio de Nefrología. El nucvo ccntro cucnta con 5ó silloncs eléctricos e hidráuücos,
climatización central, consultorios médicos y farmacia propia, lo que garantiza un servicio integral y de calidad,
dispone de cuatro tumos diarios, de lunes a sábado, posibilitando la atención de más de 400 pacientes
ambulatorio s por semana.

Habiütación de ventanillas exclusives de atención en el Centro de Atención Ambulatoria (CAA) para
adultos rnayores, jubilados, embarazadas y padres con niiros, con el objetivo de mejorar la comodidad,
accesibilidad y calidad del servicio. Las ventanillas 9 y l0 para adultos mayores y la ventanilla 11 para
embarazadas y padres con niños.

El Servicio de G¡stroenterología, redujo la lista de espera para estudios de endoscopía digestiva y
colonoscopía de 6 meses a 40 días, mediante la reestructuración de agendas y extensión de días de atención,
incluyendo fines de semana. Con esta optimizacón, se rrejora la accesibilidad y la atención oportuna para los
pacientes, atendiendo la alta demanda de atrededor de 60 personas diarias que requieren estos estudios de
diagnóstico especializado.

El Servicio de Neurologír del Hospital Centrel, recibió un nuevo equlpo biomédico, un Electroencefalógrafo
modelo NEUROFAX EEG-1200K, para estudios de electroencefblograma (EEG), y un electromiógratb
adquiridos nr.diante un convenio de cooperación interinstitucional con la Universidad Sudamericana., Io que
permitira mejorar Ia calidad diagnóstica y optimizar los estudios neurológicos, beneficiando especialmente a
pacientes pediátricos y adultos con patologías neurologicas, corm la epilepsia.

Asimismo, [a Universidad María Auxiliadora (UMAX) donó una estufa esterilizadora, con un valor aproximado
de 14 millones de guaranies, destinada al Sewicio de Nefrologia.

Reinauguración de dos quirófanos del Servicio de Neurocirugía - Hospital Central
Se reinauguraron dos quirófanos del Servicio de Neurocirugía det Hospital Central tras su reparación integral
y modernización tecnológica. Esta acción permite garantizar la continuidad de las 1.500 cirugías anuales
¡ealizadas en el ánea, incluyendo procedimientos de alta complejidad del sistema nervioso central, columna y
neurocirugia funcional en pacientes pediátricos y adultos.
I^a renovación incluyó mejoras edilicias y la incorporación de equipamientos avanzados como: endoscópicos,
microscópicos, funcionales y arco en C que fortalecen la capacidad resolutiva del servicio. Asimismo, se

consolida¡on tecnicas quirurgicas innovadoras, ente ellas cirugias de epilepsia y p:irkinson, que el IPS realiza
de forma especializada en el Hospital Central.

En el marco del fortalecimiento de la atención especieliznda y el evance hacie une salud digital, el
Instituto de Previsión Socisl concretó irnportentes incoraonrciones tecnológicas en el Hospital Centrel,
con el objetivo de optimizar la capacidad diegnóstica y elevar le caüdad de los seruicios prestados.

El Servici<¡ de Perinatología se benefició con la entrega de cinco nuevos ecógrafos, completamente equipados
con sus respectivos accesorios, lo que permitini nrcjorar la atención a embaraadas y recién nacidos, el Servicio
de Pediatria, se incorporaron tres ecógrafos, de los cuales dos son modulares y uno portátil, facilitando estudios
especializados en pacientes pediátricos, incluso en situaciones de wgencia o traslado.
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El Servicio de Oftalmología recibió un ecógrafo ocular de alta tecnología, destinado al diagnóstico preciso de
patologias oculares complejas, reforzando la capacidad de resolución del rirea.

Asimismo, el Servicio de Cardiología Diagnóstica No Invasivq dependiente del Departarrrcnto de Cardiología,
recibió un nuevo equipo ecográfico especializado para estudios cardíacos complejos, en el marco del Convenio
Intcrinstitucional con l¿ Universidad María Auxiliadora.

Nuevos equipos biomédicos optimizan servicios prioriterios
Et IPS incorporó equipos biomédicos clave en el marco de convenios de cooperación con la Univenidad
Sudamericana (LINISUD), son una inversión total de G. 656.000.000, fortaleciendo señicios esenciales y
reduciendo tiempos de espera.

r Microtorno Rotatorio Semiautomático (Hospital Cent¡al, Servicio de Anatomía Patológica) para
mejorar el procesamiento de muestras y agilizar diagnósticos.

r Videoduodenoscopio Terapéutico (Hospital de Especblidades Quirurgicas, Servicio de Cirugia
General) para ampliar la capacidad diagnóstica y terapéutica en procedimientos endoscópicos,
evitando derivaciones y traslados.

Adquisición de 10 equipos Arco en C: Se realizó una inversión de 7.400 millones de guaraníes para la
adquisición de l0 modernos equipos biomédicos Arco en C de la marca SG Healthcare, modelo Garion 30 kW,
procedentes de Corea del Sur. De los nuevos cquipos, 8 fucron destinados a[ Hospital de Espccialidades

Quirurgicas y 2 al Hospital Central, con el objetivo de fortalecer la capacidad resolutiva y tecnológica de los
quirófanos del lPS.

Trrsphntes
Durante e[ presente año, el Instituto de Previsión Social ha alcanzado importantes avances en el ámbito de los
trasplantes, fortaleciendo la atención dc alta complcjidad y rrejorando la calidad de vida de las personas
aseguradas.

Se realizaron 47 trasplantes de médula ósea" tanto autólogos como alogénicos, consolidando la capacidad
institucional en procedimientos especializados.
Asimismo, se llevaron a cabo ó trasplantes de córneas, que permitieron la recuperación de la visión en 6
personas aseguradas, y 13 trasplantes renales, contribuyendo significativamente a Ia sobrevida y bienestar de
los pacientes.

Fortelecimiento de la oferta de scrwicios de salud del Ilospital de Especialidades Quinúrgicas (HEQ)
Accesibilidad y Mejora de Servicios:
Se habilitaron nuev¿rs instalaciones de Admisión de lnternaciones en el primer piso del Bloque D, mejorando
la recepción y orientación de pacientes, y se reubicó, remodeló y habilitó la Farmacia de Urgencias en un sector
de mayor accesibilidad. Asimismo, se habilitó "na sala exclusiva y segura para el resguardo de equipos
endoscópicos en el Hospital Día, con cerradura inteligente.

Se avanzó en la digitalización de procesos con la incorporación de un formulario digital para el retiro de viandas
en el Servicio de Nutricón y la implementación de encuestas de satisfacción mediante codigo QR en
Neurocirugía. Paralelamente, se realizaron mejoras en inliaestructura y condiciones operativas en áreas críticas
conro Neurocirugía y Cocina, y se inco¡poró el consultorio de la especialidad de Dernratología.

Se optimizó el acceso a rne;dicamentos al habilitar el retiro directo de firmacos de Reumatología en el hospital,
evi0ando traslados innecesarios al Hospital Central. Además, se implementó nueva señalética inclusiva en el
estacionamiento, mejorando la organización del tránsito interno y [a accesibilidad de pacientes, asegurados,
visitantes y personal.

Fortalecimiento de la capacidad resolutiva y tecnolégice en el Hospital de Especialidades Quinirgicas
Implementación de la técnic¡ HoLEP y fortalecimiento tecnokígico
El HEQ avanzó en la mejora de la atención de alta complejidad mediante la implementación de la técnica de
Enucleación Prost¿fic¿ con I-¿íser Holmium (HoLEP), con capacitación de un expefo internacional Esta téca¡'
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mínimamente invasiva permite el tratamiento seguro y eficaz de la hiperplasia benigna de próstata, con mínima
hospitalización y reducción de complicaciones. Durante la jornada de implementación, 15 pacientes fueron
intervenidos exitosamente, marcando un hito en Ia modernización del servicio de Urología.

Asi mismo, el hospital también fortaleció su capacidad resolutiva con la recepción de dos equipos biomédicos
dc alta tecnología para los servicios de Urología y Cirugía General: Un video gastroscopio ultrahno de alta
definición, destinado a procedimientos endoscópicos rnis precisos y menos invasivos y un láser de Holmiurn,
tecnología de última generación utilizada cn el tratamiento de hiperplasia prostática beoignu y fragmentación
de cálculos urinarios. Gracias al uso del láser, cerca de 100 pacientes que estaban en lista de espera por nr,ís de
18 nrses accedieron furalmentc a intervenciones quirurgbas efectivas, con recuperaciones significativamente
más rápidas, mejorando notablemente la calidad de vida de los asegurados.

Implementó nuevas señaléticas inclusivas en su estacionamiento para mejorar la organización del tránsito
interno y facilitar el acceso de pacientes, asegurados, visitantes y personal médico.

Optimización del ¡cceso quinf,rgico: El Hospital de Especialidades Quinúrgicas realizi 5 maratones
quinLrgicas, con el objetivo de optimizar la atención quirurgica y mejorar el acceso de los asegurados a

procedimientos especializados.
Se realizaron 2 maratones en Cirugía General y Ortopedia/Traumatología y 3 maratones en Urología,
totalizando 179 procedimientos quirurgicos, dernostrando un esfuerzo sostenido por incrementar Ia capacidad
resolutiva, reducir listas de espera y garantizar atención oportuna y de calidad a los pacientes asegurados.

Fortalecimiento del Servicio de Fisioterapia del Hospital
El hospital incorporo ruevos equipos de rehabilitación y habilitó un espacio modemo para fisioterapia,
reforzando la calidad y amplitud de sus servicios. El area renovada incluye un sector de pasto sintético de 60
m2, que ofrece un entorno más cstimulante y funcional para los pacientes en proc€so de recuperación.
La entrega de los equipos de spinning se realizó en el marco del Convenio de Cooperación entre el IPS y la
Universidad Católica Nuestra Scñora de la Azunción - Sede GuaiÉ. conforme a la Resolución C.A. No 074-
03212025. El nuevo espacio cuenta con 4 bicicletas de spinning de alta performance, ideales para entrenamientos
de intensidad variable y orientadas a fortalecer el desenpeño en las etapas finales de Ia rehabilitación. Así
mismo se han habilitado conzultorio de fisioterapia los días sábados.

lncorporeción de procedimientos de afta complejidad
El Hospital incorporó la Cohngiopancreatograflra Retrógrada Endoscópica (CPRE), como herramienta
diagnóstica y terapéutica para el diagnóstico y tratamiento de patologías de la vía biliar y pancreática.
El procedimiento, realizado por un equlpo nrultidisciplioario, permite resolver casos que antes requerían
derivaciones, optimizando los tiempos diagnósticos y terapéuticos, fortaleciendo la atención integral de los
asegurados, reafirmando el compromiso del IPS con la rnejora continua de la atención médica especializada.

Redes Temátices

Red Integrel de Atención e l¡ Disb€tm (RIAD)
En cumplimiento de la Resolución G.S. N" D-03 l/2025, el IPS amplió la Red Integral de Atención a la Diabetes
incorporando el abordaje de la obesidad y nuevos t¿tamientos frrmacológicos de última generación.
La medida autoúza la prescripción de análogos de GLPI (Semaglutide y Liraglutide) y nuevas insulinas
an:ilogas de acción prolongad4 mejorando la capacidad terapéutica frente a b diabetes tipo I y 2, la obesidad,
la prediabetes y condiciones de alto riesgo cardiovascular o renal.

Los Núcleos de Atención a la Diabetes y la Obesidad, fortalecieron un enfoque multidisciplinario, incluyendo
ruis especialidades y profesionales de la salu( con énfasis en la prevención, el control de complicaciones y la
mejora ¿" ¡2 s¿lirlad de vida de los asegurados.

Se realizó el lanzamiento del Proyecto Diamante de la Red Integral de Atención a la Diabetes (RIAD) en el
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N' D-03 l/2025. La iniciativa está orientada a prornover la salud y el bienestar del personal sanitario, mediante
una atención integral y multidisciplinaria dirigida a la prevención y tratamiento de la obesidad, la diabetes y los
riesgos cardiovasculares en los profesionales del sistema de salud.

A la fecha, el proyecto en el Hospital de Especialidades Quirurgicas registró 414 participantes inscritos, de los
cuales 3O0 ya cuentan con citas médicas agendadas para sus cvaluacioncs clínic¿s iniciale s y emisión de órdenes
de estudios. Asimismo, 293 participantes tienen turnos programados en el CAA para la realización de estudios
de bioimpedancia entre los mcses de noviembre y diciembre del presente año. En cuanto al acceso a
tratamientos, el25Yo de los participantes ya inició el abordaje terapéutico correspondiente, lo que evidencia un
avance significativo en la implementación del proyecto

Asi mismo, el IPS llcvó a cabo una jornada nacional de cntrcnamiento dirigida a 150 medicos dc distintos
puntos del país, con el objetivo de fortalecer la red y ampliar la capacidad de respuesta asistencial mediante la
protocolización de tratamientos y el desarro[o de corqpeterrcias clínicas.

Circuito Rosa
Campaña *Octubre Rosa'- Prevención y Detección Temprana del Cáncer de Mama
La Unidad de Obstetricia del IPS participo activamente en la canrpaña mundial de concientización sobre el
Cáncer de Mama "Octubre Rosa", promoviendo la prwención y detección temprana de esta enfermedad
mediante la realización de chequeos anuales y la difusión de la normativa vigente que otorga días laborales
remunerados para la realización de estudios preventivos.
En el marco de esta iniciativa, se han desarrollado charlas educativas, actividades de sensibilización y controles
preventivos en más de 16 depodencias del IPS.

Consolidación del Circuito Rosa - Octubre Rosa 2025: Con la aprobación del Proyecto "Circuito Rosa"
mediante la ResoluciónC.AN" 060-03412025, e I Instituto de Previsión Social fortaleció de manera significativa
las acciones orientadas a la detección precoz del cáncer de mama y al acceso oportuno a estudios diagnósticos
en su Red de Sahd.

Durante la campaña Octubre Rosa, la implernentación del Ci¡cuito Rosa permitió alcatlzar un hito institucional
con la realización de 5.393 estudios de diagnóstico, incluyendo mamografias, ecografias mamarias y biopsias,
distribuidos entre el Hospital Central, establecimientos del Area Central y centros del Area [nterior. Este
volumen refleja una organización operativa eficiente y un fuerte compromiso con la prevención.

La puesta en marcha del Circuito Rosa posicionó al IPS como una institución comprometida con la salud
integral de las mujere, asegurando un modelo de atención organizado, accesible y orientado a la detección
temprana del cáncer de mama, con impacto real en la calidad de vida de la población asegurada.

Red de Sengre Segura
Se aproM el proyecto denominado 'Creación de la Red Nacional de Sangre del IPS", en el Marco del
Fortalecimiento de la Red Integrada e Integral de Servicios de Salud (RIISS) del IPS, según Resolución CA No
o57-O3U2025.

El Cenfro Productor de Sangre y Terapia Celula¡, rahzó una exitosa jomada exúamuros de donación vofuntaria
de sangre, con un total de 194 donantes efectivos, lo que representa 582 vidas potencialmente salvadas gracias
al compromiso solidario de la ciudadanía.

En una jornada especial de Coordinación de hestación de Sangre y Terapias Celulares (CPS y TC), se concretó
e[ embarque de 135 cajas de plasma fiesco congelado con destino a Córdoba Argentina, para su procesamiento
especializado, rnrcando un hito en h cooperación regioml en terapias hernotenipicas.

Red de S¡lud Ment¡l
Actualmente en proceso de anrálisis y diseño, esta red tiene como objetivo adecuar las prestaciones del IPS en
salud mental a lo establecido por la I-ey N" 7028/2022 de Salud Mental. EI trabajo se centra efl
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instancias que permitan ampliar la oferta de servicios en esta área" fortalecer el acceso oportuno y asegurar la

integración de la atención a la red existente.

Red de S¡lud Renel
Se [evaron a cabo reuniones técnicas iniciales para encaminar el proyecto de conformación de esta red,
oricntada a otganizar la atención integral a pacicntcs con enfcrmedades rcnales, garantizando la aficulación
entre niveles de atsnción y la disponibilidad de servicios especializados.

Primera cirugía con tecnología 4K e indocianina en el IPS: En el Hospital Central realizó por primera vez
,'na colectomía derecha con tecnologia 4K e indocianina verde, beneficiando a una asegurada de 87 años con
diagnóstico de cáncer de colon Esta innovadora técnica permite evaluar la inigación sanguínea del tejido en
tiempo real reduciendo riesgos postoperatorios. El procedimiento marca un hito en la medicina, al ser el IPS el
primer Hospital con este equipamiento de última generación.

Tratamiento pionero de aneurisma cerebral con dispositivo WEB en Paraguay
El Hospital Central del IPS rnarco un hito en la medicina nacional al realizar el primer tratamiento endovascular
de aneurisma cerebral con el dispositivo WEB (Woven EndoBridge), tecnología innovadora que permite ocluir
aneurismas desde el interior sin necesidad de coils o st€nts. y en muchos casos sin medicación antiplaquetaria
previa. El procedimiento consolido al IPS como institución líder en innovación médica. Este avance posiciona
al Paraguay a la vanguardia regional en el tratamiento de patologías nzurovasculares conplejas, mejorando la
seguridad y las alternativas terapéuticas para los pacientes.

Avances quirúrgicos de alta complejidad
En el Hospital de Especialid¡des Quirurgicas, se realizaron procedimientos quirurgicos pioneros y de alta
complejidad, que reflejan el nivel de especialización y la capacidad técnica de zu equipo médico.

Se llevo a cabo con éxito la primera cirugía de reemplazo total de húmero, permitiendo que un paciente joven
recupere la firncionalidad dcl codo, cvidenciando los avanc¡s en técnicas reconstructivas y el compromiso con
la rehabilitación integral de los pacientes.

Asimismo, se realizó una cirugía compleja por sarcoma de laringe, una patología extremadamente rara que

rcprcssnta mcnos del IVo dc los tur¡ores malignos de la región. Estc proccdimicnto fue llcvado a cabo por un
equipo nrultidisciplinario altamente especializado, dernostrando la coordinación interdisciplinaria y la
excelencia médica, comolidándolo como referente nacional en intervenciones quirurgicas especializadas.

Tratamientos avanzados de Parkinson con estimuhción cerebral prufrnda en el Hospital Central del IPS
El Hospital Central, se consolidó un avance significativo en neurocirugía funcional mediante la realización
exitosa de cirugías de estimulación cerebral profunda (DBS) en Paraguay, lideradas por el equipo de Cirugías
de Movimientos Anormales en colaboración con especialistas invitados.
Los procedirnientos, dirigidos a pacientes con enfermedad de Parkinson avanzada, permitieron una notable
mejoría en la movilidad, la independencia y la calidad de vida de los intervenidos.

Primer procedimiento de cimgía transanal mínimamente invasiva (TAMIS) en el IPS de Encarnación
El IPS de Encarnacón realiá por primera vez la cirugía transanal mínimamente invasiva (TAMIS), un
procedimiento modemo y seguro para el tratamiento de lesiones seleccionadas del recto, con menor morbilidad
y preservación de la funcón esfinteriana. El procedimiento se llcvó a cabo exitosarnente en un paciente con
adenocarcinoma de recto inferior, logrando resección completa de la lesiór¡ mínima invasión, rápida
recuperación y m€jora de la calidad de vida. Este hito rnarca un precedcnte para la cirugía colorectal en
hospitales regionales, demstrando la factibilidad de implementar técnicas avanzadas fuera de los grandes
centros de referencia.
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áreas de apoyo al acto médico

Fortaleci-miento servicios de diagnóstico y gestión de meücamentos

Departamento de Laboratorio de Análisis Clínicos del Hospital Centrel
Servicio de Bioquímice Cünic¿: Se garantizó la atención de la dernanda diaria, procesando nlás de 400
muestras de lunes a viemes y 200 los sábados, con atención preferencial a pacientes oncológicos, nefríticos,
pediátricos y embarwaüs. Se destacó además la eficiente gestión de ¡esultados enviados por correo a clínicas
periféricas, especialmente Yrendague.

Servicio de Microbiología: Se fortaleció la vigilancia epidemiológica mediante el envío semanal y mensual de
cepas y muesüas dentro del contexto de la Red de Vigilancia de Nueyas Vacunas (VINIIVA) y programas
IRAC.

Senicio de Hematologla: Se instalaron nuevos equipos MINDRAY y eritro ISED, con validación de f;ibrica
y capacitación al personal.

Senicio de L¡boratorio de Urgencins: Se aseguró la cobertura en Hisolab, Urgencias y Emergencias,
implementando el sistema SAP para pedidos, transfcrcncias y control de insurnos.
Se socializó el protocolo de toma de muestras para enfermedades exantémicas febriles, fortaleciendo la
capacidad de respuesta ante brotes.

Scrvicio de Labontorio de UTI: Se obtuvo la certificación de validación de equipos Mindray, se realizaron
mantenimientos preventivos y reparaciones de infraestructura, y se recibieron lotes externos de gasometría y
química, garantizando la continuidad del scrvicio crítico.

Red de Leboratorios Áree Central: Se optimizaron los recursos mediante derivaciones de muestras desde la
Unidad Sanitaria de Ypacaraí a la US de San Antonio, mejorando los tiempos de procesamiento en la red zonal.

Fortalecimiento de los laboratorios del interior con tecnología de alta complejidad, se instalaron modernos
equipos laboratoriales de alta complejidad en el Hospital Regional de Ciudad del Este, Hospital Regíonal de
Villarrica, Hospital Regional de Concepción y Unidad Sanitaria de Caaguazú. Los equipos permitieron realizar
diagnósticos clínicos avanzados incluyendo hernogramas, perfiles hepático, lfídico, renal y hormonal
gasometrías, electrolitos y TORCH, con capacidad de procesar hasta 600 determinaciones por hora, mejorando
la efrciencia y rapidez en la atención Con esta modemizacióq el IPS fortalece la red hospitalaria del interior,
asegurando diagnósticos nrás precisos, tratamientos oportunos y equidad en el acceso a la salud para los
asegurados en to& el pais.

Gestión de mediccmento.
Se desarrollaron capacitaciones continuas sobre el sistema SAP para el fortalecimiento operativo.
Se presento el proyecto *Auto-Med", orientado a mejorar la atención de pacientes ambulatorios empadronados,
adultos mayores y personas con discapacidad.
Se gestionó Ia instalación de cabinas de seguridad para la preparación de hatamientos oncológicos en la
Farmacia de Hospital Día, con el fur de garantnar la reconstitución segura de citostáticos,
Se cumplieron los informes valorizados y consolidados de entradas y salidas, y se respondieron consultas del
sistema "IPS te Escucha", brindando acompañamiento directo al asegurado.

Modernización del Sen¡icio de Radiología: Se implementó el sistema Enterprise Imaging AGFA, en
reenplazo del antiguo RIS/PACS, lo que representa un avance en la digitalización del Servicio de Radiología,
mejorando la gestión, trazabilidad y disponibilidad de estudios de imágenes médicas.

Se habilitaron oficinas de comprobación de derecho en los servicios de Nefrología y Hemato-Oncología,
facititando la atencón y vcrifrcación de cobertura para los asegurados.
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Modernización del diagnóstico por imágenes en el Hospital Central
Se concretó la adquisición de un equipo digital de Rayos X de última generación, permitiendo mejorar la calidad
de las imágenes diagnósticas, reducir la radiación al paciente y agilizar los tiempos de atención. Esta
incorporación anplía la cartera de estudios del servicio, incluyendo la espinogr¿fia, y ¡narca el inicio del
proceso de renovación tecnológica del Centro de Diagnóstico por Imágenes del IPS.

Trashdos
¡66¡ls6imiento del sistem¡ de emergenci¡s médic¡s en San Est¡nisho: Se habilitó el Centro de
Ambulancias CAMIPS, integrando un servicio de respuesta rápida y eficiente ante situaciones críticas,
mejorando la capacidad dc atención y traslado dc pacientcs en el distrito y zonas aledañas. Además, se capacitó
al personal paramédico en RCP y manejo de pacientes críticos, consolidando las competencias del equipo
asistencial, ascgurando un scrvicio de calidad y alta capacidad resolutiva.

Incorporación de nueva ambulancia para el Puesto Sanitario de Alberdi" p€rmitió rrejorar la cobertura y
la eficiencia en los traslados de pacientes, asegurando una atsnción oportuna, segura y de calidad, contribuyendo
directamente a la sostenibilidad del sistema de salud.

Puesto Sanitario lrala Fenández en Convenio con el Ministerio de Salud Prública y Bienestrr Socinl,
recibe una nueva ambulancia O km; para fortalecer la atención en emergencias. Esta unidad se suma al servicio
de Salud local y permitini mejorar el traslado de pacientes, asegumr rma respuesta nipida en situaciones de
urgencias y acompañar la labor diaria de los equipos de salud.

IPS entrega ambuhncie en l¡ Unidad Senitaria de Puerto Rosario, El IPS restituyó una ambulancia
totalmente operativa en la Unidad Sanitaria de h¡erto Rosario, fortaleciendo la capacidad de respuesta ante
emergencias y los traslados sanitarios en las zonas de Itacurubí del Rosario, Santaní y San Pedro.

La unidad, equipada para atención y traslados seguros, rcjora la cobertura y oportunidad de la atención en el
interior del país, reafirmando el compromiso ínstitucional con la descentralizactón,la equidad en el acceso a la
salud y la mejora continua de los servicios para los asegurados.

Fortalecimiento tecnológico en el Área de Salud:
Implementación dcl Sistema de Citas Programadas, confirm¡ción y cancelación automática de turnos a
través de la apücación lVti IPS y Call Center: Con el objetivo de la optimización y reducción de los tiempos
de espera para acceder a una consulta nÉdica" asi como disminuir el ausentismo y detectar las especialidades
con mayor demanda, se implementó en abril de 2025 el nuevo Sistema de Citas Programadas con acciones de
confirmación anticipada mediante diferentes canales de comunicación con los asegurados. en las siguientes
dependencias: Clínicas Periféricas Isla Poí, Boquerór¡ Nanawa, Yrendague, Campo Via Capiatá; Hospital 12

de Junio; Hospital de Luque; Unidad Sanitaria de Villeta; US San Antonio, US Ypacaral UBAS de Itá, PS
Guarambaré, PS Piquete Cué, PS Itauguá, Centro Odontológico, Hospital Buongermini y el Centro de Atención
Ambulatoria (CAA) del Hospital Central.

Así misnro, en el Centro de Atención Ambul¡tori¡ (CAA) del Hospital Centrel, habilitó consultorios los
días sábados en el horario de 14:00 h a 17:00 h, más de 1.300 pacientes beneficiados, para la atención de
especialidades con rna)¡or demanda, mejorando el acceso y reduciendo los tiempos de espera. Ls atención
ambulatoria se encuentra dirigida exclusivamente a los asegurados que fueron convocados desde las citas
programadas, con la finalidad de dar respuesta a la alta demanda existente en ciertas especialidades médicas
corrrc: Oftalmología pediátrica y adulto, Endocrinología, Alergia e Inmunologia, Dermatología,
Gastroenterologí4 Ginecologí4 Reumatologí4 Nzurologi4 Cirugía Vascular Periférica y Cardiología.

Extensión de la implementación del sistem¡ digital RAC WEB en cuatro hospitales del interior, Benjamín
Aceval, Ciudad del Este, Pilar, Villanica y en la Unidad de Emergencias Médicas de Adultos (UEMA) del
Hospital Central transforrnando los procesos de papel a un sistema digitalizado que permite agílizar la
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evaluación de los pacientes, registrar el motivo de consulta y signos vitales, y facilitar que el personal médico
visualice y atienda nuís nípido a los pacientes, reduciendo significativamente los tiempos de espera y
optimizando la atención de urgencias.

Ampliación del sistema SIH Web destinado a mejorar la gestión hospitalaria en el Puesto Sanitario de Yhú y
en la Unidad Sanitaria de Sal¡os del Guaini. A esto sc sunu la ampliación del mapa de camas dcl area de
internación en el Hospital Regional de Ciudad del Este, así como la puesta en marcha del circuito de internación
digital en la Unidad Sanitaria de Santa Rita, lo que permite una mejor administración de car¡as y seguimiento
de pacientes internados.

Se avrnzó en la implementación del sistema Adquisiciones del IPS -SAP en áreas clave del Hospital Central,
incluycndo Farmacias, Laboratorio, Scrvicios Médicos y rccicntcmcntc cn Quirofanos, lo que permite una
administración rnás eficiente a través del control de stoclg permitiendo la trazabilidad completa de
medicamentos, insumos y estado de inventario en tiempo real
En el ámbito de la gestión quirurgica se puso en funcionamiento el Módulo de Monitor de Quirófano, que
optimiza la coordinacón de los procedimientos y mejora la visibilidad operativa del equrpo médico.

Implementación del sistema digital de agendamiento quinúrgico en el Hmpital de Especiaüdedes
Quinúrgices: En el marco del proceso de modernización tecnológica impulsado por el Instituto de Previsión
Social (IPS), el Hospital de Especialidades Quirurgicas implementó un innovador sistema digital de
agendamiento quirúrgico, orientado a optimizar la gestión de recursos, fortalecer la organización de los
procedimientos y reducir significativamente los tiempos de espera.

Este nuevo sistema, desarrollado bajo la coordinación del Comité QuiniLrgico Institucional de la Red del IPS y
aprobado por Resolución N' D-056/2025, permite contar con un mecanismo actualizado de evaluación de la
capacídad quirurgica de todos los cstablecimientos de la Red. Asimismo, facilita la torna de decisiones para Ia

realización y derivación de cirugías según su nivel de complejidad, y posibilita que los asegurados conozcan la
fecha programada de su cirugía en el mismo mom€nto de la consulta médica, eliminando trámites adicionales
y mejorando la previsibilidad del proceso asistencial.

Durante el presente periodo, se llevó a cabo la capacitación del personal médico y administrativo, así como la
adecuación del sisterna inforrnritico, 0omando corm referencia el modelo implcmentado exitosamente en el
Hospital Central, pionero en esta transformación digital.

S¿lud M¿terrre
Se consolidaron importantes avances en el cuidado de la Salud Materna con el fortalecimiento de los servicios
de obstetrici4 a fin de garanltz r una atención integral, segrua y de calidad a las mujeres en las distintas etapas
del proceso reproductivo. Entre los principales logros se destacan:

o Desig¡ación de Licenciadas Obstet¡as ¡efe¡entes en los Hospitales Regionaleg Puestos Sanitarios y
Unidades Sanitarias del IPS, fortaleciendo la gestión técnica, la coordinación de acciones y la
supervisión de los servicios obstét¡icos a nivel naciona.l.

o Aprobación del Protocolo de "Hoja de Registro y Evolución Obstétrica" mediante la Resolución G.S.
N" D-043l2025, estzndaúzando la documentación clinic¿ y mejorando la trazabilidad y continuidad
del cuidado materno.

r Aprobación del Vademecum y Perfil Obstétrico, a lravés de la Resolucón C.A. N" 073-009/2025, que
incorpora el perfil profesional del Licenciado/a en Obstetricia dentro del Sistema Infornr¡itico
Hospitalario (SIH) e incluye el ljstado de medicamentos e insumos autorizados para su prescripción
conforme a l¿ normativa vigente.

o Integración de estadísticas obstétricas al sisterna institucional de registros del IPS, permitiendo el
fortalccimicnto dc la basc dc datos v la tomn dc dccisioncs basada cn cvidcncia.

e Implementaciin del 'Cfiigo Mariposa" en el Hospital IPS de Ciudad del Este, corno
atcnción humanizada antc la pórdida gcstacional o nconatal.

Jefe - Dpto. Planificación y Evaluación

Dirección de PlanificaciÓn I'P'S'
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o In¡uguración del consuhorio *L¡ctancia Viva", se babilitó el consultorio "Lactancia Viva" en la
Policlínica Mariscal lÁpez, un espacio destinado a brindar orientación, apoyo y acompañamiento a

madres en el proceso de lactancia, atención gineco-obstétrica y consultas psicológicas para
acompañamiento enrocional, el IPS refiierza su compromiso con la salud materno-infantil.
promoviendo un entomo de apoyo y seguimiento durante la lactancia.

Selud del adolescente
Puesta en marcha del Servicio de Atención Integral al Adolescente en el IPS d€ Natalio, mediante convenio con
el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social (MSPyBS), promoviendo la salud sexual y reproductiva desde
un mfoque prwentivo y educativo.

Selud del Adulto Mayor - Clínica Meri¡cel López
La Clínica Mariscal López del Adulto Mayor, dependiente de la Dirección de Medicina Preventiva y Programas
de Salud del IPS, registm un total de 1.266 consulüas. De este total 938 correspondieron a conzultas mfiicas,
182 a consultas psicológicas, 73 a consultas nutricionales y 73 a conzultas odontológicas. La mayor cantidad
de atenciones ftue ralizada a pacientes del sexo femenino, con 879 consultas, frente a 387 consultas masculinas.

I-a distribución de las atencioncs evidcncia una alta demanda de conzulta medica, asociada al control y
seguimiento de patologías crónicas propias del envejecimiento. La relevante participación de la consulta
psicológica resalta la importancia del abordaje de la salud rnental en el adulto nayor, mientras que las atenciones
nutricionales y odontológicas, aunque de menor volumen, constituyen servicios clave dentro del enfoque de
atención integral impulsado por el IPS en cumplimiento a la Política del Adulto Mayor.

Sostenibilidad del Fondo Común de Jubilaciones y Pensiones

Hernos rcabzado avarrces significativos en la optimizacón de los tiempos de concesión de beneficios para
nu€stros asegurados y jubilados. A través de un esfuerzo conjunto y una mejora continua de nuestros procesos,
hemos alcanzaclo los siguientes logros:

Agilización de Prc¡tacione¡ Económic¡s de Corto y Leryo Plezo
flurante el año 2025, el IPS logró una reducción historica en los tiempos de concesión de la jubilación ordinaria
a un (l) dúa, el beneficio más denandado.

Este avance fire posible mediante la implementación de la solicirud web, la liquidación autornritic4 la

f,rscalización sistémica y la emisión de resoluciones digitales, permitiendo que el asegurado conozca el resultado
de su tnímite pnícticamenfe en forma inmediata.

En el caso de los subsidios por reposo rrédico, el tiempo pmrnedio de pago se redujo a 20 días, representando
una mejora sustancial respecto a los plazos históricos y fortaleciendo la protección oportuna del asegurado.

Se dupücó la cantidad de Oficinas de Atención a Jubilados, pasando de 15 a 30 sedes activas distribuidas en

todo el país.

Durante 2025, estas oficinas conc€ntraron el32 Vo de las atenciones presenciales y el 36 %o de las solicitudes de
beneficios en forrnato firico, contribnryendo a una atención más cercana, accesible y equitativa, especialmente
para asegurados del interior.

Digitalización y Descentraliz¡ción de la Junta Medico Laboral (JML)
Se implementó la digitalización y descentralización integral del proceso de evaluación por Junta
Laboral, ampliando la cobertura territorial de 2 sedes en agosto de 2023 a 4l localidades habilitadas
nacional.

Balance Anu¿l de Gestión PrÍblica-Dirección de Planificación IBAGP 2l
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Esta implementación eliminó traslados innecesarios, redujo costos para los asegurados y mejoró
signifrcativamente los tiempos de respuesta.

Resu lt¡dos dest¡c¡dos:
o Reducción del tiempo de evaluación: de 50 a 7 días (-88 %).
o Reduccón del tiempo total para Ia concesión del beneficio: de lM a 13 días.
o Descentralización efectiva: servicio operativo en 4l localidades a nivel nacional.
o Eliminación dcl uso de papel: anteriormente sc ganeraban aproximadamer¡te 1.500 solicitudcs anuales,

con un promedio de 25 hojas por legajo (= ¡Z.SOO hojaVaño), hoy completamente eliminadas junto
con los costos de archivo y transporte.

o Ahorro estimado de 189.000 km en traslados evitados en el periodo 2024-2025.
r Satisfacción del usuario: se fegistró un 90 % de satisfacción, destacándose la comodidtd, la rupidez

del t¡¡ímite y el ahorro económico al evita¡ traslados a la capital.

Modernizeción y Transform.rción Digitrl
Sc implementó cl Expediente Electronico para Jubilaciones por Vejez c Invalidez, eliminando complctamcntc
el expediente fisico y logrando un proceso 100 % digital, trazable y auditable, integrado a los sistemas SBELAP,
Mi IPS y Gobernanza.

Impactos principeles:
o Reducción del tiempo promedio de concesión: de 33 a 2 dias.
¡ Eliminación total del uso de papel.
. Mayor contnol, transparencia y trazabilidad administrativa.
¡ Ahorro estimado zuperior a 45.000 impresiones anuales.
r La satisfaccón del usuario alcat:zó niveles de 98,60/o de califrcacón excelente y más de l.ó0O

valoraciones positivas desde el portal institucional.

Ilerramients *VfVO" - f'e de Vida Digital
Con el objetivo de optiruz.ar el contn¡l de zuperviverci¡ de jubilados y pensionados, se inplementó la
herr¿mienta "VM", que permite realiz,at la fe de vida mediante autenticación biométrica facial, integrada a la
App Mi IPS y a entidades financieras.

Result¡dos ¡ lc¡nz¡dos:
c 37.611jubilados y pensionados (42o/o) ¡s¡lizaron la fe de vida en forma digital.
¡ Ahorro anual estirnado de mils de 280.000 lrcjas.
o Reducción del 33 % de la atención presencial en la oficinas de atención al asegurado.

La implemcntación se aconpañó de una estnteg¡a de cornunicación y asistencia personalizad4 prionmndo a

los adultos mayores.

medios masivos y redes soc¡ales institucionales

Transparencia y Rendición de Cuent¡s
Se consolidó una gestión basada en la transparencia, mediante la Rendición Mensual de Cuentas al asegurado,
que visibiliza prestaciones otorgadas, montos desembolsados, ejecucón prezupuestaria y el impacto de la
digitalización.

Aplicación de la Ley N" 744612024
En el marco de la implementacón de la Ley No 744ó,12024, se corrcedieron 5.722 jubilaciones por vejez,
garantizando el derecho de opción del asegurado y fortaleciendo la equidad del sistema.
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Digitalización y tramitación anticipada de beneficios
Desde agosto de2O23, se promovió activamente la tramitación anticipada de los beneficios jubilatorios y el uso
de la App Mi IPS para la solicitud del Informe de años de aportes j, posteriormente, de la jubilación por vejez.
Esta estrategia permitió reducir significativamente los tiernpos de concesión y mejorar la experiencia del
asegurado.

En lo que va del año 2025, re conccdieron 7.097 bencficios tramitados digitalmcnfe, mediantc solicitudes a
través de la App Mi IPS y expedientes electrónicos, consolidando un modelo mris ágil, trazable y transparente.

Acuerdos frrmados:
¡ Validación digital de fe de vida para jubilados y pensionados del IPS UENO BANK S.d aprobado

por Resolución C.A N"0 I 0 -027 12025 de fecha I 4 de marzo de 2025.
¡ Convenio de Cooperación Interinstitucional para trámites jubilatorios entre el Instituto de Previsión

Social y la Administración Nacional de Navegación de Puertos (ANNP), aprobado por Resolución
C.AN' 078-02+2023 de fecha 23 de noviembre de 2O23, suscrito el05 de agosto de2O25.

o Contrato de Prestación de Servicios de Pago de Salarios, Beneficios y/o Haberes Jubilatorios - UENO
BANK S.A e IPS, aprobado por Resolución C,A. N' 056-032/2025, de fecha 19 de agosto de 2025,
suscrito el 19 de agosto de2O25.

otorgadas equilibradamente entre el esfuerzo contributivo de los aportantes y
los beneficios recibidos

Implementación de l¡ Ley del Seguro Soci¡l del Artist¡
Durante el periodo, el Instituto de Previsión Social logró un hito histórico con la aprobación, de los
procedimientos para la implement¿ción de la I*y del Seguro Social del A¡tista tras quince años de su
promulgación. Este avance constituye un paso decisiv<¡ en el reconocimiento y garantía de los derechos de las
y los rabajadores dcl arte y la cultura dcl Paraguay.

El logro fire posible gacias al impulso del sector cultural y altnbajo articulado entre los gremios artísticos, la
Secretaria Nacioml de Cultura, el Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social el Min.isterio de
Educacón y Ciencias y e I IPS. Con esüa aprobación, se avarahacia la construcción de un sistema de protección
social más inclusivo y equitativo para este sector históricamente postergado.

Participación internecional y fiderazgo regional
El IPS participó activarrente del XVIII Congreso lberoanrricano de Seguridad Social, realiznúo en Asunción,
con la presencia de delegaciones de 16 países. En este marco, se destacó la asunción de la ministra de Trabajo,
Mónica Recalde, a la Presidencia de la OISS para el periodo 2025-2029, hocb que posiciona a Paraguay y
fofalece el liderazgo regional en materia de seguridad social.

Así mismo, sc rcalizó la prcscntación dcl libro '?rotccción Social cn cl Paraguay: ¿Dcrccho dc pocos o bicncstar
para todos?", de l¡ autora Crerente de Prestaciones Econrímicas del Seguro Social d€l IPS Vanessa Cubas Díaz,
una contribución académica que analiza los avances y desafios del sistema de protección social en nuestro pais.

Este logro refuerza el posicionamiento del IPS como actor clave en los espacios de diálogo y cooperación
internacional, ! ntiñca su corpromiso con la mejora continua de la seguridad social, orienüada a garantizar
dcrcchos, inclusión y bicncstar a la ciudadanía.

del Adulto lVlayor

Aniversario l7o del Prograrna MEDICASA, una iniciativa que nació para acercar atención medica y
acompañamiento integral a adultos rnayores en situación de dependencia. Lo que comenzó como un servicio
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innovador en el área central, hoy se posiciona como un programa en plena expansión nacional, llegando a cada
vez más familias que necesiüan cuidados dignos, humanos de calidad.

Expensión del Prognma MEDICASA
El Programa MEDICASA continúa fortaleciendo la atención domiciliaria para adultos mayores, incorporando
scrvicio odontológico domiciliario, destinado a brindar cuidados bucales de calidad a pcrsonas con movilidad
reducida o en situación de vulnerabilidad. El servicio utiüza un maletin portátil completarnente equipado, que
permíte ofrecer interr¡enciones seguras y eficaccs direciamente en el hogar del paciente.

H¡bilit¡ción del programr en distintes loc¡lidades:
¡ Villarrica: Se habilitó la atención domiciliaria de adultos rnayores en el Hospital Regional de

Villa¡ric+ anpliando la rcd del programa MEDICASA ofrece un modelo integral de atención
interdisciplinaria en el hogar, orientado a mejorar Ia calidad de vida, el autocuidado y la prevención
de enfermedades en asegurados rnyores de 60 años que no pueden trasladarse a los centros
asistenciales. Entre los servicios disponibles se incluyen visitas médicas programadas, enfermería,
nutricór¡ odontologr+ fsioterapia y psicología, búndados por un equipo multidisciplina¡io del IPS.

e La Colmena: Se habilitó el programa, ampliando Ia cobertura del servicio domiciliario integral para
adultos ¡nayores. El servicio ofrece atención médica, enferrnería y obstetricia directamente en los
hogares de los asegurados, con planes de incorporar próximamente fisioterapia y nutrición.

o Piribebuy' Departanrento de Cordillera: Se implementó el primer modelo de atención domiciliaria en
convenio con el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social (MSPyBS), brindando atención mtrica
integral a adultos mayores en situación de dependenciq con un equipo de profesionales dedicados a
ofrecer cuidado, calidez y cercanía a los asegurados y sus familias.

¡ Ilorqueta. Depafarnento de Concepción: El IPS inauguró el segundo servicio de atención domiciliaria
MEDICASA, ampliando la cobertura para adultos mayores de 60 años con enfermedades invalidantes
o dihcultades de nnvilidad.
El programa ofiece atención médica integral en el hogar, mejorando la calidad de vida de los pacientes,
reduciendo hospitalizaciones evitables y fortaleciendo el rol del entomo familiar. Con esta habilitación,
MEDICASA fortalece su red de atención en el norte del país, asegurando equidad y acceso humanizado
a la salud para los asegurados con mayor dependencia.

Avences en MEDICASA Concepción
Se inició en agosto del2D24, con 20 pacientes y actualmente se cuenta con 170 Pacientes en la zona urbana de
la ciudad de Concepcióo brindando prestaciones médicas, Enfermerí4 odontología con provisión de prótesis
dentaria con apoyo de la Universidad Nacional de Concepción, Fisioterapia y Nutrición. Este servicio de
MEDICASA ha a¡rdado a rcducir las intemaciones hospitalarias de estos Adultos Mayores.

Con estas medida., el IPS fortabce su compromiso de ofrecer atención integral personalizada y cercana a los
adultos mayores, asegurando su bienestar y calidad de vida.

Innovación tecnológica y optimización de la gestión estratégica y administrativa

planificación, la gestión por procesos y el ambiente de control interno

Capecitación de funcion¡rios en Planiñc¡ción Estratégica, Gestión por procesos y Control Interno, r
trevés de:
Durante el primer semestre del 2025, el PEI registró un cumpümiento del 83Yo de las acciones y metas
estrotégicas planificadas, reflejando un compromiso sogenido con la mejora continua de h Institución.
Se realizó de manera continua la carga rrcnsual de los avances fisicos y financieros del Plan Operativo
Institucional (POI) 2025 en el sistema del Minisferio de Economía y F'naruas (MEF), asegurando latreaabtlidad
y transparcncia cn la cjccución dc mctas yrccursos.

Pública-Di¡ección de Planifi cación
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En el marco de la socialización del PEI, se desanolló un taller vivencial en la Unidad Sanitaria de Paraguarí,
con la participación activa de 40 funcionarios identificados como agentes multiplicadores, quienes fueron
capacitados para impulsar y acompañar la implementación efectiva del plan en sus respectivas áreas.

Se realizaron capacitación virtual sobre Planificación Estratégica Institucional, dirigidas a funcionarios de
divcrsas localidades y dcpendcncias dcl IPS. Dc un total dc ó51 participantes, 365 aprobaron satisfactoriamente
el curso, demostrando un alto compromiso instirucional con la mejora de la gestión estratégica.

Durante el ejercicio 2025, se procesaron un total de 44 proyectos, análisis de factibilidad e informes técnicos,
destacándose las siguientes líneas de acción:

¡ Articulación interinstitucional y territorial, mediante la elaboraciór¡ revisión y ajuste técnico de
convenios con e[ MSPyBS, gobicrnos localcs y otras entiüdes estratégicas (MINNA, DINAVISA,
TESÁI, UCA), en distritos establecimientos como J. Eulogio Estigarribia, Itrá5 ltacurubí del Rosario,
Arroyos y Esteros, Coronel Oviedo, Caagaazú, Horquet4 San Patricio, Juan León Mallorquín y Juan
E. O'Leary, fortaleciendo la integración de servicios de salud en territorios priorizados del país.

o Estandarización de la red de servicios, brindando apoyo tecnico para la consolidación de la Cartera de
Servicios por nivel de atención y grado de complejidad, en establecimientos de referencia del IPS.

¡ Desarrollo de redes temáticas ymodelos de atención, mediante iniciativas vinculadas a la Red de Salud
Mental, Red de Salud Renal, Red de Atención Domiciliaria (MEDICASA), Red de Control de
Infecciones, Red de Sangre y Red de Atención Prwentiva en el marco de la Política de Prevención de
Enfermedades y Promoción de la Salud, así como programas específicos como Código Infarto y
Circuito Rosa.

o Economia de la salud y análisis de costos, se fortaleció la capacidad institucional para el análisis
económico del ¿í'rea salud, rrediante la implementación de la metodología de costeo por absorción en
servicios críticos como la Unidad de Terapia lntensiva, el Centro de Diagnostico e lmágenes del
Hospital Central; aderuís del costeo del aporte institucional al Convenio de Apoyo Interinstitucional
con el MSPyBS en el Hospital Regional de Ciudad del Este (cirugías de baja complejidad), PS Salto
del Guairá y PS Yegros, folalecíendo la capacidad institucional para el análisis de costos y la torna de
decisiones estratégicas.

¡ Infr¿estructura sanitaria y esfudios de factibilidad, mediante análisis situacionales y de necesidades
para ampliaciones y readecuaciones en las US de Caacupé, H.R Paraguarí y PS Salto del Guairá, así
como en el Hospital Regional de Concepción; elaboración de planes de rentabilidad del CREAM y
Parque Urbano, y estudios preliminares para la habilitación del futuro Centro Hemato-Oncológico.

Durante el periodo reportado, se registraron los siguientes productos y logros estratégicos:
o Anuario Estadistico Institucional 2024: elp}n¡r¡ción y publicación del Anuario Estadístico 2024,
¡ Observatorio Institucional: actualización permanente de indicadores en linea para el monitoreo del

desempeño institucional. Al mes de diciembre de 2025,los tableros de control se encontraban en
producción y en uso institucional, facilitando el análisis integrado de información sanitaria y
administrativa por parte de la alta gerencia.

o lndicador ODS 8.8.1 - Accidentes Laborales (ALT): actualización y remisión al Instituto Nacional de
Estadística (fNE) del indicador corres¡rondiente a subsidios por accidentes laborales no fatales,
desagregados por sexo y departamento, en cumplimiento de los compromisos nacionales e

internacionales de seguimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Estos avances reafirman el compromiso institucional con la planificación estratégica corto herramienta
fundamental para la gestión eficiente, la toma de decisiones basadas en evidencia y la orientación a resultados
que impacten positivamente en la calidad de los servicios brindados a la ciudadania asegurada.

Ilebilitrción de ls Ofcioe de Ectsdístices y Coordinrción de Proyectos, en el Ilospital de Especialidades
Quinúrgicas: La Dirección de Planificación del IPS inauguró la Oficina de Estadísticas y Proyectos, un nuevo
espacio destinado a fofalecer los procesos de planificación, gestión y análisis de información institucional,
orientados a mejorar la eficiencia y la calidad de la atención a los asegurados.

ñie - ópn. PlanificaciÓrÚ EvaluaciÓn

Dirección de PlanificaciÓn l.P.S'
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Esta habilitación constituye un hito institucional, consolidando al Hospital como referencia, y fortaleciendo la
toma de decisiones estratégicas mediante la recopilación, procesamiento y uso sistemrático de datos estadísticos,
así como el impulso de proyectos estratégicos en el ámbito de la salud.

Manual de Organización y Funciones:
. Aprobación del Manual de Organización y Funciones de la Auditoria Interna, Versión M, dependiente

de la Presidencia del Instituto de Previsión Social y los perfiles de cargos correspondientes, aprobado
por Resolución C.A No OO5-ñ9/2O25.

. Aprobación del Traslado del Centro de Regulación Médica y Gestión de Ambulancias a la Dirección
de Gestión Mfiica, aprobado por Resolucfrin C.A No 003-033/2025.

. Aprobación del Manual de Organización y Funciones de la Dirección de Tecnología de la Información
y Comunicaciones, Versión 02, dependiente de la Gerencia de Desarrollo y Tecnologia del Instituto
de Previsión Social y los Perfiles de Cargos conespondientes, aprobado por Resolución C.A No 019-
oo4l202s.

. Aprobación del Reglamento General del Hogar Taller del Instituto de Previsión Social (IPS), Versión
02, los Formularios de uso y las Normas de Convivencia del Hogar Taller IPS, aprohado por
Resolución C.A N' Ol9-013 12025.

¡ Aprobackin del Manual de Organización y Funciones Versión 0l; y los perfiles de cargos del
departamento de Control de Calidad de Productos Médicos, dependiente de la Dirección de Logística
de Suministros de Salud, de la Gercncia de Abastecimiento y Logírtica del Instituto de Previsión
Social, aprobado por Resolución C.A No 074-027 12025.

o Aprobación del Manual de Organización y Funciones del Lider rcpresentante MECIP I y Lider
representante MECIP II, Versión 2, y los perfiles de cargos de las dependencias de Salud y
Administrativas del Instituto de Previsión Social; y se deja sin efecto la Resolución C.A. N" 009-
02'l/2021, de fecha 26 de enero de202l "Por [a que se aprueba elManual de Organización yFunciones
del Líder representante y auxiliar representant€ de las dependencias de Salud y Administrativas para
la Implementación del Sistema de Control Interno Institucional", aprobado por Resolución C.A No
082-020/2025.

. Aprobación del Manual de Organiz¿ción y Funciones, Versión 2 y los perfiles de cargos del
dcpartamcnto de Servicio Social, dependiente de la Dirección dc Mcdicina Preventiva y Programas de
Salud, de la Gerencia de Salud del Instituto de Previsión Social, aprobado por Resolución C.A No 087-
020-2025.

Implementación del Sistema de Control Inteno Institucional:
. Aprobación de la Política Operacional del kstituto de Previsión Social - Versión 02 - En el Marco de

la Implcmentación dc la Norma de Requisitos Mínimos para el Sistema de Control Interno - MECIP
2015, en el Instituto de Previsión Social, por Resolución C.A No 002-02612025 .

. Aprobación dc la Política de Gcstión de Riesgos del Instituto dc hevisión Social - Versión 02, en el
Marco de la Implementación de la Norma de Requisitos Mínimos para el Sistema de Control Interno

- MECIP 2015, en el Instituto de Previsión Social, por Resolución C.A No OO2-02712025.
. Aprobación del Informe de An¡ílisis Critico del Sistema de Control Interno del IPS correspondiente al

periodo 2024, por Resolución C.A. No 00843212025-
. Ap¡obación del Plan de trabajo del Equipo Técnico MECIP para h implementación del Sistema de

Control Interno Institucional 2, por Resolución C.A. N'024-018/2025
¡ Constitución del equrpo Técnico MECIP, aprobado por Resolución de Presidencia No 059/2025 de

fecha l2 de febrero de2025, se designen a funcionarios como integrantes del Equipo MECIP, an¿listas
MECIP y Auxiliares MECIP en el ¡¡¡arco de h implenrentación del Modelo Estandar de Confol Intemo
del Paraguay (MECIP).

r Aumento en h calificacón de la Evaluacién de la Efectividad del Sisterna de Control Interno (SCI):
En el año 2024, eI Instituto de Previsión Social registro un incremento en [a califrcación de la
Evaluación de la Efcctividad del Sisterna de Control Interno (SCI), ahanzando 2,42, en comparación
con la calificación obtenida en el año 2023, que fue de 2,08.
Dicha evaluación fue realizada de manera conjunüa por h Contraloría General de la Republi
Auditoría del Poder Ejecutivo.
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o Realización de cursos de capacitación en temas de Control Intemo, en forma conjunta con el
Departarnento de Capacitación, dirigidos a3,126 funcionarios, contribuyendo al fortalecimiento de la
cultura de control y al cumplimiento del Sistema de Control Interno Institucional.

Gestion de Riesgo
. Aprobación del Mapa de Riesgos Versbn l, del subproceso Aterrción al Uzuario vía telefónica y

virtual, del proceso Comunicación Interna y Externa, del Macroproceso Gestión de Comunicaciones,
conforme a la Norma de Requisitos Mínimos - MECIP 2015, para el Sistema de Control Intemo del
Instituto de Previsión Social, aprobado por resolución C.A N' 058-03712025.

. Aprobación del Mapa de Riesgo de I zubproceso Gestión de Contrataciones - Versión l, perteneciente
al Macroproceso Gestión Administrativa del proceso Gestión de Corqpras Públicas del Instituto de
Previsión Social, aprobado por Resolución C.A. N' 091-021/2025.

. Aprobación del Mapa de Riesgo del zubproceso Gestión de Re spaldo de Datos - Versión l, en el marco
del proceso Gestión de Infraestructura Tecnológica, perteneciente al Macroproceso Gestión de
Tecnología Inforrnritica y Comunicaciones del lnstituto de Previsión Social, aprobado por Resolución
c.A. N" 09+02612025.

. Aprobación del Mapa de Riesgo del subproceso Gestión de Asistencia Permanente a Usuarios -
Versión l, en el marco del proceso Asistericia y Asesoramiento a Usuarios, perteneciente al
Macroproceso Gestión de Tecnología Infornu{tica y Conn¡nicaciones del Instituto de Previsión Social,
aprobado por Resolución C.A. N' O9H2512O25.

. Aprobación del Mapa de Riesgo del subproceso Gestión de Privilegios de Acceso de Usuarios -
Versión l, cn el marco del proceso Gestión dc Psrmisos de Acceso, perteneciente al Macroproceso
Gestión de Tecnología Inforrnitica y Comunicaciones del Instituto de Previsión Social, aprobado por
Resolución C.A. No 094-02412025.

¡ Aprobación del Mapa de Riesgo del subproceso Gestión de Recursos Compartidos - Versión l, en el
marco del proceso Gestión de Permisos de Acceso, perteneciente al Macroproceso Gestión de
Tecnologia Infornrática y Comunicaciones del Instituto de Previsión Social aprobado por Resolución
c.A. No 094-023/2025.

. Aprobación del Mapa de Riesgo del subproceso Regulación Médica del Trránsito yFlujo de Pacientes

- Versión l, pcrtcnccientc al Macroproceso Gestión de Prestaciones dc Salud del proccso Atcnción al
Paciente, aprobado por Resolución C-A. No 097-018/2025.

. Aprobación de la Guía Metodológica para la Identificación y Evaluación de Riesgos del IPS - Versión
03 y de la Metodologn para la Identificación y Evaluación de Riesgos del IPS - Versión 04, en el
marco de la implementación de la Norma de Requisitos Mínimos para el Sistema de Control Interno -
MECIP 2015, dejando sin efecto ¡esoluciones anteliores, aprobado por Resolución C.A. No 079-
0271202s.

o Aprobación de la Identificación y Evaluación de Riesgos del Contexto Estrafégico (Análisis Extemo
e Interno) y del Informe de Contexto Estratégico, que forma parte del Plan Estratégico Institucional,
aprobado por Reso.lución C.lA.. N" 078-027/2025.

. Aprobación de la Polltica de Gestión de Riesgos del Instituto de Previsión Social Versión 02, en el
ma¡co de la implementación de la Nornra de Requisitos Mínimospara el Sistema de Control Interno -
MECIP 2015, dejando sin efecto la politica anterior, aprobado por Resolución C.A. No 002-02712025.

. Aprobación de la Guía Metodológica para la Identificación y Evaluacón de Riesgos del IPS - Versión
03, en el marco de la implementación de Ia Norrna de Requisitos Mínimos para el Sistema de Control
Interno - MECIP 2015, dejando sin efecto resoluciones anteriores, aprobado por Resolución C.A. No
002-02812025.

C¡recterización de Subproceso y Diseño de Procedimiento
. Ap¡obac.ión de la caractenzactón de subproceso y el diseño del procedimiento para la Elaboración de

Convenios Nacionales - Versión I y su correspondiente Flujograma, efi el marco del proceso Gestión
de Convenios, perteneciente al Macroproceso Gestión Administrativa del Instituto de Previsién Social,
aprobado por Resolución C.A N" 041-008/2025

' Aprobacón de la caracteil?icron del subproceso y el diseño del procedimiento para la Definición del
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Planificación Estratégica, perteneciente al Macroproceso Gestión Estratégica del Instituto de Previsión
Social, aprobado por Resolución C.A No OE6IO23|2O25.

. Aprobación de la caracterización del subproceso y el diseño del procedimiento para Gestión de
Privilegio de acceso de usuarios Versión 3 y su conespondiente flujograma, en el Marco del proceso
Gestión de Permisos de acceso, perteneciente al Macroproceso Gestión de Tecnología Informática y
Comunicaciones del Instituto de Previsión Social", aprobado por Resolucón C.A N"086-02512025.

IPS implementa encuestas de s¡tisfacción para mejorar la atención a asegurados
El IPS lanzó encuestas periódicas de satisfacción, aprobadas por la Resolución RCA N" 090-015/2025,pan
evalua¡ la calidad de atención en consultas ambulatorias e internaciones, considerando el desempeño del
personal médico, de enfermeria y administrativo.

Los datos recolectados se integran al sistema institucional y se analizan de manera continua, con reuniones
mensuales de seguimiento y un informe semestral al Presidente del IPS y al Consejo de Administración. Esta
iniciativa permite identificar áreas críticas, reforzar buenas prácticas y diseñar acciones concretas de mejora,
consolidando la atención centrada cn el asegurado y opimizando el uso de los recursos.

f,'ortrtecimiento tecnobgico en el Área de Selud:
Plataforma Digital - Call Center CAMIPS: Se implementó la plataforma digital del Call Center CAMIPS para
mejorar la atención y servicio a los asegurados.

fmplementación del rnódulo "Descuento por paciente" en el sistema SAMIW en diversos establecimientos del
país, incluyendo sanatorios Luz y Vida, San Carlos, hospitales Filadelfia, Loma Plata y Neuland y Puestos
Sanit¿¡iss de Carapeguá y Acahay.

Así mismo, la puesfa en firncionamiento de derivaciones de estudios laboratoriales entre establecimientos del
área central y metropolitana, mejorando la articulación y eficiencia diagnóstica; así como la creación de nuevas
fichas clínicas en el sistenu SIH para el fort¿lecimiento de la vigilancia epidemiológica y la aterición
ginecológica.

Se realizó la configuración e implementación de nuevos estudios especializados para el Servicio de
Perinatología, incorporando prestaciones de alta corplejidad como la neurosonografia fetal, el estudio de
patologías estructu¡ales fetales y la ecocardiografia estructural fetal, contribuyendo a la mejora de la calidad y
oportunidad en la atención s¡aterno-fetal.

Fortelecimiento tecnokigico en el Area Administrative:
En el marco del sisterna de Jubilaciones (SBELAP), se automatizó el cálculo de jubilaciones por invalidez,
además de ajustarse los formatos de resoluciones e infornrs tatrto para la cc.rcesirín como prira la denegación
de beneficios.

Asimismo, se implementó con éxito el servicio de "Fe de Vida" digital para las entidades bancarias GNB y
UENO BANK facilitardo la validacón de datos de jubilados de forma segure.
En la plataforma Mi IPS Web y App se incorporaron nuevas funcionalidades como el cálculo de jubilación,
agendamiento para consultas médicas, consulta de rqrosos, liquidacón de beneficios y verificación de aportes
por parte de los empleadores.

En lo quc rcspccta a los sistcmas dc Gcstión dcl Talcnto Humano (SIRH y SIRHWEB), sc dcsarrollaron c
implementaron nuevos módubs cor¡o el de Cobertura Vacacional y el de Permiso por Capacitacón, y se

realizaron mejoras en el módulo de movimientos de firncionarios, permitiendo la emisión automática de
proformas de resolucóa reportes de movilidad ntenp y tnzabilidad de autorizaciones €ntr€ dependencias.

Por su parte, la aplicacón Soy IPSIRRFIH fue ajustada para permitir la verificacó n y actualización de datos
pcrsonal para los proccsos dcl ¡irca dc Talento Humano.
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En cuanto al Sistema de Aporte Obrero Patronal (SAOP-RED, se aplicaron auditorias a nivel de tablas y
aplicaciones, y se avanzó en el desarrollo del proyecto interinstitucional '?rimer Empleo" junto con el
Ministerio de Trabajo, Enpleo y Seguridad Social (MTESS). También se puso en producción el módulo para
la rectificación de días trabajados en el REI, tanto para uso interno como externo.

Se realizaron ajustes en el rnódulo del Sistema de Caja de Préstamos (SCP) para mejorar su funcionalidad.

Otro logro relevante fue la migración de los reposos médicos presentados vía web al Sistema de Reposos (BCP),
lo que permite al asegurado visualizar en línea el estado de su solicitud" sí fue procesada o rechazada. Se

ajustaron también las reglas del proceso automático de denegación de reposos por rnaternidad y se desanolló
un nucvo servicio de pago de reposos enalíanza con el Banco Nacional de Fomnto (Bl.tF).

Se opimizaron prccesos en el Sistema Informritico Cbco, utilizados para la verificacón de convenios y
contratos de prestaciones externas.

Finalmente se desarrolló un servicio web de control de combustible, conectado con la plataforma de Petropar a

través de su proveedor [IBS, lo que permite la trazabilidad de todes las cargas realizzdas. Adem,is, en el Sistema
de Caja (SICAI) se ajustaron procesos de liquidación de aportes y se desarrolló un nuevo servicio REST para
facilitar el pago web.

Se fortalecieron las acciones de sensibilización y formación en materia de Seguridad Social mediante la
realización de un curso virtual "Introducción a la Seguridad Social" dirigido a funcionarios del IPS, con la
participación dc 20 fi¡ncionatios, así corno dos cursos cn modalidad e-learning, que contaron con la
participación de 120 servidores públicos de los departamentos de Itapuá, Alto Pa¡ana, Paraguarí, Misiones,
Ñeembucú, GuaiÉ, Amambay, San Pedro, CaazapáyCaagaazú.

Realización de socialización y difusión del Seguro Social del IPS, con énfasis en los productos de la Dirección
de Aporte Obrero Patronal, dirigida a públicos objetivos tales como empleadores, asegurados, estudiantes de
instituciones educativas y otros grufros de interés, a tnaves de medios escritos, radiales, televisivos, redes
sociales y otros canales de comunicación. En este marco, se realizaron 237 charlas y capacitaciones, tanto
presenciales como virfuales, abanzando a un total de20.936 p€ntonas, contribuyendo a la concisnciación sobre
derechos y obligaciones en materia de Seguridad Social y al fortalecimiento de la cultura contributiva.

En el ámbito de la gestión de cobro, se aprobaron resoluciones orientadas a la promoción del pago de aportes
por parte de empleadores en mora, con impacto directo en la recuperación de recursos financieros en beneficio
de los asegurados.

En el marco dc la Rcsolución C.A N' 105-029/2024, se adhirieron 7.712 patronales, la Resolución C.A. N'
053-009/2025, se adhirieron7.097 patronales, mientras que mediante la Resolución C.A. N' O70-024/2O25 se

registró la adhesión de 7.267 patronales, widenciando una respuesta positiva a las medidas de incentivo
implementadas.

Del total de 74.372 patronales inscriptas en el Seguro Social, 26.515 se encuentran en situación de mora, lo que
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El Instituúo de Previsión Socialconsolidó importantes alianzas estratégicas a havés de h firma y renovación de
convenios de cooperación interinstitucional, que se citan a continuación:

l. Adenda al Convenio de Cooperación Interinstitucional ente el Instituüo de Previsión Socbl (IPS) y la
Compañía Paraguaya de Comunicaciones (COPACO) para la provisión de comunicación móvil y
renovación del mismo, aprobadopor Resolución C..{ N" 0ll-007-2025 de fecha 06 demuzo de
2025, suscrito el I I de rnarzo de2025.

2. Convenio de Cooperación Inte¡institucional ent¡e el Instituto de Previsión Social (IPS) y la
Gobernación del I Depafamento de Concepciór¡ aprobado por Resolución C.A. N" 006-003/2025, de
fecha 3 I de enero de 2025, y suscrito el I 8 de febrero de 2025.

3. Convenio Marco de Cooperación Interinstitucional entre el Ministerio de la Niñez y la Adolescencia
(MINNA) y el Instituto de P¡evisión Social (IPS), aprobado por Resolución C.A. No 008-036/2025,
de fecha 13 de febrero de2025,y suscrito el l8 defebrero de2025.

4. Convenio de Cooperación Interinstitucional entre el IPS y el Ministerio de Salud Pública y Bienestar
Social, en el Marco de las Redes Integradas e Integrales de los Servicios de Salud, conforme a la
Resolución C.A No 018-024/2025 de fecba 0l de abril del año 2025.

5. Convenio Marco de Cooperación Interinstitucional entre el Ministerio de Educación y Ciencias (MEC)
y el Instituto de Previsión Social (IPS), aprobado por Resolución C.A. N'020-09/2025 de fecha 08 de
abril de 2025.

6. Convenio Marco de Cooperación Interinstitucional entre Petroleos Paraguayos (PETROPAR) y el
Instituto de Previsión Social (IPS), aprobado por Resolución C.A. N" 023-006/2O25, de fecha 22 de
abril de 2025.

7. Convenio de Cooperación Interinstitucional entre la Fundación de Buen Gobierno y El Instituto de
Previsión Social (IPS), aprobado por Resolución C.A. N' 037-007/2025.

8. Convenio dc Cooperación Intsrinstitucional entre cl Instituto dc Prcvisión Social, la Procuraduía
General de la República y la Secretaría Nacional de Cultura, para la restauración puesta en valor y
usufructo de la'CASA SERAFINA DÁVALOS, aprobado por Resohrción C.A. No 029-02312025, d,e

fecha20demayo de2O25.
9. Adenda Nro. 2 al Convenio PRi?R Nro. 172/2023 de Provisión de Combustibles suscrito entre

Petróleos Paraguayos (PETROPAR) y el Instituto de Previsión Social (IPS). Aprobado por Resolución
C.A. No M4-007/2025, de fecha l0 de julio de2O25, suscrita el29 de julio de2O25.

10. Convenio Marco de Cooperación Interinstitucional entre La Universidad Comunera (UCOM) y el
Instituto de Previsión Social (IPS), aprobado por Resolución C.A. No 044 W712025, de fecha l0 de
julio de 2025, suscrito el29 de julio de 2025.

I l. Acuerdo de Cooperación entre el Instituto de Previsón Social (IPS) y la Entidad Bancaria UENO
BANK S.A., para el mantenimiento y la revitalización del Parque Urbano del IPS, aprobado por
resotucón C.A N" 07 8-00 | /2025.

12. Convenio Especíhco de Cooperación Interinstitucional entre el Ministerio de Educación y Ciencias y
el Instituto de Previsón Social (IPS), aprobado por Resolución C. A. N' 060-001/2025.

13. Convenio con Universidades entre el Instituto de Previsión Social y la Universidad Central del
Paraguay Sede Pedro Juan Caballero para Carreras de Grado, en relación a actividades docentes
asistenciales realizadas en los establecimientos de salud, dependientes del IPS, aprobado por
Resolución C.A. N" 039-W912025, de fecha 26 de junio de 2O25, suscrito el 07 de agosto de 2025.

14. Convenio Específico de Cooperación Interinstitucional entre el Instituto de Previsión Social (IPS) y la
Gobernación del Primer Departamento Concepción-Parque de la Satud Horqueta. aprobado por
Resolución C.A. N" 052-00712025, de fecha 05 de agosto de 2O25, suscrito el 19 de agosto de2025.

15. Convenio Específico de Cooperacón lnterinstitucional entre el Ministerio de Salud Pública y
Bienestar Social y el Instituto de Previsión Social para la Cooperación en el Centro de Salud de la
localidad de San Patricio - Misiones dependiente del MSPyBS, aprobado por Resolución C.A. No
080-005/2025, de fecha 30 de octubre de2025, suscrito el 31 de octubre de2025.

16. Anexo Co¡vcnio No l, al Convenio Específico dc Cooperación Interifftitucional entre el Instituto de
Previsión Social (IPS) y la Gobernación del Primer Departamento Concepción, '?arque de la Salud
Horqueta", aprobado por ResoluciónC.A. N" O83-O|O/2025, de fecha I I dc noviembre de2O25.
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Adenda No 3 al Convenio PWPR N' 17212023 de Provisión de Combustible, Suscripto entre Petróleos
Paraguayos (PETROPAR) y el Instituto de Previsión Social (IPS), para la provisión de combustibles
y lubricantes, aprobado por Resotución C.A. N" 093-015i25, de fecha l6 de diciembre de2O25.
Convenio entre el Instituto de Previsión Social y la Universidad Católica 'Nuestra Señora de la
Asunción", para carrerÍrs de grado, en relación a actividades docentes asistenciales realizadas en los
Establecimicntos de Salud, dcpendicntes del [PS, cn proporción con el forrnato cstándar vcrsión 02,
aprobado por Resolución C.A. N' 039-009/2025, de fecha 24 de junio de 2O25, y la Resolución C.A.
N" 093-028/2025, de fecha 16 de diciembre de 2025, formalizado el ló de diciembre de 2025.
Convenio Marco de Cooperación Interinstitucional entre la Fundación Princesa Diana de Francia y e I
Instituto de Prcvisión Social (IPS), a travcs de la Dirección dc Medicina Preventiva - Departanrnto
Parque de la Salud del IPS, para la cooperación mutua en el desarrollo de programas y proyectos de

concicnciación mcdioambicntal y pucsta cn valor dcl empoderamicnto cconómico dc mujercs en
condiciones de vulnerabilidad a través de la innovación social y la promoción de un modelo de

economía circular, aprobado por ResoluciónC.A. N'W2-03312025,de focha l0 de diciembre de2O25,
forrnalizado el l7 de diciembre de2025.
Convenio Marco entre el Instituto de Previsión Social, UENO Bank S.A y Red Digital S.A., para la

Instalación de Terminales de Experiencia Digital (Ted), en las instalaciones del Instituto de Previsión
Social, aprobado por Resolución C.A. N' 095-013/2025 de feclw 22 de diciembre de 2025, y
formalizado el 24 de diciembre de 2025.

19.

20.
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ll.2 Principales Informaciones Complementarias de la Entidad

A diciembre de 2O25, la Red de Salud del Instituto de Previsión Social registró un total de 38.695.277
prestaciones, lo que representa un incremento del 19,8 yo r€specto a2024. Estas incluyen consultas médicas,
atención de urgencias, hospitalizaciones, maternida4 intervenciones quirurgicas, diálisis y estudios
diagnósticos,

12 BAGPI Balance Anr¡al de Gestión Pública-Direccion de Planificación

Prestaciones senerales de h Red de Salud del IPS

Princip ales Indicedo res 2.024 2025

Consultas de atencón rÉdica 6.t75.6& 5.997.462

Hosoitalizaciones en seneral 126.7t2 r20.978

Maternidad 17.390 15.635

Atención de u¡sencias 2.218.870 2.760.789

Intervenciones Quirurgicas 104.404 95.062

Unidad de Terapia Intensiva 3.901 5.514

Diálisis realizadas 138.662 220.050

Estudios l¡boratoriales 21.850.576 26.970.234

Estudios de Alta Compleiidad 175.608 338.878

Estudios Radiolóeicos v de ImÁeenes 1.487.t22 2.170.675

Totel Prcst¡ciones (*) 32.298.909 38.695.277

Fuente: Sección Bioestadísticas - Dpto. de Estadísticas - Dirección de Planificación (*)Datos cargados a diciembre 2025
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Red A¡istenci¡l de Sdud
Datos Comparativos 2024 - 2OZS

Datos
Comprrativos

202/ -202s

Ilospitet Central Are¡ Centrel Arc¡ Interior
Ifospital de

Especialidades
Quinireicas IIIEO)

2024 2025 2024 2025 2024 2025 2024 2025
Consultas de
atención médica

870.732 768.137 1.72r.820 1.s87.966 2.s99.t28 3.t43.t52 983.984 498.207
Hospitalizaciones
en general 74.027 74.t69 4.765 6.091 45.207 17.323 2.7t3 23.395
Maternidad 12.865 7.824 0 0 4.525 7.81I 0 0
Atención de
urgcncias t77.766 I 89.109 959.644 1.4t0.2t4 533.463 906.7t6 547.997 254.750
Intervenciones
Ouirursicas

37.779 20.775 2.918 1.5 t3 62.t57 53.724 1.550 19.050
Unidad de
Terapia Intensiva

2.295 1.549 771 1.298 u0 1.184 395 1.483
Diálisis
re¿lizadas t2t.t3l t93.480 789 0 ró.355 26.570 387 0
Estudios
Laboratoriales 8.34p..410 11.522.2t8 3.89t.963 2.238.r78 7.391.2t1 8.424.338 2.222.992 4.?83.47s

Estudios de Alta
Cotnpleiidad t2t.4t9 163.652 16.495 3.280 28.39r ló.0ól 9.303 155.885
Estudios
Radiológicos y
de lmágenes

572.267 4t0.792 r85.976 273.246 622.69r 687.9s5 106. I 88 798.682

Totrl
Prestaciones l") 10.334.691 13.351.705 6.7t5.14r 5.52r.786 11.303.568 13.284.E34 3.875.509 6.534.927
.tuente: Seccton.B rcstadisticas - Dpto. de Es tadísticas - Di rección de Pl anificacirin ( )Datos cargalos a diciembl :e 2025

' Disponibilidad de comas hospitalarias
Dispouibifidad de Cam¡s -2024-2025

Tipo ¡,ño zoz¡ lño zozs

Tipo tlospital
Centrrl

Area
Inúprior

Area
Centr¡l mQ TOTAL llospital

Centr¡l
Area

Interior
Are¡

Centr¡l IIEQ TOTAL
Camas
Cer¡sables

t.270 687 92 472 2.521 g',t9 t.204 ll0 386 2.679
Uamas de
Observación
lUreencias)

t46 158 53 35 392 294 304 56 72 726

Tot¡l de
G¡ID¡8
dirponibles
cn cl IPS

1.416 t45 145 507 2.9t3 r.273 l.5|f8 t6 458 3.405

Convenios
con el MSP
y BS y otros

712 7t2 0 712 712

Tcrcsizad¿s 65 t43 208 100 t43 243
Tot¡l de
crm¡¡
Ge¡cr¡l cn
el IPS

1.4E1 1.700 145 507 3*¡3 1373 2363 t6 45t 43ffi

l"uerte: Secct( rn Bioestad isticas - I)pto de Estadír ¡tican - f)ireccíón de Plar rificación- Crnte de rnap as de camas 10/12t2025

lirección de Planifica'ción Lp.S.
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Li tñGakano
*fó- Dpto. planiRcación y EvaluaciÓn

Dirección de PlanificaciÓn l.P.S.

Programe amplíedo de vacunaciones
V¡cun¡s C¡rtil¡d dc Doris eplic¡d¡s

AA 788

AntiteLinica 667

BCG 1.0,14

DPTA 49
DT 859

llepatitis A 671

Hepatitis B (Adulúo) 2.280
Influe¡za Adulto 13.365

Influenz Pediátrico 2.EU
IPV (Nueva Vacuna) 748
Menactra 2

Neunpcooo 68

Neumo23 60'l
OPV 73

PCV IO 345

Penta 1.083

P¡syenna¡'lJ 1.992
Rotavirus 1.851

SP r24
SPR 2.r59
Suero Antitetánico 35

TDPA 2.250
VHPV 513

Varicela 1.182
Vacunac.no discrim.v Otros r3.137

Tot¡l 49.r76
Fuente: Sección Bioestadisticas - Dpto. de Estadísticas - Dirección de planificación
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A diciemb¡e de 2025, el Instituto de hevisión Social (IPS) pose€ un totalde 1.641.062 asegurados, distribuidos
entre cotizantes y beneficiarios, de los cuales: 801.982 cotiz¿n al régimen general para recibir prestaciones de

salud y jubilaciór¡, y 236110 asegurados cotizan al regirnen especial para recibir prestaciones sobmente de
salud o de jubilación. Asimismo, al régimen especial no contributivo 5.552 personas.

En términos generaleg h población tot¿l cotizantes aurentó tn 6Yo respecto a 2024, mient¡as que el total de

los beneficiarios disminuyeron un lo/o.La población total asegurada se incrementó en 3%, reflejando un
crecimiento sostenido en la coberrura del IPS.

Datos de CobeÉur¡ dcl IPS por Rcaimcn

Regimen de Protección
A;fro2024 Año 2025

Cotizrntec BeneEcierios Tot¡l Cotiz¡ntes Bcneficisrios Totnl
Especial (Salud o Pensiones) 223.4r4 159.125 382.539 236.ttO 166.640 402.750

General (Salud y Pensiones) 754.837 443.98ó l.I98.823 801.982 430.747 r.232.729
Especial no contributivo
(Excombatientes v Herederos)

5.552 33 5.585 5.552 3t 5.583

Total General 983.803 603.r44 r.586.947 1.043.644 597.418 t.64t.062
Variación 6Uo -lc/o 3o/o

Fuente: Dpúo. de Est¿dísticas - Dirección de Planificación

Invenión en Infraestructura en Ejecución - Area de Salud-2025

o.G Dercripción o.
G.

Monto totel en
Guarenits

Monto
pegedo

Guerrníes

Ejecutado
2025

Estado de l¡
Invenión

520

LPN N" 80/2018 - Diseño y
Construcción para la
ampliación y readecuación de
los establecimientos del
Complejo Adulto Mayor-
Gcrardo Buoogcrmini

520 255.179.988.422 0 37.700.928.287 SÍn ejecución en el
2025 debido a que Ia
obra s€ encuentra
suspendida desde el
0811112023. aún no se

ha reiniciado. El saldo
a pagar corresponde a

lo quc se cspera
ejecutar en los años
2026v2O27

530 530 19.815.913.729 0 3.537.0 r9.094

540 540 13.087.470.835 0 2.336.033.294

570 570 L784.093.588 0 318.449.76

520

LPNNo 14112022 -Dseñoy
construcción del Centro
HematoO¡cológico del IPS

520 186.574.856.0r3 49.303.951.861 32.595.473.709 En ejecución, los
datos c'orresponden a

los certificados
aprobados por el

Administrador dcl
Contrato hasta el
30llll2025. En el
monto pagado total
del O.G. 520 está

incluido el Anticipo
Financiero.

530 530 20.623.6l'0.902 8.0ó4.811.542 12.558.829.360

540 540 9.219.614.740 25ffi.655.640 6.658.959.t00

570 570 4ó2.815.361 0 462.8 t5.361

520
LPN N" 88/20ltr -
Ampliación y refacción del
Hospital de Luque

520 32.58.458.387 t.260.166.706 2.731.972.57 | El monto total
adjudicado incluye el
contrato básico más
las ampliaciones

530 530 4.26.237.266 0 t03.206.712

540 540 3359.238.460 16261.378 208.989,01I
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570 570 985.098.393 0 25.936.604

resultantes de
distintos convenios
modificatorios. Los
datos corresponden a

los certilicados
aprobados por el
Administrador del
Contrato hasta el
30ln/2025

520

LPNN" tO6/2021-
Perforación de pozos para
abastecimiento de agua an
varios establecimientos del
IPS

520 9.498,727.452 34/..361.3t3 6.920.200.105 En ejecución, los
datos corresponden a

los certificados
aprobados por el
Administrador del
Contrato hasta el
30llll2025. En el
monto pagado total
del O.G. 520 est¡i

incluido el Anticipo
Financiero.

530 530 rOt.272.548 7.551.537 69.901.01I

540 540 0 0 0

570 5?O 0 0 0

Cantidad de Beneficiarios - Año 202412025

Indic¡dor
Aúo2O?4 AÍo 2025

H M TOTAL H M TOTAL
Pensiones 2.t45 15.999 18.144 2.225 16.541 t8.766

Invalidez 3.42 1.0ó0 4.485 3.5U t.t 12 4.656

Jubilaciones Lev 98/92 32.734 13.975 46.709 34.636 14.926 49.562

Otros beneficios (*) 24.963 t3.950 38.913 25.460 14.193 39.653

Tot¡l 63.267 u.9u l0&251 65.t65 46.772 t12.637
(*) incluye otros beneficios como proporcional, extraordinaria y otros.

Fuente: Dpto. de Estadísticas - Dirección de Planificaci¡in- Dirección de Administración de Jubilaciones
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Altas en Jubil¡ciones y Pensiones

Inüccdores l¡ño 2024 Año2025
Pensión por Invalidez 1.031 539

Beneficios por Invalidez I*y 744612024 ó08

Jubilacón Ordinaria 4.2U 352
Jubilación Ordinaria Lev 7 44612O24 2.262
Jubilac ió n Extraordinaria

Jubilac ión Proporcional 2.139 146

Jubilación Proporcional l*v 7 446/2024 2.106
Pensión Derechohabiente 2.064 r.893
Jubilación Anticipada Ley 7 446 12024 t.496
Total 9.518 9.402
Fuente: Dpto. de Estadísticas - Dirección de Planificación- Dirección de Administración de Jubilaciones

Progremes de Jubihciones v Pensiones

Año 2025

Procr¡ma C¡ntid¡d beneficirdos
Plan Retiro Feliz t.124
Jubilación Online WEB 7.W6

Preparándonrc para mi Jubilación 65

Convenios entre el IPS y otres Cejes C¡ntid¡d beneficisdos
Jubilados Intcrcaias t2
Jubilados ANDE - IPS t5ó
Convenio ITAIPU - IPS 65

Convenios Internac iona les t20
Convenio DINAC 48

Convenio TABESA I
Convenio CARGILL
Convcnio Manuf¿ctura PILAR l0

Tiempo de co¡cesión de jubilacionec y Den¡ion€g Tiempo oromedio del oruceso
Jubílación Ordinaria Lev 98192 153

Jubilación Ordinaria I*v 7M6/2024 I
Jubilación Proporcional Lev 4290 I | | 119

Jubilación Proporcional Lev 7 446/2024 2

Jubilación Anticipada Lev 7 44612024 I
Jubilación por Invalidez I4
Jubilación por Invalidez Ley 7M6/2024
Pensión Derechohabiente 22

Fuente: Dirección de Administración de Jubilaciones

Balanse AÍual de Geerión Riblic¿-Dirección de Planifcación IEAGP
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III DESAFIO FUTURO Y SEGUIMIENTO

III.I DESAFIO FATARO

Desafios para el Ejercicio Fiscal2026

Fortalecimiento de la gestión de la Red Integrada e Integral de salud:

. Priorizar el folalecimiento del primer y segundo nivel de atención, ampliando la cartera de servicios
diagnósticos y quirurgicos dc rncdiana conplejidad en c[ intcrior del país, con el objetivo dc reducir
la presión sobre los hospitales de referencia y mejorar el acceso territorial.

o Avanzar en la validación institucional de los estándares por nivel de conplejidad, en cumplimiento de
la Política Institucional de Redes Integradas e Integrales de Sewicios de Salud (RIISS).

o Fortalecer la capacidad resolutiva de los establecimientos del IPS del Area Central e Interior, a partir
de la identificación y abordaje de brechas de infraestructurq equipamiento y recursos hurnanos.

t Avatlza¡ en la implementación de las Redes Temáticas, corro estrategia con enfoque preventivo.
o Priorizar la inversión en servicios de diagnóstico, cirugía de mediana complejidad, y salud digital en

territorios de mayor crecimiento.
¡ Fortalecer la articulación interinstitucional y territoriaf para complementar la oferta de servicios en

zonas con mcnor cobertura.

Gcstión pare .fubilados y Pensionados y sostenibilided del Í'ondo:
o Modernización de la gestión de aportes, priorizando la implementación del nuevo sistema de Aporte

C)brero Patronal" con el fin de fortalecer la transparencia, eficiencia y trazabitidad en la recaudación y
administración de los aportes.

o Avarzar hacia una Institución "Cero Papel", mediantc un Sisterna de Gestión Documental integral para
todo el IPS, orientado a la digitalización de los flujos de trabajo, mejorar la trazabilidad y reducir los
costos operativos y logísticos.

o Fofalecer la utilización efectiva del Módulo VIVO. cono herr¿mie¡ta de cont¡ol de sob¡evive¡cia de
jubilados y pensionados.

c Avanzar en el análisis de reforrnas legales vincuhd¿sal furanciamiento de lasprestaciones económicas
del IPS, en el marco de la sostenibilidad del sisterna.

III.2 SEGT]IMIENTO AL DESAFñO DECLARADO EN EL BAGP 2024

A continuación se describe los avances de los compromisos institucionales declarados en el Balance Anual de
Gestión Pública (BAGP) 2O24, al3l de diciembre del2025.

Fort¡lecimiento de la geetión de le Red Integreda e Integnl de Salud

Trabajar en Redes integradas e integrales en la
gestión del seguro social.

Aprobación de la Política Institucional de Redes Integradas e

Integrales de Servicios de Salud (RIISS), así como el Diseño de las
Redes y el Plan de Implementación, mediante la Resolución C.A. N"
015-005t2025.
Convenio Específico de Cooperación entre el Ministerio de Salud
Pública y Bienestar Social y el Instituto de Previsión Social, para Ia
prestacón de servicio de atención Oncológica (Hospital Día,
Internaciór¡ Cirugía Oncológica, cuidados Paliativos), en el Hospital
Regional Ciudad del Este del IPS, aprobado por Resolución C.A. N"
018-02412025, de fecha I de abril de2025, y sr.frcrito el l0 de abril

3t BAGPI Balance Anr¡al de Ge¡tión Pública-f)irecció¡ de Pl¿nificación
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Conformación del Comité Quirurgico Institucional de la Red de
Salud del IPS, aprobado por Resolución N' D-056/2025, Esta
iniciativa permite contar con un sistema actualizado de evaluación de
la capacidad quirurgica de todos los establecimientos de la Red,
facilitando la toma de decisiones para la realización y derivación de
cirugías según su complejidad.
Convenio Específico de Cooperación Interinstitucional entre el
Instituto de Previsión Social (IPS) y la Gobernación del Primer
Departamento Concepción-Parque de la Salud Horqueta, aprobado
por Resohrción C.A N" 052-007/2025, de fecha 05 dc agosto de
2025, suscrito el 19 de agosto de2O25.
Convenio Específico de Cooperación Interinstitucional entre el
Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social y el Instituto de
Previsión Social para h Cooperacón en el Centro de Salud de la
localidad de San Patricio - Misiones dependiente del MSPyBS,
aprobado por Resolucón C.A N' 080-005/2025, de fccha 30 de
octubre de2O25, suscrito el 3l de octubre de2O25.

Fortalecimientos de las consultas nocturnas:
Ampliacbn de la cartera de scrvicíos en más
localidades del Area Interior.

Se habilitó conzultorios nocturnos en la US Horqueta de 19:00 a
22:OO ts de lunes a vicmes.
El IPS de Saltos del Guairá ha puesto en firncionamiento consultorios
nocturnog aryliando la atención mcdica para adultos, niños y
embarazadas. La iniciativa busca facilitar el acceso a los servicios de
salud a quienes no pueden acudir durante el horario habitual.
I-a atención se brinda de lunes a viernes, de 7:00 a 22:00, y los
sábados, de 7:00 a 16:00, mejorando la cobertur4 la capacidad de
resDuesta v [a conndidad oara los asesurados de la zona.

Fortalecimiento de la Gestión de
Medicamentos e insumos, automatizar y
opimizar los procesos de adquisición,
reduciendo tiempos y costos operativos,
asegurando una gestión más ágil y eficiente.

Rd d€ farmacias del Area Centrat Implementación de una hoja de
ruta para pedidos complementarios de medicamentos en farmacias de
la red del A¡ea Csntral agilizando la provisión y distribución
oportuna.
Unificación del sisterna de monitoreo de sfock e inventario en las 17

farmacias del Á,¡ea Centra! mejorando la trazabilidad y eficiencia
logistica.
Irplementación del sistema SAP en áreas clave del Hospital Central,
incluyendo Farrnacias, Laboratorio, lo qu€ permite una
administración más eficiente de insumos, inventarios y trazabilidad
en tiempo real.
En el PS la Colmena se logra la habilitación de la farmacia interna
mediante los envíos de documentaciones correspondientes.

Aruilisis de la RIISS del IPS para ln
Categorización por Niveles de atención.

En cumplimiento de la Política Institucional de Redes lntegradas e

Integrales de Servicios de Salud (RIISS), el Instituto de Previsión
Sociaf ha avanzado significativanente etr su implementación,
destacándose los siguientes logros:
Se socializó la política con las distintas áreas del IPS.
Se definió las fases de implementación: Fase Preparatoria
(concluida), Organizacón y Planificación (en curso 37o/o),

Implementación y Seguimiento 36%.
Se confornn oficialmente el Equipo de Trabajo [nstitucional, con
representantes designados por cada gerencia, encargado del diseño de
objetivos, asignación de tareas, delimitación de responsabilidades y
definición de recursos.
Inicio del procern de categori?ación de establecimientos de salud:

Balance Anual de Gestión Pública-Dirección de Planificación IBAGP
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Se elaboró y puso en marcha un Formulario de Recolección de Datos
para la Categorización, alineado con los criterios del MSPyBS. Este
instrumento permite la autoevaluación, diagnóstico institucional y
planificación de mejoras hacia la habilitación por niveles de

complejidad.
Se implementó una herramienta digital HTML para categorizar
establecimientos según capacidad resolutiva, talento humano y
recursos tecnológico s.

Inicio de implementación en territorios de las redes Norte, Este,
Ccntro y Sur.
Se desanolló de manera participativa la Calera de Servicios Estándar
por Nivel de A0ención y Grado de Corylejidad instrurrcnto clave
para definir la capacidad resolutiva de los establecimientos y
sarantiz r la cohererrcia ñ¡ncional de la red.

Fortalecimiento de Telemedicina
localidades del Á,¡ea Interior.

Se consolidó el trabajo conjunto con los Servicios de Especialidades
dcl Hospital Ccnfral a traves de la implementacón y expansión del
servicio de telemedicina. Esta iniciativa beneficia a los asegurados

del interior dcl país, brind¿índoles acceso a la atención médica
especializada a distancia.
Actualmente, el servicio de telemedicina tiene una cobertura
ampliada, alcanzando a 30 establecimientos de salud en el área

interior (10 Hospitalcs Rcgionalcs, 12 Unidades Sanitarias y 8

Puestos Sanitarias).
Entre las Especialidades habilitadas nrediante este sistema se

encuentra: Endocrinología, Reumatología (anto para adultos como
pediatría), Neurocirugía Cardiologí4 Derrnatología Fisiatria,
Neumoloeía. Neurolosía. Pediatría v Juntas Médicas.

Ampliación de la RED de atención integral a
la diabetes. a través de núcleos de atención en
est¿blecimientos del Á,rea Interior.

La Red Integral de Atención a la Diabetes (RIAD) del IPS atendió en

el2025 a 61.849 pacientes.
El IPS incorpora tratamientos innovadores para la atención integral
de la diabetes y la obesidad, incorporando nuevos tratamientos
farmacológicos de última generación, autorizando la prescripción de
análogos de GLPI (Semaglutide y Liraglutide) y nuevas insulinas
anrílogas dc accón prolongada, mejorando la capacidad terapeutica
frente a la diabetes tipo I y 2, la obesidad, la prediabetes y
condiciones de alto rieseo cardbvascular o renal

Gestión nara Jubilados y Pensionados v Sostenibilidad del Fondo
Utilización cfcctiva dcl Módulo VIVO, pma
control de sobrevivencia de iubilados y
pensionados.

Módulo VIVO, a traves de h App'Mi IPS", al cierre del mes de
diciembre 37 .6ll jubilados y pensionados realizaron zu actualización
de sobrevivencia de rnanera cómoda y sezura.

Automatización de los cruces de información
a través de alianzas con los Entidades del
Estado.

Proyectos de Convenios presentados:
Convenio de Cooperacbn lnterinstitucional entre el Ministerio de

Economía y Finanzas y el Instituto de Previsión Social, con el objeto
dc acceder a los datos relacionados con las cmpresas jurídicas,
incluyendo la información de los socios y accionisüas de estas.

Convenio Específico entre el Instituüo de Previsión Social (IPS) y el
Instituto Nacional de Estadísticas (INE), para la actualización de

datos de los asezurados del IPS a nivel país.

Automatización de las devoluciones por
fallecimiento y Altas de Jubilaciones y
Pensiones en el Sistema REL

El proceso de liquidación del beneficio de pensión para
dere¡hohabientes se encuentra automatizado en el sistema
infornuitico SBELAP. Asimismo, fue presentado el proyecto para

e de pensión a través de la WEB, el cual
sujeto a ajustes informáticos tru ru

.ll
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ANEXO I

'. Logros Obtenidos por Estructura Programática Presupuestaria

Principales Actividades y Resultados Obtenidos por Estructura Presupuestaria
declarados en el Sistema SAP

La ejecución total por actividad a diciembre de2025 fue de:

o 860/o en la actividad Administración Central, el cual representa en términos monetarios G.
349.256,1E9.21O, obsrándose una leve disminución respecto al2O24 (89/o).

o 93o/o en la actividad Servicios de Prestaciones Sanitarias, lo que representa en términos monetarios
@.5.164.475.t74.962, manteniendo niveles eslab.les de ejecución en corrTaración con el ejercicio
anterior (94%).

o 98c/o en la actividad Gestión para Jubifados y Pensionados, lo que representa en términos rmnetarios
. 5.4E2.f35.995.671, superando el desempeño del2024 (95o/o).

Al cierre de diciembre de 2025, el Instituto de Previsión Social alcanzó una ejecución presupuestaria total
del9Se/. del presupuesto total asignado, el cual representa en férminos rnonetarios @ 10.995.86t 059.t43.

Cu¡dro No l' Cuadro vs. ión de Gastos
Instituto de Previsión Soci¡l

Credro Comg¡retivoP¡c¡¡p¡c¡b ¡oroh¡ü vs. Eiccrcii¡ de G¡¡tos
Proer¡n¡ Centr¡l 2025

Activiüd Presupuerto 2024
Ejecucilie G¡súos

2024
Ejecrciiin

"h
Presupuesto 2025

Ejecrcilln Grstos
2025

Ejecución
v,

Administración
Central

567.6425U.780 502.857.7742t1 89o/o
405.094.660.420 349.256.189.2 t0

86%

Sewicios de
Prcstaciones
Sanitarias

5.Ot3.835.976.m9 4.689.972.0p7.761 94Yo

5.s48.742.246.924 5.t64.475.874.962
93%

Gestión para
Jubilados y
Pensionados

5.227.362.t46.632 4.965.329.869.707 95o/o

5.581.874.078.1l8 5.482.135.995.67r
98%

TOTALES 10.808.840.626321 10.158.159.74r.68r 944Á 11.535.7r0.985.462 r0.995.868.059.843 93Y"
Fusnte: Dreccién de Contabilidad y Presupuesto {SAP)
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Análisis por Grupo de Objeto del Gasto.

o El Objeto de Gasto Servicios Personales registro una ejecución del 887o, equivalente a G
2.081.657A23.652, Io que representa una disminucón de 4 puntos porcentuales respecto al ejercicio
2024 (92o/o), asociada a acciones de racionalizacón y control del gasto en personal.

o En cuanto al Objeto de Gasto Servicios No Personales, se alcanzó una ejecución del9t"/o, en términos
moneta¡ios g 83t.621176.584, rnanteniéndose el mismo nivel de ejecución que en el periodo anferior,
evidenciando la continuidad y sostenibilidad de los servicios operativos.

o El Objeto de Gasto Bienes de Consumo e Insunros presentó una ejecucirin del$)e/o, equivalente a G
f.61f .f 82.897.445, manteniéndose el misnro nivel de ejecución que en el periodo anterior.

o Por su partc, cl Objcto dc Gasüo lnvcrsión Fisica alcanzó una cjccucióndcl67Vo, corrcspondicntc a 6
219.373.5X;.336, evidenciando un incremento de 15 puntos porcentuabs respocto al2024 (52o/o),

asociado al avance progresivo de proyectos de infraestructura y equipamiento institucional.

o El Objeto de Gasto lnversión Finar¡ciera registro "na ejecución del97'/o, an términos rnonetarios 6
131.971.279.081, manteniendo el mismo nivel de ejecución observado en el ejercicio anterior.

o Finalmente, el Objeto de Gasto Tr¿nsferencias ¿lsnnzó una ejecución del 987", equivalente a @

5.769,102.929.160, lo quc r€prcsenta un irrcremcnto dc 3 puntos porcrnfualcs en relación al 2024
(95o/o), reflejando el cumplimiento oportuno de los conpromisos previsionales. En tanto, el Rubro
Otros Gastos presentó un¡ ejecución del94Yo (G 350.94.157.585) evidenciando lna disminución de
5 puntos porcentuales respecto al ejercicio anterior (99o/o), asociada a una menor ejecución de gastos
no recurEfites.

Cuadro No 2: Cuadro del Gasto
I¡¡tit¡¡to dc Previ¡¡1io Soc¡¡I

Cu¡dro Eiecución Presupuest¡ri¡ por Obieto del G¡sto
Procnü Ccutr¡l 2025

Objeto
del

Gasto
Deecripcüh Prerryuto20Z Ejecuciór Grstm

mu
U.

Ejccrcióa
20u

Prcrqtnro 2025
Ejecuclól Gestm

2025

t/o

Ejccución
2025

100
Servicios
Perscnales

2.222.782.87 r.663 2.041.841.005.034 92% 2354.595.5/.t.136 2.08t.óó7.423.652 88%

200
Servicios No
Personales

630.6%.691.137 6t7.t75.520.419 98% 848.Ió7,854.830 831.625.176jU 98%

300
Bienes de

Consumo e

Insumos
1.478.185.664.839 t.463.229.i69.924 9996 t.626.205.6E6.3?6 t.6n.182.897.4s 99%

500
Invefsron
Fisica

349.t57.222.417 182.08t.276.542 52o/o 328.948.767.E83 219.373j%.336 67o/o

ó00
Inversión
Fin¡nciera

t42.040.324.795 137.582.1 15.786 97% 135.748.031.409 l3l.97l.279.081 97o/o

800 Transferencias 5.497 .295.563.548 5.232.47t.412.t42 95% 5.869.415.430.558 5.769.t02.929.160 98%

900 Ohos Gastos 488.6U.287.922 483.779.Mt.834 99o/o 372.629.673.270 350.944.757.585 94o/o

TOTALES r0308J4012ó32r 10.r58.159.741.ó81 94Y. l1.535.?r0J85,,f62 10.99s.858.059.843 9SV"

Fuente: Di¡ección de Contabilidad y Presupuesto (SAP)
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Ingresos por Origen de Cuentas

Durante el ejercicio fiscal 2025, el Instituto de Previsión Social registró una recaudación total del 1(M7o con
respecto al presupuesto aprobado, evidenciando un deseryeño favorable en la captación de ingresos-

Las Contribuciones a la Seguridad Social alcanzaron una recaudación del 1040 , equivalente a G
f0.445.880.037.305, superando lo presupuestado- Este conqrortamiento estuvo impulsado principalmente por
la Contribución de los Asegurados, que registró una ejecución del I l0%, mientras que la Contribución de los
Emplcadorcs alcarra.6 el l0W/o dc ejecución, reflejando un cumplimiento pleno de los apofies planificados.
En cuanto a las Multas y otros derechos no tributarios, se observó una recaudación del l47o/o (G
46.758.023.760), evidenciando un incremento significativo respecto a lo presupuestado, asociado a rnayores
acciones de fiscalización y regularización.

Los Ingresos por Intereses sob're prestamos, depósitos y titulos, destinados principalmente al Fondo Co¡rnin de
Jubilaciones y Pensiorns, alcanza¡on una ejecucón del l0tc/o, equivalente s G 1.536.675.471.062-

Por su parte, los Arrendamientos de Inmuebles registraron una recaudación del l2lo , en términos monetarios
@ 14.393.428.576, superando el prezupuesto previsto y consolidrindose corro una fi¡ente corrylementaria de
ingresos.

Las Otras Donaciones del Exterior alcanzaron el 100% de ejecución, mientras que el rubro Otros Recursos no
registró recaudación durante el ejercicio 2O25. Enlanto, los Saldos fniciales de Caja y Recursos Institucionales
no fueron habilitadas dentro de los ingresos dcl ejercicio 2025.

En conjunto, los resultados obtenidos en materia de ingresos reflejan una sólida capacidad de recaudación del
IPS.

Balance Anual de Gestión Priblica-Dirección de Planificacién IEAGP
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Cuadro

Análisis por Objeto del Gasto de la Actividad Servicios de Prestaciones Sanitarias

¡ El Objeto del Gasto 350 - Productos e Instrumentales Químicos y Medicinales alcanzó una ejecución
del99o/o, equivalente a @ 1.5t7.177.252.1yt, manteniendo el mismo nivel de ejecución observado en
2024.

. El Objeto del Gasto 520 - Construcciones registró una ejecución del 690/o, correspondiente a @
74.1N.693.250, evidenciando un incremento de 2l puntos porcentualcs respecto al ejercicio 2024
(48Vo), asociado al mayor avance en proyectos de infraestructura sanitaria.

¡ Por su parte, el Objeto del Gasto 530 - Adquisición de Máquinas, Equipos y Herramientas alcar:zó
una ejecución del 76Vo, equivalente a G 105.714871.743, lo qu" re,pres€nta un incremento de 12
puntos porcentuales en comparación con e[ 2024 (64%), reflejando un fortalecimiento progresivo del
equipamiento de los servicios de salud.

¡ Fin¿ümente, el Objeto del Gasto 849 - Otras Transferencias Corrientes presentó una ejecución
1009/0, en términos nronetarios @ 283.178.46.861, siendo el mayor desembolso el correspondiente
pago de reposos, lo que evidencia el cumplimiento oportuno de hs presfaciones económicas a
plüo.

No3: de Cuentas
Iu$ituto de Previ¡ión Soci¡l

Ingresos por origen de Cuentes
2025

DDTALLE ORIGEN Preruprresto 2024
Mo¡to

n crr.kln Y" Prcsupuesto 20a5
Monto

Rm¡rrL¡la
oh

t22
Contribuciones a

la Segundad
Social

9.2t2.570.257.231 9.249.21E.669.E65 l0f/o 10.u4.o58.969.609 10.45.E80.037.305 104%

Contribución de
Emoleadores

6.155.447.144.429 5.t31.621.655.4M 83% 5.676.486.W2.t59 5.65t.958.562.842 tM%

2
Contribución de
Aseeurados

3.057.r23.n2.802 4.tt7.s97.0t4.459 135o/o 4-367.s72-877.450 4.793.92t.474.43 ll0o/o

r33
Multas y otros
derechos no
tributarios

51.204.970.1l8 42.6'77.7183W
E3% 3 r.801.347J87 46.758.U3.7ffi t47%

l6l
Intereses
(préstamos,

depósitos y
fifulos)

I .3 I 1.309. 190.880 t.437.999.324.574 Il0o/o 1.423 .053 .993.003 1.536.675.47 t.062 r08%

t63
Arrend¡mientos
de Inmuebles

9.760.507.518 18.755.159.045 l92o/o I1.850.000.000 t4.393.428.576 t2t%

t82
Ot¡as
f)onaciones del
Exterior

0o/o
I14565.701 I14.565.701 lO0Vo

190
Otros Recursos
(Adm. Jub. Poder
I¡e. -Varios)

190.000.000.000 26.678.37t.280 t4% 24.832.t09.562 0o/o

340
Saldo lnicial de
Caia

33.995.700574 33.995.700.574 100%

343
saldo lnlcral de
Recr¡¡sos

lnstitucionales
33.995.74O574 33.995.7ffi.574 l00P/o

TOTALES 10.808.84052ó321 n.EÍD,g3u.943.647 LNo/" 11535.710.985.462 12.M3.E2L526.4U L04V¡

Fuente: Dirección de Cont¿bilidad y Presupuesto (SAP)
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Cuadro No4: Cuadro Eiecución Presupuestaria Gastos Rubros Actividad - Servicios de Prestaciones Sanitarias
hfftúo de Prcvhlón Soci¡l

Cu¡dro Eiccución Prerupuc¡t¡ri¡ Gastoa Rubros Actividad - Servlci¡x de Pre¡tacione¡ S¡ilt¡ri¡s
2025

Objeto del Gasto Presuprcrto 2024 EJecuciiin Gestm 7o Elecución Presquerto 2025
EJccuclón

G¡stm
7o Eiecución

350

Productos e
Instrum.

Químicos y
Medicinales

1A45J99JE7.280 t.437 .281.097 ,t35 99% 1.595.928.290.ffi9 1 .587 .177 .252.t99 99o/o

520 Construcciones I 15.183.538.930 54.999.599.751 48% t06.694.3@.870 74.IW.693.250 69%

530

Adq.Maq.EC.
Y
Herr¿mie¡tas
cn Gencral

r31.578.567.997 84.649.722.930 640/o 139.07r.996.075 t05.714.87r.743 76%

849
Otras
Transferencias
Corrientes

263.733.4t6.9t6 263.703.r53.M2 lffio/o 283.r78.852.40 283.r78-ffi.861 100%

TOTALES 1.956394.621.123 l.t4{t.633.572.üI8 94Yo 2.Lz.873.y0.4.074 2.01|.171J84.üt3 960/"
Fuente: Dirección de Contabilidad y Presupuesto (SAP)

Ejecución Presupuestaria por Programa Central

Ejecución Presupuestaria Actividad Administración Central
En la actividad de Administración Central la ejecución financiera sobre recursos presupuestados durante el2D25
fi¡e del 86,22 %.

Ejecución Presupuestaria Servicios de Prestaciones Sanitarias

I^a ejecución presupuestaria de la actividad servicios de prestaciones sanitarias en el 2025 es del 93,07o/o,

generando un cunplimiento del 1L3,94ú/o de la meta de producción de prestaciones de salud programadas.

iíó loríó. Élínit'cación v Evalua.ciÓn

ffi,;''ót de PlanificáciÓn l'P'S

Insüffio dc P¡wisión Soci¡l
Progreme Centr¡l - Activid¡d Administr¡ción Centr¡l

No
Denomin¡ción Meú¡s de Prodncción Eiccuctin Fin¡ncier¡

Producto Unidad
Mcta
Iniei¡l Avance "/o

Pl¡n Fin¡nciero
Anr¡l

Ejecución
Ac¡mul¡d¡ "h

Adminishación
Central

Porcentaje t00% 405.094.6ffi.420 349.256.189.2r0 86,22%

Fuentc: Dirección dc Contabilidad y Prcsupucsto (SAP)

Institüto de Previsión Social
Program¡ Centrel- Servicios de Prestaciones Sanit¡ri¡s

NO I)enomin¡3i6¡ Mcüs de Prod¡cció¡ Eiecución Fi¡¡ncien

Producto Unid¡d
Meta
Inici¡l Av¡nce V"

Plan Fin¡nciero
Aau¡l

Ejecución
Acumul¡de

Y"

t

Servicros de
Pre¡taciones
Sanitarias

Prestaciones 33.%0.312 38.695.277 t1394% 5.548.742.246.924 5.t&.475.874.962 93,07%

Fuente: Dirección de Contabilidad y Presupuesto-Dirección de Planificación
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Ejecución Presupuestaria Gestión para Jubilados y Pensionados

La actividad de Gestión para Jubilados y Pensionados registró una ejecución del98,21o/o que representa en
términos moneüarios @. 5.482.135.995.671. Con relacirin al avarrce de la produc'cón de la cantidad de pagos a
jubilados y pensionados es de 1.030.143, lo que repressnta un cumplimiento del 93,78o/o de la met¿ de
producción fijada.

In¡tifufo dr hsvi¡ión Sochl

Programa Central - Actividad Gestíón para Jubilrdm y Pensionedos

N" Ilenomin¡clin Mrt¡¡ dr Producclin Ejecucbn Fin¡ncie¡¡

hodEto Uniüd Meta
hici¡l Avr¡ac Y.

Plan Financiero
Atru¡t

Ejecución
Acumuhd¡ %

2

Gestión para
Jubilados y

Pensionados

Pago a
Benefrciarios

t.098.433 1.030.143 93,780/o 5.581.874.07E.1r8 5.482.t35.995.67 | 98,21o/o

Fuente: Di¡eccíón de Contabilidad y Presupuesto - Direccion de Administración de Jubilaciqres
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ANEXO II

El IPS cuenta con un total de 25.631fi¡ncion¿rios activos, de los cuales el65% son mujeres (ló.ó19) y el35o/o
son hombres (9.012).

Del total de fi¡ncionarios 19.525 pertenecen a Personal de Blanco, lo que representa el 76,180/o del plantel
genenl y en contmpartids, s€ estirn¿ que el 23,82yo restsnt€ (6.106 funciorurios) corresponden a Personal
Administrativo.

Se presentan datos de los talentos hurn¿nos Activos (Nombrados y Contratados), discriminados por sexo, según
el sisuiente detalle:

Recursos Et'm¡nos

Descripción Mujer Hombre Totel
Tot¡l Re¡nno¡ Enm¡nos Activo¡ 16.619 9.O12 25.ó31

Recursos Hr¡ma¡os Activos Nomb¡ados 7_970 4,472 12.442

Recursos Humanos Contratados 8.607 4.161 t2.768

Recursos Humanos Conse¡eros 6 6

Refl¡¡sos Hrmqntx cafgo de conlh¡za 23 32 )J

Servisios Especiales l9 341 360

Recusos Humanos Comisio¡ados 158 442 ó00

Recursos Hu¡ranos Comisionados a otras Instituciones t02 130 232

Recursos Humanos Comisionados de otras Instituciones 56 312 368

Personal en Cargos Gererrciales (A partir de Jefe de
Depalamento) 202 207 409

Fuente: Dpto. de Penonal- Dirección Gestion y Des:rmllo del talento HummoDpto. de Estadistic¿s /SIRH WEB
Nómina de funcionarios / SICCA Moümiento de personal (comisionados)

Composición de los Recursos Humanos (Personal de Blenco)

Dccripción Mujer Hombre Tot¡l
Total Recursos Humanos Activos 13.7E6 5.739 19.525

Recursos Hum¡nos Activos Nombrados 6.t77 2.583 8.760

Recu¡sos Hr¡¡na¡os Contratados 7.ffi6 3. l5l t0.757

Cargo de Confianza ) 3 )
Se¡vicios Especiales I 2

Fuente : Dpto. dc Pcrsonal- Direpcón Cestón y Desarrollo del talento HumanoDpto. de Estadisticas /SIRH WEB
Nómina dc funcion¿rios A

ñ
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COMFoSICIoN PERSoNAL DE BLANco DEL IPs - AÑo 2025
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D. Apoyo y Senicioe I 349 23 l9l I 205 83 92 I J 949
D. Enfermería 6 2 7859 2 2 2 2 195 8.070

D. Gestion Médica I r89 23 I 573 I 788
D Hospitales del A¡ea
Cenhal 2 9 229 9 t46 247 185 923 104 227 ll0 27 2.2t8

D. Hospitales del A¡ea
Interior 26 454 l4 361 125 3t0 23t7 l13 282 104 29 4.140

D. Logística de Suministros
de Salud l0 I l0 t ,)

25

D. Med. Preventiva y Prog.
Satud 3 2l 34 24 l6 36 38 t73

D. R. Tecnológicos de Salud I 9 l0
D. Riesgo Labüal y
Subsidios l8 l8
D.Medica del Hospital
Central l0 l5 3 22 4 1524 J 42 & 5 | 693

D. Hospitales de
Esoecialidades Ouirursicas 2 l@ I 7l 59 54 681 43 t9 23 l3 t.075

Gerencta de Salud 2U 5 I 62 355

Otras Direcciones 3 I 4 I 2 II
Totelgcoml 3t 25 t.t74 E./NI tl0 439 7fi 6.158 392 5E6 343 3E5 t95.25
Fuente Dpto. de Personal- Dirección Gestión y Desarrollo del talento Humano-Dpto. de Estadísticas /SIRH WEB Nómina de
funcionarios.
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'. Mejorar las políticas del talento humano vigentes

En el marco del fortalecimiento de la gestión del talento humano el IPS realizó las siguientes acciones:

Aprobación del Reglamento de Comisión Ocasion¡l: Con cl objctivo dc garantizar cl uso c{icicntc y
transpareirte de los recursos hufinnos, se aprobó el Reglamento de Comisón Ocasbnal - Versión 01 y su
formulario correspondiente, mediante la Resolución C.A. No 029-02512025, de fecha 20 de mayo de 2025.

Autorización c imphment¡ción del proceso de Evahación del llesempeño - Period o 2024:. En e I marco de
la gestión del talento hurnano, mediante la Resolución de Presidencia N" 331/2025, de fecha 29 de mayo de
2025, se au¡onzí la realizacrcn del proceso de Evaluación del Desenpeño correspondiente al periodo 2O24,
dirigido a funcionarios, personal contratado, cargos de confianza y personal con traslado temporal de otros
Organisrnos y Entidades del Estado al Instituto de Previsirin Social (IPS). El proceso se encuentra en fase de
implementación y se llevaní a cabo durante los meses de junio y julio del 2025. En este contexto, se han
desanollado acciores preparatorias clave, como:

o La difusión del Manual del Uzuario Evaluador.
. l-a elaboración y distribnrción de un video tutorbl dirigido a hs jefaturas evaluadoras, con el fin de

asegurar una correcta aplicación del instrumento de evaluación.

Aprobación de h actualización del Reglamento Interno de Traslado Temporal junto con su formulario
correspondiente, €st€ reglamento establoce los rnecanismos que regulan el traslado tenporal de ñ¡ncionarios
entre el Instituto de Prwisión Social y otros Organismos y Entidades del Estado, y viceversa. La medida busca
fort¿lecer la colabor¿cién interinstitucional y rnejorar h calidad en la prestacón, conforme a los rnarcos
normativos vigentes, mediante la Resolución C.A No 03+01712025.

Implcmentación del Sifem¡ Informrótico Moduhr SIRII WEB pare cl Rcgfutro de Asistenci¡

Mediante la Resolucón C.A. No 055-00312025, el Consejo de Administración dispuso el uso obligaüorio del
Sistema Infornuitico Modular SIRÍI WEB para el registro de asistencia del pcrsonal del Instituto de Previsión
Social (IPS). Esa medida aplica especialmente a las dependencias que no cuenüan con rsloj biométrico, donde
cl control dc cntrada y salida sc rcaliza a través dc libros foliados.

Asimismo, fue aprobado el "Manuel SIRII WEB - Módufo Regifro Libro Foli¡do", con el propósito de
uniformar los procedimientos y garantizar Ia trazabilidad, transparencia y eficiencia en el control de asistencia
del personal en todas hs dependencias institucionales.

Implementrciiin Gr¡duol del Módulo "Permiss Pcrticübr'en el Sistema Info¡mátlco Modul¡r SIRH
WEB

En el marco de las acciones de modernización y optimizaciínde los procesos administrativos, se implementó
de rnanera gradual el módulo *Permiso Particular" en el Sistemr Informático Modular SIRH WEB, con
el objetivo de permitir a las distintas dependercias institucionales el registro electrónico de esta licencia,
autorizada por el Comité de Coordinación y Control de Tiempo (CCCT).

En cumplimiento de las Resoluciones C.A. No 056-001/2024,C.A. No 010-001/2025 yC.A. N'013-003/2025,
que implementan de forma gradual la reducción de la carga horarb sernanal para profesionales médicos,
conforme a lo dispuesto por la Ley No 7137/2024. Durante el periodo de implementación comprendido hasta
diciembre del 2025, accedieron a este beneficio 1.428 profesionales médicos, quienes cumplieron con los
requisitos establecidos en el reglamento.

Concurso de Oposición Inteno Carrere P¡ofesiond del Person¡l de Enfermería

En el ma¡co del llarnado a corrcurso de oposición interno pra el ingreso a h Canera Profesional del Personal
de Enfermería Perm¿nente del Instituto de Previsión Social (IPS), correspondiente al Ejercicio Fiscal 2025,
aprobador¡¡ediantelaResoluciónC.P.No 1212025 defecha 15dejulio de2025, bDireccióndeGestióny
Desanollo del Talento Humano, junto con sus dependencias, habilitó los coneos electrónicos institucionales a
través de los cuales los postulantes pudieron ¡emiti¡ h documentación requerida como requisitos excluyentes
para participar en el proceso.

Li etthutütMeano
6te - 0pto. Planificación y EvaluaciÓn

Dirección de Planificación l.P.S.
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Avances en la formación y educación médica del IPS: Otros aspectos relevantes incluyeron la formación en
RCP y prevención de úlceras por presión, ambos orientados a salvar vidas y evitar complicaciones evitables.
Se promovieron también acciones de humanización del personal, fortalecimiento del clima laboral y uso del
sistema RAC digital, buscando rnodernizar y humanizar los sen¡icios al asegurado.

Avances en la Dcscentraliz¿ción de Procesos - Jubilación Ordinaria: lnpulso del proceso de descentralización
para la generación de registros, notificaciones y trámites vinculados a la Jubilación Ordinaria, mediante el uso
del Sistenra Inform¡itico Moduhr SIRH WEB.

Mediante la Retolución C.A. No 073-oO8/2O25, se aprobó el uso del r¡pdulo Conu¡nicación de Ausencias y su
manual respectivo. Este módulo establece el procedimiento oficial para la conmnicación de inasistencias
laborales, contrituyendo a una administración mis ordenada y disminuyendo casos de omisiones o registros
tardíos.

Implementación del primer Concurso Público de Oposición para Personas Psrtenecientes a Comunidades
Indígenas (PPCI): Se realizó por primera \ez en zu historia un Corrcurso Público de Oposicitin dirigido
exclusivamente a personas pertenecientes a comunidades indígenas.

La convocatoria contó con la palicipación de cuatro postulantes, resultando tres seleccionados rnediante un
proceso tecnico, objetivo y transparente. Dos profesionales fueron incorporados como médicos de consultorjo
en e I Hospital Central de I IPS y una como obstetra en la Clínica Periférica Yrendague .

El proceso fue desarrollado bajo criterios técnicos estandarizados, garantizando igualdad de condiciones y
meritocracia, y estuvo a cargo de la Dirección de Gestión y Desarrollo del Talento Humano. Este togro forlalece
la politica de inclusión laboral del IPS y sienta un precedente para ñrturas convocatorias inclusivas.

Sumarios Administntivos a funcionarioc: Se instruyó sumario administrativo a 148 funcionarios, como
rcsultado de los procesos instruidos, se recomendaron sanciones disciplinarias que van desde 15 días de
suspensón sin goce de sueldo hasta la destitucón, conforrre a la gravedad de las faltas comprobadas,
predominando aquellas vinculadas a t¿ltas graves recurrentes, tales como incumplimiento de sus obligaciones
7 casos y las ausencias injustificadas 138 casos.

Capacitacione¡: Se aprobó cl Plan Anual de Capacitacón 2025, nrÁiante la Resolución C.A. No 014-
002/2025, fortaleciendo la formación continua de los funcionarios del Instituto de Previsión Social.
E[ alcance de las capacitaciones abarcó tanüo capital conrc bs departarrentos del interior, través del desarrollo
de charlas y cursos en modalidad virtual, utilizando las plataformas Moodle y Tnon,r lo que permitió ampliar
la cobertura y el acceso a lz capacrtación, ruperando las ba¡reras derivadas de la ubicació n geográfica-

Ceprcitecione¡ rc¡liz¡d¡s ¡ funcionarftr¡ del IPS
2025

Perticipantes en
capacitaciones

Modalided
Charlas y Cursos vifuales

36.877

Presencial 5.020
Semipresencial 25
Total 41.922
Fuente: Dirección, Gestión y Desarrollo del Talento Hum¡no
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Contactos:

Contectos:

Elaboración: El BAGP 2025 delIPS fte elaborado en base a los infonnes de gestión mensuales
remitidos por las distinf¿s dependencias del institulo.

Equipo de Trabajo:

{ Pafficia Gnnetez, Directora de PlanificEción E-mail: pjinrcnez({,ips4_qyfJ

{ Carlos Rim Cubas, Coordinador de Planificación. E-mail: gacqbe!@tpS4A$y

r' lVlau¡een Eisenhrrt ¡Ou¡o, Jefa Dpto. Planificación y Evaluación E-mail eisenhut(d;ips.gor .p.v

{ Alejandro Riveros Jefe Sección Planificación. E-mail: s¡¡iyglg¡lr,t!_s.gay+J

{ Fulvia Gavilán Jefa de Sección Evahación y Control E-mail fuyilan((¿rips-gar+ry

{ Ricardo Iffifran, Jefe Dpto. de Estadísicas. E-mail: Lyip!ia(Lr1¡!=gq!..py

/ Christian Gonpz.Jefe Sección Bioestadíyticas. E-rnail: ggaqez@,ip!.gov.plj

/ Andrea Mongelos, Jefa de Sección Sisterna de Información S.S E-mail: 4ryna¡g_e.l@rls.g9t{.p}

/ Federico Giménez, Jefe Dpto. de Presupuesto. E-rlriil: fggirncne(¿tipsgl¡1py

Balance Am¡al de Gestión Pública-Dirección de


