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RESOLUCION 37-SPD/2026

EL SUBGERENTE DE PLANIFICACION Y DESARROLLO DEL INSTITUTO
GUATEMALTECO DE SEGURIDAD SOCIAL. En la ciudad de Guatemala, el veinticinco
de junio de dos mil veintiséis.

CONSIDERANDO:

Que el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, en cumplimiento al Plan Estratégico
Institucional, debe contar con una Politica para la atencion de la Salud, basada en los
criterios de atencion primaria en salud, redes integradas de servicios de salud y medicina
familiar, para el fortalecimiento de la atencion de la salud en el Instituto.

CONSIDERANDO:

Que de conformidad con el Plan Estratégico Institucional y lo manifestado por el Gerente,
el Subgerente de Planificacion y Desarrollo, esta facultado para aprobar la Politica para
la atencién de la salud en la Seguridad Social, la cual sera de utilidad para que el
Instituto continte con la actualizacion del Modelo de Atencién de la Salud del IGSS: asi
como, la mejora continua en el otorgamiento de las prestaciones en salud.

POR TANTO;

Con fundamento en lo considerado, en cumplimiento a las funciones que le confiere el
Acuerdo 1164 de Junta Directiva de fecha once de agosto de dos mil cinco y el Acuerdo
19/2022 del Gerente, de fecha uno de septiembre de dos mil veintidds; y, de conformidad
con lo establecido en el Plan Estratégico Institucional.

RESUELVE:

PRIMERO. Aprobar la Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social, la
cual consta de veintidds (22) hojas numeradas, rubricadas y selladas por el suscrito en
su calidad de Subgerente de Planificacion y Desarrollo, impresas Gnicamente en el
anverso y que forman parte de la presente Resolucion.

SEGUNDO. De conformidad con lo indicado en la Politica para la atencién de la salud
en la Seguridad Social, se debe desarrollar la estrategia de implementacion con el
acompanamiento técnico de todas las Dependencias del Instituto, inmersas de acuerdac™ '

con el ambito de competencia de cada una de ellas, y de conformidad con | P ‘o
lineamientos de planificacion institucional vigentes.
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TERCERO. La Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social, debera
ser revisada y actualizada por lo menos una vez a cada tres afos, a solicitud y propuesta
del Subgerente de Planificacion y Desarrollo; y, con la asistencia técnica y legal de las
instancias designadas.

CUARTO. Para lograr el cumplimiento de lo regulado en la Politica que se aprueba con
la presente Resolucion, la Subgerencia de Planificacion y Desarrollo debe enviar copia
certificada a la Gerencia; para que este 6rgano superior lo remita a las Subgerencias
para su aplicacion y cumplimiento.

QUINTO. La Subgerencia de Planificacion y Desarrollo debe enviar copia certificada de
la Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social, al Departamento de
Organizacion y Meétodos, para su conocimiento; al Departamento de Comunicacion
Social y Relaciones Publicas, para su difusion; y, al Departamento Legal, para su
recopilacion.

SEXTO. La presente Resolucién entra en vigencia al dia siguiente de la fecha de su
emision y complementa las disposiciones institucionales.
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Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS)
7ma. Avenida 22-72 zona 1, Centro Civico Ciudad de Guatemala, Guatemala, C.A.

Teléfono (502) 1522, 24121224
http://www.igssgt.org

Guatemala, 2026
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Introduccion

La salud es un derecho humano fundamental y un pilar esencial del bienestar y el desarrollo social.
En Guatemala, el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) desempefia un papel clave en
la proteccién de la salud y la seguridad social de sus afiliados y sus familias. Segun la proyeccion
del Instituto Nacional de Estadistica (INE) para el afio 2026, el pais cuenta con una poblacién
estimada de 18, 312,373 habitantes, de los cuales 7, 932,791 conforman la poblacion
econémicamente activa (PEA). Sin embargo, solo 2, 234,220 personas pertenecen al sector formal,
lo que refleja una alta tasa de informalidad laboral que limita el acceso a la seguridad social.

De acuerdo con datos institucionales del IGSS para el afio 2025, |la poblacion protegida asciende a
3, 780,259 personas, mientras que los afiliados cotizantes suman 1, 742,810. Esto representa una
cobertura del 20.9% de la poblacién total, del 22.0% de la PEA y del 22.1% de la poblacion ocupada.
En el caso del sector formal, la cobertura alcanza el 78.0%, lo que evidencia una marcada
desigualdad entre los trabajadores formales e informales.

Para responder a las necesidades de atencion de la poblacién derechohabiente, el IGSS dispone de
una red institucional conformada por 113 Unidades Médicas distribuidas en el territorio nacional,
integradas por hospitales, consultorios, unidad periférica, centros especializados y servicios de
apoyo a la atencidn. La organizacion de esta red presenta una mayor presencia territorial en el
drea departamental; sin embargo, los servicios de mayor complejidad y especializacion contindan
concentrandose principalmente en el drea metropolitana. Esta dinamica genera presion sobre la
capacidad resolutiva de los establecimientos ubicados en la capital y plantea la necesidad de
fortalecer progresivamente la capacidad operativa y resolutiva de la red departamental, con el
propdsito de avanzar hacia una atencién mas equitativa, accesible y eficiente.

En este contexto, el IGSS impulsa la Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social, cuyo
propdsito es fortalecer el modelo de atencidn institucional, promover la intersectorialidad vy Ia
colaboracion interinstitucional y reducir las inequidades en el acceso a los servicios de salud. La
implementacion de un modelo de atencion integral representa un paso decisivo para responder a
los desafios actuales y futuros, mejorar la calidad de los servicios y contribuir al bienestar y
desarrollo sostenible de la poblacion guatemalteca.
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Antecedentes

Una politica institucional puede concebirse como una guia o marco de accion logico y consistente,
para definirle a los miembros de una Institucion, los objetivos, lineamientos y acciones estratégicas
dentro de las cuales pueden operar ante una determinada situacién. De acuerdo con la OMS, las
politicas publicas en el sector de la salud, junto con las de otros sectores, tienen un enorme
potencial en lo que se refiere a garantizar la salud de las comunidades (2008) estas representan
una ventana de oportunidad para dar pie a las reformas de la cobertura y de la prestacion de
servicios a través de propuestas estratégicas que brinden la posibilidad a las instituciones de
realizar cambios en los distintos modelos de atencion a los usuarios.

De acuerdo con lo establecido en el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2023-2027 del IGSS, la
Institucion se compromete a “Otorgar servicios de salud integrales y oportunos”, tal como lo define
la OMS: “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la
ausencia de afecciones o enfermedades”.

En este contexto, el Objetivo 3 del PEl se enfoca en “Otorgar servicios de salud integrales y
oportunos”, con la Estrategia 1: “Desarrollo del marco estrategico para fortalecer |a atencion de la
salud”, que incluye la Meta 1: “Elaborar en un 100%, para el 2023, una Politica de Atencion de la
Salud del IGSS, basada en criterios de atencidn primaria en salud, redes integradas de servicios de
salud y medicina familiar”. La Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social responde
a esta meta y se enfoca en fortalecer la atencién de la salud de los afiliados y beneficiarios del IGSS.

Marco Juridico

e Constitucién Politica de la Republica de Guatemala.

e Decreto 295 del Congreso de la Republica de Guatemala, Ley Orgénica del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social.

e Decreto numero 114-97 del Congreso de la Republica de Guatemala, Ley del Organismo
Ejecutivo.

» Decreto 90-97 del Congreso de la Republica de Guatemala, Cédigo de Salud.

e Acuerdo Gubernativo No. 229-2014, Reglamento de Salud y Seguridad Ocupacional y sus

reformas.

Segura.
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Convenios y Declaraciones Internacionales firmados v ratificados por Guatemala

» La Declaracion Universal de los Derechos Humanos.

» Conferencia Internacional sobre Atencién Primaria de Salud.

* Declaracion de Astana.

¢ Conferencia Mundial sobre Atencidon Primaria de Salud desde Alma-Ata hacia la cobertura
sanitaria universal y los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

» Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Convenios y Declaraciones Internacionales

s Convenio sobre la seguridad social (norma minima), de la Organizacion Internacional de
Trabajo (Convenio 102)

Vinculacion de la Politica para la atencidn de la salud en la Seguridad Social con otras Politicas
Publicas y Planes Institucionales

» Acuerdos de Paz Firme y Duradera.

* Plan Nacional de Desarrollo: K'atun Nuestra Guatemala 2032.

* Politica Nacional de Gobierno.

» Politica Nacional de Empleo Digno 2017-2032.

e Plan Estratégico Institucional PEI.

» Politica Preventiva de la Seguridad Social.

* Politica de Calidad del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Vinculacion con normativa institucional vigente

* Reglamento de Asistencia Médica.

* Reglamento sobre Proteccién Relativa a Enfermedad y Maternidad.

* Reglamento de Prestaciones en Dinero.

* Reglamento de la Direccidn General de Servicios Médicos Hospitalarios.

* Reglamento sobre Proteccion Relativa a Accidentes.

* Reglamento General para la Administracion del Recurso Humano al Servicio del Instituto.

» Reglamento de Inscripcion de Patronos en el Régimen de Seguridad Social.

* Reglamento sobre Proteccién Relativa a Invalidez, Vejez y Sobrevivencia.

* Reglamento sobre Proteccion Relativa a Enfermedad y Maternidad.

* Acuerdo 1375 de la Junta Directiva, creacion de la Direccion de Recaudacion.

* Reglamento sobre Recaudacion de Contribuciones al Régimen de Seguridad Social.

* Reglamento para la proteccion de Trabajadores que laboran a Tiempo Parcial en aplicacion
del Convenio 175 de la Organizacion Internacional del Trabajo.
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* Reglamento relativo a la Cobertura del Régimen de Seguridad Social para el migrante
guatemalteco

Diagnostico institucional:

El panorama institucional del IGSS para el afio 2025 refleja una cobertura aun limitada frente a las
necesidades de la poblacién nacional. De un total de 18, 079,810 habitantes, la PEA asciende a 7,
932,791 personas, de las cuales 2, 234,220 pertenecen al sector formal. En contraste, la poblacion
ocupada alcanza 7, 884,243 personas, lo que evidencia que una gran parte de la fuerza laboral se
encuentra fuera del ambito formal y por tanto, sin acceso pleno a la seguridad social.

El IGSS reporta 1, 742,810 afiliados cotizantes y una poblacién protegida de 3, 780,259 personas,
lo que representa una cobertura del 20.9% de la poblacion total y del 22.0% de la PEA. En el caso
del sector formal, la cobertura asciende al 78.0%, mientras que la poblacion ocupada en general
alcanza una cobertura del 22.1%. Estos datos reflejan que, aungue el IGSS cumple un papel esencial
en la proteccion social y la atencion en salud, persisten desafios estructurales vinculados a la alta
informalidad laboral, la limitada afiliacion de trabajadores independientes y la necesidad de
fortalecer los mecanismos de inclusion para ampliar la cobertura y garantizar el acceso equitativo
a los servicios de salud y seguridad social.

El Instituto cuenta con una red de 113 Unidades Médicas distribuidas en todo el territorio nacional.
En el drea metropolitana, dispone de 6 Hospitales, 1 Unidad Periférica, 1 Policlinica, 3 Centros de
Atencion Médica Integral para Pensionados (CAMIP), 1 Centro de Atenciéon Integral de Salud
Mental (CAISM), 2 Unidades de Consulta Externa de Especialidades, 6 Consultorios, 2 Unidades
Asistenciales y 1 Clinica de Personal en Oficinas Centrales. En el drea departamental, la red esta
conformada por 20 Hospitales, 29 Consultorios, 1 Anexo de Consultorio, 10 Puestos de Salud, 23
Unidades Integrales de Adscripcion, Acreditacion de Derechos y Despacho de Medicamentos (UIA)
y 7 Oficinas Integrales de Adscripcion, Acreditacion de Derechos y Despacho de Medicamentas
(OIA). EI IGSS estd en un proceso de reorganizacion y cambio de denominacién de sus Unidades
Médicas, por lo que en el futuro todas seran denominadas como Hospitales y Consultorios.

Esta distribucion evidencia que la mayor concentracion de unidades médicas se encuentra en el
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area departamental; sin embargo, el catalogc de servicios disponibles en esta regidon es mas
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limitado en comparacion con el drea metropolitana. En esta Ultima se concentra la atencion

)

especializada, la cual resulta insuficiente para atender la alta densidad de afiliados vy
derechohabientes, ademas de los pacientes referidos desde los departamentos. Esta situacion
pone de manifiesto la necesidad de fortalecer la red de servicios médicos en todo el pais, con el
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fin de garantizar una atenciéon mas equitativa, oportuna y de calidad para toda la poblacion

protegida por el IGSS.
Atenciones por riesgo y servicio en el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social

Durante el afio 2025, el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social registré un total de 8, 024,454
atenciones distribuidas en cuatro categorias de riesgo y cuatro tipos de servicio. La categoria de
enfermedad comun concentré el mayor volumen de atenciones con 6, 982,182 casos. De estas
atenciones 5, 410,635 correspondieron a consulta externa, 98,200 a egresos hospitalarios,
mientras que 1, 440,304 a emergencia y 33,043 a primeros auxilios.

Los accidentes constituyeron la segunda categoria en volumen con 663,720 atenciones,
distribuidas en 354,089 consultas externas, 22,972 egresos, 279,525 emergenciasy 7,134 primeros
auxilios. La maternidad registro 378,552 atenciones, de las cuales 259,626 fueron consultas
externas, 37,653 egresos hospitalarios, 80,785 emergencias y 488 primeros auxilios.

En términos de servicios, la consulta externa concentro 6, 024,350 atenciones (75.1% del total),
seguida por emergencia con 1, 800,614 atenciones (22.4%), egresos hospitalarios con 158,825
casos (2.0%) y primeros auxilios con 40,665 atenciones (0.5%).

Principales morbilidades atendidas en consulta externa

Las diez primeras morbilidades con mayor cantidad de consultas en el IGSS durante el afio 2025
totalizaron 4, 947,876 atenciones. La hipertension arterial ocupd el primer lugar con 1, 178,655
casos, seguida por diabetes mellitus con 866,215 y gastritis con 813,388. Estas tres patologias
concentraron el 57.7% de las consultas dentro del grupo de las diez principales morbilidades.

La rinofaringoamigdalitis registré 488,358 consultas, posicionandose en el cuarto lugar, mientras
que la hiperlipidemia alcanzé 420,088. El sindrome del colon irritable presenté 348,966
atenciones, seguido por hipotiroidismo con 319,541. Las infecciones de las vias urinarias
registraron 251,476 casos, el lumbago 240,066; v, |la hiperplasia de la préstata cerrd el listado con
221,186.

Principales causas de mortalidad

Durante el afio 2025, el IGSS registro un total de 2,994 defunciones distribuidas en las diez
principales causas de mortalidad. El chogue no especificado ocupd el primer lugar con 856

fallecimientos, seguido por otras formas de choque con 453 decesos. El choque no clasificado e
otra parte registré 347 muertes, posicionandose en tercer lugar. Estas tres categorias relacionada
con choque, acumularon 1,656 defunciones, lo que representa el 55.3% del total.
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El paro cardiaco se ubico en cuarto lugar con 305 fallecimientos, mientras que la insuficiencia ‘
respiratoria aguda registro 295 casos. El choque cardiogénico presento 185 defunciones, seguido

por el choque hipovolémico con 151 muertes. La muerte cardiaca subita asi descrita alcanzo 143

casos, el infarto agudo de miocardio registrd 132 fallecimientos y el sindrome del choque téxico

cerro el listado con 127 decesos.

Atenciones por riesgo y servicio en el periodo enero-febrero 2026

Durante el periodo enero-febrero 2026, el IGSS registréd un total de 1, 375,274 atenciones
distribuidas en tres categorias de riesgo y cuatro tipos de servicio. La enfermedad comun
concentrd el mayor volumen con 1, 203,118 atenciones, lo cual representa el 87.5% del total. De
estas, 932,783 correspondieron a consulta externa, 16,322 a egresos hospitalarios, 248,256 a
emergenciay 5,757 a primeros auxilios.

Los accidentes constituyeron la segunda categoria con 111,230 atenciones (8.1% del total),
distribuidas en 59,440 consultas externas, 3,915 egresos, 46,600 emergencias y 1,275 primeros
auxilios. La maternidad registro 60,926 atenciones (4.4% del total), de las cuales 41,887 fueron
consultas externas, 5,844 egresos hospitalarios, 13,132 emergencias y 63 primeros auxilios.

En términos de servicios, la consulta externa concentrd 1, 034,110 atenciones (75.2% del total),

seguida por emergencia con 307,988 atenciones (22.4%), egresos hospitalarios con 26,081 casos
(1.9%) y primeros auxilios con 7,095 atenciones (0.5%).

Retos y desafios

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social enfrenta retos importantes: la implementacién dk
un modelo de atencién integral en salud, en la optimizacion de la capacidad instalada, la
sostenibilidad del sistema de salud y seguridad social; y la promocién de la intersectorialidad en la
salud publica. La atencion se centra en mejorar la eficiencia y calidad de los servicios, garantizar la
sostenibilidad financiera y abordar las determinantes sociales de la salud.

En este contexto, la presente Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social se
fundamenta en los principios de la Atencion Primaria en Salud (APS), Salud Familiar y Comunitaria
(SFC) y Redes Integradas de Servicios de Salud (RISS), con el objetivo de mejorar la salud y bienestar
de la poblacién protegida

Lo anterior constituye el marco de referencia para la formulacién de la Politica para la atencion de
la salud en la Seguridad Social, la cual busca responder a los desafios y necesidades identificadas
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Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social

en el diagnostico institucional y contribuir al fortalecimiento del sistema de salud y seguridad social
en Guatemala.

Justificacion
En este contexto, la Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social se justifica por las
siguientes razones:

1. Fortalecimiento del modelo de atencién integral de salud: La politica busca implantar las bases
para un modelo con enfoque estratégico en Atencion Primaria en Salud (APS), enfoque operativo
en Salud Familiar y Comunitaria (SFC) y Redes Integradas de Servicios de Salud (RISS).

2. Mejora de la calidad y el acceso a los servicios de salud: La politica busca garantizar el acceso a
los servicios de salud para toda la poblacion protegida, independientemente de su capacidad
economica o ubicacién geografica.

3. Contribucion al desarrollo del pais: La politica busca contribuir al desarrollo del pais a traves de
la mejora de la salud de la poblacion protegida y la promocion del desarrollo econémico y social.

Principios Rectores

Progresividad de
la cobertura Subsidiariedad

-] °

Salud como Solicaridad y Inclusion y equidad
derecho humano financiamiento en el accesoalos
colective servicios

Salud como derecho humano: La seguridad social un derecho fundamental de los trabajadores y
una obligacidn del Estado para garantizar su acceso. En este contexto, la poblacion beneficiaria del
Régimen de Seguridad Social tendra derecho a recibir servicios de atencién en salud que sean

RECO Of

integrales, continuos y longitudinales. Para ello, se debe asegurar la financiacion necesaria para R
. . . . . o¢
acceso a estos servicios, acorde con la naturaleza misma de la seguridad social. ‘“g%
S0

(2]
Og
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Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social

Este derecho se encuentra respaldado por la Constitucién Politica de la Republica de Guatemala y
normas internacionales, tales como la Declaraciéon Universal de los Derechos Humanos, los cuales

garantizan la proteccion y el acceso equitativo a la salud.

Progresividad de la cobertura: Los beneficios de la seguridad social se ampliaran progresivamente,
para garantizar el acceso a la proteccion de los programas institucionales en linea con los planes y
metas estratégicas conforme a la ampliacion de los servicios. Este enfoque promueve una
organizacion eficiente de los servicios de salud, lo que respalda la adopcién de la Atencién Primaria
en Salud (APS), Salud Familiar y Comunitaria (SFC) y Redes Integradas de Servicios de Salud (RISS),
a través de una atencion coordinada y orientada a mejorar la cobertura y calidad de los servicios.

Solidaridad y financiamiento colectivo: Todas las personas individuales que forman parte activa del
proceso de produccion de bienes y servicios, deberan afiliarse y cotizar al Régimen de Seguridad
Social, en proporcion a sus salarios, con el fin de garantizar la sostenibilidad de la prestacién de

servicios en salud.

Subsidiariedad: Resalta la importancia de la responsabilidad individual vy colectiva en el
sostenimiento de la seguridad social, lo que genera equilibrio entre equidad vy solidaridad en la

financiacion y en la proteccion.

Inclusién y equidad en el acceso a los servicios: La equidad y la inclusién deben ser entendidos
como principios asociados al derecho a la atencion en salud de toda la poblacion protegida por el
Régimen de la Seguridad Social.

La equidad permite la justa distribucidn de los recursos, a través de la asignacion de diferentes
recursos para diferentes niveles de necesidad. Elimina las barreras que limitan el acceso a la salud
y permite responder de manera positiva a las necesidades de las personas y proveer servicios de
salud de calidad con acceso oportuno, aceptable y asequible.
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Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social

Objetivos

Objetivo General

Desarrollar un marco estratégico para fortalecer la atencion en salud de la poblacion protegida del
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, basado en los criterios de Atencién Primaria en Salud
(APS), Salud Familiar y Comunitaria (SFC) y Redes Integradas de Servicios de Salud (RISS).

Objetivos Especificos

L

Ejes Estratégicos, Lineas de Accidn y Entregables

Eje Estratégico 1: Atencidn de la Salud Basada en Atencion Primaria en Salud

Institucionalizar la estrategia de Atencion Primaria de Salud (APS) en el IGSS, haciéndola
transversal a todos los servicios de salud, con la incorporaciéon de la Salud Familiar y
Comunitaria (SFC), para mejorar la atencion integral y continua.

Fortalecer la Red Integral de Servicios de Salud (RISS) institucional, para optimizar la
prestacion de servicios y garantizar el acceso a la atencion.

Promover el acceso a tecnologias sanitarias costo-efectivas para mejorar la calidad vy
eficiencia de los servicios de salud.

Desarrollar las capacidades institucionales y del recurso humano para implementar las
estrategias e intervenciones del modelo de atencion integral en salud.

Establecer alianzas estratégicas a nivel nacional e internacional para fortalecer la
promocion de la salud y la atencion integral.

La Atencién Primaria en Salud (APS) constituye la base estratégica para garantizar un modelo de

atencion centrado en la equidad, la prevencién y la continuidad del cuidado. Su implementacion

fortalece transversalmente los diferentes niveles de atencion, poniendo énfasis en el primer nivel

como puerta de entrada al sistema de salud, la cual permite una respuesta integral, accesible y

coordinada frente a las necesidades reales de la poblacién protegida por el IGSS. Orientar los

servicios del Instituto hacia un enfoque basado en la APS representa una medida fundamental para

atencion oportuna a lo largo del ciclo de vida.
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Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social

Eje estratégico 1: Atencién de la Salud basada en Atencion Primaria en Salud

Objetivo especifico 1: Institucionalizar la estrategia de Atencién Primaria de Salud (APS) en el
IGSS, haciéndola transversal a todos los servicios de salud, con la incorporacion de la Salud
Familiar y Comunitaria (SFC), para mejorar la atencion integral y continua.

Lineas de accion

Resultados

Institucionalizacion de la Atencidn Primaria
de la Salud en los servicios del Instituto.

Calidad en la atencion de la salud a traves del
cuidado longitudinal, continuo e integral del
individuo y su familia.

Inclusién de la Salud Familiar y Comunitaria
como componente estratégico del Modelo
de Atencion Integral de Salud.

Atencion integral de la salud del individuo, con
enfoque familiar y comunitario, en consideracion
de su entorno laboral.

de de
prevencion de la enfermedad en todos sus

Fortalecimiento programas

niveles y el fomento de la promocion de la
salud.

Mejoras en la calidad de vida de los afiliados y su
familia y reduccion de la demanda de atencion.

Desarrollo de capacidades institucionales
para la eficiencia en la entrega de los
servicios de salud.

Disponibilidad de herramientas para la
optimizacion de la prestacién de servicios de

salud.

Eje Estratégico 2: Desarrollo de las redes integradas de servicios de salud

La estrategia de redes integradas de servicios de salud busca optimizar la entrega de servicios.
integrales de salud y la continuidad de la atencion mediante la coordinacion de los servicios segin
su complejidad y capacidad de respuesta. Esta estrategia acerca los servicios a la poblacién
protegida por el Régimen de Seguridad Social, considerando factores como los espacios laborales,
el entorno y un componente clave de vigilancia de la salud. Facilita la continuidad del cuidado,
optimiza recursos y mejora la coordinacion entre niveles de atencion, permitiendo que los
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Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social

pacientes reciban el tratamiento adecuado en el momento oportuno, evitando la saturacion
hospitalaria y garantizando una atencion equitativa y eficiente en el IGSS.

Eje estratégico 2: Desarrollo de la red integrada de servicios de salud

Obijetivo especifico 2: Fortalecer la Red Integral de Servicios de Salud (RISS) institucional, para
optimizar la prestacion de servicios y garantizar el acceso a la atencion.

Lineas de accion

Resultados

Organizacion de servicios segun criterios
poblacionales 'y epidemioldégicos de

adscripcion territorial.

Servicios de salud accesibles y disponibles para la
poblacién protegida.

Definicion de la cartera de servicios por
categoria de las Unidades Médicas.

Las Unidades Meédicas proveen servicios de
manera diferenciada y complementaria.

Implementaciéon de  mecanismos  de

coordinacion entre niveles de atencion.

Integracion de la red de servicios para la atencion
continua de la salud.

Gestion de infraestructura critica para la
operativizacion de la red de servicios de
salud en el instituto

Disponibilidad de equipos de trabajo coherentes
con la cartera de servicios, distribuidos en funcién
de la demanda, con la capacidad instalada
adecuada.

Eje Estratégico 3: Acceso a tecnologias sanitarias

El término tecnologias sanitarias, se comprende como el conjunto de recursos que se utilizan en la
prestacion de servicios, con el fin de satisfacer las necesidades sanitarias de la poblacion protegida
por el Régimen de Seguridad Social, tales como medicamentos, equipos, dispositivos vy
procedimientos médicos, modelos organizativos y sistemas de apoyo, entre otros. El Eje citado
busca promover el acceso a estas tecnologias, para la eficiente atencion de la salud, la optimizacion
de recursos y la toma de decisiones fundamentada en evidencia.
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Politica para la atencidn de la salud en la Seguridad Social

Eje estratégico 3: Acceso a tecnologias sanitarias

Objetivo especifico 3: Promover el acceso a tecnologias sanitarias costo-efectivas para mejorar
la calidad y eficiencia de los servicios de salud.

Lineas de accion Resultados

Disefio y ejecucién de intervenciones | Implementacion de los procesos de gestion vy
tecnoldgicas, fundamentadas en la | soporte para el nuevo Modelo de Atencidn de la
innovacién y modernizacion de la mejora | Salud del IGSS.

continua.

Desarrollo de la metodologia de Evaluacion | Optimizacién de recursos e incremento en la
de Tecnologias Sanitarias. efectividad de las intervenciones sanitarias.

Fortalecimiento de soluciones tecnoldgicas | Aumento en la efectividad de la atencion clinica y
para intervenciones clinicas y gestiones | en la transparencia de la gestion institucional.
administrativas.

Mecanismos efectivos de adquisicion vy | Disponibilidad oportuna de tecnologias sanitarias.
mantenimiento de tecnologias sanitarias.

Eje Estratégico 4: Gestidn del conocimiento y capacidades en salud

Para mejorar la entrega vy la prestacion de servicios, es imprescindible el desarrollo y fomento del
capital humano multidisciplinario, con las competencias necesarias para el desempefio coherente

con las demandas de calidad, de respuesta oportuna y la ejecucion eficiente de los programas. Es

i3
q’b

necesario implementar acciones que generen las condiciones para el fomento de la investigacio %‘%
. e . . . . B>
y gestion del conocimiento como herramientas para maximizar la toma de decisiones a nive £2

‘0
O

institucional.
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Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social

Eje estratégico 4: Gestion del conocimiento y capacidades en salud

Objetivo especifico 4: Desarrollar las capacidades institucionales y del recurso humano para
implementar las estrategias e intervenciones del modelo de atencion integral en salud.

Lineas de accidn Resultados

Formacién continua del recurso humano | Contar con recurso humano con competencias
multidisciplinario. para la ejecucion del modelo de atencién en salud.

Desarrollo de estrategias para incentivar el | Disponibilidad del recurso humano, con
crecimiento profesional y técnico del | caracteristicas de suficiencia y plenas.
recurso humano.

Fomento de la investigacion cientifica en | Aplicacion de inteligencia sanitaria fundamentada
salud. en la gestion del conocimiento.

Mecanismos de cooperaciéon  para | Fortalecimiento institucional de las capacidades
fortalecimiento de capacidades. en salud.

Eje Estratégico 5: Gobernanza participativa e intersectorialidad

La gobernanza participativa destaca los principios de participacion, transparencia y eficiencia en
cada una de las actuaciones institucionales, también busca fortalecer las intervenciones
coordinadas por distintas Instituciones, en acciones destinadas a tratar los problemas vinculados

con la salud, el bienestar y la calidad de vida. Otro elemento sustancial que se pretende
implementar, es el impulso de acciones de intersectorialidad informativa, cooperativa, d
coordinacién y de integracion. Ademas, el fortalecimiento de alianzas con Instituciones
internacionales y nacionales.
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Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social

Eje estratégico 5: Gobernanza participativa e intersectorialidad

Objetivo especifico 5: Establecer alianzas estratégicas a nivel nacional e internacional para
fortalecer la promocion de la salud y la atencién integral.

Lineas de accion

Resultados

Fomento de los principios rectores de la

Lineamientos de  gobernanza  para el

organizacional de acuerdo con el ambito de
competencia de las  Dependencias
involucradas en la implementacion del
Modelo de Atencidn de la Salud del IGSS.

Politica. funcionamiento de la red y la prestacion de
servicios.
Actualizacion de la estructura | Estructura administrativa coherente con el

Modelo de Atencidn de la Salud del IGSS.

Fortalecimiento de acciones
intersectoriales.

Abordaje de acciones que determinan
socialmente la salud y los factores de riesgo.

Fomento de alianzas interinstitucionales
para politicas publicas en salud.

Coadyuvar el fortalecimiento del sistema nacional
de salud.

Rector de la Politica

La implementacion de la Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social seré liderada

por la Subgerencia de Prestaciones en Salud, con el apoyo de la Subgerencia de Planificacion y
Desarrollo. Cabe destacar que todas las Subgerencias del Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social y Dependencias correspondientes, estaran involucradas en el proceso de implementacion;
con la finalidad de asegurar la implementacion de la visidn integral y coordinada en la atencion de

la salud de la poblacién protegida.

72, Avenida 22-72, zona 1, Centro Civico,
Guatemala, C. A. PBX: 2412-1224,

Pagina 18 de 22 WWW.Igssgt.org




__"‘@s‘, Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) PE![’
g =

Politica para la atencién de la salud en la Seguridad Social

Implementacion

Debido a que la presente politica es un instrumento de caracter estratégico, el proceso de
implementacion debe considerar aspectos de igual naturaleza, en este contexto se propone la
creacion y aprobacion de la estrategia de implementacion para la puesta en practica de la presente,
la cual debera considerar metas y entregables, de acuerdo con los lineamientos de planificacion
institucional vigentes, dicha estrategia debera desarrollarse con el acompafiamiento técnico de
todas las Dependencias del Instituto, inmersas de acuerdo con el mbito de competencia de cada

una de ellas.

a. Monitoreo

La politica es un instrumento de cardcter estratégico, derivado de lo cual el proceso de
implementacion debe considerar aspectos de igual naturaleza, en este contexto se propone la
creacion y aprobacién de la metodologia para la puesta en practica de la presente, que incluya al
menos tres dimensiones: disefio, resultados e impactos. Dicha metodologia debe desarrollarse con
el acompafiamiento de todas las Dependencias del Instituto, inmersas de acuerdo con el ambito
de competencia de cada una.

Para el monitoreo, las autoridades responsables aprobarén el plan de seguimiento a la Politica, el
cual se concibe como un instrumento de monitoreo en las diferentes fases de implementacion,
con el objetivo de identificar oportunamente medidas correctivas por parte de las Dependencias
responsables y corresponsables de las distintas acciones a nivel general. Los resultados de la
implementacion, deberan considerar las lineas de accion establecidas en la presente politica.

b. Seguimiento

Para el seguimiento, se realizara un proceso sistematico de revision y analisis de la informacion
generada en el monitoreo para evaluar el progreso hacia los objetivos y realizar los ajustes
necesarios en la implementacion.
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Evaluacion

Para la evaluacion, se deben considerar los resultados establecidos, los cuales mediran el
cumplimiento de los objetivos trazados. Asimismo, dicha evaluacion permitird responder a la
naturaleza estratégica de la politica; lo que permitird identificar para el efecto, los indicadores de
caracter cualitativo y cuantitativo, para medir de manera oportuna los resultados conseguidos.
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Politica para la atencion de la salud en la Seguridad Social

Acrénimos y Siglas

APS: Atencion Primaria en Salud

IGSS: Instituto Guatemalteco de Seguridad Social
ODS: Objetivos de Desarrollo Sostenible

OIT: Organizacién Internacional del Trabajo
OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS: Organizacion Panamericana de la Salud
PEA: Poblacién Economicamente Activa

RISS: Redes Integradas de Servicios de Salud
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(2). Seguridad Social

Subgerencia de Planificacion y Desarrollo

La Infrascrita secretaria de la Subgerencia de Planificacion y Desarrollo del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social.

CERTIFICA:

Que las fotocopias que anteceden son copia fiel de la Resolucion No. 37-SPD/2026,
contenida en dos (2) hojas, que aprueba la “POLITICA PARA LA ATENCION DE LA
SALUD EN LA SEGURIDAD SOCIAL”, las cual consta de veinticuatro (24) hojas
impresas Unicamente en su lado anverso, mismas gue numero, firmo y sello; y para
remitir al Departamento de Comunicacioén Social y Relaciones Publicas del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social, se extiende la presente Certificacion, haciendo
constar que fue debidamente confrontada con su original el dia veinticinco de junio
de dos mil veintiséis.
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