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La informacién que publicamos proviene de
datos publicos gestionados por el Sistema
Nacional de Informacién de Salud (SNIS) y
corresponde a la produccién de servicios de
segundo y tercer nivel. Esto incluye registros
mensuales de consultas externas por
especialidad, cirugias vy
anestesias, ingresos y egresos por servicio

emergencias,
servicios  (laboratorio,
imagenologia, etc) y  tratamientos
complementarios (hemodiélisis,
quimioterapia, fisioterapia, entre otros).

de internacion,

Nuestro trabajo consiste en recopilar,
depurar, estandarizar y transformar esos
datos publicos para convertirlos en
informacién consistente en el tiempo.

Cada mes publicamos informacién detallada

sobre el volumen de atencion médica
registrada, incluyendo consultas externas,
atenciones  por

emergencia,  cirugias

realizadas y servicios/tratamientos
complementarios. Para  sostener esta
publicacién  peridédica utilizamos  flujos
tecnolégicos y automatizados, con apoyo
de modelos de inteligencia artificial para la
sintesis y contextualizacion de hallazgos.
Esto nos permite mostrar la evolucién del
sistema y detectar patrones relevantes a lo
largo del tiempo. Para cada publicacién se
realizan  procesos de
garantizan consistencia en los reportes,
resguardando trazabilidad desde la fuente

publica hasta el producto final.

limpieza  que

Disclaimer

Toma en cuenta que los datos del afio en curso (2025) son preliminares y pueden
actualizarse a medida que los establecimientos corrigen o completan sus envios al SNIS; por
eso insistimos en considerar algunas cifras como sujetas a revision en préximas ediciones.

Cirugias y Anestesias — Disponible a Noviembre/2025

Consulta Externa por Especialidad — Disponible a Noviembre/2025

Emergencia — Disponible a Noviembre/2025

Servicios Complementarios — Disponible a Noviembre/2025

Tratamientos Complementarios — Disponible a Noviembre/2025



Jimmy Venegas
Fundador de BitSalud: Salud y Tecnologia

Prondstico: precision.

El futuro de la salud se escribe con inteligencia artificial

Dofia Lidia tiene 62 afios y vive en la zona sur de
Cochabamba, cada tres meses madruga para conseguir
ficha en un hospital de segundo nivel, cuando por fin la
atienden, el médico dispone de 15 minutos para revisar
papeles dispersos, interrogar, decidir y documentar. Su
historia estd fragmentada, los laboratorios previos no
aparecen en segundos; no hay una visualizacién rapida de
la evolucién de glucosa, presién arterial o funcién renal.
Aun asi, en ese margen estrecho, el personal de salud
sostiene lo esencial: escucha, prioriza, decide y contiene.

;Qué habria cambiado si la inteligencia artificial estuviera
al servicio del equipo de salud? No hablo de reemplazar al
médico: hablo de potenciarlo para que sea méas preciso.
Un sistema de apoyo clinico puede ordenar la cronologia,
resumir tendencias, integrar resultados relevantes vy
resaltar cambios clinicamente significativos. La decisién
sigue siendo humana, pero con un respaldo que reduce
incertidumbre y mejora la oportunidad de intervenir
cuando la demanda es alta, el tiempo escaso y los
recursos son limitados.

Fuera de nuestras fronteras, esta transicion ya ocurre. La
IA se integra en flujos cotidianos, sobre todo donde la
informacion es masiva. También avanza la Ambient Al: con
consentimiento, genera borradores de notas clinicas y
reduce el tiempo de documentacién. El beneficio es
humano: recuperar tiempo de pantalla para devolverlo a la
escucha, la explicacion y el vinculo terapéutico.

Aqui estd el punto central: los datos no solo mejoran
indicadores; cambian vidas. Porque datos bien capturados
se convierten en informacién, y con informacién se puede
actuar antes. La salud del futuro no se sostiene solo en
tratar enfermedad, sino en prevenirla: anticipar riesgos,
detectar trayectorias de deterioro, intervenir temprano y
acompafar mejor. Con una visién completa, se gana
precisién; con menos tareas repetitivas, se gana presencia
clinica.

En Bolivia, el desafio es doble: la carga de enfermedad
cronica crece y la base digital adn es fragil. Miles de
pacientes dependen de terapias complejas sostenidas por
el sistema publico, y la diabetes con complicaciones
renales,  cardiovasculares y  neurolégicas, exige
continuidad y seguimiento. En ese contexto, la labor del
personal sanitario es inmensa: sostienen la atencién dia a
dia y aun asi se espera que sean rapidos, exactos y
profundamente humanos.

Por eso, antes de imaginar soluciones sofisticadas, hay un
punto de partida inevitable: sin datos estandarizados, no
hay IA que valga. El inicio debe ser una historia clinica
electrénica interoperable; una infraestructura minima,
conectividad, respaldo, ciberseguridad y gobernanza que
proteja la informacién y genere confianza ademés de
formacién continua para interpretar modelos, reconocer
sesgos y validar recomendaciones con criterio clinico.

Esa formacién es una responsabilidad estratégica de las
universidades. La innovacién se ensefia haciendo,
integrando salud digital, andlisis de datos y ética de IA en
la formacién sanitaria, con simulacién, casos reales y
trabajo interdisciplinario. En UNIFRANZ avanzamos en esa
direccién con visién de proyeccién: formar profesionales
capaces de dialogar con la tecnologia sin perder el
humanismo clinico para responder a las necesidades
reales del pais.

Dofia Lidia no necesita promesas futuristas. Necesita
continuidad, informacién util y decisiones a tiempo. Si la
tecnologia trabaja a favor del equipo de salud, el médico
podré dedicar la mayor parte de su tiempo a lo que
realmente importa: comprender a la persona, explicar con
claridad, acompanar decisiones y ejercer la medicina con
dignidad y humanidad.
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Nimero de consultas médicas mensuales por departamento
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Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y Il Nivel — Consulta Externa”

Numero de consultas médicas mensuales en Bolivia por sectores de salud
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En Santa Cruz, las consultas mensuales alcanzaron
un pico en junio de 2025 con 248,026 atenciones,
seguido de wuna caida pronunciada hacia
noviembre. Cochabamba presenta fluctuaciones

Los departamentos con menor poblacién, como
Beni y Pando, registran volimenes mas bajos y
caidas notables hacia finales del periodo.

con picos en julio y octubre, superando los
200,000. La Paz mantiene una tendencia estable
con aumentos en septiembre y octubre.

El sector publico lidera con consultas mensuales
que superan los 380,000, mientras que las cajas
de seguridad social rondan los 330,000 y el sector
privado se mantiene estable alrededor de 80,000.



SECCION |

Nimero de consultas médicas mensuales en Bolivia por edad
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Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Datos correspondientes a “Produccién de Servicios de Il y IIl Nivel - Consulta Externa”

RESUMEN DE LA TENDENCIA NACIONAL

Las consultas mensuales en menores de un afio
muestran una tendencia estable, fluctuando entre
31,614 y 41,388 atenciones. El pico més alto se
alcanza en abril de 2025, seguido de un descenso
en agosto. Este grupo presenta una demanda
constante, con ligeras variaciones estacionales
que reflejan la atencidn sostenida que requieren
los més pequefios.

En el rango de 1 a 9 afos, las consultas son
notablemente méas numerosas, con un maximo
significativo en abril de 2025, superando las
100,000 atenciones. Sin embargo, se observa una
caida progresiva hacia noviembre, con un minimo
de 66,819. Este patrén sugiere una demanda
estable, aunque  sujeta a  fluctuaciones
estacionales marcadas.

Los jovenes de 10 a 19 afios mantienen cifras mas
moderadas, con un pico en julio de 2025 y
descensos en meses como agosto y noviembre.

Por su parte, el grupo de 20 a 59 afios concentra
la mayor cantidad de consultas, superando los
400,000 en julio, con una caida en agosto vy
repuntes posteriores.

Los mayores de 60 afios muestran una demanda
alta y constante, con un maximo en mayo de
224,357 atenciones. En conjunto, la atencién
médica varia segun la edad, mostrando patrones
propios y estacionales en cada grupo etario.
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Cirugias
Medianas y Mayores

observacién, como la extraccion de la v
placas.

Cirugias mayores: Son intervenciones mas complejas, con anestesia general,
quiréfanos prolongados (mas de 3 horas) y cuidados en unidad intensiva; su
recuperacién puede llevar semanas, e incluyen trasplantes, grandes resecciones
tumorales y reparaciones de vasos principales. ‘




SECCION Il

Evolucion mensual del nimero de
CIRUGIAS MEDIANAS Y MAYORES REALIZADAS

m Cirugias Mayores
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Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos mensuales correspondientes a “Producciéon de Servicios de Il y IIl Nivel — Cirugias y Anestesias”

La evolucién de cirugias mayores se mantiene
estable, con un ligero descenso en noviembre de
2025 a 21,064. Pando muestra un leve aumento
en cirugias, pasando de 208 a 225, mientras Beni
experimenta una notable caida de 811 a 443.

Cochabamba y La Paz registran ligeras
disminuciones, y Santa Cruz presenta una caida
significativa, de 6,218 a 4,397. Otros
departamentos mantienen cifras mas estables,
reflejando diversas dindmicas en la realizacién de
cirugias.

Comparativa mensual de la cantidad de cirugias medianas y mayores
realizadas por departamento

Nov-24 mNov-25

6,078 6,218
5,618 ¢ 14 5,456
4,397
1,206 1160 1,203 1331 1,328 1312 201,398
811
208 225 443 l I
— [
Pando Beni Chuquisaca Potosi Tarija Oruro Cochabamba La Paz Santa Cruz

Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos mensuales correspondientes a “Producciéon de Servicios de Il y Il Nivel — Cirugias y Anestesias”



Cirugias Medianas y Mayores SECCION Il
TENDENCIA MENSUAL POR GENERO

En los ultimos 12 meses, la realizacién de cirugias mujeres, reflejando una mayor demanda

muestra una tendencia clara: las mujeres superan quirdrgica femenina. Potosi y Oruro mantienen

en numero a los hombres en todos los esta  tendencia, aunque con volimenes

departamentos. Santa Cruz y Cochabamba lideran moderados.

con los volimenes mas altos, alcanzando mas de

40,000 cirugias femeninas, mientras que |la Esta distribucion por género evidencia que la

diferencia entre géneros es més pronunciada en actividad quirlrgica femenina es dominante en la

regiones como Pando y Beni, con cifras mayoria de las regiones, con Vvariaciones

significativamente menores. importantes en volumen que corresponden a las
caracteristicas poblacionales y el acceso a

Departamentos como Tarija y Chuquisaca también servicios médicos en cada zona.

presentan una brecha considerable a favor de las

Cantidad de cirugias mensuales por género
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Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccién de Servicios de Il y lll Nivel — Cirugias y Anestesias”
Distribucion departamental por género
(Cantidad de cirugias acumuladas de Dic-24 a Nov-25)
B Hombre W Mujer
Santa Cruz 27,824 47,272
La Paz 27,773 42,766
Cochabamba 25,833 42,747
Oruro 7,188 10,692
Potosi 6,362 8,948
Tarija 6,169 10,415
Chuquisaca 5,594 9,423
Beni 2,769 5,700
Pando 858 1,509

Fuente: Sistema Nacional de Informaciéon en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y lll Nivel — Cirugias y Anestesias” acumulados en los tltimos 12 meses
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SECCION Il

Distribuciéon de la cantidad de

CIRUGIAS POR SECTOR DE SALUD

El sector pulblico domina con un 54,98% de las Participacién en % por sector de salud

cirugias acumuladas en el Gltimo afio, seguido por las (Acumuladas de Dic-24 a Nov-25)
cajas de seguridad social con 24,32% vy el sector

privado con 20,69%. Esta preeminencia se refleja en
todos los departamentos.

En Pando y Beni, el sector privado tiene una
participacién reducida, mientras que en Tarija, Oruro,
Santa Cruz y Cochabamba el privado se acerca o
supera a las cajas. La Paz muestra un mayor volumen
en publico y cajas, con un sector privado mas
limitado. Estas diferencias evidencian variaciones
claras entre regiones y sectores.

Cajas de Seguridad Social = Privado = Publico

Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccién de Servicios de Il y IIl Nivel — Cirugias y Anestesias” acumulados en los Ultimos 12 meses

Cantidad de cirugias por departamento segiin sector
(Cirugias acumuladas de Dic-24 a Nov-25)

Cajas de Seguridad Social m Publico Privado

La Paz 23,381 L EEEE 8,021
Cochabamba 15,504 _ 33,829 19,247
Santa Cruz 15,440 D <0496 19,160
Oruro - 7,835
Potosf B o
Tarija o5
Chuquisaca - 10,669

Beni B 5630

Pando I 951

Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y Ill Nivel — Cirugias y Anestesias” acumulados en los Gltimos 12 meses
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Ranking del mes

Ndmero de cirugias realizadas por establecimientos privados
(Cirugias acumuladas de Dic-24 a Nov-25)

LPZ Cirugias Mayores Cirugias Medianas
HOSPITAL ARCO IRIS 2,101 379
CLINICA FIDES 542 482
CLINICA DEL SUR 590 249
CENTRAL DE EMERGENCIAS NUEVA ESPERANZA 01 543
S.A. HOSPITAL AGRAMONT M.R.
HOSPITAL UNIVERSITARIO NUESTRA SENORA DE 259 298
LA PAZ
CBBA Cirugias Mayores Cirugias Medianas
CLINICA ARANJUEZ 2,284 379
HOSPITAL UNIVALLE NORTE COSAIN S.A. | 297 1,778
HOSP. UNIVALLE (207 1,248
CLINICA LOS ANGELES S.A. 416 921
CLINICA LOS OLIVOS S.A. 689 483
SCZ Cirugias Mayores Cirugias Medianas
HOSPITAL UNIVERSITARIO "MARTIN DOCKWEILER" 1,225 928
H.B. CL. ANGEL FOIANINI 118 1,113
CLINICA METROPOLITANA DE LAS AMERICAS S.A  |170 984
RENGELMED SRL 623 421
CLINICA MEDICA VITALVID-CARDIOSALUD S.R.L 518 523

Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y Ill Nivel — Cirugias y Anestesias” acumulados en los Gltimos 12 meses
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SECCION Il

ESPECIALIDADES MAS CONSULTADAS MENSUALMENTE
A NIVEL NACIONAL

Medicina General
Pediatria

Medicina Interna
Ginecologia y Obstetricia
Traumatologia

Cirugia General
Cardiologia

Medicina Familiar
Oftalmologia

Urologia

Nov-25 m Oct-25

11

3,140

Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y lll Nivel — Consulta Externa por Especialidad”

En esta nueva seccién exploramos las
especialidades médicas més consultadas a
nivel nacional y su distribucién por género.
Medicina General lidera con el mayor volumen
de consultas, seguida por Pediatria y Medicina
Interna, destacando la participacion femenina
predominante en estas éreas.

Al comparar géneros, hombres predominan
en Urologia, mientras que mujeres tienen
mayor presencia en Ginecologia y Obstetricia,
Cardiologia y  Traumatologia.  Pediatria

muestra una participaciéon equilibrada, con
numeros similares entre ambos géneros. Estos
de
diferencias en la demanda sanitaria segun
especialidad y género.

datos ofrecen una vision clara las

Consultas médicas segmentadas por género
(Datos mensuales a Nov-25)

m Hombre ® Mujer

Medicina General
Pediatria

Medicina Interna
Ginecologia y Obstetricia
Traumatologia

Cirugia General
Cardiologia

Medicina Familiar
Oftalmologia

Urologia

Fuente: Sistema Nacional de Informaciéon en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y lll Nivel — Consulta Externa por Especialidad”

16

48,498 64,642

38,725 36,122
26,530 41,257
63,503
20,886 23,090
14,105 18,489
11,385 15,485
10,004 14,899
8,913 11,069

13,760 4,134




Distribucién de las 5 principales especialidades por edad

m Cirugia General 24
B Traumatologia
® Medicina Interna 27
m Pediatria

B Medicina General

539

7,207
323

(Datos mensuales a Nov-25)

¢ Qué consultas requieren los hombres?
Distribucién por edad y especialidad

6 meses

1-4 anos 5 -9 anos

=
10-14 20 -39

anos anos

a menor
de 1 ano

19 166
288 506
29 70
5,322 13,049
440 1,612

166
788
94
8,702
1,576

257 3,462

1,484 5,739
283 4,782

4,445 -

2,204 12,519

¢ Qué consultas requieren las mujeres?
Distribucion por edad y especialidad

40 - 49
anos
2,444
2,998
3,803

6,016

50-59 60 anosy

anos
2,353

2,875
4,677

5,589

SECCION Il

mas

4,548
4,247
11,636

15,305

80,000
70,000
60,000
50,000
40,000
30,000
20,000
10,000
) Menor | 6 meses _
de6 | amenor 1- 4 5- 9 '|O- 14 15: 19 20- 39 40- 49 50- 59 | 60 anlos
meses | de 1 afio| 21 anos anos anos anos anos anos y mas
Traumatologia 737 569 600 608 794 892 4,294 3,317 3,984 7,295
Pediatria 6,662 4,749 | 11,972 | 8,602 4,137 - - - -
Ginecologia y Obstetricia 9 . 8 35 340 5,205 40,665 9,725 4,055 3,461
Medicina Interna 29 24 69 79 325 1,332 7,498 6,403 8,110 | 17,388
Medicina General 280 362 1,482 1,499 2,029 3,890 | 19,647 | 8,509 8,412 | 18,532

Fuente: Sistema Nacional de Informaciéon en Salud (SNIS)

Nota: Ambos gréficos corresponden a “Produccién de Servicios de Il y Ill Nivel — Consulta Externa por Especialidad”
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T . SECCION i
1. Especialidad seleccionada del mes

CARDIOLOGIA

Consultas de la especialidad por departamento

—@—SantaCruz —@—LlaPaz —®— Cochabamba
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Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Datos correspondientes a “Produccién de Servicios de Il y lll Nivel - Consulta Externa por Especialidad”
En Santa Cruz, la especialidad de cardiologia Beni y Pando registran las cifras mas reducidas y
presenta un crecimiento notable, alcanzando un una tendencia a la baja en algunos meses.
pico en junio de 2025 con 13,422 consultas,
seguido por una caida hacia noviembre. La Paz En general, los departamentos con mayor
muestra una tendencia estable, con un méximo en poblacién 'y recursos concentran la  mayor
septiembre de 2025 de casi 7,000 consultas y una demanda en cardiologia, mientras que los menos
leve disminucién al final del periodo. poblados muestran variaciones y volimenes
menores. Este panorama destaca las diferencias
Cochabamba refleja fluctuaciones moderadas, con regionales en la atencién especializada.

un pico en octubre de 2025, superando los 6,400
atenciones. Chuquisaca, Oruro y Potosi presentan
volimenes mas bajos y estables, mientras que

18
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CARDIOLOGIA
Consultas médicas: proporcién por género en cada rango de edad
(Datos mensuales a Nov-25)
120.0%
100.0%
80.0%
60.0%
40.0%
20.0%
0.0%
s e ~ | 10-14 | 15-19 | 20-39 | 40-49 | 50-59 |60afosy
6 meses menoﬂr G g e g e Al anos anos anos anos anos mas
1 ano
Mujer 1.0% 0.1% 0.8% 0.5% 0.8% 1.5% 11.7% 12.4% 17.9% 53.2%
Hombre 1.9% 0.2% 1.2% 1.2% 1.1% 1.6% 9.5% 9.8% 15.8% 57.5%
La distribucién de consultas por género en cada aumenta, especialmente entre los 20 y 59 afios,

rango de edad muestra que cada género totaliza
el 100% entre sus grupos. En los primeros afios,

los hombres tienen porcentajes ligeramente

superiores a las mujeres, con un 1.9% en menores
de 6 meses 'y 1.2% en nifios de 1 a 9 afios.

En edades adultas, la proporcién femenina

donde superan a los hombres en varios puntos,
como un 12.4% frente a 9.8% en 40-49 afios. En
mayores de 60 afos, los hombres alcanzan el
57.5%, superando a las mujeres, que representan
el 53.2%. Estas diferencias resaltan brechas por
género y edad en la atencién médica.

Distribucion porcentual de las consultas por edad y zona
(Datos mensuales a Nov-25)

M Rural ®Urbano

60 afios y mas 96.0%

50 - 59 afios 96.1%

40 - 49 afos 96.4%

20 - 39 afios 96.6%

15 - 19 afios 99.5%

10 - 14 aflos 98.4%

100.0%

100.0%

6 meses a menor de 1

o 100.0%
afio

Menor de 6 meses 100.0%

40% 60% 80%

X

20%

100%

La concentracién urbana predomina en
cardiologia, con cada rango de edad
sumando el 100% entre zonas rural y urbana.
Los menores de 9 afios reciben casi toda la
atencién en éreas urbanas, mientras que a
partir de los 10 afios se observa una ligera
participacion rural que aumenta con la edad,
llegando a un méximo del 4% en mayores de
60 afos.

Esta distribucién destaca que la atencién
cardiolégica en zonas rurales es limitada,
aunque algo mas presente en adultos
mayores, reflejando una centralizacién clara
del servicio en las ciudades.

Fuente: Sistema Nacional de Informacién en Salud (SNIS)
Nota: Ambos gréaficos corresponden a “Produccién de Servicios de Il y IIl Nivel — Consulta Externa por Especialidad”
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. SECCION Il
2. Consulta seleccionada del mes

NEUMOLOGIA

Consultas de la especialidad por Departamento

—8—LaPaz —@—Cochabamba —@—Santa Cruz

4,000
3,500
3,000
2,500
2,000
1,500
1,000
500
R R T Y T T T I I I
8 S R SN G e DA S
En el servicio de neumologia, La Paz, bajas 'y muy variables, con minimos
Cochabamba y Santa Cruz concentran el mayor especialmente notorios en agosto y septiembre.
nimero de consultas mensuales, con picos
marcados en abril y octubre de 2025. Este patrén revela una fuerte concentracion de
la atencién especializada en las regiones mas
La Paz llega a registrar hasta 3.384 atenciones, urbanizadas y pobladas, frente a una menor
Cochabamba supera las 2.500 y Santa Cruz se demanda o acceso en zonas menos densamente
sita alrededor de las 1.700. En contraste, habitadas, reflejando la  heterogeneidad
departamentos como Chuquisaca, Oruro y geogréafica en la provision de servicios
Potosi muestran  volimenes intermedios, neumoldgicos en Bolivia.
mientras que Beni y Pando presentan cifras
—0—Oruro —@—Potosi Tarija —@—Chuquisaca Pando —e—Beni
1,200
1,000
800 <
600
400
> ._./‘\.\Q-—H—G\._——Q———’——.\-Q
N R . S T - R I R R .
NS S & «@ R\ W Q8 W N N (,JeQ o) NS

Fuente: Sistema Nacional de Informaciéon en Salud (SNIS)
Nota: Ambos gréficos corresponden a “Produccién de Servicios de Il y Ill Nivel — Consulta Externa por Especialidad”
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NEUMOLOGIA RO
Consultas médicas: proporcion por género en cada rango de edad
(Datos mensuales a Nov-25)

100.0%

90.0%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0% -
Menor de |~ M @ . | 10-14 | 15-19 | 20-39 | 40-49 | 50-59 |60afosy
menor de | 1 -4 anos | 5 - 9 afnos - . A4 g 5 z
6 meses - anos anos anos anos anos mas
1 afo

Mujer 0.2% 0.1% 0.8% 2.2% 1.4% 2.6% 15.6% 11.8% 16.2% | 49.0%
Hombre| 0.2% 0.5% 1.2% 2.4% 2.5% 3.3% 14.6% 14.0% 15.8% | 45.4%

En neumologia, la distribucion de consultas por
género en cada rango de edad suma el 100%
para hombres y mujeres por separado.

En nifos menores de 14 anos, los hombres
superan mujeres,

porcentajes que varian entre 0.2% y 2.5%. A
partir de los 15 afios, la brecha se reduce y se

ligeramente a las con

observa un aumento en la proporcién femenina,
que supera a los hombres en los grupos de 20 a
39 anos y 50 a 59 afos.

Entre los mayores de 60 afos, las mujeres
representan el 49%, superando a los hombres
con 45.4%. Estas diferencias reflejan variaciones
en la demanda segun género y edad.

Distribucion porcentual de las consultas por edad y zona
(Datos mensuales a Nov-25)

En neumologia, la concentraciéon urbana
domina en todos los rangos etarios, con cada
grupo sumando el 100% de consultas. Los
ninos menores de 5 afios reciben atencion casi

exclusivamente en zonas urbanas.

A partir de los 10 afios, la participacién rural
aumenta ligeramente, alcanzando su maximo
en adultos de 40 a 49 afios con un 16,9%. Los
mayores de 60 afios tienen una baja presencia
rural del 5,2%. Esto refleja un acceso limitado
en areas rurales, especialmente en |la
poblacién adulta.

m Rural m Urbano

60 afos y mas 94.8%

50 - 59 anos 87.5%
40 - 49 anos 83.1%
20 - 39 anos 93.2%
15-19 afios 95.5%
10 - 14 afios 98.0%
5-9 afios 97.7%
1 -4 ahos 100.0%

6 meses a menor... 100.0%

Menor de 6 meses 100.0%

Fuente: Sistema Nacional de Informaciéon en Salud (SNIS)

Nota: Ambos gréficos corresponden a “Produccién de Servicios de Il y Ill Nivel - Consulta Externa por Especialidad”
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Dispersion de consultas médicas por edad

SEGUN ESPECIALIDAD

Grafico de dispersion a Nov-25
(Cantidad de consultas en relacion a la edad)

@ Cardiologia Neumologia

20,000

(2]
©
=
>
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(e]
O

15,000
10,000

5,000

Ranking de establecimientos privados por cantidad de consultas
(Acumuladas de Dic-24 a Nov-25)

Cardiologia (Privados) m Neumologia (Privados)

HOSP. BOLIVIANO BELGA A CL'N'Cé\ LE)SbOLIk\)/OS B
(Cochabamba) 2 (Cochabamba)
HOSPITAL UNIVALLE NORTE COSAIN
HOSP. UNIVALLE (Cochabamba) 4,029 S.A. (Cochabamba)
CLINICA LOS OLIVOS S.A. 3787 HOSP. UNIVALLE (Cochabamba)
(Cochabamba) 2
CENTRAL DE EMERGENCIAS NUEVA
HOSPITAL UNIVALLE NORTE COSAIN oy ESPERANZA S.A. HOSPITAL
S.A. (Cochabamba) ! AGRAMONT M.R. (La Paz)
CLINICA LOS ANGELES S.A. HOSP. BOLIVIANO BELGA
(Cochabamba) 1,942 (Cochabamba)
CUNICANMEREIFRLITANAPRE LA 1868 CLINICA SANTISIMA TRINIDAD (Tarija)
AMERICAS S.A (Santa Cruz) !
CLINICA LAS PANOSAS CLIMEPA SR L A CLINICA NATIVIDAD (Oruro)
(Tarija) !
HOSPITAL ARCO IRIS (La Paz) 1,468 HOSPITAL ARCO IRIS (La Paz)
CLINICA BOLIVIANO AMERICANO 923 HOSP. CLINICA COPACABANA
(Cochabamba) (Cochabamba)
CLINICA SAN ROQUE (Tarija) 921 CLINICA METROPOLITANA DE LAS
AMERICAS S.A (Santa Cruz)

Fuente: Sistema Nacional de Informaciéon en Salud (SNIS)
Nota: Datos correspondientes a “Produccion de Servicios de Il y Ill Nivel — Consulta Externa por Especialidad”,
acumulados en los Ultimos 12 meses.
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SECCION IV

Evolucién de la cantidad de emergencias atendidas

Evolucién en la cantidad de hombres atendidos

S e

120,000
100,000
80,000
60,000
40,000
20,000

T R SO
@’b @6\ S %@Q eo

Las emergencias atendidas a hombres muestran
una tendencia fluctuante, con un pico en mayo de
2025 con 110,730 casos y un descenso marcado
en febrero con 78,494 atenciones. Los valores se
mantienen entre 85,000 y 110,000 durante la
mayoria de los meses.

Evolucién en la cantidad de mujeres atendidas

150,000
100,000 W—.
50,000
T A TR
I R @,5\ DA RO

Aunque también experimentan caidas en enero y
febrero, la demanda femenina supera en
aproximadamente un 20% a la masculina en casi
todos los meses.

Ambos géneros muestran variaciones estacionales

similares, pero la diferencia en volumen resalta

En contraste, las mujeres presentan cifras una  mayor  participacidon  femenina  en
consistentemente  mayores, alcanzando  un emergencias. Esta dindmica refleja patrones
maximo en mayo de 135,703 emergencias. complementarios en la atencién sanitaria.
Emergencias atendidas por edad (Datos acumulados de Dic-24 a Nov-25)
671,341
484,661
311,918
! 254,586
203,902 185,220 157,258 156,584 . I
47,513 48,012 .
—_— — o E = =
Menorde 6 6 meses a 1 -4 afhos 5-9anos 10-14anos 15-19anos 20-39anos 40-49anos 50 -59 afos 60 afos y mas
meses menor de 1

ano

Fuente: Produccion de Servicios (SNIS)
Nota: Cantidad de emergencias acumuladas en los Gltimos 12 meses

Las emergencias acumuladas en los Ultimos 12
meses muestran que el grupo de 20 a 39 afios
concentra el mayor volumen, con 671,341
atenciones. Le siguen los adultos mayores de 60
afios, con 484,661 emergencias, y el grupo de 40
a 49 afos con 311,918 consultas.

25

Entre los nifios, los rangos de 1 a 4 afiosy 5a 9
afios presentan cifras importantes, superando los
180,000 casos cada uno. Los menores de un afno
registran volimenes similares, alrededor de
48,000 atenciones, reflejando variaciones claras
en la demanda segun edad.



Emergencias atendidas en el pais SECCION IV

(Datos acumulados de Dic-24 a Nov-25)

Emergencias atendidas por B Mujer W Hombre
departamento y género

Cochabaran 33179 ]
En los ultimos 12 meses, las emergencias m
atendidas muestran una mayor participacién La Paz m
femenina en todos los  departamentos. 9,971
Cochabamba lidera con 331,795 atenciones en Santa Cruz
) . 288,449
mujeres, seguida de La Paz y Santa Cruz. En —
hombres, Santa Cruz y Cochabamba registran los Tari
] arija
volimenes mas altos, aunque con cifras menores.
| SO 7532
Departamentos como Pando y Beni presentan los Hauisace
nimeros mas bajos, pero las mujeres superan
nuevamente a los hombres. Las diferencias méas Oruro
marcadas se observan en las regiones con mayor .
poblacién, evidenciando contrastes importantes Potosi
en la distribucion de emergencias por género y
departamento. 68,937
48,255
oo
ando
B Hombre W Mujer Emergencias atendidas por grupo de
edad y género
60 anos y mas 47.3% 52.7%
50 - 59 afios 45.5% 54.5% La distribucién de emergencias por grupo etario
muestra que en menores de 14 afios los hombres
40 - 49 afios 45.8% 54.2% predominan, con porcentajes superiores al 52%,
destacando un pico de 56,2% en el grupo de 10 a
20 - 39 afios 34.1% 65.9% 14 afios.
15- 19 afos 40.7% 59.3% . ~ . P
. . A partir de los 15 afios, la tendencia se invierte, y
10 - 14 afios e e las mujeres representan lla. mayoria  de
emergencias, alcanzando un méaximo de 65,9% en
5.9 afios 52 6% 47.4% el grupo de 20 a 39 afios. En los grupos de mayor
edad, la participacion femenina sigue siendo
1 -4 afios 53.5% 46.5% mayor, con porcentajes alrededor del 54%. Esta
dinamica refleja un cambio claro en la distribucién
6 meses a menor de 1 afo 53.2% 46.8% de género segln la edad.

Menor de 6 meses 54.4% 45.6%

Fuente: Produccion de Servicios (SNIS)
Nota: Cantidad de emergencias acumuladas en los ultimos 12 meses
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Ranking del mes

Emergencias atendidas por establecimiento
(Datos acumulados de Dic-24 a Nov-25)

m Todas las Instituciones

HOSP. OBRERO N° 2 CNS (Cochabamba)
HOSP. OBRERO N° 4 (Oruro)

HOSPITAL OBRERO N*® 7 CNS (Tarija)
HOSPITAL MILITAR COSSMIL (La Paz)

H.G. C.P.S. (Santa Cruz)

HOSP. ELIZABETH SETON CPS (Cochabamba)
CSBP - CLINICA LA PAZ (La Paz)

HOSPITAL OBRERO N° 6 DR. JAIME MENDOZA (Chuquisaca)

POLICLINICO CENTRAL DE LA CAJA DE SALUD CORDES
(Cochabamba)

HOSPITAL CAJA PETROLERA DE SALUD (La Paz)

m Entidades Privadas

HOSP. ALBINA PATINO (Cochabamba)

HOSPITAL UNIVERSITARIO "MARTIN DOCKWEILER" (Santa Cruz)
CLINICA METROPOLITANA DE LAS AMERICAS S.A (Santa Cruz)
H.B. CLINICA INCOR (Santa Cruz)

HOSPITAL ARCO IRIS (La Paz)

HOSP. UNIVERSITARIO (Chuquisaca)

H.B. CLINICA NINO JESUS (Santa Cruz)

CLINICA DEL SUR (La Paz)

HOSPITAL UNIVALLE NORTE COSAIN S.A. (Cochabamba)

CLINICA LOS OLIVOS S.A. (Cochabamba)

Fuente: Produccion de Servicios (SNIS)
Nota: Cantidad de emergencias acumuladas en los dltimos 12 meses
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SECCION V

SERVICIOS Y TRATAMIENTOS COMPLEMENTARIOS

REALIZADOS POR DEPARTAMENTO
(Datos acumulados de Dic-24 a Nov-25)

Cochabamba - Servicios

Pruebas de Laboratorio 3,757,526
Placas Radiograficas 388,789
Ecografias 265,628
Otros Estudios Complementarios 99,197
Electrocardiogramas 83,747
Estudios de Anatomia Patologico 28,374

Santa Cruz - Servicios

Pruebas de Laboratorio 6,438,939
Placas Radiograficas 495,554
Ecografias 343,073
Otros Estudios Complementarios 338,833
Electrocardiogramas 146,514
Estudios de Anatomia Patologico 32,393

Cochabamba - Tratamientos

Fisioterapia

Hemodialisis

Fisioterapia en Internaciéon
Transfusiones de Sangre
Quimioterapia
Radioterapias

Diélisis Peritoneal

—————— TR
p— 192,740
= 70,287
m 30,601
m 16,159
7,353
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Santa Cruz - Tratamientos

Fisioterapia ———— 223 676
Hemodialisis — 204,029
Fisioterapia en Internacion s 112,844
Transfusiones de Sangre mmm 52,847
Quimioterapia m 25,654
Radioterapias 4,692
Dialisis Peritoneal 2,414
millones en pruebas de laboratorio,

Santa Cruz destaca por su alta demanda en
servicios diagndsticos, liderando con mas de 6
millones de pruebas de laboratorio y cerca de
500,000 placas radiogréficas. En tratamientos
complementarios, la hemodialisis y fisioterapia en
internacion son los mas solicitados, reflejando la
complejidad de la atencién en esta region.

Cochabamba y La Paz también muestran un
volumen considerable en  diagndsticos vy
tratamientos, con cifras que superan los 3 y 4

30

respectivamente. La Paz sobresale en fisioterapia,
con mas de 175,000 atenciones.

La relacion entre poblacion y demanda se
evidencia claramente, ya que los departamentos
més poblados concentran mayores volimenes de
servicios, mostrando cémo la capacidad sanitaria
se ajusta a las necesidades regionales.



SECCION V

Servicios complementarios:

COMPORTAMIENTO POR TIPO Y GENERO

Las ecografias muestran un comportamiento
estacional marcado: en mujeres se observa un
pico en octubre de 2025, con mas de 86.000
procedimientos, mientras que en hombres el
maximo ocurre en julio, con 42.016, seguido en
ambos casos de una caida en noviembre, mas
acentuada en la poblacién masculina.

En los electrocardiogramas, la demanda femenina
se mantiene relativamente estable a lo largo del
afio, mientras que en los hombres aparece un
incremento en agosto y una disminucién en
noviembre, lo que sugiere un uso mas
concentrado en ciertos periodos. De forma similar,

Evolucién de ecografias

—e—Hombre —e—Mujer
25,000
20,000
15,000
10,000

5,000

Evolucién de placas radiograficas
—e—Hombre —@—Mujer

1,400,000
1,200,000
1,000,000
800,000
600,000
400,000
200,000

las placas radiogréficas presentan méximos en los
meses de verano y minimos en noviembre,
reflejando patrones comunes entre géneros.

Las pruebas de laboratorio sobresalen por su alto
volumen, con un descenso notable en enero y
febrero y una recuperaciéon gradual posterior, que
impacta con mayor fuerza en los hombres. En
conjunto, estos resultados evidencian
fluctuaciones estacionales claras y diferencias
consistentes entre mujeres y hombres en la
utilizacién de estudios diagndsticos.

Evolucién de electrocardiogramas
—e—Hombre —@—Mujer

90,000

80,000
70,000
60,000

50,000
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Evolucion de pruebas de laboratorio
——0 —e—0

3,000,000
2,500,000
2,000,000
1,500,000
1,000,000

500,000

Fuente: Producciéon de Servicios (SNIS)
Nota: Cantidad de emergencias acumuladas en los ultimos 12 meses



TRATAMIENTOS REALIZADOS EN SECCION V

ZONA URBANA

—@— Fisioterapia en Internacién ——@=—Hemodialisis ——@=— Fisioterapia —@— Diilisis Peritoneal —@— Radioterapias
—@— Quimioterapia —@— Transfusiones de Sangre
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10000 W
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TRATAMIENTOS REALIZADOS EN
ZONA RURAL

-=@==Hemodialisis —@— Radioterapias —@— Transfusiones de Sangre

—@— Fisioterapia en Internacién
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Fuente: Produccion de Servicios (SNIS)
Nota: Cantidad de casos mensuales en los Ultimos 12 meses
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ATENCIONES MENSUALES POR

SECTOR Y TIPO DE SERVICIO/TRATAMIENTO

(Datos acumulados de Dic-24 a Nov-25)

Sector Publico - Servicios

Pruebas de Laboratorio

Placas Radiograficas

Ecografias

Otros Estudios Complementarios
Electrocardiogramas

Estudios de Anatomia Patologico

14,032,190
961,125
766,344
314,513
173,393
126,224

Seguro Social (Cajas) - Servicios

Pruebas de Laboratorio

Otros Estudios Complementarios
Placas Radiograficas

Ecografias

Electrocardiogramas

Estudios de Anatomia Patologico

7,809,085
675,506
574,642
451,062
137,069
79,400

Sector Privado - Servicios

Pruebas de Laboratorio

Placas Radiograficas

Ecografias

Otros Estudios Complementarios
Electrocardiogramas

Estudios de Anatomia Patologico

La mayor parte de

la oferta en

1,253,771
178,962
155,074
47,742
46,646
5,998

servicios

Sector Publico - Tratamientos

Fisioterapia

Fisioterapia en Internacién
Hemodialisis
Transfusiones de Sangre
Quimioterapia
Radioterapias

Dialisis Peritoneal

773,238
272,646
185,209
102,292
42,399
14,450
3,435

SECCION V

Seguro Social (Cajas) - Tratamientos

Fisioterapia

Fisioterapia en Internacion
Hemodialisis
Transfusiones de Sangre
Dialisis Peritoneal
Quimioterapia

Radioterapias

1,235,787
182,631
137,272
40,654
25,934
18,613
6,122

Sector Privado - Tratamientos

Hemodialisis

Fisioterapia

Fisioterapia en Internacion
Transfusiones de Sangre
Quimioterapia
Radioterapias

Diélisis Peritoneal

574.642
ademas

laboratorio,

radiografias
de sobresalir en

323,708
40,726
21,147
14,240
2,187
973
272

y 451.062

otras

diagndsticos recae sobre el sector publico, con
14,032,190 pruebas de laboratorio; 961,125
placas radiogréficas; un nimero alto de ecografias
(766,344 atenciones); y una actividad significativa
en otros examenes complementarios (314,513).

Las cajas de seguridad social estan ubicadas a
medio camino entre el sistema publico y el

términos de capacidad para
con 7.809.085 pruebas de

privado en
diagnosticar,

ecografias,
investigaciones complementarias (675.506).

En cambio, el sector privado presenta una
participacion mas baja, con 1,253,771 pruebas de
laboratorio, 178,962 placas radiograficas vy
155,074 ecografias. Esto indica una oferta més
restringida y segmentada.
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