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I.— GENERALIDADES

El Hospital de Emergencias Pediatricas es un érgano desconcentrado de la Direccion de Salud V
Lima Ciudad del Ministerio de Salud de Nivel lll-1 que brinda desde hace 28 afios, atencion
especializada en emergencias y urgencias a la poblacion pediatrica de 0 a 19 afios de Lima, Callac y
del resto del pais, en el marco de las politicas y estrategias del Sector Salud.

Este arfio se cumple el primer afio de [a implementacion del Plan Estratégico Institucional 2012-20186,
aprobado con Resolucién Directoral N° 172-2011-HEP/MINSA, por lo que la formulacidon del Plan
Operativo Anual 2013 estd alineada con la mision, vision, objetivos, estrategias y acciones
programadas para este afio.

MISION DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS PEDIATRICAS

“Somos una organizacion especializada en la atencion integral de las
emergencias y urgencias en la poblacién pedidtrica, comprometidos con

su recuperacion y satisfaccién de la familia, contando con personal
competente e innovador que garantiza una alta capacidad de respuesta”.

VISION DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS PEDIATRICAS

“Ser reconocidos como el hospital modelo en atencidn de emergencias y
urgencias pedidtricas, por nuestra eficiencia, calidad y trato humang”.

Los objetivos, indicadores y actividades del Plan Operativo Anual-2013 del Hospital de Emergencias
Pediatricas, aprobado por Resolucién Directoral N° 015-2013-HEP/MINSA, han sido consensuados,
con sus diversas unidades organicas, con el fin primordial de mejorar la calidad de atencién en salud
de la poblacion usuaria.

El seguimiento al primer semestre del Plan Operativo 2013 del hospital, ha sido realizado en
coordinacion con todas las Unidades Organicas del Hospital, a través de informes y reuniones para la
identificacion de logros y problemas, con la finalidad de disponer de informacién esencial, oportuna vy
valida para una adecuada toma de decisiones. Su elaboracion ha permitido conocer y establecer los
logros y las dificultades presentadas en el periodo, facilitando la reorientacion o continuidad de las
actividades programadas y la formulacion de medidas correctivas oportunas que mejoren el
desempefio.
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Il. DIAGNOSTICO GENERAL DEL PERIODO

Los objetivos del Plan Operativo Anual 2013 del Hospital de Emergencias Pediatricas, que fuercn
priorizados y aprobados en consenso, en reuniones técnicas de trabajo con las diversas jefaturas
asistenciales y administrativas del hospital, consideran como principal orientacion, la atencion

oportuna, eficiente y de calidad de la poblacion pediatrica en situacion de emergencia y urgencia.

- OBJETIVOS GENERALES DEL

Contribuir a fa disminucién de la morbimortalidad neonatal
hospitalaria, mediante la atencidon especializada en
emergencias y urgencias de manera eficaz, oportuna y de
calidad con énfasis en la poblacidon mas vulnerable

RESULTADOS ESPERADOS

Necnatos con complicaciones con garantia de
atencion especializada, adecuada y oportuna.

Contribuir en la reduccién de la desnutricidn crénica en
menores de 5 afios, mediante la atencién oportuna e integral
de los pacientes en situacion de emergencia y urgencia, con
énfasis en la poblacion de pobreza y extrema pobreza.

Mencres de 5 afios en situacién de emergencia y
urgencia con atencion nutricional.

Menores de 5 afios con IRA, EDA y otras
enfermedades prevalentes e inmunoprevenibles
en situacion de emergencia y urgencia reciben
tratarniento oportuno y especializado

Contribuir al control de las enfermedades no trasmisibles en
la poblacién de 0 a 18 afios, usuaria de los servicios y sus
acompanantes, promoviendo estilos de vida y entornos
saludables, con énfasis en la poblacién de pobreza y
extrema pobreza,

Paoblacion de 0 a 19 afios, usuaria de los servicios
Yy sus acompafantes, reciben Educacion
Sanitaria.

Fortalecer la vigilancia epidemiolégica, y prevencion de las
enfermedades transmisibles, con énfasis en las poblaciones
vulnerables.

Hospital con riesgos ocupacionales identificados v
evaluados

Contribuir en fa reduccion de los trastornos y/o lesiones
ocasionadas por factores externos, mediante una atencion
integral de EMG y URG pediatricas.

Pacientes pediatricos en situacion de emergencia
y urgencia con dafios y/o lesiones ocasionadas
por factores externos reciben tratamiento
oportuno y especializado.

Fortalecer la atencidn integral de los pacientes, garantizando
una atencién especializada oportuna y de calidad en
emergencias y urgencias pediatricas. B

Pacientes pediatricos en situacion de emergencia
¥y  urgencia gue acceden a atencidn
ininterrumpida, especializada y de calidad.

Pacientes que acceden a medicamentos, insumos
y drogas de manera oportuna,

Usuarios externo del Hospital satisfechos.

Optimizar la gestion institucional para mejorar la calidad de
los sistemas administrativos del hospital, enfatizando la
mejora del desempefio en funcion a resultados.
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Hospital
gestién

y externos del
los procesos de

Usuarios internos
satisfeches  con
administrativa.

Usuarios internos capacitados segin sus perfiles
de competencia

Al primer semestre del afio 2013, el Hospital de Emergencias Pediatricas cumplid las metas fisicas y
financieras, propuestas en su Plan Operativo, en las diversas unidades organicas, atendiendo 33, 539
pacientes, de los cuales el 48.79% correspondieron a la prioridad Il de atencidn, el 38.51% a Ia
pricridad 1V, el 12.17% a la prioridad It y el 0.53% a la prioridad .

La tendencia de la demanda de atencicnes no es concluyente en los primeros semestres de los
altimos 5 afios. Se observa una ligera tendencia al aumento de la demanda de atenciones tipo lll, y
de decremento de la prioridad tipo Il y IV, pero el margen de variacidn es minimo. Desde el afio 2003,
se ha observadoc una tendencia decreciente de la demanda global de atencion, con un ieve
i{ngremento en el afo en curso a expensas de la prioridad 1V.
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TENDENCIA DE LA DEMANDA HEP SEMESTRES 2003-2013
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Fuente: Oficina de Estadistica e Informatica ~ HEP. Elaboracion: QEPE

Atenciones segun Prioridad HEP -1 Sem. 2008-2013

Prioridad | Prioridad | |  Prioridad |
2008 187 4977 14037 17071
o 2009 149 4497 414307 15574
oz2010 237 4516 14795 13840
02011 168 4038 15153 15148
m 2012 163 4394 161584 14288
B 2013 171 3896 15620 12328

Fuente: Oficina de Estadistica e Informatica HEP. Elaboracién: QEPE

En lo que va del afio se registraron 630 egresos, de los cuales el 38.9% correspondio al Servicio de
Pediatria, el 23% a Traumatologia el 18.7% a Neurccirugia, 11.9% a Cirugia, y el resto a Unidad de
Cuidados Intensivos y Neonatologia. Se mantiene la tendencia decreciente en todos los servicios en
comparacion a afios anteriores. g ;
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Egresos segin Servicio. HEP - | Sem 2008 - 2013
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Fuente: Oficina de Estadistica e Informatica — HEP. Elaboracion: OEPE

El Hospital actuaimente cuenta con dos (02) Salas de Operaciones, una sala de procedimientos bajo
anestesia, y una sala de recuperacién con tres (03) camas, que mejoran el acceso y permiten una
atencion oportuna de la demanda quirlrgica, observandose durante los udltimos diez afios una
tendencia ascendente de intervenciones quirlirgicas, en especial de las cirugias ambulatorias, que
mejoran la calidad y seguridad de la atencion, y disminuyen los costos y el tiempo de separacion de la
madre vy el nifio, con una rapida integracion al seno familiar. En lo que va del primer semestre se han
realizado 1155 cirugias, representando el 32% mas que las realizadas el afio anterior.

TENDENCIA DE LAS INTERVENCIONES QUIRURGICAS
HEP 2003-2013
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Tendencia de las Cirugias y Egresos Hospitalarios
HEP -l semestre 2007-2013
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Fuente: Departamento Médico Quirdrgico Elaboracién; OEPE

La mayor parte de intervenciones quirGrgicas corresponden a la Especialidad de Cirugia General,
luego Traumatologia, seguido de Cirugia Plastica, Neurocirugia, y procedimientos de Neumologia,
ésta Ultima altamente posicionada en el mercado ofertando el Servicio de Fibrobroncoscopia
Pediatrica a Instituciones Publicas y Privadas como EsSalud, Sanidad de las Fuerzas Armadas v
Clinicas Privadas, lograndose consolidar al Hospital como Centro de Referencia Nacional para la
extraccion de cuerpos extrafios en via aérea en nifios, urgencia muy frecuente y potencialmente letal.

[ B LOK L PROL (]

DEMANDA 91,134 71,530 67,229 70,198 68,152 65,404 33,538
CAMAS HOSPITALARIAS ;

DISPONIBLES 40 48 41 41 42 46 46

* Pediatria 20 20 15 16 15 16 16

* Cirugia | 12 14 6 6 8 6 6

* Traumatologia 4 4 4 6 6

* Neurocirugia 4 4 4 G

* UTIP/UCIN 8 12 12 12 12 12 12
EGRESOS 2,438 2,065 1,710 1,789 1,763 1,947 630
* Pediatria 1,632 1,445 971 958 832 953 245
* Cirugia 705 427 318 653 335 268 75

* Traumatolegia 80 154 169 258 145
* Neurocirugia 220 227 360 346 118
* UTIPMUCIN 101 163 121 322 297 263 47
INTERVENCIONES

QUIRURGICAS 1,452 1,237 1,717 1,568 1,627 2,066 1,155
ECOGRAFIAS 847 982 1,399 1,321 1,872 1,900 847
EXAMENES

RADIOLOGICOS (Rx, TEM, 14,793 14,173 14,054 14,520 15,194 15,420 8,418
Arco en C)

EXAMENES DE

LABORATORIO 52,548 50,167 54,867 53,083 50,178 55,727 31,201

Fuente Oficina de Estadistica e Informatica — HEP
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En relacion a los indicadores de produccion, en el primer semestre del afio 2013, se ha observado un
avance correspondiente al 51% de la demanda del afic anterior, 55% de las intervenciones
quirargicas y 56% de los examenes de diagnéstico por imagenes, en comparacion con el periodo
anual anterior. Los indicadores de rendimiento hospitalario muestran un porcentaje de ocupacion del
86% al primer semestre, un intervalo de sustitucidn de 1.33.

PORCENTAJE DE QCUPACION 80% 87% 86%
RENDIMIENTO CAMA 63 41 19
INTERVALO DE SUSTITUCION 0.56 0.85 1.1 1.33
TASA NETA DE MORTALIDAD

HOSPITALARIA 1.86 1.27 24 1.6 2.0 2.3 1.46

Fuenie Oficina de Estadistica e Informética — HEP

PROYEGTOS DE INVERSION PUBLICA
Plan Maestro de Inversiones (PMI) dei Hospital de Emergencias Pediatricas

» Mediante INFORME TECNICO N°169-2012-0GPP-OPI/MINSA, fue observado el PMI, tomando
como referencia los Informes N°047-2012-DGSP-DSS/MINSA vy Informe N°050-2012-JMC-RZR-

AE-DI-DGIEN/MINSA.

» E| levantamiento de observaciones del Plan Maestro fue entregado por parte de la empresa
MEGAPROYECT, a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico. El documento fue enviado
ala OPI-MINSA el 17 de mayc det 2013.

= DGIEM, independientemente a la evaluacién del PMI, estad solicitando el Capitulo | del PMI
relacionado al estado situacional del HEP, para aprobarlo y enviarlo a CISMID y posteriormente
elaborar el estudio de vulnerabilidad, Para lo cual se actualizara los planos arquitectonicos,

» La demora en la entrega de la Resolucion de Categorizacién también ha influido negativamente
i) en el proceso de aprobacion del PML.

Mejora del Suministro de Aire Comprimido Medicinal del HEP
Cddigo SNIP N° 59341
= PIP en etapa de inversion.

= Los componentes Estudio Definitivo y Supervision tuvieron un gasto de §/.10,800.00 cada uno,
mientras que los componentes Equipamiento e Infraestructura tuvieron un gasto total de
S/.223,876.70 y $/.39,778.93 respectivamente.

» A |g fecha el PIP cuenta con un avance fisico de 100%, los equipos y la infraestructura fueron
entregados y recepcionados por el HEP.

= Aciualmente el PIP cuenta con un avance financiero de 5/.298,090.82 el mismo que representa el
92.84% con respecto al Estudio Definitivo.

= La Empresa Tecnacali Pert SRL, ha presentado la Liquidacion Final, fa misma que se encuentra
en revisién por parte del ingeniero Supervisor.

,(_E\\EI formato SNIP 14 Informe de Cierre sera presentado a la OP! - MINSA una vez aprobada la
A %jlqu:dacmn final, la misma que sera registrada en el Banco de Proyecios.

/.\\
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Mejoramiento de la Capacidad Operativa del Almacén Especializado de Medicamentos,
Almacén General y Archivo de Historias Clinicas del Hospital de Emergencias Pediatricas DISA
V Lima - Ciudad.

Cédigo SNIP N° 91121

PIP en etapa de inversion.

La elaboracién del Expediente Técnico tuvo un gasto de S/. 72,124.00. La variacion en este
componente se presenta por los cambios del anteproyecto final, existiendo mas m2 de disefio, los
cuales generaron mayor costo al expediente tecnico. De igual manera en este componente se
incluye la elaboracion del expediente del sistema de agua contra incendio.

El componente Infraestructura fue de 5/.1°349,372.68, seglin el estudio definitivo. Mientras que el
monto del contrato de obra fue de S/.1'173,152.33 a esto se suma 03 adicionales de obra
aprobados mediante R.D. N° 068-2011, 102-2011 y 170-2011, por el monto de S/. 189,008.28 vy el
reajuste por formula polinomica de 5/.29,117.74. Por otra parte se incorporo al PIP presupuesto
adicional de S/. 111,766.00 (Resolucion Secretarial N°030-2012/MINSA del 14/08/2012), de este
presupuesto adicional S/.70,000.00 corresponde a la ejecucion del sistema contra incendio,
S5/.31,266.00 para page de adenda a la supervision y S/.10,500.00 para la compra del grupo
glectrégeno). Componente concluido, perc la liquidacién de obra se encuentra en arbitraje, con
conocimiento de la Procuraduria del MINSA.

El monto del Equipamiento fue de S/. 221,420.00, Este componente tiene variacion respecto al
PIP viable debido a la compra del equipamiento gue se realizd los afios 2011 y 2012 y los precios
referenciales del PIP eran del afio 2008. Al monto de Estudio definitivo se agrego la adquisicién
del montacargas por un monto de $/.153,600.00 cuando el PIP establecia para este rubro
8/.35,000.00. La Obra fue entregada y recepcionada por el Hospital a fines del afio 2011, Ia
liquidacion final fue observada por el supervisor, por lo que nos encontramos en proceso arbitral
contra el contratista; la Oficina de Asesorfa Juridica informa que aln no existe laudo arbitral.

A {a fecha el PIP cuenta con un avance financiero de S/.1,988,637.07 el mismo que representa el
100.44% con respecto al Estudio Definitivo.

El formato 14 Informe de Cierre enviado a la OP! - MINSA fue observado, habiéndose solicitado
tres aspectos fundamentales, que la obra esté totalmente liquidada, que se realice un informe de
gastos efectuados por variaciones al monto declarado viable y por tltimo realizar un informe en
relacion a la adquisicion del grupo electrégeno.

Fortalecimiento de la Oferta de Servicios de la Unidad de Servicios Generales y Mantenimiento
del Hospital de Emergencias Pediatricas.

Cddigo SNIP N° 78765

PIP en etapa de inversion.

En el componente "Estudic Definitivo", segun el informe de consistencia (Formato SNIP 15) se
considero 5/.110, 385, habiéndose gastado sblo 5/.98,885.00.

En el componente "Supervision”, segln el informe de consistencia (Formatoe SNIP 15) se
considero 5/.59,904.08, se tiene un gasto de 5/.68,909.56. Se solicitd a OEA informacién al
respecto.

En el componente "Equipamiento” segin el informe de consistencia (Formato SNIP 18) se
considerd 5/.185,045.00, sin embargo se tiene un gasto de S/.137,548.81. Se solicité a OEA
informacion relacionada, asi como sobre los saldos, por Ultimo el saldo de ese componente a que
ofro componente fue adherido.

En el componente "Infraestructura’, segun el informe de consistencia (Formato SNIP 15) se
considerd 5/.1,523,500.23, sin embargo se tiene un gasto de S/.2,149,227.73. Este monto
corresponde a las entregas al contratista ROALSA por concepto de adelantos directos y
materiales, en ese momento se paralizo la obra y se resolvid contrato con esta empresa, a la
fecha se encuentra en arbitraje y solicitamos la devolucion de los adelantos entregados. A fin de
continuar [a obra se procedit a firmar contrato con la empresa Caferey para Iadefé_b'ﬁ“tiién del saldo

’,j“\ OFiCINA :f'»‘_;
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de obra, la misma que a la fecha se encuentra en proceso de recepcion de obra, encontrandonos
dentro de los plazos del Reglamento de Contratacion del Estado.

= En los componentes "Capacitacion”, "Imprevistos" y "Gastos Administrativos" se consideraron
segun informe de consistencia (Formato SNIP 15). 8/.3,000.00, 5/.30,5680.32 y §/.60,160.64
respectivamente. Se solicité a OEA informar al respecto.

* A |a fecha el PIP cuenta con un avance financiero de $/.1,9598,632.75 el mismo que representa el
112.40% con respecto al Estudio Definitivo.

= La chra fue recepcionada el 04 de julio del 2013, vy la liquidacion final sera presentada como
maximo el 04 de setiembre, para su revision y aprobacion.

Fortalecimiento de la Capacidad Resolutiva del Servicio de Emergencia del Hospital de
Emergencias Pediatricas DISA V Lima - Ciudad

Cdédigo SNIP N° 64707

s PIP en etapa de inversion.

» En el componente "Estudio Definitivo", segun el informe de consistencia (Formato SNIP 15) se
considerd $/.44,115.00, habiéndose gastado 5/.54,732.25.

* En el componente "Supervision”, segun el informe de consistencia (Formato SNIP 15) se
consideré 5/.37,109.74, sin embargo se tiene un gasto de $/.561,080.40. Se solicito a OEA
justificar la adenda al contrato de supervisién.

* En el componente "Equipamientc” segln el informe de consistencia (Formato SNIP 15) se
considera $/.210,800.00, se tiene un gasto de 5/.168,182.96. Se solicitd a OEA informacién
relacionada asi como sobre los saldos justificar y si es que a la fecha existen equipos gue no se
adquirieron; y, por tltimo el saldo de ese componente a que otro componente fue adherido.

= E| componente "Infraestructura”, se encuentra en arbitraje. A fin de continuar con la ejecucién de
la obra se procedié a firmar contrato con la empresa Caferey para la ejecucion del saido de obra,
la misma que a la fecha se encuentra en proceso de recepcidn de obra, encontrandonos dentro
de los plazos del Reglamento de Contratacion dei Estado.

= En los componentes "Imprevistos” y "Gastos Administrativos" se consideraron segln informe de
consistencia (Formato SNIP 15): §/.30,580.32 y $/.60,160.64 respectivamente. Se solicitd a OEA
informacién relacionada asi como sobre los saldos. o C

* A la fecha el PIP cuenta con un avance financiero de $/.1,959,632.75 el mismo que representa el
135.84% caon respecto al Estudio Definitivo.

* La obra fue recepcionada el 04 de julio del 2013, y la liquidacién final serd presentada como
maximo el 04 de setiembre, para su revision y aprobacién.

Ampliaciéon de la Capacidad de Oferfa de Servicios Finales de Cuidados Intensivos,
intervenciones Quirdrgicas y Hospitalizacidn de Especialidades Relacionadas a la Continuidad
de la Atencién de Emergencias, con Mejoramiento de la Capacidad Operativa de las Unidades
de Apoyo Administrativo, Acordes al PMI, En el Hospital de Emergencias Pediatricas, Lima -
Pertl. :

Codigo SNIP N°251238
» PIP en etapa de pre inversian.

» Mediante Oficio N°323-D-N°005-HEP-OEPE-2013 de fecha 28 de febrero det 2013, se envia el

AFBOEEy PIP a OPIUMINSA para su evaluacion y/o aprobacion.
P G

15’ sf\‘zi‘}'\‘!iaﬁl Wediante OFICIO N°0419-2013-0GPP-OPI/MINSA de fecha 14 de Mayo del 2013, que contiene
{5 E“f‘k.\.)};s\\v w8l INFORME TECNICO N°048-2013-OGPP-OPI/MINSA, se comunica al HEP la observaciones al
\,?tg?(g, (GLE PIP,
\1{/‘-:‘._“_“_—__
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* Mediante CARTA N°056-D-N°001-HEP-OEPE-2013, se comunica a la empresa GRUPO MEGA
PROYECTOS CONSULTORIA SAC, las observaciones para el levantamiento de las mismas.

* A la fecha se entregaron todos los documenios solicitados por la consultoria para el
levaniamiento de las observaciones. Se solicita una reunion con OPI MINSA para sustentar las
abservaciones.

Ifl. CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS CONTENIDOS EN EL PLAN OPERATIVO

OBJETIVO GENERAL 1: Contribuir a la disminuciéon de la morbimortalidad necnatal
hospitalaria, mediante la atencién especializada en emergencias y urgencias de
manera eficaz, oportuna y de calidad con énfasis en la poblacién mas vulnerable.

Para el cumplimiento de este objetivo general se establecid un Resultado Esperado y ftres
indicadores, los dos primeros orientados a disminuir la tasa de mortalidad neonatal hospitalaria,
produciéndose una (01) muerte neconatal hospitalaria en el primer semestre del afio en curso, que
representa el 56.2% menos de lo esperado para este pericdo.

En relacion a la mortalidad neonatal en UCI se ha logrado un 6.25% como valor del indicador por
debajo de lo esperado (10%), lo que representa el 37.5% menos.

Un nuevo indicador incorporado en este aio és el Porcentaje de personal capacitado en atencion
neonatal especializada logré cumplirse en 215%, cabe resaltar que se considerd a todo el personal de
salud para esta actividad. También se adiciono el Porcentaje de cumplimiento de Guias de Practica
Clinica para la atencién neonatal a través de la auditoria, sin embargo atin se encuentran en fase de
aprobacion las Guias de Practica Clinica, por lo cual no se logrd el cumplimiento esperado de este
indicador.

- INDICADOR 1" -~

. SEMESTRE | -
(M2 de fallecidos en edad necnatal en
Tasa de morta_lidad‘ hospitalizaciun_en_el afic / N2 tofat de 129 5269 56.29%
neonatal hospitalaria | necnatos hospitalizados en el afio) X
100
Tasa de mortalidad | (N2 de fallecides en edad neonatal en
Neonatos con | neonatal  en  UCI| UCI en ef afio / N total de necnatos 10% 6.25% 37.5%
complicaciones con | Meonatal hospitalizados en UCt en el afio} X 100
garantia de
atencidn .
especializada Porcentaje de [ (N® de personas capacitadas en
adecuada y persanal 3 capacitado | atencién neonatal en el afic / N¢ to_tal 40% 26% 215%
oportuna. en atencidn neonatal | de personal de UCI Neconatal en el afio)
especializada X100
Porcentaje de | (N2 de historias clinicas de UCI
cumglimiento de | Neonatal auditadas que cumplen GPC
Guias de Practica | en atencidn neonatal en el afio / N2 85% 0% 0%
Clinica para la | total de historias clinicas auditadas de
atencidn neanatal UCt Neonatal en el afo) X 100
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OBJETIVO GENERAL 2: Contribuir en la reduccién de la desnutricion crénica en
menores de 5 afios, mediante la atencion oportuna e integral de los pacientes en
situacién de emergencia y urgencia, con énfasis en la poblacién de pobreza y extrema

pobreza.

Para lograr este objetivo se establecieron dos Resultados Esperados y seis indicadores en total, a
continuacion se describen los alcances en el cumplimiento de los indicadores el primer semestre del

afio 2013:

% de sgresos con

indicacidn

Ne de egresos con

fi e e . - 0 8
Menor_es d?,s NS | sndicacion nutricional nutricional x 100 / N2 total de egresos 0% 80% 9%
en situacién de
; emergencia ¥ 4
i e erson citadas
E urgen‘c’la €N | porcentaje de persanal (atencifii nitricio:; ;p; afio / ;:
atencion capacitado en atencion g - 40% 45% 112.5%
nutricional. nutricional totzl de nutricionistas y meédicos de
hospitalizacién en el ano} X 100
Porcentaje de nifios
menotes de 5 afios con | (N2 de nifios <5 afios con asma y
i i n ol i
asma y neumonia qlfe neumonia ] [ols] ) promedio de 10% 24.43% 244.3%
superan el promedio | permanencia >6 dias / egresos de
de permanencia | nifios con neumonia y asr_na) x 100
estdndar.
Porcentaje de nifios
?;:c’lzii ifaﬁzaa{:izs cz: (N2 de nifios <5 afios con EDA con
P au promedio de permanencia >3 dfas / 10% 11.70% 117.0%
superan el promedio o
. . . | egresos de nifios con EDA} x 100
i Menores de 5 afies | 9¢ . permangncia
con IRA, EDA vy estandar.
otras Porcentaje de personal
= enfermedades capacitado en atencién
prevalentes e|de pacientes | (N2 de personas capacitadas en en
inmuno prevenibles | pedidtricos  con  IRA, atencién de pacientes pediatricos con
en situacion de | EDA y otras | IRA, EDA y oiras enfermedades 40% 25% 62.5
emergencia y | enfermedades prevalentes en el afio / N2 total de
urgencia  reciben | prevalentes en | personal asistencial en el afia} X 100
tratamiento situacién de
¢y OpOrUNo y emergencia y urgencia.
h especializado . {N2 de historias clinicas auditadas que
Porcentaje de L.
. , cumplen GPC  en atencion de
cumpiimiento de Guias . e
L. . pacientes pediatricos con 1RA, EDA y
de Practica Clinica para
< otras enfermedades prevalentes en
la atencidn de | .. L R
acient adiatricos situacion de emergencia y urgencia en
pacientes P el afic / N2 total de historias clinicas 509 0 o]
con IRA, EDA vy otras . N ar
enfermedades auditadas de pacientes pediatricos con
IRA, EDA vy otras enfermedades
prevalentes en s
. e prevalentes en situacian  de
situacion de X . o
. . emergencia y urgencia en el afio) X
emergencia y urgencia
100
TR0 OF g
& N
& OFiCINA - T
[ EJECUPVADE o
5 pranebiienss )
\5 cSTRARRRHD [/
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Resultado Esperado: Menores de 5 afios en situacion de emergencia y urgencia con atencion
nutricional.

Forma parte del Programa Estratégico Articulado Nutricional del Presupuesto por Resultados, cuenta
con dos indicadores:

El 80% de todos los egresos hospitalarios tuvieron intervencidn nutricional, esta cifra reflefa un
cumplimiento de 89% en relacion a lo esperado, contribuyendo de esta manera a brindar una
atencion integral a nuestros pacientes. Asi mismo se complementa con [a realizacion de consejeria
-en los casos de anemia detectados en pacientes hospitalizados y la disponibilidad de alimentos con
calidad nutricional a estos pacientes, esta Ultima actividad tiene un cumplimiento de 36.67% con
respecto a lo programado para este semestre.

El Porcentaje de personal capacitado en atencidon nutricional asciende al 45% que representa el
112.5% del personal de salud programado a capacitarse en ese periodo, facilitando asi la
implementacion de diversos proyectos en temas nutricionales.

Resultado Esperado: Menores de 5 afios con IRA, EDA y otras enfermedades prevalentes e
inmunoprevenibles en situacion de emergencia y urgencia reciben tratamientoc coportunc y
especializado.

El cumplimiento de este objetivo, parte del Programa Estratégico Arficulado Nutricional del
Presupuesto por Resultados, incluye como actividades operativas las inmunizaciones, la atencion de
las infecciones respiratorias agudas (IRA), la atencion de las enfermedades diarreicas agudas (EDA),
la atencion de IRA con compiicaciones y la atencion de EDA con complicaciones, alcanzéandose
niveles de ejecucitn adecuados. Cuenta con cuatro indicadores.

24% de nifios menores de 5 afios hospitalizados con asma y neumonia, y 11.7% con EDA superan el
promedio de permanencia estandar, sobrepasando la meta programada debido a la coexistencia de
patologias crénicas en estos pacientes, 0 a las complicaciones por estas patologias. El 12% de las
atenciones por EDA presenta complicaciones y aproximadamente el 97% de las atenciones por IRA
presentan complicaciones.

Hasta la S.E 31 se han reportado 5097 episodios de IRAs, 4096 episodios de Rinofaringitis y 9193
episodios de IRA con Rinofaringitis, cifras inferiores en un 38.86%, 31.18% vy 35.66%
respectivamente, en relacién a lo reporfado el afio anter[or para el mismo pericdo.

En las dltimas 4 semanas epidemioldgicas se ha verificado una disminucion en la presentaciéon de
casos de IRA mas Rinofaringitis.

s g g . N

"+ - CANALENDEMICD DE RA 2013 itodas lds edades) H.EP.

- GANAL ENDEMICO DE LAS RAS EH NIRCS MEHORES DE | ARD 2013 HER,

W nCaune .
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA ¥ SALUD AMBIENTAL— Regarte Epidemioldgico det HEP 07 - 2013 hasta Semana Epidemiclogica 31

En las 31 primeras semanas del aiflo 2013, de todas las IRAs atendidas en &l hospital en menores de
5 afos, el 15.86% fueron episodios de Neumonia, cifra ligeramente superior a lo ocurrido el afio

TR L
anterior; de todas las neumonias el 85.02% se presents en menores de § afios; valores similares agfa‘“‘ i
reportado el afio 2012 para el mismo periodo. ¥ OFICNA
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Hasta fa S.E 31 se han reportado 830 episodios de neumonia en menores de 5 afos, cifra menor en
un 19.02% con respecto al afio 2012 para el mismo periodo, asi mismo se han reportado 108
episodios de neumonia en nifios de 5 a 14 afios, cifras inferiores en 10.74% a |o reportado el afio

pasado para el mismo periodo.

De acuerdo al nimero de episodios notificados de neumonias en la semana epidemioldgica 31, la
curva se encuentra en la zona de epidemia para los nifios de 5 a 14 afios de edad, en los demas
Casos la curva se encuentra en la zona de éxito.

" cANAL ENDEMICO DE LAS NEUMQHIA [TC

H do Casod

12345874 $0ACONSETERIANTAMISY S X 39N XD M 230 7 M X0 40 A 42434 45 44T 4R 41 50 415D .. -
LT T Samanas Epidamilogizas -
FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMB!ENTAL Reporte Epldemm!agsco del HEP 07 - 2013 hasta Semana Epidemioiogica 31

Hasta la 8.E 31 se han reportado 5972 episodios de SOB/ASMA cifra menor en un 15.26% a lo
reportado el afio 2012 para el mismo periodo. El SOB/ASMA se encuentra en la actualidad en |la zona

de éxito.

-_'579111115171521232527293133353739414345474951
) sumlnasEpldemIolglus : :
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL Reporte Epsdernlolcglco del HEP §7 - 2013 hasta Semana Epidemioldgica 31

Hasta la S.E 31 del 2013 se han tomado 295 muestras de hisopado nasofaringeo, de los cuales el
57.96% resultaron positivas (IFD/PCR hisopado nascfaringeo).

La mayor propercion de identificaciones en este periodo correspondid a VSR (83%). Se han
identificado 12 casos confirmados de Influenza A H1N1pdmO09 hasta la actualidad, el 75% de las
identificaciones se dio en las Ultimas cinco semanas {S.E 27 ala S.E 31).
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FLIENTE: QFICINA DE EPIDEMIOLOGIA ¥ SALUD AMBIENTAL ~ Reparte Epidemicldgico del HEP 07 - 2013 hasta $emana Epidemioldgica 31

Las EDAs en general (Acucsas mas Disentéricas) se encuentran en la zona de éxito, se han
reporiado 3333 episodios de EDAs, hasta la actualidad; cifra inferior en un 24.06% a lo reportado el
ano 2012 para el mismo periodo. Los episodios de EDA Acucsa representaron el 89.95% (2998
episodios) y los episodios de EDA Disentérica el 10.05% (335 episodios).

Al analizar de manera desagregada los casos de EDA, se aprecia que en la S.E 31 la EDA Acuosa se
encuentran en la zona de éxite y la EDA Disenterica en la zona de alarma.

1 CANML ENOBMICO DE EDA [EDA Acudsa + EDA Disaniérica) 2043 HER: . 770 £ 2t | CANAL ENDEMICO DE EDA ACUOEA, {todas las ddades) 2073 H,

0r
R R e e L I L LR T PP PP P T T
17 Samanas Epideminiogicas ;<.

FUENTE OFlClNA DE EPIDEMIOLOGIA ¥ SALUD AMBIENTAL Reporte Epldemmlogrco del HEP 07 - 2013 hasta Semana Epsﬁemlologaca 31

Ak n Edarmintpalens

Es necesaric mencionar que al ser un Hospital de atencién de emergencias y urgencias pediatricas,
la aplicacién de vacunas se realiza a demanda para disminuir las oportunidades perdidas, como parte
de la atencion integral del nifio, por lo que la meta es variable y se cuantifica por dosis aplicadas,
estando esta actividad operativa programada se logre cumplir con el 2565% aproximadamente de la
meta semestral. Siendo considerada a ser reprogramada.

Un indicador incluido en este objetivo es el Personal capacitade en atencion de pacientes pediatricos
con IRA, EDA y otras enfermedades prevalentes en situacion de emergencia y urgencia, logrando un
grado de cumplimiento de 62.5%.

El dltimo indicader del Objetive N° 2 esia reflejado en el cumplimiento de Guias de Practica Clinica
para la atencidon de pacientes pedidtricos con IRA, EDA y ofras enfermedades prevalentes en
situacién de emergencia y urgencia, sin embarge estas aun estan en fase de elaboracién en nuestro
hospital, per lo cual no se tienen avances de este indicador aun.
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OBJETIVO GENERAL. 3: Contribuir al control de ias enfermedades no trasmisibles en
la poblacién de 0 a 19 afos, usuaria de los servicios y sus acompahnantes,
promoviendo estilos de vida y entornos saludables, con énfasis en la pobiacién de
pobreza y extrema pobreza.

Resultado Esperado: Poblacién de ¢ a 19 afios, usudaria de los servicios y sus acompanantes,
reciben Educacion Sanitaria.

Para cumplir con este objetivo, se logré 3651 atendidos sociales a pacientes de escasos recursos
econdmicos en el Hospital de Emergencias Pediatricas en el primer semestre del afic en curso,
{121.7% de lo planeado), se evaiud el riesgo social en el 98% de pacientes. En el marco deil Plan
Estratégico Institucional 2012-2016, se ha dado cabida al desarrollo de puentes con organizaciones
sociales de la comunidad en el afan de abordar de manera mas integral la problematica de la
viclencia (entre otras), por lo que se ha propuesto tener una blsqueda activa de los casos de
violencia familiar engarzado con organizacicnes gue presien servicio de soporie para este tipo de
casos u ofros, programandose por ello actividades operativas para captar casos de violencia
cumpliendo con el 100% de la meta fisica programada.

Durante ef presente afo se van exonerando a pacientes atendidos en el Hospital, por un monto de
S/.122,264.47, equivalente al 5.31% del monto total recaudado en el afio incluyende Saldo de
Balance.

- INDICADORES.
{denominacidi

INDICADOR |

% Pacientes
hospitalizados con
evaluacidn social en
hospitalizacion

Ne Pacientes hospitalizados
con evaluacién social x 100 / 100% 99% 99%
Ne de Egresas hospitalarios

Poblacién de 0
a 19 afios,
usuaria de los

servicios y sus
acompahantes, | % de cumplimiento

reciben del Plan de | N° actividades ejecutadas x )
Educacién Promocién de salud | 200/N° de actividades 40% 0% 0.0%
Sanitaria. y prevencién de | programadas

accidentes.

El cumplimiento del Plan de Promocion de salud y prevencion de accidentes esta enmarcado en un
objetivo estratégico proyectado hacia el 2016, de modo que para este afio se ha planteado la
formulacién de las bases tacticas para los diferentes abordajes: conexiones con organizaciones
sociales para tratar temas de promocién y prevencion en relacion a emergencias, trauma y lesiones
en general de la poblacién pediatrica, asi como con los medios de desarrollo social, siendo el entorno
hospitalario una gran oportunidad para tejer puentes con los usuarios externos y sus familias.

Es también una estrategia importante por cuanto se involucra a los mismos trabajadores a acciones
de promocion y prevencion, por ejemplo a través de las jornadas extramurales que seran llevadas a
cabo en el segundo semestre del presente afio. El Plan de actividades extramurales fue aprobado en

:é@rjju%'del 2013.

N,
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OBJETIVO GENERAL 4: Fortalecer la vigilancia epidemioldgica, y prevenciéon de las
enfermedades transmisibles, con énfasis en las poblaciones vulnerables.

El cumplimiento de este objetivo general, aglomera 2 objetivos especificos medidos a través de 5
indicadores, con un cumplimiento bueno en el periodo a excepcion de la identificacion de riesgos
ocupacionales v la realizacién del examen médico ocupacional para Tuberculosis.

Resultado Esperado: Hospital con sistema de vigifancia epidemioiégica implementada

Este indicador ha alcanzado el 100% en el periodo, busca implementar la vigilancia de los riesgos
para la salud, e incluye el informe de notificacion de enfermedades sujetas a vigilancia, de casos de
animales ponzofiosos, brucelosis, vigilancia y control de infecciones intrahospitalarias, de pacientes
con mordeduras y vacunados; malaria, otras enfermedades metaxénicas, vigilancia diaria de febriles,
TBC y accidentes laborales.

El cumplimiento de la Implementacion del Plan de Manejo Seguro de los Residuos Solidos
Hospitalario fue de 48.31%.

Durante el semestre van 10 casos de accidentes punzo certantes, en el mes de Junic no se reporto
ningtin caso. No se reportd casos de TBC Pulmonar entre los trabajadores.

COMPORTAMIENTO DE LOS ACCIDENTES PUNZO CORTANTES HEP 20102013~

T [—20 ——an ——2e —‘—Z}ﬂ[ R
FUENTE: OFICiNA DE E?IDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL — Reporte Epidemiolégico del HEP 07 - 2013 hasta Semana Egtdemiologlca 31

' Tasa de I1HX 1000 axposiclones; HEP 2011 - 20131

| Tasa lIHx 1000 exposiciones 2011 ==Cm=Tasx iiHx 1000 exposicionas 2012 —e—Tasa litix 1000 expesiclonas 20 _"“ DHC*NA

X iz EJFL‘[_F‘VA £
RUENTE: OFICINA DE EPIDEMICLOGEA ¥ SALUD AMBIENTAL ~ Reporte Epidemiol6gico del BEP 07 - 2013 hasta Semana Epidemnioldgica 31 i‘q PLANE%%%’Q i
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Una iniciativa importante es la Implementacion del Plan de Eliminacion del Mercurio, el mismo que
cumplid con el 66.39% de actividades programadas en el semestre, reemplazando los termometros
de todos los servicios excepto de Cuidados Intensivos, estando pendiente la adquisicion de
termometros digitales de uso axilar. El reemplazo de luminarias se realizd en solo un ambiente de los
programados {Farmacia Ventas).

Hosplta con
sistema de | Vigilancia de N2 Informes de Monitoreo
vigilancia Bioseguridad x 100 / Total de informes 50% 50% 100%
epidemioldgica | Hospitalaria programados
implementada
. N2 unidades organicas con
Porcentaje de . . e .
. - matriz de identificacion de
unidades - organicas peligros y  evaluacién
1 0, 0,
con . rlesgos riesgos x 100 / Total de S0% 0% 0%
ocupacionales . <
. e unidades orgdnicas del
identificados
HEP
. N2 acciones del Plan de
Porcentaje de .
eiecucién del Plan Seguridad y Salud en el
Hospital  con | © - trabajo ejecutadas x 100 / 50% 40% 80%
. de Seguridad vy ;
resgos Salud [Traba N2 acciones del Plan
ocupacicnales alud en &l [rabajo programadas
identificados vy Ne de trabajadores con
evaluados % de los | evaluacién pre vacacional
j 100 N°
trabajaq?res con | x 0 / total' de 30% 133.50% 167%
& evaluacién pre | trabajadores que salieron
i vacacional. de wvacaciones en el
! periodo
% de trabajadores | N2 de servidores del HEP
3 con exdmen médico | con Rx Térax x 100 / N2 de 40% 53.40% 134%
ocupacional para TB | servidores del HEP

Resultado Esperado: Hospital con riesgos ocupacionales identificados y evaluados

El Plan de Seguridad y Salud en el Trabajo aan no ha sido elaborado, se ha considerado incluir
mientras tanto algunas actividades dentro del Plan de Bienestar Social de Bienestar 2013 aprobado

i con Resolucion Directoral N° 116-2013-DG-HEP/MINSA, el cual plantea actividades como la
evaluacion prevacacional de los trabajadores de nuestra institucion, la cual incluye el examen médico
ocupacional para detectar tuberculosis, ambas actividades fueron consideradas como indicadores y
alcanzaron un grado de cumplimiento mayor al esperado en el semestre, quedando pendiente para el
segundo semestre ia identificacion de riesgos ocupacionales en cada unidad organica.

: Los trabajadores sanitarios tienen mas riesgo que la poblacién general de infectarse y enfermar por
_ ___tuberculosis. Ef riesgo es mayor en los profesionales gue tienen contacto con las secreciones de los
A "“'°%§ lentes Ademas se sabe que la deteccion, aislamienio, diagnostico y tratamienio precoz de los
FAN icrpacientes con sospecha de TBC constituye fa medida mas importante, por actuar directamente en 1a
i fL”f;jVE%féd a de transmision de la TBC. Siendo asi, en este objetivo se persigue hacer un tamizaje de
i fﬂwf S dss los trabajadores a2 través de una radiografia torax, alcanzando el 53.4% de la meta programada.

Jm Tk
e
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OBJETIVO GENERAL 5: Contribuir en la reduccidn de los trastornos y/o lesiones ocasionadas

por factores externos, mediante una atencion integral de EMG y URG pediatricas.

L. . Ne traumatismos v
. Proporcidon de lesiones y )
Pacientes fraumatismos por lesiones por causas
pedidtricos en causas externas externas atendidos en 8.3% 7.20% 86.74%
situacion de ) EMG y URG x 100 /
. atendidos en el HEP .
emergencia y Atenciones HEP
urgencia  con {Ne de historias clinicas
dafios y/o | Porcentaje de | auditadas que cumplen
lesiones cumplimiento de Guias|GPC en atencién de
ocasionadas de Practica Clinica para | pacientes pediatricos con
por factores | [a atencidn de pacientes i dafios y/o lesiones
externos pedidtricos con dafios | ocasionadas por factores 85% 0 0
reciben y/o lesiones acasionadas ; externos en situacion de
tratamiento por factores externos en | emergencia y urgencia en
oportuno y | situacidn de emergencia{el afio / N2 total de
especializado. |y urgencia. historias clinicas auditadas
de pacientes pediatricos

Resultado Esperado: Pacientes pedidtricos en situaciéon de emergencia y urgencia con dafios
y/o lesiones ocasionadas por factores externos reciben tratamiento oportuno y especializado.

Este indicador expresa la proporcién de lesiones y traumatismos por causas externas atendidos en el
HEP, alcanzandose al primer semestre el 7.2% de las atenciones del HEP, generando un
cumplimiento del 86.74%.

La aplicacion y cumplimiento de Gulas de Practica Clinica no fue realizada debido a que éstas se
estan elaborando atin. Cabe resaltar que es parte del Programa de Reduccidn de la Mortalidad por
Emergencias y Urgencias Médicas del Presupuesto por Resultados, el mismo que ain no cuenta con
Definiciones Operacionales y no especifica el manejo de patologias en pacientes pediatricos.

OBJETIVO GENERAL 6: Fortalecer la atencion integral de los pacientes, garantizandc una
atencién especializada oportuna y de calidad en emergencias y urgencias pediatricas.

Objetivo directamente relacionado con el cumplimiento de la mision institucional, para lo cual se
establecieron tres resultados esperados, orientados a brindar atencion ininterrumpida, especializada y
de calidad a los pacientes pediatricos que acuden en situaciéon de emergencia o urgencia; aplicar
politicas de gestién para la mejora de la calidad de los sistemas adminisirativos y asistenciales del
Hospital; fortalecer las competencias y optimizar el desarrollo y el desemperfio de los recursos
humanos dei Hospital, fortalecer y garantizar el uso racional de medicamentos, material médico e
insumos, seguros, eficaces y de calidad. '

Resultado Esperado: Pacientes pediatricos en situacién de emergencia y urgencia que
acceden a atencion ininterrumpida, especializada y de calidad.

En ese sentido, durante el primer semestre del afic 2013, se atendieron 33,539 pacientes en situacion
de emergencia y urgencia, se obtuvo que el 12.7% de las atenciones del HEP correspondian a
emergencias de prioridades | y 11, similar al periodo del afio anterior, y un decremento relativo de las

387 pacientes a otros establecimientos.
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El hospital es complejo en capacidad resolutiva, Pero adn se requiere de ciertas especialidades como
Cardiologia, Otorrinolaringologia, Gastroenterologia. Nuestro porcentaje de reingreso en emergencia
es del 1% representando el 93.3% de lo esperado.

Se realizaron 387 referencias a otros establecimientos de salud y 1130 contrarreferencias, durante el
semestre.

En cuanto al traslado de pacientes pediatricos, para lo cual el HEP cuenta con una flota de dos
ambulancias Tipo I, totalmente equipadas para el trasporte asistido de pacientes en estado critico,
con el advenimiento del programa SAMU (servicio de atencién médica de urgencias) se ha dado en
comodato una ambulancia tipo Il

Pacientes Ne de referencias enviadas x

pediatricos en Grado - de 100 / Ng de atenciones 1.8% 1.21% 67.2%
. o resolutividad Ay
situacion de prioridad |, H y I
emergencia vy Ne de Pacientes
) r .
urgencia  que CObsrat:'eierencia:e Contrarreferidos/N® de 100% 282% 282%
acceden al " Pacientes Referidos al HEP
atencidn taj .
. . Porcentaje . de N2 de egresos atendidos
ininterrumpida, | egresos  atendidos |, - .
. . bajo el modelo de Atencion
especializada vy | bajo el modelo de -
de calidad. Atencion Integral de Integral de Emergencias vy
. Urgencias x 100 / Total 35% c 0
Emergencias Y . .
] egresos  hospitalarios  del
Urgencias en - -
ientes Servicios de Medicina vy
pac” . Especialidades Pedidtricas
pediatricos.
Aprovechamiento Ne de horas quirdrgicas
de Sala de | efectivas x 100 / N2 de horas 9% 19.10% 212.2%
Operaciones quirdrgicas disponibles
Porcentaje de . _
N® Atenciones Prioridad | y It
i 15% 12.7% 84.66%
atenciones X 100 /Ne Atenciones HEP ’
prioridad | y Il
. Ne de pacientes  con
Paorcentaje de| .
Reingresos en reingreso  en  emergencia
; menor de 24 horas x 100 / 1.5% 1% 93.3%
emergencia menor .
N2 total de atenciones en
de 24 horas .
emergencia
% de pacientes con | N2 de pacientes con tiempo
tiempo de estancia | de estancia mayor a 12 horas
mayor a 12 horas en | en sala de Observacidn x 100 25% 31.3% 125.2%
Sala de Observacion |/ Total de egresos de Sala de
de Emergencia Observacion
o -
/.0 de pacientes cqn N2 de pacientes con tiempo
o tiempo de estancia de estancia hospitalaria
EROPE . mayor o igual a 6 ) ; 16% 12.30% 76.9%
5 da %, dias on mayor o igual a 6 dias x 100 /
/ ,Oéu Wa0E U\ N Total de Egresos
i?, ‘:’ﬁ g0 hospitalizacion
,, cgﬁ};@écﬁ-
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WM——IMN_—'*

o ol e s o
oL emergencia) x 100 / Total de 40% 54.68% 1367%4
quirdrgicas de{ .
. cirugias
emergencia
Prop-orC}?n . .de (N2 de pacientes con BPAP +
ventilacién asistida -
en el Servicio de CPAP en el Servicio de
. Medicina vy Especialidades 10% 7.30% 730%%
Medicina ¥ fr s
- Pediatricas) x 100/Egresos
Especialidades . . L
i ris respiratorios del Servicio.
Pediatricas
Porcentaje de [{N® total de recetas
recetas at‘epdldas atendidas en et Servicio /[ 98% 99% 1019
Pacientes que|en el Servicio de|N®  total de recetas
acceden a | Farmacia prescritas) x 100
medicamentos, | Porcentaje de
insumos y { abastecimiento de [ (N® de items atendidos™/
drogas de | productos Total de items solicitados x 80% 88% 11096
manera farmacéuticos en el | 100
oportuna. afio
Parcentaje de ftems [ N2 de items en substock x
; 20% 49 120%
en substock 100/ Ne de ftems ? 24% °
lnd!ce . de Ne de criterios gque cumplen
Satisfaccién del o
X avance / total de criterios, 60% -
Usuario Externa seetin indice
{Servqual} &
N2 de quejas resueltas x 100
. 0 . .
Port?entage de|/N de quejas reglsjt‘radas en 35% 969 112049%
quejas resueltas la Oficina de Gestién de la
. Calidad
Usuarios -
% Cumplimiento del
externo del lan de
Hospital E’n lementacién del N° de actividades ejecutadas
satisfechos. 'p ° . |x 100 / nNe de actividades 85% 0% 0%
Sistema de Gestidn rosramadas
de la Calidad en el Prog
HEP -
Porcentaj d .
o ae ®INe de unidades organicas
unidades organicas con acciones de mejora
i o, [} ty
con. acciones  de implementadas x 100 / N2 de 5% 0% 0%
mejora . .
. unidades organicas.
implementadas.

Se realizaron 1155 intervenciones quirlrgicas bajo anestesia, representa el 32% mas gue las
realizadas el afio anterior Las intervenciones més frecuentes fueron apendicectomias, reduccion
incruenta bajo anestesia general, herniotomia, RAFI/Arco en C. Cabe mencionar el repunte de la
cantidad de las cirugias de la especialidad e cirugfa plastica, que cada vez tiene un mejor desemperio
por cuanto se cuentan sus actividades en las estadisticas. Parte de la capacidad de resolucion de
patologia compleja es la de atender pacientes En relacién al Departamento de Ayuda al Diagnéstico,
se cumplio satisfactoriamente las metas en exdmenes diagndstico por imagenes, Banco de Sangre y
examenes de laboratorio. Se realizaron 7281 radiografias, 988 ecografias, 1925 tomografias y 123
examenes radioldgicos en Arcoen C.

Existe un 1% de pacientes que reingresan a la emergencia en menos de 24 horas, y el 31.3% de
pacientes tiene estancias mayores a 12 horas en sala de observacion. AT
L0 DE
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S 1o S
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@. eSTRATEGLE

Hospital de Emergencias Pediatricas Pagina 22



Evaluacion del Plan Operativo Anual 2013 - | Semestre

Resultado Esperado: Pacientes que acceden a medicamentos, insumos y drogas de manera
oportuna.

Los indicadores de farmacia son buenos en cuanto a atencidén de las recetas con 101% de
cumplimiento y un 110% de lo esperado en el indicador de abastecimienio, en mayo ingresan mayor
nimero de items de medicamentos de Licitacian MINSA, se recurre a la compra por caja chica de
dispositivos meédicos del cual se considera en los daios.

Los items en substock, es de 20% mas de lo esperado. En el | semestre 2013 los items en substock
comprenden a compras corporativas MINSA. A nivel institucional hubo faliante de Paracetamol e
Ibuprofeno jarabe de Laboratorio Portugal. Y la carencia de dispositivos médicos gue se solicitaron en
2012, como por ejemplo Suturas. En el mes de abril hubo falta de dispositivos médicos.

El Servicio de Farmacia reporta un consolidado de recetas no atendidas y registra el motivo de la no
atencion, correspondiendo un 69% (1494 recetas) a falta del medicamento indicado en el petitorio vy
14% (292 recetas) por falta de stock.

Resultado Esperado; Usuarios externo del Hospital satisfechos.

En el semestre se resolvieron el 96% de las quejas presentadas por usuarios externos e internos, la
mayoria en relacion a trato inadecuado. En el siguiente semestre se ejecutaran acciones para la
conformacion de equipos de mejora y la capacitacion respectiva a carge de la Oficina de Gestion de
la Calidad.

OBJETIVO GENERAL 7: Optimizar la gestidon institucional para mejorar la calidad de los
sistemas administrativos del hospital, enfatizando la mejora del desempefio en funcién a
resultados.

Objetivo indirectamente relacionado con el cumplimiento de la misién institucional, ya que da el
soporte para los logros directos de la misién, para lo cual se establecieron dos resultados esperados:
Usuarios internos vy externos del Hospital satisfechos con los procesos de gestion administrativa,
Usuarios internos capacitados segun sus perfiles de competencia,

Resultado Esperado: Usuarios internos y externos del Hospital satisfechos con los procesos
de gestion administrativa

Se cumplid con el porcentaje de actualizacidn de MOF y MPP con. ia aprobacion de dichos
documentos de la Direccion General, sin embargo, es necesaria la actualizacion de todos esos
documentos de gestion de las unidades organicas restantes por ello se remitié el Memorando Circular
N° 008 OEPE-HEP-2013 solicitando revisar y actualizar los mencionados documentos de gestion, ya
que la mayoria fue aprobado entre el 2007 y el 2008.

El cumplimiento del Plan Anual de Contrataciones es 60% mas de lo esperado para el semestre, con
o procesos culminados mayores a los esperados con 48% adicional.

En cuanto al uso de las redes sociales se determind un inconveniente al caleular el indicador, ya que
no se dispone de mecanisma que hagan factible contabilizar las visitas nuevas a la pagina web
institucional. Debe ser replanteado para el siguiente semestre.

Mediante Informe Técnico N°169-2012-OGPP-OPI/MINSA, fue observado el PMI, tomando como
referencia los [nformes N°047-2012-DGSP-DSS/MINSA e Informe N°050-2012-JMC-RZR-AE-DI-
DGIEN/MINSA. El levantamiento de observaciones del Plan Maestro fue entregado por parte de la
empresa MEGAPROYECT, a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico. El documento fue
enviado a la OPl el 17 de mayo del 2013. DGIEM, independientemente a la evaluacion del PMI, esia
solicitando el Capitulo | del PMI relacionado al estado situacional del HEP, para aprebarlo y enviarlo a
CISMID y posteriormente elaborar el estudio de vuinerabilidad. Para lo cual se actualizara los planos
REHO D\qumtectomcos
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La demora en la enirega de la Resolucidn de Categorizacion también ha influido negativamente en el
proceso de aprobacion del PMI.

Parcentaje de

actualizacién de los

N¢ de procesos actualizados

segln sus perfiles
de competencia

% de Investigaciones
Ejecutadas

100 / N¢ de proyectos
aprobados por OADI

Manuales de Procesos [x 100 / N2 de procesos 3% 3% 100%
vy Procedimientos del | identificados
HEP
Eficacia del gasto del .
presupuesto {Presupuesto ejecutado  / 50% 46% 92%
TR PIM) x 100
institucional
Porcentaje dej
cumplimiento del Plan Ne de procesos convocados /
: Ne de procesos programados 30% 48% 160%
L Anuai de
Usuarios internos . en el PAC
Contrataciones
y externos  del Porcentaje de
Hospitai rocesosJ de N¢ de procesos adjudicados /
satisfechos  con | P . N2 de procesos programados 30% 44% 148%
adquisiciones
los procesos de . en el PAC
iy culminados
gestion Proporcién del uso de
administrativa. redzs sociales  en N2 Visitantes nuevos en
) pagina Web institucional x 5% 2.17% 43.4%
internet ~ para Ia 100 / N2 total de visitantes
promocién del HEP. )
taj de .
Ecc))rr:e:ta:jeoras Ne de PC integradas a la red
comp inalambrica x 100 / Ne PC del 20% 34% 170%
integradas a la red . ~
. : hospital en el afio 2012.
inalambrica
o N2 de PIP viables en el marco
Cumplimiento del del Plan Maestro de
Pl v L 9 09 9
an . Maestro de Inversiones x 100/ N2 de PIPs 50% % 0%
Inversiones =
programados en el afio.
Porcentaje de i N2 de personas capacitadas
personal  capacitado | por competencias x 100 / N2 - - -
por competencias total de trabajadores deil HEP
Usuarios internas Ne .de _ proyectos de
capacitados investigacion ejecutados x 50% 100% 200%

ndice de Valoracion
del Clima
Organizacionai

indice obtenido por
aplicativo MINSA de
Encuesta de Clima

Organizacional

Resultado Esperado: Usuarios internos capacitados segtn sus perfiles de competencia

En recursos humanos se esta elaborando el Plan de Desarrollo de la Personas en base a perfiles por
competencias para poder identificar y cerrar brechas. Esto en paralelo con el desarrollo de
innovaciones a fin de aportar nuevas formas de hacer las cosas a traves de investigaciones y

estudios operativos. Actualmente se estan ejecutando 3 proyectos de investigacion en el hospital.
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EVALUACION PRESUPUESTARIA SEGUN OBJETIVOS GENERALES Y ESPEGIFICOS

Para el Afic Fiscal 2013, el Hospital de Emergencias Pedidtricas obtuvo un Presupuesto Institucional
de Apertura (PIA) de S5/.30'657,595.00 nuevos soles mediante RM N° 1019-2012/MINSA y un
Presupuesto Institucional Maodificado (PIM), al primer semestre que asciende a $/.33'175,988.00
nuevos soles; del cual el 84.44% corresponde a la Fuente de Recursos QOrdinarios (RO), el 13.26% a
la Fuente de Recursos Directamente Recaudados (RDR) y el 2.31% a la Fuente de Donaciones vy
Transferencias (Dy T).

 SéglniFuenteide Financi

RECURSOS ORDINARIOS 27,272,509.00 | 28,012,705.00 14 407,876.53 51.43%
RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS 3,385,086 4,398,568 1,557,303.52 36.31%
DONAC[ONESYTRANSFERENC!AS 0.00 764, 715 00 503 991 92 65.91%

Fuente: OEPE - HEP

La diferencia entre el PIA y el PIM corresponde a las transferencias del Seguro Integral de Salud,
incorporaciones por saldos de balance en las Fuentes de Financiamienio de RDR y de Donaciones y
Transferencias y a las incorporaciones realizadas para el nombramiento del personal de salud
médico, en el marco de Ley N° 29951, Ley del Presupuesto del Sector Plblico para el afio Fiscal
2013, que establece & nombramiento de hasta el 55% dei nimero de los profesionales no médicos
cirujanos y del personal técnico asistencial y administrativo, personal de servicios y auxiliar
asistencial, respectivamente, en el marco del nombramiento gradual a que se refieren las Leyes
28498 y 28560, sus normas modificatorias y complementarias.

Asi como hasta el 25% del nimero de los profesionales médicos cirujanos, comprendidos en la Ley
29682. Para dicho nombramiento, el profesional médico debe enconirarse prestando servicios en la
condicion de contratado por e} Ministerio de Salud, sus organismos pUblicos y los gobiernos
regionales.

Asimismo, estas variaciones han posihilitado el avance de los procesos institucionales de atencion
asistencial y administrativa y la continuidad de la fase de ejecucién de los proyectos de inversion
publica. Todo ello con la finalidad de mejorar la oferta de servicios y garantizar elproceso de atencion
especializada de calidad, mejorando el acceso a servicios con tecnologia de punta para los pacientes
pediatricos en situacion de emergencia y urgencia.

0 » B0 ) 0O POR ” A D A 0 PARA ", (] 3
odaklente S i E PIM.
GASTO CORRIENTE 27,272,509.00 33,113,013.00 | 16, 469 321.97 49.74%
2.1 Personal y obligaciones sociales 13,872,864.00 15,895,884.00 | 7,692,163.55 48.38%
2.2 Obligaciones previsionales (pensiones 218,521.00 270,872.00 124,828.48 46.08%
y otras prestaciones sociales)
2.3 Bienes y servicios 16,566,210.00 16,488,583.00 | 8,207,459.07 49.78%
2.5 Otros gastos corrientes 0.00 453,674.00 444,870.87 98.06%
GASTOS DE CAPITAL 0.00 62,975.00 39,850.00 63.28%
2.6 ‘lnverls:ones (Adguisicion de activos 0.00 62,975.00 39,850.00 63.28%
no financieros)

Fuente: OEPE —HEP
g\m\
\“ OFICINA f-_”'h cuanto a la ejecucion financiera, en el primer semestre del afio 2013, el HEP ha ejecutado el

GJ GUT*V"Bng ¥6% del presupuesta anual programado, 38.01% en la Fuente de Recursos Ordinarios, 29.35% en
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la Fuente de Recursos Directamente Recaudados, y 21.18% en la Fuente de Donaciones y
Transferencias. La ejecucion segun genérica de gasto en el periodo fue aceptable, con la ejecucidn
mas alta en obligaciones provisionales y la mas baja en bienes y servicios.

Los ingresos recaudados por el Hospital en Recursos Directamente Recaudados en lo que va del ario
2013 es de S/. 1'288,539.79, esto sin considerar el saldo de balance que asciende a S/. 1
013,482.49, la recaudacién en los rubros mas imporante alcanzados en RDR se reflejan en los
clasificadores; Sismed S/. 329,211.38, Atencion Médica S/. 277,519.39, Hospitalizacion S/. 39,426.50,
Servicio de Emergencia S/, 107,250.24, Cirugia S/. 14,924.26, Laboratorio 8/, 230,617.81 vy
Diagndstico por Imagenes 5/.204,058.44.

Principales Rubros de Ingreso 2013

350,000.00 =
300,000.00
250,000.00
200,000.00
150,000.00
100.000.00

50,000.00

0.0¢

Diagnostico por
Imagen.

Sismed ANCON | pitazacion. | Do oo 9€
Médica. Emergencla

Ingreso ROR|  320,211.38 277,619.39 39,426.50 107,250.24 14,924.26 230,617.81 204,958.44

Cirugia Laboralodio.

Fuente: OEPE - HEP

El grado de desempefio de la ejecucion presupuestaria de los objetivos generales del POA 2013 fue
del 59.77%, con los mencres niveles de ejecucién en el objetivo N° §: Contribuir en la reduccion de
los frastornos y/o lesiones ocasionadas por factores externos, mediante una atencién integral de
Emergencias y Urgencias pediatricas.

Durante el | Semestre 2013 no se ha ejecutadc el presupuesto asignado a Construccion de edificios y
estructuras que asciende a S/, 23,125,
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1. PROGRAMA ARTICULADO NUTRICIONAL 2,241,165.00 | 2,347,720.00 | 1,501,240.56 | 63.94%
3033254 | NINOS CON VACUNA COMPLETA 15700600 | 127,651.00 | 82,962.51 64.99%
ATENCION DE INFECCIONES RESPIRATORIAS :
2033311 | AGUDRS 389,248.00 | 488,577.00 | 312,221.05 63.90%
ATENCION DE ENFERMEDADES DIARREICAS -
3033312 | AGLIDRS 373,602.00 | 436947.00 | 235489.93 53.89%
ATENCION DE INFECCIONES RESPIRATORIAS
3033513 | AGIDAS CON COMPLICAGONES 410,358.00 | 498,665.00 | 295,446.96 59,25%
ATENCION DE ENEERMEDADES DIARREICAS ]
5033314 | AGUDAS CON COMPLICALIONES 391,850.00 | 414,081.00 | 264,481.34 63.87%
ATENCION DE OTRAS ENFERMEDADES -
2033315 | PRCVALENTES 519,092.00 | 381,799.00 | 310,638.77 81.36%
2. SALUD MATERNO NEONATAL 836,652.00 | 835578.00 | 519,286.33 62.15%
ATENCION DEL RECIEN NACIDO CON -
2033306 | COMPLIEACIONES 42321900 | 45947900 | 278,277.81 61%
ATENCION DEL RECIEN NACIDO CON
COMPLICACIONES QUE REQUIERE UNIDAD DE 41343300 | 37609900 | 241,008.52 64%
3033307 | CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES - UCIN
3. TBC VIH/SIDA 359,126.00 30,079.00 39,426.07 97.83%
ADECUADA BIOSEGURIDAD EN LOS SERVICIOS DE )
3043957 | ATENCION DE TUBERCULOSIS 359,126.00 30,079.00 29,426.07 97.83%
4. REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y ATENCION DE -
e R DESASTRES 695142.00 | 781,637.00 | 77,969.34 9.98%
3000167 | ESTABLECIMIENTOS DE SALUD SEGUROS 687.142.00 | 773,337.00 77,669.34 10.02%
MONITOREO, VIGILANCIA Y PREPARACION PARA
EL CONTROL DE DARIOS A LA SALUD FRENTE A 4,000.00 4,300.00 300.00 6.98%
3000437 | EMERGENCIAS ¥ DESASTRES
DESARROLLO DE DOCUMENTOS TECNICOS Y
ARTICULACION DE LA GESTION DEL RIESGO DE 4,000.00 4,000.00 0.00 0.00%
3000439 | DESASTRES EN SALUD
5. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y
! 245,585. 588,193, 815,859, .
o ntaas MEDICAS 3,245,585.00 | 4,588,193.00 | 2,815,850.83 | 61.37%
TRANSPORTE ASISTIDO (NO EMERGENCIA] DE
145,627.00 | 149,308, 1,087.04 61.01%
3000285 | PACIENTES ESTABLES (NO CRITICOS) ' 308.00 | 91,0870 6
TRANSPORTE ASISTIDG (NO EMERGENCIA) DE
7 309
3000286 | PACIENTES CRITICOS 302,026 3731 200030 60.30%
ATENCION MEDICA DE LA EMERGENCIA O 313,061 565,535 12522 <5200
3000287 | URGENCIA
ATENCION QUIRURGICA O DE TRAUMA DE LA
7 694,636 269
3000288 | EMERGENCIA O URGENCIA 892,766 1,192,370 94,6 58.26%
ATENCION AMBULATORIA DE URGENCIAS
(PRIORIDAD 111 O V) EN MOBULOS 591,905 1,349,268 917,584 68.01%

3000289

e ﬁﬁ.aésg %W%‘i@r E
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2,808,027

4,383,418

2,601,714

59.,35%
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IV. ANALISIS INTEGRAL

En el primer semestre del afio 2013, el Hospital de Emergencias Pediatricas cumplié los objetivos
propuestos en el Plan Operativo 2013, con un avance promedio de los objetivos generales del 90% y
una ejecucién promedio de metas fisicas del 101.7%.

La ejecucion financiera a toda fuente de los objetivos generales, fue del 49.76% del Presupuesto
Institucional Modificado, 51.43% en la Fuente de Recursos Ordinarios, 36.31% en Recursos
Directamente Recaudadas y 65.91% en Donaciones y Transferencias.

Al primer semestre del afio 2013, el Hospital de Emergencias Pediatricas atendid a 33, 5§39 pacientes,
de los cuales el 38.5% correspendieron a la prioridad [V de atencién, el 49% a la prioridad Ill, ef 12.2
% a la prioridad Il v el 0.53% a la prioridad 1. Con una tendencia al aumento de la demanda de
atenciones de prioridad tipc Il, y decremento de fa prioridad tipo IV. Considerando que atin existe una
brecha de oferta de servicios de salud especializados, y una demanda que rebasa el primer nivel de
atencion, nuestra institucion discute la necesidad de no restringir el acceso a los pacientes que no
son considerados dentro de las tres prioridades establecidas en la normatividad vigente, tomando
esta realidad como un periodo de transicion.

Se realizaron 1,155 intervenciones quirlrgicas bajo anestesia, representando & 32% mas que las
realizadas durante el mismo periodo del afio anterior, alcanzando el 131% de la meta anual
programada, y manteniendo una tendencia en ascenso desde el afio 2003.

Es necesario mencionar que los indicadores muestran un incremento en los egresos hospitalarios en
Neurocirugia y Traumatologia, con una tendencia creciente desde el inicio de sus actividades en el
2008. Los indicadores de rendimiento hospitalario muestran un porcentaje de ocupacion del 85.74%,
un intervalo de sustitucion de 1.33 y un promedio de permanencia de 10, evidencia de una alta
rotacion de pacientes en el periodo, a pesar de haber incrementado en 4 el nimero de camas.

La demanda de pacientes complicados que requieren ser atendidos en la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital, reflejada en el alto ndmero de referencias rechazadas por falta de camas, y
en los indicadores de rendimiento hospitalaric del Servicio, ameritan la formuiacion de proyectos de
inversion para el mejoramiento de la oferta de servicios de cuidados criticos como son la Unidad de
Cuidados Intensivos, el Servicio de Neurocirugia y el Centro Quirlirgico, todos ellos contempiados en
el Plan Maestro, que esta en evaluacién de una opinién técnica favorable en el MINSA.

Se atendieron en Servicio Sccial a 3,651 pacientes de escasos recursos economicos en el Hospital
de Emergencias Pediatricas en el primer semestre del afio en curso, 121.7% de lo programado, se
evalud el riesgo social en el 98% de pacientes hospitalizados.

El hospital orienta sus esfuerzos en ia implementacién de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo
con un cumplimiento de actividades basicas en beneficio de la salud del trabajador de nuestra
institucion, como las evaluaciones médicas prevacacionales que incluyen evaluacién ocupacionai
para detectar la tuberculosis con un cumplimiento porcentual mayor al esperado para el periodo.

En resumen, se alcanzaron los objetivos planteados en el periodo, con una ejecucion fisica vy
financiera promedio satisfactoria.

En relacién a los proyectos de inversién, no se ha ejecutado el presupuesto asignado a Construccion
de edificios y estructuras que asciende a S/. 23,125. Se ha enviado al MINSA el informe de cierre del
PIP Mejoramiento de la Capacidad Operativa del Almacén Especializado de Medicamentos, Aimacen
General y Archivo de Historias Clinicas del Hospital de Emergencias Pediatricas DISA V Lima —
Ciudad con Codigo SNIP N° 91121, siendo observado y esta en arbitraje actualmente.

Las obras relacionadas al PIP Fortalecimiento de la Oferta de Servicios de la Unidad de Servicios -

Generales y Mantenimiento del Hospital de Emergencias Pediatricas con Cédigo SNIP N° 78765,
Fortalecimiento de la Capacidad Resolutiva del Servicio de Emergencia del Hospital de Emergencias
Pediatricas DISA V Lima — Ciudad con Cédigo SNIP N° 64707, fueron recepcionadas el 04 de julic del
2013, y la liquidacion final serd presentada como maximo el 04 de setiembre, para su revision y
aprobacion.

A la fecha se entregaron todos los documentos solicitados por [a consultoria para el levantamiento de
las observaciones del PIP Ampliacion de la Capacidad de Oferta de Servicios Finales de Cuidados
Intensivos, Intervenciones Quirlrgicas vy Hospitalizacién de Especialidades Relacionadas a la
Continuidad de la Atencién de Emergencias, con Mejoramiento de la Capacidad Operativa de las
Unidades de Apoyo Administrativo, Acordes al PMI, En el Hospital de Emergencias Pediatricas )dfgrg%\
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— Perl con Coédigo SNIP N° 251239. Se solicita una reunién con OPl MINSA para sustentar las
observaciones.

En el semestre se resolvieron el 96% de las quejas presentadas por usuarios externos e internos, fa
mayoria en relacién a trato inadecuado. En el siguiente semestre se ejecutaran acciones para la
conformacién de equipos de mejora y la capacitacion respectiva a cargo de la Oficina de Gestidn de
la Calidad.

Esta aun pendiente el desarrollo de los planes tacticos del HEP, para la consolidacion del Plan
Estratégico Institucional 2012-2016, programados para el [l semestre como el desarrollo del Elaborar
el Plan Tactico para el desarroilo de un érea de recreacion para pacientes, y del Plan Tactico para el
desarrollo de areas para acompanantes de provincias.

El HEP se ha embarcado en la elaboracion los perfiles por competencias de cada puesto de la
institucion, a fin de poder dar cumplimiento al Reglamento del Decreto Legislativo 1025, cuyo énfasis
esta en el cierre de brechas de competencias, se espera que para el siguiente semestre se tenga los
resultados de los perfiles de competencias y peder desarrollar los planes de desarrclle y optimizacién
del recurso humano del Hospital de la mejor manera.

V. PERSFECTIVAS DE MEJORA

1. El Hospital de Emergencias Pediatricas, a través de la Consultora confratada, levantara las
observaciones realizadas por la OPI- MINSA al Plan Maestro de Inversiones, ya que la actual
infraestructura del hospital no satisface la demanda de atencitn especializada.

2. El Plan Maestro de Inversiones ha de ser aprobado en este afio, sentando las bases del
desarrollo articulado planteado en el Plan Estratégico Institucional 2012-2016.

3. El inicio de operaciones de la nueva area de emergencia, con pruebas al vacio previas,
requiere de la participacion activa y consenso de las unidades organicas implicadas, y se
espera con ello mejorar la tendencia de ta demanda a nuestro hospital.

4. Se llevara a cabo un analisis detaltado de nuestra demanda y de cémo ésta corienta a la oferta
hospitalaria con la finalidad de brindar un servicio integral y oportuno a nuestros pacientes.
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ATEHCLON EN HOSPITALIZACION Egraszos | 1750 438 158 438 413 &75 &72 138,38 B0S0% 50 B2%
IHTERVENCI GRES QUIRURGICAS AERVE | 2000 S00 655 500 655 1600 1350
ATEHCHOH ESPECIALIZADA DE LA SALUD DE C(IRUGIA SESI0N 2 3553455 2275620 53 B5%
RECOUSTRUCTIVA 1 0 ¢ 0 B M
Laboratorie Baman | 55000 | 14060 | 15947 | 14008 | 15254 | 2000 | mom 1245744 50,853 55.95%
Banco da sange, Srganos y tejidos Uridsd | 255 70 118 70 a6 139 24 165420 57058 55.72%
Anatemia patolégica Examen | 250 70 89 70 a1 140 160 207 488 112571 54 54%
{PiaEnéztice porimagenes Bxamnen | gz550 | 2637.5 | 4269 | 46375 | 4996 | swrs 2235 51572 41792 51.97%
LIAHTEUIRAIENTO ¥ REPARACION OF EGUIPG FOUWD | 1330 | 335 249 335 359 70 08
Aprobacidn del Plan de £iantznimianto de Equipos Flan 1 1 h ¢ o 1 0 2053 960 1277 1% 55 .965%
Elaboradén del Plan ¢ Repesicdén de Equipamianto. Flan 1 1 1 o o 1 1
t1antenimiento de Infraestructura Fisica, Acclén 3 | & £ s 2 11
Aprobacsn del Pian Anual de #antenimlente te Flan 1 R A o @ N a 148451 83.732 5819%
jinfraestiuctura Fisica, aprobad
Senvidos de apoye Acadn | 33 5 4 3 3 3 7 547,39 333765 57.14%
Paclantas qua accadens Proyecto de dosis unitan s con BRINDAR UHA ADECUADA DESPEHSACION DE MEDICARENTOS ' | Retata | 295000 199434
oredicamantes, Insumas y dtegas fequipo muiddisaplinana PRGDUCTOS FARFIASEUTICOS . 73500 99717 74000 99717 | EVSNG
da Manera speruna. implentado. :
Imptementadén de Proyecte da Doziz Unitaria con eguipe Fatente| 2000 1036
{muttidizd plinaria atendide| 500 523 500 523 A0
5 ns
Proyecta Hutricidn Parenceral con  |Arendén deé pagdentes con nurlcién parenteral Pagiente 40 214 1753228 971385 s0%
equipo muttidizciplinario atendide 10 12 10 [ ¥ 20
<laborado
Provects Famnacoteenia con Atzndién de pacienter con medicamentos fracdonaddos Padente| 160 &5
equipe muitdisdplinana atzndlde 25 33 25 33 p2u
implemnentade.
Usuarias extasne del Harpital Sistema de Gestién de o Calidad jAtenciones aspacializadas ¢n neumologin Azencién w0 12 [} 12 11 2% 11
vatlsfachos. Implementada Andiisis y difusidn dal Sistema d< Quejas ¥ Sugerandas nfarme + i x 1 1 2 2
fiacuddn d21 Plan de iImplementad én dal Sistema de fnfama 4 4 o 1 ] 2 [
Gaztidn de ia Calidad
Implementar Area da Auditeria Intama en Segurds Area 1 o ° 1 1 1
Inpleme 1 695,152 520,581 66 61%
Impl «l Flan para F <l Traze Humano en ¢l Persona Ele) 100 o 100 [} 200 7
Hospital sensibilf
FProyecto para disa de Etaborar al plan tictico pars el dacarotlc de un drea de Flan 1 ] [c] Q [ )
acempanantes de provindayde  frécreaddn para pacicntes clabarad ¢
X o
r2adBION para paclentes Elaborar d&E plan Thd co para 4k detandilo de dreas para than 1 [ o a o a ) s
<laborado acompahantes de provingas, elaborad programed
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Evaluacion del Plan Operative Anual 2013 - | Semestre

— e A
OBIETIVO GERERAL DG optimizar s gestian Insetudonal para majorar b calided de 103 slstamas adaini soadves gl hospital, enfatizando |3 mejors del desempetio en fundsn a resultadas
: e PROGRAMAEICH TRIMESTRAL EE ' panoopE - REQUERIMIENTO FINANCIERD AJUSTADO AL FIA
RIS R TR _PROG.1 | | EIECUC™ : - P ALERTADE | .5 - e . . .
{0 REULTAGO LR LT ivar [acumtisana | SRPHRI o gy :
R R * PRODUCTD wnge | e | EROM L ping .| EIECUCIONDE | GRADDDE  [GESERVAC
: . T S Gl : s v ORE: B REbep R : : . GASTOL AVANCE 1OKES
Usuarles Intemasy axiarnas del [Sistema de Gastidn por pracesos JCGHDUCCON Y QRIENTACIOH SUFERIOR ACCIOH 3 3 3 [ 3 1000
Hespitat satlsfechas conlos  |implementada Evaluacion inTerna par 1» acreditad on Informes ] 1 1 1 1 10606 o a 0.00%
procesos de gastion . =
adminstrativa. Monitoreo del desempeilo da ka gastidn institucional Informes ] 1 1 1 1 10000
ASESORARJIENTO TECHILO Y JURIDLCO Infoitnes 1 z 2 3 z 100,00 6331531 3.063.253 £3.56%
ALCIONES DE COHTROLY AUDITOREA Informes| £GO 1 6 1 F > 2 600,00 350471 261172 58 52%
Pago a cesantes FLAMILLA | 1200 3 3 E] 3 5 [3 100.00 690,749 116 550 B0.31%
GESTI O ADRUMISTRATIVA ACCION 1z 3 3 3 3 & 3 10000
Implamentacd én de una propuesta de gestidn par procesos. | Informe 2 [} [ 1 L i L 10008
Sequimlente del PAAC dat HEP informe | 3 Y T T [t 2 2 100.00
Implementad én de 13 direaiva de farumdén Informe L] 1 1 i 1 - 2 10000 i
Posiconamiante dat Cédige de Edea de la Fundén PObllca Informe 4 1 1 1 1 F] 2 109.00 ?
Elabgosac 6n dal Proyectd di Historla Clinica Elecrénice Docune 1 a a a a o 0 i
Pian Tamica d¢ comunicacién de  |1mph adén del ptan tackco de comunicadan de Hotas ¢l (2] 15 14 15 2 30 B 432000 :
arpadtor etcos acistendales aspedtos LEnLeo asistenclales, Peanss )
implementads Elaboracién del Flan de Pozidlonamiento de 13 [magen Docume 1 B ) ) @ ) . 554822 221553 §9.93%
o programod SRS
Insutud ehiat nre
Actualizad én del link de wansparends de ta PAgina \Web Informe 4 3 1 1 1 2 2 10000
Institud onal
Sistema Infermatice dé admisién, 0. 136 ¢ W SisT de i6n gerendal Informes z Q 0 1 F N 1 10600
caja, farmad b, diagndstico por
Imdgenes, 1aboraton o, ¥ semidie Actuslizacion del =i [ de Ad én, Caja, Lnforine 4 1 1 1 1 2
sodial acualizado. Fannagla, Diagnéstico por imaganss, Laboratorie y Sewvide 2 160.00
Secial.
Flan de forzalaamiento de red implementaddn del Flan de Forledmlente de Red Enforme + 1 1 1 1 2 2 100,00
(nformat ca viekecomunl cadionss linfenmatica y Telecamunicaciones ’
Fian Llaestro de Inversiones en  [PLANEARIENTG ¥ PRESUPUESY G ACCION 16 4+ + 4 4 g [ 100.00
process de imptementadén segin oo G ne  de Provedtos del HEP Boeume |1 1 ] 1 [ o0
cwonograma.
Formutacién de PIF &n ¢l mvarce det Flan Kaestro FiF 3 Q Q 2 o o o
Inztitud onat. apobads progamad 460400 306,607 59.78%
Elaboracién dal Analisis da Situacién dz Salud Dacumea 1 1 1 [ Q 1 1 100.00
Implementadén de Ia estrudirs o7ganica. informe 2 0 o 1 1 1 1 10008
Actualizar el Tazifano Institudonatl en base a costos Informe -+ 1 1 1 L X 2 100,00
Usuarios Intarnos capacitados Plan d& Dasanolls de las Capadtaddn dz médicos residentes Parsona & 2 2 2 12 K] 11 350060 . 351508 2172 055 56 43%.
sapin sus pursilas da compatencia{personas al servide del Estado  [Dazamolio d¢ invest gacones INVESTIG 3 1 1 2 2 3 3 100.00
claborade Implementad 6n ¢l plan Getico para [a promocién de Informe F) 0 0 1 1 T L5 16465 A0B7%
Investigadion ¢ Innovagon «n ¢l HEP 1 10050 A .
GESTI0)? DE RECURSES HULIAHES ACCIDH 12 3 1 3 3 [ 4 BS 67
Elaboraf «1 Flan de desarrelle de |as parsonas sf servicio Fan 1 9 0 1 bl 1 a
del Ezxrado. aprebad
Aprabacién del Plan Anual da Capadtadién par Plan 1 ] 9 [} [} . ]
Competencias del HEP aprebad ¥ oG
Implementarun Plan de Decenda . Informe 4 1 9 1 [ 2 [ I
Lapadtacddn al personal Perzona S} p o) 0 150 223 250 53 11720
Plan d2 Fertaledmients de la Ejecucion de Tall eras da fiderazge vy reladenss Tatler 10 2 Q 3 [} s ) 8 e 15290 56 88%
Cuinirs sreanizad enst basado ¢n finterpersonales & inteligencia emodonal, .
liderazgo valoras inctitudonales ¥ [kmplementar ¢l Flan de fortaledmiento de 12 fultura Infarme 2 [ ) 1 [} ]
uabajoe en egquips implementade lorganizadenal basade en liderazgo, valores Institucienal es 1
v trabnle en aquipo,
Implementar | programa de iaducdén para todo 2f Informe 2 L
personal nuevo. 0 0 4 + 4 10000
Imip) emenzar 41 Plan d& Blenastar del Personsl Inferme Ll 1 1 1 1 2 2 100.00
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