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PRESENTACION

El Plan Operativo Institucional (POI) 2014, es un instrumento de gestion de corto plazo que nos
va a definir las actividades que se llevaran a cabo en el ejercicio presupuestal 2014 para el
logro de los resultados previstos y planificados en nuestro documento de gestién guia: El Plan
Estratégico Institucional (PEI 2012-2016).

El presente Plan Operativo 2014, nos permite determinar en forma periédica y de manera
sistematica y objetiva, la relevancia, eficacia, eficiencia e impacto de la ejecucion de las

actividades planteadas en este documento de gestion Institucional.

El Presente documento de Gestidn ha sido elaborado teniendo en cuenta dentro de su estructura
los objetivos institucionales priorizados para el presente ejercicio fiscal, indicadores que deben
ser monitoreados y evaluados en los semestres posteriores, asi como las metas, acciones
operativas y proyectos de Inversion Puablica que se realizaran en nuestra institucién utilizando
para ello, los nuevos enfoques en Gestién Publica: Presupuesto por Resultados (PpR) siendo su

estrategia los Programas Presupuestales.

La necesidad de contar con este documento de gestion nos permitira asumir una ldgica de
conjunto, de accion institucional en el corto plazo; asi mismo, nos va a permitir lograr coherencia
en la gestion institucional mediante la organizacion y coordinaciéon de las actividades de las
diversas unidades organicas en funcién a nuestras prioridades institucionales; también nos
ayudarda a lograr la mejor combinacién posible entre el potencial humano de la institucién y sus

recursos materiales y financieros.

Lo propuesto en el presente documento sera evaluado en forma trimestral y semestral, lo que,
nos permitird identificar problemas y tomar medidas para la solucion de los mismos, poniendo
énfasis en la adecuada ejecucién presupuestal en relacién a la ejecucién de la meta fisica y
lograr a si resultados esperados que seran medidos a través de los diversos indicadores

hospitalarios, de produccién y de gestion propuestos en este documento.

DR. ADOLFO PINILLOS CHUNGA
DIRECTOR
OFICINA DE PLANEAMIENTO ESTRATEGICO
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GENERALIDADES

MISION:

Proteger la dignidad personal, promoviendo la salud, previniendo las enfermedades y
garantizando la atencion integral de salud de todos los habitantes del pais; proponiendo y
conduciendo los lineamientos de politicas sanitarias en concertacion con todos los sectores
publicos y los actores sociales nos dedicamos con respeto a la vida y a los derechos
fundamentales de todos los peruanos, desde antes de su nacimiento y respetando el curso
natural de su vida, para lograr el maximo bienestar de las personas.

VISION:

Ser un Complejo Hospitalario de Categoria IllI-1, acreditado, lider y de referencia nacional, que
brinda atencion integral humanista con personal altamente calificado, tecnologia sanitaria
innovadora y altos estandares de calidad.

DENOMINACION, NATURALEZA Y FINES*

El Hospital Nacional Hipdlito Unanue es un Organo Desconcentrado de la Direccion de Salud
IV Lima Este. Tiene su domicilio legal en la Av. César Vallejo N° 1390, distrito de El Agustino.

Estructura Organica
El Hospital para cumplir su mision y lograr sus objetivos funcionales tiene la siguiente
Estructura Organica:

01. ORGANO DE DIRECCION
01.1 Direccién General.

03. ORGANO DE CONTROL

03.1 Organo de Control Institucional.

04. ORGANOS DE ASESORAMIENTO
04.1 Oficina de Planeamiento Estratégico.
04.2 Oficina de Asesoria Juridica.
04.3 Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental.
04.4 Oficina de Gestién de la Calidad.

05. ORGANOS DE APOYO
05.1 Oficina de Administracion.
05.1.1 Unidad de Personal
05.1.2 Unidad de Contabilidad y Finanzas.
05.1.3 Unidad de Logistica.
05.1.4 Unidad de Servicios Generales y Mantenimiento.
05.2 Oficina de Comunicaciones.

05.3 Oficina de Estadistica e Informaética.

Y
! Reglamento de Organizacion y Funciones. Articulo 7°, 8°y 9° j
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05.4 Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion.

05.5 Oficina de Seguros.

06. ORGANOS DE LINEA
06.1 DEPARTAMENTO DE MEDICINA INTERNA.

06.1.1 Servicio de Medicina Interna |
06.1.2 Servicio de Medicina Interna Il
06.1.3 Servicio de Medicina Interna Il
06.1.4 Servicio de Medicina Interna IV
06.2 DEPARTAMENTO DE ESPECIALIDADES MEDICAS
06.2.1 Servicio de Gastroenterologia.
06.2.2 Servicio de Cardiologia.
06.2.3 Servicio de Nefrologia.
06.2.4 Servicio de Enfermedades Infecciosas y Tropicales.
06.2.5 Servicio de Dermatologia.
06.2.6 Servicio de Endocrinologia
06.2.7 Servicio de Medicina Sub Especialidades.
06.3 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA TORACICA'Y CARDIOVASCULAR.
06.3.1 Servicio de Cirugia Toracica
06.3.2 Servicio de Cirugia Cardiovascular
06.3.3 Servicio de Broncoscopia y Procedimientos Toracicos.
06.4 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA.
06.4.1 Servicio de Cirugia General y Digestiva A.
06.4.2 Servicio de Cirugia General y Digestiva B.
06.4.3 Servicio de Cirugia Pediatrica.
06.5 DEPARTAMENTO DE ESPECIALIDADES QUIRURGICAS.
06.5.1 Servicio de Otorrinolaringologia.
06.5.2 Servicio de Oftalmologia.
06.5.3 Servicio de Urologia.
06.5.4 Servicio de Traumatologia y Ortopedia.
06.5.5 Servicio de Neurocirugia.
06.5.6 Servicio de Cirugia de Cabeza y Cuello y Maxilo-Facial.
06.5.7 Servicio de Cirugia Plastica y Quemados.
06.6 DEPARTAMENTO DE NEUMOLOGIA.
06.6.1 Servicio de Enfermedades Respiratorias Tuberculosas.
06.6.2 Servicio de Enfermedades Respiratorias no Tuberculosas.
06.7 DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA.
06.7.1 Servicio de Pediatria.
06.7.2 Servicio de Neonatologia.
06.8 DEPARTAMENTO DE GINECO OBSTETRICIA
06.8.1 Servicio de Ginecologia.
06.8.2 Servicio de Obstetricia Médico Quirargica.
06.8.3 Servicio de Reproduccion Humana.
06.8.4 Servicio de Obstetricia.
06.9 DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS
06.9.1 Servicio de Emergencia ' rj
06.9.2 Servicio de Cuidados Intensivos. '
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06.9.3 Servicio de Trauma Shock.
06.9.4 Servicio de Cuidados Intensivos Pediétricos.
06.9.5 Servicio de Cuidados Intensivos y Cuidados Intermedios Neonatales.
06.10 DEPARTAMENTO DE ODONTOESTOMATOLOGIA
06.10.1 Servicio de Odontoestomatologia Clinica.
06.10.2 Servicio de Cirugia Bucal y Maxilo Facial.
06.11 DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO.
06.11.1 Servicio de Anestesiologia y Centro Quirargico.
06.11.2 Servicio de Recuperacién Post Anestésica y Reanimacion.
06.11.3 Servicio de Terapia del Dolor.
06.11.4 Servicio de Cirugia Ambulatoria.
06.12 DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA.
06.12.1 Servicio de Bioquimica y Hematologia.
06.12.2 Servicio de Hemoterapia y Banco de Sangre.
06.12.3 Servicio de Microbiologia, Inmunologia y Biologia molecular.
06.12.4 Servicio de Anatomia Patol6gica.
06.13 DEPARTAMENTO DE DIAGNOSTICO POR IMAGENES.
06.13.1 Servicio de Radiologia Convencional.
06.13.2 Servicio de Radiologia Intervencionista.
06.13.3 Servicio de Ultrasonografia.
06.14 DEPARTAMENTO DE MEDICINA DE REHABILITACION.
06.14.1 Servicio de Lesiones Neuromotoras.
06.14.2 Servicio del Desarrollo Psicomotor.
06.14.3 Servicio de Terapias Especializadas.
06.15 DEPARTAMENTO DE SALUD MENTAL.
06.15.1 Servicio de Psicologia.
06.15.2 Servicio de Psiquiatria.
06.16 DEPARTAMENTO DE NUTRICION Y DIETETICA.
06.16.1 Servicio de Alimentacion.
06.16.2 Servicio de Dietoterapia.
06.16.3 Servicio de Nutricién Integral.
06.17 DEPARTAMENTO DE SERVICIO SOCIAL
06.17.1 Servicio de Atencién Social.
06.17.2 Servicio de Atencidn de Asegurados.
06.18 DEPARTAMENTO DE FARMACIA
06.18.1 Servicio de Farmacia.

06.18.2 Servicio de Farmacotecnia.
06.19 DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA.
06.19.1 Servicio de Enfermeria de Consulta Externa.
06.19.2 Servicio de Enfermeria de Hospitalizacion.
06.19.3 Servicio de Enfermeria de Centro Quirdrgico,
06.19.4 Servicio de Enfermeria de Emergencia y Cuidados Criticos.
06.19.5 Servicio de Enfermeria de Central de Esterilizacion.
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I. DIGNOSTICO SITUACIONAL

1. RESUMEN DE LA SITUACION DE SALUD

1.1. MORBILIDAD GENERAL

A) CONSULTA EXTERNA

En base a Tabla N° 01. El total de atendidos y atenciones anual para el afio 2013 fue de
425,956 atenciones, valor superior al alcanzado el afio 2012 con 372,428 atenciones
anuales , este incremento va a mantenerse ya que como hospital especializado recibimos
las referencias de los establecimientos de menor nivel y que en su mayoria son pacientes
con un seguro AUS.

Tabla N° 1:
Total de Atendidos y atenciones en Consulta Externa 2010-2013.
Hospital Nacional Hipolito Unanue

ATENDIDOS - ATENCIONES

450,000 - 425,956
388,926 392,326

400,000 - 372,428
350,000 -+
300,000 -
250,000 -
200,000 -+

150,000 -+

H Atendidos

149,228 .
142,61 145,363 ’ M Atenciones

100,000 -
50,000 -
0 -

2010 2011 2012 2013

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

En referencia a la morbilidad en consulta externa por grupo atared y por diagnostico CIE 10, para
el afo 2013, en el grupo etario adolescentes de 12 a 17 afios, se presentaron altas demandas en
consultas de seguimiento (patologias de traumatismos y envenenamientos). Le siguen las
atenciones de Gineco Obstetricas de embarazo, post parto y puerperio de partos complicados
quirdrgicos. Otros registros plantean que los sintomas y signos, hallazgos de anormalidades, asi
como, la atencion en enfermedades del aparato respiratorio y la atencién del aparato digestivo
continuando con los trastornos mentales y del comportamiento, lo que, nos refleja un cambio
leve en el perfil epidemioldgico hacia patologias relacionados a traumatismos, casos de intentos
de suicidios, enfermedades mentales y enfermedades crénico degenerativas, las patologias
infecciosas se siguen manteniendo pero el nimero de atenciones se estan reduciendo. (Ver
Tabla N°02)

I
3
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Tabla N° 2:
Morbilidad en Consulta Externa 2011-2013. Grupo etareo 12-17 afios
Hospital Nacional Hipélito Unanue

MORBILIDAD EN CONSSULTA EXTERNA POR CAPITULOS CIE X - ADOLESCENTES (12 - 17 ANOS)
DESCRIPCION 2011 2012 2013 TOTAL
CIERTAS ENF. INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 517

TUMORES (NEOPLASIAS) 1 2 3
ENF.DE LA SANGRE Y DE ORG.HEMATOPOYETICOS 5 13 10
ENFERMEDADES ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICA 6 9 21
TRANSTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 64 69 100

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 31 40 30
ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 1 1 2
ENF.DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 24 32 22
ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 28 23 16
ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 308 435 437
ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 200 198 293
ENF.DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 81 74 89
ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNT 39 41 48
ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 126 169 160
EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 886 922 1,061

AFECC.ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL - -

MALFORMACIONES CONGENITAS - - 1
SINTOMAS Y SIG.Y HALLAZGOS ANORM.CLINICOS 898 1,101 1,074
TRAUMATISMOS Y ENVENENAMIENTOS 1,441 1,536 1,411

CAUSA EXTERNA DE MORBILIDAD Y MORTALIDAD - - -

FACT.QUE INFLU.EN EL ESTADO DE SALUD - -
4,936 14,099.00

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

En Relacién a la Morbilidad en Consulta Externa segun grupo atare6 en Adultos Jévenes( 18
-29 afos) el grueso de atenciones especializadas y de seguimiento estan referidas a la
poblacién mujer adulta joven con un alto nimero de atenciones en los consultorios de
Gineco Obstetricia, registrando 1,061 mujeres atendidas por atenciones relacionadas al
embarazo, parto y control de puerperio de partos complicados quirdrgicos en su mayoria , ya
gue las atendidas de parto normal (controles de puerperio), los realizan en los
establecimientos de menor complejidad. Contindan las atenciones de seguimiento de
Traumatismos y Envenenamientos, asi como, patologias relacionadas a Infecciones
Respiratorias agudas. , asi como las patologias relacionadas a Enfermedades Diarreicas
agudas (Ver tabla N°03).

Tabla N° 3:
Morbilidad en Consulta Externa 2011-2013. Grupo etareo 18-29 afios.

Hospital Nacional Hipélito Unanue
MORBILIDAD EN CONSULTA EXTERNA POR CAPITULOS CIE X - JOVEN ( 18 - 29 ANOS)
DESCRIPCION 2011 2012 2013 TOTAL

CIERTAS ENF. INFECCIOSAS Y PARASITARIAS

TUMORES (NEOPLASIAS) 6 12
ENF.DE LA SANGRE Y DE ORG.HEMATOPOYETICOS 32 22
ENFERMEDADES ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICA 34 61
TRANSTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 235 305
ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 135 108
ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 7 2
ENF.DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 76 79
ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 141 145
ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 743 929
ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 781 966
ENF.DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 188 219
ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNT 208 189
ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 927 990
EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 6,622 8,189
AFECC.ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL - [0)
MALFORMACIONES CONGENITAS - 2
SINTOMAS Y SIG.Y HALLAZGOS ANORM.CLINICOS 2,978 3,179
TRAUMATISMOS Y ENVENENAMIENTOS 4,935 5,006
CAUSA EXTERNA DE MORBILIDAD Y MORTALIDAD - [0)
FACT.QUE INFLU.EN EL ESTADO DE SALUD

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento
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En referencia a la Morbilidad en Consulta externa para el grupo etareo 30-59 afios, la
estadistica hospitalaria muestra una alta prevalencia en las atenciones por traumatismos asi
como de envenenamiento, continuando con los sintomas, signos y hallazgos anormales
clinicos (Segun codificacién HIS), en este grupo etareo, continlan presentandose altas
atenciones relacionados a Gineco Obstetricia (embarazo, parto y puerperio) seguidas de las
patologias relacionados al sistema genitourinario, enfermedades del sistema digestivo y
respiratorio que son las mas prevalentes hasta el afio 2013 .(Ver tabla N°04)

Tabla N° 4:
Morbilidad en Consulta Externa 2011-2013. Grupo etareo 30- 59 afios.
Hospital Nacional Hipolito Unanue

MORBILIDAD EN CONSULTA EXTERNA POR CAPITULOS CIE X - ADULTO ( 30 - 59 ANOS)
DESCRIPCION 2011 2012 2013 TOTAL

CIERTAS ENF. INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 2,427
TUMORES (NEOPLASIAS) 44 43 166
ENF.DE LA SANGRE Y DE ORG.HEMATOPOYETICOS 73 67 239
ENFERMEDADES ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICA 362 516 1,615
TRANSTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 274 303 1,009
ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 266 207 732
ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 5 3 23
ENF.DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 123 94 344
ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 681 665 2,096
ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1,100 1,276 s 3,937
ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 1,295 1,641 s 4,968
ENF.DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 294 367 1,086

ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNT 444 436 1,441
ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 1,131 1,262 , 3,831
EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 2,977 3,680
AFECC.ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 0] 0
MALFORMACIONES CONGENITAS 6 1
SINTOMAS Y SIG.Y HALLAZGOS ANORM.CLINICOS 4,362 4,878
TRAUMATISMOS Y ENVENENAMIENTOS 5,832 5,801

CAUSA EXTERNA DE MORBILIDAD Y MORTALIDAD (0]
FACT.QUE INFLU.EN EL ESTADO DE SALUD 0] =
20,058 22,027 24,685 66,770.00

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

Tabla N° 5:
Morbilidad en Consulta Externa 2011-2013. Grupo Etareo General Total
Hospital Nacional Hipélito Unanue

DEPARTAMENTO: LIMA

ESTABLECIMIENTO: HOSPITAL NACIONAL "HIPOLITO UNANUE" DISTRITO: EL AGUSTINO
MORBILIDAD EN CONSULTA EXTERNA POR CAPITULOS CIE X 2011 2012 2013

NINOS 12,644 | 15462 16,094
ADOLESCENTES 4,310 4,853 4,936
JOVENES 18,640 | 20,994 [ 22,048
ADULTOS 20,058 | 22,027 | 24,685
TOTAL 55,652 63,336 67,763

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

Como se evidencia en la tabla N° 05 Morbilidades en Consulta Externa 2011-2013. En
relacion al grupo etareo general total para el afio 2013, se observa que el total de personas
gue acuden a nuestros consultorios especializados son los adultos (30-59 afios), seguida de
jévenes (18 — 29 afios) y nifilos (01-05 afios) en menor proporcién los adolescentes ( Ver
Tabla N°05).
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Grafico N° 1:
Morbilidad por Grupo Etareo en Consulta Externa 2011-2013.
Hospital Nacional Hipdlito Unanue

MORBILIDAD POR GRUPO ETAREOS EN CONSULTA
EXTERNA 2011-2013 HNHU.
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

En el Presente Grafico ( Grafico N°01) , se evidencia de forma maés didactica como
se ha ido incrementando la demanda en la poblacion adulta con patologias propias
de su grupo etareo ( cronico — degenerativas), asi como, se ha incrementado la
atencion en la poblacion adulta joven. La poblacién adolescentes no han presentado
incremento significativo de igual formas en los nifios.

Tabla N°6:
Morbilidad General en Emergencia 2011-2013.
Hospital Nacional Hipélito Unanue

HOSPITAL NACIONAL "HIPOLITO UNANUE"
EMERGENCIA

CODIGO DANOS/CAUSAS TOTAL ‘

DESCRIPCION 2,012 | 2,013

OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS , 5,949 5,517

TRABAJO DE PARTO PRECIPITADO ; 4,871 5,656

FIEBRE, NO ESPECIFICADA 5 2,247 2,454

DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO , 2,066 1,958

OTROS TRAUMATISMOS INTRACRANEALES ] 1,732 1,366
AMENAZA DE ABORTO ] 1,730 1,610
OTROS , 7,089 4,514

TODAS LAS DEMAS CAUSAS 24,223 | 27,432

FUENTE: HNHU\OENAREA DE DESARROLLO DE PROGRAMAS Y ESTADISTICAS.
ELABORACION: UNIDAD DE PLANEAMIENTO

. TRAUMATISMOS SUPERFICIALES MULTIPLES, NO ESPECIFICADOS : 1,748 1,700 ‘

Como se evidencia en la tabla N°06 , en referencia a las morbilidades en Emergencia
segun cédigo CIE 10 sigue siendo “otros dolores abdominales y los no especificados
(Segun codificaciéon HIS) la cual es, la primera causa de Morbilidad durante los tres Gltimos
afios, habiéndose reducido en pequefio porcentaje el afio 2013. Donde se reportaron 5,547
casos y continua siendo el segundo lugar es la atencion del Trabajo de Parto Precipitado y;};ﬂ
gue mayor demanda presenta para el afio 2013. Para este tipo de atenciones se h
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incrementado los casos en un 16% en referencia al afio 2012 (con un registro de 4,871
atenciones) esto resulta preocupante, ya que, se evidencia claramente la ineficacia del
sistema de redes y micro redes de la DISA IV Lima Este, donde la atencion debe ser dada y
no saturadas, como son el caso de nuestro topico de Ginecologia en emergencia, asi como,
nuestras camas hospitalarias en el Departamento de Gineco Obstetricia con atenciones de
baja complejidad.

Tabla N°7:
Morbilidad General en Emergencia 2011-2013.
Hospital Nacional Hipélito Unanue

HNHU 2012
ATENCIONES CONSULTA EXTERNA 392,326.00 | 404,028.00 | 425,956.00
ATENCIONES EMERGENCIA 62,956.00 71,566.00 71,431.00

FUENTE:\HNHU\OEI
Elaboracion: Unidad de Planeamiento.

En relacion al total de Atenciones en emergencia para el afio 2013 se reportaron 71,431
atenciones en los diversos tépicos de Emergencia, asi como, en las diversas prioridades,
se evidencia una pequefia reduccion en relacion al afio 2012, pero con un incremento
significativo en comparacion con el afio 2011.

B) HOSPITALIZACION:

En referencia a los egresos en los diversos pabellones por especialidad se puede
mencionar que en el afio 2013 se incremento el numero en 22,819 egresos, lo que
representa un incremento porcentual de 9% en relacion al afio 2012, el | incremento es mas
significativo en referencia al afio 2011 donde se registraron 19,489 egresos, debido a que
habian menos camas hospitalarias. (Ver Tabla N°08).

Tabla N°8:
Egresos en Hospitalizacion 2011-2013.
Hospital Nacional Hipélito Unanue

22,819.00

EGRESOS 20,915.00

FUENTE:\HNHU\OEI
Elaboracion: Unidad de Planeamiento.

19,489.00

Grafico N° 2:
Numero de Egresos Hospitalarios 2011-2013.
Hospital Nacional Hipolito Unanue

N° DE EGRESOS HOSPITALARIOS

22,819.00 19,489.00

2011
2012

20,915.00 2013

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013. 3 Cp :
Elaboracion: Unidad de Planeamiento ‘% yo
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En el presente grafico se evidencia el incremento de egresos hospitalarios en las diversas
especialidades que cuentan con camas hospitalarias en nuestro hospital. El incremento del
afio 2013 es significativo en relacibn a los afios anteriores debido a que, se han
incrementado camas hospitalarias en algunas especialidades médicas y quirdrgicas, ya que,
se ha logrado invertir en mejoras de infraestructura de diversos pabellones en el afio 2012 y
2013. (Grafico N° 02).

C) INTERVENCIONES QUIRURGICAS:

En relacion a las intervenciones quirtrgicas para el afio 2013 éstas se incrementaron en un
porcentaje de 10% en referencia al afio 2012, este incremento es significativo pero aun asi
continuamos teniendo una alta tasa de Intervenciones Quirlrgicas suspendidas por diversos
motivos, para lo cual se estan tomando medidas correctivas , asi como se estan realizando
las gestiones para el mejoramiento de la Bioseguridad en los 8 centros quirdrgicos, por lo
que para el ejercicio presupuestal actual este valor tendrd una tendencia a al
incremento.(Ver tabla N° 09).

Tabla N°9:
Intervenciones Quirurgicas 2011- 2013.
Hospital Nacional Hipolito Unanue

HNHU
INTERVENCIONES QUIRURGICAS

FUENTE:\HNHU\OEI
Elaboracién: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico

7,770.00 8,511.00 9,414.00

Grafico N° 3:
NUumero de Intervenciones Quirdrgicas 2011-2013.
Hospital Nacional Hipdlito Unanue.

N° DE INTERVENCIONES
QUIRURGICAS

E 2011
M 2012
i 2013

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

En el Presente Grafico (Grafico N° 03), se observa el incremento del nimero de
Intervenciones quirdrgicas, esto debido a mdltiples factores, como la reduccién de
cirugias programadas en un porcentaje menor en relacion al afio 2012, asi como, el alto
namero de Intervenciones por emergencias, y la reduccién del tiempo de espera de
pacientes hospitalizados ya que se han tomado medidas correctivas para reducir los
tiempos en las tomas de los examenes pre quirlrgicos, asi como los riesgos
neumoldgicos y riesgos cardiovasculares y otros , que tendran que mejorar aun mas y
tratar de llegar al estdndar de suspensiones de intervenciones para un hospital de nivel

-1, ' y ;
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2. PRINCIPALES RESULTADOS INSTITUCIONALES -
INDICADORES.

De acuerdo a este Gréafico N° 10. Muestra los principales Indicadores de Consulta
Externa correspondiente a los afios 2006 al 2012, tales como el Indicador rendimiento
Hora — Médico, que al ser un indicador de productividad nos da una idea de cuantos
pacientes por hora atiende un personal Médico; habiendo alcanzado valores promedios
de 3.4 atenciones por hora en el afio 2013, lo que representa una ligera mejora en
relacién a los afios anteriores. Aun asi nos mantenemos dentro del promedio de 3
atenciones en los ultimos 7 afios, no llegamos al estandar para hospital de nuestro nivel
de 4 atenciones por hora, este indicador es relativo por las diversas especialidades con
que cuenta el hospital, donde algunas especialidades segln sus normas técnicas
demoran mas de 25 minutos por paciente.

En cuanto al Indicador Concentracion de Consultas, que es un indicador de Eficiencia,
por el cual nos muestra las veces que un paciente retorna a la Consulta Médica para
solucionar sus problemas de Salud, para el afio 2013 alcanzo valores de 3.0 mejorando
en relacién al afio 2012 donde se llego a alcanzar valores de 2.8, lo que indica que el
paciente esta regresando a sus consultas, estamos lejos aun del estandar del indicador.

El Indicador de Utilizacién de Consultorio, también es un Indicador de Eficiencia, ha
mostrado una tendencia homogénea de 1.2 en promedio para el afio 2013 al igual que
los tres afios anteriores.

2.1.INDICADORES DE GESTION:

Gréfico N° 04- A:
Indicadores de Gestion Hospitalaria 2010- 2013

RENDIMIENTO HORA MEDICO
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico
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Gréafico N° 04- B:
Indicadores de Gestidon Hospitalaria 2006 — 2013
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.

Gréfico N° 04 - C:
Indicadores de Gestion Hospitalaria 2010 — 2013

UTILIZACION DE CONSULTORIOS FISICOS
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013

Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.
Grafico N° 5:

Indicadores de Calidad Hospitalaria 2010 — 2013
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Fuente: Of. De Estadistica e Informéatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.
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El Grafico N° 11. Muestra el Indicador de Calidad: Infecciones IntraHospitalarias y el
Indicador de Eficacia: Tasa de Mortalidad Bruta correspondientes a los Ultimos cuatro afios
2010 - 2013; en tal sentido, podemos apreciar en cuanto al Indicador de Infecciones
Intrahospitalaria que nos hemos mantenido por debajo del estandar asignado para nuestro
Nivel de complejidad que es 7, para el afilo 2013 esta tasa se incremento levemente en
comparacion con el afio 2012, alcanzando 1.6

En cuanto al Indicador Tasa de Mortalidad Bruta, para el afio 2013 nuestros valores
alcanzados fueron de 4.2, valor incrementado en relacién a | valor alcanzado en el afio 2012
donde se obtuvieron 3.3, lo que nos indica que se han reportado mas casos de mortalidad
dentro de las 48 horas de ingreso a nuestro hospital.

GraficoN° 5:
Indicadores de Gestion Hospitalaria afio 2010 — 2013

TASA BRUTA DE MORTALIDAD 2010-2011-2012-2013
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.

3. ANALISIS DE LA DEMANDA DE SALUD

3.1. CARACTERISTICAS DE LA POBLACION: INDICADORES SOCIALES,
DEMOGRAFICOS Y ECONOMICOS

3.1.1. Indicadores Sociales y Econémicos:

Del Grafico N° 6 podemos mencionar que en el afio 2011, el porcentaje
de pobreza de la poblacion se encontraba en el 27.8% (es decir que de
cada 100 personas 28 tenian un nivel de gasto inferior a su canasta
basica de consumo). Se muestra una tendencia decreciente de pobreza
en el Per(, desde el afio 2007 al 2011 su porcentaje de decrecido en el
indice de pobreza fue de un 14.6% y en un 3.0% el decrecimiento del
indice de pobreza del afio 2010 al 2011.

T
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Grafico N° 6 :
Perd: Evolucion De La Incidencia De La Pobreza Total,
2007- 2011

(Porcentaje respecto del total de poblacion)
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Fuente: INEI - Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO): 2010-2011
Elaborado: Unidad de Planeamiento — Oficina de Planeamiento Estratégico -
HNHU

Del Grafico N° 7, refleja el 6,3% de la poblacion total del Perd se
encuentran en pobreza extrema (personas que tenian un gasto per
capita inferior al costo de la canasta basica de alimentos) en el afio 2011.
Entre el 2010 y 2011, la pobreza extrema se redujo en 1,3 puntos
porcentuales y entre 2007 y 2011 en 4,9 puntos porcentuales. Lo cual
muestra una tendencia de la reduccion en la pobreza extrema.

Grafico N° 7:
Peru: Evolucion De La Incidencia De La Pobreza Extrema,
2007 -2011
(Porcentaje respecto del total de poblacion)
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Valores ajustados a las proyecciones de poblacion a partir del Censo de poblacién de 2007
Fuente: INEI - Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO): 2007-2011.
Elaborado: Unidad de Planeamiento — Oficina de Planeamiento Estratégico — HNHU

El Gréfico N° 8, muestra el porcentaje de la pobreza en el
Departamento de Lima, la cual Lima es estrato del ranking con mayor
porcentaje de concentracién de pobreza siendo 34 mil 204 personas.

s
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Grafico N° 8:
Lima: Incidencia de la Pobreza total, segun provincia 2007

LIMA: INCIDENCIA DE LA POBREZA TOTAL,
SEGUN PROVINCIA, 2007
(Ranking por magnitud de poblacion pobre)
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Fuente: ASIS 2010 — HNHU

De acuerdo al Grafico N° 9, la informacién que se tiene del ASIS de
HNHU y la DISA IV. Lima Este, muestra que la poblacién de los
distritos de Lima este estan en el estrato Il de pobreza, es decir,
tiene entre 40.1% y 60% de hogares con al menos una NBI. Los bajos
recursos econémicos de los que dispone la poblacion en el area de
influencia de nuestro Hospital, y particularmente de la poblacion
usuaria de nuestros servicios es una barrera a la accesibilidad y
obliga a una politica de subsidios, que se refleja en exoneraciones de
las atenciones de salud.

Grafico N° 9:
Lima: Incidencia de Pobreza total 2004 — 2009

Porcentaje de poblacién pobre y en extrema pobreza por distrito, DISA IV LE, 2010
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Fuente: INEI - Censos Nacionales 2007: x| de Poblacién y VI de Vivienda — Elaborado Oficina de Epidemiologia

n

referencia al porcentaje de pobreza y pobreza extrema por distritos
de la juridiccion de la DISA IV Lima - Este y el porcentaje de Atencion
por Consulta Externa del Grafico N° 10, se evidencia que los distritos
de el Agustino tuvo para el afio 2009 un porcentaje de 25.5% de su -
pobalcion en estado de pobreza y un 3.6 % de pobreza extrem_}? N
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referencia a las atenciones seguin procedencia brindadas el afio
2011, el distrito del Agustinio fue el distrito de mayor procedencia en
las consultas externas con 190.172 atenciones (48.5%), seguido del
distrito de San Juan de Lurigancho con 62.054 atenciones (15.8%),
distrito que tiene un 31.86% de poblacion en pobreza y 7.6% de
pobreza extrema. el distrito de Santa Anita presenta un 23.8% de
poblacion pobre y un 2.6% del total de su poblacion con pobreza
extrema, este distrito es el tercero en cuanto a procedencias a
consultas externas en nuestro hospital habiendo brindado 45.309
atenciones(11.5%) durante el afio 2011.

Gréfico N° 10:
Atencidén en consulta externa segun procedencia- HNHU
2011
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Fuente: HNHU/OEI/Area de Desarrollo de Programas y Estadisticas
Elaborado: Unidad de Planeamiento — Oficina de Planeamiento Estratégico - HNHU

Los distritos de la Jurisdiccion de nuestro Hospital (HNHU), que
representan un bajo porcentaje de atencién en Consulta externa en
el afio 2011, son debido a la limitacién del acceso econdmico,
distancia, u otros motivos externos que tienen los pacientes.

Educacion

Los Indicadores relacionados a educacién expresa un avance
importante, gracias al esfuerzo realizado en los ambitos de la
escolarizacion como en la alfabetizacion adulta.

En la medida que avanza la universalizaciéon de la educacion
primaria, el analfabetismo se concentra mas en las zonas rurales,
principalmente en los grupos Etnolingiiisticas, adultos mayores y
mujeres.
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Grafico N° 11: Peru:
Nivel de educacién alcanzado de la poblacién de 15y més
afios
(Porcentaje de la poblacion de y mas afos)
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Del Grafico N° 11. Muestra la tendencia de reduccién del nivel de
educacion primaria, haciendo un comparativos entre los afios 1993
y en 2009, el porcentaje de reduccién de poblacién a nivel de
educacion primarias fue de 7.8%, ya que se redujo de un 31.5%
del afio 1993 a 23.7% en el afio 2009, se podria inferir que ese
porcentaje de poblacién estaria inmerso en la poblacion con
educacion secundaria y superior.

Se muestra en el grafico un incremento en el nivel de educacion
secundaria de 7.6% y en un nivel superior de 7.8%, por lo que
podemos decir que el nivel de educacién alcanzado de la poblacion
de 15 y mas afios se incremento con el transcurso de los afios.

Grafico N° 12:
Nivel educativo y pobreza - 2011
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Fuente: INEI — Encuesta Nacional de Hogares, 2011.

Del Gréfico N° 12 podemos notar que mientras mayor es la pobreza,
menor es el nivel de educacion superior en la poblacién. En la
Poblacién considerada no pobre se aprecia que la poblacién de 15
y mas afios, tienen educacion superior un 35.6%, diferencia
marcada con la poblacion en extrema pobreza que presenta S

2.5% de poblacion con educacion secundaria. jﬂ
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TASA DE ASISTENCIA ESCOLAR

El Gréafico N° 13. Muestra la poblacion con mayor de quince afios
que asiste regularmente al colegio, muestra la tendencia a ser
mayor en porcentaje, en los distritos con mejor Nivel
socioeconomico 6 en su defecto con un menor NBI (Necesidades
Béasicas Insatisfechas). No obstante, para los distritos de la
Jurisdiccion Lima Este, se tiene una Tasa promedio de 96.6% de
asistencia al Sistema Educativo Regular en el rango de edad de 6 a
11 afios, es decir al Sistema Educativo Primario. En cuanto al
Sistema Educativo Secundario (en cuanto al Sistema Educativo
Regular en el rango de edad de 12 a 61 afios) se tiene una Tasa
promedio de Asistencia del 92.2%, seguido del Sistema Educativo
no Escolarizado, con una Tasa promedio de asistencia de 43.5%.

Gréfico N° 13:
Tasa de Asistencia al Sistema
Educativo Regular en los
Distritos de Jurisdiccién del Hospital Nacional Hipélito
Unanue 2007.
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300.0
200.0
S B A RERNNI
0.0
SANJUAN

o

BDEL7 A24 383 45.3 40.6 36.7 67.6 410 375 38.0

WDEI2ALG aL7 93.8 913 90.2 95.8 92.0 9L.6 aLo

mDEG A 11 AflOS 96.1 96.9 96.3 96.4 97.7 96.6 96.5 96.3

Fuente: Censo XI de Poblacién y VI de Vivienda 2007

Del Grafico N° 14, muestra los porcentajes para los Distritos de
influencia de la Jurisdiccibn de nuestro Hospital en cuanto a la
poblacién segln sexo que cuenta con estudios Superiores, de lo
cual podemos apreciar que el distrito con mejor nivel de vida e
ingresos tiene los mayores porcentajes de asistencia al nivel
superior, es el distrito de La Molina con 73.9% y 64.6% en varones
y mujeres respectivamente, que cuentan con estudios de nivel
Superior.

Ademéas se puede apreciar que los hombres tienen mayores

porcentaje respecto a las mujeres con un 40.7% en la educacion
superior.

A I
A
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Grafico N° 14:
Porcentaje de Nivel de Educacion Superior en los
Distritos de Jurisdiccién del Hospital Nacional Hipolito Unanue
2007.
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Fuente: Censo XI de Poblacién y VI de Vivienda 2007

Del Gréfico N° 15, La Poblacién Analfabeta. El distrito de Cieneguilla
muestra los méas altos porcentajes de Analfabetismo, Obteniendo
6.3 puntos porcentuales mayores en mujeres que en varones.
También muestra el recuadro que el Distrito de La Molina muestra
los Porcentajes mas bajos de Analfabetismo. Sin embargo la
tendencia en el afio 2007, es que el Analfabetismo es mayor en
Mujeres que en Varones.

Grafico N° 15:
Tasa de Analfabetismo en los Distritos de Jurisdicciéon del
Hospital Nacional Hip6lito Unanue 2007
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Fuente: Censo XI de Poblacién y VI de Vivienda 2007

3.1.2. Indicadores Demograficos

La poblacién del area de influencia del hospital, correspondiente al
afio 2011, segun la DISA IV Lima Este con 2'397,028 habitantes,
distribuidos en ocho distritos, donde el 49,6% son varones y el 50.4
mujeres. (Fuente Ministerio de salud — Andlisis de situacion de salud
2011)

PIRAMIDE POBLACIONAL PROYECTADA AL 2011

La Poblacion Peruana, en general, se encuentra en un lento
proceso de envejecimiento, este hecho vital no se puede evidenciar
afio tras afio sino que requiere de por lo menos un quinquenio para
mensurar los cambios. En el quinquenio anterior la poblacion m‘ayjr .
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representaba en promedio el 4.4% de la Poblacién, ya para el 2009
la poblacién menor de 15 afios representa el 26.2% y la Poblacion
mayor el 6,7%, incrementandose ligeramente la tendencia, lo que
evidencia un incremento sustantivo de la etapa de vida adulto
mayor. Estos cambios demograficos implican, cambios en el patrén
de la demanda por servicios de salud, incorporandose
progresivamente perfiles de morbilidad y mortalidad de las
poblaciones de la etapa de vida adulto mayor, es decir
predominancia de enfermedades cronicas, y degenerativas vy
oncoldgicas.

Si observamos la composicion poblacional a través de la piramide
poblacional (Grafico N° 23) se aprecia que es una piramide
restrictiva de base ancha, existiendo predominancia entre los 10 a
34 afios, siendo el grupo de edad de mayor magnitud dentro de este
el de 15-24 afios (etapa de vida adolecente y joven). Lo que
evidencia que falta sensibilizar y educar a la poblaciéon en tema de
Planificacién familiar, tarea que se tiene que reforzar en los primeros
niveles de atencion.

Grafico N° 16:
Piramide Poblacional por grupos quinquenales y etapas
-DISA IV L.E proyectada hasta el 2025

Piramide poblacional estimada
DISA IV LE, 2011 - 2025

Censo 1993 [7] Proyeccion 2025

]

=]
L
—
I

e

Grupos de edad

Porcentase

Fuente: INE! y elaborado - Oficina Epidemiologia

Fuente: ASIS 2010 - HNHU

DINAMICA POBLACIONAL:

Debemos tener presente que el comportamiento de la natalidad, la
mortalidad y las migraciones en su conjunto, determinan el
crecimiento de la poblacién, el principal factor del crecimiento de la
poblacion (nacional y regional) es el balance entre nacimientos y
muertes.

Sin embargo el crecimiento poblacional urbano es mucho mas
rapido que el rural; a nivel nacional, de 1940 al 2009 la poblacion
urbana ha crecido cerca de 13 veces, mientras que la poblacion
rural apenas 2 veces. El factor principal de alto crecimiento de la
poblacién urbana es sin duda la migracién rural — urbana.
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El crecimiento de la poblacion fue acelerado hasta la década del
70, pasando de 7 millones en el afio 1940 a 13.2 millones en el
afio 1970. A partir del afio 1972, empieza a disminuir la tasa de
crecimiento por efecto del descenso del nivel de la fecundidad,
que inicialmente se da dentro de un proceso de modernizacion y
luego por acciones de politica de poblacion alcanzando un valor
promedio de 2.86% para el quinquenio 2000 — 2009 y de 1.43% al
2009 con grandes variaciones regionales, siendo para Lima de 1.9
hijos por mujer.

LA TASA BRUTA DE MORTALIDAD

La Tasa Bruta de Mortalidad infantil en el PerG al 2007. Se tiene
informacion de que las 33.4 muertes de nifilos menores de un afio
por cada mil nacidos vivos al 2005 y de acuerdo al grafico es de
18.5 en la informacién del ASIS 2010, se evidencia una reduccion
de 44.6%.

Grafico N° 17:
Tasa de Mortalidad Infantil 2007

LIMA: TASA DE MORTALIDAD INFANTIL, 2007
(Defunciones de menores de 1 afo por mil nacidos vivos)
TMI
NACIONAL 185
Dpto. LIMA 11.3
Prov. UMA 10.9
Prov. BARRANCA 10.1
Prov. CAJATAMBO 256
Prov. CANTA 157
Prov. CARETE "1
Prov. HJARAL 108
Prov. HIAROCHR) 241
Prov. HJAURA 1o
Prov. OYON 24
Prov. YALYOS 282
Fosete TET - Pery Motabdad reansd v tus Difecenciabes por Depatamento Prowada y Daiseso XX
En ol departamento de Lima, la provincia de Yauyos presenta la mayor tasa de mortalidad infartl con 28,2
defunciones de menocres de un &% por cada mi idos vivos, coresponddndole a la p de o
Barranca la menor tasa de mortalidad infantd (10,1 por mil nacidos vivos)

Fuente: ASIS 2010 - HNHU

LA ESPERANZA DE VIDA AL NACER NACIONAL

La esperanza de vida al nacer a nivel nacional (Gréafico N° 16) es de
73.1 afios para el quinquenio 2005-2010. Mientras que en Lima es de
76.3 afios, en cuanto al sexo hay una diferencia, ya que la diferencia
es de 4.8 afios donde las mujeres tienen méas esperanza de vida
sobre los hombres, ya que su esperanza de vida en afios es del 78.8
y 74 respectivamente, esto se llevaria a cabo si se mantiene
constante los factores de calidad de vida, caso que es dificil por el
desarrollo acelerado que experimenta el pais.

-;4
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Grafico N° 18:
Esperanza de Vida al Nacer (afios)

LIMA: ESPERANZA DE VIDA AL NACER

(Anos)

2005 -2010 il 2015 -202(_) ________
NACIONAL LIMA NACIONAL LIMA
TOTAL 731 763 75.1 778
HOMEBRES 705 74.0 725 75.1
MUERES 759 88 77.8 80,8

Fuente: INEI - Peni: Proyecciones Departamentales de Poblacion

La esperanza de vida al nacer es una estimacion del promedio de afios que viviria un grupo de personas
nacidas el mismo afo. Es uno de los indicadores de la calidad de vida mas comunes. Para el quinquenio
2005-2010 la esperanza de vida al nacer del departamento de Lima es de 76,3 afios y es diferencial por
sexo, 74,0 anos para los varones y 78,8 afios para las mujeres,

Fuente: ASIS 2010 — HNHU

En la DISA IV Lima Este, la esperanza de vida al nacer es 75.8 afios,
siendo esta esperanza superior al Per( y al Departamento de Lima.
Segln la ubicacién en el ranking Nacional; Cieneguilla, El Agustino,
Lurigancho y Ate se encuentran en lugares mas altos 113, 97, 90, 87
comparativamente a los distritos de San Juan de Lurigancho, Santa
Anita, Chaclacayo, La Molina que se encuentran con mejores
ubicaciones 81, 62, 55 y 30 respectivamente.

Tabla N° 10:
Esperanza de vida al Nacer 2007.

ESPERANZA DE

UNIDAD DE ANALISIS VIDA AL NACER RANKING
CERD NACIONAL
DPTO. LIMA
LIMA ESTE

CIENEGUILLA 75.60 113

EL AGUSTINO 75.67 94
LURIGANCHO 75.72 90

ATE 75.72 87

SAN JUAN DE

LURIGGANCHO 75.76 81

SANTA ANITA 76.00 62
CHACLACAYO 75.91 55

LA MOLINA 76.10 30

Fuente: Base de Datos REDATAM Censos Nacionales 2007: XI de paoblacién y VI
de vivienda.

INEI -Elaboracién: PNUD / Unidad del Informe sobre Desarrollo Humano, Pert

LA TASA DE NATALIDAD

La Tasa de Natalidad promedio nacional al 2005 es de 22.6
nacimientos por cada mil mujeres en edad fértil reduciéndose a 20.5
para el 2009. En el area de influencia del HNHU la dicha tasa es
comparable con la estimada para Lima, es decir 17.6 nacimi\ég?)s por
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cada mil mujeres en edad fértil.

De acuerdo al grafico presentado la tasa promedio de crecimiento
anual, en el periodo del 1993 al 2007 fue del 2.0%, lo que indica que
la poblacion se incremento en 146 mil 65 habitantes por afio.

Gréfico N° 19:
Lima: Poblacién Censaday Tasa de Crecimiento
Promedio Anual

LIMA: POBLACION CENSADA Y TASA DE CRECIMIENTO PROMEDIO
ANUAL
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Fuente INEI- Censos Nacionales, 1940, 1961, 1972, 1981, 1993 y 2007

La i del de Lima fue de 8 milones 445 mil 211 habitantes en el afio
2007. La tasa de crecimiento promedio anual, en el penodo 1993-2007 fue de 2,0%, lo que indica que la 1
poblacién total en el 2007, en i . se en 147 mil 65 habitantes por afo.

Fuente: ASIS 2010 — HNHU

Las mayores Tasa Bruta de Natalidad segun distritos corresponden a
cuatro distritos de los ocho. En primer lugar se encuentra Santa Anita
(16) el distrito mas joven que presentd una tendencia ascendente. Le
siguen los distritos de Ate, Cieneguilla y El Agustino que registraron
cifras similares, es decir 14 nacimientos por cada mil habitantes. En
tanto los otros cuatro distritos que presentan las TBN menores al
resto son los distritos de San Juan de Lurigancho, Lurigancho y
Chaclacayo que presentan cifras similares (11), en este grupo los dos
ultimos.

Presentan un incremento acelerado, y el distrito que presenta la TBN
més baja es La Molina que muestra una tendencia descendiente de
12.6 a 5.8 nacimientos por cada mil habitantes el 2005.

Tabla N° 11:
Tasa Bruta de natalidad por Distrito.1997-2007.

Tasa Bruta de Natalidad por Distritos, Lima Este. 1999 - 2005 TBN
Distritos 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 1999-2005

DISA 13.62 14.10 14.15 12.72 11.92 12.58 10.63 12.79
Ate 14.88 13.93 14.43 12.46 14.73 18.88 14.02 14.69
Chaclacayo 10.97 10.64 11.06 10.54 11.67 12.04 11.54 11.21
Cieneguilla 14.14 13.68 15.49 11.95 15.34 16.25 15.08 14.62
El Agustino 15.15 14.00 13.76 12.84 13.54 16.47 13.55 14.19
La Mohna 12.63 12.51 12.50 10.36 10.40 1193 5.80 10.87
Lurigancho 10.07 931 11.46 10.47 11.19 12.45 18.03 11.64
Santa Anita 14.66 15.02 16.17 14.71 15.95 19.62 15.69 16.02
San Juan De Lurigancho 13.27 15.28 14.55 13.35 9.55 739 7.06 11.39

Fuente: 1999-2002(INEI),2003-2004(MINSA -Direccion Estadistica -Nacimientos);2005
Oficina Estadistica de Lima Este 2005 ( Informacién preliminar registrada solo en las
municipalidades ubicadas en el &mbito jurisdiccional de Lima Este :
T
A
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Tabla N° 12, se puede preciarlos Indicadores Demograficos: Sexo y
Edad, asi datos de la Poblacion menor de 15 afios, Poblacién de 15
a 64 afos y Poblacibn mayor de 65 afos; (poblaciéon etareas),
gestantes, nacimientos y menores de 1 afio, por distrito de influencia
al hospital; este cuadro evidencia la presencia de la maternidad en
poblacion femenina que cada vez se da en poblacion mas joven, se
observa el Total mujeres de 12 a 19 afios que tienen por lo menos
un hijo. Por otro lado, tenemos el Indicador Econémico Laboral:
Poblacion Econdmicamente Activa, del cual se extrae el dato de Tasa
de Afiliacion al Seguro de salud.

Tabla N° 12:
Indicadores Demograficos — Econémico/Principales

Distritos de Procedencia 2007
Poblacion por grupos objetivos, interés y distrito, DISA IV LE ,2011

" . - Mujeres en Edad [
95 Poblacn(1b) ¢ . Densids Poblacion porgrpos objlivos fﬂl wn | 583 ¢
HE o d Pob<t5 Pob>64 Pob15- E 0§ 5%
§3| Ditios w | % oy s0A | T f E g @
£q N % (KM2) O0HA 1247A 1829A 30-59A mis 10444 15494 & B 3 @
3 Acum. [km2) o § o =
afios 2
DISAIVLE | 2397028 100 §143 100 94| 512506 | 272682566787 851461 182:342| 641,369 110.747 1624754 | 226.269| 697783 53587 40475 3,093 43905
o \EMetropotana 136153576/ 576, 6830, 839 2023 204,526 | 166013 322.290| 494512 114490 | 367,991 76.037| 037503, 120.316| 403787 | 30936 23,340 1,784 26006
SiLurigancho | 1015497 424) 1000| 1313 161 777 218072116669 | 264497 | 356949 68.152| 273378 43.710| 687.250| 96953 293.996 22651, 17.135) 1.309) 18899
ffrmfe 10065 | 9] 013161 T2 216072\ 11669 4445|640 69152| 21358 4B7I0 | 691251 95953 | 2086 s 17051308 168
e SSE0TA| | 81| TIT| 08| THS4) 126974 65260(130870| 163410 082 ygaoee osorr | anaser| sero |50t | agms| enal f0se
Saniahnita 2697 g7 T38| 107 13 19523| 43703 20731| 53786| 73513| 594| e8| 10120 | 144062 18365 | 2805 V| as10| 2v| 307
7]
£ Luigencho 195542 go| B20| 2365 280 82| 4AIT| 28718 43667| 67.821| 1589| 55077) 10873 | 128692| 19145 | 54860 4286 3438) 263) 3891
8 EAgusino 189332 7g| 899) 125) 15 15098) 406t3| 21675) 43383] 67430| 16231) 50783 11283 | 127.266) 18034 | 54343) %07 37%4| 26| 3458
La Molina 193133 g4 92| 658) 81| 29| 24a) 145T4) 0818| B350 1978 3070|1283 | 109.170] 12560 | de3st| 341 2507] 193] 1840
Chaclacayo 43083 qg) 980 305 49 1091| 8310 4601| 8695 16.294| 5183 4053y 3464 | 28867 3794 | 12007 OB 74| 60| 686
Cineguila BT gg| %5 203 295 s 67| 4ds4| 8042| 12485 392 g7er| pom | omeme| 2605 | 170 Y 50| | e
Parte Rimac" 1158 g5 100 00 BIS| M2 43| 401 1080 pe0p) w4 7508) 1024 | 3191 340 195] 15| 194

Fuente: INEI- Direccién Técnica De Demografia (Centro Nacional De
Poblacion 2007)

Elaboracion: INEI — Direccion Técnica De Demografia Y MINSA- Oficina
General De Estadistica E Informética

*Poblacion Asignada Al Centro De Salud Piedra Liza Se Le Incluye En La Red
San Juan de Lurigancho.

3.2. ACCESIBILIDAD

e Caracteristicas Geogréficas

Ubicacién: El Hospital Nacional Hipdlito Unanue se encuentra ubicado en la
avenida César Vallejo N° 1390, en el distrito de El Agustino, su area de influencia
esta circunscrita a la jurisdiccion de la Direccion de Salud Lima-Este (DISA V),
el que abarca los distritos de Ate, Chaclacayo, Cieneguilla, ElI Agustino, La
Molina, Lurigancho, Santa Anita y San Juan de Lurigancho., en una extension
territorial de 814 kildbmetros cuadrados.

Limites: Por el Sur con los distritos Pachacamac, Villa Maria del Triunfo, San
Juan de Miraflores y Santiago de Surco, por el Oeste con Comas,
Independencia, Rimac, La Victoria, Lima Cercado, San Luis y San Borja. Por el
Norte con Comas, Carabayllo, San Antonio y Santa Eulalia. Por el Este con
Ricardo Palma, Santa Eulalia y Antioquia de la provincia de Huarochiri.

: J
A
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3.3. ANALISIS DE LA OFERTA EN SALUD

3.3.1. Gestién De Los Servicios De Salud

A) CONSULTA EXTERNA

Atenciones — Atendidos

Del Grafico N° 20. En los ultimos 4 afios, el nimero de atendidos en consulta
externa han ido incrementandose en forma sostenida, este incremento podria
ser mas alto en estos dltimos afios, pero por ser un hospital de nivel IlI-1 y
donde nuestra atencién es altamente especializada se tomo por politica de
gestion derivar a pacientes con patologia de baja complejidad a
establecimientos de sus jurisdicciones , el incremento es debido a que se han
incrementado las atenciones en el turno tarde pero en muy pocas
especialidades, ya que no se cuenta con presupuesto para atender en dos turnos
en las especialidades medicas que mas demanda insatisfecha existen hasta el
momento , evitando asi las colas en las madrugadas y las citas en tiempos
prolongados.. En cuanto a las atenciones estas también se han ido
incrementando en los Ultimos 3 afios, por lo que un paciente ha vuelto a venir en
mayor nimero de veces para resolver sus problemas de salud, lo cual guarda
cierta relacion con el numero de atendidos (ver grafico de indicadores:
Concentracion de Consultas 2013).

Gréafico N° 20:
Atendidos — Atenciones en Consulta Externa 2010 — 2013

ATENDIDOS - ATENCIONES

450,000 425,956

388,926 392,326
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150,000 - 142611
100,000 -

50,000 -
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2016 2011 2012 2013

Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.

B) HOSPITALIZACION

Como se observa en el grafico N° 21 se evidencia el incremento en egresos
hospitalarios en un 7% en relacion al afio 2012, este incremento se debe a
algunos de los siguientes factores incremento de camas hospitalarias en
diversas especialidades, asi como el mejoramiento de indicadores hospitalarios ,
como el tiempo de permanencia , intervalo de sustitucion etc.
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Gréafico N° 21:
Egresos en Hospitalizacion 2010-2013

HOSPITALIZACION - EGRESOS
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Fuente: Of. De Estadistica e Informéatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.

En relacidon a nuestro porcentaje de Ocupacion de camas hospitalarias para el
afio 2013 se alcanzo valores de 60%, menor que el alcanzado el afio 2012 que
alcanzo valores de 87 %.( Grafico N°22).

Gréfico N° 22:
Porcentaje de Ocupacidn - Hospitalizacion 2010-2013
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.
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Gréfico N° 23:
Rendimiento Cama - Hospitalizacion 2010-2013
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico.

En referencia al indicador de rendimiento cama para el afio 2013 se han
alcanzado valores de 3 igual valor que en el afio 2012 y 2011, y estando dentro
de los valores del estandar.

Grafico N° 24:
Intervalo de Sustitucion - Hospitalizacién 2010-2013
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Fuente: Of. De Estadistica e Informatica HNHU 2013
Elaboracion: Unidad de Planeamiento-Oficina de Planeamiento Estratégico

En el presente grafico se observa que el Indicador Intervalo de Sustitucion-

relacionado a Hospitalizacion para el afio 2013 se llego a valores inferiores a 1
(0.8) estando por debajo del estandar para hospitales de nivel I1l.1

FIT
s
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3.4. RECURSOS HUMANOS

3.4.1. Recursos en Salud

El hospital cuenta hasta el mes de noviembre del 2012 con 2020 trabajadores
entre todas las modalidades contractuales, nombrados, contratados plazos fijos
y por servicios no personales, de ellos son profesionales de la salud 900 (284
médicos, 369 enfermeras, 66 tecnélogos médicos:, 41 obstétricas, 11
odontélogos, 17 nutricionistas, 7 psicologos,31 asistentes sociales 24 quimicos
farmacéuticos, y otros profesionales que suman 50 otros profesionales, 610
técnicos asistenciales, 682 técnicos administrativos y 8 funcionarios y directivos.

Para el afio 2012 se llevo convocatorias para contratacion de personal de salud
asi como de apoyo administrativo, habiendo contratado mas personal. Aun asi
las brechas de profesionales o logran cumplirse al 100% por lo que las
convocatorias continuaran. Actualmente persiste la  brecha de personal
nombrado ,lo que se encuentra actualmente cubierto por personal bajo la
modalidad de contratacion CAS, se tiene actualmente los que son financiado
por Recursos ordinarios y Recursos Directamente Recaudados.

En referencia a la capacitacion del personal, esta actividad requiere ser
reforzada e incrementar su asignacién presupuestal , asi como la ejecucién
adecuada del presupuesto asignado, para el afio 2012 se han realizado multiples
capacitaciones siendo beneficiados el personal institucional, actualmente se
continua con el fortalecimiento de las politicas de mejorar la gestion de los
recursos humanos orientado al objetivo de logros institucionales y al mejor
desarrollo individual y colectivo, por lo que se sigue fortaleciendo la
competencias minimas asi como los programas de induccién.

Tabla N°13:
Distribucion del Recurso Humano segun grupos laborales
noviembre 2012.

DISTRIBUCION DEL RECURSO HUMANO SEGUN GRUPOS
LABORALES - 2012

N° RECURSO HUMANO NOMBRADOS | CAS | TOTAL

1 DIRECTIVOS 6 0 6

2 PROFESIONALES MEDICOS 179 105 | 284
PROFESIONALES NO

3 MEDICOS 239 309 | 548
OTROS PROFESIONALES 23 27 50
TECNICOS

5 | ADMINISTRATIVOS 20 2 22

6 | TECNICOS ASISTENCIALES 340 270 | 610
AUXILIARES

7 | ADMINISTRATIVOS 69 16 85

8 AUXILIARES ASISTENCIALES 18 32 50
TOTAL 894 761 | 1655

Fuente: Oficina Personal
Elaboracion: Unidad de Costos, Of.de Planeamiento Estratégico.
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Tabla N°14:
Distribucién del Recurso Humano segun situacién cargo
hasta noviembre 2012.

DISTRIBUCION DEL GRUPO OCUPACIONAL SEGUN SITUACION DEL CARGO-2012
N° PROFESIONALESDELA | \o\MBRADOS | CONTRATADOS | TOTAL
SALUD

1 | MEDICOS 179 105 284

2 | ENFERMERAS 163 206 369

3 | TECNOLOGOS 30 36 66

4 | OBSTETRAS 29 12 41

5 | CIRUJANOS DENTISTAS 11 0 11

6 | NUTRICIONISTAS 10 7 17

7 | PSICOLOGOS 7 0 7

8 | ASISTENTES SOCIALES 29 2 31

9 | QUIMICOS FARMACEUTICOS 5 19 24

10 | OTROS PROFESIONALES 23 27 50
TOTAL 486 414 900

Fuente: Oficina Personal
Elaboracién: Unidad de Costos, Of.de Planeamiento Estratégico.

4. FINANCIEROS

Nuestros ingresos provienen de dos fuentes principales, los Recursos Ordinarios (RO) y los
Recursos Directamente Recaudados (RDR), actualmente se dispone de un fondo rotatorio
del SISMED, lo que permite cubrir necesidades institucionales.

La asignacién presupuestal (RO) de acuerdo a la caja fiscal sufre modificaciones, por
indicaciones del MEF y del pliego, ello altera la programacion de actividades y la partida por
bienes y servicios es la que se afecta, ello traslada la cobertura de gastos operativos al
ingreso por recaudacién el cual se reduce por exoneraciones (12% de Ingresos
Proyectados) lo que afecta en gran medida la ejecucion de las actividades programadas.
Para el afio 2013 se cont6 con un PIAde S/ 122,853.168.00 y se culmino el afio con un PIM
de S/ 106,574.204 ,dentro de ellas el monto asignado en el PIA a los Programas
presupuestales(PpR) fue de S/29'759,774.00 nuevos soles que fueron asignados a los
diversos programas presupuestales que se operativiza en el Hospital: Articulado
nutricional, Salud Materno Neonatal, Enfermedades no Transmisibles: Salud Ocular, salud
Bucal, Salud Mental e Intoxicacion por metales pesados, Enfermedades Transmisibles:
ITS/VIH , TBC, Enfermedades Metaxemicas y Zoonoticas, Prevencién del Cancer,
Reduccion de la Vulnerabilidad por Emergencias y desastres ; se culmino el afio con un
PIM de S/ 46'483,449.00 nuevos soles para los mencionados Programas Presupuestales.

Para el afio 2014 contamos con un PIA de S/89'519,497.00 y para los Programas
presupuestales contamos con un PIA de 24'216,097.000, para el presente afio se han
incrementado méas productos dentro de los Programas Presupuestales : Prevencion del
Céancer , mas de 10 productos, Reduccién de la vulnerabilidad por emergencias y desastres(
cuatro productos ) asi como nuevos Programas Presupuestales: Reduccién de mortalidad y
por emergencias Urgencias (23 productos)-SAMU, Inclusién Social : apoyo a persona con
discapacidad menor de 30 afios ( 4 productos).

Las principales fuentes de financiamiento de los hospitales provienen de los recursos

directamente recaudados (RDR), las que se obtienen a través del cobro de tarifas
LI
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adecuadas las cuales deberan estar estipuladas en el Tarifario Institucional bajo un enfoque
de Estructuras de costos es decir cada procedimiento medico deberia contar con una
estructura de costo, sin embargo el hospital ha venido trabajando con un tarifario
desactualizado basado en simples estudios de mercado. Por lo que la recaudacion es
reducida, ya que el Seguro Integral de Salud (SIS) reembolsa segun sus tarifas que distan
de nuestros procedimientos costeados, adicionandole ademéas las exoneraciones que se
realizan a través de Servicio social.

Tabla N° 13;
EJECUCION DE PRESUPUESTO ASIGNADO (HISTORICO
2010-2013) ~HNHU.

ASIGNACION DE PRESUPUESTO VS. EJECUTADO (2010 -2014)

PIA PIM EJECUTADO  AVANCE (%)
81,455,971 98,349,681 96,744,426 98.37%
92,269,689 140,404,624 124,421,070 88.62%
92,520,433 157,359,353 141,877,494 90.16%

169,897,605 159,919,131 146,526,455 91.63%
89,519,497 89,519,497 - 0.00%

Fuente: Unidad de Presupuesto — Oficina de Planeamiento Estratégico HNHU.
Elaboracion: Unidad de Planeamiento— Oficina de Planeamiento Estratégico HNHU.

En referencia a la ejecucion presupuestal asignada a nuestro hospital podemos interpretar
que del presupuesto inicial modificado final en el 2013 se han ejecutado el 91.6% del total
de presupuesto asignado, porcentaje levemente menor en referencia a al porcentaje de
ejecucion del afio 2012, cabe mencionar que el presupuesto asignado en el afio 2013 fue
superior al asignado al 2012,aun asi no se ha tenido un adecuado porcentaje de ejecucion
se han identificado los factores negativos y se han implementados medidas para
corregirlas en este ejercicio Presupuestal.

GRAFICO N° 25:
EJECUCION PRESUPUESTAL 2010-2013-HNHU

EJECUCION PRESUPUESTAL-HNHU
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Fuente: Unidad de Presupuesto — Oficina de Planeamiento Estratégico HNHU.
Elaboracién: Unidad de Planeamiento— Oficina de Planeamiento Estratégico HNHU

En referencia al presente Grafico se puede mencionar que histéricamente nuestro
porcentaje de ejecucion de Presupuesto asignado esta en un promedio de 91.7, valor
relativamente bajo lo que nos indica que estamos en un adecuado progreso en la
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ejecucion presupuestal por diversos motivos ya identificados y creemos que para este
ejercicio presupuestal que ha empezado deficitario, mejore en la transferencia y
ejecutemos mas del 96%.
GRAFICO N° 26:
ASIGNACION PRESUPUESTAL PIA-PIM 2010-2013-HNHU
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Fuente: Unidad de Presupuesto — Oficina de Planeamiento Estratégico HNHU.
Elaboracién: Unidad de Planeamiento— Oficina de Planeamiento Estratégico HNHU

En el Presente grafico se aprecia los montos presupuestales asignados y los montos
ejecutados desde el afio 2010 y 2013.

5. INFRAESTRUCTURA

La infraestructura hospitalaria cuenta con un &rea total de 40,178.04 m2 y su infraestructura
tiene una antigiiedad de 62 afos, Fue construida con el enfoque preventivo-recuperativo
para enfermedades como la Tuberculosis. La distribucion de los servicios ha sido hecha por
la demanda y la especializacion ha generado una modificacion y remodelaciones que no han
seguido un desarrollo planificado como desarrollar de manera planificada, que debe
disponerse de un programa de desarrollo y mantenimiento arquitecténico, que favorezca un
crecimiento organizado del hospital.
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TABLA N° 14:
Relacion de Acondicionamientos en infraestructura que se realizaron en el
2013

PRECIOS DE ACTA
SERVICIOS DE

CONDICION CONFORMIDAD

Mantenimiento de Ambiente y SSHH del Departamento de Odontoestomatologia
ejecutado S/. 8,400.00
Adecuacién de ambiente para la instalacidon de Equipo Mamadgrafo en RX
ejecutado S/. 7,860.00
Mantenimiento de piso en lavanderia ejecutado S/.10,611.74
Acondicionamiento de Rampa de ingresos de vehiculos para Residuos solidos en
el HNHU ejecutado S/.10,700.00
Servicio instalacién de Toldos en el HNHU incluye :
a.- Instalacién de Toldo de informacidn y trdmite Documentario de la Institucion.
b.- Instalacién de Toldo en la parte lateral del Pabelldn E1.
c.- Instalacién de Toldo en el nuevo Modulo de atencién SIS.
d.- Instalacién de Toldo en la parte exterior de Psicologia. ejecutado S/.32,790.00
Suministro e instalacidon de porcelanato a los pisos y maydlicas a la paredes .
interiores de la planta de tratamiento de Residuos Solidos ejecutado S/. 33,600.00
Cambio de rejillas en cocina Central ejecutado S/. 10,850.00
Implementacién de bafio para el personal C-2 ejecutado S/.10,917.07
Cambio de piso y pintado de ambientes de la Oficina de comunicaciones del
HNHU ejecutado S/.9,470.00
Acondicionamiento del ambiente medico servicio de Neonatologia ( confeccion .
de un altillo en pabell6n B1) ejecutado $/.11,070.00
Instalacién de losetas ceramicos de paredes de pabellén E-2 en unidad de )
cuidados intermedios ejecutado S/.10,880.00
Suministro e Instalacién de Toldo para Modulo de Mamis ejecutado 10,050.00
Cambio de piso en consultorio de Psiquiatria del HNHU ejecutado S/. 8,850.00
Cambio de piso en ambientes del Pabellén F2 ejecutdndose s/ 33,000.00
Remodelacién y Acondicionamiento de SSHH Femenino para el personal de
Nutricién ejecutdndose S/.7,953.25
Remodelacién y Acondicionamiento de SSHH Masculino para el personal de
Nutricién ejecutandose S/.9,440.00
Cambio de pisos en ambiente de Almacén Especializado del Departamento de
Farmacia ejecutandose S/.10,500.00
Servicio de Instalacién de tuberia para linea de oxigeno en salas de cirugia
intermedio Ay B ejecutado S/.11,050.00
Acondicionamiento de Bafio en cuna Jardin del HNHU ejecutado S/. 8,799.10
Mamparas de vidrio de seguridad templado para laboratorio de Anatomia
Patolégica ejecutado S/.11,049.99
Mantenimiento de piso y paredes de la cocina Central ejecutado S/.8,794.72
Servicio de reubicacidn de tuberias de agua , eléctricas y rampa de mortuorio
entre anatomia Patoldgica y la nueva construccién de residuos sélidos
ejecutado S/. 4,640.00
Servicio de enchapado de maydlica en bafio de nuevo ambiente de Mamografia e
instalacion de cielo raso en Departamento de Diagnostico por imagenes del
HNHU ejecutado S/. 8,220.00
Servicio de suministro e instalacidn ( piso de alfombra y zécalo de madera) en .
auditorio del HNHU ejecutado $/.7,950.00
Acondicionamiento de ambiente para centro de excelencia del control de )
tuberculosis en el antiguo PCT del HNHU ejecutado $/.11,000.00
Instalacién de estructura metalica para toldo en el area del SIS ejecutado S/.9,500.00
Servicio de instalacidn de Toldo en modulo de informacién y tramite )
documentario en el drea del SIS ejecutado $/.9,120.00
Acondicionamiento del drea de espera (piso) en el nuevo modulo del SIS del
28 ejecutado s/.10,300.00
Monto total S/.304,365.87

Fuente: Unidad de Servicios Generales y Mantenimiento
Elaboracion: Unidad de Planeamiento

%
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6. EQUIPAMIENTO

A) BIENES PATRIMONIALES

En el afio 2013 se conto con una asignacién presupuestal por la Genérica de
Gasto 2.6 : Adquisicion de Activos no Financieros un monto de de S. /73,
153,016.00 nuevos soles de este presupuesto finalizo el ejercicio fiscal con un

PIM de 17'380,330 nuevos soles , cabe resaltar que

del PIA asignado se

transfirié 40'000,000 hacia otras ejecutaras, luego se realizaron recortes hasta

terminar con el PIM mencionado.

TABLA N° 15::

RELACION DE EQUIPOS BIOMEDICOS ADQUIRIDOS -2013.
EQUIPOS ADQUIRIDOS COMO PARTE DE LOS PROCESOS DE SELECCION PARA LA ATENCION DEL

PROGRAMA MATERNO - NEONATAL

DESCRIPCION MONTO TOTAL

Cocina electrica de mesa 129.00
Horno microondas 329.00
Refrigeradora 14 P3 1,999.00
Densitémetro de refraccién de orina 3,250.00
Densitdmetro de refraccidén de orina (refractdmetro digital de orina) 3,250.00
Balanza digital para pafales 2,506.50
Balanza digital para pafales 835.50
Analizador de oxigeno ambiental 5,000.00
Analizador de oxigeno ambiental 10,000.00
Laringoscopio neonatal 7,213.96
Respirador manual neonatal 1,619.13
Respirador Manual neonatal 6,476.52
Respirador manual pediatrico 1,590.36
Calentador de Fluidos 41,145.00
Laringoscopio adulto pediatrico 12,912.00
Ecografo doppler color pediatrico-neonatal 190,000.00
Monitor de Gasto cardiaco 130,000.00
Cuna de calor radiante 163,200.00
Lampara de Fototerapia 80,000.00
Incubadora de transporte Standard 134,000.00
Incubadora neonatal Standard 464,000.00
Incubadora Neonatal UCI 158,120.00
Torre de video Endoscopia Pediatrico (Video Gastroscopio Pediatrico). 581,000.00

TOTAL GENERAL 2580254.97

Fuente: Unidad de Control Patrimonial -Oficina de Logistica

TABLA N° 16:

RELACION DE EQUIPOS BIOMEDICOS ADQUIRIDOS -2013

EQUIPOS ADQUIRIDOS COMO PARTE DE LOS PROCESOS DE SELECCION PARA

LAATENCION NEONATAL

DESCRIPCION MONTO TOTAL
Termo radiador (Estufa electrica) 1,890.00
Laringoscopio 3,681.00
Respirador manual adulto 2,789.75
TOTAL GENERAL 8,360.75
Fuente: Unidad de control patrimonial -Oficina de Logistica

'y
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7. PROYECTO DE INVERSION.

En el afio 2013 se conto con una asignacion presupuestal por la Genérica de Gasto 2.6:
Adquisicion de Activos no Financieros (componente de adquisicion de equipos nuevos)
un monto de de S/. 73, 153,016.00 nuevos soles de este presupuesto finalizo el
ejercicio fiscal con un PIM de 17°380,330 nuevos soles, cabe resaltar que del PIA
asignado se transfiri6 40°'000,000 hacia otras ejecutaras, luego se realizaron recortes
hasta terminar con el PIM mencionado.

7.1. PLAN MAESTRO DE INVERSIONES

Mediante R.M. No 386-2010/MINSA del 07 de mayo del 2012, se aprueba la
Directiva Administrativa No 161 /MINSA — OGPP.V.01, para la Elaboracién del
Plan Maestro de Inversiones de Hospitales e Institutos. Por ser de aplicacion
obligatoria, Actualmente nuestro hospital se encuentra en etapa de observacion
para su aprobacion final , luego del estudio de vulnerabilidades estructurales no
estructural y funcional por parte de un convenio del Pliego MINSAy el SISMID
de la Universidad Nacional de Ingeniera, por lo que para el presente afio se
empezarian la ejecucion.

El Plan Maestro de Inversiones Hospitalario es un instrumento de gestién que
orienta el desarrollo del establecimiento de salud, asignando de manera eficiente
los recursos de inversion requeridos para hacer realidad la vision del
establecimiento en un mediano y largo plazo. Este documento Técnico que
sintetiza y consolida los planes y programas disefiados por las instituciones para
alcanzar determinadas metas en el mediano y largo plazo, el plan maestro son
elaborados mediante un proceso participativo y deben ser revisados cada 3
afos.

Se plantea como Objetivos del Plan:

e Establecer los mecanismos para orientar en forma racional y oportuna.

e La asignacion y uso eficiente de recursos humanos, fisicos y financieros en los
hospitales, a fin de superar la fragmentacion existente en las inversiones,
ocasionada por la planificacion aislada de proyectos y alentar la elaboracién de
esquemas integrados de inversién, con una perspectiva de desarrollo a mediano
y largo plazo.

Y tienen como Objetivos Especificos:

e Disponer de un instrumento de gestion que permita priorizar y programar la
ejecucion de los proyectos de inversion en el corto, mediano y largo plazo.

e Contar con una cartera de proyectos global y una cartera de proyectos
priorizados, destinados a fortalecer la gestion sanitaria de los hospitales e
Institutos.

e Apoyar a lograr una eficiente movilizacién de los recursos de los hospitales e
Institutos orientados hacia la implementacion de Hospitales seguros.

e Contribuir a la eficiencia en el gasto de las autoridades de salud, basada en la
identificacién de los requerimientos de inversién y su ordenamiento en una
cartera priorizada.

Por todo lo mencionado se ha fortalecido las acciones de Gest|on para su
Pronta aprobacion final.
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Tabla N° 32:

Proyectos aprobados y declarados viables en proceso de elaboracion de expedientes técnicos para ejecucion en el 2013.

i 2013 |DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE |
|SN|P |112547 |Proyeclo |"MEJORA DEL SISTEMA DE TRANSMISION DE VOZ Y DATA DEL HIOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE" |
ACTIVIDADESREC T o TG Distribucidn fisica de los Recursos Distribucion presupuestal de los Recursos (Programacion de Compromisos)
IDR UM (Recurso) FF GG Sub-Gl Sub-G2 Especl Espec2 ace MONTO TOTAL
URSOS (Recurso) deGasto  UNITARIO ene | feb | mar | abr [ may | jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic | Total | ene | feb | mar | abr | may | jun | jul | ago| sep| oct | nov| dic |  Total DIC-2013
Elaboracion del ELABORADO POR LA
Expediente Técnico ENTIDAD
Eaboradoenel | gty 19236400 19236400
2012
Ejecucion de la Obra . 4,426,251.00 L 4,426.25 NO SE EJECUTO
Ejecucion de VERIFICACION DE
: ;fraestructura m2 130 985,425.00 985,425.00 045 015 045|045 | 0.2 | 02 EI R B R 985,425.00 | VIABLILIDAD, MONTO
1 SUPERO EL 30%
Red de
Comunicaciones de|  Global 1 3,248,462.00 3,248,462.00 015|045 0.45] 015 | 0.2 | 0.2 CO R I B 3,248,462.00 NO SE EJECUTO
Voz y Data 1
Supervision Informes 1 192,364.00 192,364.00 015 015 045 | 015 | 0.2 | 02 A= |- |- - 192,364.00 NO SE EJECUTO
Equipamiento . S e e e e e . 502,794.00 NO SE EJECUTO
Adauisicion del Equipo 17 5070400 50279400 03| 03 | 04 I I I e .| soa7e00|  NoSEEJECUTO
equipamiento 1
NO SE EJECUTO
NO SE EJECUTO
Summl.st.ro de 10,000.00 U I O A R B I o |a |o 10,000.00 NO SE EJECUTO
Servicios
Elaboracion de Plan
de Mantenimiento Estudio 1 10,000.00 10,000.00 1 CI R IR R N B N EI B 10,000.00 NO SE EJECUTO
preventivo

NO SE EJECUTO
NO SE EJECUTO

ql ° o o o o = - - - 72,413.00 NO SEEJECUTO

72413.00 72413.00

T2413.00

Capacitacion
Capacitacion Persona
tecnica capacitada

1 T2413.00 05|05

NO SE EJECUTO
NO SE EJECUTO

Otras actividades

286,209.00
Imprevistos % de gasto 5 260,191.00

266,209.00 5 o
03| 03|04 U R . 260,191.00

NOSE EJECUTO
Gastos N
+ N % de gasto 05 26,018.00 26,018.00 030304 L IR IRCT IRCH IRCH (RCH IR - 26,018.00 NO SE EJECUTO
adminsitrativos 1

NO SE EJECUTO

5,490,031.00
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i2013 IDEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE |
|SNIP |112547 |Proyecto |"MEJORA DEL SISTEMA DE TRANSMISION DE VOZ Y DATA DEL HIOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE" |

Distribucidn fisica de los Recursos Distribucidn presupuestal de los Recursos (Programacion de Compromisos)

ACTIVIDADES/REC CANTIDAD - .
URSOS/ UM (Recurso) FF GG SubGl SubG2 Especl Espec2 oo MONTO TOTAL

(Recurso) deGasto  UNITARIO ene | feb | mar | abr | may | jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic | Total | ene| feb | mar | abr |may | jun | jul | ago| sep| oct| nov| dic|  Total DIC-2013

IDA  IDR

Elaboracion del ELABORADO POR LA
Expediente Técnico ENTIDAD

Elaborado en el

0 Estudio 1 192,364.00 192,364.00 05|05

Ejecucion de la Obra . 4,426,251.00 CC 4,426.25 NO SE EJECUTO

VERIFICACION DE
m2 130 985,425.00 985,425.00 0.45{ 015|045 0.15| 02 | 02 C O AR A 985,425.00 | VIABLILIDAD, MONTO

Ejecucion de
infraestructura

1 SUPERO EL 30%
Red de
Comunicaciones de|  Global 1 3,846200  3,248462.00 045 [ 045 | 05| 045 | 0.2 | 02 o e o= |- 3,248462.00 NO SE EJECUTO
Vozy Data 1
Supervision Informes 1 192,364.00] 045 [ 045 | 045|045 | 0.2 | 02 R B T P 192,364.00 NO SE EJECUTO
Equipamiento 502,794.00 502,794.00 NO SE EJECUTO

Adquisicion del

L Equipo 17 502,794.00 502,794.00 030304 CI I I T R O R . 502,794.00 NO SE EJECUTO
equipamiento 1
NO SE EJECUTO
NO SE EJECUTO
Suminstio e 1000000 R .. - M NOSEEJECUTO
Servicios
Elaboracion de Plan
de Mantenimiento Estudio 1 10,000.00 10,000.00 1 S N R O AR A EE N 10,000.00 NO SE EJECUTO
preventivo 1
. . NO SE EJECUTO
Capacitacion - 72,413.00 72,413.00 NO SE EJECUTO
Capactacion Pasora f nM 1240 05 | 05 ] | maw|  wosekam
tecnica capacitada 1
. . NOSE EJECUTO
. 286,209.00 S e . 286,209.00 NO SE EJECUTO
Imprevistos % de gasto 5 260,191.00 260,191.00 03] 03|04 IR N N . 260,191.00 NO SE EJECUTO
Gastos % de gasto 05 KO8N 2601800 03| 03| 04 N . /0M600|  NOSEEIECUTO
e TN adminsitrativos 1
i NO SE EJECUTO

S o7l 5,490,031.00
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|2013 IDEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

[sniP_ 191262 [ [ [Proyecto

ACTIVIDADES/REC CANTIDAD Cad, MONTO Distribucién fisica de los Recursos Distribucién presupuestal de los Recursos (Programacién de Compromisos|
/REC UM (Recurso) FF GG Sub-Gl Sub-G2 Especl Espec2 _ocn@ MONTO TOTAL BISSHE (Prog; B )
URSOS (Recurso) de Gasto UNITARIO ene | feb | mar | abr | may | jun | jul | ago | sep | oct | nov T feb | mar | abr | may | jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic Total DIC-2013

IDA IDR

Elaboracién del
Expediente Técnico 90,267.00 - - 5 90,267.00 ELABORADO 2012

. -~ m-.l--..- ..HH.'.'.'..III..IIIII.I--
0

Ejecucion de la Obra

_-__--——_____------------—-----------_

Equipamiento - 4,968,690.00 - 3,358,056.00 TOTAL EJECUTADO
Adaquisicion del Equipos 4,968,690.00  4,968,690.00 25| 0.25 | 025 | 0. 3358,056.00 | 66 EQUIPOS $/3042065.00
equipamiento

Supervision de Informe 293,369.00 293,369.00 0.25 | 0.25| 0.25 | 0.25 293,369.00 PENDIENTE
equipamiento

Suministro de Servicios

o Iuye
el

Capacitacion

-----------—--------------------------—
capacitacion

Otras actividades 564,624.00 564,624.00
i % gasto 376,416.00 ] 25 | 0.25 | 025 | 0. 376,416.00
Gastos % gasto 188,208.00) X ! .25 | 0.25 | 0. 188,208.00
adminsitrativos
5,916,950.00 5,916,950.00
43627 [ [ | [ [Proyecto ] [ ]
ACTIVIDADES/REC CANTIDAD Cadena MONT a de los Recursos rsos (Programacién de Compromisos)

ad
UM (Recurso] FF GG Sub-G1 Sub-G2 Especl Espec2 MONTO TOTAL
URSOS d ) (Recurso) i P de Gasto UNITARIO ene | feb | mar | abr | may | jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic | Total feb | mar | abr | may | jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic Total DIC-2013

Elaborgclon d‘el . 199,500.00 39,900.00 20% EXP.TECNICO
Expediente Técnico

laboracion de 199,500. 00
xpediente tecnico

Ejecucion de la Obra - 4,630,781.43 4,630,781.43 NO EJECUTADO

VERIFICACION DE VIABLILIDAD,

Ejecucion de

infraestructura m2 1,831 4,630,781.43 4,630,781.43] 015 0.15 | 0.15| 0.15 | 0.2 | 0.2 ’ - - - - - - 4,630,781.43 MONTO SUPERO EL 30%
Supervision de obra Informe 1 237,540.00 237,540.00| 015|015 | 015 | 0.15| 0.2 | 0.2 1] - - - - - - 237,540.00 NO EJECUTADO
Supervision ,

instalacion y Informe 1 82,400.00 82,400.00 s === l=1=1=1=1=1=1=1]-¢ - NO EJECUTADO
prueba de planta de

tramientode agua .

NO EJECUTADO
Adquisicion del Equipos 324 2,105,138.37 2,105,138.37 025 | 0.25| 0.25 | 0.25 N e O A ° 2,105,138.37 NO EJECUTADO
equipamiento 1
Adguisicion de Global 1 80,000.00 80,000.00 025 | 025 | 0.25 | 0.25 S I T IR e - 80,000.00 NO EJECUTADO
Software 1
- - - - - - - - - - NO EJECUTADO
Suministro de
o NO EJECUTADO
Serv
No c_or_lsidem - - - - - - - - - NO EJECUTADO
servicios -

Capacitacion
No considera
capacitacion

381,378.00 381,378.00

272,413.00
108,965.00

Otras actividades
i 272,413.00

108,965.00|

% gasto

Gastos
adminsitrativos

% gasto

7,554,337.80
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2013 |DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
SNIP |144291 Proyecto |"MEJORA DEL ACCESO A ADECUADOS SERVICIOS DE HEMOTERAPIA EN EL BANCO DE SANGRE DEL HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE"
ACTIVIDADES/REC UM (Recurso) CANTIDAD 66 SubGl SubG2 Especl Espec2 Cadena MONTO BT Distribucién fl'ica de los Recursos . Distribucion presupuesta de Io Recursos (Programacién de Copromisos)
deGasto  UNITARIO ene | feb | mar | abr | may | jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic | Total | ene| feb | mar| abr | may| jun | jul | ago | sep | oct | nov | dic Total DIC-2013
I |
Elaboracion del
Expediente Técnico 142,973.00 .. . . - 142,973.00 EJECUTADO
Elaboracion de
expediente Estudio 142,973.00 142,973.00 i . - - - 142,973.00 EJECUTADO
tecnico
Ejecucion de la Obra - 3,755,732.36 - - - - - 3,755,732.36 NO EJECUTADO
EXPDTE TECNICO
- APROBADO EN ESPERA DE
Ejecucion de
infraestructura m2 2,612 3,755,732.36| 045|045 | 015 | 045 | 0.2 | 0.2 - - - - - - 3,755,732.36 LA DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL PARA LA
1 CONVOCATORIA
Supervision de obra|  Informe 1 150,230.00 150,230.00 045 ( 0145|045 |015| 02 | 0.2 1] - - - - - 150,230.00 NO EJECUTADO

Equipamiento - 1,389,750.30 LI - 1,389,750.30 NO EJECUTADO

Adguisicion de Equipos 234 138975030 1,389,750.30 025|025 025 | 025 P T T U (P I - | 138975030 NOEJECUTADO
Supervisién de Informe 1 1239800 12398.00 025 | 025 | 0.25 | 025 A O I . NO EJECUTADO
Suministro de Servicios - 10,000.00 . ’ ’ Y Y Y - . . . . 10,000.00
Programa Estudio 1 10,000.00 10,000.00 1 S N I I e S I 10,000.00 PENDIENTE
capacitacion de
RRHH. 1
Capacnaclon 35,500.00 - 35, 500 00
-ll----- llllllllﬂﬂﬂllllllllllllll mous| oare
capacitacion
Otras actividades - 460,106.00
previ % gasto 3 125,483.00 125,433.00 025 025 025 | 025 - [-]-]-1-7]-]- : 125,483.00
Gastos % gasto 8 334,623.00 334,623.00 025 | 025 | 0.25 | 025 A AR R ERE . 334,623.00 PENDIENTE
adminsitrativos 1
TOTAL 5,997,540.76

Fuente: Unidad De Proyectos OPE/HNHU: Diciembre 2013
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7.2. CARTERA DE SERVICIOS:

Las principales fuentes de financiamiento de los hospitales provienen de los
recursos directamente recaudados (RDR), las que se obtienen a través del cobro
de tarifas adecuadas las cuales deberan estar estipuladas en el Tarifario
Institucional bajo un enfoque de Estructuras de costos es decir cada
procedimiento medico deberia contar con una estructura de costo, sin embargo
el hospital ha venido trabajando con un tarifario desactualizado basado en
simples estudios de mercado.

Desde inicio del afio 2012 la Unidad de Costos planteo que el tarifario
institucional entre en restructuracion por tanto desde la fecha se viene realizando
la actualizacion del tarifario institucional, teniendo en cuenta que son alrededor
de 3,000 procedimientos ergo 3000 estructuras de costos que estan siendo
elaboradas, se estima que en presente ejercicio fiscal se concluya con el
costeo de los procedimientos para a si poder solicitar el reembolso por las
atenciones SIS en base a una Estructura de Costos técnicamente desarrolladas.

Tabla N° 33
Costeo de Procedimientos HNHU - 2013
PROCEDIMIENTOS COSTEADOS 2013- HNHU
N° PROCEDIMIENTOS
DEPARTAMENTOS COSTEADOS
PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA 117
DIAGNOSTICO POR IMAGENES 126
ESPECIALIDADES MEDICAS 48
NEUMOLOGIA 5
CIRUGIA GENERAL 1
ESPECIALIDADES QUIRURGICAS 79
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 1
MEDICINA DE REHABILITACION 27
OTROS PROCEDIMIENTOS MEDICOS 1
TOTAL 405

Fuente: Unidad de Costos e Ingresos — Oficina de planeamiento estratégico

8. IDENTIFICACION DE PROBLEMAS

8.1. PROBLEMAS IDENTIFICADOS EN LA DEMANDA

e Incremento de atenciones en emergencia por Prioridad Il y IV, lo que
satura nuestra Emergencia.

e Incremento de atenciones de Partos precipitados en la emergencia.

e Incremento de enfermedades No transmisibles como las patologias
gastricas metabdlicas en  jévenes y adultos jévenes

e Demanda incrementada en los servicios de apoyo diagnostico como:
Dx por imagenes, anatomia patologica y laboratorio y otros servicios
de apoyo al diagnostico lo que genera demora en las citas, ya que
algunos servicios trabajan solo en un turno generando demanda
insatisfecha como loe examenes de mamografias.

e Incremento de atenciones por enfermedades de causas externas
(traumatismos por accidentes automovilisticos de otros tipos,
lesiones intencionales( lesiones por armas blanca y punzocortante
y Proyectil de Armas de Fuego( PAF) incremento de casos de
intento de suicidio con diversos productos entre los principales: ¥

A
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envenenamientos por Carbamatos y organofosforados, etc.

e Incremento de las atenciones por parto precipitado en emergencia,
asi como las atenciones de parto normal sin complicaciones lo que
satura nuestras camas de Ginecologia para casos de alta
complejidad, problema hasta el momento no resulto por el Sistema
de Redes y Microredes de la DISA |V Lima — Este.

e Alto ndmero de referencias sin coordinaciones previas (Fallas en el
sistema del SENARUE).

e Incremento de enfermedades crénico- degenerativas en personas
adultas y adultas mayores (hipertension arterial, diabetes mellitus,
Accidentes Cerebro Vasculares etc.)

e Persistencia de enfermedades infecciosas y parasitarias en grupos
etarios de nifios y escolares.

e Alta tasa de Letalidad hospitalaria por patologias transmisibles
como TBC y VIH, asi como las atenciones en forma exclusiva de
los pacientes identificados con Tuberculosis Pulmonar
Extremadamente Resistente (XDR), lo que demanda un alto costo,
ya que por faltas de camas ( por alta permanencia para cumplir el
tratamiento , aproximadamente 6 meses) en la Unidad especializada
tienen que ser atendidos en sus domicilios por el personal de salud.

e Incremento de exoneraciones en emergencia, consulta externa,
hospitalizacién en relacién a pacientes beneficiarios AUS-SIS por
enfermedades no coberturadas segln etapas de vida.

e Persistencia de alta prevalencia de enfermedades infecto
contagiosas como la TBC y VIH, aun incrementando nuestras
atenciones en consulta externa en la especialidad de infectologia, asi
como el incremento de camas hospitalarias en la misma
especialidad.

e Incremento sostenido de atenciones por patologias oncolégicas, asi
como deteccion tardia(estadios Il y IV) lo que se refleja en el
incremento de la mortalidad por patologia tumoral en el afio
2013,patologias que segun proyecciones se incrementara en el
presente afio , ya que con la firma del convenio con FISSAL (para la
atencién de enfermedades de alto costo: canceres y Manejo de
Insuficiencia Renal Crénica (IRC) con hemodialisis y Dialisis
Peritoneal) la no se referiran pacientes al INEN y nuestra capacidad
resolutiva tiene que estar de acorde a lo esperado.

e Incremento de nuevos productos de los diversos Programa
Presupuestales y reduccion del presupuesto Inicial de Apertura
(PIA) para la ejecucion del mismo (Programa presupuestal Inclusiéon
social, atencion integral de la persona con discapacidad, Reduccién
de la Mortalidad por Urgencias y Emergencias: SAMU, Prevencién y
Control del Cancer (mas de 13 productos programados nuevos.).

e Perfil econémico y social de la poblacién atendida en niveles de
pobreza y pobreza extrema, lo que genera afiliaciones al SIS en
forma extraordinaria y reduccion en las tarifas, lo que reduce nuestro
Recursos Directamente Recaudados.

e Incrementos de casos de trastornos mentales y de comportamiento
en la poblacién usuaria de los servicios hospitalarios siendo upa de
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las patologias mads prevalentes en consulta externa el 2013.
8.2. PROBLEMAS IDENTIFICADOS EN LA OFERTA

e Recursos humanos insuficientes para brindar atenciéon adecuada,
ya que la Demanda se ha incrementado vy solo ofertamos
atenciones especialidades en la mayoria de ellos solo en el turno
tarde ya que no contamos con un presupuesto para brindar horas
extraordinarias en todas las especialidades.

e Capacidad Instalada trabajando solo al 50% por los motivos
mencionados.

e Escaso manejo de las estructuras de costos de los diversos sub
— finalidades de los programas Presupuestales.

e Desorganizacion vy falta de trabajo planificado en la unidad organica
de adquisiciones lo que genera un abastecimiento inadecuado,
inoportuno e insuficiente de materiales biomédicos insumos y bienes
a las unidades productoras de servicio de salud (UPSS).

e Falta de sistema informatico en la Unidad de estadistica e
informética y los departamentos para la consolidacién de datos
estadisticos obteniendo datos individuales diferentes.

e Alta rotacion de coordinadores de los programas presupuestales
(PpR), asi como falta de compromiso para la ejecucion de sus
actividades,

e Débil cultura organizacional lo que genera la aplicacién de multiples
estilos de direccion y una aparente estructura organizacional
vertical, asi como débil sistema de reconocimiento y recompensa a
sus recursos humanos , lo que origina desmotivacién, falta de
compromiso Yy pertenencia institucional.

e Insuficiente nimero de camas funcionales por especialidad lo que
genera demanda insatisfecha, se puede mencionar el tratamiento
a pacientes con Tuberculosis XDR , enfermedad de alto costo,
actualmente el hospital brinda atencién a todos los pacientes con
esta patologia de la jurisdiccién Lima Este y y que por faltas de
camas ( por alta permanencia para cumplir el tratamiento ,
aproximadamente 6 meses) en la Unidad especializada tienen que
ser atendidos en sus domicilios por el personal de salud contratados
en exclusividad y en dos turnos.

e Demora en los procesos de atencién a usuarios internos y externos
por flujos lentos, inadecuados e inoportunos de personas,
informacién, documentos, insumos y materiales. Etc.

¢ Infraestructura e instalaciones hospitalarias insuficientes para la alta
demanda, por lo que se ha generado la propuesta del Plan Maestro
(observado mientras no se entregue el resultado del estudio de
evaluacion sismico.

e Débil manejo e internalizacién de los nuevos ‘{g\foques
1]
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presupuestales: PpR por parte de las jefaturas de departamento.

e No se cuenta con adecuado plan de mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos, lo que ocasiona deterioro de los mismos
reduciendo la vida til.

e Inadecuado proceso de facturacion de prestaciones SIS, SOAT y
convenios.

e Débil sistema de cobertura de red informatica, lo que ocasiona
demora en los procesos de atencion e informatizacion de datos.

e Aumento de la demanda de atenciones en adolescentes por
trastornos de refraccion, y otras afecciones oftalmolégicas.

e Retraso en la actualizacién/ elaboracién de los documentos de
gestién institucional ( ROF,MOF,MAPRO,TUPA)

¢ Insuficiente manejo de documentos de gestidn, asi como de los
procesos gerenciales hospitalarios en las jefaturas de las unidades
organicas

e Baja produccion de investigaciones desarrolladas por las diversas
especialidades de las unidades organicas.

¢ Resistencia al cambio en algunas jefaturas de unidades organicas
para ser incluidas dentro de otros Departamentos.

e Procesos logisticos lentos y con mucha carga burocratica, lo que
retrasa las compras y contrataciones.

8.3. PRIORIZACION DE PROBLEMAS

Utilizando la matriz de priorizaciones se llega a priorizar los
siguientes problemas:

e Recursos humanos insuficientes para brindar atencién adecuada.

¢ Insuficiente nimero de camas funcionales por especialidad.

e Incremento de enfermedades cronico- degenerativas en personas
adultas y adultas mayores (Hipertensién Arterial, Diabetes mellitus
etc.).

e Infraestructura e instalaciones hospitalarias insuficientes.

e Incremento de enfermedades endocrinas, nutricionales vy
metabolicas en nifios y jévenes. (sobre peso obesidad).

e Demanda incrementada en los servicios de apoyo diagnostico
como: diagnésticos por imagenes, anatomia patolégica y
laboratorio.

e incremento de enfermedades por causas externas (traumatismos,
lesiones intencionales) envenenamientos.

e Desorganizacion vy falta de trabajo planificado en la unidad orgéyta _

HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE ~47 ~ PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL 2014



'§§%‘ PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”

de adquisiciones lo que genera un abastecimiento inadecuado,
inoportuno e insuficiente de materiales biomédicos insumos y bienes
a las unidades productoras de servicio de salud (UPSS).

e Débil coordinacion entre la oficina de estadistica e informatica y los
departamentos para la consolidacién de datos estadisticos

e Demora en los procesos de atencién a usuarios internos y externos
por flujos lentos, inadecuados e inoportunos de personas,
informacién, documentos, insumos y materiales. Etc.

e Débil cultura organizacional lo que genera la aplicacién de
multiples estilos de direccibn y una aparente estructura
organizacional vertical, asi como débil sistema de reconocimiento y
recompensa a sus recursos humanos , lo que origina
desmotivacion, falta de compromiso y pertenencia institucional.

e Alta rotacion de coordinadores de los programas presupuestales
(PpR), asi como falta de compromiso para la ejecucién de sus
actividades.

e Débil manejo de los nuevos enfoques presupuestales: PpR por
parte de las jefaturas de departamento

¢ Infraestructura e instalaciones hospitalarias insuficientes.

e Persistencia de enfermedades infecciosas y parasitarias en grupos
etareos de nifios, jovenes.

e Incremento de las atenciones por parto precipitado en emergencia.

e No se cuenta con adecuado plan de mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos, lo que ocasiona deterioro de los mismos
reduciendo la vida til.

e Inadecuado proceso de facturacion de prestaciones SIS, SOAT y
convenios.

e Débil sistema de cobertura de red informética, lo que ocasiona
demora en los procesos de atencién e informatizacion de datos.

¢ Incremento de exoneraciones en emergencia, consulta externa, en
relacion a pacientes beneficiarios AUS-SIS por enfermedades no
coberturadas segun etapas de vida.
Hospitalizacion.

T . e Elevada prevalencia de enfermedades infecto contagiosas como la
j TBC y VIH etc.
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e Alta mortalidad en hospitalizacion por TBC y VIH.

e Incremento sostenido de la mortalidad por patologia tumoral.

e Aumento de la demanda de atenciones en adolescentes por
trastornos de refraccién, y otras afecciones oftalmoldgicas.

e Baja produccion de investigaciones desarrolladas por las diversas
especialidades de las unidades organicas.

e Perfil econdémico y social de la poblacién atendida en niveles de
pobreza y pobreza extrema.
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Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO
OBJETIVO GENERAL INSTITUCIONAL MINSA

Reducir la Morhimortalidad Materno Neonatal enla
poblacion mds vulnerable.

MATRIZN® 1

UNANUE
OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA®

Contribuir en la reduccion progresiva de la morbimortalidad maternidad y|

neonatal de intervencion prioritaria en el pais mediante la deteccidn,
diagnostico y tratamiento precoz gratuito y supervisado, promoviendo estilos|
de vida y entornos saludables con enfoque de derecho , inclusion social y|
economica.

MATRIZ DE AJUSTE A LOS OBJETIVOS GENERALES INSTITUCIONALES DEL PLIEGO MINSA PARA EL PLANEAMIENTO OPERATIVO AR 2014

RESULTADOS ESPERADOS
Reducion de la Razon Anual de Mortalidad Materna en el Hospital Nacional Hipolito
Unanue

Incremento de la cobertura de poblacion en Alto Riesgo Reproductivo a métodos de
planificacion familiar.

Reducion de la Tasa de Mortalidad Hospitalaria Neonatal

Reducir [a desnutricion cranica en menores de 5 afios con
énfasis en la poblacion de pobreza y extrema pobreza

Contribuir enla disminucion de [a desnutricion crénica en menores de cinco
afios mediante una atencion integral de salud, especializada de calidad y
basada en el enfoque de derechos, equidad de género e interculturalidad
priorizando las poblaciones de pobreza y extrema pobreza.

Disminuir 3 tasa de letalidad Hospitalaria por EDA .

Reduccion de la Tasa de letalidad Hospitalaria por IRA.

|Reducir [atasa de Anemia en nifios menores de 05 afios.

Disminuir y controlar [as enfermedades no trasmisibles con
énfasis en la poblacion en pobreza y extrema pobreza

Contribuir enla reduccion progresiva de las enfermedades no transmisibles
de intervencion prioritaria en el Pais mediante la deteccion, diagndstico y
tratamiento oportuno, especializado y supervisado priorizando ala poblacion
de pobreza y extrema pobreza

Incrementar [a cobertura de pacientes neonatos, nifios y adultos mayores con
intervencion quirurgica por trastornos oculares

Incremento las atenciones estomatologicas especializadas

Incremento de las atenciones en Salud Mental

Incremento de atenciones de personas con Hipertencion Arterial complicada

Incremento de atenciones a pacientes con diabetes complicadas.

Incremento de las atenciones especializadas en pacientes oncologicos

Disminuir y controlar las enfermedades transmisibles con
énfasis en la poblacion en pobreza y extrema pobreza

Contribuir en la reduccion progresiva de las enfermedades transmisibles de
intervencion prioritaria en el Pais fortaleciendo las actividades de deteccidn,

Reducion de la Tasa de Letalidad Hospitalaria de Infeccion por VIH

Reduccion de la Tasa de letalidad hospitalaria por TBC.

diagndstico y tratamiento especializado a la poblacion de mayor exclusion
social y economica,

Deteccion y tratamiernto oportuno de Enfermedades Metaxenicas y Zoonoticas .

Reducir y mitigar los dafios y/o lesiones ocasionadas por
factores externos

Reducir los dafios a la salud de las personas y alos servicios de salud de la
institucion ante emergencias y desastres mediante actividades de
prevencion,reduccion del riesgo y fortalecimiento de la capacidad de
respuesta especializada.

Hospital con riesgo de desastres evaluado y reducido.

Hospital organizado y preparado para prestar atencion especializada frente alas
emergencias masivas e individuales.

Reducion de la discapacidad y mortalidad por emergencias de prioridad  y Il.

Fortalecer el ejercicio de la rectoria y optimizacion de los
servicios de Salud

Fortalecer los procesos y subprocesos de la Gestion Institucional basado en
resultados, priorizando el acceso y disponibilidad de medicamentos, insumos
medico quirurgicos, apoyo al diagnostico y servicios especializados de calidad
v la prevencion y control de riesgos y dafios en salud ocupacional y ambiental.

Lograr una optima Gestion Institucional basada en resultados que contribuya al logro de

Javision y mision de la Institucion.
’;lcremento de la atencion especializadas de pacientes con seguro integral de Salud(SIS)

Riesgos y Dafios en Salud Ocupacional y Ambiental Reducidos ena Institucion.
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MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2014

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

OG 1:CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LA MORBIMORTALIDAD MATERNIDAD Y NEONATAL DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO PRECOZ GRATUITO Y SUPERVIZADO, PROMOVIENDO ESTILOS DE VIDA Y ENTORNOS SALUDABLES CON ENFOQUE DE DERECHO, INCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA.

En el Hospital Nacional Hipolito Unanue, la Razén de la Mortalidad Materna en el afio 2013 fue de 106.5, lo que representa 7 Muertes X 6,573 Nacidos Vivos Registrados x 100,000,nuestro hospital como
centro de referencia de los establecimientos de salud de La Disa Iv Lima Este, y ademas que contando con la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) manejamos gestantes de nuestro establecimiento y de
los que nos refieren,para el afio 2013 contamos con muertes maternas de tipo directa e indirecta, por lo que el indicador seria menor si consideramos solo las muertes maternas de tipo Directa. El
Presente objetivo busca enfrentar esta problematica concreta,
Obstetrico y poblacion mas vulnerables , que existen en area de influenciade y es indispensable significativas para su intervencion.En referencia al Indicador de Tasa de Mortalidad Neonatal para el afio
2013 se llego alcanzar los valores de 10.2, lo que representa 68 defunciones en nifios 28 dias de edad.

DERSP A

DE AVA

En el afio 2014 se pretende disminuir la Mortalidad Materna en 10 puntos de la razon, en lo que respecta a la reduccion de la tasa de Mortalidad Hospitalaria Neonatal se pretende reducir a un valor
corespondiente a la linea de base planteada en nuestro Plan Estrategico Institucional (PEI) alcanzar valores de 8.0.

RESULTADO ESPERADO

MATRIZ N° 2

priorizando las atenciones altamente especializadas teniendo como principal foco de intervencion a las poblaciones de Alto riesgo

PRODUCTOS

Reducion de la Razon Anual de Mortalidad Materna

Atencion prenatal Reenfocada

Atencion de las gestantes con complicaciones

Atencion de Parto Normal

Atencion de Parto Complicado Quirurgico

Atencion de Parto Complicado No Quirurgico

Atencion del Puerperio

Atencion del Puerperio Complicado

Atencion Obstetrica en Unidad de Cuidados Intensivos

Monitoreo, supervision, evaluacion y control de la Salud Materno Neonatal

Desarrollo de normas y guias técnicas en salud materno neonatal

Incremento de la cobertura de poblacion en Alto Riesgo
Reproductivo a métodos de planificacion familiar.

Poblacion accede a métodos de planificacion familiar.

Reducion de la Tasa de Mortalidad Hospitalaria Neonatal .

4. INDICADORES DE CUMPLIMIENTO*:

CONCEPTOS

Acceso al sistema de referencia institucional.

Atencion del recien nacido normal.

Atencion del recien nacido con complicaciones.

Atencion del recien nacido con complicaciones que requieren unidad de cuidados intensivos neonatales - UCIN.

PARAMETROS

llndicador

Razon Anual de Mortalidad Materna

l|Forma de Calculo

l{Datos histéricos

Numero de defunciones por causas maternas acaecidas en la poblacion atendida en el Hospital Hipolito Unanue en el afio 2014 X

100,000
Numero de Nacidos Vivos registrados en 2014.

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

2011 2012 2013 2014 2015
70 106 116 106 96
IResuitado para el afio | SEMESTRE 11 SEMESTRE
53 53
\V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y|
reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS

Ilndicador

Tasa de Mortalidad Hospitalaria Neonatal

IForma de Calculo

l[Datos histéricos

Numero de defunciones de nifios de menos de 28 dias de edad en la poblacion atendidad en el Hospital Hipolito Unanue en el afio 2014 X
100

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

2011 2012 2013 2014 2015
8 16.1 10.2 8 8
N | SEMESTRE 1l SEMESTRE
|[Resultado para el afio
4 4

\V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y|

reporte del indicador
J
I' il
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Indicador

Tasa de Mortalidad Hospitalaria Neonatal

Forma de Célculo

Datos histéricos

Numero de defunciones de nifios de menos de 28 dias de edad en la poblacion atendidad en el Hospital Hipolito Unanue en el afio 2014 X

100

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

2011 | 2012 2013 | 2014 2015
8 | 16.1 10.2 | 8 8
_ | SEMESTRE 1l SEMESTRE
Resultado para el afio
4 4
V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacién, registro vy
reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS

Indicador

Porcentaje de mujeres en alto riesgo reproductivo atendidas en servicios de Planificacion Familiar.

Forma de Célculo

Numero de mujeres en alto riesgo reproductivo atendidas en servicios de Planificacién Familiar en el afio 2014.

Nuamero de mujeres en edad fertil atendidas en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014.

100

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio.

Datos histricos 2011 2012 2013 2014 2015

s/D S/D 26% 30% 34%

| SEMESTRE 1l SEMESTRE
Resultado para el afio
15% 15%
V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacién, registro vy
reporte del indicador
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MATRIZ N° 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
0G. 2. : Contribuir en la disminucion de la desnutricion crénica en menores de cinco afios mediante una atencion integral de salud, especializada de calidad y basada en el enfoque de derechos,
equidad de género e interculturalidad priorizando las poblaciones de pobreza y extrema pobreza.
1. DESCRIPCION

Nuestra entidad siendo un establecimiento de nivel lll-1 no ha tenido en los ultimos tres afios casos reportados de desnutricion cronica, se esta brindando atencion de Crecimiento y Desarrollo (CRED) en nifios safios segun demanda y se estan
priorizando en la evaluacion , diagnostico y manejo de nifios con alguna alteracion del Crecimiento y Desarrollo relacionado a alguna comorbilidad en nifios atendidos , se empezo a medir el numero de menores sanos menores de 3 afios con
[Anemia a si como a tamizar a todo nifio menor de 5 afios con alguna comorbilidad, asi como el manejo de IRAS y EDAS con y sin complicaciones , en el afio 2013 se alcanzo los valores en el indicadore Tasa de Mortalidad por ira de 0.16 en el afio
2013, lo que representa 8 defunciones en menores de 5 afios por patologias relacionados directamente con Infecciones respiratorias agudas ( IRAS), en relacion a los valores alcanzados en el Indicador tasa de Mortallidad por EDAS fue de cero, ya
que no se han reportado defunciones en menores de 5 afios atribuidas a enfermedades Diarreicas agudas ( EDAS).

2. PERSPECTIVAS DE AVANCE:

En el afio 2014 se mantendran los valores de Let: d por IRAy ED,

amizaje de anemia en nifios menores de 5 afios atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue

3. RESULTADOS ESPERADO!

RESULTADO ESPERADO PRODUCTOS

Atencion de las enfermedades Diarreicas Agudas con Complicaciones.

Reduccion de la tasa de Letalidad Hospitalaria por EDA . Atencion de las enfermedades Diarreicas Agudas.

Monitoreo del Programa Articulado Nutricional.

Atencion de las Infecciones Respiratorias Agudas con complicaciones.

Reduccion de la Tasa de letalidad Hospitalaria por IRA en el 2013
Atencion de las Infecciones Respiratorias Agudas.

Nifios con CRED completo seguin edad.

Nifios con Vacunas completas.

Nifio con suplemento de Hierro y Vitamina A

Proporcion de Nifios Anemicos Menores de 5 afios —
Atencion de otras enfermedades prevalentes.

Atencion de nifios y nifias con parasitosi intestinal

Gestante con suplemento de Hierro y dcido Fdlico

INDICADORES DE PLIMIENTO*

CONCEPTOS PARAMETROS

Indicador Tasa de letalidad por IRA

Numero de defunciones por IRA en nifios menores de 05 afios de edad en el hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014 X 100
Forma de Calculo

Numero de nifios menores de 05 afios de edad atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015
0.2 0.19 0.18 0.18 0.1
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
0.9% 0.9%

Resultado para el afio

V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro y reporte del indicador

Indicador Tasa de Letalidad Hospitalaria por EDA

Numero de defunciones por EDA en nifios menores de 05 afios de edad en el hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014 X 100
Forma de Calculo

Numero de nifios menores de 05 afios de edad atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014.

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2013, y valor proyectado para el
siguiente afio

2011 2012 2013 2014 2015
0.2 0.19 0.18 0.19 0.1
| SEMESTRE Il SEMESTRE
0.1% 0.1%

Datos histéricos

Resultado para el afio

V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro y reporte del indicador

Indicador Proporcién de Nifios Anemicos Menores de 5 afios.

Nimero de nifios menores de 05 afios diagnosticados con anemia ferropenica X 100
Forma de Célculo

Numero de nifios menores de 05 afios de edad atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014.

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015
2% 1% 2% 4% 6%

| SEMESTRE II SEMESTRE
Resultado para el afio

2% 2%

V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro y reporte del indicador
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Indicador Proporcion de Nifios Anemicos Menores de 5 afios.
Numero de nifios menores de 05 afios diagnosticados con anemia ferropenica X 100
Forma de Calculo
Numero de nifios menores de 05 afios de edad atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014.
Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio
Datos histdricos 2011 2012 2013 2014 2015
2% 1% 2% 4% 6%
| SEMESTRE 1| SEMESTRE
Resultado para el afio
2% 2%
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y reporte del indicador
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MATRIZ N° 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
0G. 3. : Contribuir en la reduccion progresiva de las enfermedades no transmisibles de intervencion prioritaria en el Pais mediante la deteccion, diagndstico y tratamiento oportuno,
especializado y supervisado priorizando a la poblacion de pobreza y extrema pobreza.
1. DESCRIPCION:

IEn Razon al incremento de enfermedades cronico-degenerativas atendidas en las diversas especialidades del Hospital Nacional Hipolito Unanue se observa que los indicadores relacionados a la patologias
relacionadas vienen presentando un incremento constante , en referencia a los indicadores de los programas presupuestales de Salud Ocular, el indicador de Porcentajes de Intervenciones Quirurgicas por
Cataratas para el afio 2013 obtuvo valores reducidos alo programado ,debido a la falta de medicos oftalmologos especialistas en el mercado laboral por lo que se ha alcanzado valores de 26.4% , en
referencia a nuestro indicador de de Tasa de Letalidad Hospitalaria por complicaciones de Hipertension Arterial escencial para el afio 2013 se alcanzo valores de 8.3,en relacién en nuestra Tasa de Letalidad de
Patologia Tumoral se ha alcanzado valores de 11.Continuando con los indicadores del programa presupuestal "Prevencion y Control del Cancer" , el indicador de pacientes tamizados para Deteccion de Cancer de
Mama, se alcanzo el porcentaje de 19.3%, la Tasa Bruta de Mortalidad por cancer de Pulmon 2.2 y la tasa Bruta de Mortalidad por Cancer de Estomago obtuvo valores de 2.4,es probable que estos valores se
incrementen en el presente afio, ya que nuestro hospital ha firmado convenios con Fondo Intangible de Solidario de Salud (FISSAL) por lo que los pacientes con patologias oncologicos seran atendidos en todos
los sestadiajes y procedimientos oncologicos en 5 tipos de canceres y las Insuficiencias Renales Cronicas (IRC) a travez de las atenciones de los dos tipos de Dialisis( peritoneal y hemodialis).

El presente afio se prevee incrementar el porcentaje de intervenciones quirurgicas de Cataratas seniles , asi como reducir la Tasa de Letalidad por complicaciones de Hipertencion Arterial Escencial, asi como el
incrementar las atenciones por patologias oncologicas por el convenio firmdo con el FISSAIl y se ha fortalecido nuestra unidad oncologica.

RESULTADO ESPERADO PRODUCTOS

Control y tratamiento de pacientes con Retinopatia Oftalmologica del Prematuro.

Incrementar el tamizaje de prematuros con Retinopatia  [Tamizaje y diagnostico de pacientes con Retinopatia Oftalmologica del Prematuro.

Oftalmologica(ROP), asi como el incremento de atenciones

" o . Tratamiento y control de pacientes con Cataratas.
de nifios menores de 11 afios con tratamiento de errores

refractivos e incrementar el porcentaje de intervenciones | Tamizaje y diagnostico de pacientes con Cataratas.

por cataratas. Tratamiento y control de pacientes con errores refractivos.

Tamizaje y diagostico de pacientes con errores refractivos.

Atencion estomatologica recuperativa basica.

Incremento las atenciones estomatologicas especializadas | Atencion estomatologica especializada basica.

Atencion estomatologica preventiva basica.

incremento de las atenciones en Salud Mental Tamizaje y tratamiento de pacientes con problemas y transtornos de Salud Mental.

Incremento de atenciones de personas con Hipertencion

. . Tratamiento y control de personas con hipertension arterial.
Arterial complicada.

Incremento de atenciones a pacientes con Diabetes

K Tratamiento y control de personas con diabetes.
complicadas.

Mujer tamizada en cancer de cuello uterino.

Mujeres de 40 a 65afios con mamografia bilateral.

Varones de 50 a 70 afios con examen de tacto prostatico por via rectal.

Varones de 50 a 70 afios con dosaje de PSA.

Persona de 45 a 65 afios con endoscopia digestiva alta.

Mujeres con citologia anormal para tratamiento de crioterapia o Cono LEEP.

Mujeres con citologia anormal con colposcopia.

Mujer tamizada en cancer de cuello uterino

Mujeres citologia anormal con examen de colposcopia

Mujeres con citologia anormal para tratamiento de crioterapia o Cono LEEP

Personas de 45 a 65 afios con endoscopia digestiva alta

Incremento de los diagnosticos, estadiajes y tratamiento | personas con Consejeria en la prevencion del cancer de: Colon y Recto, Higado, leucemia, linfoma,piel y otros
de patologias oncologicas.

Personas con evaluacion médica preventiva en cancer de colon y recto, higado, leucemia, linfoma, piel.

Atencion del cancer de cuello uterino para el estadiaje y tratamiento.

Atencién del cancer de mama para el estadiaje y tratamiento

Atencion del cancer de estomago para el estadiaje y tratamiento

Atencion del cancer de prostata para el diagnostico, estadiaje y tratamiento

Atencion del cancer de pulmén que incluye: Diagnostico estadiaje y tratamiento

Atencion y de cancer de colon y recto que incluye: diagnéstico, estadiaje y tratamiento.

Atencion del cancer de higado que incluye diagnostico estadiaje y tratamiento

Atencion de leucemia: que incluye diagnostico y tratamiento

Atencion de linfoma que incluye: diagnostico y tratamiento

Atencion del cancer de piel no melanoma que incluye:diagnostico, estadiaje y tratamiento
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CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Tasa Bruta de Mortalidad por Cancer de Pulmdn

Forma de Calculo

Numero de defunciones reportadas por Cancer de Estomago en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014 X 1000

Numero de casos nuevos hospitalizados por patologia tumoral en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

Datos histéricos
2011 2012 2013 2014 2015
S/D S/D 23 22 3.0
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
Resultado para el afio
1.1 11
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro
y reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS

Indicador

Porcentaje deMujeres de 40 a 65 afios con tamizaje para deteccion de cancer de mama (con Mamografia bilateral)

Forma de Cdlculo

Numero total de mujeres de 40 a 65 afios tamizadas con mamografia bilateral en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014 X 100

Numero total de mujeres de 40 a 65 afios atendidas en consulta externa de patologia mamaria del Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015
S/D S/D 19% 23.0% 25%
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
Resultado para el afio
11 11
\V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro|
y reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS

Indicador Porcentaje de pacientes Tamizados en Salud Mental.

Numero de pacientes tamizados en salud mental en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014
Forma de Calculo X 100

Nimero Total de pacientes atendidos por Morbilidad General en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio
Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015

S/D S/D 3% 5.0% 7%
| SEMESTRE Il SEMESTRE
Resultado para el afio
11 11
\V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro|
y reporte del indicador
Ay
.
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CONCEPTOS PARAMETROS

Ministerio HOSPITAL NACIONAL

Indicador Porcentaje de pacientes intervenidos por Catarata

Numero de pacientes intervenidos por Cataratas atendidos en el hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014
Forma de Célculo X 100
Numero de pacientes atendidos por diversos tipos de cirugia en el servicio de Oftalmologia en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

Datos histéricos
2011 2012 2013 2014 2015
8.4% 76.7% 24.6% 50.0% 60%
| SEMESTRE Il SEMESTRE
Resultado para el afio
25.0% 25.0%
V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro
y reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Tasa de Letalidad hospitalaria por Hipertension Arterial

Numero de Defunciones reportadas por Hipertension Arterial en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014
100
Numero de Egresos por Hipertension Arterial admitidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Forma de Célculo

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015
8.4% 76.7% 24.6% 50.0% 60%
1 SEMESTRE 11 SEMESTRE
Resultado para el afio
25.0% 25.0%
V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro
y reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS
Hindicador Tasa de Letalidad por Patologia Tumoral

Numero de defunciones reportadas por patologia tumoral en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Forma de Célculo X 100
Numero de casos nuevos hospitalizados por patologia tumoral en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015

0.10 11.8 11.0 14.0 16.0
1 SEMESTRE 11 SEMESTRE
Resultado para el afio
7.0 7.0
V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacion, registro
y reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS
flindicador Tasa Bruta de Mortalidad por Cancer de Estomago

Numero de defunciones reportadas por Cancer de Estomago en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014.

Forma de Célculo 100
Numero de casos nuevos hospitalizados por patologia tumoral en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente afio

Datos histéricos

2011 2012 2013 2014 2015
0.10 11.8 11.0 14.0 16.0
1 SEMESTRE 11 SEMESTRE
Resultado para el afio
7.0 7.0
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro
y reporte del indicador
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MATRIZ N° 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

0G. 4. :Contribuir en la reduccién progresiva de las enfermedades transmisibles de intervencion prioritaria en el Pais fortaleciendo las actividades de deteccion, diagndstico y tratamiento
precoz, gratuito y supervisado para lograr su curacion y evitar la resistencia al tratamiento con énfasis a la poblacion de mayor exclusion social y econdmica.

1. DESCRIPCION:

El Hospital Nacional Hipolito Unanue es centro de referencia de los pacientes de TBC con complicaciones, MDR, y XDR, casos que han ido en incremento en el afio 2013, obteniendo una la Tasa de Letalidad
Hospitalaria por Tuberculosis Pulmonar de 18.4 ,lo que representa un valor de 50 defunciones relacionadas directamente a Tuberculosis Pulmonar, en relacion a la patologia transmisible del SIDA ( VIH) para el
afio 2013 se  observa un incremento en el indicador de Tasa de Letalidad por HIV alcanzando valores de 21.7, de igual forma se han incrementado las atenciones de pacientes con Tuberculosis
multidrogoresistente( MDR ) y Extradrogoresistente (XDR) .

2. PERSPECTIVAS DE AVANCE:

En el afio 2014 con el fortalecimiento de los programas Presupuestales esperamos que la la tasa de letalidad hospitalaria por Tuberculosis Pulmorar , no se incremente mas del 24%, ya que como se menciona
somos el unico hospital de referencia de casos de TB en la Juridicion de la DISA IV Lima Este y hospital nacional de rerferencia de cirugia de torax ( manejo quirurgico de thc XDR).por ello no esperamos que los

valores sean menores al alcanzado en el afio 2013.

RESULTADO ESPERADO PRODUCTOS

Adultos y jovenes reciben consejeria y tamizaje para infecciones de transmision sexual y VIH/SIDA.

Poblacion de alto riesgo recibe informacion y atencion preventiva.

Reducién de la Tasa de Letalidad Hospitalaria de  |Poblacion con infecciones de transmision sexual reciben tratamiento seguin guias clinicas.

Infeccion por VIH . N N . ¥ .
P Personas diagnosticadas con VIH/SIDA que acuden a los servicios y reciben atencion integral.

Mujeres gestantes reactivas y nifios expuestos al VIH/SIDA reciben tratamiento oportuno.

Mujeres gestantes reactivas a sifilis y sus contactos y recien nacido reciben tratamiento oportuno.

Adecuada bioseguridad en los servicios de atencion de tuberculosis.

Despistaje de tuberculosis en sintomatico respiratorio.

Diagnostico de casos de Tuberculosis.

Reduccién de la Tasa de letalidad hospitalaria por|persona que accede al EESS y recibe tratamiento oportuno para tuberculosis esquema 1,2, no multidrogo y multidrogo resistente.

TBC.
Persona que accede al EESS y recibe tratamiento oportuno para tuberculosis extremadamente drogoresistente (XDR).
Despistaje y diagnostico de tuberculosis para pacientes con comorbilidad.
Persona con comorbilidad recibe tratamiento para Tuberculosis.
Deteccion y tratamiernto oportuno de Diagnostico y tratamiento de enfermedades metaxenicas.
Enfermedades Metaxenicas y Zoonoticas . Diagnostico y tratamiento de casos de enfermedades Zoonoticas.
4 DICADOR D P 0
CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Tasa de Letalidad Hospitalaria por Tuberculosis Pulmonar
Numero de defunciones por tuberculosis Pulmonar en pacientes con confirmacion Bacteorologica en el hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014
) X 100
Forma de Célculo | . - . . . . . . - .
Numero de pacientes hospitalizados por Tuberculosis Pulmonar con confirmacion bacteriolégica atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio
2014.
Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio
Datos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015
17 24.6 18.4 24 26
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
Resultado para el afio
12.0% 12.0%
V°B® Oficina/Direccion encargada de|
identificacion, registro y reporte del indicador
CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Tasa de Letalidad hospitalaria de infeccion por HIV

Numero de defunciones por HIV en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014
Forma de Célculo X100
Namero de casos nuevos hospitalizados por HIV atendidos en el Hospital Nacional Hipolito Unanue en el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2013, y valor proyectado para el siguiente afio

Datos histdricos 2011 2012 2013 2014 2015

0.22 0.23 0.21 0.22 0.26

| SEMESTRE Il SEMESTRE

Resultado para el afio
0.11 0.11

V°B® Oficina/Direccion encargada de|
identificacion, registro y reporte del indicador
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Datos histdricos 2011 2012 2013 2014 2015
20% 22% 24% 26% 30%
o | SEMESTRE 1 SEMESTRE
Resultado para el afio
13.0% 13.0%
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y reporte del
indicador
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MATRIZN°2

MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

0G. 5:Reducir los dafios a la salud de las personas y a los servicios de salud de la institucion ante emergencias y desastres mediante actividades de prevencion,reduccion del riesgo fortalecimiento
de la capacidad de respuesta especializada.

1. DESCRIPCION:

|Este objetivo se enmarca en la Ley N° 22664, Ley de Gestion del Riesgo de Desastres, asi como los Programas Presupuestales de Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por
Desastres, asi como las actividades relacionadas directamente con las atenciones especializadas de prioridad Iy Il en nuestros servicios de Emergencia, asi como las atenciones de prioriedades lll y IV
yquealafecha seencuentra colapsada por el alto numero de atenciones en relaciona otros indicadores relacionados al cumplimiento de los objetivos para el presente afio se pretende obtener
una variacion positiva del resultado de nuestro ultimo resultado de evaluacion del Indice de Seguridad Hospitalaria(ISH) de nivel C, lo que significa que se ha tiene 0.22 de puntaje.

El Hospital Nacional Hipolito Unanue en relacion a este objetivo desarrolla atencion especializada en sus servicio de Emergencia, asi como esta elaborando un plan de contingencia que pérmita reducir
sus Riesgos de Desastres en Salud y estar preparado ante Emergencias individuales y masivas, el mismo que muesta en el afio 2013 un 2.08% de atenciones por emergencia por accidentes de transito.

En el afio 2014 se esta direccionando mejoras que nos permiten Reducir los Riesgos de Desastres en la Institucion y fortalecer la capacidad de respuesta mediante las atenciones especializadas en
Emergencia.

ADOS ESPERADO
RESULTADO ESPERADO PRODUCTOS
Indice de Seguridad Hospitalaria (ISH) incrementada Servicios escenciales seguros ante emergencias y Deasastres.
Contar con documentos de gestion con enfoque de gestion de riesgo del Entidades publicas con gestion de riesgo de desastres en sus procesos de Planificacion y administracion para el
desastre. Desarrollo.

Contar con un Centro de Operaciones de Emergencia de Salud para el analisis de

. ., iy o ) Poblacion con monitoreo, vigilancia y control de dafios a la salud frente a emergencias y desastres.
informacion y toma de desiciones ante situaciones de Emergencia y Desastres

Hospital con Desarrollo de instrumentos estrategicos para la gestion del Riesgo

el desast Servicios de Salud con capacidades complementarias para la atencion de emergencias y desastres.
el desastre.

Transporte asistido (No emergencias) de pacientes estables (No criticos).

Transporte asistido (No emergencia) de pacientes Criticos.

Atencion medica de las emergencias o urgencias.

Reduci6n de la discapacidad y mortalidad por emergencias de prioridad 1y 11, |Atencion quirurgicas o de trauma de la emergencia o urgencia.

Atencion ambulatoria de urgencias (Prioridad Il o V) en modulos hospitalarios diferenciados autorizado.

Atencion especializada a las personas lesionadas por accidentes de transito.

Atencion especializada a las victimas de la Inseguridad ciudadana.

T
e
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4 DICADOR ) P 0
CONCEPTOS PARAMETROS
llindicador Indice de Seguridad Hospitarlaria
lIForma de Calculo Nimero entero : incremento del valor positivo en el Indice de seguridad Hospitalaria en un 0.2 anual
Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente
afio.
IIDatos histori
arosistoricos 01 201 203 2014 2015
S/D S/D 0.20 040 0.60
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
HIResultado para el afio
0.20 0.20
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y reporte del
Jlindicador
CONCEPTOS PARAMETROS
llindicador Indice de Seguridad Hospitarlaria
lIForma de Célculo NUmero entero : incremento del valor positivo en el Indice de seguridad Hospitalaria en un 0.2 anual
Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente
afio.
[Patos istericos 2011 2012 2013 2014 2015
/D S/D 0.20 0.40 0.60
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
IIResultado para el afio
0.20 0.20
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacién, registro y reporte del
llindicador
CONCEPTOS PARAMETROS
Ilndicador Porcentaje de Documentos de Gestion Elaborados.
I , Nimero total de Documentos de gestion elaborados (normas,Planes,guias, proyectos con enfoque de Gestion del
Forma de Calculo )
[Riesgo de desastre en el 2014.
Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente
lIDatos histéricos 2011 2012 2013 2014 2015
/D S/D 60% 80% 90%
| SEMESTRE 1 SEMESTRE
HIResultado para el afio
40.0% 40.0%
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacién, registro y reporte del
|indicador
4
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CONCEPTOS PARAMETROS

Indicador Porcentaje de atenciones prioridad |y Il en emergencia

Numero de Atendidos por por prioridad | y Il en Emergencia.

[IForma de Célculo X100
Numero de total de prioridades atendidas por Emergencia.

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguiente

afio
{Datos histdricos 2011 2012 2013 2014 2015
20% 22% 24% 26% 30%
o | SEMESTRE 1l SEMESTRE
Resultado para el afio
13.0% 13.0%
V°B° Oficina/Direccién encargada de identificacién, registro y reporte del
indicador
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MATRIZN® 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ARO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

0G. 6. : Fortalecer los procesos y subprocesos de la Gestion Institucional basado en resultados, priorizando el acceso y disponibilidad de medicamentos, insumos medico quirurgicos, apoyo al diagnostico y
servicios especializados de calidad y la prevencion y control de riesgos y dafios en salud ocupacional y ambiental.

El Hospital Nacional Hipolito Unanue viene fortaleciendo los procesos y sub procesos de Gestion institucional, con enfoque de resultados, teniendo como herramienta los programas presupuestales, lo que nos
orienta a un adecuada gestion por resultados, asi tambien nuestro presente objetivo institucional busca fortalecer las actividades relacionas a mejorar y garantizar la atencion con calidad , priorizando a los
acientes que requieren atencion altamente especializada, priorizando a la poblacién en condicion de pobreza.

En el afio 2014 se pretende mejorar la gestion mejorando los indicadores de gestion , incrementando el porcentaje de satisfaccion del usuario , mejora en la ejecuion de meta financiera en relacion a la meta
fisica,mantener un adecuado abastecimiento y dispensacion de medicamentos, asi como reduccion de las notas modificatorias de tipo lll.

RESULTADO ESPERADO PRODUCTOS

Lograr una optima Gestion Institucional basada en Resultados que contribuya

. o o Mejora del desempeiio institucional con enfoque de resultados para optimizar los servicios de salud.
al logro de la vision y mision de la Institucion.

incremento de la cobertura de pacientes con AUS atendidos en el Hospital

Incremento de la atencion especializadas de pacientes con seguro integral ~|Persona con discapacidad menor y mayor de 30 afios atendida en los servicios de certificacion.

de Salud(SIS) Optimizar los servicios de apoyo al diagnostico y tratamiento

Mejora en la atencion especializada por consulta externa, hospitalizacion, intervenciones quirurgicas y ciudados intensivos.

Riesgos y Dafios en Salud Ocupacional y Ambiental Reducidos en la I . . . 5 . )
Identificacion, evaluacion, prevencion y control de riesgos y dafios en salud ocupacional y ambiental

Institucion.
CONCEPTOS PARAMETROS
flindicador Grado de Cumplimiento de las metas fisicas del Plan Operativo Institucional

Nimero de metas del Plan de Trabajo cumplidas segn Oficina/Servicio en el afio
lForma de Calculo 2014 X100
Nimero de metas programadas del Plan de Trabajo segin Oficina/Servicio en el afio

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

lIDatos histdricos
2011 2012 2013 2014 2015
80% 85% 98% 100% 100%
Indicador Grado de Eficacia de la Programacion Presupuestal

Forma de Calculo Ne de Notas Modificatorias tipo Ill total anual 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

lIDatos histdricos 2011 2012 2013 2014 2015

74 68 63 50 45
| SEMESTRE Il SEMESTRE
25 25

lIResultado para el afio

V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacién, registro y reporte del
lindicador

{
4
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CONCEPTOS

PARAMETROS

Hlindicador

Porcentaje de Pacientes atendidos en el Hospital por AUS

lForma de Calculo

NUmero de total de atenciones por AUS en el Hospital Hipolito Unanue en el afio 2014 X 100

Numero total de Atenciones en el Hospital Nacional Hipolito Unanue durante el afio 2014

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte afio

lIDatos histdricos
2011 2012 2013 2014 2015
S/D 9.6% 18.0% 22.5% 32.5%
| SEMESTRE 1l SEMESTRE
lResultado para el afio
11.5% 11.0%
\V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y reporte del
flindicador
CONCEPTOS PARAMETROS

Hlindicador

GRADO DE SATISFACCION DEL USUARIO INTERNO

l[Forma de Calculo

N° de usuarios externos satisfechos por la atencion en Consulta Externa,Emergencia y Hospitalizacion del Hospital Nacional hipolito
Unanue. satisfechos.

x 100

N° Total de encuestados en el Hospital Nacional Hipolito Unanue

Detallar los valores estimados de afios anteriores y el valor a alcanzar en el 2014, y valor proyectado para el siguinte aiio

MINIS

Hi pomo nanue
Hospital hbéﬂ

s 2011 2012 2013 2014 2015
lIDatos histdricos
C.E:50% C.E:32% CE:37% C.E:40%
S/D Hosp:44% Hosp:36% Hosp:34% Hosp:43%
Emerg:51% Emerg:36% Emerg:49%% Emerg:52%%
| SEMESTRE Il SEMESTRE
Resultado para el afio
V°B° Oficina/Direccion encargada de identificacion, registro y reporte del
indicador
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ENTIDAD:HOSFITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE
OBJETI¥O GENERAL: 0G1: CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIYA DE LA MORBIMORTALIDAD MATERNIDAD ¥ NEONATAL DE INTERYENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO PRECOZ GRATUITO ¥ SUPERY¥IZADO, PROMOYIENDO ESTILOS DE ¥IDA ¥ ENTORNOS SALUDABLES CON ENFOQUE DE DERECHO, INCLUSION SOCIAL ¥ ECONOMICA.

MATRIZ N® 4
MATRIZ DE PLANIFICACION DE PRODUCTOS, ACCCIONES OPERATIVAS Y ACTIVIDADES- 2014

OPERATIVA FISICA REQUERIMIENTO FINANCIERD
RESULTADO FROGRAMACION TRIMESTRAL AJUSTADO AL FIA
AJUSTADA i
(Fs gt FRODUCTR | o pn nHE s OFERATITAS CATEGORIA | pponyerg | ACTITIDADE
PRESUPUESTAL 5
HETA n "
Firansitin de qertants Gertants sontrolada 100 3 EREREE SHH 100 UFE DEECOGRAFIA GIMECD OESTETRICA ¥ EIENESTAR FETAL
Yacunaantitekanicaala qorkanke Gertante prateqida (1] 15 15 15 15 SHMH (1) SERVICIODE GESTETRICIA
Aroncion | Brindar akensitn UFZ DEATENGIGHOE CONZULTA ERTERNA COUHTOLOGIA
Atoncion pronatal|Examen dolabaratarin complotn | Gortants sxaminada 100 B s | 25 | 2 SHH o et Gortants 100 T w |eEneraL
Fesnfazada zonkralada
Ecnqrafianbreotriza Gortants examinada 100 5 ENEEREE] SHH Fenfozada Fieenfazada 100 UFS DE BIOGUIMICA AUTOMATIZADA ¥ COMYENCIGNAL
Anercitinadanealngica d la Gertante stendida 100 5 s | oz | s FHH 100
qostankte
Evaluaczidn del bienertar foral Gertants examinada 100 5 5 25 5 SMH 100 SERWICIODE ULTRASOHOGRAF &
fAimenaza ds parka prematurn Gerkanks atendida 30 273 ez | ez | em ) 3z UFE DEECOGRAFIA GIMECO DESTETRICA ¥ EIENESTAR FETAL
Hemarragia de la framitad el Gerkanko atendida zEzz | 9m ang | aos | o SMH XS UFS DE HOSFITALIZACION EH GIMEGOLOGIA
smbarazarinlaparatomia
H i da | damitad dal
pmarragiadelarequndamitaddel | o orrants atondida 115 24 e | oza | 2z SHH 115 SERWICIO DE OESTETRICIA MEDIGO GUIRORGICA.
embarazn
Hipwremudic aravidica Gerkanko atendida 20 5 5 5 5 T 20 UFS DEHOSFITALIZAGION EN GINEGOLOGIA
Infezzidin 4l trasto urinarin Gertants aendida ) 245 zds | zd5 | 245 SHH ) UFE DE COMEULTA EXTERHA EH ALTO RIESG0 OB STETRICD
Ruptura pramatura de membranay _ UFE TOFICO DE GINECO-0BS TETRICIA,
i Gerkants atendid 13 | e w3 | ze | e EMN i i ; 1331
Avenciandelar | erbante akendida Arencian de lar | Brindar arenidn [ P DE GOSTURERIA
asrbantersan [ e lasrimeramitad el aertantor zon | alaqertants son " 1478, 78800 [ 1,478, 72900 1z
I vendid i
camplicacionse [yob o e Gerkanko atendida 123 3 e | s | =: SMH complicaciance | complicacianes | T2 123 SERVICIO DE AHESTESIOLOGE A ¥ CENTRO RUIRIRGIGO
T ki iwar sl
ranrtarnarhipertsnrivar 3o Gartants atondida 530 133 133 | 133 | 13 SHH 530 SERVICIO DE EIOGUT MICA ¥ HEMATOLOGTA
mbarazo.
Tranrtarner mtatalizar on ol Gerkanks atendida 1z ] ] H ] EMN 1z SERVICIO DE RADIOLOG! & CONVENCIONAL
embarazo.
SERWICIO DE DIETOTERAFTA
UFS DEFARMACIA RUIRURGICS, HEMODIALISIS EINTENSINOS
Otrar onformedader. Gortants atondida sdud | 1374 | zmd | rama | aee SHH 5,494 '
UFE DELAYANDERIA ¥ ROFERIA.
UFS DE SALA DE PARTOS
. . . . UFZ DEFARMACIA RUIRURGICA, HEMODIALISIS EINTEHSINOS,
Atonzion o Parta Atonzion do Erindar akencidin
Arenciindol parkonormal. FartnHormal 1,758 ddi) dd i ddin ddi) SMH FartoHMarmal| 1,75% SEE TE9.00 | 5EE TE9.00 d UFEDEHOSFITALIZACIOMEN OBESTETRICIA.
Harmal Fartobarmal | dsFartaHormal

UFSDESUFERNISION DELIMFIEZA Y VIGILAHCIA.
VESDECOSTURERIS

Farto diredziza FartoComplizadn Z,T0E ETT ETT ETT ETT SHMH Z,T0E UFEDESALADEFARTOS
SERVICIODEEIORUMICA ¥ HEMATOLOGIA,

Abengion de Farkg | Hemerragiaintraparta y parkparte [Farte Complizads 100 E ] 5 5 E ] SN "'":i-nd# Brinjilrmmiﬁn . 100 T ——
. ki ki ki
CamglicadoHa — i . o N o - o 1,842, 142.00| 1,882,142.00 15 [UFZ DEHEMATOLOGIA,IF S DE ECOGRAFIA GIHECD
Cuirurgica | Atania wterina FartaCamplizadn B ] ] 5 ] ZHH lizsdatia plicadana P Bl OESTETRICE { EIENESTAR FETAL
Ruirurqica quirdrgica
SERVIGIO DE DIETOTERAFTA.
Fietension placentaria Farta Camelizadn 0 20 zo | zo | e SHH w0
REAHIMAGIOH.
SERVICIODE BIOGUMICA ¥ HEMATOLOG A,
. . . SERVICIO DE HEMOTERAPTA ¥ EAHGO DE SAHGRE.
. Atenzion de Erindar atenzitin
Atenzian dz Farta Farta delpart UF-Z DE FARMACHA UIRURGIC A, HEMODIALISIS E INTEHSIN0S.
Camplicadn Gorfirea Gorarea zzs | ese | esz | eee | ese SHH " Gorarea ziee |z79e, Tz | 279871300 % | SERWICIO DE DEETETRICIA MEDIZD BUIRURGICA
e Gamplizadn zamplizadn
Cuirurgiza U S U5 DE C:OSTURERIA.
Ruirur giza quirdirgiza
UFZ DEELECTRICIDAD
TOF=TEFOERFERTT
UF-S DE C:OMSULTA EATERHA DE GIHECOLOGIA GEHERAL.
Avonzian dsl fironzion 4ol frondorsl | Arencidn
) Abenidn 4l pusrperia. Akengitin Fuerperal zies | ee ez | kez | es2 EMH _ . zies | #TSdz0 [ FTE4z.00 17 |MFEDESUFERVIZIONDELIMFIEZAY HIGILANCIA,
Fuerperin Fuerperin pusrperin | Pusrperal T ——

1211 TUCCELE,
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Eﬁa PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL
113 ki
. de Salud HIPOLITO UNANUE
MATRIZ N* 4
MATRIZ DE PLANIFICACION DE PRODUCTOS, ACCCIONES OPERATIVAS ¥ ACTIVIDADES- 2014
ENTIDAD: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE
DBJETIYO GENERAL: 0OG1: CONTRIBUIR EN LA REDUCCION FPROGRESIYA DE LA MORBIMORTALIDAD MATERNIDAD ¥ NEONATAL DE INTERYENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO ¥
TRATAMIENTO PRECOZ GRATUITO ¥ SUPERYIZADO, PROMOYIENDO ESTILOS DE ¥IDA ¥ ENTORNOS SALUDABLES CON ENFOQUE DE DERECHO, INCLUSION SOCIAL ¥ ECONOMICA.
Rl FisSICA™ REQUERIMIENTO FINANCIERD
PROGRAMACION TRIMESTRAL CATEGOR A : A00
ESPERADO FRODUCTO ACCIOHES OPERATITAS HETA 1 0 0 | FRESUPUESTA| FRODUCTD | ACTITIDADES EDR
UPS DE COMSULTA EXTERNA DE GINEGOLOGIA GENERAL.
Endametritis pucrperal Earern 34 [ [ ] [ ZMH 24
Atoncion dol SERMICIO DE OESTETRICIA MEDICO BUIRNRGICA.
firanzion delF i Avender ol P i SERWICIODE BI0RUTMICA ¥ HEMATOLOGT A,
e Fusrperin ™ Earern 4057300 | 408,750 LI it '
amplicadn can Gamplicacianar
" Otrar camplicacinnor dol pusrperin Earern 20 [ [ ] [ SMHM Gamplizadn i 30 :
UPS DE SUFERVISION DE LIMPIEZA ¥ WIGILANCIA,
WPE DECOSTURERLS
Zhask hipouolemizo obrtstriza Earern 50 13 1 | S B SERMICIO DE CUIDADGS INTENSIVO S,
Shacksiptizaabrtotricn Earern 24 3 3 ] 3 SMHM 34 SERWICIO DE BIORUTMICE ¥ HEMATOLOGT &
Sindrame do HELLF Eqrern 27 7 7 7 7 SMH Atension Atendor F UPSDEHEMATOLOGIA
atoncian Obrtotricesntnided (o] PRPTRPTY Obrtorrizasn zamplizazioner
encion ObrtetricaenUnidad | Arencitndo qortants complicadacn, ] A
do Cuidadar Inkenrivar (Cardiop stiarevera, diabetizarevera ronal| Earorn 20 3 3 & 3 SMH Unidad 4o abeuhrizar on Earara gy | FEEEERE[ LRz ¥ | Erncio DE HEMOTER AR 14 ¥ BAHGO DE SANGRE
Guidadar unidad do Cuidadar
rovsra okl Intansi P
neenar fenriar UPS DE RADIOLOGIA CONVENCIONAL.
Eclampriarsnera Earern 24 & & 3 & ZMH 24 UPSDEELECTRIGIDAD.
WFEDECOSTURERLS
ARV marzuling Farsia EH i i i i SHH a5
Fraxeqida
Complicacioner por &% marculing Fareia z 1 1 SMH z UFE DEFLANIFICACIOH FAMILIAR
Fraxeqida
ARV Fomoning Fareia 290 73 = | o 7z ] za0
Pratoqida
Complicacibnpor &RV Fomening Fareia 10 3 z ) z SMH 10
Pratoqida
. P . Fareja
Dirparitiva intrauterinalmisada DIL) . 250 70 o[ o | T ZMH 250
i"“‘_’“""’ UFS DE IMMUHOLOGIA ESFECIAL ¥ COMVEMCIOHAL
Antizonzeptive harmanainge stabls arete EL 237 27 | o | oem SHMH 450
Fraxeqida
- akongitnen
fitenzion enFlanifizaziin | Marodn 4o barrora areia 220 0 s | &0 | s ZMH Erindar atencidnen [ Fareia w20
Erateid 3gae00 | 3x19.00 1z
Familiar rategida Flanifizién Familiar | atondida
Articonceptivg hormanal aral Fareia z80 0 T T 0 SMH z#0
Fraxeqida
Anticancoptivanral do amorqoncia (A0E] | Atencién E # # 7 7 e 30
GCandén Fomening Atoncifn E # # 7 7 e 30
Motuda delactanciamatorna oxclurion  [Pareia. o % w | o | e i o
(MELA) Frokeqida UPS DEFARMACIA GLINIGA
Camplizazionor par ura 4 DI Fareia 0 15 15 5| i ZMH &
Fraxeqida
Ankizanzeptive harmona mereual Fareia 120 20 20 20 20 <MH 20
inyectablo Proteqida
Implanto Fareia 110 28 27 B 27 SMH i
Pratoqida
Meiaramicnta 42l UPE DE CUIDADOS INTERMEDIOE OBS TETRICOS,
. . . . fizzern al Sirkem !
Aczorn al Sirtama do Referencia | Reforancia doFano-abrkotricar nennatalar | Garn 15 o . | - e sccarnalrisbomada [ L ee| sensnion 2y |urioanoeRerERENCIAY CONTRAREFERENCIA.
Inrrivusianal srenzialer referidn |° - °f°“°|'° referensia armretenda i T UFS DE TRANSFORTE.
rotiruianal inrtitusional SERMICI) DE EMERGENCIA
Rocion
Atoncifininmediata dolrocionnacida nazidn agtz | 1 |mes [mes |mes SMHM 4,672 UPS DEHOSPITALIZACION DE HEGHATOLOGIA
Ficduszzitin de laFiazan, atendidn
; . . . Fia gien Atoncitn 4ol , Rocion
AnualdoMartalidad | fianzisn 40l 4 Tamizai I iamicnta d Arender alresid
| e deresten nasida amizaisneanatalpraceriamiontads | e epe | zeoe [zees  |eeos [zsos IMH resiennasida et paside | ezo | szaveee | szaveen 2 |UPSDEHOSFITALIZACION DE HEGHATOLOGIA
Materna en el Harpital] normal muorkra nazidanarmal n
Haxional Hipalita atondida narmal arendidn
Rocion
Cantral dol recion nacida (75 15 dia] nazidn 4673 | e s [mes |mes SMHM 4,673 UPS DE BIORUIMICA AUTOMATIZADA § GONVENCIONAL
aindidn
Fitanzitin del re-sien nacidn son
e Eararn gaet | mr o |mr | | SMN 2,367 U5 DEECOGRAFIA GINECO OESTETRICA ¥ EIEMESTAR
camplicacinnar iy
Arfizia dol nacimionta Earern a8 RS 25 |25 SMHM a3
Nonn-ﬂ!rﬂhctidﬂrurolDﬂr!n(!rﬂum-ﬂ Eqrera 29 0 0 " " M 29
:‘"‘“"“F] " o SERMICID DE OESTETRICIA MEDICO GUIRDRGICA,
zonato afezkadopor zondizioner Eqrorm S0 20 20 20 20 SMH 0
matornar (HT & INFECCION,DM,FPH)
Eajnpernalnazer y promaturar Earern tan | zes [zss [zes  [ess L 1,060
| Oftalmia del rocien nacidn Eararn 34 9 |a [} ] e 34 UPS DE COMSULTA EXTERNA DE GIMEGOLOGIA GENERAL

HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE ~67~ PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL 2014



—
MATRIZ N2 4

MATRIZ DE PLANIFICACION DE PRODUCTOS, ACCCIONES OPERATIVAS Y ACTIVIDADES- 2014
ENTIDAD: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG1: CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LA MORBIMORTALIDAD MATERNIDAD Y NEONATAL DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO PRECOZ GRATUITO Y SUPERVIZADO, PROMOVIENDO ESTILOS DE VIDA Y ENTORNOS SALUDABLES CON
ENFOQUE DE DERECHO. INCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA.

R ADO a REQUER O FINA RO A ADO AL PIA
7 RO DE COSTO (UNIDAD ORGA
PERADO PRODUCTO *#+ ACCIONES OPERATIVAS UM, [———LROGRAVACION TRIMESTRAL AIUSTADA ATEGORA PRODUCTO ACTIVIDADES um META METESIAE
META | Il n v PRESUPUESTAL TOTAL RO RDR Rooc OTROS 2014
Atencion del recien nacido con complicaciones Egreso 2,867 717 717 717 717 SMN 2,867
UPS DE ECOGRAFIA GINECO OBSTETRICA Y BIENESTAR FETAL
Asfixia del nacimiento Egreso 98 25 25 25 25 SMN 98
Neonato afectado por el parto (trauma obstetrico) | Egreso 39 10 10 10 10 SMN 39
— [SERVICIO DE OBSTETRICIA MEDICO QUIRURGICA.
Neonato afectado por condiciones maternas careso 30 2 20 20 20 SN 0
(HTA,INFECCION,DM,RPM) 8
Bajo peso al nacer y prematuros Egreso 1,060 265 |265 265 265 SMN 1,060
Oftalmia del recien nacido Egreso 34 9 9 9 9 SMN 34 UPS DE CONSULTA EXTERNA DE GINECOLOGIA GENERAL
Recien Nacido expuesto al VIH Egreso 39 10 10 10 10 SMN 39
Sifilis congenita Egreso 39 10 10 10 10 SMN 39 SERVICIO DE BIOQUIMICA Y HEMATOLOGIA
Atencion del recien nacido con i Atencion delrecien [Atender al recién nacido
on defrecien nact Onfaliti Fgreso 10 3B 3 3 SMN nacido con ien nact Egreso 10 163512 163512 2
complicaciones ) - con complicaciones
Sepsis neonatal Egreso 830 208 208 208 208 SMN complicaciones 830 [SERVICIO DE DIETOTERAPIA
Trastornos m'et'abollcos del recien nacido .icteria Egreso 560 1w | 142 10 SMN 560
neonatal no fisiologica
Dificultad respiratoria del recien nacido Egreso 145 36 36 36 36 SMN 145
Convulsiones neonatales Egreso 26 7 7 7 7 SMN 26 UPS DE SUPERVISION DE LIMPIEZA Y VIGILANCIA
Hipotiroidismo congenito Egreso 10 3 3 3 3 SMN 10
Reduccién de la Razon ibilidad RH/ABO en el recien nacido Egreso 202 51 51 51 51 SMN 202 JPS DE ELECTRICIDAD
! .
Anual de Mortalldafi Hidrocefalia congenita Egreso 33 8 I8 8 8 SMN i
Materna en el Hospital
Nacional Hipolito Unanue Paladar hendido (Fisura labio palatino) Egreso 15 4 4 4 4 SMN 15 UPS DE COSTURERIA
Displasia congenita de cadera Egreso 5 1 1 1 1 SMN 5 UPS DE LAVANDERIA Y ROPERIA
Atencion de recien nacido con complicaciones que| £ 1260 315 las 315 315 SMN 1260
requieren UCIN greso " " SERVICIO DE CUIDADOS INTENSIVOS Y CUIDADOS INTERMEDIOS
Recil j | nacimi <2, NEONATALES
G:c}len nacido de bajo peso al nacimiento (<2,500 Egreso 512 18 | 128 128 SMN 512
Asfixia al nacimiento que requieren UCIN Egreso 45 1 11 11 1 SMN 45 UPS DE HEMATOLOGIA
Atencién de recien
» . . Neonato afectado por el parto (trauma obstetrico) [Egreso 28 7 7 7 7 SMN nacido con [Atender al recién nacido| 28 [SERVICIO DE HEMOTERAPIA Y BANCO DE SANGRE
Atencion de recien nacido con o -
complicaciones que requieren - complicaciones que | con complicaciones que
unid:d delcuida?ios intqens‘\vos Sepsis neonatal Fgreso 830 208 208 208 208 SMN requieren unidad | requiere unidad de Egreso 830 333787 333787 23
neanatales- UCIN Trestornos metabolcosdelrecien naddo etz |\, s | 12 (2 |2 | SUN de cuidados | - cuidados intensivos 569 SERVICIO DE BIOQUIMICA Y HEMATOLOGIA
neonatal no fisiologica intensivos neonatales - UCIN
Dificultad respiratoria del recien nacido Egreso 62 16 16 16 16 SMN neonatales- UCIN 62
Convulsiones neonatales Egreso 26 7 7 7 7 SMN 26
RH/ABO en el recien nacido Egreso 202 51 51 51 51 SMN 202 UPS DE RADIOLOGIA CONVENCIONAL
Hidrocefalia congenita Egreso 33 8 H 8 8 SMN 33
Monitoreo, Monitoreo, ision,
) i . |Monitoreo del Programa Salud Materno Neonatal |Informe 4 1 1 1 SMN onitoreo onitoreo, supervision 4 UNIDAD DE PLANEAMIENTO
Monitoreo, supervision, evaluacion y supervision, evaluacion y control del Informe 233 233 %
control de la Salud Materno Neonatal " evaluacion y control | programa articulado " !
Evaluacion del Programa Salud Materno Neonatal |Informe 4 1 1 1 1 SMN L 4 UNIDAD DE ESTADISTICA
de la Salud Materno nutricional
MIN ISTERI D
; Hospital N ESALUD
S Pl Naciongt Aipoiig Unaue
MINISTER! H:DO‘“° nanu@ 2
Hospital N =] LAZO
Nombre y Firma-fel Directar. de Planifie b de DN <
5 _w/u M‘&étiy“m .81\ Nombe F8Yy & B Xidad (Unidad
D 1029 RNE O angico Ejecutora)
% @ Ohona g Pansan
Dweacs /
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Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG2. : CONTRIBUIR EN LA DISMINUCION DE LA DESNUTRICION CRONICA EN MENORES DE CINCO ANOS MEDIANTE UNA ATENCION INTEGRAL DE SALUD, ESPECIALIZADA DE CALIDAD Y BASADA EN EL ENFOQUE DE DERECHOS, EQUIDAD DE GENERO E
INTERCULTURALIDAD PRIORIZANDO LAS POBLACIONES DE POBREZA Y EXTREMA POBREZA.

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

MATRIZ N2 4

A OPERA A A REQUER 0 A RO A ADO A
ADO A ADA
PIA A O DE COSTO
HHHRIE PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS um META I v L L CATIEEERIA PRODUCTO ACTIVIDADES um META
o PROG PROG PROG PROG | PRESUPUESTAL . TOTAL RO RDR | ROOC |OTROS 0
Vacunacién nifio < 1 afio Nifio . 1000 250 250 250 250 PAN 1000
protegido
Nifios con vacuna D . . Nifio Nifios con vacuna || Aplicacién de vacunas UPS DE
completa Vacunacién nifio recien nacido protegido 7545 1886 | 1886 | 1886 | 1886 PAN completa completas 7545 | 8545 22,887.00 22,887.00 2 INMUNIZACIONES
Vacunacién nifio de madre VIH |10 45 11 11 11 11 PAN 45
protegido
UPS DE CONSULTA
Nifio EXTERNA DE
Nifios CRED < 1 afio trolad 250 63 63 63 63 PAN 250 ENDOCRINOLOGIA'Y
controlado NEUROLOGIA
. PEDIATRICA
Reducir |a tasa de Nifios con CRED Nio Nifios con CRED Atenc@ a,nmlus con UPS DE CRECIMIENTO
P . . i = I . crecimiento y
desrtjtrluon cronica completo segin | Nifio 1 afio con CRED completo controlado 80 20 20 20 20 PAN compledtodsegun desarrollo - CRED 80 330 88,942.00 88,942.00 3 Y DESARROLLO
de nifios m?nores de edad i - Nifio eda completo para su edad. UPS DE
05 afios Dosaje de hemoglobina examinado 250 63 63 63 63 PAN 250 PARASITOLOGIA
Test de GRAHAM Nifio 250 63 63 63 63 PAN 250 UPS DE FARMACIA
) Nifio UPS DE
Examen seriado de heces examinado 250 63 63 63 63 PAN 250 PARASITOLOGIA
Atencion de nifios y Atencién nifios y | Atender a nifios y nifias UPS DE CONSULTA
nifias con parasitosi JParasitosis intestinal Caso tratado 500 125 31 8 2 PAN nifias con con diagnostico de 500 14,874 14,874 10 EXTERNA DE
intestinal parasitosis parasitosis intestinal PEDIATRIA GENERAL
" UPS DE CONSULTA
Atencién de otras Atencion de otras JBrindar atencién a otras| EXTERNA DE
enfermledades Anemia Caso tratado 1212 303 303 303 303 PAN e:::;z:i:ses ::igrlr;itiea:es 1212 1,304,782.00 | 1,304,782.00 8 PEDIATRIA GENERAL Y
prevalentes OTROS
UPS CONTROL DE
Infeccién respiratoria aguda (IRA) no INFECCIONES
complicada Caso tratado 3958 990 990 990 990 PAN tender  nifios con 3958 RESPIRATORIAS
Atencion IRA Atencion IRA  [infecciones 245958.00 | 245,958.00 4 |AGUDAS Y ASMA
Respiratorias Agudas UPS DE HEMATOLOGIA
Otitis media aguda (OMA) Caso tratado 156 39 39 39 39 PAN 156 UPS DE RADIOLOGIA
CONVENCIONAL
UPS CONTROL DE
B |'NFECCIONES
Neumonia Caso tratado 500 125 125 125 125 PAN 500 RESPIRATORIAS AGUDAS Y
Disminuir la tasa de ASMA
letalidad Hospitalaria Nemonia muy grave y enfermedad
por IRA en el 2013 muy grave en nifios menores de dos |Caso tratado 36 9 9 9 9 PAN 36 UPS DE CUIDADOS
eses Atender a nifios con JINTERMEDIOS PEDIATRICOS
.o . diagnostico de
Atencién IRA con Atencion IRA con 3
complicaciones Neumonia muy grave y enfermedad complicaciones . !"ftecc_'o”zs . 950,911.00 950,911.00 6 UPS DE HOSPITALIZACION
muy grave en nifios de dos meses a |Caso tratado 36 9 9 9 9 PAN espiratorias Agudas | 36 DE PEDIATRIA GENERAL Y DE
cuatro afios con complicaciones ESPECIALIDADES
UPS DE BIOQUIMICA
AUTOMATIZADAY
i SOB/Asma Caso tratado 1713 428 428 428 428 PAN 1713 CONVENCIONAL.
\ { SERVICIO DE DIETOTERAPIA
3 {
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HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

Ministerio

de Salud

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG2. : CONTRIBUIR EN LA DISMINUCION DE LA DESNUTRICION CRONICA EN MENORES DE CINCO ANOS MEDIANTE UNA ATENCION INTEGRAL DE SALUD, ESPECIALIZADA DE CALIDAD Y BASADA EN EL ENFOQUE DE DERECHOS, EQUIDAD DE GENERO E
INTERCULTURALIDAD PRIORIZANDO LAS POBLACIONES DE POBREZA Y EXTREMA POBREZA.

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

PROGRAMACION

MATRIZ N2 4

S META OPERATIVA META FiSICA** REQUERIMIENTO FINANCIERO AJUSTADO AL META
ESPERADO ESTRALAILSTADA T PIA SIAF  CENTRO DE COSTOS
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS PRESUPUESTAL PRODUCTO ACTIVIDADES OTROS 2014
UPS DE CONTROL DE
EDA no complicada Caso tratado 790 198 198 198 198 PAN 790 ENFERMEDAD DIARREICA Y
URO
Atend " UPS DE CONTROL DE
N ender a ninos con
Atencién EDA EDA sospechoso de colera Caso tratado 90 23 23 23 23 PAN Atencién EDA Enfermedades 90 153,422.00 153.422.00 5 ENFERMEDAD DIARREICA Y
Diarreicas Agudas URO
EDA Disentérica Caso tratado 190 48 48 48 48 PAN 190 UPS DE PARASITOLOGIA
EDA persistente Caso tratado 80 20 20 20 20 PAN 80 UPS DE PARASITOLOGIA
UPS DE LAVANDERIA Y
ROPERIA
UPS DE SUPERVISION
Disminuir la tasa de DE LIMPIEZA'Y
letalidad Hospitalaria VIGILANCIA.
por EDA en el 2013 Atencién EDA con deshidratacion Caso tratado 100 25 25 25 25 PAN A - 100 UPS DE ELECTRICIDAD.
tender a nifios con UPS DE
Atencién EDA con Atencion EDA con diagnostico de
complicaciones Complicaciones | Enfermedad Diarreica 718,078.00 718,078.00 7 ESES)IFAI:I'I-QI':AIZGAEIL(I)E’\I;EEY
d licad:
Aguda complcada DE ESPECIALIDADES
UPS TOPICO DE
i i i PEDIATRIA.
:r:z:;lon EDA con deshidratacion y Caso tratado 10 3 3 3 3 PAN 10 SERVICIO DE
DIETOTERAPIA
Monitoreo del Programa Articulado UNIDAD DE
Monitoreo del Nutricional 8 Informe 4 1 1 1 1 PAN Mc;nitoreo del Morito?o, supervisli:ﬁn: 4 PLANEAMIENTO
Programa Articulado ., . r?grama evaluaciony w,ntm 27,116 27,116 1
. Evaluacién del Programa Articulado Articulado Programa Articulado UNIDAD DE
Nutricional Nutricional Informe 4 1 1 1 1 PAN Nutricional. nutricional 4 ESTADISTICA
MINISTERIQOD
: Hos UQ°DE SALUD
&Q AL - M‘c' p "lpélno Unanue*
S S
MINIS Jgﬁ Hmom nanu@
Hospital N LAZO
Nomwﬂel Directar. dnvbmhg b de ____UH & m
7 et s ARS G Nombryy P | ety idad (Unidad
R. ADGLF 21029 “::v‘ o £ SN0 Ejecutora)
WJE"'\:N\H‘«.A Ohona 0€ P /
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Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE POBREZA Y

MATRIZ N¢ 4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

EXTREMA POBREZA.
A OP RO 6 ADA Q 0 DO A
R ADO
I n m v A O DE COSTO
DER A CATEGORIA
DO PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS u.m. META PRODUCTO ACTIVIDADES um META PIA TOTAL RO RDR 0
PROG | PROG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
ersona ENF. NO
Aplicacié |1 .
plicacion de sellantes Tratada 277 69 69 69 69 TRANSMISIBLES 277 ODONTOLOGIA GENERAL
'ersona ENE. NO UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
aplicacion de fluor gel 5901 | 1475 1475 | 1475 1475 . i6 5901
Atencion estomatologica P 8 Tratada TRANSMISIBLES Atenc\on‘ Atencién Estomatolégica preventiva bsicaen|  Persona 196.870.00 | 196.871.00 | 196.872.00 2 ODONTOLOGIA PEDIATRICA
Preventiva basica ) ) ) Srsona ENF. NO s niios, gestantes y adultos mayores Tratada 6 10. O7 L 012 [UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA |
Atencion estomatologica basica Tratada 1268 | 317 | 317 | 317 317 TRANSMISIBLES 1268 (ODONTOLOGIA PEDIATRICA
- ersona ENF. NO [OPS DE PERTODONCIA, UPS DE FARMACIA |
destrartaje Tratada | 1407 | 352 | 352 | 352 | 352 | .o \ovisiBLES 1407 QUIRURGICA, HEMODIALISIS E INTENSIVOS
. ersona ENF.NO
Debridacion de los procesos bucodentales Tratada 25 6 6 6 6 TRANSMISIBLES 25 UPS DE RADIOLOGIA BUCAL
. — — [UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA |
Consulta estomatologica Tratada 2075 | 519 | 519 | 519 | 519 | .o/ NcMISIBLES 2075 ODONTOLOGIA GENERAL
Persona ENF. NO UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
Exodoncia dental simple Tratada 305 76 76 76 76 TRANSMISIBLES 305 (ODONTOLOGIA PEDIATRICA
” . .| Restauraciones dentales con ionomero de persona ENF. NO Atencion
Atencion estomatoldgical - - Tratada | 1010 | 253 | 253 | 253 | 253 |.o\(svisiples| e ca | atencon basica| POrS0M8 | 1010 | 9564100 | 95,942.00 | 95,943.00 41 |UPS DE ENDODONCIA
recuperativa bésica Recuperativa basica Tratada
Restauraciones dentales con resina rersona ENF. NO P
fotopolimerizable Tratada 716 | 1791 179 | 179 | 179 | o \NSMISIBLES 716 UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
UPS DE PERIODONCIA.
SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO
. Persona ENF. NO UIRURGICO.
Ajuste oclusal 8 2 2 2 2 8 Q .
Tratada TRANSMISIBLES SERVICIO DE RECUPERACION POST
Incrementar las . .
! ANESTESICA Y REANIMACION
atenciones
estomatologicas en . ersona ENF.NO
el afio 2013 Pulpotomia Tratada 437 1 109 | 109 | 109 | 109 | pANSMISIBLES 437 UPS DE RADIOLOGIA BUCAL
ersona
. ENF. NO UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
Pulpectomia Tratada 410 | 102§ 102 f 102 ) 102 fpanspisiBLES 410 ODONTOLOGIA GENERAL
UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
Endodoncia uniradicular 185 46 46 46 46 185
Persona (ODONTOLOGIA PEDIATRICA
Rehabilitacion protesica Tratada 42 11 11 11 11 42 UPS DE ENDODONCIA
Curetaje subgingival Tratada 189 47 47 47 47 189 UPS DE ORTODONCIA Y ORTOPEDIA
Fiiacio ferulizacién de pi dental Persona
jacion y o ferullzacion e plezas dentales con | vada 55 |14 14| 14| 14 55 UPS DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
resina fotocurable
i iradi Tratada
Atencion Estomatologica Endodoncia multiradicular 657 164 | 164 | 164 164 Atencién Especializada ) Persona 657 UPS DE PERIODONCIA
Especializada Basica ] ) [Persona Basica Atencién Especklizada Basica Tratada 112,656.00 | 112,657.00 | 112,658.00 42 [SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO
Exodoncia compleja Tratada 447 112 112 112 112 447 ;
_ ENF. NO QUIRURGICO
Persona 2
SERVICIO DE RECUPERACION POST
Apicectomia Tratada 17 4 4 4 4 TRANSMISIBLES 17 . .
ANESTESICA Y REANIMACION
Persona
Frenectomia Tratada 11 3 3 3 3 11
Apexificacion Tratada 4 1 1 1 1 4
Cirugia periodontal Tratada 38 9 9 9 9 38 UPS ENDODONCIA
Instalacién de aparatologia fija Tratada 50 13 13 13 13 50
" Persona
1 /j Instalacion de aparatologia removible Tratada 23 6 6 6 6 23
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DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE POBREZA Y EXTREMA

MATRIZNC 4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

POBREZA.
AOP RO 6 ADA 0 A DO A
ADO
| ] n 1\ a O DE COSTO
S CATEGORIA
DO PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS um. META PRESUPUESTAL PRODUCTO ACTIVIDADES um META PIA TOTAL RO RDR (7}
PROG | PROG | PROG | PROG
’ . - . ENF.NO
\ ol Manejo de emergencia o urgencia hipertensiva |persona Referida 235 | 59| 59 | 59 | 59 TRANSMISIBLES 235 CARDIOLOGIA
ncrementar e
nimero de Pacientes hipertensos de alto riesgo incluye ENE. NO CARDIOLOGIA.
personas Tratamiento y control deJdiabeticos)con valoracion especial de riesgo 481 | 120 | 120 | 120 | 120 ) Tratamiento y control . 481 UPS DE OTROS PROCEDIMIENTOS EN
) P trolad TRANSMISIBLES Tratamiento y control de personas CARDIOLOGIA
controladas con personas con cardiovascular ersona controfada de personas con con Hipertension Arterial persona tratada 781,801.00 | 781,802.00 | 781,803.00 49
patologia de hipertension arterial - |Tratamiento especializado de evento vascular ENF. NO Hipertensidn Arterial. p ) OPERATORIOS DE TORAXY
Hipertencion cerebral persona tratada 229 | 57 57 57 57 TRANSMISIBLES 229 CARDIOVASCULAR
Arterial : ; P UPS DE BIOQUIMICA AUTOMATIZADA Y
Pacientes hipertensos con estratificacion de ENF. NO
riesgo cardiovascular persona tratada 2312 | 578 | 578 | 578 | 578 TRANSMISIBLES B2 [CONVENCIONAL
Pacientes diabéticos con tratamiento ENF. NO ENDOCRINOLOGIA.
I?cremento je , g especialiado. persona tratada 1607 | 402 | 402 | 402 | 402 TRANSMISIBLES | rataminto  contr , . y 1607 UPS TOPICO DE MEDICINA.
pacientestratados y Tratamiento y control def== — depersonascon [0 Y COMTOL G PEISONS e coirlac 318,395.00 | 318,396.00 | 318,397.00 50 |UPS DE BIOQUIMICA AUTOMATIZADA Y
contnjolados con | personas con diabetes |Pacientes con diagnostico de diabetes y .l w6l ] 6 ENF. NO Diabetes con Diabetes 63 CONVENCIONAL
diabetes. valoracién de complicaciones Persona Controlada TRANSMISIBLES
Tratamiento integral de pacientes con ENF. NO TP DE CONSULTAEXTE e
problemas de salud mental Persona Tratada SSQ I O T |ypansisiLes 815 INTERNA 1
Tamizaje de pacientes con problemas y ENF. NO
trastorno de salud mental Persona Controlada | 4830 | 1208 { 1208 | 1208 | 1208 TRANSMISIBLES 4830 INTERNA 1
Tratamiento ambulatorio del trastorno del ENF.NO
cumponttam\ta.nto d.ebldo al consumo de persona tratada 256 | 64 64 64 64 TRANSMISIBLES 256
sustancias psicoactivas Servicio de Psicologia
Tratamiento con internamiento para el ENF.NO v
Incrementar las | Tamizaje y tratamiento |trastorno del comportamiento debido al 13 3 3 3 3 TRANSMISIBLES Tamizajey tratamiento Tamizaie y tratamiento d 13
atenciones en de pacientescon  [consumo de psicoactivas persona tratada de pacientes con amizaje y tratamiento de SERVICIO DE PSIQUIATRIA
salud Mental en el | problemas y transtornos problemas y pacientes con problemas y persona tratada 273,634.00 273,635.00 273,636.00 51
afio desaludmental, [Tratamiento ambulatorio de Salud Mental de ENE.NO "anm’\rﬂnoidf Salud | transtornos de Salud Mental
. . L . . ental
los .trastomos afectlvos. (‘eplsodlo depresivo, 886 | 222 | 222 | 222 | 222 TRANSMISIBLES 886 )
ansiedad y conducta suicida) persona tratada SERVICIO DE PSIQUIATRIA
Tratamiento con internamiento para los ENE.NO
trastornos afectivos (episodio depresivo, 206 | 51 51 51 51 ) 206 |
ansiedad y conducta suicida) persona tratada TRANSMISIBLES SERVICIO DE PSIQUIATRIA
Tratamiento ambulatorio del sindrome o ENF. NO
rastorno psicstico persona tratada 20 | 53] 83 | 53| 53 |tnaAnsMISIBLES 210 SERVICIO DE PSIQUIATRIA
Tratamiento con internamiento del sindrome o ENF.NO .
rastorno psicético. persona tratada 6 2 2 2 2 | TRANSMISIBLES 6 SERVICIO DE PSIQUIATRIA
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Ministerio
de Salud

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N2 4
MATRIZ OE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNGOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNG, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE

POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
PR 7 =
OPER REQUER D D0 P
ADA
ADD
R 1 I LI} v CATEGORIA 0 DE COSTO
ADD PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS WM. META PRODUCTO ACTI¥YIDADES umM META PlA TOTAL RO ROR [ETEY
PROG| PROG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
I'\u1|}ni1:|.}r.ell}J Monitoreo de Enfermedades no 4 1 1 1 1 ENF. NO Maritcrea, ) .
Supervision, Trazmizibles Informe TRANSMISBLES | cupervisidny Monitoreo, supervision y UNIDAD DEFLANEAMIENTO
Evaluaciany Control B ENF.NO cantral de control de enfermedades no InFarme 4 1,553.00 1,554.00 1,555.00 38
de Enfermedades ng | 3 U3C10N d2 Enfermedadss no P3N T I R I ' enfermedades na Transmisibles
Trasmisibles Trasmizsibles Informe TRANSMISIBLES | Transmisibles UNIDAD DE PLANEAMIENTO
Persona atendida con consulta médica 1812 | asa| a3 | asa | as3 ENF. MO UFS DE CONSULTA EXTERNA DE
de mama. Perzona atendida = = = “ | TRANSMISIBLES PATOLOGIAMAMARIA.
Persona examinada con mamografia Fersona soo | 12s ] azs | azs | 4z ENF. MO . . UF5DEB|PF5|AS[ANATDMD
Prevencion y control|bilateral Examinada - B B - ~ | TRANSMISIBLES revensiony Prevenciany contral del F PATOLOGIA)
¥ ilatera cantral del cancer Y sr=ona 500 |1,269,561.00| 1,268,562.00| 1,263,5632.00 55
del cancer de mama. . o de mama cancerde mama examinada UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
P.Ersu.na atendlf:la I:.DII'I FrDEEﬂIWIEnthE . ENF. NO PATOLOGIA MAMARIA.
t?mpsm pII}I'ESpII'EI:IDI'I con aguja s7 14| 14 14 14 TRANSMISBLES UPS DE BIOPSIAS [ANATOMO
fina|BAAF) Persona atendida PATOLOGIA)
faronesde 50370 . . o UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
. 4 Perzona atendida con consulta medica ENF. NO Varones de 50370 Varonesde 503 70afos UROLOGIA
anascon EK‘EI'.I'IEI'I & urol ogica que incluye examen de tacto 1500 375 | 375 | 375 | 37 ) afios conetamen conexamen de tacto Persqna 1500 | 20,878.00 20,878.00 20,878.00 &7 ) .
tacto prostatico por TRANSMISIBLES | : ] atendida SERVICIO DE MICROBIOLOGIA,
rectal . e tacta prostatico prostatico . .
via rectal Perzona atendida INMUNOLOGIAY BIOLOGIA MOLECULAR
Persona atendida con consulta medica ENF. NO UPFS DEBICOUIMICA AUTOMATIZADAY
087 1500 375 | 375 | 375 | 375 1500
Veranesde 30270 |4 | rologia Perzona stendida TRANSMISIBLES | Yaranesde 502 70] 3raroneq de 50 a 70 afios Persona CONVENCIONAL
afios con dosaje de aMos GON eramen d Total atendida 35,957.00 35,958.00 35,999.00 ] -
PsA total Persona examinada con dosajede FSA | Persona coo | 150l 150 | aso | 10 [ EWFMO de psaTatal | G0N EXAMEN & p3d Tola e0 SERVICIO DE MICROBIOLOGA,
total Examinada - - - 7 | TRANSMISIBLES INMUNOLOGIAY BIOLOGIA MOLECULAR
Mujerde 30249 ah i i Persona ENF. NO ONCOLCGIA.
.”JEF : a‘ anu'smnms!}e“mn Examinad 416 104 104 | 104 ] 104 418 UPE DEINMUNOLOGIA ESPECIALY
visual con Acido acetico [IVAA) aminada TRANSHISIBLES
i 2di UPS DE BICPSIAS [ANATOMO
F.Ersunal a.tendn:la con consulta médica ) ao0n | 730 | 750 | 750 | 730 ENF. HO 3000 o
ginecolégica Perzona atendida TRANSMISIBLES PATOLOGIA]L
UPS DEONCOLOGIA.
mujer de 30-49 afios con Virus de 500 | = 5 5 50 ENF. NO 200 UFS DEBIOQUIMICA AUTOMATIZADAY
Papiloma Humano h h h | TRANSMISIBLES CONVENCIONAL.
Mui zad UPS DETOMOGRAFIA
ujertamizada en Mujer tamizada en . .
Mujer tamizada en Ccancer P UPS DE ECOGRAFIA GINECO OBSTETRICA
cincer de cuello Ceancer de Cuglla| ; er=an 184,439.00 | 184,440.00 | 184 ,441.00 53
" Utering de Cuello Utering examinada ¥ BIENESTAR FETAL.
utering
UPS DE HOSPITALIZACION EN
GIMECOLOGIA.
J N [P e S ENF. NO 2452 SERVICIO DE ANESTESIOLOGIAY CENTRO
Persona examinada con Papanicolau & & ¥
? TRANSMISIBLES QUIRURGICO.

SERVICIO DE RECUFERACION POST
ANESTESICA Y REANIMACION.

Persona UPS DE ECOGRAFIA GINECO OBSTETRICA
% Examinada ¥ BIENESTAR FETAL.
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sﬂoa PERO Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ OE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNG, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
DPER Al : i REQUER 0 DO AL P
AL
[0
: o m | W careconia 0 DE COSTO
DO PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS UM, META PRODUCTO ACTI¥IDADES UM META PIA TOTAL RO ROR 1)
proG| PROG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
Persona atendida con consulta medica ENF. NO
sinecoldzica Persona atendida 007575 & & TRANSMISIBLES ) 300 UPS DE COLPOSCOFRIA
Mujeres citologia |- = e SF 0 C.thl:ule.[e':con | Mujeres con Citologia F
) ) . itologia Anarmal 15003
anormal con EKElITIEI'I Persona examinada con colposcopia Examinads 416 | 104 | 104 | 104 | 104 TRANSMIEBLES con examen de Anormal con EKElITIEI'I de examinada 416 | 128,625.00 | 128,626.00 | 128627.00 &4 UPS DE BICPSIAS [ANATOMO
de colposcopia colposcopia colposcopia .
Persona examinada con estudio Fersona a5 | 10a] 106 | 108 | 106 ENF. NO 45 PATOLOGIA)
patoldzico de biopsia Ox Examinada TRANSHISIBLES
Misrsscon |, N . O o UFS DE CONSULTA EXTERNA DE
ersona atendida con consulta medica . jeres con
citologia anormal [ o 196 | 3@ 9| /] 39 TRANSMISBLES citololgia anormal Mujeres con citologia 156 GINECOLOGIA GENERAL. .
paratratamientode | s Perzona atendida paratratamienta de| anormal para tratamiento de ezaerrnsisanja 28,080.00 | 28,081.00 | 28082.00 g5 |SERVICIO DEREPRODUCCION HUMANA
crioterapia 0 Cono |Persana examinada y atendida con Personz ENF. NO orioterapia y crioterapiaycono.leep UPZ DE BIOPSIAS [ANATOMO
LEEP ) 13 3 3 3 3 canolesp 13 o
cono LEEP Examinada TRANSMISIBLES PATOLOGIA).
Perzona atendida con conzulta médica 1600 | 200 | 200 | 200 | 400 ENF. NO 1800 UFS D ENDUSCOFTA DIAGNOETICAS T |
de rastroenterolosia Persona stendida TRANSMISIBLES " de 45 aE5 TERAPEUTICAS DIGESTIVAS
Personas de 45365 [ — —[Perzona Fraofate 1A . [ FS TF ERTSCORTA DIAGNOSTICAS 7|
Persona examinada con endoscopia ENF. NO afias con Persona de 45 a £5 afies con Fersona
A i ; J3B3| 846 | 046 | 846 | 846 ) . 3383 5 I 5 |
ahos con endosCopia | . o stiva alta Examinada TRANSMISBLES |  endoseapis | andoscopia digestivasica | esaminads 49.999.00 ( 50,000.00 | 50,001.00 B3 |TERAPELTICAS DIGESTIVAS
digestivaalta Perzona examinada con estudio Fersona 1383 | a5 | 5es | zes | nes ENF. NO digestivaaka 1383 UPS DE BIOPSIAS [ANATOMO
patologico de biopsia quirlrgica Examinada TRANSMISIBLES PATOLOGIA)
LIPS DE CONSULTA EXTERNA DE
thermina:ién del esltadiuclinil:l}del a5l 9] 79 79| 79 TRAET:;E'[;LES 35 ONCOLOGIA.
céncer d cuello uterino Persanz atendids i UPS DEQUIMIOTERAPIA
LIPS DE HOSPITALIZACION EN
Tratamiento del cancer de cuello 2 ’ ’ ENF. NO 2 GINECOLOGIA.
utering: estadio | TRANSMISIBLES UPS DE ECOGRAFIA GINECO OBSTETRICA
Perzona atendida 'f BIEMESTAR FETAL
Tratamiento del cancer de cuello 8 2 5 3 2 ENF. NO 8 SERV|F|DDEANESTESWLDGHYCENTP‘D
uterino: estadio Persona atendida TRANSMISBLES QUIRURGICO
Atencion del i ; Atencicn del SERVICID DE RECUPERACION POST
::ELZI1||nit::i:::r rerEmiento o eencerecuele Personaatendiga | € | S [ 5| 5] 8 L5 | Caroe e [#tencin gl Cancerdecull P 18 ANESTESICAY REANIMACION
1% utering: estadio TRANSWISBLES] wwerinoparsel | uterinopar sl estadisiey | oo 67.250.00 | 67.251.00 | 6725200 54
para el estadiajey estadisje iratamiento atendida UPS DE BIOQUIMICA AUTOMATIZADA Y
tratamiento. tratamiento CONVENCIONAL.
SERVICIO DE HEMOTERAPIAY BANCO DE
SANGRE.
UPSDE INMUNOLOGIA ESPECIALY
Tratlamientn d.EI cancer de cuello xlel s 6 6 ENF. NO 2 CONVENCIONAL,
utering: estadio [V TRANSMISIBLES UPS DESUPERVISICN DE LIMPIEZAY
WIGILANCIA.
LIPS DE ELECTRICIDAD.
2 UPS DE LAVANDERIAY ROPERIA
j Ferzona atendida
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GPH PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ OE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADC PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
OPER Aidl : i REQ 0 DO AL P
ADA
DO
. ho | I 1 v CATEGORIA RO DE COSTO
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS UM META PRODOUCTO ACTIVIDADES UM META PIA TOTAL RO RDR 0
prOG | PROG | PROG | PROG | PRESUPUIESTAL
E:::;T;Zar:::_l: BRI 08 rsonsatenaias | 252 [ 63 | 83 | &2 | &3 TRAEE.&IEI%LES 252 ONCOLOGIA.
Tratamiento del cancer de mama: c ENF. NO c HPs DEUNLULOETR.
Atencién del cancer . Personastendida [ 92 | 13| 13 [ 13 ] 13 y ) . 52 UPS DE MAMOGRAFIA.
de mama para &l 'IE'::::rInDizlzntn del cancer de mama: TRAENSEEELES céi-t:el:c::;iia Atencion del I:EI'II:E.I'I‘jIE mama Persona SERT ,: O DE ARESTESTOLOGTA T CENTRO
estadisiey ssradio Perzona atendida | 44 " 1" 1" 1 TRANSMISBLES | para elestadisie y para E|ESt.EﬂIE]E‘( atendida 44 62,991.00 62,992.00 £2,993.00 44 QUIRLRGICO.
tratamiento Tratamiento del cancer de mama: ) m ]l al el s ENF. NO tratamienitc fratamizna 130 [SERVICTO DEHEMOTERAFTA T BANCU UE |
estadio I Persona standida TRANSMISBLES SANGRE.
Tratamiento del cancer de mama: c c c c ENF. NO O DE THUNOSERCLOGT &
ectadiolV Personzatendida | 21 | 3| 5 | 5| 5 foocicmiee 2 INMUNOHEMATOLOGIA.
UPS DE CONSULTAEXTERNA EN
GASTROENTEROLOGIA.
Determinacidn del estadio clinico del 7 | 179l 170 | 178 | 479 ENF. NO T4 UPS DE BIOPSIAS [ANATOMO
cancer de estomago TRANSMISIBLES PATOLOGIA)
Persona atendida UPS DE TOMOGRAFIA
UPS DE ENDOSCOPIA DIAGNOSTICAS Y
TERAPEUTICAS DIGESTIVAS.
Tratamiento del cancer de estomago: 2 5 5 5 5 ENF. NO 2 UPS DE HEMATOLOGIA.
zstadio| TRANSHISIBLES SERVICIO DEHEMOTERAPIAY BANCO DE
SANGRE.
Persona atendida SERVICIO DE ULTRASONOGRAFIA.
UPS EN HOSPITALIZACION EN
GASTROENTEROLOGIA.
UPS DE CONSULTA EXTERNA DE CIRUGIA
Tratamiento del cincer de estomago: 15 s s s s ENF. NO 15 GENERALY DIGESTIVAA
L [edien TRANSMISIBLES srenciin SERVICIO DEANESTESIOLOGIAY CENTRO
:\tenl:u}n djl |:an|:E||' ée;c::nd: Atencion del Cancer de QUIRORGICO.
& estom a_’? parse Fersona atendida estomago parael | estomago para el estadiajey Persqna 132,291.00 | 132282.00 | 132,283.00 56 |UFSDEFARMACIACLINICA
sstadiajey estadisiey tratamiento atendids UFS DE ONCOLOGIA,
tratamiento tratamienta UPS DE QUIMIDTERARIA,
SERVICIO DE RECUPERACION POST
ANESTESICAY REANIMACION.
Tratamiento del cancer de estomago: 1 5 5 5 5 ENF. NO 1 LIPS DE INMUNOHISTOQUIMICA.
estadioll TRANSMISBLES UPS DE RADIOLOGIA CONVENCIONAL,
UPS DE FARMACIA DE UNIDOEIS O DE
HOSPITALIZACIGN
Persona atendida
I
A
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MATRIZ N2 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
DBIETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
OPER FhO i i REQUER 0 D0 AL P
T
D0
. | I 1 v CATEGORIA RO DE COSTO
DO PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS um. META PRODUCTO ACTIVIDADES uMm  |META| PA TOTAL RO |ROR [0
proG| prOG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
ONCOLOGIA.
Atencion del cancer Atencidn del , UPS DE HOSPITALIZACION EN CIRUGIA
X ) Cancer de Atencion del Cancer de
de estomago para el | Tratamiento del cancer de estomago: ENF. NO . Fersona DIGEETIVAE.
sstadizjey  |estadiolV BT T [rransuseees it o |estomagoparaslestadizjey| g, | 26 [ 132291.00) 13228200 f 132293.00 56 |sERVICIC DE TERAPIA DEL DOLOR
tratamiente Watamiento tratamiento SERVICIO DE DIETOTERAPIA
UPS DE BIOQUIMICA AUTOMATIZADAY
Perzona atendida CONVENCIONAL
Dizgnosticoy estadiaje clinico del ENF. MO UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
) 283 | B8 | 86 | 86 | 88 283
cancer de préstata Fersona atendida TRANSMISIBLES UROLOGIA
Tratamiento del cancer de prostata: ENF. NO ;
ectadiol Personaatendida [ 2 | 1 1 TRANSMIEBLES 2 UPS DE HOSFITALIZACION EN URCLOGIA
. ) Tratamiento del cncer de prostata: 2 ’ ’ ENF. NO Arencion del 2 SERVIFIDDEANESTESIDLDGIAYCENTRD
Atencin del cancer eztadioll Persona atendida TRANSMISIBLES Felen o8 QUIRURGICD
de prostata para el = P — AT 5 Catn::erde I Atencion del Cancer de 5 T CERECTFER IR
) ) ratamiento del cancer de prostata: . Taistata para el ) ) ers0na ! -
dlagnn.st.u:n, seradiol Persona atendida | 2 1 1 TRANSHISBLES|  Dinestieo, Prostata .pa.ra el DIEgI.'IDStII:D atendids 2 84241.00 | 8424200 | 84243.00 B3 | ANESTESICAY REANIMACION
EStEﬂI.E]E\( estadiafey , estadisje y tratamiento SERVICIO DE TERAFIA DEL DOLOR.
fratamiento tratamento UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
i ; . ONCOLOGIA.
Tratar.nlentn del cancer de prostata: 7 5 5 5 5 ENF. NO 7
eztadio IV TRANSMISIBLES UPE DESUPERVISION DE LIMPIEZAY
VIGILANCIA.
Perzona stendida UPS DE ELECTRICIDAD
UPS DE BIOQUIMICA AUTOMATIZADAY
Djagnnsti:n\(estadiaje clinico del & sl ] s ENF. MO & CONVENCIONAL
cancer de pulmon Persona atendida TRANSMISIBLES UUPS DE INMUNOHISTOQUIMICA
Tratamiento de cancer de pulman: ENF. NO
eztadio | Perzona atendida 2 1 1 TRANSMISIBLES 2 UPS DEHEMATOLOGIA
Tratamiento de cancer de pulmon: ENF. MO SERVICIO DE HEMOTERAPIAY BANCO DE
Atencion del cancer |gztadio |l Perzona atendida 2 1 1 TRANSMISIBLES |  Atensidn del . 2 SANGRE
e oulme estadio . sancer depuimon | Atencion del cancer de I ———
epulmongue  ITratamiento de cancer de pulmon: ENF. NO . ; .
) ) ) - 2 1 1 queincluye: pulmon que incluye : Fersona 2 .
: Diag f Persona atendida ) ‘ ) CEE. oE7. S53. CONVENCICHAL
incluye: Dlla,lnustu:u | ectadioll TRANSMISBLES|  Diagnastic Diagnostico estadiaje y stendida 17,566.00 | 17,567.00 | 17,568.00 57
estadiajey estadizjey tratamisnto UPSDE BIPFSIAS [ANATOMO
tratamiento tratamiento PATOLOGIA)
UPS DETOMOGRAFIA.
Tratamiento de cancer de pulmon: ENF. NO UFS DERADIOLOGIA CONVENCIONAL.
estadio IV S B B L L Pt & SERVICIO DE ULTRASONOGRAFIA.
SERVICIO DE DIETOTERARIA.
UPS DE FARMACIA DE UNIDOSIS O DE
Perzona stendida HOSPITALIZACION
%
I:
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GPH PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ CE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAJS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
OPER RO i ) i i REDQ - 0 D0 -
A0
[0
oen | I 1 " CATEGORIA A 0 DE COSTO
ADO PRODUCTD ACCIONES OPERATIVAS M. META PRODUCTO ACTI¥IDADES UM META PIA TOTAL RO RDR [ETE0
PROG| PROG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
o . . UPS DECONSULTAEXTERNA EN
Dete I'!11II1.E{.IDI1 del Diagnostico y 7 4 4 4 4 ENF. NO 7 GASTROENTEROLOGIA.
estadio clinico del cancer de colon Persona atendida TRANSMISIBLES UPS DE INMUNOHISTOOUIMICA
Tratamiento de cancer colon : Estadio 2 ’ ’ ENF. NO 2 UFS DE ENDOSCOFIA DIAGNOSTICASY
clinical Persona atendida TRANSMISIBLES TERAPEUTICAS DIGESTIVAS
UPE EN HOSPITALIZACION EN
Tratamiento de cancer colon : Estadio 5 ’ ’ ENF. NO 5 GASTROENTEROLOGIA.
clinica Il TRANSMISIBLES UPZ DEFARMACIA DEUNIDCSIS O DE
Persona atendida HOSPITALIZACIGN
UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
Tratamiento de cancer colon : Estadio 2% 7 7 7 7 ENF. NO 2% ONEOLOGIA.
clinicalll TRANSMISIBLES UFS DEBIDQUIMICA AUTOMATIZADAY
Perzona atendida CONVENCIONAL
UPE DE QUIMIOTERAPIA.
Tratamiento de cancer colon : Estadio 28 7 7 7 7 ENF. NO 28 UFS DEHEMATCLOGIA.
Atencion yde  |clinicolV TRANSHISBLES |, UPS DEINMUNOLOGIA ESPECIALY
cancer de colany Fersona atendida de colon yrecto Atencion de cancer de colon vl CONVENCIONAL.
rectoque incluye: | Determinacion del Diagnostico y ENF. NO quue incluye: recto que incluye: Persona UP5 DE CONSULTA EXTERNA DE CIRUGIA
diagnastica, estadio clinico del cancer de recto Ferzona atendida " : : : : TRANSMISIBLES Diagnquico, Diagnostica, estadiajey atendida " 2420000 | 2420100 | 2420200 5 GENERAL Y DIGESTIVA B
estadizjey estadisey tratamiento UUFS DE CONSULTA EXTERNA
A tratamienta
tratamiento. Tratamiento de cancer recto : Estadio 5 1 1 ENF. NO 5 ANESTESICLOGICA.
clinica| TRANSMISIBLES U5 DE FARMACIA QUIRURGICA,
Persona atendida HEMODIALISIS E INTENSIVOS
UPS DE CONSULTA EXTERNA
AMNESTESIOLOGICA.
Tr.at.amizntu de cancerrecto : Estadio 3 ’ ’ ENF. NO 2 UPS DETOMOGRAFIA,
clinicall TRANSMISIBLES SERVICIO DE ULTRASONOGRAFIA.
Persona atendida SERVICIO DE DIETOTERAPIA
SERVICIO DE ANESTESIOLOGIAY CENTRO)
Tratamiento de cancer recto : Estadio 3 ’ ’ ENF. NO 3 QUIRUREICD.
clinice Il TRANSMISIBLES UPSDE BIPFSIAS [ANATOMO
Persona atendida PATOLOGIA)
SERVICIO DE RECUPERACION POST
Tratamiento de cancer recto : Estadio 3 1 1 ENF. NO 3 ANESTESICAY REANIMACICN.
clinica IV TRANSMISIBLES UFS DE FORMULAS ENTERALES.
Personz stendida UPS DE FARMACIA CLINICA

vy
e
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POBREZA Y EXTREMA POBREZA.

¥
o

sﬂoa PER[] Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZNZ 4
MATRIZ OE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
OPER FiHl i i REQG 1 ADD P
! ADA
lou | m | W careoia 0 DE COSTO
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS UM, META PRODUCTO ACTI¥IDADES um META PIA TOTAL RO RDR |57}
proG| PrROG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
UPS DE CONSULTA EXTERNA DE CIRUGIA
Determinacion del Diagnostico y 1 3 3 3 3 ENF. NO 1 GENERAL Y DIGESTIVAB.
estadio clinicodel cancer de higade TRANSMISIBLES UFSDE COPJSU LTAEKTERNADE
Perzona atendida ONCOLOGIA
UPS DEHOSPITALIZACION EN CIRUGIA
Tratamiento de cancer de higado: 5 ’ ’ ENF. NO 5 DIGESTIVAE.
Estadio dlinicol Persan tendid TRANSHISBLES UPS DE FORMULAS ENTERALES
SERVICIO DE ANESTESIOLOGIAY CENTRO
Tratamiento de cancer de higado: 9 ’ ’ ENF. NO B 5 QUIRRGICO.
At!;ci:.lln dflcanc!r Estadio clinicoll Persona atendida TRANSMISIBLES cé'::?el:j::i::jo Atencion del cancer de UPS DEONCOLOGIA
X 8 i N K ue incluye higado que incluye Perzona SERVICIO DE RECUPERACION POST
Incluye dizgnostico | e de cancer de hizado: ENF.NO dc:agnostigo diagnostico estadiajey atendida 1552500 [ 1552800 | 1552700 B0 [ anestésicay Reanimacion.
BstEdizley | sioclinicall PO 1 TRANSMEBLES| ey tratamiento 5 SERVICIO DE DIETOTERAPIA,
tratamiento tratamienta
Persona atendida UPS DEFARMACIA CLINICA
UPS DEBICOUIMICA AUTOMATIZADAY
CONVENCIONAL.
SERVICIO DE MICROBIOLOG iA,
Tratamiento de cancer de higado: 3 1 1 ENF. NO 3 INMUNOLOGIA Y BIOLOGIA
Estadio clinica IV TRANSMISIBLES MMOLECULAR.
UPS DE BIOPSIAS [ANATOMO
FATOLOGIAL
Persona atendida UPS DE RADIOLOGIA CONVENCIONAL.
UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
ONCOLOGIA.
UPS EN HOSPITALIZACION MEDICINA
i INTERNA 4.
Diagnosticoy tratamiento médico de 1 3 ENF. NO " UPS DEQUIMIOTERAPIA.
leucemia TRANSMISIBLES UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
Atencion de . . . HEMATOLOGIA,
leucemia: que |§:§:2ioanqt f‘\ten ciunlde feu ClEITIIE e Persona SERVICIO DEDIETOTERAPIA
incluye diagnosticoy Persona stendida incluye diagnostico n c‘u‘-'r? diagnostico y atendida Bl
yuatamiento  ({ratamiento | SERVICIO DE TERAPIA DEL DOLOR.
UFS DEBIOQUIMICA AUTOMATIZADAY
CONVENCIONAL.
Tratamienta con maneje palistive y/o 8 3 3 3 3 ENF. NO 8 UFS DETOMOGRAFIA
sintomatico de leucemia TRANSMISIBLES SERVICIO DE RADIOLOGIA
CONVENCIONAL.
Persona atendida 2488000 | 2438100 | 2488200 LIPS DEFARMACIA CLINICA
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Ministerio

PERU
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de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ OE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBIETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
RO i
i OF ¥ 0 ADOD
AD S
DO
| I 1} v CATEGORIA 0 DE COSTO
PERADO
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS UM, META PRODUCTO ACTI¥IDADES UM META PlA TOTAL RO RDR |57}
PROG | PROG | PROG | PROG | PRESUPUESTAL
ONCOLOGIA.
bi ticotratamiento médicod ENF. NO SERVICIO DE HEMOTERAPIAY BANCO DE
|-I?am}s ico tratamiento médico de s : : : 4 THANSP.”SBLES 1@ SANGEE.
o niama : SERVICIO DE MICROBIOLOGIA,
AtEI'II:IDIT delllnfnma Persona atendida Atencicn de Atencion de linfoma que INMUNDLOGIA Y BIOLOGIA
que incluye: linfoma que incluye . T Perzona
diagnosticoy dagnasticay incluye: dizgnosticay stendida £2 [SERVICIO DE CIRUGIA GENERALY
tratamiento tratamiento tratamiento DIGESTIVAE.
ot N alalslals ENF.NO N UPS DE HOSPITALIZACION EN CIRUGIA
ratamiento paliativode linfoma TRANSMEBLES DIGESTIVAB. ,
SERVICIO DE ANESTESIOLOGIAY CENTRO:
Persona atendida 10,000.00 | 10,0000 | 10,002.00 QUIRIRGICO.
UPS EN HOSPITALIZACION MEDICINA
Determinacion del Diagnastico y 11 3 3 3 3 ENF. NO 1 INTERNA 1.
estadio clinico del cancer de piel TRANSMISIBLES UPSDEB'PF5|’°-5[ANATDMD
Persona atendida PATOLOGIA)
Tratamiento de cancer piel con Estadio ENF. NO UFS DECONSULTA EXTERNA DE
clinica | Persona atendida 4 1212 12 12 TRANSKMISIBLES 4 DERMATOLOGIA
Atencién del cancer - UPS DE CONSULTA EXTERNA DE
de piel no melanoma|Tratamiento de cancer piel con Estadio . ;
. 3 1 1 1 1 ABtencicn del - . ) 3 ONCOLOGIA. )
. .qlue . clinice |l TRAMSMISIBLES Cénoer e pelno Atencion del Cancer de piel z:er:;z: 1552500 | 1552600 | 1552700 e3 |seRvicio DEmicRoBIOLOGHA,
'”"”VE'”'?gf'“St"“l Persona stendids melanams na melanomz INMUNOLOGIA Y BIOLOGIA MOLECULAR
: SI“",E‘ Et" SERVICIO DE ANESTESIOLOGIAY CENTROD
e _ _ _ QUIRRGICO.
Tr.at.amlentn de cancer piel con Estadio 3 i i i ’ ENF. NO 3 UPS DE INMUNOHISTOQUIMICA.
clinica Ill TRANSMISIBLES SERVICID DE DIETOTERARIA.
Persona atendida UPS DE FARMACIA CLINICA
_ _ _ ANESTESICAY REANIMACICN,
Tr.at.amlentn de cancer piel con Estadio 6 ) ) ) 2 ENF. NO P UPS DE BIOQUIMICA AUTOMATIZADAY
clinico IV Persona Atendida TRANSHISBLES CONVENCIONAL
Manitarag, Manitoree del Programa de Prevenciony ENF. NO Maritarea, . s
. = 4 1 1 1 1 it Monitoreo, supervision 4 UNIDAD DE PLANEAMIENTO
Supervisicn, Control de Cancer Informe TRANSMISIBLES|  Supervsiony L del F Y
Evaluacion y Control gantiol 4o contral de| programa Infarme 52
i g io programa P iony Control d
el Prozrams Evaluacion de[FrnaramadeFreventlnn : 1 1 1 1 ENF. NO Prnaiing revencian y Control de : UNIDAD DE ESTADISTICA
B yControl de Cancer Informe TRANSMISIBLES Cancer. . . .
Prevenciony Contral Cantrol de Cancer. 3,333.00 3,334.00 3,335.00
A
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE ~79~ PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL 2014




Oer.
f&%‘ PER[J Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G3. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS MEDIANTE LA DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO OPORTUNO, ESPECIALIZADO Y SUPERVISADO PRIORIZANDO A LA POBLACION DE
POBREZA Y EXTREMA POBREZA.
RO 1
A OF 3 [ AR
ADA
ADD
e | I 1} v CATEGORIA 0 DE COSTO
ADO PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS .M. META PRODUCTO ACTIVIDADES UM META PIA TOTAL RO RDR 0
PROG | PROG | PROG | PROG | PRESUIPUESTAL
INCLUSION
Implementacién de la unidad SOCIAL SERVICIO DETERAPIAS ESPECIALIZADAS
productora de servicios de medicina de 1 0 0 0 1 |INTEGRAL DE LA| 1 SERVICID DE LESIONES NELROMOTORAS
Perzona con rehabilitacion EIESR;\EI:::\»[\'.IE?IJJ Personacon SERVICIO DEL DESARROLLO
discapacidad menor Persona Atendida diseapacidad | Persona con discapacidad PSICOMOTOR
de 30 afios atendida INCLUSION menar dé 30 afios menorde 30 afios atendida Fersona
ilitacio ’ tendid . 198,998.00 | 193,999.00 | 199,000.00
e sanvicios de Dezarrollo de cursos en rehabilitacion  fporoons sranqigs | € 2| 2 2 2 S0CIAL saeregc:oaszg e servicios de medicina de endida [ 3 ; , 2
medicina de . medizing de Rehabilitacian.
rehahilitacian INCLUSION Fehabilitacidn.
Poblaci SOCIAL SERVICIO DETERAPIAS ESPECIALIZADAS
chlaciancen Atencion de medicing de rehabilitacion 1500 | 375 | 375 | 375 | 375 |INTEGRAL DE LA| 1500 82 |sERviciO DE LESIONES NEUROMOTORAS,
acCesoa
oo de PERSOMA CON SERVICIO DEL DESARROLLO
s integrl Perzonz Atendids DISCAPACIDAD PSICOMOTOR
esperializados a iond dicina de rehabilitacis 2000 | 00| =00 | 500 | 500 INCLUSION 2000 SERVICIO DE LESIONES NEUROMOTORAS,|
t t )
priorizandoalos|  pe . Enclon c& megicing ag renabiitacion parsona Arendida 50CIAL N SERVICIO DEL DESARROLLO
mazvulnerables discapacidad mayor NCLUSION dizcapacidad | Persona condiscapacidad
yde extrema - ’ mayor de 30 afios = ’
pobreza de 303hos _atET'da S0CIAL wendidaen | 1098 30;""5:?,"“':3 mﬂ: 17,665.00 | 17,665.00 | 17,665.00 g3 |SERVICIO DETERARIAS ESPECIALIZADAS
enservicios de o en servicios de medicina de
. Desarrolle de cursos en rehabilitacion 2 1 1 INTEGRAL DE La|  s#mviwes de e s 2 SERVITIO DE LESIONES NEUROMOTORAS,
medicina de medicina de Rehabilitacion. SERVICIO DEL DESARROLLD
rehabilitacian PERSOMA CON | Repabivacién. PSICOMOTOR
DISCAPACIDAD
Persona Atendida
Persona con INCLUSION Certificacidn de Certificacion de
discapacidad menor Certificacion de di idad SOCIAL discapacidaﬁi di idad de 30 SERVICIO DE LESIONES NEUROMOTORAS.
de 303fos atengida [ Con o de disczpacidado 193 | 43| 48 | 48 | 48 |NTEGRAL DE La| Menorde HManos  CISCARACIAZ mENOr O8 ST fPerzana 193 | 532200 | 5233300 | 532200 85 '
- incapacidad atendidaen | afios atendida en servicios | atendida SERVICIO DEL DESARROLLO
en servicios de PERSOMA CON servicios de de Cerfiicacit BSICOMOTOR
certificacion , DISCAPACIDAD | Centicacidn ® ericacon.
Persona Atendida
A hlllerERl ESALU
S‘ Ez\ % 6 (;i%% Hospital N:cwn “Hipélito UnaDnue'
mmsﬁ?{ £ Jiito Unanue
Hospital N Hipolito
Nombre y Firms el Directar. de. Planificachtipb de
...... 5 o iS5 100
DR'gDOL," 1029 RNE 0 taangoo Ejecutora)
<. ' - @ Ohcna 08 Paneame’ /
DOwecior Epaind &
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Eé? PERU

Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

EPENDEMNCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

BJETIVO GENERAL: 0G.4. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERME
RATAMIENTO PRECOZ, GRATUITO ¥ SUPERVISADO PARA LOGRAR SU CURACION Y EVITAR

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

MATRIZ N2 4

ADES TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS FORTALECIENDO LAS ACTIVIDADES DE DETECCION, DIAGNOSTICO ¥
| A RESISTENCIA AL TRATAMIENTO CON ENFASIS A LA POBLACION DE MAYOR EXCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA.

A QP 5 REQUER D D0 P
ADO ADA
PERADO I nfm | w CATEGORIA !
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS UM, META = PRODUCTOD ACTI¥IDADES (UM PIA TOTAL RO RDR CENTRO DE COSTOS
PROG | PROG | PROG | PROG PRESUPUESTAL META
i . Pacientes nifios con diagndstico Nifio Persona Brindar stencign " . UPS DE CONSULTA EXTERNA DE INFECTOLOGIA.
Pe rs‘;;a dizgnosticadas con | o nfirmago de ViH racibe stancién |aendide | o0 | 0 | © | 0 | ¢ |PROGTRANSMISBLES| nioonocticads [integral 2 personss| o Aendide| 34 UFS DE BIDQUIMICA AUTOMATIZADAY
VIH/3IDA que acuden a los . .
servicios y reciben atencién | PECIENtes sdultosy jGvenes con . conVIH/EIDA | con disgnosticode . 4485700 | 44,857.00 | 44,857.00 31 | CONVENCIONAL.
integral dizgnéstico confirmado de VIH A:r’:f'; 1440 | 380 | 1440 | 1440 | 1440 | PROG TRANSMISIBLES | 9UE 3cudea105 | ViH queacudena :“:',‘: 1440 UPS DE HEMATCLOGIA.
reciben atencién integral n elgEgs | =302 servicios y lo servicios | 3tendida UPS DE INMUNGLOGIA ESPECIAL Y CONVENCIONAL.
Mujeres Brindar
X . Mujeres gestantes reactivas de VIH Gestante K
MIJ]EI'EigEStEI‘ItES:EEI:TI:IVES reciben tratamients srendida i 22| &8 | a8 &8 |PROG TRANSMISIBLES Gest:ntes tratartn'uentu S i UPS DE CONSULTA EXTERNA DE INFECTOLOGIA.
¥ :'I:;;IED’:’” E"Tb""‘ i e '“5‘; opo ”": i . A:"‘ :"d & 3772100 | 2772100 | 27,721.00 32 | UPS DE INMUNOLOGIA ESPECIAL Y CONVENCIONAL.
reciben " . " nifios expuestos | mujeres gestantes | Atendida
N it WIH by N UPS DE FARMACIA CLINICA
tratamientooportung | P os B VI TECIRED e 84 | 18 | 18 | 18 | 16 |PROG TRANSMISBLES | alVIH/SIDA | reactivasynifios 84
tratamiento integral atendido .
reciben expuestos al VIH
Mujeres gestantes reactivas Mujeres gestantes de més de 24 Gestante Mujeres Mujeres gestantes Gestante
s sifilisysuscontactosy | o rE_:'mV:S: s'f_'l'st" s pendios | © | 2| 2| 2| 2 |PROGTRANSMISBLES gm: ntes | re mwa: # S':"'S V| atendids g UPS DE CONSULTA EXTERNA DE INFECTOLOGIA.
recién nacidos expuesto :: fejasrer 'tE "t ra:m' Ente —= ”?:I“_ vass | suscon a"c_d“s“r 102,597.00| 102,557.00| 102,597.00 33 | UPS DE INMUNOLOGIAESPECIAL Y CONVENCIONAL.
. ) ujeres gestantes de menos de sifilisysus recien nacidos
reciben tratamiento UPS DE FARMACIA CLINICA
semanas reactivas a sifilis y sus GEStE!‘ItE 4 1 1 1 1 |PROG TRANSMISIBLES | contactos y | expuestos reciben Gtz rlt! 4
oportuno K K K Atendida . . R Atendida
parejas reciben tratamiento recien nacidos tratamiento
Poblacion con infecciones Ponlacien con Poblacicn con
. Poblacion general de 18 = 59 afios con . . .
de transmision sexual Persona Infecciones e Infeccionesde  |Personz UPS DE CONSULTA EXTERNA DE INFECTOLOGIA.
TS de a los EE.SS recib 1054 | 264 | 264 | 264 | 264 |PROG TRANSMISIBLES o o 1054 | 184,278.00] 184,278.00| 184,278.00 30
reciben tratamientos segln | oo o os BoeS TeCIBE Tratads transmizié transmizién sexuzl | Trarada g g g UFS DE INMUNOLOGIA ESPECIAL Y CONVENCIONAL
guias clinicas tratamiento segin guias clinicas sexual recinben [recine tratamiento
Adecuada Adecuada UNIDAD DEVIGILANCIA EN SALUD OCUPACIONAL
Adecuads bioseguridad en | Establecimientos de salud con Bioseguridad en|bioseguridad en trabaiad LIPS DE CONSULTA EXTERNA EN TUBERCUL .
los servicios de atencidn de |medidas de bioseguridad para trabajador | 2300 | 575 | 575 | 575 | 575 |PROG TRANSMISIBLES |los serviciosde |(los servicios de = EJE. or 2300 | 218,308.00| 218,305.00] 218,308.00 25 )
. . . L protegido SERVICIO DE EMERGENCIA.
tuberculosis prevencion y control de TB atencion de atencion de .
. . SERVICIO DE RADIOLOGIA CONVENCIONAL
tuberculosis. tuberculosis
Identificacion y examen de
intomati iratari 1 P
s't" Omaticos respira “:‘:5;'1 == :“:'_1: 10714 2678 | 2679 | 2679 | 2679 | PROG TRANSMISIBLES | Despistajede | Despistaje de 10714 UFS DE CONSULTA EXTERNA EN TUBERCULOSAS,
Despistaje de tuberculosis = Et:'llcu?nes alpE rs:': a;ggg:;:;‘r stendids Tuberculosisen | tuberculosisen |Persona 153 625 0ol 133 25,00 133 £25.00 25 UPS DE MICOBACTERIAS.
en sintematico respiratorio py ?c I_ﬂn w n_E e - sintomaticos sintomaticos | atendida T T T UPS DE RADICLOGIA CONVENCICNAL
Seguimiento diagnastico 2| F resiratorios. respiratorios
sintométicos respiratorios con 2 :“‘; f'; 250 | 83 | 83 | 63 | 63 |PROG TRANSMISBLES : P 250
resultados de Baciloscopia Negativa atendics
Persona UPS DE BIGQUIMICA AUTOMATIZADAY
Diagnostico de tuberculosis pulmanar diagnostic 870 | 218 ) 218 | 218 | 218 7o CONVENCIONAL.
. . . . UPS DE MICOBACTERIAS
Disgnostico de casos de Diagnosticode | Diagnosticade |, UPS DE BIOPSIAS [ANATOMO PATOLOGIA).
& tuberculasis Perzona PROG TRANSMISIBLES cazosde casos de diaznasticada 144,883.00| 144,885.00| 144,885.00 27 LIPS DE RADIOLOGIA CONVENCIONAL :
Diagnostico de tuberculosis extra . . Tubs losi tub losi :
pulmonar dizgnostic | 430 | 113 ] M3 [ 113 | 113 uberculoziz uberculosiz 450 LIPS DE FARMACIA CLINICA.
ada UPS DE BRONCOSCOPIA EN NEUMOLOGIA.
11PS FCOGRAFIS DF FMFREENCIA
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de Salud

Ministerio

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

OBJETIVO GENERAL: OG.4. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERME
GRATUITO ¥ SUPERVISADO PARA LOGRAR SU CURACION Y EVITAR LA RESISTENCIA AL TRAT,

MATRIZ N2 4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

ADES TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS FORTALECIENDO LAS ACTIVIDADES DE DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO PRECOZ,
AMIENTO CON ENFASIS A LA POBLACION DE MAYOR EXCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA,

A OPERA |5 REQ R 0 D0 o
ADO ADA
PERADO Llum]|w CATEGORIA :
PRODUCTD ACCIONES DPERATIVAS UM. |META N PRODUCTD ACTIVIDADES  |UM PIA TOTAL RO ROR CENTRO DECOSTOS
PROG | PROG | PROG | PROG PRESUPUESTAL META
Atencid ti d 4
ereora ae acceds ol EESS E"“;"If”“ ;‘:;‘;{ rogasde pErs:"a 150 | 33 | 38 | 38 | 33 |PROG TRANSMISBLES Gingartratamients 150 UPS DEHOSPITALIZACION EN CIRUGIATORACICA.
mi:E temionts :g””_ = "1”“ — treteda Persona quesccedesleessy |~ T UFS DEHOSFITALIZACION EN CIRUGIA
e e de e atemRss P | 4 | 12 [ 12 | 12 | 12 |PROGTRANSHISBLES | recbe ratamiento gortuno P s 4 CARDIOVASCULAR,
. F"Zma fz o tidroes :trmaf,“:" = EI,””‘,MS [tacs pare tuberculosis ssquema 12 [ - fma - £02,745.00 | 602,745.00 | 602,745.00 29 |UPS DEHOSPITALIZACIGN EN ENFERMEDADES
":Esimn;; s :5 Encion :‘“'Tl”l',‘“f‘,‘”:”“ :‘E’t"':"a 4 | 12| 12 | 12 | 12 |PROGTRANSHISELES | romultidrogoresistentey |~ multi‘fr X 3 RESPIRATORIAS TUBERCULOSAS.
resi:‘tme = J:q”“?”!" oipte '2:““" = - [tacs multidrogo resistente. resi:tente oF UPS DEBIOQUIMICA AUTOMATIZADA Y
tenclon quirurgicacepacientecon \persena | 45 | 3 | 3 | 3 | 3 |PROG TRANSMISBLES 12 CONVENCIONAL
dizgnostico de TB tratada
Brindar tratamiento UPS DEHOSFITALIZACION EN CIRUGIATORACICA.
Persona que accede al EESSy Persona que Accede sl EESSy  |oportunoa personas UFS DEHOSFITALIZACIGN EN ENFERMEDADES
recibe tratamiento Atencid i f 4 recibe tratatamiento oportuno |que acceden al EESSy RESPIRATORIAS TUBERCULOSAS.
oportuno para tuberculosis | oo e CONArBEAsEe PEEONE 1 33 | 5| B8 | 8 | & |PROGTRANSMISIBLES |para tuberculosis recibetratamiente T 32 |1,568,550.00] 1,568,550.00] 1,568,550.00 35 |SERVICID DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRD
segunda linea TB-XDR tratada . tratada .
extremadamente drogo extremadamente Drogo para tuberculosis QUIRURGICO-
resistente [XDR) resistente. extremadamente UPS DEINMUNOLOGIA ESPECIAL Y CONVENCIONAL.
drogo resistente [XDR)
e dimenGeti UPS DECONSULTA EXTERNA DE ENDOCRINOLOGIA.
Despistaje y diagnostico para Er5ona
pEsiEy e i F 50 [ 13| 13| 13 | 13 |PROGTRANSMISIBLES 50 UPS DEATENCION DE CONSULTA EXTERNA DE
pacientes con TE y VIH/SIDA tratada |
NEFROLOGIA
Dzs.plstajz ydlagnu_?tlcu para persona 50 nlnln 13 50 )
Tasade pacientescon TBy disbetes mellitus  |tratads UPS DECOMSULTA EXTERNADE INFECTOLOGIA
IEtaIidad. Des.pistaje ydiagnd.sticu para . persona 50 alulaln Despistajey 50 i .
hespitalaria | pespistaje ydi ico de |Pacientes con T e insuficiencia renal |tratada Despostajey di icode ; icode SERVICIO DE BICQUIMICA Y HEMATOLOGIA
N . . ;. ersona
porTBC | tuberculasis para pacientes | Despistaje y diagnostico para persona goo | 150 150 | 150 | 150 tuberculoses para pacientes tuberculosis para P d 500 8,998.00 8,998.00 8,998.00 2g |UPSDEMICOBACTERIAS.
reducida. con comorbilidad pacientescon TBy asma tratada con comorbilidad pacientes con tratada UPE DEMICOBACTERIAS
PROG TRANSMISIBLES comarbilidad UPS DEESPIROMETRIA.
UPS DEINMUNOLOGIA ESPECIAL Y CONVENCIONAL.
Sesoietaie diaenat UPS DERADIOLOGIA CONVENCIONAL.
ESIPIStE]E ¥ I::I'If.;;tcl:cl:} para pe I'Sl'.;I'IE 300 75 _(5 75 _(5 300
pacientascon T8y freads UPS DE FARMACIA CLINICA.
SERVICIO DE DIETOTERARIA
Atencidn curativa de TR ydisbetes  |persona
) 50 | 13| 13 | 13 | 13 [PROG TRANSMISBLES 50 UPS DEATENCION DE CONSULTA EXTERNA DE
mellitus tratada .
Brind i NEFROLOGIA.
Persona con comarbilidad |Atencién de T8 e insuficiencia renal :'Er:"a s | 1] 1| 1| 1 |PROGTRANSMISBLES| FersonaconComorbilidad | :r;rataT'E_”m 5 UFS DE CONSULTA EXTERNA DEENDOCRINOLDGIA.
recibe trat para [EracE recibetratamientopars | o eed f”:”a 108,590.00 | 108,590.00 | 108,590.00 35 |uPs DEBIOQUIMICA AUTOMATIZADAY
tuberculosis tuberculosis. p”“";i;": ratana CONVENCIONAL.
Ersona comaorbilida
Atencién curativa de ASMAEPOC |° 5 800 | 150 | 150 | 150 | 150 |PROG TRANSMISIBLES 500 UPS DERADICLOGIA CONVENCIONAL.
tratada UPS DEFARMACIA CLINICA
¥
\ P
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Ministerio HOSPITAL NACIONAL

de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBIETIVO GENERAL: 0G.4. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAIS FORTALECIENDO LAS ACTIVIDADES DE DEI'ECCI{':}N, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO PRECOZ,
GRATUITO Y SUPERVISADO PARA LOGRAR SU CURACION Y EVITAR LA RESISTENCIA AL TRATAMIENTO CON ENFASIS A LA POBLACION DE MAYOR EXCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA.
PROGRAMACIO
A OPERA A A FISICA REQUER O A ADD AL PIA
ADO n RAL A ADA
PERADO 1 1] i ') CATEGORIA
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS U.M. META - PRODUCTO ACTI¥IDADES UM PlA TOTAL RO ROR CENTRO DE COSTOS
PROG | PROG | PROG | PROG PRESUPUESTAL META
Tasad Monit: del P Monit:
e _ L [oomeree e roarEme forme | 4 [ 1] 1| 1| 1 |PROGTRANSMSBLES _ g ontore 4
letalidad Monitorea, Supervision, |Enfermedades Transmisibles (VIH- Menitoreo, supervision, supervizion, nf 1733.00 1733.00 1733.00 24 UNIDAD DE PLANEAMIENTD.
hospitalaria Evaluacidny Control Evaluacion del Programa . ’ ’ i 1 |PROG TRANSMESELES evaluaciony control evaluaciény contral [0 e . v e e UNIDAD DE ESTADISTICA
por TBC Enfermedades Transmisibles (VIH- Infarme ' metaxenicasy
R . N E
Localizacion y diagnostico de casos .EI'SDI'IE ) 5 q q 3 5 |PROG TRANSMISBLES 5
de malariz dizgnostic
Trataml.Entuys.EgulmlentudE Ir.l.s persona 1 0 PROG TRANSMISBLES q
casoz dizgnosticados con Malariz tratads .
Tratamient mientode | UPS DE CONSULTA EXTERNA DE INFECTOLOGIA
T3 amllen uyslegmmlen ode ﬂ.s persona s 1 PROG TRANSMISBLES s
casos dizgnosticados con Malariz tratads
Diagnostico de casos probables de F'lErsuna . 28 7 7 7 7 |PROG TRANSMISBLES 28
dengue diagnostic Persona
- - di ticad
Atencion casos de dengue sinsignos  |Persona 3 1 PROG TRANSMEBLES I3gnosticada s
de alarma atendida
Atencion ytrétamientﬂde casos de FEI’SDI.'IE N 1 PROG TRANSMISIBLES n
dengue con signos de alarma atendida
Atencionytratamiento de casosde  |Persona Evaluacién,
Y ) 2 1 PROG TRANSMISIBLES diagnosticoy 2
dengue grave stendida K
- - - P— tratamiento de 196,192.00 | 196,132.00 | 196,132.00 6
Deteccion y diagnostico de casos de : ) 2 1 1 |PROG TRANSMISBLES enfermedades 2
bartonela diagnaostic i
metaxenica
Di ti atami atami i
eEnoses v T decasasde Bar i I PROG TRANSMISIBLES | Disgnostico y tratamiento de Fersana 4
de enfermedades aguda Tratada . Tratada
K enfer Metaxenica
metaxenica. at i d i .
T casosde Bar Fersona |y | g PROG TRANSHISIBLES Fersona 1 UPS EN HOSPITALIZACION DEINFECTOLOGIA
3guda grave Tratadz Tratada
Tratami de casosde Bar is|Persona 1 0 PROG TRANSMISBLES Perzona q
VErrucosa Tratada Tratada
Persona protegida con vacuna Persona 2 q 1 |PROG TRANSHSBLES 2
antiamarilica Protegida
Dizgnosticoy tratamiento de los Personz 1 1 PROG TRANSMISBLES FErsun.a i
casos de fiebre amarilla Tratada Protegida
Locslizacion ydiagnosticodecasos  |Persona UPS DEFARMACIACLINICA
zaeien YelzEn? 2 ) 2| 3| 3| 3| 3 |PROGTRANSMSELES 12
de leishmaniosiz cutaneay dizgnaostic
Tratamientode casoz de Persons Persons
i iz con falta de respuesta 4 1 PROG TRANSMISIBLES 4
Tratads Tratads
3 sales anti i pentavalentes
Tratamientode casos de Persona 1 0 PROG TRANSMISBLES Persona q
leishmaniosis grave [LMCG) Tratada Tratada
Tratamientode cazosde chagas |00 | 1 | 0 PROG TRANSMISIBLES Persona 1
Tratads Tratads

7
4
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Ministerio HOSPITAL NACIONAL
de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G.4.: CONTRIBUIR EN LA REDUCCION PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES DE INTERVENCION PRIORITARIA EN EL PAS FORTALECIENDO LAS ACTIVIDADES DE DEI'ECCIéN, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO PRECOZ,
GRATUITO Y SUPERVISADO PARA LOGRAR SU CURACION Y EVITAR LA RESISTENCIA AL TRATAMIENTO CON ENFASIS A LA POBLACION DE MAYOR EXCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA.
PROGRAMACIO
A OPER 15 RUER D DO P
ADD ADA
PERADO 1 [} 1} v CATEGORIA I
PRODUCTOD ACCIONES OPERATIVAS .M. META = PRODUCTO ACTI¥IDADES UM PlA TOTAL RO ROR CENTRO DE COSTOS
PROG | PROG | PROG | PROG PRESUPUESTAL META
PErsu!'lla E.xpuesta a3 rabia recibe Persona 20 20 | 20 | 20 20 |PROG TRANSHISEBLES Persona 20
atencion integral Tratada Tratada
i P
PlErsuna .Expuesta E] rablla con .EI'SDI'IE . 2 ’ 1 PROG TRANSMISIBLES Plersuna . 2
diagnostice confirmatorio diagnostic diagnosticada
e ——— : UPS DESUPERVISION DE LIMPIEZA Y VIGILANCIA
e e B qp | 3 [ 3| 3| 3 |PROGTRANSNISBLES 12
diagnostico de accidente por Tratada
Tratam?entuda las n:.lm ?Iic aciones  |Persona 3 ’ 1 1 |PROG TRANSHISELES 3
por accidentes de aracnidos Tratada
Tramiemodz personascen  |Personz |y 1 PROG TRANSHISBLES Fersons 1
diagnostico de accidente por ofidisme [Tratada
- — Tratada UPS DEELECTRICIDAD
Tratzmientode las complicaciones  |Persona 1 ’ PROG TRANSMISIBLES 1
por accidentes de ofidicos Tratada
Tratamiento de personas con
Persona
diagnostico de accidents por otras 1 1 PROG TRANSMISIBLES 1
" Tratada
especiesde
Diagnastico de personas con Persona Persona
4 1 1 1 1 |PROG TRANSMISIBLES 4 .
sospecha de brucella diagnostic dizgnosticada UPS DECONSULTAEXTERNA DEINFECTOLOGIA
Disgnostico especializado de Persona N 1 ’ 1 1 |PROG TRANSHISBLES N
brucellosis diagnostic
iagnasti P
PErsunas. tratadas con disgnostico de (Persona N 1 ’ 1 1 |PROG TRANSHISEBLES Evaluacidn lzrsuna . 4
X X X brucelosis Tratada R X . R ! diagnosticada
Tasade Diagnosticoy tratamiento Dizgnastico de personas con Persona Diagnosticoy trat: de diagnosticoy
. de casos de enfermedades ) ) 3 1 1 1 |PROG TRANSMISIBLES |  casosde enefremedades | tratamientode cases 3 | 187,322.00 | 187,322.00 | 187,322.00 kL]
letalidad X sospecha de carbunco diagnostic .
hospitalaria Zoonoticas Personas tratadas con disgnostico de [Persona zonoticas deenfer .
& 1 1 PROG TRANSMISIBLES zoonoticas 1 UPS EN HOSPITALIZACION DEINFECTOLOGIA
por carbunco Tratada
MEtEKEnH:. £H Dizgnosticoy tratamiento de Persona q q PROG TRANSMISIBLES 1
¥ Zoonasis personas con sospecha de peste Tratada
reducida. Dizgnostico y tratamiento de
Persona
personas con sospecha de Tratad 4 1 1 1 1 | PROG TRANSMISIBLES 4
leptospirosis e UPS DEBIGQUIMICA AUTOMATIZADAY
ni i firmatorio d Persona CONVENCIONAL
'=ghostico confirmataria 2 gisgnostic | 6 | 2 | 2 | 1| 1 |PROGTRANSMISELES Persanz 6
personas con leptospirosis
ada Tratada
FErsuna. tra.tadacur!diagnust\cude Persona 1 1 PROG TRANSMISIBLES 1
leptospirosis complicado Tratads
Persanatrztada condizgnosticode  |Persana | 1] PROG TRANSHISBLES 2 SERVICIO DE DIETOTERAPIA
fasciolosis Tratada
Tratamientode personas con teniasis Persona 2 1 1 PROG TRANSMISIBLES 2
Tratads
Etiagnustic?ytratamizntude Persona 2 ’ 1 |PROG TRANSHSELES 2
g cisticercosis Tratada
y
\ ;e
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J%i PERL:I Ministerio HOSPITAL NACIONAL
de Salud “HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

MATRIZ N2 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

OBJETIVO GENERAL: 0G.4. : CONTRIBUIR EN LA REDUCCIGN PROGRESIVA DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES DE INTERVENCIGN PRIORITARIA EN EL PAIS FORTALECIENDO LAS ACTIVIDADES DE DETECCION, DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO PRECOZ, GRATUITO Y
SUPERVISADO PARA LOGRAR SU CURACION Y EVITAR LA RESISTENCIA AL TRATAMIENTO CON ENFASIS A LA POBLACIGN DE MAYOR EXCLUSION SOCIAL Y ECONOMICA,

PROGRA

ACIO

A l' RA A A A REQ OA DOA
ADO ADA A
FEARSE PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS UM, | M e coTeGoRA PRESURCESTAL PIA TOTAL o |oon CENTRO DE COSTOS
.M. PRODUCTO ACTIVIDADES UM
PROG | PROG | PROG | PROG META
Diagnostico  ratamiento de f'a,g"‘,’s““’“’”f'”“a“’”"de persanascon 25r5°”at, RS 1 PROG TRANSMISBLES | | | el dognosioy Z,e’””at_ o | 2
Tasade casos e enfermedades Pe”'as'st — P'ag"“ o dgeenefreie ot | N0 Ge s e G w3200 | 18732200 | 18732200 36 [UPS DE FARMACIA CLINICA
. I f I
ltaldad Zoonoticas ersona fateca con cagnesticoce Mg | 2| 2| 2| 2 |PrRosTRANSMISBLES enfermedades zoonoticas [Persona Tratada | 86
- equinococosis Tratada
hospitalaria por - -
] Monitoreo del Programa de Metaxénicas y
Met
sy | Soeniin, o mome | 12| 3 3| 3| s |PROGTRANSMISBLES| ) o ) 2 9 1010 DE PLANEAMIENTO
Zoonosis y Monitoreo , supervision , evaluacion | Monitoreo, supervision ,
reduida Evaluacion y Control en aluacion del P de Metacri wontrol evluaciony control Informe 2,833.00 2,833.00 2,833.00
N valuacion ael Programa de IVietaxenicas
Metaxéricasy Zoonosis o detFiog Vlome | 6 | 2| 2] 2| 2 [procTRANSMISIELES / / § 3
Zoonosis UNIDAD DE ESTADISTICA
4 MINISTER] E SAL
: / % UD
g . : /L Hospital Naciong ipélito Unanye*
M‘N}iﬁ@( mo‘{?naml
Hospital Hipd
Nombre y Firma-tel '?'.'RQR' daPka &Wad(u i
........ s
‘DR. ADOLF(\ 029 N”" ‘;: utqm Ejecutora
0 (’E,.,,MMJJ‘"“"’ o
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Py

Eéf

PERU

de Salud

Ministerio

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

EPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
BJETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PERSONAS Y A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO Y FORTALECIMIENTO
E LA CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.

MATRIZ N2 4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

A OPERA A A A QUER 0 ADO AL P
A DA
R ADO
PERADO 1 n n [\ - RO DE COSTO
A PROGRAMA
PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS u.m. META PIA TOTAL RO RDR 0
prROG | ProG | ProG | proG | PRESUPUESTAL lpropucto ACTIVIDADES um
Desarrollo de
[Analisis de la vulnerabilidad de UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
sis de fa vu ” Estudio 1 1 capacidades y asistencia |Estudio 50,154.00 | 50,154.00 | 50,154.00 76
establecimientos de salud . = HOSPITALARIA
|técnica en gestion del
Servicios Seguridad estructural y
Servicios escenciales i | | lescenciales | Establecimi UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
Seguridad estructural y no estructural de { 1 RED. VULNERAB o estructural de stablecimient | 1 /0 507 00 | 149,907.00 [ 149,997.00 78
seguros ante los Establecimientos de Salud to de salud EMERG DESAST |°€8Yros ante establecimientos de o de salud HOSPITALARIA
[emergencias y desastres| lemergencias y salud
desastres
Seguridad funcional de
i funcional imi E: lecimi UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
Seguridad funcional de nientos 1 . 1 los establecimientos de | =*=22/2SMeNt | 364 450,00 | 354,420.00 | 354,420.00 75
Salud to de salud salud o de salud HOSPITALARIA
Implementacion de
centros de operaciones
de emergencias de salud
D I i i i | anlisi UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
esarrollo de capacidades y asistencia informe | 200 50 50 50 50 para el andlisis de informe 8749.00 | 874900 | 8749.00 70
tecnica en gestidn de riesgos de desastres informacién y toma de HOSPITALARIA
Entidad ante
nti
Entidades publicas con dades de
9 . pubiilivas con )
gestion de riesgo de L, N lemergencia
gestion de riesgo
desastres en sus
dos d RED. VULNERAB [de desastre en sus|
p[oc-i-s e monitoreo, supervisién y evaluacion de EMERG DESAST  Jprocesos de Monitoreo, supervision y
planificacion y , X - DE DEFE LY SE DAD
[Administracion para el [productos y s actividades en gestion de Informe 4 1 1 1 1 Planificaciony  Jevaluacion de productos I, o 884200 | ssa200 | ss42.00 n | FENSA NACIONAL Y SEGURIDA
y [administracién ]y actividades en gestién HOSPITALARIA
desarrollo riesgos de desastres. !
para el desarrollo Jde riesgo de desastres
Desarrollo de
Desarrollo de instrumentos estrategicos instrumentos UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
g f X . .
ara la gestion de riesgos de desastres., Informe 5 1 2 1 1 estratégicos para la Informe 9,016.00 9,016.00 9,016.00 72 | ospiTaLARIA
gestion del riesgo de
Estudio y vigilancia de
enfer
io y vigilanci PS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
Estudio y vigilancia de enfermedades informe X ) trazadoras y agentes  |nforme 733000 | 733900 | 7.339.00 s [P SA NACIONAL Y SEGURIDAI
trazadoras y agentes i parala HOSPITALARIA
gestion del riesgo de
Implementacion de
) Poblacién con centros de operaciones
Poblacion con !
A Centro de operaciones de emergencias de monitoreo de emergencias de salud
monitoreo vigilanciay I i plementados para el analisis de RED. VULNERAB |, ilancia ara el analisis de
control de Dafiosen | i para € Informe 12 4 4 4 4 EMERG DEsasT |E Y I8 - Informe 561,996.00 | 561,996.00 | 561,996.00 81
alud informacion y toma de decisiones ante control de danos  Jinformacion y toma de
B situaciones de emergencias y desastres. en salud. ante UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
s de HOSPITALARIA
. lemergencia
Servicios de
salud Organizacién e implementacién de s;gf::::;:zn e
organizados y simulacros frente a emergencias y Simulacros 3 1 1 1 P os frente a Simulacros 8,882.00 8,882.00 8,882.00 79
reparados para desastres. ®
L, lemergencias y desastres.
restar atencion
especializada Capacidad de expansion
frente a las Capacidad de expansion asistencial en Atencion 1 1 psistencial en Atencion 53,165.00 | 53,165.00 | 53,165.00 73
. establecimientos de salud estratégicos . nientos de
emergencias Servicios de Salud .
) . N salud estratégicos
masivas Servicios de Salud con con
capacidades ofert \ tari izada frent complemantarias [Oferta complementaria
complementarias para o areami s meemctree oo Atencion | 212 53 53 53 53 RED.VULNERAB | o\ encion [organizada frente a Atencion 894000 | 8949.00 | 8.949.00 74 UPS DE DEFENSA NACIONAL Y SEGURIDAD
! g y EMERG DESAST rgencias y desast HOSPITALARIA
la atencion frente a frentea  [emergenciasy desastres
lemergencias y desastres| emdergencias ¥ Jatencion de salud y
" ilizacic esastres s N
[Atencion de salud y movilizacion de Atencion | 1920 | 4s0 480 480 480 i6n de brigadas |, in 9,416.00 | 9,416.00 | 9,416.00 75
brigadas frente a emergencias y desastres. frente a emergencias y
desastres
B
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Ministerio HOSPITAL NACIONAL

de Salud “HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N® &

MATRIZ DE SEGUIMIENTO f EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

OBIETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PERSONAS Y A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO Y
FORTALECIMIENTO DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.

PROGRAMACION TRIMESTRAL REQUERIMIENTO AJUSTADO AL
META OPERATIVA META FISICA
AJUSTADA PlA
RESULTADO
CENTRO DE COSTOS
ESPERADD
PRODUCTO| ACTI¥IDADES
Servicio de
. . ambulaneia con
Servicio de ambulancia con apoyo .
. apoya vikal avanzado
uital suanzado | [£1A] para o Paciente iparaeltrasladode | Paciente
traslado de pacientes que no se . 420 106 105 108 105 P . h 81,266.00 #1,266.00 81,266.00 a7
e atendido pacientes que no e | atendido
encUentran en situacion de
emergencia encuentran en
. Transporte | situacidn de
Transporte azistido Asistido [ Mo | emergencia SERVICIO DE EMERGENCIA
[no emergencia) de EAMU emergencia)
pacientes eriticas para pacientes | Servicio de
cfiticos. ambulancia con
Servicio de ambulancia con apoyo apoya vital avanzado
wta! avanzada ll para el traslado de Paclepte 160 40 40 40 40 I para eltrasladode F'amelnte arigenn | araeenn | a7ienn 28
pacientes que no se encuentran en atendido pacientes que no e | atendido
situacidn de emergencia, ENCUEntran en
situacion de
emergencia SERVICIO DE EMERGENCIA
Arencitin del pacients con Gastritiz . " . .
. PR Paciente Arencidn del Priente | Paciente
aguda_g ulcfe:ra péptica sin astendido 060 263 2Bz 262 262 can Gastritis atendido L] L] L] SERVICIO DE EMERGENCIA
complicacicn
UPS DE ENDOSCOPIA DIAGNOSTICAS Y
TERAPEUTICAS DIGESTIVAS.
UPSTOPICO DE MEDICINA.
UPS DETRIAJE.
UPS DETRAUMASHOCK.
UPS EN HOSPITALIZACION EN
Atencicn GASTROENTEROLOGIA.
SAMU Médica de la SERVICIO DE HEMOTERAPIAY BANCO DESANGRE.
Atencion del paciente con Faciente 529 {3235 ta 15z 3225 ET;ELII?;::;&D Atencidn de pacientes con stas200 | 2ie4z0n 144200 23 UUPF5 DESALA DE PROCEDIMIENTOS DE
Hemarragia digestiva aguda alta atendido i ) hemarragia digestiva aguda alta e e e EMERGEMCIA.
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
UPS DE FARMACIAQUIRURGICA, HEMODIALISIS E
INTENSIVOS.
SERVICIO DE DIETOTERAPIA.
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
UPS DE ELECTRICIDAD.
UPS DESUPERVISION DE LIMPIEZAY VIGILANCIA

T
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fs;%‘ PERU HOSPITAL NACIONAL
\é’ “HIPOLITO UNANUE”

Ministerio

de Salud

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBIETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PERSONAS Y A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO Y

FORTALECIMIENTO DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.

PROGRAMACIGN TRIMESTRAL

MATRIZ N® 4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

REQUERIMIENTO AJUSTADO AL

META OPERATIVA META FISICA
AJUSTADA FlA
RESULTADO
CENTRO DE COSTOS
ESPERADOD
PRODUCTO] ACTI¥IDADES
DIGESTIVAS.
UPS TOPICO DECIRUG[AGENERAL, MEURCCIRUGIAY
Fieduccidn de Atencidn - OTRAS ESPECIALIDADES QUIRURGICAS.
Extraceion de Cuerpo extrafio en Faciente validad médicadela Eatraccicn de Faciente i i
aparato digestivn P PN - 53 53 53 52 :‘::r;“:hf;' Urgendiay cusrpaeafioen | gadann | ag4zon | saszoo gp  |UPSTOPICO DE CIRUGIA GENERAL, NEUROCIRUGIAY
urgenciaz emergencia. aparato digestiva OTRAS ESPECIALIDADES QUIRURGICAS.
UPS SALA DE OBSERVACION DE ADULTOS.
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
SERVICIO DE EMERGENCIA.
UPS DETRIAIE.
. . . Tratamiento del . UPS TOPICO DE CIRUGIA GENERAL, NEUROCIRUGIA Y
Tratamiento del Sindrome de Faciente " Faciente 4
espalda delaroza stendida TP O] 19425 132 135 195 | sanMUl ::‘:glr-;rsn: de espalda stendido 9,326.00 9,286.00 9,386.00 91 OTRAS ESPECIALIDADES QUIRURGICAS.
UPS RAYOS X DE EMERGENCIA.
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
SERVICICO DETERAPIA DEL DOLOR
Tratamiento del paciente con Faciente P:I::;aarsngtn?::iones Faciente UPSDETRIAJE
Heridas, contusiones y y G605 | 126.25 | 126.25 126 125 | 54U - N £,342.00 8,542.00 8,942.00 92 |UPSRAYOS X DE EMERGENCIA.
: L7 atendido y traumatismos atendido
traumatismos superficiales L
superficiales
Testamiento d UPS DE SALA DE YESO.
ratamiento de .
Tratamienta de laz Lesidn de partes Pacients lezidin de partes P acisnts UPSTOPICO DETRAUMATOLOGIA.
blandas del miembro superior y stendid | 135 | 37376 | 37arE[ a4 373 |sanu blandas de miembro | LS | sa4z00 | sa200 | asez00 g3 |UPSRAYOS X DEEMERGENCIA.
migmbra inferior Superior | mismbra SERVICIC DE EMERGENCIA.
infericr UPS DETRIAIE
UPS EN HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA L.
. N . Tratamiento de laz . UPS DE TRIAIE.
Tratamiento de las Intoricacion por | Paciente . I F aviente
Srgana-fostorados stendido 174 45 15 45 44 | saMU :2:;:;??:‘5?:3?:5 stendido £,342.00 2.942.00 942,00 94 LIPS SALA DE ORSERVACION DE ADULTOS.
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
UPS DE SALA DE PROCEDIMIENTOS DE EMERGENCIA
UPS DE HOSPITALIZACION EM CIRUGIA
Atencidn médica de Tratamiento del CARDIOVASCULAR. A A
1 jaol i i i UPS DE HOSPITALIZACION EN NEUROCIRUGIA.
. em;f::;f o I:;;';';'ﬁ:‘zé‘::i“"’d“ vaseular Z;ﬂj::: ws | a7 | x| 2 | = |samu desorden vascular z;‘;::; zas200 | sgszon | saseno 95 | re peTRiase
9 cerebral isquémico -
UPS RAYOS X DE EMERGENCIA.
UPS DE TRAUMA SHOCK.
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de Salud “HIPOLITO UNANUE”

fgi PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL

MATRIZ N® 4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO f EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

OBIETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PERSONAS Y A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO Y
FORTALECIMIENTO DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.

PROGRAMACION TRIMESTRAL REQUERIMIENTO AJUSTADO AL
META OPERATIVA META FISICA
AJUSTADA FlA
RESULTADO
CENTRO DE COSTOS
ESPERADO
PRODUCTOD| ACTI¥IDADES
RESPIRATORIAS NO TUBERCULOSAS.
Tratamiento de la Insuficiencia Faciente Tratamienta de la Faciente MPSDETRIAE
- . 244 il 1 21 21 |samMu insuficiencia . 294200 | #84200 | 2484200 95 |UPSRAYOSX DEEMERGENCIA.
respiratoria aguda atendidio - atendido
respirataria aguda UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
UPS DETRAUMA SHOCK.
UPS DE OTROS PROCEDIMIENTOS EN CARDIOLOGIA.
UPS DE HOSPITALIZACION EN CIRUGIA
CARDIOVASCULAR.
Tratamiento de la UPS DETRIAIE.
iviirinniealll Boond ICY ICH IEN IEN IR et | e [ s | s | ssem || 7 furssasceomsmsconotsouros
! iy UPS RAYDS X DE EMERGENCIA,
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
SERVICIO DE CUIDADOS INTENSIVOS.
Atencidn médica de UPS CRITICA DE EMERGENCIA
ks 9”‘;?::;:‘ ola UFS DE HOSPITALIZACION EN URDLOGIA.
UPS DETRIAIE.
UPS RAYOS X DE EMERGENCIA.
UUPS ECOGRAFIA DE EMERGENCIA.
Tratamiento de a Litiasis uinaria :;ﬂ;:;‘; g | ws | w5 | e | e [samu l;:;;":‘::;‘;:e la '::;;:’;; gad200 | saz00 | smzoo g3 |UPSDELABORATORIC DEEMERGENCIA
SERVICIO DE ANESTESIOLOGIAY CENTRO QUIRURGICO.
SERVICIO DE RECUPERACIGN POST ANESTESICAY
REANIMACION,
SERVICIO DE DIETOTERAPIA
TORACICOS.
. . Extraccion de LIPS DE HOSPITALIZACION EN ENFERMEDADES
Extraceion de Cusrpo estrano en Pacients o Pacients
S . b i3] ] i3 B8 |SaMU CUBTpO eRtrafio en h 894200 | #394200 | 854200 99 | RESPIRATORIAS NO TUBERCULOSAS.
Aparato respiratario atendido L atendido
Aparato respiratorio UPS DETRIAJE.
SERVICIO DE CUIDADOS INTENSIVOS.

A
4
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E&? PERU

Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PE
FORTALECIMIENTO DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.

ADO
PERADD

T

A DP

ACCIONES OPERATIVAS

U.M.

MATRIZ N® &
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

NAS Y A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO Y

PROG

PROG

PROG

PROG

PRESUPUESTAL

PRODUCTO

ACTI¥IDADES

UM

PlA

TOTAL

RO

Tratamienta de la &pendicitizs aguda

Faciente
atendido

143

255

355

04

04

SAMU

Tratamiento de la Colelitiasis

Faciente
stendido

294

i

74

i

T3

SANMU

Tratamienta de la Obstrugidn
intestinal

Paciente
atendido

00

26

25

25

26

SAnU

Tratamiento de la Fractura de
extremidades

Paciente
stendido

1875

463

463

463

463

SAMU

Tratamiento de |2
apendicitis agquda

Faciente
atendido

127.015.00

127.015.00

127.015.00

100

UPS DE HOSFITALIZACICN EN CIRUGIA DIGESTIVA A
UPS DE HOSFITALIZACICN EN CIRUGIA DIGESTIVAR.
UPS DETRIAIE.

UPS TOPICO DE CIRUGIA GENERAL, NEUROCIRUGIA Y
OTRAS ESPECIALIDADES QUIRURGICAS.

UPS SALA DE DBSERVACION DE NINOS.

UPS ECOGRAFIA DE EMERGENCIA.

UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.

SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA ¥ CENTRO QUIRURGICO.
SERVICIO DE RECUPERACION POST ANESTESICAY
REANIMACIGN.

SERVICIO DE DIETOTERAPIA.

UPS DE ELECTRICIDAD.

UPS DESUPERVISION DE LIMPIEZA Y VIGILANCIA

Tratamiento de la
colelitiazsis

Paciente
atendido

U2 51200

12 512,00

12 51200

10

UPS DETRIAIE.
UUPS ECOGRAFIA DE EMERGENCIA.

UUPS DE LABCRATORIC DE EMERGENCIA.

SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA ¥ CENTRC QUIRURGICO.
SERVICIO DE RECUPERACION POST ANESTESICAY
REANIMACIGN.

SERVICIO DE DIETOTERAPIA.

UPS DE FARMACIA QUIRURGICA, HEMODIALISIS E
INTENSIVCS.

UPS DESUPERVISION DE LIMPIEZAY VIGILANCIA,

UUPS DE HOSPITALIZACICN EN CIRUGIA DIGESTIVA A

Tratamiento de la
abstruscidn
intestinal

Paciente
atendido

284200

4254200

254200

102

UPS DE HOSPITALIZACION EN CIRUGIA DIGESTIVAB.
UPS DETRIAIE.

UPS TOPICD DE CIRUGIA GEN ERAL, NEURCCIRUG iay
OTRAS ESPECIALIDADES QUIRURGICAS.

UPS RAYOS X DE EMERGENCIA.

UPS ECOGRAFIA DE EMERGENCIA.

UPS DE LABORATORIO DE EMERGEMCIA.

SERVICIC DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO.

Tratamiento de

fractura de
trommidad,

Paciente
atendido

17862200

17862300

17862200

103

UPS RAYOS X DE EMERGENCIA.
UPS DE3ALA DE PROCEDIMIENTOS DE EMERGENCIA.
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de Salud “HIPOLITO UNANUE”

f&%‘ PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL

MATRIZ N® 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
DBJETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PERSONAS ¥ A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS ¥ DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO ¥

‘ORTALECIMIENTO DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.

META OPERATIVA PROGRAMACION TRIMESTRAL META FISICA FIEQUEFIIMIEN'::'.?AAJUST.RDD AL

AJUSTADA

CENTRO DE COSTOS

PRODUCTO| ACTIVIDADES

Tratamienta de los

T . de T : Paci Pai UPS DE HOSPITALIZACION EN NEUROCIRUGIA.
ratamiento de Traumatizmo acients 70 268 287 288 27 sanu \raumatismos ACiente

intracraneales stendido ! stendida 12621600 | 12621800 | 126216.00 104 |UPSDETRIAIE.
intracraneales UPS RAYOS ¥ DE EMERGENCIA.
UPS DE HOSPITALIZACION EN NEURDCIRUGIA.
UPS DETRIAIE.
UPS TOPICO DE TRAUMATOLOGIA.
UPS RAYOE X DEEMERGEMCIA.
UPS DE LABORATORIO DE EMERGENCIA.
Tratamiento de Traumatismo Faciente Tratam?ento de Faciente SERVICIO DE CUIDADDS INTENSIVOS.
1575 394 393 394 394 | 5AMU traumatismos stendido 2YTB00] 2779800 | 277 918.00 105 SERVICID DE TRAUMA SHOCK.

SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO.
SERVICIO DE HEMOTERAPIAY BANCO DESANGRE.
UPS DETOMOGRAFIA.
UPS DE FARMACIA QUIRURGICA, HEMODIALISISE
INTENSIVOS
UPS DE HOSPITALIZACION EN TRAUMATOLOGIA.
UPS DE HOSPITALIZACION EN NEURDCIRUGIA.
UPS DETRIAJE.
UPS TOPICO DE TRAUMATOLOGIA,
UPS RAYOS X DE EMERGENCIA.
UPS DE ELECTRICIDAD.

miiltiples severos atendido P
miltiples severos

. . Tratamiento de .
Tratamlento de la Fractura eolumna Paclepte 100 25 25 25 a5 |samu Fractura de columna y F'acle!'ute sata000 | sata000 | 591000 106 UPS DE SUPERVISION DE LIMPIEZA Y VIGILAMCIA.
y pelvis atendida peluiz atendida UPS DE LABORATORIC DE EMERGENCIA.

SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRUIRGICO.
SERVICIO DE RECUPERACION POST ANESTESICA Y

Atencicn quirdrgica Arencidn X
odetraugna degla quirurgica de REANIMACION.
emergensia o trauma de la SERVICIO DE DIETOTERAFIA.
urgencia eMergenaia o UPS DE FARMACIA QUIRURGICA, HEMODIALISIS E
waenea INTENSIVCS
UPS DE HOSFITALIZACION EN CIRUGIA PLASTICA Y
QUEMADOS,
UPS DE QUEMADOS.
UPS DETRIAIE.
UPS RAYOS X DE EMERGENCIA,
Tratamienta de s Quemaduras F‘aclepte 239 100 49 49 a5 |samu Tratamiento de las F'ame!'nte aataz00 | s3tez00 | samezoo 107 UPS DELABORATORIO DEEMERGENCIA.
atendida quemaduras stendido SERVICIO DE CUIDADCS INTENSIVOS.

SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO.
SERVICIO DE RECUPERACION POST ANESTESICA 'Y
REANIMACIGN.

SERVICIO DE HEMOTERARIAY BANCO DE SANGRE
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Ministerio HOSPITAL NACIONAL

JM"""\ .
o
Eij il de Salud “HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N2 4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: OG. 5. :REDUCIR LOS DANOS A LA SALUD DE LAS PERSONAS Y A LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA INSTITUCION ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES MEDIANTE ACTIVIDADES DE PREVENCION, REDUCCION DEL RIESGO Y FORTALECIMIENTO DE LA
CAPACIDAD DE RESPUESTA ESPECIALIZADA.
PROGRAMACION TRIMESTRAL
META OPERATIVA ISR META FISICA REQUERIMIENTO AJUSTADO AL PIA

RESULTADO CENTRO DE COSTOS

ESPERADO PROGRAMA

PRODUCTO ACCIONES OPERATIVAS PRESUPUESTAL |PRopucto TS

UPS DE HOSPITALIZACION EN CIRUGIA CARDIOVASCULAR.
UPS DE HOSPITALIZACION EN NEUROCIRUGIA.

UPS DE TRIAJE.
Atencion SERVICIO DE CUIDADOS INTENSIVOS.
[Atencion quirdrgica o def . . quirurgica de | Tratamiento del . UPS DE TRAUMA SHOCK,
[Tratamiento del Desorden vascular Paciente Paciente :
{
urgencia UPS DE TOMOGRAFIA. )
SERVICIO DE RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA.
SERVICIO DE DIETOTERAPIA
UPS DE FARMACIA QUIRURGICA, HEMODIALISIS E
INTENSIVOS
Atencién ambulatoria " Atencién ambulatoria de
Atencién

de urgencias (prioridad urgencias (prioridad Ill o

SERVICIO DE EMERGENCIA

Atencién ambulatoria de urgencias [Ambulatoria de

"h':): Il\ng :io";"d”"’s (prioridad Iil o Iv) en médulos hospitalarios| o Joooo |50 fso0  fsoo  [soo  |samu urgencias iy IV :Q:'i‘t;':r‘?ios ::;Z’:Z 1,132,505.00 109 UPS DE TRIAJE.
osplae diferenciados autorizados len médulos ospnat UPS DE CONSULTORIO DE ATENCION RAPIDA
diferenciados ) . diferenciados
) hospitalarios )
autorizados autorizados
monitoreo, supervision y evaluacién de Monitoreo de la Monitoreo de |a atencion Paciente
Monitoreo de la productos y s actividades del programa 4 1 1 1 1 SAMU [Atencion del el ! tendid 666.00 666.00 666.00 86 UNIDAD DE PLANEAMIENTO.
latencion del programa Jpresupuestal Informes Programa. ¢! programa aendido UNIDAD DE ESTADISTICA
A MINISTERIQ
. / & Hospita s E SALUD
G Ve : /U Z pital Nncnon ipélitg Unanye*
wwf ERY H‘pg\AIQOLan
3 Hospita . ,.u

Nombre y Firma-Bel Dnrw dnvbnw de

"DR. ADOLFO mu'}w., RNE TO159 )
S E';'*m;qo e 18 Olicna e Paneamt
Dwecior

ﬁmmmm%& lidad (Unidad

Ejecutora)
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Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N%3
MATRIZ DE SEGUIMIENTO [ EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GEMERAL: O4G. 6. : FORTALECER LOS PROCESOS Y SUBPROCESOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL BASADOD EN RESULTADOS, PRIORIZAMNDO EL ACCESO Y DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYOD AL DIAGNOSTICO Y SERVICIOS ESPECIALIZADOS DECALIDAD Y LA
PREVENCION ONTROL DERIESCOSY BAMNOS EM SALUD OCUBACICHMNA ANE
HETA OFERATITA REQUERIMIENTO AJUSTADO AL PlA METAS FINANCI
RESULTADD META SIAF CENTRO DE
ESFERADO 10 5 OPE uH. | HETA PRODUCTO ACTITIDADES wH HETA PIA TOTAL RO RODR 2014 COSTDS
Acciones de Planificacion Informes| 33 & ki g g Accionez de Planificacién Informesz 33
Accionez de Costos Infermes| 11 3 3 3 2 Accionez deCostos Informesz n
Sin Acciones de Presupuesto Imfarmes| 23 T T T E Sin Acciones de Presupuesta Informes 23 Oficina de
i iz acio 506.542.00 | 675.050.00 |506.542.00( 16850800 10 i
Producta .\?\cc.:lon,‘:-s de Srganizacidn Infarmes| 97 24 24 25 24 | Producto | Acciones deOrganizacion Institucional Informes a7 Planeam “_Ento
Institusional Estrategico
Acciones de Provectos & Informes| 1 3 3 3 z Acciones de Prayectos e Inversiones Informes L
Eztudios de Preinversién Eztudio 5 1 2 1 1 Acciones de Pre-Inverzion Eztudic 5
Acciones de Direccion General Infarmes| 7 2 2 2 1 Acciones de Direccion General Informes 7
Acciones de Sub Direccidn Infarmes| 7 2 2 2 1 Acciones de Sub Direccién Infarmesz 7
Acciones de Comités Infarmes| 7 2 2 2 1 Acciones de Comités Informes 7
Acciones de Defensa Macional Infarmes| 7 Z 2 2 1 Acciones de Defensa Macianal Infarmes 7
— — Direccion
acét;i';d;des de Certificados Infarmes| 7 2 z 2 1 Actividades de Cenificados Médicas Informes 7 General
Archivo General Infarmes| 7 2 2 2 1 Archivo General Informes 7
Tratamierto Oocumentariof Mesa Infarmes| 7 2 2 2 1 Tratamiento Documentariol Meza de Partes Infarmesz 7
de Partes
Cuerpo Médica Informes| 7 2 2 2 1 Cuerpo Médica Infarmes T
Infarmes médicos Infarmes| 7 2 2 2 1 Informes médicos Infarmesz 7
Incorporacién del enfoque de . "
Calidad enlos Procesos Informes|  d 1 1 1 1 |nc:orporac:|0r! dellenfoque de Calidad en los Informes q
PR Frocesoz Institucionales
Instituzionales
Desarralla de Procesaos de Garantis Desarralla de Procesos de Garantia y mejora
. ) ) Infarmes| 12 3 3 3 3 - ! Informes 12
ymejora continua de la Calidad continua de |2 Calidad
. . . e Oficina de
Azistenciatecnica en gestion de |a s . . i5n de laCalidad 5 | .
Calidad 2 las Unidades Organicas | Infarmes d 1 1 1 1 USI,eth;CIaDteana E"égm:}i‘nu = lalaldad alas Irfarmes - Gestion de la
el HNHU nidades Organicas de calidad
Plan de Intervencion para mejora Plan de Intervencion para mejora de Clima
. R Infarmes| 1 1 . Infarmesz 1
de Clima Organizacional. COrganizacional.
Implemeljfacién del Pcheso de Informes| 16 4 4 4 4 Implementacién del Procesa de Informacidn para Informes 1
Informacién parala Calidad la Calidad 866858 |=2,895556.58| 5.866.58 |2886,688.00 M
Acciones de Estadistica Infarmes| 30 5] 7 g 7 Acciones de Estadizstica Informes 30
Oficina de
Acciones de Informatica Infarmes| 3 1 1 1 0 Acciones de Informatica Informes 3 Estadistica e
informatica
Sin Acciones de Central Telefanica Informes| 12 3 3 3 3 Sin Acciones de Central Telefonica Informes 12

HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

~903 ~

PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL 2014



S,

@ PERU

Ministerio

de Salud

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

it

OBJETIVO GEMERAL: 0G. &. : FORTALECER LOS PROCESOS ¥ SUBPROCESOS DE LA GESTI
PR ROL DER QU P

Q% EM SALUD
HETA OPERATITA

MATRIZ %4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO / EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

REQUERIMIENTO AJUSTADO AL PIA

METAS FINANCIERAS

QN INSTITUCIONAL BASADO EN RESULTADOS, PRIORIZANDO EL ACCESO Y DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYO AL DIAGNOSTICO Y SERVICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD Y LA

RESULTADD META SIAF CENTRO DE
EZEERADD PRODUCTO ACTITVIDADES 2014 COsSTOS
Acciones de Contral Previo Informesz| 7 b4 z 2 Acciones de Contral Previo Infarmes T
Acciones de Integracidn Contable | Infarmes| 7 2 z 2 Acciones de Integracidn Contable Infarmes T Unidad de
Deciones de Tesoreria Infarmes 7 2 2 2 bAeciones de Tesorer a [Facturacidn, Cuentas Infarmes 7 Co n_tab ilida y
[Facturacion Cuentas Carrientes) Corrientes] Finanzas
Acciones de Liquidaciones Informes| 7 z Z2 z2 Acciones de Liquidaciones Infarmes T
Acciones de Almacen Informesz| 7 b4 z 2 Acciones de Almacen Infarmes T
Acciones de Patrimonio Imfarmes| 7 2 z 2 Acciones de Patrimonio Infarmes T .
_ Oficina de
F\cclc!n.e.s de Procesasy Informes| 7 2 2 2 Acciones de Procesos v Adquisiciones Infarmes T 6866.58 | 2.835.556.58 6868558 | 2.856.655.00 m Logistica
Adguisiciones
Aeciones d.e, Intormscidry Infermes| 7 2 z 2 Acciones de Informacidn y Programacian Infarmes T
Programacidn
Atenciones de Seguros Publicos | Informes| 7 z Z2 z2 Atenciones de Seguros Publicos Infarmes T
Atenciones de Seguroz Privados | Informes| ¥ 3 z 2 Atenciones de Seguros Privados Infarmes T
Sin Sin .
Products | Convenios Informesz| T b4 z 2 Praducto | Convenios Infarmes T Oficina de
Infarme de refrencia Seguros
. ¥ Informes| T 2 z 2 Informe de refrencia y contrarefrencia Infarmes T
contrarefrencia
Informe de auditorias control Informe de auditorias control presencial posterior a
- . .. | Informes] 4 1 1 1 L. Infarmes 4
presencial posteriar a la prestacian la prestagidn
Acciones de Seleccidn Infarmes| 45 12 3 1 Acciones de Seleccidn Infarmes 45
2?:;‘;1? de Legajos . Escalatiny Imfarmes| WES | 372 33 3 Acciones de Legajos , Ezcalalén y Archivas Infarmes 1485
Acciones de Fontrol de Asistencis Informes| 48 2 3 1 Acciones de Control de Asistenciay Permanencia | Informes 48 73,332.00 162.105.00 73,332.00 88,773.00 n3
y Permanencia
Acciones de Bienestar de Personal| Informes| 316 73 20 S Acciones de Bienestar de Personal Infermes 36 Oficina de Ia
Unidad de
Acciones de Cuna Jardin Informes| 12 3 1 0 Acciones de CunaJardin Infermes 12 Personal
#fcciones de Pensiones Informes| 600 1=0 35 3 Aooiones de Pensiones Infarmes 600 88.773.00 93.773.00 88.773.00 5.000.00
ficoiones de Capacitacion Fr'e's"-‘”? go0 | w0 [ 8 | 3 Acciones de Capacitacion Peisana | gon | 1444.5%00 1444508 00| 1444.5%00 22
apacit Capacitads
Acciones de Remuneraciones Planila | 48 12 3 1 Acciones de Remuneraciones Flarilla 45 T.524,233.00) 7.524.233.00] 7.524.233.00,
Sin Tareas de AsesorialLegal Informes| 7 z Z2 z2 Tareas de Asesorialegal Infarmes T Oficina de
- = 280,228.00 | 290,316.00 5.088.00 1z Asesoria
Producto [ Accianes de Contratacién del Informes| 200 S0 13 3 Acciones de Contratacidn del estado Infarmes 00 -
estado Juridica
Sin Acciones de Contral Instituzianal | Infarmes| 2 1 1 sin Acciones de Cantral Institucional Infarmes z I o 398,00 80000 " Organo de
Produsto | ACTIVIDAD DE CONTROL Informes| 31 8 & 8 Froducto | & - 1hiDAD DE CONTROL INTERHO Informes 3 Control
INTERNO Institucional
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MATRIZ N%
MATRIZ DE SEGUIMIENTO [ EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETIVO GENERAL: 0G. 6. : FORTALECER LOS PROCESOS Y SUBPROCESOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL BASADO EN RESULTADOS, PRIDRIZANDO EL ACCESO Y DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYO AL DIAGNOSTICO ¥ SERVICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD Y LA PREVENCION Y CONTROL DE RIESGOS ¥ DARIOY
M ALUD QCUBACIONA AMBIENTA
HET# OPERATITA ! REQUERIMIENTO AJUSTADO AL PIA METAS FINANCIERAS
resuLTADO RIETh A CENTRO DE COSTOS
ESFERADO .H. PRODUCTS ACTIVIDADES . 2014
Elabqracion de Expedientes Estudio 3 1 1 1 1] Elabaracién de Expedientes Tecnicas Estudic 3
Tecnicos
Elaboaracion de Infarme de . ) )
- ) Infarme 3 1 1 1 a Elaboaracion de Infarme de consistencia Infarme 3
conzistenaia
Acciones relacionadaz ala . . . »
. - Acciones relacionadas ala sjecucion de los
Sin ejecucion delas Proyectos de Infarme 12 3 1 1 0 sin |p, del - Infarme 12 o . .
Products |nvsrsién Producta rayeatas de Inuersion il Direccion Administrativa
Seguimiznta y Manitareo dela Informe 1 3 1 0 0 Seguimiznta y Manitoreo de la ejecucidn de Informe 2
gjecusion de Provectos de Pravectos de invresion
elaboracidn de Cierre de Informe & s 2 1 1 elaboracidn de Cierre de Provectos de Inversidn Informe &
Proyectoz de Inversidn sjecutado sjecutada
evaluacion postinversion de las evaluacion postinversion de los Prayectos de
- ] Infarme 2 1 1 . ) Infarme 2
Proyectos de Inversion Publica Inversicn Publica
HAcciones de Relaciones Plblicas Informes T 2 z & 1 Aeciones de Relaciones Plblicas Informes T
: Acciones de comunizacion social ) - )
Pmsd':m ensalud Informes LN N N Aceicnes de comunioacion socialen salud Informes | 12| 7539700 | 29393800 | 2535700 | 00100 m Oficina de Comunicaciones
Ac?iohe.s de comunicaciones Infarmes 12 3 1 1] 0 Aosiones de comunicasiones periadisticas. Informes 12
periodizticas.
Acoiones de Investigacion Investigacian T g5 83 85 Acoiones de lnvestigacian Investigacion| 354 13,933.00 §3933.000  733933.00 10,000.00
S Sin Persons 10 | oficina de Docencia e Investigacid
Praduata | Acciones de Docencia PersonaCapacitada | 2108 | 527 | 132 | 33 § | Pradusta | Acciones de Docencia Capasiada 2108 1444.5%6.00 | 14445800 | 14945800 icina de Docencla e Investigacion.
Bitlioteca Informes 4 1 1 1 1 Biblioteca Informes 4
CasadeFuerza Equipa 4 1 1 1 1 CasadeFuerza Equipa 4
El.ectrorqet?lica o Bleotro Equipo 13 3 3 3 3 Electromédica o Electra Biomecanica Equipa 13
Sin  |Biomecénica Sin
Praducto | Equipos Biomedicos Equipo g 2 2 2 2 | Producta | Equipos Biomedicos Equino g | 93333300 43333300 | 43533300 121
Mecinica Auamatriz Equipa 3 1 1 1 1 Mecinica Autamatriz Equipa 3
Er el afio 2013 s Mecénica General Equipa 13 3 3 4 3 Mecénica General Equipa 13
logra unia optima Carpinteria Aecidn 4 1 1 1 1 Carpinteria Accitn 4
Gestion
Institusianal Electicidad Aecion 4 1 1 1 1 Electicidad Aecion 4
basad
resjlf:doase:ue Gasfiteria Aocidn 4 1 1 1 1 Gasfiteria Aecidn 4
contribuys 3l Pirtura Acoion 4 1 1 1 1 Pirtura Acoion 4
logra dela vision
ymision de la Albafilera Becidn 4 1 1 1 1 Albafilera Becidn 4
Institusion. Unidad de servicios generales y
Imprenta Infarmes B 2z z 1 1 Imprenta Infarmes B mantenimiento
Lavanderia Informes T z z 4 1 Lavanderia Informes T
Sin Sin
Froducta |Limpisza v Jardineria Irfarmes T 2 2 2 1 | Producto | Limpieza v Jardineria Infarmes 7 |2762.483.00) 3,901,576.00) 2,762.435.00) 1.138.583.00 125
Trarsporte Infarmes 4 1 1 1 1 Trarsporte Informes 4
VVigilancia Infarmes 4 1 1 1 1 VVigilancia Infarmes 4
Planta de Oxigena Infarmes g 2z z 2 2 Planta de Oxigena Infarmes g
Costura Informes T 2 2 2 1 Costura Informes T

-y
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DEPENDEMNCIA: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE

de Salud

HETA OFERATIA

Ministerio

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N4
RIZ DE SEGUIMIENTO { EYALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

REQUERIMIENTO AJULST)

RESULTADO
HETA SIAF 2414 CEHTRO DE COSTOS
ESFERADG  IPTIIFI Y ACCIOHES OFERATITAS WH. HETA i ACTIVIDADES wH HETA Fla TOTAL RO ROR
Flays de. Extacionamients Informes 7 2 2 = 1 Playa de Estacionamients Infrmes T Uridad 4 B |
) Zin nidad de servicios generales y
%in Praduzta iién, mani " zrezsas00 | 3,901,376.00| arezsss00 | 113855800 125 -
Supervisién, monitores y eraluacibn de nformes U [ . - | Preducte | supervisibn, mori y evshuscién de formes 159 330137600 mantenimiento
actividades
En ol aic 2013 z¢ D”pt'l'mw" de recets en Farmacia Recats 2605 | e1a2a | 1aas | sz e1aas Dizpengacion de recets en Farmacia central Recets 245636
logra una wptima central
Gestion Dizpensacion d ta cn F: i o
Instikucianal B e Recsta zEw0s | 4otz | sz | sonz | sonse Dispanzacion de receta en Farmacia de Emergencia [ 160606
2 mergencia
basada en - - -
resultados que Dispezucion de recets en Farmacis de Recety 24976 | 23144 | 2ar44 | 2o74a| 23744 Dizpecacion de receta en Farmacia de Dosiz Unitaria Receta 34376
contribuya al logro Doziz Unitaria Sin .
delavision y | 30 Produzto Product sagaton | ozarssion | sssston | anesoo.on 132 Departamento de Farmasia
mision de ls Farmacia de Inkervenciones Sanitarias Reccta 26650 | 6663 | 6663 | 6663 | 6663 | T | Farmacia de Intervenciones Sanitariaz Reccta 26650
Institucidn. Farmacia Buirurgica Fecota 54015 | 13503 | 13503 | 13503 | 1as0s Farmacia Buirur gica Feceta 54013
Faormulas magistralss Fecets saaze | 12z | aee | wiee | e Formalss magistrales Fecets 52456
Preparacien 4 Nutricion Parenteral Unidad!Balza T264 1316 1518 1518 1518 Preparacion de Mutricien Parenteral Unidad!Balza T264
scionss on zontral del Media Bsién 25 7 T 7 7 Asiones on contral del Medic Ambisnts Acdidn 28
Ambiente
Flan de manejo de residuos solides Informe 4 1 1 1 1 Plan de manejo de residues zolidas Informe 4
Fiesgos y Dnfies Acciones en Salud Ambicntal Accién 7 2 B B 1 Acciones en Salud Ambiental Accién T
on Balud ) o . ) T .
Aeciones de Yigikncia Epidemisl & 10 3 3 z z Acciones de Yigilancia Epidemicl B 1 - e
ety | oo oroan cciones de Yigilancia Epidemiclagica ccidn s cciones de Wigilancia Epidemiclagica ccidn vaetmn saston soeton e Dicina de Epidemislogia y Salud
Ambiental Aeciones en Salud Ocupacional: Plan dd Products e - R Ambiental
Raducidos n la Fartalecimicnts Mutricional del Asiones on Falud Oupacional Plin de Fartalesimisnts
Intitucion personal de salud Frenbe al fissge de | Trabsjor Protegide | 2400 Mutriciznal del personal e zalud Frants al rissga de
<onkrasr kubsraulasiz 3 nivel cantrasr tuberaulaziz o nivel hospitalarie
haspitalaric
Assiancs on Sahid Doupacional Acciones en Falud Ocupacional: Identificacién del
Identifincién del peligre y evsluacion Informe f 1 1 1 1 - - : ' Informe 4
] ! peligra y evaluacion de riesge scupacional.
e rissga seupacional.
) Akencibn Expecializads en prevencion y ) sin | Avencidn Expecializada en prevencion y Erradicacion de )
Sin Pradusts ian E izada - Atengion noao | 2o | amsa | emsa | amo e | Atengion nooo | zansssoo | eangsson | esosssoo 123 Departamento de Salud Mental
Erradicacion de isknc 3 b mujeres Products | Wisleneia 3 las mujeres
Fesién de Terapia del Lenguajs Besion o0 | tzon | oo | teeo | rsoo Sesitn de Terapia del Lenausje Besion 7200
Sesidn de Terapia Fisica Sesion sgaon | 14100 | 1aron | o0 | s Sesicn de Terapia Fisica Sesion 55500
B Sin . Departamenta de Medicina de
Sin Producta | Sesién de terapia Ocupacional Tusion azo | 1sa0 | s | teso | a0 Susidn de terapia Deupacional Tusion wzo | ssasanon | ssasmenn | espsaoe 15 S
Froduces Rehabilitasion
Campafa Intramurs Tasion 3 2 2 1 1 Campafa Intramurs Tasion 3
Campafa Extramurs Besion 3 1 1 1 0 Campaa Estramura Besion 3
Supertisian, manitoreo p sriliacion de nforme s . A R R Supertiniin, monitorea g erattaciin de o "
actividades
Reumiones Técnicas del equipo Informe: 12 3 3 3 3 Reuniones Técnicas del equipe profesional Inferme: 12
profesional
Entronists de Estudic AtencioniFichs ocial | 25716 | 6agd | eada | sana| easa Entrevists ds Estudic AtencioniFichs Tocial | 25TT6
Entrovizta ds zeguimicnte Asncion aoatz| zozos| suezs | zozes| svzes Entrevicy ds zeguimiente Asncion 0312
Poblucién con — — - — — -
aceeso s servicios isita Domiciliaria Atencion a2 [ & & & s |t Do Atencion 32
de saludinkegral | #in Preducte [ Gastiones Atenciont Gestian af7a6 | 5ad7 | 5447 | Sad7 | Sadv | o [iGestiones AbencioniGestidn TEE | 2T6&22.00 276,523.00 27652400 16 Departamento de Servicio Social
sepucializides alud Arencion eassa| Mo | rao | teo | o falud Atencion 883
prisrizands a loz
s vulnerables y Econdmice kencion SOTT4 | 12634 | 12653 | 12634 | 12635 Econdmica kencion 5774
de sutrema Familiar Aencion goz | o | o | o | Familiar Aencion 40z
f
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de Salud “HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N4

MATRIZ DE SEGUIMIENTO ! EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE
OBJETI¥O GENERAL: OG. 6. : FORTALECER LOS PROCESOS ¥ SUBPROCESOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL BASADO EN RESULTADOS, PRIDRIZANDOD EL ACCESD ¥ DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYO AL DIAGNOSTICO ¥
SERYICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD Y LA PREYENCION Y CONTROL DE RIESGOS Y DAAOS EN SALUD OCUPACIONAL Y AMBIENTAL.

HETA OFERATITA META FISICA RECUERIMIEHTO AJUSTADO AL FIA
REESSPU;;I:“D: HETA SIAF 2914 CENTRO DE COSTOS
PRODUGTO ACCIOHES OFERATITAS U.H. HETA FRODUGTOD AGTITIDADES uU.H HETA FlA TOTAL RO RDR
Ficuniones Educativas Atencion e | ose | ose | ose | s Feuniones Educativaz Atencion 1z
sin Fraducto [Togal “bencion 033 | 23 | 215 | 2t | 2is | SinPreducto [Logal Abengion W3z | ETEE2E00 2T6,523.00 276,524.00 15 Departamenta de Servicio Social
Ficunioncs en WA atencion 12 B 3 3 B Feunion:s en MAMIE Aencion 1z
Gerensia Permanents Inferms [3 z : 1 1 Gerencia Permancnts Inferms [3
a::’bo":ii"r:i::‘v Elaboracién de Regimenas Mormales Facién 6E+05 | 155754 | 155754 | 155754 | 158754 Elaboracién de Regimenes Normales Facién 635016
de salud integral Elsboracién d Fiegimencs Racién 3E+05 | 6s6as | esees | esees | eseas Elaboracién de Regimenes dictoterapenticos Racién 262500
sapecializadas distakerapeuticos
pricrizando ulos Evaluacion Mutricianal Subjetiva Aabencidn 3306 | 933 | sss | ssa | sss Evaluscion Mubricional Subjetiva (riczga nutricianal] Abencidn 3396
'"“2:"::::::':5 U sinProducts [”“_g° ntricional] - Sin Praducts [—— - 2n3emo0 | 2.368,223.00] 2nseson | 2sae0s00 17 Departamenta de Mutricisn y Dietstic
P Fregimen del Alta Atencion sags | 1zez | 1mee | ez | rmee Fgimen del Alta Abencion 443
Seguimicnts y Manitares Nutricianal Atencion 2o | so0 | soo | soo | soo Zaguiminte y Manitarss Mutricional Absneion 1200
Eluboracién de Formulas enterales y ] . _— )
Hospitataio Unidad avon| noes | noes | noes | moes Elaberacién de Formulas enterales y Hospitalaria Unidad 44100
Examen en Fradiodiagnasticed Fapes Examen i34 | 2ozs4 | zozed | zozss| 2ozss Examen en Fradio disgnostical Fapes Examen ait3d
gi‘:;:';fii:a"::;:’:;:L::‘ci:‘“: Examen szo | w05 | 105 | tes | os Radiclogia Intervencionista: Disgnostica y terapentica Examen 420 _ )
Departamenta de Diagnostica por
Eramen Mumagrifices Examen 45 B iz B B Examen Mamagrifices Examen 45 Imégernes
Evamen Ecogrificos Examen eataa| et | eter | et | et Examen Ecogrifices Examen 24454
Ecografia Intervendionisty Examen 0 B 1 1@ B Ecografis Intervencionists Examen T0.00
Ecografia Doppler Examen ERENEN D Ecografia Doppler Examen 1616
Bicpeinr Examen EEHIEE EEEE ES Bicpeia Examen 12500
Examen n Citologin Examen 25000 | 6250 | easo | eeso | ezso Examen on Citelogin Examen 25000 . ) )
Nearopain: Examen 24 3 A A 3 Mecropeiar Examen 2+ Seniein de Anatomia Patologica.
Biicquimizs y Urianalisiz Examen R B e T Bicquimics y Urisnalisiz Examen 285600
Examen en Hematalogia Examen sonon| sooo | 1se00 | seoo | so0o Examen <n Hematologis Examen G0000 corinio de H oai
Examen en Hematologia eopecial Examen ssoon | atso | emso | emo | st Examen en Hematologia especial Examen 35000 oo de Rematologia
Examen en Inmunclagia Examen ca5ts | aroa | 13104 | eTos| weTos Examen <n Inmunclagin Examen 45T
E:::T;: "i’li”°bi°'°9i° ¥ Examen te-05 | sosts | sosia | soses| soss Examen n Microbielogia y parasitelogia Examen 122050 Senvicio de Anatamia Patalogica.
Inmanehistoquimica Examen wn | s | w5 | w5 | s Inmunchistequimic Examen 450
Examenes Lab. Emergencia Examen wgon| eron | eron | z7on | emen Examenes Lab. Emergencia Examen 10500
N Evamenes Neurslogicas Examen saz | 16 | we | 136 | we Examenes Maurslogicas Examen sz
samicios de spoys Intubracien Oratraqueal Examen w2 | @ | @ | w | e Intubacion Oratraquesl Examen 12
al dingostice y Toracancentesiz Examen w2 | 41 4 a1 [ Taraconcentesiz Examen 62
tratamicnte Paracentasis Examen m 25 25 28 25 Paracenkesiz Examen 11
EKG Examen saco | zoes | zoes | zoes| zoes EKG Examen 5250
Ecocardiograma Examen 1440 | @60 | sen | sen | @en Ecocardiograma Examen 1440
Procedimientas imasives Examen w0 | 45 a5 | 45 | s Frocodimientas imvasias Examen 130
Lines arterial Examen 20 | &0 &0 | &0 | &0 Lines arterial Examen 240 Diversas Especisidades
Traquestamia Percutanes Examen Tz B 1 B B Traqueatemia Parcutanea Examen T2
Fibrobrancaspia Examen sa | s0 | a0 | e0 | a0 Fibrobroncaspia Examen 315
Sonda nazo pegunal Examen EAENENERE Zonds nasa yegunal Examen 336
Catater bulbs de b pugulir Examen a0 [ 0 0 [ Cateter balbo de s pugular Examen an
Programacion de Yentiladar Mecinico Examen asd | oas | s | oae | as Programacion de Yentilador Mecinica Examen 354
Frogramacisn de vHI Examen 0 | so | o | so | so Programacin de VNI Examen 120
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MATRIZ N4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO ! EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE
OBJETI¥O GENERAL: OG. 6. : FORTALECER LO5 PROCES0S ¥ SUBPROCESQOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL BASADO EN RESULTADOS, PRIORIZANDO EL ACCESO ¥ DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYO AL DIAGNOSTICO ¥
SERYICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD ¥ LA PREYENCION ¥ CONTROL DE RIESGOS Y DAADS EN SALUD OCUPACIONAL ¥ AMBIENTAL.

HETA OFERATIFA META FISICA RECUERIMIENTO AJUSTADO AL FIA HETAS FINAHCIERAS
RESHCLANG HETA SIAF 2814 CEMTRO DE COSTOS
UL PRODUCTO ACCIOHES OPERATITAS UL.H. FRODUCTO ACTIFIDADES ]
Freanimacion Cardiopulmanar Examen 65 1 17 1 1 Feanimacion Cardiopulmanar Examen [ Diversas Especialidades
Mutricien Parenteral UICI UTENER Examen 2400 | eoo | soo | soo | oo Mutricion Parenteral UICI UTENER Examen 2400
— — UPS Ukerep
Optimizar los Hutricion Enteral Examen 2600 | eso | 650 | eso | eso Hutricion Enteral Examen 2600
servicios de apoyo Infiltraciones Examen 40 10 0 [ 10 Infiltraciones Examen 40
al dingnastica y Riefraccion Examen gaon | ars | ars | ars | ams Refraccion Examen 3300
trat; ks
rakaminte Oftalmoscopia ndirecta Examen z400 | 600 | 600 | 600 | oo Oftalmoscopia ndirecta Examen 2400
Campimetria Examen 240 | 60 &0 &0 60 Campimetria Examen 240
Biemetria Examen 1z | 45 [ [ 45 Eiometria Examen ES Senicia de Dftalmalogia
Estudic de pestafins Examen it 4 4 4 4 Eztudic de pestafias Examen [
Exoarafia Ocular Examen 240 | 60 &0 &0 60 Ecografia Ocular Examen 240
Angiofluorsesinografia Examen G4 Bl El El El Angiofluorsesinografia Examen 4
Examencs especiales en Dftalmolagia Examen w4 | @6 6 36 36 Examenes especiales en Oftalmelagia Examen 44
Uretrocizcaspias Examen sse | oiss | s | ot | dE Uretrocizcaspiaz Examen 552
Cura quirugica ds fimesiz Examen a4 3 3 6 3 Cura quirugica de fimesiz Examen 24
Cura quirugics d hidracels Examen 15 5 5 5 5 Cura quirugics d hidracels Examen 18 Servicia de Uralogia
Calibracion urctrales Examen 4ss | 1ze | 22 | =2 | e Calibracion urctrales Examen 455
Eztudio Urodinamicoz Examen 384 | 96 £ £ 6 Estudic Urodinamicoz Examen 354
Procedimientss en Cirugia General Examen z36 | zza | 2aa | zaa | o2m Pracedimientes en Cirugia General Examen 536
Senvicio de Cirugia
Frocedimientos en Cirugia Pedidtrica Examen 24z | w 61 &1 &1 Frocedimientos en Cirugia Pedidtrica Examen 242
Procudimientos en Cirugis de Cabezs, Evamen o | " . " Procedimientos en Cirugis de Cabezs, cuslls y masile Eaamen =
cudlle y maxile facial facial
Procedimicntos en Cirugia de Torsxy Examen son | oqzs | otas | oqes | odes Procedimientos en Cirugia de Toras y Cardisvazeulsr Examen 500
Cardiovazcular
Procedimicntos Taricicos Examen 24 3 ] H 3 Procedimicntos Taricicos Examen f24
Erancoscopia Neumolsgica Examen sz | zss | zas | zss | 2ss Eroncoscopia Neumoldgica Examen fis2
Erancoscopia del servicio de cirugia . o
Examen 54 14 " 1" 14 Errencoscopia del servicio de cirugia de tora Examen 54
de torax
Broncascopia en ¢l Departamenta die . -
- Examen § 2 2 2 2 Eroncoscopia en ¢l Departamenta de Pediatria Examen &
Pudiatria
Biiopsia pleural Examen ste | 14 | tad | ia4 | d44 Biiopsia pleural Examen 5T
Taracocentasis Examen 25 | T2 T2 T2 2 Toracocentesis Examen 256
Ezpiremetriz disgnastica Examen 2304 | ste | ste | ste | sTe Ezpiremetrin disgnastica Examen 2304
Riczga neumalogico Examen soo | st | st | s | osws Ficzga neumalogico Examen 1500
Fletizmagratia Examen 2o | @0 30 30 30 Fletizmografia Examen =l
Test DLCO Examen 2o | om0 30 30 30 Test DLCO Examen 120
Frocedimientos en Gastroenterologia Examen stan | aso | sso | sso | sso Frocedimientos en Gastraenterologia Examen 3720
Frocedimicntos en Oncalogia Examen goo | 150 | 0 | om0 | 50 Frocedimicntos en Oncologia Examen 600
Sezion de Hemodialisiz Examen asee | 2387 | eser | eset | a2ser Sezion de Hemedialisiz Examen 9546
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MATRIZ N4
MATRIZ DE SEGUIMIENTD ¢! EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

DEFPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE

OBJETIYO GENERAL: 0G. €. : FORTALECER LOS PROCESOS ¥ SUBPROCESOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL BASADD EN RESULTADOS, PRIORIZANDO EL ACCESO ¥ DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYOD AL DIAGNOSTICD Y

SERYICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD ¥ LA PREYENCION ¥ CONTROL DE RIESGOS ¥ DAROS EN SALUD DCUPACIONAL ¥ AMBIENTAL.

HETA OPERATITA REGUERIHIEHTD AJUSTADO AL FIA HETAS FIHAHCIERAS
RESULDAUE 0 L i 0 HETA SIAF 2814 CEHTRO DE COSTOS
ESFERADO - 111 1113 1] ACCIDHES OFERATIFAS UH. HETA FRODUCTO ACTIVIDADES uH HETA FlA TOTAL RO ROR
PROG | PROG | PROG | PROG
Eiopsin Fenal Percutines Examen 24 & & & & Biopsia Fenal Percutdnes Examen 24
Procedimicntas en Traumatalagia Examen 1638 410 410 410 410 Pracedimicntas en Traumatalagia Examen 1635
;’fff:"',"‘f““,‘" ) Examen zzs0| st | sto | 5w | s Pracedimientos en Qeorrinclaringalogia Examen 2230
Procedimientos en Pediatria General Examen 1514 T2 Ik 373 313 Procedimientos en Pediatria General Examen 1514
Frocedimicntos en Radielegia Bucal Examen 4452 | M3 M3 M3 3 Procedimientes en Radiclegia Bucal Examen 4452
Procedimientog en Pericdendia Examen S426 | 135 | 35T | 1357 | 1357 Procedimicntes en Periedencia Examen 5426
Pracedimizntos en Endodoncia Examen B130 | 1543 | 1545 | 1545 | 1543 Procedimicntos en Endodancia Examen &1a0
Procedinicntos e Ortedancia y Examen 5196 | 1298 | tess | tesa | 1ess Procedimisntos en Ortodontia y Ortodepedia, Examen 5135
Qrtodepedia,
Procedimisntas en Odontopediatria Examen G450 | 213 | 2tF | 23 | 23 Pracedimicntas en Odentopediatria Examen G450
Frocedimicntos en Operateria Dental Examen 466 | @eT G617 L GeT Frocedimientes en Qperatoria Dental Examen 466
Procedimicntas en Cirugia buel Examen me0 | 390 | 390 | 390 | a0 Procedimicntos en Cirugia bucal y Maxilofacial Examen 1560
Mazilofacial
Procedimicntas on pediatria SXAMEN 50 13 13 13 13 Pracedimicntas en pediatria SXaMmin 50
Procedinisntos o Obtetricta Exsmen TV TR T T Procedimisntaz en Dbztetricis quirurgi Examen 442
quirurgica
Procedimientog en Ginecologia Examen 126 152 a2 152 152 Procedimicntes en Ginecologia Examen T26
Ezoqrafins Obstetricas Examen 4200 | 1050 | 1050 | 050 | 1050 Ezografias Obstetricas Examen 4200
Ecaqgrafias de mama Examen 240 &0 &0 ] &0 Ecagrafias de mama Examen 240
Ecoqrafias Ginecolagicn Examen 204 5 51 51 Bl Ecografias Gincealogica Examen 204
Histerozonagrafia Examen L 24 24 24 24 Histerosanagrafia Examen EL
Sin Brodincto :::;i‘:::i“'“ en fa Unidad de Examen wo | e foas | e | e | eracedinientos en fa Unidad de Feriidad Examen #0

Calocacion e Cateter Epidural Examen 254 64 64 64 B4 Colacadion ds Cateter Epidural Examen 254 | s033507.00 | 7.572,615.00] 6.095507.00 | 147880500 124 Diversas Especialidades
Colocacion de Cateter Part, Examen 26 7 T 1 1 Calacacian de Cateter Port. Examen 26
Eedoanalgesia Ambulateria Examen 216 54 54 54 o4 Sedoanalgesia Ambulatoria Examen 216
Recepeion Aldrete Examen G070 | 2013 | ems | 2018 | aMms Recepeion Aldrete Examen &oT
Mancjo Yia Aerea-thd Examen 120 30 30 30 30 Manejo Via Acrea-vhi Examen 120
Centrol Dolar Aguds B Gateter Examen a0 | a0 | so | so | a0 Control Dolor Agudo E  Cateter Epidural Examen 360
Epidural
Eraluacion Medis faterne -Golacacion Examen st | ws | s | e | s Evaluacion Medio Interna -Colocacion CYC Arterial Examen 570
CWC Arterial
Eloqueas Nerviosos Examen & 2 2 2 2 Elaqueas Nerviosos Examen &
Procedimientos en Dermatologia Examen 356 247 247 247 247 Procedimicntos en Dermatologia Examen 356
Campafa |nt!'amural de deteccion de Campafia 1 o o a a Campafia intramural de deteccion de cancer o la piel Campafia 1
cancer 3 la prisl
Electrocardiogramas Examen TEOO | 1950 | 1950 | 1550 | 1350 Electrocardiogramaz Examen TE00
Ezocardizgramas Examen 1500 450 450 450 450 Eczcardiagramas Examen 1500
Fraccionamicnto de sangre Unidad 3300 | 2475 | 2475 | 2475 | 2475 Fraccianamicnte de sangre Unidad a0
Almacenamicnto y contral di calidad Unidad 3300 | 2475 | 2475 | 2475 | 2475 Almacenamicnta y contral de calidad Unidad a0
Compatibilidad y grupes sanguineas Unidad 1E+05 | 32500 32500 32500] J2500 Compatibilidad y grupes sanguinees Unidad 130000
Extraccién  separacién de Unidad aso0 | eats | oars | st | s Extraccién y separacién de componentes Unidad 3500
campanentes
Hemoterapia Unidad EB00 | 2150 | 2150 | 2150 | 2150 Hematerapia Unidad GEOD
Selecién y promocian de donankes Unidad 12000 | 3000 | 3000 | 3000 | 3000 Felecidn y promocién de donantes Unidad 12000
Tamizaje Unidad 540000 21000 | 21000 | 24000 | 21000 Tamizaje Unidad E4000
C: fia et | de D ian d
s::;:“ sxtramral S Hepacan g Campafia 4 1 1 1 1 Fin Froducte | Campafia extramural de Donacien de Sangre Campafia 4
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MATRIZ N*4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO ! EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE

DBJETI¥O GENERAL: DG. §. : FORTALECER LOS PROCESOS Y SUBPROCESQOS DE LA GESTION INSTITUCIOMAL BASADOD EN RESULTADOS, PRIORIZANDO EL ACCESD ¥ DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICD QUIRURGICOS, APOYD AL DIAGNOSTICO Y

SERYICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD ¥ LA PREYENCION Y CONTROL DE RIESGOS ¥ DAAOS EN SALUD OCUPACIONAL ¥ AMBIENTAL.

HETA OPERATITA META FISICA RECUERIHIEHTO AJUSTADO AL FIA HETAS FIRAHCIERAS
REESSPUEI:::: HETA SIAF 2014 CEWTRO DE COSTOS
FRODUCTO ACCIONES OFERATITAS uH HETA FRODUCTO ACTIFIDADES uwH
Conzulka en Cirugia General Akencién 12000 | 000 | 3000 | S000| 3000 Conzulta en Cirugia General Abencién 12000
Consulta en Cirugi= Pedidtrica Abencidn 3806 | 877 &17 &17 &7 Consulta en Cirugia Pedidtrica Abencidn 505
Banzuita en Cirugi ds Cabess y Arencién asee | maz | ez | mea | ez Canzults < Cirugis de Cabeas y Culo y Masilo Facial Arencién 4565
Cuello y Faxilo Facial
Consulta en Cirugia Plistica Akencidn 2584 21 21 T2 ™ Consulta en Cirugi'a Plistica Abencidn 2554
g°":_“'“ o ICi"‘g" deTorax y Atencidn asan | o | owro | oo | oo Consulta en Cirugia de Torax y Cardiovaseular Atencidn 4680
ardioynscular
Conzulka en Mearocinugia Akencién 2400 | 600 | 600 | GO0 | GO0 Conzulta en Meurocirugia Abencién 2400
Consulta en Oftalmalogia Abencidn 18600 4650 | 4650 | 4650 | 4650 Consulta en Oftalmelogia Abencidn 1a600
Conzulta en Otarrinalaringalagia Akencién 12236 | 3053 | 3053 | 3059 | s059 Conzulta en Otarrinalaringalagia Abencién 12236
2°"="":,°"T’°“'“°‘°'°9'° v Arencién 13800 3450 | 3450 | w450 | s4s0 Canzulta n Traumatologia y Ortopedia Arencién 13500
rtopedi
Consulta en Uralogis Abencidn 1402 | 3526 | 5526 | 3526 | S5e6 Consulta en Urologia Abencidn 140z
Conzulta en Gineealagia General Akencién 18000 | 4500 | 4500 | 4500 | 4500 Conzulta en Gineealogia General Abencién 13000
Consulta en Ginecologia Oncologica Abencidn F6TE | 913 a3 313 313 Consulta ¢ Ginecologia Oncologica Abencidn FETE
Icf"if:!: ;" Planificacian Faniliar ¢ Arncién 2000 [ soo | soo | sen | soo Tonzulta un Planificacion Faniliar & Infertilidad Abancién 2000
Infertilida
Consulta en Infertilidad Akencién 260 ™ 0 0 ™ Consulta en Infertilidad Atencién 280
COII|SII|h en Db.s.tctnchtenclon dela Arencién woos | 250z | zsoe | zsoz | zs0z Consult.a ?" Qbstetricialdtencion de [y Mujer: Arencidn 10005
Idlujer: Ob stetricia Obstetricia
Consulta en Obstetricial dtencidn de la 2 Consulta en Obsterricial Atencidn de la Mujer: 2
Mujer: Psicoprofilaiag Obstétrica Atencizn Taas 4 an an 4 Psicoprofilaiaz Obstétrica Atencizn 1e34
fca::':l""‘ en Birugia Bucaly Ml Arencibn 1336 | s34 | aaa | ase | ase Conzulta ¢n Cirugia Bucal y Magila facial Aencibn 1336
Consu.lh. o Ddontologla. Akencién SE6 | 142 Mz | w2 | M2 Conzulta en Odentalogia Especializada: Endodancia Abencién 113
Especializada: Endodoncia
Consulta en Ddontalagia " . . . . "
L . N Abencian BGE 167 167 167 16T Conzulta en Odentolagia Especializada: Periodoncia Abencian BEE

Especializada: Feriodoncia
|C°"r;1“"?|°" OrtodencialOrtopedia de Atencidn aaa | w6 | s6 | ss | a6 Conzulta en Ortodancial Ortapedia de los Maxilares Atencidn 344
oz Mazilares
Conzulta en Operatoria Dental Akencidn 244 Bl Bl 61 61 Conzulta en Operatoria Dental Abencidn 244
Conzulta en Odontopediatria Akencién 4020 | 1005 | 1005 | 1005 | 1005 Conzulta en Odontopediatria Abencién 4nz2o
Bonaalta en Medicna nterna ! Atencién 1600 | 3650 | sss0 | ses0 | seso Consulta en Medicing Interna ¢ Atencisn del Adulte Atencién 14600
Akencion del Adulko
Conszulta en Cardialogia Akencidn 13500 3450 | 3450 | 3450 | 5450 Conszulta cn Cardiclogia Abencidn 13500
Conzulta en Dermatologia Akencién 12000 F000 | 3000 | F000| 3000 Cenzulta en Dermatelogia Abencién 12000
Consulta en Endocrinalogia Akencidn 13300 3475 | 3475 | 3475 | G475 Consulta en Endocrinalogia Abencidn 13300
Conzulta en Gastronterclogia Akencién 7500 | 4375 | 4575 | 4375 | 4375 Cenzulta en Gastroenteralogia Abencién 17500
Consulta en Geriatria Akencidn 3224 | 0B G06 G06 &06 Consulta en Geriatria Abencidn 3224
Conzulta en Hematalogia Akencién 2823 | T T3 T3 T3 Conzulta en Hematalogiz Abencién 2325
Consulta en Infechalagia Abencidn J0252| 763 | TS63F | TSe3 | 76D Consulta en Infectologia Abencidn 30252
Conzulta en Mefralogia Akencién 2580 | 145 45 | Ta5 | T4 Conzulta en Mefralogia Abencién 2350
Consulta en Meumalogia Abencidn 15d32| 4605 | 4605 | 4603 | 4608 Consulta en Meumalogia Abencidn 432
Conzulta en Mewrologia Akencidn aren | 2fs0 | 21600 | 2150 | 2180 Conszulta en Neurologia Abencidn aran
Cansulta en Oncalagia Abencidn a3ma | 583 £as | 583 | Sa3 Cansulta ¢n Oncalagia Abencidn 2372
Conzulta en Psicologia Akencidn 24000| 6000 | 6000 | G000 | 6000 Conzulta cn Psicologia Abencidn 24000
Conzulta en Priguiatra Akencién 13000 | 4500 | 4500 | 4500 | 4500 Cenzulta en Psiquiatria Abencién 13000
Consulta en Peumatal ogia Akencidn FT6 | 2434 | 2494 | 2434 2434 Consulta en Peumatalogia Abencidn 9376
Conzulta en Trakamicnto del Dolar Aencibn 52 13 13 13 13 Conzulta ¢n Tratamicnto del Dalar Atencibn 52
Consults en Servicio Pediatria General Aencibn 14s00 | 3628 | se2s | 3RS | G625 Consults en Servicio Pediatria General Atencibn 4500
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MATRIZ N4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO ! EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
OBJETI¥O GENERAL: OG. €. : FORTALECER LOS PROCESOS ¥ SUBPROCESQOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL BASADO EN RESULTADOS, PRIORIZANDO EL ACCES0 ¥ DISPONIEILIDAD DE MEDICAMENT 05, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOE, APOYD AL DIAGNOSTICO ¥
SERYICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD Y LA PREYENCION ¥ CONTROL DE RIESGOS Y DARDS EN SALUD OCUPACIONAL T AMBIENTAL.
HETA OPERATITA REGUERIHIEHTD AJUSTADD AL FlA HETAS FIHAHCIERAS
REESSPI.IEI;I':I'D: 0 L D L HETA SIAF 2014 CENMTRO DE COSTOS
FRODUCTO ACCIOMES OFERATITAS w.H. HETA e || ores || eomsl| Grms FRODUCTO ACTIVIDADES UM HETA FlA TOTAL RO RDE
E:;:::::Li::‘gz:at?fia Abencidn sz | sas | 48s | 488 | ass Consults en Servicio de Endocrinalogia Pediatrica Atencidn 1352
g::;‘::::;:lg;::i;c;:m,ca Abencidn 332 23% 23% 233 253 Conzults en Servicie de Gastroenterologia Pediatrica Atencidn ax2
g::m‘:':‘l:“ Servicia de Peurslogia Arancidn mae | aar | aar | aar | aar Conzulta en Servicie de Nauralogia Pediatrica . Atancidn 156
g:;‘la‘::':i:“ Servicie de neumologia Arencién sz | 366 | ses | 3ee | ses Canzulta en Servicie de neumelogia Fediatrica Aancién 152
Conzulta en Meonatalegia Abencidn 5300 | 1450 | 1450 | 1450 | 450 Conzulta en Meonatalegia Atencidn 5500
Consulta en Anestesiologia Atencidn 4530 | N33 N33 133 133 Consulta en Anestesiologia Atencidn 4530
Consulta en Mutricidn Integral Abencign 9264 | 2316 2316 | 2316 | 231 Consulta en Mutrician Integral Abencidn 9264
Conzulta en Medicing Deupacienal Abencidn 430 103 105 103 0% Conzulta en Medicing Deupacianal Atencidn 4350
Interconsultas de Emergencia Atencidn 452 13 13 3 13 Interconsultas de Emergencia Atencidn 452
Inkereansultas LCI Abencidn 2232 558 558 558 558 Inkereansultas LCI Atencidn 2232
UTENEF Akencidn 500 150 150 150 150 UTENEF Atencién ]
Interconsultas UCI-UTENER Atencidn 1340 335 335 335 335 Interconsultas UCI-UTENER Atencidn 1340
Interaulsultas de Oncolagia Abencidn 5TE 145 145 145 145 Interaulsultas de Oncolagia Abencidn 5T
Interconzultas de Gastroenterologia Atencidn 1760 440 440 440 440 Interconzultas de Gastroenteralogia Atencidn 1we0
Intereonsultas de Mefrologia Abencign 1006 252 252 252 252 Intereonsultas de Mefrologia Abencidn 1006
Intereonzultas de Oftalmalagia Abencidn 1080 21 21 21 21 Interconzultaz de Oftalmalagia Abencidn 1080
Interconzultas de . Plagtica Akencidn 364 24 24 24 24 Interconzultas de . Plagtica Atencién 6d
Fin Producte | Intereenzultas de Cirugia de Cabeas, Axencidn 100 28 28 2t 25 | ginProducte Interaenzultas de Cirugia de Cabeza, cuelle p mazile Arencibn 100
cuello y maxilo Facial Facial
Intereonsultas de Uralagia Abencidn 450 120 120 120 120 Intereonsultas de Uralagia Abencidn 450
Inkereanzultas de Meuracirugia Abencidn 520 | &0 350 350 IH0 Inkereanzultas de Meuracirugia Atencidn 520 | E0532000 | 4.221120.00 | ss0532000 | 415,500.00 12 Diversas Especislidades
Interconzulta en Psicalogia Atencidn s00 125 125 125 125 Interconzulta en Psicalogia Atencidn s00
Intereonsulta en Psiquiatria Abencidn E00 150 150 150 150 Intereonsulta en Psiquiatria Abencidn BO0
Interconzulta en Traumatolegia Atencidn 024 256 256 256 256 Interconzulta en Traumatolegia Atencidn 024
Interconsulta en Medicing Interna Atencidn 430 120 120 120 120 Interconsulta en Medicing Inkerna Atencidn 450
Interconsulta en Otorrinolaringologia Atencidn 600 150 150 150 150 Interconsulta en Otorrinolaringalogia Atencidn GO0
:’;‘;;:I':a::::" Mhed, Fizica y Arencién st | 2z | zza | zza | zem Interconsalta en Med, Fisica y rehabilitacian Aancién 316
Interconzulta en Pediadiatria General Akencidn 1o4E | 462 462 462 462 Interconzulta en Pediadiatria General Atencidn 1548
Intercenzults en 3, Obatatricia Akencidn E0 15 15 15 15 Intercenzults en 3, Obatatricia Atencién E0
Interconsulta en 5. Ginecalogia Atencidn ] ] T3 Ikl ] Interconsulta en 5. Ginecalogia Atencidn b
Intereonsulta en Cirugia General Abencidn o0 | 200 | zoo | 200 | 200 Intereonsulta en Cirugia General Abencidn H00
'C“::z:::'::l:r" Cirugia deToras y Akencién too | e | ers | evs | ers Interconsulta en Cirugia de Torax y Cardiowascular Atencidn 00
Interconsulta en Cardialogia Arencion Je00 | a00 0 200 a00 Interconsulta en Cardialogia Atencion J600
Intereonsulta en Dermatologia Abencign 44 13 13 fa 13 Intereonzulta cn Dermatologia Abencidn 44
Intereonsulta en Odontocstomatalogia Abencign 100 25 25 25 25 Intereonsulta cn Odantocstomatalagia Abencidn 100
Intercanzults Mutricienal Abencidn T2 153 183 153 153 Intercanzults Mutricienal Abencidn T2
Interconzulta en Cirugia general : Aw B Atencidn 1000 250 250 250 250 Interconzulta en Cirugia general : Ay B Atencidn 1000
!;i::::‘:;ln en Cirugin geners! Abencidn 50 35 35 35 35 Inkereanzults ¢n Cirugia general :Pediatrica Atencidn 50
Intereonsulta en Meumolagia Abencidn G456 | GA4 64 GE4 GEd4 Intereonsulta en Meumolagia Abencidn J456
Intersenzults LTENEP Akencidn &00 150 150 150 150 Intersenzults LTENEP Atencién &00
Conzulks en ol Servicia de Lesiones Abencidn 4100 | 1025 | 1025 | 1025 | 1025 Consulta en ol Fervicia de Lesiones Meuromataras Atencidn 4100
Consulta en el Servicio de Diezarrallo Akencién za00 | eoo | eoo | s0o0 [ eoo Consulta en el Servicio de Desarrallo Psicomater Abencién 2400 | 534,331.00 £34,335.00 £34,533.00 115 Dpto. Medicina Fisica w Rehabilivacion
Conzulta en ol Fervicio de Terapias Atencién ersd | 1446 | 1445 [ 1446 | 1448 Conzulta en ol Fervicio de Terapias Especializadas Atencién e
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MATRIZ N4
MATRIZ DE SEGUIMIENTO ! EVALUACION A LAS ACTIVIDADES OPERATIVAS
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIFOLITO UNANUE
OBJETI¥D GENERAL: OG. €. : FORTALECER LOS PROCESOS ¥ SUBPROCESOS DE LA GESTION INSTITUCIONAL EASADD EN RESULTADOS, PRIORIZANDO EL ACCESO ¥ DISPONIBILIDAD DE MEDICAMENTOS, INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, APOYD AL DIAGNOSTICO ¥
SERYICIOS ESPECIALIZADOS DE CALIDAD ¥ LA PREVENCION ¥ CONTROL DE RIESGOS Y DAROS EN SALUD OCUPACIONAL ¥ AMBIENTAL.

HETA OPERATITA META FISICA REQUERIHIEHTO AJUSTADD AL FIA HETAS FINAHCIERAS
RESULTADG ! L m " HETA SIAF 2014 GENTRO DE GOSTOS
E=HER AIN 5 OF uH. HETA FRODUCTO ACTITIDADES wH HETA FlA TOTAL RO RDR
PFROG | FROG | FROG | FROG
Hospitalizacién en CIRUIGIA Egreso zgae | tea | ree | vaa | e Hospitalizacién en CIRUGTA GENERAL Egreso 2594
GEMERAL
:;’D'TE;':E:" en EIRLIGLA Egreso 360 | a0 an | @ | =0 Hospitalizacién en CIRUGT A PEDIATRICA Egrese 360
Hospitalizacién en GINECOLOGH & Egreso 6e0 | 165 | tes | s | s Hospitalizacién en GINECOLOGA Egreso 660
Hospitalizacién en OBSTETRICIA Egreso 1380 | 1335 | taes | taes | tass Hospitalizacién en OBSTETRICIA Egreso 7380
Haspitalizacion en REPRODUGEION Eqrezo n 0 ] ] ] Haspitalizscién <n REPRODUCCION HUMAN A Egreso n
HUMAMA
m&:m“"’" e MEDIEINA Earesa zese | eed | es | ses | sos Haspitalizacion e MEDICINA INTERNA Earesa 2686
Haspitalizacidn en ONGOLOGIA Egresa 18 4 4 4 4 Haspitalizacién en ONGOLOGIA Egresa 18
Haspitalizacién en CARDIOLOGT & Egresa 235 53 53 53 53 Haspitalizacién en CARDIOLOG & Egresa 235
Hozpitalizacion en o -
TR OENTEROLOG & Egreso wa | 196 | 19 | 19 | 19e Hospitalizacién en GASTROENTEROLOGTA Egreso 54
Hespitalizacién en INFECTOLOGHA Egreze 142 36 6 6 <} Hespitalizacién on INFECTOLOGIA Egreza 142
Hespitalizazién en NEUROLOGT Egreze can 143 143 143 145 Hespitalizacién en NEUROLOGT A Egreza 530 N -
Sin Producto ’P_t Tmacion en FEDIATFI A i Sin Producto [t e seeiaton | 532178100 se2arso0 | 100,000.00 123 Diversas Especizlidades
G;:I’E';;“L“'“‘ - Egreso a0 | o5 | ez | ets | ets Hospitalizacidn en PEDIATRI & GENERAL Egrese as0
Hozpitalizacion en CIRLGT A DE Hospitalizacion en CIRUG! A DE TORAX T
Egrez a0 | 20 | 2o | 2o | t20 Eqre 450
TORAX T CARDICYASCULAR s CARDIOYASCULAR e
Hezpitalizacién on CABEZA T Egreso aa0 | 0 | 6o | eo | eo Hospitalizacién en CABEZA ¥ CUELLD Egreso 240
gfipgi_l‘;g?‘i“ e CIRUGIA Eqreso o | so | s | om0 | @0 Haspitalizacion en CIRUGTA PLASTICA Eqresa 120
Hspitalizacion en OF TALMOLGGH & Egrers ws | sz | a2z | 2| sz aspializacion en OF TALMOL GG & (Di-corta Egrere .
[Dia-corta estancia] estancia)
Hospitalizacion en o .
e, Egreso 126 | os2 | se | se | s Hospitalizacién en OTORRINOLARINGOLOGHA Egreso 126
Hospitalizacién en NEUROCIRUGT A Egreso 340 | &t as | s [ & Hospitalizacién en NEUROCIRUGTA Egreso 340
Hospitalizacién on TRAUMAT OLOGI A Egreso oz | e | me | me | e Hospitalizacién en TRAUMAT OLOGI A Egreso 02
Hospitalizacién en NEONATOLOGT A Egreso w50 | a3 | a3 | e | 4 Hospitalizacién en NEONAT OLOGT A Egreso 1650
Hospitalizacién on UROLOGTA Egreso 232 | 58 53 | sa | sa Hospitalizacién en UROLOGTA Egreso 252
Hospitalizacion en UCI Adultor Egreso 288 | 12 R Hospitalizacion en UCT Adultor Egreso 288
:\:edr‘lv:nclon en Girugis ambulitar ¢ Interecncién L] 137 137 137 137 Intereencidn en Ciragia ambulataria o de dia. Intervencién L]
Intervencién en Cirugia menor [tapico] Intarvancian o | ez | e | 83 | s Intervencién en Cirugia menor [tapico] Intervencidn 250
Intervencisn en Anestesiologia Intarvancian sofo | zos | zots | zots | cota Intarvencisn en Anestesiologia Intervencisn 3070
Mei la aten i i i
rposializadapar | Inkervancion ot Unidud o Intervencitn o5d | 136d | toed | 14 | 1364 Intervencion en Unidad de Recuperacion Intervencién 554
ansultasxborna, Pecuperacion
horpitalizacion, i iones: " e . P L
i, Intervencién n Sala de operacione Interpencidn soo | s | oqis | s | s Intervencidn en Saka de operaciones: Cirugia general Internencisn 3100
auirurgisary sivdadod IC""9'° 9_““”'8 3 ——
inkensivar ntersencion e Sala ds operacionss - Interrencin a0 | ms | s | s | om Intervencion en Saka de operaciones : Cirugia Pediatrica. Inbervencidn 340
Cirugia Pediatrica.
Intervencidn en Sala d operacionss: Inkarvancin eae | ot | o | o | o I i&n n Talu de operadiones: Ginecolagi Intervendién 644
Ginccologia
ID“::::::::I: on Sl du oparacianss: Interecncién 212 BT BTE BTE BTE Intereencidn en $ala de operacionss: Obstetricia Intervencién 212
H - 1 iz : B a4
Intervenclo[\ eh Fala de Operagionss: Intervencidn 32 5 5 5 3 eh Falade Op P Intervencisn 32
Reproduccion Humana Humana Dot de & N
i fones: to, de Anestesiologia enmino
ducte | Mterencion en Saka de cperacionec: Interencion an 10 10 10 10 | Sin Producto | Intervencian en Saka de operaciones: Oncologia Intervencisn an | easvaesoo | 3,392,865.00] 293raee00 | 45500000 130 P esinlagiay
Oncolagia quirurgico
'U'"c'l"'fc'c'" en Sk de aperacianes: Interrencin a6 | sa | sa | s | = Intervencin en Saka de operaciones: Urolagia Inkervencin 236
rolagia
Intervencidn n Saka de operacionss: ntertendién wz | m= | s | s | Intervencidn n Sala de operacionss: R e
Qearrinolaringalogia Qearrinalaringalogia
Intervenclon. en Sala di oparucianes: Intervencion 3G a4 34 34 34 Intervencidn en $ala de operaciones: Mewroralagia Intervencién 36
Meuraralagiz
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DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

Ministerio
de Salud

HATRIZ N4

HETA DFERATITA RECUERIMIENTO AJUSTADD AL FIA METAS FINAMCIERAS
N ePERADD. HETA SIAF 2614 CEHTR® DE COSTOS
FRODUCTO ACCIOHES OFERATITAS WLH. HETA FRODUCTO ACTITIDADES uH HETA FlA TOTAL R RDR
Inltcrvlenclon 'f‘" Sl de operaciones: Intervencian 200 50 50 50 50 Interyencian en Sala de operaciones: Cirgia Plastica Intervencian 200
Cirugia Plastica
Inlttrvlcnclon «en Bala de o.pcracloncs: Inbervencibn 50 a5 a5 a5 a5 Intcr\jenclon en $ala de operaciones: Cirugia de Taraxy Inbervencibn 350
Cirugiz de Toraxy Cardiovascular Cardiovascular . .
i . Opto. de Anestesiologiay Cenmtra
Fin Producte | Intervencidn cn Sala de operaciones: . Fin Producta . . L . 2.357,865.00 | 3,.392,665.00] 293786800 45500000 130 .
L Intervencian 266 &7 BT BT BT Intervencian en Sala de aperaciones: Neurocirugia Intervencian 266 quirngico
Neuracirugia
Intcrvm.\clon en Stk de ; Intervencian 600 150 150 150 150 Intervencion en Saka de operacionesOftalmologia Intervencian 600
operaciones:Oftalmologiz
M laak i
::?:T:I.::J::::n Intcrverfclon an Saka de . Intervencian 600 150 150 150 150 Intervencién en Sala de operacionesTraumatelogia Intervencisn £00
aneulta extarna, aperacione s Traumatalogia
harpitalizacian, N . . PP . . .
inkorusnciansr Hospl_hll:aclon «n Unidad de Cuidades Eqrece 1 % % 5 % Hespitalizacion en Unidad de Cuidades Intensives Egrese 1z
quirurgizar v siudadod Intensivas Generales [UCH): Adultas Generales [UCH): Aduleoz
inkonrivar
Hespitalizacién en Unided de Cuidades) Heapitalizacién en Unided de Cuidadas Intensives
Egres il 25 25 25 25 Eqres. 1o
Intensives Generales (UC): Pediatricas gress Generales (UCH): Pediatricas greae
Sin Producto Sin Producta mamoo | §66,739.00 | TMemo0 35,388.00 131 Sevicia de Cuidados Criticos
Hospitalizacién en Unidad de Cuidadas) Hospitalizacién en Unidad de Cuidados Intermedios
Egres 1252 3 b 33 b Eqgres: 1252
Intermedias [UCH): Adultos grace [UIEH: Adultas e
Hespitalizacién en Unidad de Cuidadeas) Hospitalizacién en Unidad de Cuidadas Intermedios
Eqres 106 21 21 21 21 Egres 106
Intermedios [UCIPediatricaz greae [UEIPediatricas greae
Atencian en El ia # Prioridad | f
SN G0 EMTGECR RN pociente stendida | 6aaa] 201 | aon | sen | amn Akencibn in Emergencia ¢ Prioridad |y I Cirugia General | Paciente stendide | 16344
II: Cirugia General
Atencidn en E i f Prioridad |1l Abencidn en E ia ! Prioridad Il y IV: Cirugi
s g TN padiente wendide | 1560 | 330 | s | sa0 | se v e Emergenei Hansad Ty T Hian Pacionts stendide | 1560
I%: Cirugia General General
Abencidn en E ia ! Priaridad | Akencidn en E ia ! Priaridad |y ll: Gineeo-
soen s erde i NS | puciente wendide | 5130 | ames | sves | ares | aes ehelah o Emergencn Hansadly T e Pacionte stendide | 15130
I: Gineco-Obstetricia Qb stetricia
."\ti.\nflon n Emtrgelnlcla ! Prieridad llly Pacicnte stendido e | s a1 a7 a1 .ﬂtcnclo,\ o Emergencia ! Prieridad ll y I%: Ginceo Pacicnte stendido 1546
I: Ginceo Obstetricia Qb stetricia
.‘\tcnclo.n. en Emergencia ! Prieridad | y Paciente stendido owos | s3a0 | ssse | sssa | ssse Atencion en Emergencia ! Prieridad | y II: Medicina Paciente stendido at303
Il: Medicing Adultos Adultos
Atencian en Emergencia f Prioridad Il j . Atencian en Emergencia ¢ Prioridad Iy 1% Medicina . . Opta de Emergencia y Cuidados
Sin Producta |y men e "' Pacienesrendide | sson | zams | oz | zsrs| 25t | s producte g Y Paciente stendide | 3500 | aaenoeron | 4,932 867.00] saenoeroo|  savoon 127 P genciay
I: Medicing Adulte: Adultos # 4 Criticos.
Abencidn en E ia ! Priaridad | .
" ;:;'i::rii"a MR TERnSTI N  pociente sendide | 10386 | 2sa7 | zsar | asar | asa Atencién en Emergencia f Frioridad | y : Fediatrica Paciente atendide | 10386
Atencian ¢ El in # Prioridad s
N_"\;::;::?“'"tm"c'“ MR paciente atendido | 5900 | 475 | a1 | overs | sars Atencién en Emergencia f Frioridad Il y I¥: Pediatrica Paciente atendide | 5900
Abencidn en i f Prigridad | Abencidn en E i Prigridad [y I1:T) kolog
ancion sn =MEgEner PRSI | paciente seendide | 4000 | 1000 | 1000 | w0 | woo cneieh shEmergeneiy (Hieneadly RImAed N pocions stendido | 4000
Il: Traumatalagia p arkapedia y artopedia
Atencion tn Eme.rgcncla ! Pn.ondad My Paciente stendido " ® 16 ® 16 Aencion en E_mcrgcncla f.PIIOIIdad My Paciente stendido "
I%: Traumatalagia y artapedia Traumatolagia y artopedia
Atencion en Trauma Shock { Prioridad 1 Pacicnte atendido 1200 | =00 300 300 300 Aencion en Trauma Shock { Prioridad 1 Pacicnte atendido 1200
¢'on MINIST
- ""’ Hospital Mic:gr:“ ﬂDE SALUD
SaS Lo fe oK s
2 S P
MINISTER! 5 umnmo nanue@ 5
Hospital '\ 8 LAZO
i b & D}
Nombre y Firm, I ang(tql dsPu- vgjm o ~ | ,'-
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2 Ministerio HOSPITAL NACIONAL
de Salud “HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N2 5i
PROGRAMACION DE LOS PROYECTOS DE INVERSION ANUAL-2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE EL AGUSTINO DISA IV LIMA ESTE

META OPERATIVA REQUERIMIENTO PRESUPUESTAL
FASE PROYECTADA DEL COMPONENTE/SUBCOMPONENTE
PROYECTO META
cop.sNIP]  cop COMPONENTES um. META FISICA SUBCOMPONENTE um. DEMANDA GLOBAL RO RDR ROOC
AL csocomocion | Mo Eaupoor | CoNTaTo | asonzagonsoe | O EESUEON |auoRco ool
OBRA) FIRMADO OBRA) CONTRACTUAL EBCERA)
[Expediente Técnico Estudio 1 iente técnico de obra y equipami Estudio Elaborado en el 2012 cancelado cancelado
[Supervision de Obra Informes 1 Supervision de Obra Informes 1 may-14 abr-14 abr-13 dic-14 321,597.09 321,597.09]
Supervision de Equipamiento Informes 1 Supervision de Equipamiento Informes 1 may-14 abr-14 jun-13 dic-14 19,644.80] 19,644.80
NUEVO CENTRO
ESPECIALIZADO DE El i6n de Programa de Capacitacion Estudio 1 Programa de capacitacion Estudio 1 abr-13 dic-14 10,000.00 10,000.00
MEDICINA DE
169632
REHABILITACION DEL Ejecucion de Programa de Capacitacion Personas 1 Capacitacion Personas 1 abr-13 dic-14
HOSPITAL NACIOANL
HIPOLITO UNANUE Infraestructura M2 1,588  [Ejecucién de obras civiles M2 2,264 jul-14 abr-14 abr-13 ago-14 dic-14 ene-15 6,431,941.84] 6,431,941.84]
i Equipos 382  |Adquisicién de Equipamiento Equipos 382 ago-14 abr-14 jun-13 dic-14 1,509,448.20| 1,509,448.20|
Imprevistos % de gasto 3% Gastos complementarios % de gasto 3% sep-14 abr-14 abr-13 dic-14 233,386.50 233,386.50
Gastos Administrativos % de gasto 8%  [Gastos complementarios % de gasto 8% oct-14 abr-14 abr-13 dic-14 622,364.10) 622,364.10]
Exp. Técnico Equipamiento Estudio 1 Exp. Técnico Equipamiento Estudio 1 Elaborado en el 2012 cancelado| cancelado|
EQUIPAMIENTO Supervision Exp. Técnico Informes 1 Informes de Supervisién Informes 1 Elaborado en el 2012
ESTRATEGICO DE LOS DPTOS
DE CIRUGIA Y GINECO _—
ossTETRICIA DEL HospiaL | 287772 Equipamiento Equipos 166  JAdquisicion de equipos médicos Equipos 166 ago-13 may-13 dic-13 abr-14 8,068,049.36 8,068,049.36
NACIOANL HIPOLITO — — — -
UNANUE Supervision Equipamiento Informes 1 Informes de Supervisién Informes 1 sep-13 may-13 dic-13 abr-14 256,550.00} 256,550.00 |
Gastos Administrativos %degasto] 3.0% [Gastos complementarios % de gasto 3.0% sep-13 oct-13 dic-13 abr-14 267,453.00] 267,453.00|
Imprevistos % de gast 9.0% |Gastos complementarios % de gasto 9.0% sep-13 nov-13 dic-13 abr-14 802,360.00) 802,360.00]
Exp. Técnico Equipamiento Edtudio 1 Exp. Técnico Equipamiento Edtudio 1 Elaborado en el 2012 cancelado cancelado
MEJORAMIENTO DEL - L L
MONITOREO Y Supervision Exp. Técnico Informes 1 Informes de Supervision Informes 1 Elaborado en el 2012
TRATAMIENTO EN LOS
PACIENTES DE LOS DPTOS DE| 191262 Equipamiento Equipos 215 |Adquisicion de equipos médicos Equipos 215 sep-13 may-13 dic-13 abr-14 6,930,811.67| 6,930,811.67|
MEDICINA Y PEDIATRIA DEL
HOSPITAL NACIONAL Supervision Equipamiento Informes 1 Informes de Supervision Informes 1 sep-13 may-13 dic-13 abr-14 270,802.00] 270,802.00|
HIPOLITO UNANUE Gastos Administrativos % de gasto 2%  |Gastos complementarios % de gasto 2% oct-13 oct-13 dic-13 abr-14 188,208.00} 188,208.00
Imprevistos % de gasto 4% Gastos complementarios % de gasto 4% oct-13 nov-13 dic-13 abr-14 376,415.00 376,415.00
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MATRIZ N2 5i

PROGRAMACION DE LOS PROYECTOS DE INVERSION ANUAL-2014

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE EL AGUSTINO DISA IV LIMA ESTE
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Expediente Técnico de Obra Civil y Equipamiento Estudio 1 [Expediente Técnico de Obra y equipamientol Estudio 1 Elaborado en el 2012 cancelado| cancelado
[Supervision de Obra Informes 1 Informes d e Supervision de Obra Informes 1 espera disponibilida ptal. dic-13 dic-14 dic-14 150,230.00 150,230.00}
MEJORA DEL ACCESO A Supervision de Equipamiento Informes 1 Informes de Supervision de equipamiento Informes 1 espera disponibilida ptal. dic-13 dic-14 12,398.30 12,398.30
ADECUADOS SERVICIOS DE 6n de Programa de Capacitacion de
HEMOTERAPIA EN EL BANCO| 144201 Recursos Humanos Estudio 1 Capacitacion de Recurso Humano Estudio 1 espera disponibilida ptal. dic-13 dic-14 10,000.00] 10,000.00
DE SANGRE DEL HOSPITAL - 5 . 3 po— P ——————
NACIONAL HIPOLITO ecursos h :"“ o e e Estudio 1 Hjemm” ¢ bapacitacion d ce Recurso Estudio 1 espera disponibilida ptal. dic-13 dic-14 35,500.00 35,500.00
UNANUE ecursos humanos umano
Equipamiento Equipos 102 JAdquisicion de Equipamiento Equipos 102 espera disponibilida ptal. dic-13 dic-14 1,389,750.30] 1,389,750.30]
Infraestructura M2 785 |Obras civiles M2 114338 | espera disponibilida ptal. dic-13 sep-14 dic-14 ene-15 3,755,732.36 3,755,732.36
Imprevistos % de gasto 3% Gastos complementarios % de gasto 3% jun-14 mar-14 dic-14 125,483.40 125,483.40
Gastos Administrativos % de gasto 8%  |Gastos complementarios % de gasto 8% jun-14 mar-14 dic-14 334,622.40} 334,622.40|
Expediente Técnico de Obra Civil y Equipamiento Estudio 1 [Expediente Técnico de Obra y equipamientol Estudio 1 Elaborado en el 2011 concluido| concluido
Supervision de Obra Informes 1 Informes d e Supervision de Obra Informes 1 concluido| concluido
Supervision de Equipamiento Informes 1 Informes de Supervision de equipamiento Informes 1 concluido| concluido|
Elaboracion de Programa de Capacitacion de Estudio 1 Capacitacion de Recurso Humano Estudio 1 10,000.00] 10,000.00|
i itaci Ej on de Capacitacion d de Re
OPTIMIZAR EL MANEJO DE de de de Estudio 1 Jecucion de Capacitacion d de Recurso Estudio 2200 espera disponibilida ptal. dic-13 sep-14 150,000.00 150,000.00
RESIDUOS SOLIDOS EN EL recursos humanos Humano
HOSPITAL NACIONAL 74906
HIPOLITO UNANUE
Equipos 102 JAdquisicion de camion furgon Equipos 1 espera disponibilida ptal. dic-13 ago-14 170,000.00) 170,000.00}
Infraestructura M2 785 Jobras civiles M2 concluido| concluido|
Imprevistos % de gasto 3%  [Gastos complementarios % de gasto 3% concluido| concluido|
Gastos Administrativos % de gasto 8%  [Gastos complementarios % de gasto 8% concluido| concluido|
SUB TOTAL 330,000.00} 330,000.00|
) ’[L)L) HosS!llaTgiirERl E SALUD
S 248 /Y / 5 clonpd “Hipdlito Unanue*
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de Salud “HIPOLITO UNANUE”
MATRIZ N2 7

MATRIZ CONSOLIDADA DEMANDA GLOBAL

PARA EL ANO: 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

DEMANDA GLOBAL SEGUN F.F.
en Nuevos Soles

2013
Segun GENERICA DE GASTO
R.0.0.C.* TOTAL
2..1. PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 51,141,118
51,141,118 0 44,067,453.00 16,000,000.00 0 60,067,453.00
2.2. PENSIONES Y PRESTACIONES SOCIALES 9,059,753 0 9,059,753 8,410,355.00 0 0 8.410,355.00
2.3. BIENES Y SERVICIOS 37,311,847 16,000,000 53,311,847 21,041,689.00 0 0 21,041,689.00
2.4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 0 0 0 0 0 0 0.00
2.5. OTROS GASTOS 38,900,033 0 38,900,033 0 0 0 0.00
2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINACIEROS 21,087,487 0 21,087,487 0 0 0 0.00
TOTAL 157,500,238 16,000,000 173,500,238 73,519,497 16,000,000 - 89,519,497
A & / L’&
=" SRR e S Braren
Nombre y Firma~ ._I.qgrggwdgmw& B
o ADOLFOW.:; 5150 ovega 5 Bikidad (Unidad
Oweaot Er»“-““-" RIS
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EE;% PERU Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é de Salud “HIPOLITO UNANUE”

PARA EL ANO: 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

MATRIZN27.1
MATRIZ SUSTENTO PRESUPUESTAL

SUSTENTO DEL PRESUPUESTO POR G.G./S.G. PARA EL PERIODO 2009 -2014 SEGUN F.F.
(en Nuevos Soles)

RECURSOS ORDINARIOS
Sepin 6.6./E. de oo ANO 2009 ANO 2010 ANO 2011 ANO 2012 ANO 2013 VA;‘;ADCEION FORlV;l;:jClON VA;T:CEION
PIM PIM PIM PIM PIM (2013/2012) (2013/2014)

Total 2.1 Personal y Obligaciones Sociales 41,706,834.00 41,857,065.00 46,310,191.00 50,501,660.00 53,016,034.00 1.05 44,067,453.00 0.83
2.1.1 RETRIBUCIONES Y COMPLEMENTOS EN EFECTIVO 39,348,456.00 40,385,814.00 44,658,988.00 48,693,969.00 50,112,012.00 1.03 40,936,524.00 0.82
2.1.3 CONTRIBUCIONES A LA SEGURIDAD SOCIAL 2,358,378.00 1,471,251.00 1,651,203.00 1,807,691.00 2,904,022.00 161 3,130,929.00 1.08
Total 2.2 Pensiones y Otras Prestaciones Sociales 7,511,661.00 7,390,545.00 8,719,695.00 10,444,088.00 8,975,557.00 0.86 8,410,355.00 0.94
2.2.1PENSIONES 7,506,442.00 7,376,540.00 7,976,497.00 9,381,407.00 8,570,401.00 0.91 7,336,167.00 0.86
2.2.2PRESTACIONES Y ASISTENCIA SOCIAL 5,219.00 14,005.00 743,198.00 1,062,681.00 405,156.00 0.38 1,074,188.00 2.65
Total 2.3 Bienes y Servicios 17,631,133.00 22,704,360.00 20,562,968.00 33,502,849.00 33,198,934.00 0.99 37,041,689.00 1.12
2.3.1COMPRA DE BIENES 5,620,391.00 6,751,819.00 5,839,818.00 8,903,423.00 6,217,618.00 0.70 17,542,270.00 2.82
2.3.2 CONTRATACION DE SERVICIOS 12,010,742.00 15,952,541.00 14,723,150.00 24,599,426.00 26,981,316.00 1.10 19,499,419.00 0.72
Total 2.6 Adquisicion de Activos no Financieros 2,449,666.00 3,800,608.00 29,246,519.00 17,631,053.00 14,002,807.00 0.79 0.00 0.00
2.6.2 CONSTRUCCION DE EDIFICIOS Y CONSTRUCTURAS 0.00 2,297,430.00 3,527,798.00 361,833.00 0.00 0.00 0.00 0.00
2.6.3ADQUISICION DE VEHICULOS, MAQUINARIAS Y OTROS 2,432,416.00 1,294,463.00 25,411,310.00 17,156,420.00 13,117,586.00 0.76 0.00 0.00
2.6.6 ADQUISICION DE OTROS ACTIVOS FIJOS 17,250.00 6,145.00 9,745.00 54,409.00 1,220.00 0.02 0.00 0.00
2.6.7INVERSIONES INTANGIBLES 34,952.00 58,391.00 372,187.00 6.37 0.00 0.00
2.6.80TROS GASTOS DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 202,570.00 262,714.00 511,814.00 - 0.00 0.00
Total 2.5 Otros Gastos 6,790,702.00 5,610,881.00 0.83 0.00 0.00
2.5.4(en blanco) 740.00 . 0.00 0.00
25.5PAGO DE SENTENCIAS JUDICIALES, LAUDOS ARBITRALES Y SIMILARES. ) 6,790,702.00 5,610,141.00 08 1o.00 ) 0.00

TOTAL 69,299,294.00 75,752,578.00 104,839,373.00 118,870,352.00 | 114,804,213.00 0.97 89,519,497.00 0.78

o
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MATRIZN?2 7.1
MATRIZ SUSTENTO PRESUPUESTAL
PARA EL ANO: 2014

DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE
SUSTENTO DEL PRESUPUESTO POR G.G./S.G. PARA EL PERIODO 2009 -2014 SEGUN F.F.

en Nuevos Soles

RECURSOS ORDINARIOS
RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS (1)

0 200 0 2010 0 20 0 20 020 % DE 0 ACIO % DE
oS HES PIM PIM PIM PIM PIM VARIACION 014 VARIACION
Total 2.3 Bienes y Servicios 13,637,416.00 12,486,875.00 15,731,850.00 18,225,152.00 18,738,541.00 1.03 16,000,000.00 0.9
2.3.1COMPRA DE BIENES 7,318,775.00 8,005,884.00 7,144,930.00 11,304,873.00 10,327,116.00 0.91 12,782,500.00 1.2
2.3.2 CONTRATACION DE SERVICIOS 6,318,641.00 4,480,991.00 8,586,920.00 6,920,279.00 8,411,425.00 1.22 3,217,500.00 0.4
Total 2.6 Adquisicién de Activos no Financieros 381,378.00 56,890.00 1,500,000.00 1,200,000.00 3,227,523.00 2.69 0.00 0.0
2.6.3 ADQUISICION DE VEHICULOS, MAQUINARIAS Y OTROS 322,877.00 39,557.00 1,500,000.00 1,200,000.00 2,965,682.00 2.47 0 0.0
2.6.6 ADQUISICION DE OTROS ACTIVOS FIJOS 58,501.00 17,333.00 261,841.00 0.00 0 0.0
TOTAL 14,018,794.00 | 12,543,765.00 | 17,231,850.00 19,425,152.00 | 21,966,064.00 2.47 16,000,000 0.7

RECURSOS POR OPERACIONES OFICIALES DE CREDITO (2)

0 200 0 2010 ANO 20 0 20 020 % DE 0 Yo [o % DE

oS s PIM PIM PIM PIM PIM VARIACION 014 VARIACION
2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINACIEROS 0 0 0 0 0 0
2.6.2. CONSTRUCCION DE EDIFICIOS Y CONSTRUCTURAS
2.6.3. ADQUISICION DE VEHICULOS, MAQUINARIAS Y OTROS
2.6.7. INVERSIONES INTANGIBLES
2.6.8. OTROS GASTOS DE ACTIVOS NO FINANCIEROS
TOTAL 0 0 0 0 0 0 0 0
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§§% PERU | Ministerio HOSPITAL NACIONAL
é, de Salud “HIPOLITO UNANUE”

PARA EL ANO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

MATRIZN27.2
MATRIZ RESUMEN DEL SUSTENTO PRESUPUESTAL

DEL P 0 PO ODA PARA RIODO 2009 -2014
ANO 2003 ANO 2010 ANO 20 ANO 20 ANO 20 % DE VARIACION OR ACIO % DE VARIACION
S PIM PIM PIM PIM PIM (2013/2012) 014 (2013/2014)

Total 2.1 Personal y Obligaciones Sociales 41,706,834 41,857,065 46,310,191 50,501,660 53,016,034 1.05 44,067,453 0.83
2.1.1RETRIBUCIONES Y COMPLEMENTOS EN EFECTIVO 39,348,456 40,385,814 44,658,988 48,693,969 50,112,012 1.03 40,936,524 0.82
2.1.3 CONTRIBUCIONES A LA SEGURIDAD SOCIAL 2,358,378 1,471,251 1,651,203 1,807,691 2,904,022 161 3,130,929 1.08
Total 2.2 Pensiones y Otras Prestaciones Sociales 7,511,661 7,390,545 8,719,695 10,444,088 8,975,557 0.86 8,410,355 0.94
2.2.1PENSIONES 7,506,442 7,376,540 7,976,497 9,381,407 8,570,401 0.91 7,336,167 0.86
2.2.2PRESTACIONES Y ASISTENCIA SOCIAL 5219 14,005 743,198 1,062,681 405,156 0.38 1,074,188 2.65

Total 2.3 Bienes y Servicios 42,140,936 48,489,043 51,928,219 70,452,588 74,936,329 1.06 37,041,689 0.49
2.3.1COMPRA DE BIENES 22,512,430 25,856,529 26,739,986 38,468,344 35,748,093 0.93 17,542,270 0.49
2.3.2 CONTRATACION DE SERVICIOS 19,628,506 22,632,514 25,188,233 31,984,244 39,188,236 123 19,499,419 0.50
Total 2.6 Adquisicion de Activos no Financieros 2,831,044 5,317,380 33,446,519 19,170,315 17,380,330 0.91
2.6.2 CONSTRUCCION DE EDIFICIOS Y CONSTRUCTURAS 0.00 2,297,430 3,527,798 361,833 0.00 0.00 0.00
2.6.3ADQUISICION DE VEHICULOS, MAQUINARIAS Y OTROS 2,755,293 2,793,902 29,589,310 18,695,682 16,233,268 0.87 0.00 0.00
2.6.6 ADQUISICION DE OTROS ACTIVOS FIJOS 75,751 23478 31,745 54,409 263,061 4.83 0.00 0.00
2.6.7INVERSIONES INTANGIBLES 34,952 58,391 372,187 6.37 0.00 0.00
2.6.80TROS GASTOS DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 202,570 262,714 511,814 0.00 0.00
Total 2.5 Otros Gastos 6,790,702 5,610,881 0.83 0.00 0.00
2.5.4(en blanco) 740.00 0.00 0.00
2.5.5PAGO DE SENTENCIAS JUDICIALES, LAUDOS ARBITRALES Y SIMILARES. 6,790,702.00 5,610,141.00 0.83 0.00 0.00
Total general 94,190,475.00]  103,054,033.00| 140,404,624.00] 157,359,353.00]  159,919,131.00 7.81 89,519,497.0 0.56

HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

~109 ~

PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL 2014




Ministerio

S, .
Eé? PERU
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DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

HOSPITAL NACIONAL
“HIPOLITO UNANUE”

MATRIZ N2 7.2
MATRIZ RESUMEN DEL SUSTENTO PRESUPUESTAL

(en Nuevos Soles)

RESUMEN DEL PRESUPUESTO POR CATEGORIA DE GASTO (TODA FUENTE) PARA EL PERIODO 2009 -2014

ANO 2009 ANO 2010 ANO 2011 ANO 2012 ANO 2013
Segiin Categoria del Gasto % DE VARIACION FORMULACION % DE VARIACION
PIM PIM PIM PIM PIM (2013/2012) 2014 (2013/2014)

GASTO CORRIENTE 91,359,431 97,736,653 106,958,105 138,189,038 142,538,801 1.03 11,200,289 0.08
Personal y obligaciones sociales 41,706,834.00 41,857,065.00 46,310,191.00 50,501,660.00 53,016,034.00 1.05 6,699,970.00 0.13
Obligaciones previsionales (pensiones y otras prestaciones sociales) 7,511,661.00 7,390,545.00 8,719,695.00 10,444,088.00 8,975,557.00 0.86 886,056.00 0.10
Bienes y servicios 42,140,936.00 48,489,043.00 51,928,219.00 70,452,588.00 74,936,329.00 1.06 36,014,263.00 0.48
Otros gastos corrientes 6,790,702.00 5,610,881.00 0.83 0.00 0.00
GASTOS DE CAPITAL 2,831,044 3,857,498 30,746,519 11,618,971 17,380,330 1.50 0.00 0
Inversiones (Adquisision de activos no financieros) 2,500,000 29,246,519 9,918,971 13,419,207 1.35 0.00 0
Otros gastos de capital 2,831,044 1,357,498 1,500,000 1,700,000 3,961,123 233 0.00 0

TOTAL 94,190,475 101,594,151 137,704,624 149,808,009 159,919,131 1.03 11,200,289 0.07

RESUMEN DEL PRESUPUESTO POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO PARA EL PERIODO 2009 -2014
(en Nuevos Soles)

ANO 2009

ANO 2010

ANO 2011

ANO 2012*

ANO 2013

% DE VARIACION

FORMULACION

% DE VARIACION

Segun Fuente de Financiamiento
- PIM PIM PIM PIM PIM (2013/2012) 2014 (2013/2014)

1.- Recursos Ordinarios 69,299,294 75,752,578 104,839,373 118,870,352 114,804,213 0.97 73,519,497.00
2.1 Personal y Obligaciones Sociales 41,706,834.00 41,857,065.00 46,310,191.00 50,501,660.00 53,016,034.00 1.05 44,067,453.00 0.8
2.2 Pensiones y Otras Prestaciones Sociales 7,511,661.00 7,390,545.00 8,719,695.00 10,444,088.00 8,975,557.00 0.86 8,410,355.00 0.9
2.3 Bienes y Servicios 17,631,133.00 22,704,360.00 20,562,968.00 33,502,849.00 33,198,934.00 0.99 21,041,689.00 0.6
2.6 Adquisicion de Activos no Financieros 2,449,666.00 3,800,608.00 29,246,519.00 17,631,053.00 14,002,807.00 0.79 0.00 0.0
2.5 Otros Gastos 6,790,702.00 5,610,881.00 0.83 0.00 0.0
2.- Recursos Directamente Recaudados 14,018,794 12,543,765 17,231,850 19,425,152 21,966,064 1.13 16,000,000 0.7
2.3 Bienes y Servicios 13,637,416.00 12,486,875.00 15,731,850.00 18,225,152.00 18,738,541.00 1.03 16,000,000.00 0.9
2.6 Adquisiciéon de Activos no Financieros 381,378.00 56,890.00 1,500,000.00 1,200,000.00 3,227,523.00 2.69 0.00 0.0
4.- Donaciones y Transferencias 10,872,387 14,757,690 18,333,401 19,063,849 23,148,854 1.21 0.00 0.0
2.3 Bienes y Servicios 10,872,387.00 13,297,808.00 15,633,401.00 18,724,587.00 22,998,854.00 1.23 0.00 0.0
2.6 Adquisicion de Activos no Financieros 1,459,882.00 2,700,000.00 339,262.00 150,000.00 0.44 0.00 0.0

TOTAL 94,190,475 103,054,033 140,404,624 157,359,353 159,919,131 1.02 89,519,497 0.56
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MATRIZN27.3

MATRIZ RESUMEN SEGUN CATEGORIA PRESUPUESTAL

PARA EL ANO 2014
DEPENDENCIA: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

RESUMEN DEL PRESUPUESTO SEGUN CATEGORIA PRESUPUESTAL (TODA FUENTE) PARA EL PERIODO 2009 -2014

(en Nuevos Soles)

e AN AL Ay Azt ! % DE VARIACION ‘ % DE VARIACION
= (2013/2012) (2013/2014)
PIM PIM PIM PIM PIM

1. PROGRAMA ARTICULADO NUTRICIONAL 2,769,017 3,857,206 3,962,743 6,447,275 10,653,871 1.7 3,510,223 0.3
2. SALUD MATERNO NEONATAL 6,997,900 10,782,893 9,941,081 24,287,151 15,834,839 0.7 8,539,689 0.5
3. TBC VIH/SIDA 582,631 8,121,042 4,965,271 0.6 3,124,403 0.6
4. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS 101,678 629,909 877,505 14 366,345 0.4
5. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 582,660 7,416,810 2,795,393 0.4 2,677,567 1.0

6. REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR
2,050,439 0.0 1,231,435 0.6

DESASTRES
7. PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER 2,029,871 551,451 0.3 2,182,233 4.0
REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIA Y URGENCIA MEDICAS 2,050,439 0.0 2,537,541 1.2
INCLUSION SOCIAL INTEGRAL DE LAS PERSONAS POR DISCAPACIDAD 276,100 0.0 46,661 0.2
OTRAS CATEGORIAS PRESUPUESTALES 9,766,917 14,640,099 15,170,793 48,932,058 37,728,769 0.8 24,216,097 0.6
ACCIONES CENTRALES 19,427,390 19,862,770 1 11,200,289 0.6
ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS 87,632,953 93,499,997 1 54,103,111 0.6
TOTAL 9,766,917 14,640,099 15,170,793 155,992,401 151,091,536 1 89,519,497 0.6
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