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“Afio del Fortalecimienio de fa Soberania Nacional”

Informe de Evaluacidn de la Implementacion del Plan Operativo Institucional (PO} Anual
2022 Modificado V.01 ler semestre
Unidad Ejecutora N° 031-147 Hospital de Emergencias Pediatricas.

1. Resumen Ejecutivo

El Hospital de Emergencias Pediatricas (HEP), es un drgano desconcentrado del Ministerio de
Salud que pertenece al tercer nivel de atencién, categorizado como IlI-E desde el 2013,
recategorizado como IH-E mediante Resolucidén Administrativa N°091-2020-DMGS-DIRIS-LC;
especializado en la atencidn de emergencias y urgencias a la poblacidn pediatrica de 0 a 19 afios
a nivel nacional.

La naturaleza de la atencién en el Hospital de Emergencias Pedidtricas esta orientada a nifios
que se encuentran en condicion de urgencia y/o emergencia. Contamos para ello con el drea de
Triaje, primer paso en la atencién en nuestro Servicio de Emergencia, que permite captar al
paciente apenas ingresa al Hospital, clasificar segin la gravedad de su enfermedad en
Prioridades {I: Emergencias, |I: Urgencias mavyores, y Prioridad Hll: Urgencias menores), lograr |a
estabilizacién del paciente pedidtrico, para luego realizar los procedimientos correspondientes
para el diagndstico y tratamiento inicial de la patologia causal, tras lo cual se decide si amerita
o no trasladar al paciente hacia las dreas asistenciales, a fin de brindarle cuidados necesarios,
realizar procedimientos médico-quirdrgicos, con fines diagndsticos, terapeuticos y que
requieran permanencia y necesidad de soporte asistencial por mas de doce horas por su grado
de dependencia o riesgo, lo cual nos define como un establecimiento de salud de alta
complejidad, especializado en la atencién Emergencias y Urgencias Pediatricas.

La declaratoria de emergencia sanitaria nacional por ia Pandemia COVID19, origind una
disminucion de la demanda global de atencién en el hospital, sin embargo, se aprecia una
recuperacidn con respecto al mismo periodo dei afio anterior. Ello hizo necesaria la
modificacidn del Plan Operativo Institucional Anual aprobada mediante Resolucion Secretarial
N°182-2022/MINSA, y RD N° 127-2022-DG-HEP/MINSA, en |a que se modificaron 26 actividades
operativas, en respuesta a criterios de priorizacidn en busca del mejoramiento continuo de
procesos, para contribuir con la implementacion y cumplimiento de las estrategias de! PEIl-
Institucional.

Durante este primer semestre 2022 el Hospital de Emergencias Pediatricas brindd un total de
26,456 atenciones, 58% mas que el mismo periodo del afio anterior, pero un 18% menos de las
atenciones del mismo periodo que el afio 2019. El Servicio de Emergencia realizo 25,321
atenciones, las que son clasificadas por prioridades, de las cuales el 80% (20,190)
correspondieron a la prioridad IIl de atencidn, 15% (3,783} a la prioridad IV, 5% (1287) a la
nrioridad 11, y 1 0.2% {61) a la prioridad I.

Para hacer frente a la 3era y 4ta ola de la Pandemia COVID 19, en el HEP se realizaron
adecuaciones en la organizacién de la atencion para garantizar una oferta permanente de
atencidn. Estas incluyen la contratacidn de personal CAS COVID, la implementacién de servicios
de ampliacion de la atencidn en los diferentes servicios del hospital que incluyen el
Departamento de Ayuda al Diagndstico, Departamento de Atencidn a Pacientes Criticos,
Servicio de Traumatologia, entre otros, la implementacién de un Triaje diferenciado vy
especializado con la atencién de médicos especialistas y la adecuacion de servicios para la
asignacion de camas exclusivas para la atencion de pacientes COVID, logrando brindar una
atencién permanente las 24 horas del dia en todas sus especialidades. Estas atenciones
financiadas por transferencias del nivel central, fueron autorizadas hasta el mes de abril, sin
embargo, para garantizar una atencién permanente en el hospital se continuaron programando
de forma restringida en los servicios criticos de acuerdo a disponibilidad presupuestal.
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Las atenciones en Consulta Especializada, que corresponden a los controles ambulatorios post
alta hospitalaria de las diferentes especialidades gue brinda nuestro hospital, asi como a las
atenciones ambulatorias de Cirugia Pedidtrica, Traumatologia, Pediatria y de atenciones
prioridad 1V, se suspendieron durante la emergencia sanitaria y se fueron restableciendo
paulatinamente. Se continuaron actividades de telemonitoreo de casos activos de COVID-19,
que incluyen el seguimiento de todos los pacientes pedidtricos que presenten resultados
positivos en las pruebas moleculares(PCR), y pruebas antigénicas, a todos los pacientes dados
de alta de los servicios de hospitalizacién y salas de observacion de emergencia que contindan
con fratamiento médico hasta su alta clinica, asi como a los pacientes de atencidn primaria
evaluados en el drea de tamizaje, no atendidos, derivados a otros establecimientos de salud o
que requieran algdn tipo de control posterior.

En el primer semestre del 2022 se presentaron 913 egresos hospitalarios, 23% mas que el afic
anterior {743 egresos), y 32% mds que el afio 2020 (689), de los cuales el 95% fueron
beneficiarios del SiS {864). La UCI, el servicic de traumatologia y la Sala COVID mostraron
porcentajes de ocupacion por debajo del estandar (85 a 90%). El rendimiento cama se mantuvo
elevado en todos los servicios del Hospital segtin estandar {promedio 04 al mes). Los servicios
de UCI, traumatologia vy sala COVID mantuvieron promedio bajo de permanencia segun
estandar (6 a 8 dias), mientras los servicios de neonatologfa, neurocirugia y pediatria promedios
elevados. Con respecto al intervalo de sustitucion los servicios de intermedios y cirugia
presentan un promedio corto segln esténdar (0.6 a 1 dia). Los servicios de neonatologia y UC
presentaron una elevada tasa de mortalidad hospitalaria seglin estandar (3 al 4%). El 60% de
neonatos en UCl y el 4% de egresos de hospitalizacion requirieron uso de nutricion parenteral
total,

Asimismo, se realizaron 875 intervenciones quirdrgicas, 84% (734) de las cuales fueron de
emergencia. La Sala de Cuidados Intermedios en la cual se brinda asistencia a pacientes
dependientes de ventilacién mecdnica en condicidn de estabilidad y cuyos indicadores de
rendimiento hospitalario alcanzaron un 98% de ocupacién (elevado) y un intervalo de
sustitucion muy corto, de 0.4 (por debajo del estdndar). Asi también Cirugia Neonatal
Endoscépicay la especialidad de Neumologia Pediétrica se reafirman como fortaleza de nuestro
hospital siendo considerada como referencia regional y nacional grincipalmente en el manejo
integral de las atresias de eséfago y en la extraccidn de cuerpos extrafios en via respiratoria y
procedimientos de alta complejidad mediante Fibrobroncoscopia.

La atencién quirdrgica de patologias congénitas del sisterna nervioso y digestivo del recién
nacido v la atencidn integral de pacientes criticos gue requieren soporte vital intensivo gue
incluye ademads cuidados de rehabilitacion temprana, es una de las fortalezas del Servicio de
Cuidados Intensivos.

Se implementaron horas complementarias en el contexto de la pandemia COVID-19 hasta abril
del 2022 segiin normativa vigente, como estrategia para mejorar la satisfaccién y disminuir la
brecha de atencién, asi como para garantizar una atencién permanente especializada en et
Servicio de Emergencia, Servicio de Traumatologia Pedidtrica, Departamento de Ayuda al
Diagndstico y Departamento de Atencidn a Pacientes Criticos. En el marce de alianzas
estratégicas con instituciones especializadas como el Instituto Nacional Materno Perinatal y el
Instituto Nacional de Salud del Nifioc — San Borja se continud la programacién de Horas
complementarias en el Servicio de Emergencia y en la UCl Neonatal, en concordancia del
Decreto Legislativo N° 1154 que autoriza el servicio de atencién ampliada en salud. Asimismo,
durante el perfodo de emergencia sanitaria en el mes de abril del 2022 se logré inmunizar contra
COVID, correspondiente a la 4ta dosis, a todo el personal asistencial y administrativo del
Hospital.
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En el marco de la atencion pediatrica integral se continua dando impulso a la evaluacion y
consejerfa nutricional, alcanzando un 61% de egresos con evaluacién nutricional, asicomo ala
bdsqueda activa de casos de violencia familiar, problemas psicosociales propios de |a infancia,
con la institucionalizacion del Mddulo de Atencidn ai Maltrato Infantil v del Adolescente —
MAMIS, que cuenta con una psicdloga, un abogado vy la programacién en el rol de una
trabajadora social, atendiéndose durante el primer semestre del afio a 200 pacientes.

Se ha dado impulso a actividades que buscan fortalecer la salud y seguridad en el trabajo, con
el objetivo de fomentar el bienestar fisico, mental y social en los trabajadores, para elio, se
aprobd el Programa Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo del HEP 2022 con RD N2 068-2022-
DG-HEP/MINSA v la realizacién de capacitaciones con la participacién de 240 asistentes a
actividades programadas de ergonomia, riesgos bioldgicos e identificacion de peligros de riesgo
y uso de Equipos de Proteccidn Personal-EPP.

El plan de equipamiento 2022 — 2024 aprobado con RD N° 076-2022-DG-HEP/MINSA cuenta
con expediente técnico aprobado por lo que esta listo para su ejecucién, la OEPE ha solicitado
a la OPMI obtener recursos financieros a través de demanda adicional y su incorgoracion en el
PMI sector salud 2022-2024. £l Plan de equipamiento 2023 ha sido declarado viable v se
encuentra listo para la elzboracion del expediente técnico. La adquisicidn de refrigeradora para
banco de sangre IOARR (CUI 2547707} se encuentra devengado ai 100%, y en proceso de cierre,
La adquisicion anticipada de terrenos para el Hospital Emergencias Pediatricas IOARR (Cédigo
Unico de idea 2527348) cuenta con expediente técnico aprobado y estd listo para su ejecucion,
en espera de financiamiento solicitadc a la OPMI.

Se encuentra en formulacion el proyecto de inversion “"Ampliacion de la Infraestructura y
Mejoramiento de |a Cartera de Servicios del Hospital Emergencias Pediatricas” (CUl: 2553860).
Asimismo, en relacidn al saneamiento fisico legal del hospital, se ha solicitado al Consejo
Metropolitano de la Municipalidad de Lima el cambio de zonificacién del predio asistencial del |
HEP, de acuerdo con la Directiva 001-2019-EF/63.01.

El Presupuesto Institucional de Apertura 2022 del Hospital de Emergencias Pediatricas ascendid
a 5/44,782,972, a Toda Fuente de Financiamiento, 3.9% mayor zal del afio anterior. El
Presupuesto Institucional Modificado (PIM) al finalizar el | semestre fue de S/ 52,021,274, las
que incluyen entre otras $/652,006 en la Fuente Recursos por Operaciones Oficiales de Credito,
en Recursos Ordinarios S/ 47,018,342 y en FF Donaciones y Transferencias 5/3,452,154. La
gjecucion presupuestal a nivel de devengados a toda fuente de financiamiento asciende a §/
22,855,791.25, correspondiendo al 43.9% de ejecucidn.

Organizacion de la entidad

El Hospital de Emergencias Pediatricas es un érganc desconcentrado del Ministeric de Salud,
que pertenece al tercer nivel de atencion, categorizado come Ili-E desde el afio 2013,
especializado en la atencidn de emergencias y urgencias a la poblacidn pediatrica de 0 a 19 afios
a nivel nacional.

El Hospital de Emergencias Pediatricas fue creado el 12 de Julio de 1985 por R.M. N2 183-
85/DVM con la denominacidn de Centro de Emergencias Pediatricas, ubicandose en el local de
la antigua Asistencia Pdblica de Lima. En 1987 fue anexado al Hospital de Emergencias Casimiro
Ullea vy tres afios después al Instituto de Salud del Nifio. En 1991 se anula dicha integracion,
considerdndosele Hospital de Apoyo especializado en Salud Infantil, a partir de lo cual se inicié
la repotenciacion de las diferentes dreas y servicios, de tal forma gue en 1995 por R.M. N2206-
95/SA/DM, recibe la denominacién de Hospital de Emergencias Pediatricas, en el afio 2005 es
categorizado como Hospital [II-1 y en el afic 2013 mediante Resolucion Directoral N°
1666/2013-DG-DESP-DISA V.LC, es categorizado comeo Hospital de Atencién Especializada en
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Pediatria ll-E, y recategorizado mediante Resolucion Administrativa N°091-2020-DMGS-DIRIS-
LC.

La organizacién funcional del HEP se ha establecido en el Reglamento de Organizacién y
Funciones, aprobado mediante Resolucion Ministerial N® 428-2007/MINSA.,

Funciones Generales
a. Lograr larecuperacidn de la salud y capacidades de los pacientes de 0 a 19 afios en situacion de
emergencia o urgencia, en condiciones de oportunidad, equidad, calidad y plena accesibilidad
b. Defender lavida y proteger la salud de |a persona desde su nacimiento hasta los 19 afios
¢. Contribuir al logro de la prevencidn y disminucion de los riesgos y dafos a la salud.

Ser corresponsables en la formacién y especializacién del capital humano; asignando el campo
clinicoy el personal para la docencia e investigacion, a cargo de las Universidades e Instituciones
educativas, sagin los convenios respectivos.

g.  Administrar los recurses humanos, materiales econdmicos v financieros para el logro de Ia
mision y sus objetivos en cumpiimiento de las normas vigentes,

f.  Mejorar continuamente la calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la atencion a la salud,
estableciendo las normas y los pardmetros necesarios, asi como generando una cultura
organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccién de las necesidades y expectativas del
paciente y su entorno familiar

g. Fortalecer las acciones de Referencia y Contrarreferencia con las Entidades de Salud de la
jurisdiceion.

Organigrama
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3. Alineamiento Estratégico de las Actividades Operativas e Inversiones al PEl 2019-2025

La mayoria de actividades operativas (71%) del POl 2022 se articulan con el OEI.02, Orientado a
garantizar el acceso a cuidados y servicios de salud de calidad asi como al OEL.O1 para prevenir
y controlary reducir el impacto de las enfermedades con énfasis en la prioridades nacionales:

VACUNACION COMPLETA EN NINAS Y NINOS MENDRES DE 15. MES{ES DE EDAD Y EN NENAS ENTRE v1
AROS; CON COBERTURAS GPTIMAS,

AELOLO2 " PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIELES; FORTALECIDGS; CON ENFASIS EN LAS ' "
 PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES.

AELOLOg  PREVENCION: DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR CURSO DE VIDA; DE ENFERMEDADES NO 1
 TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN LAS PRIDRIDADES SANITARIAS NACIONALES.

A.EI 0107 - PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR CURSO DE VIDA DE PROBLEMAS DE SALLD . 1
o MENTAL; CON ENFASIS EN EL AMBITO INTRAFAMILIAR Y COMUNITARIO; Y EN LA VIOLENCIA Y ADICCIONES

AELOL.01

(AEL02.03
AEL02,04

ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTO PUBLICO EFICIENTE Y ORIENTADO A RESULTADOS EN EL SISTEMA

AELD4.03 - 1
AELOA.CS | SISTEMA DE CONTROL INTERNO; PLAN DE INTEGRIDAD ¥ LUCHA CONTRA LA CORRUPCION FORTALECIDO. 1
GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIO DE LA POBLACION; CON PROCESOS OPTIMIZADOS Y

AELO2.G2 PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS SIMPLIFICADOS.

PLAN DE DOTACION DE RECURSOS HUMANGS EN SALUD ACORDADO CON GOBIERNOS REGIONALES;
CUERDOS ENTRE INSTITUCIONES FORMADORAS £ INSTITUCIONES PRESTADORAS; IMPLEMENTADOS.

¢ AELOS.0%
E1.05.02

MECANISMOS DE GENERACION DE EVIDENCIAS PARA LA TOMA DE DECISIONES PARA PREVENCION Y
CONTROL DE LAS ENFERMEDADES; IMPLEMENTADOS.

AEI.05.01

: ENTRENAM%ENTO EN HABILIDADES PARA'LA PREVENC%ON Y REDUCC]ON DE LA VULN ERABILIDAD YAUMENTO
 DE LA RESILIENCIA; DE tAS COMUNIDADES ORGANIZADAS FRENTE AL RIZSGO D& DESASTRES; FORTALECIDO.
GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE SALUD DE LA INFORMACION DE CASOS DE

" AELDB.04

EMERGENCIAS MASIVAS ¥ DESASTRES; FORTALECIDA.

AEL08.05

" Fuente: informacién del épiéc'atlvb' CEPLAN V.01

4, Evaluacidon del cumplimiento de las actividades operativas e inversiones.

4.1 Modificaciones del PC] durante el primer sernestre 2022

La declaratoria de emergencia sanitaria nacional por la Pandemia de COVID19, origind una
disminucion global de la demanda de atencidn, considerando que su presentacion en nifios es
de menar frecuencia y de menor gravedad, sin embarge, al contar con personal vulnerable y de
alto riesgo, y presentarse un incremento de casos con compficaciones vasculares post Covid en
nifios, se implementaron diversas estrategias para garantizar |z oferta de atencion de forma
permanente. Para el afio 2022, se aprecia una recuperacion progresiva de la demanda de
atencién, sin lograr aun obtener niveles similares a antes de la pandemia Covid-19.

YMC/kavlilfrc. 7



“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Ello hizo necesaria la modificacion del Plan Operativo Institucional Anual aprobada mediante
Resolucion Secretarial N°182-2022/MINSA, y RD N° 127-2022-DG-HEP/MINSA, en la que se
modificaron 26 actividades operativas, en respuesta a criterios de priorizacién en busca del
mejoramiento continuo de procesos, para contribuir con la implementacién y cumplimiento de
las estrategias del PE| Institucional. En ese sentido, las variaciones principales de las actividades
corresponden aquellas relacionadas con la demanda de atencién, vale decir, atenciones de
nifios con infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas con
complicaciones, atenciones de SOB y Asma, atenciones de vacunas, cirugias electivas, entre
otras.

En relacién a la modificacidn seglin objetivos estratégicos, se modificéd la meta fisica de 13
actividades operativas enmarcadas en el Objetivo Estratégico Institucional (OEl) N°01 “Prevenir;
vigilar; controlar y reducir ef impacto de las enfermedades; dafios y condiciones que afectan la
salud de la poblacidn; con énfasis en las prioridades nacionales”, 10 en el OEl 2 “Garantizar el
acceso a cuidados v servicios de salud de calidad organizados en Redes Integradas de Salud,
centradas en la persona, familia y comunidad, con énfasis en la promocién de la salud y la
prevencion de la enfermedad”, 01 en el OEI.04, “Fortalecer la rectoria y la gobernanza sobre el
sistema de salud; v la gestién institucional; para el desempefio eficiente; ético e integro; en el
marco de la modernizacién de la gestion publica”, y 02 en el OEl 8 “Fortalecer la gestién del
riesgo y defensa ante emergencias y desastres”.

Asimismo, el 69% de actividades operativas del POl Modificado corresponden a centros de
costos asistenciales, la mayoria de ellos al Departamento de Emergencia, el 27% del
financiamiento se asignd al Departamento Médico Quirdrgico, el 25% al Departamento de
Emergencia y ¢! 12% al Departamento de Atencién al Paciente Critico.

A nivel de modificacion financiera se modifico el presupuesto de las 58 actividades operativas
debido a incorporaciones en la FF Donaciones y Transferencias y en la FF Recursos por
Operaciones Oficiales de Crédito, alcanzandose al finalizar el periodo un Presupuesto
Institucional Modificado (PIM) de $/52,021,274, que incluye transferencias del Seguro integral
de Salud, FISSAL, para lo cual se incorporaron las actividades 5001566 - Otras Atencicnes de
Salud Especializadas, para el registro de enfermedades raras y huérfanas y 5006027 -
Tratamiento de Leucemia, asi como transferencias para hacer frente a la Pandemia COVID 2019
en fa actividad 5006269 - Prevencion, Control, Diagndstico y Tratamiento de Coronavirus, entre
ellas la bonificacién extraordinaria por emergencia sanitaria y el financiamiento para horas
complementarias en la £F RROOC. Asimismo, se financié en la FF RDR la Adquisicion de una
refrigeradora para el Banco de Sangre del Hospital

4.2 Andlisis de cumplimiento de las actividades operativas e inversiones,

Mediante correo electrénico N° 070-2022/EQUIPC.POI-OPEE/MINSA, la  Oficina de
Planeamiento y Estudios Econémicos del Ministerio de Salud emitid opinién favorable a la
culminacién de etapa de seguimiento del primer semestre del POi 2022 dei HEP.

E} andlisis general del cumplimiento de actividades operativas e inversiones muestra que el 76%
de actividades alcanzaron un grado de cumplimiento bueno {> 90%), e! 8.6% en exceso (>100%)
y el 7% deficiente (<85%) y 7% no programado. Las actividades que alcanzaron una ejecucion
deficiente fueron desarrollo de instrumentos estratégicos, programado para el segundo
semestre, neumonia grave en menores de 2 meses, vacunacién en nifios de 3 afios y accion
nacionat contra la violencia familiar y sexual, cuyas cifras van alcanzando lentamente niveles
prepandemia;
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. cumplimiento de Actividades del PO 2022 Modificado HEP —1 Sem
" UNIDAD.EJECUTOR .Deficiente | Regular:|. Bueng: | Exceso | .. Programado | Total
o snpntton b Ae et diataiiatcl Fba : . Programado h
o e R e : - : y Ejecutado
HOSPITAL DE EMERGENCIAS
PEDIATRICAS 4 1 a4 > 3 ! >8

Fuente: Oficina de Planeamiento y Estudios Econdomicos - OGPPM MINSA

En el primer semestre del afio 2022, el 33% de actividades correspondieron al OEl .01 - Prevenir
vigilar controlar y reducir el impacto de las enfermedades dafios y condiciones que afectan la
salud de la poblacién con énfasis en las prioridades nacionales, el 38% al OEI.02 - Garantizar el
acceso a cuidados y servicios de salud de calidad organizados en redes integradas de salud
centradas en la persona familia y comunidad con énfasis en la promocién de la salud y la
prevencion de la enfermedad, el 14% al OEI.08 - Fortalecer la gestion del riesgo y defensa ante
emergencias y desastres, el 10% al OEI.04 — Fortalecer la rectoria y la gobernanza sobre el
sistema de salud y la gestidn institucional para el desempefio eficiente ético e integro en el
marco de la modernizacién de la gestién publica, el 3% al OELOS - Mejorar la gestion vy el
desarrollo de los recursos humanos en salud con énfasis en competencias; y la disponibilidad
equitativa en el pals y el 2% al OEL.06 - Mejorar la toma de decisiones; la prestacion de servicios
ptiblicos; el empoderamiento v la satisfaccién de la poblacién a través del Gobierno Digital en
Salud. La ejecucién fisica de las actividades operativas y objetivos estratégicos fueron
satisfactorias, considerando la modificacién de las metas debido a la Pandemia, que al igual que
el afio 2021 origind una disminucidn global de la demanda de atencién con recuperacion lenta. -
A continuacién, se muestra la ejecucién del PO Modificado segun accidn estratégico del Plan
Estratégico Institucional del Ministerio de Salud:

Ejecucién del POl Modificado segun Acciones Estratégicas del PEI MINSA 20192025

Cadigo Descripcién N° Seguimient  Ejecucion fisica
AD  ofinancierc | Sem ARo

QELD1 PREVENIR: VIGILAR; CONTROLAR Y REDUCIR EL IMPACTO DE LAS ENFERMEDADES; DANOS Y CONDICIONES QUE AFECTAN LA
SALUD DE LA POBLACION; CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES NACIONALES

AELDLO1  VACUNACION COMPLETA EN NiNAS Y NINOS MENORES DE 15 MESES DE EDAD; Y EN 5 94,218 100% 4B%
NISIAS ENTRE 9 Y 13 ANOS; CON COBERTURAS GPTIMAS,

AELO1.02  PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES; FORTALECIDOS CON 12 3,481,658 96 % 40%
ENFASIS EN LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES.

AELO1.06  PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR CURSO DE VIDA; DE 1 0 S.P. 0%
ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN LAS PRICRIDADES SANITARIAS
NACIONALES.

AELOLO7  PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR CURSQ DE VIDA; DE 1 43,894 103% 57%

PROBLEMAS DE SALUD MENTAL; CON ENFASIS EN EL AMBITO INTRAFAMILIAR Y
COMUNITARIO; Y EN LA VIOLENCIA Y ADICCIONES,

OELD2 GARANTIZAR EL ACCESC A CUIDADOS Y SERVICIOS DE SALUD DE CALIDAD ORGANIZADOS EN REDES INTEGRADAS DE SALUD;
CENTRADAS EN LA PERSONA; FAMILIA Y COMUNIDAD; CON ENFASIS £N LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PRE

AELDZ.03  REDES INTEGRADAS DE SALUD; IMPLEMENTADAS PROGRESIVAMENTE A NIVEL 14 8,531,747 02% 47%
NACIONAL.
AELD2.04  ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS MEDICAS; EFICIENTE Y OPORTUNA. 8 7,551,492 101% 47%

OFL04  FORTALECER LA RECTORIA Y LA GOBERNANZA SOBRE EL SISTEMA DE SALUD; Y LA GESTION INSTITUCIONAL; PARA EL DESEMPENO
EFICIENTE; ETICO E INTEGRO; EN EL MARCO DE LA MODERNIZACION DE LA GESTION PUBLICA

AELO4.03  ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTC PUBLICO EFICIENTE Y ORIENTADO A 1 234,931 100% 50%
RESULTADOS EN EL SISTEMA DE SALUD.

AELOA.0S  SISTEMA DE CONTROL INTERNG; PLAN DE INTEGRIDAD Y LUCHA CONTRA LA 1 93,084 100% 57%
CORRUPCION FORTALECIDO.

AELD4.02  GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIO DE LA POBLACION; CON PROCESOS 4 2,350,912 108% 71%

OPTIMIZADOS Y PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS SIMPLIFICADOS.
QELGS MEIORAR LA GESTION Y EL DESARROLLO DE £tO5 RECURSOS HUMANOS EN SALUD CON ENFASIS EN COMPETENCIAS; Y LA
DISPONIBILIDAD EQUITATIVA EN EL PATS

AELOS.01  PLAN DE DOTACION DE RECURSOS HUMANGS EN SALUD ACORDRADO CON GOBIERNOS 1 172,013 135%  78%
REGIONALES; IMPLEMENTADO.

AEL05.02  ACUERDOS ENTRE INSTITUCIONES FORMADORAS E INSTITUCIONES PRESTADORAS; i 34,076 S.p. 50%
IMPLEMENTADOS.
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Ejecucion del POl Modificado seglin Acciones Estratégicas del PEI MINSA 2019-2025

Codigo Descripcion N° Seguimient  Ejecucidn fisica
AQ o financiero | Sem Afio

OFL06  MEJORAR LA TOMA DE DECISIONES; LA PRESTACION DE SERVICIOS PUBLICOS; EL EMPODERAMIENTO Y LA SATISFACCION DE LA
POBRLACION A TRAVES DEL GOBIERNO DIGITAL EN SALUD

AELOB.01  MECANISMGS DE GENERACION DE EVIDENCIAS PARA LA TOMA DE DECISIONES PARA 1 Q 200% 100
PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES; IMPLEMENTADOS. %
OELG8 FORTALECER LA GESTION DEL RIESGC Y DEFENSA ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES
AELOB.04  ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES PARA LA PREVENCION Y REDUCCION DE LA 7 46,717 83 % 37%

VULNERABILIDAD Y AUMENTO DE LA RESILIENCIA; DE LAS COMUNIDADES
ORGANIZADAS FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES; FORTALECIDO.

AELOB.05  GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE SALUD; DE LA 1 29,000 100% 50%
INFORMACION DE CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS Y DESASTRES; FORTALECIDA.

TOTAL 58 22,660,742

Fuente: Informacion def aplicativo CEPLAN V.01,

Seglin Centro de Costos, el 33% del presupuesto ejecutado corresponde al Departamenio de
Emergencia en respuesta al cumplimiento de Ja misién del Hospital, orientado a la atencién de
emergencias y urgencias pedidtricas, el 21% al Departamento Médico Quirtrgico en el que es
de destacar gue la mayor parte de sus camas responden a la capacidad resolutiva de una cama
de Cuidados Intermedios y el 9% al Servicio de Cuidados Intensivos. Asimismo, |la demanda
quirtrgica de Alta Complejidad alcanzé el 55% a pesar de las restricciones por Emergencia
Sanitaria COVID 19. Asimismo, mejord |a captacion de casos de probable maltrato familiar en el
marco de la implementacién del Mddulo de Atencidn al Maltrato Infantil -MAMIS, con
intervencién psicolégica, social y legal. El Departamento de Enfermeria atendio vacunas a
demanda para disminuir oportunidades perdidas, implementandose un horario de atencién de
manera regular y alcanzando la aplicacidn de 203 dosis en menores de 5 afios, observandose
un incremento de dosis aplicadas en nifios de 1 afio y una disminucidn de cobertura en menores
de 1 afto.

El Hospital de Emergencias Pedidtricas ejecuta los siguientes programas presupuestales:
Productos Especificos para el Desarrollo Infantil Temprano {1001}, Pregrama Articulado
Nutricional (001), Salud Materno Neonatal {(002), Programa Estratégico de Enfermedades
Trasmisibles T8C - VIH/SIDA {016), Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias
por Desastres (068) Reduccion de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias Médicas (104),
Control y Prevencién en Salud Mental (0131). Se ha incorporado el PP {0024} Prevencién y
Control del Cancer en atencion a transferencias financieras recibidas del FISSAL.

En relacién con las metas fisicas relacionadas al Productos Especificos para el Desarrollo Infantil
Temprano (1001) alcanzaron en promedio el 47% de ejecucion la meta anual programada en el
POl modificado, con coberturas de vacunacidon por debajo de lo inicialmente programado,
siendo las vacunas en menores de un afio el menor reportado en el periodo. La atencion de
nifios con IRA e IRA complicada reporta el 49% mas casos que el afio anterior.

De acuerdo con el nimero de episodios notificados de neumonia, en todos los grupos etarios,
los menores de 5 afios fuercn el 73%, reportandose 490 episodios de neumnonia en menores de
S afios, cifra superior en 82% con respecto al afio 2021 donde se reportd 269 episodios de
neumonia. La curva epidemioldgica se encuentra en la zona de epidemia para los menores de
1 afio y en la zona de alarma para los de 1 a 4 afios. La tasa de severidad de la neumonia en
menores de 5 afios que sefiala la probabilidad de hospitalizacion de los casos fue de 16.73 x 100
y la tasa de letalidad fue de 0.20x100, encontrandose que el 57% de los casos hospitalizados
con neumonia fueron considerados de manejo complejc v el 14% de egresos respiratorios del
Servicio de Medicina Pediatrica y Especialidades fueron tributarios de ventilacién asistida no
invasiva.
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Fuente: Reporte Epidemioldgico 06 -2022 HEP

Respecto a las Enfermedades Diarreicas
Agudas - EDA, 85% se presentd en
menores de 5 afios. Se atendieron 1991
episodios de EDA acuosa y 141 casos de
EDA disentérica, ubicandose en la zona de
seguridad epidemioldgica. Se reportarcn
40 casos de EDA por Rotavirus, 88% mads
gue el afio anterior, vy 36 casos de
adenovirus, 33% mas que el afio anterior.
: i Se atendieron 02 casos de anemia en
Fuente: Reporte Epidemioldgico 06 -2022 HEP hospitalizacion, probablemente debido a
subregistro.

El Programa Articulado Nutricional (001}, en el hospital orientado a ia atencidn de otras
enfermedades prevalentes, se atendieron 34% mas casos de SOB/ASMA, que el mismo periodo
del afio 2021, ubicdndose en la zona de seguridad epidemiolégica. En el periode el 20% de
egresos con asma y bronquiolitis fueron de manejo complejo. Asimismo, se registraron 27 casos
probables de tos ferina.

El Programa Salud Materno Neonatal (002), que en nuestra institucion responde a la atencion
del recién nacido gue requiere Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales y que constituye una
de sus principales fortalezas, alcanzd atender 27 neonatos, 02 casos mas que el afio anterior
{25). El porcentaje de ocupacion del drea de neonatologia del Servicio de Cuidados Intensivos
fue de 82% con un promedio de permanencia de 11 dias. La proporcidn de neonatos quirtirgicos
en ja UCl Neonatal fue del 88%, de ellos 77% requirieron nutricidon parenteral total. La
mortalidad neonatal en el periodo fue de 8%, reducida en comparacion con el afio pasado
(20%).

La ejecucidn de metas fisicas del Programa Estratégico de Enfermedades Trasmisibles TBC -
VIH/SIDA (016} gue responde a actividades de prevencidn ante la tuberculosis en trabajadores
de ia institucion, alcanzé 38 trabajadores protegidos, muy por debajo del afio anterior {169
trabajadores protegidos}. No se presentaron casos de tuberculosis en comparacion con el afio
pasado que se presentaron 6 casos de tuberculosis.

El Programa Reduccidn de Vulnerabilidad v Atencion de Emergencias por Desastres {068) logrd
la aprobacion de Plan de simulacro y simulaciones {RD N2 078-2022-DG-HEP/MINSA}, Plan de
contingencia frente a bajas temperaturas (RD N°070-2022-DG-HEP/MINSA), Plan de
contingencia por Semana Santa (RD N°044-2022-DG-HEP/MINSA) vy el Plan Anua!l de Respuesta
Hospitalaria ante Emergencias Masivas y Desastres 2021-2022 del HEP {RD N® 093-2021-DG-
HEP/MINSA). Se tiene programado 03 simulaciones, de las cuales ya fue ejecutada 01 el 15-04-

YMC/kavlfifre. 11

o -



“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

22: también se ha programado 03 simulacros, de los cuales 01 se realizé el 31-05-22; estos
Gitimos estan en concordancia con las actividades de programacion nacional.

El Programa de Reduccidn de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias Médicas (104}; en lo
que respecta a la atencién de urgencias (lll 0 1V}, atencion de triaje y servicio de transporte
asistido de la emergencia/urgencia, se observa un aumento de la ejecucién, que supera lo
programado al | semestre del 2022. Esto es debido al aumento progresivo de la demanda de
atencidn. Se atendieron 52% mads pacientes que el afio anterior (16,737 atendidos en el primer
semestre 2021), y 77% mas pacientes que el | semestre del afio 2020 (14,381), alcanzando
gradualmente niveles prepandemia.

Se coordinaron 3,245 referencias, que incluyen tanto las referencias recibidas como las
realizadas a otros establecimientos de salud, aceptandose el 29% de las referencias recibidas,
considerando la menor disponibilidad de camas y de personal por la pandemia.

En el periodo se restablecieron progresivamente las atenciones pricridad IV en consulta
especializada, segun capacidad de oferta, suspendidas previamente por [a emergencia sanitaria,

Se evidencia un aumento del 23% de los egresos hospitalarios (| semestre 2022: 913 egresos)
con respecto al afio pasado (| semestre afio 2021: 743 egresos), Se mantiene en ascenso el
porcentaje de atenciones a beneficiarios del SIS, correspondiendo en el afio al 95% de egresos
hospitalarios, el mas alto en los Ultimos cuatro afios.

Se realizaron 734 intervenciones quirtrgicas, 50 menos que el | semestre del afio 2021 (784) y
12% menos que el | semestre del afio 2020 (837 intervenciones quirdrgicas), esto debido a que
se encuentra una maquina de anestesiologia en mantenimiento correctivo y al cierre de una
sala quirdrgica de procedimientos.

En el marco de la atencién pediatrica integral se continda dando impulso a la evaluacion y
consejerfa nutricional, alcanzando un 61% de egresos con evaluacién nutricional, asi como la
busqueda activa de casos de violencia familiar, con la institucionalizacién del del Modulo de

Atencion al Maltrato Infantil y del Adolescente — MAMIS, gue cuenta con una psicéloga, un -

abogado v la programacién en el rol de una trabajadora social, en el marco del PP 131 Control
v Prevencidn en Salud Mental, alcanzando atender al | semestre del afio en curso 200 casos.

La ejecucion de actividades operativas se detalla continuacion:

Ejecucion de actividades operativas af | Sem POI Modificado 2022 HEP

POl EJECUCION
ACTIVID UNIDAD DE | META | RESPON TOTAL %
AD ACTIVIDAD JACCION DE INVERSION/CBRA MEDIDA SaF | SABLE 2022 ElecuT | Eiee PIA Pitvi PRESPUESTAL
MODIF | sem
5000001 { 5000001 PLANEAMIENTO ¥ PRESUPUESTO ACCION 27 OEPE 4 z 5% 470,255.00 700,014.00 234,931.48
5000003 | ¢ 000003, GESTION ADMINISTRATIVA ACCION 28 OEA 10 8 100% | 4,903,329.00 | 4,537,772.00 | 1,765067.91
5000004 | 5000004.ASESORAMIENTO TECNICO Y ACCION 30 0A) 4 2 50% 74,237.00 53,237.00 24,819.00
JURIDICO
5000005 | 5000005.GESTION DE RECURSOS PERSONA 31 | OEAOP 250 194 78% 367,808.00 394,651.00 172,012.72
HUMANOS CAPACITADA
5000006 | 5000006, ACCIONES DE CONTROL Y ACCION 32 ocl 7 4 57% 73,162.00 181,562.00 93,084.04
AUDITQRIA
5000017 - _ NIRO 26 DENF 200 99 17% 43,649.97
500817 - VACUNACION NINO < 1 ARO PROTEGIDG
5000017 - o NIRO 26 DENF 100 53 22% 23,866.36
- A MO =
5000017 - VACUNACION NIRD = 1 AROS PROTEGIDO
Y| La}
5008017 5000017 - VACUNACION NIRO = 4 AROS NIRG 26 BENE 40 18 30% 135,580.00 204,080.00 7,116.32
PROTEGIDO
5000017 N . NIRO 26 DENF 40 21 35% 9,898.71
5000017 - VACUNACION NIND = 2 AROS PROTEGIDO
5000017 _ - NIRO 26 DENF 30 12 33% 9,687.46
- N =
5000017 - VACUNACICN NiRO = 3 AROS PROTEGIDO
-3 YMC/kavlflfrc. 12
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Ejecucion de actividades operativas al | Sem POI Modificado 2022 HEP

PO} EJECUCION
ACTIVID UNIDAD DE | META { RESPON TOTAL %
022 PIA
AD ACTIVIDAD /ACCION DE INVERSION/OBRA MEDIDA SAF | SABLE éOD!F LiEcUT | EIEC PIM ?RESIF:lénElSTA%_
5000027 | 5000027 ATENDER A NIROS CON CASO 21 DEMG 5500 2590 37% 474,730.00 560,726.00 272,825.81
INFECCIONES RESPIRATGRIAS AGUDAS TRATADO
5000028 | 5000028 ATENDER A NIRCS CON CASO 22 DEMG 400 19568 49% 561,206.00 588,495.00 288,464.18
ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS TRATADO
S030029 | 5000028 - NEUMONIA GRAVE O CASO 22 DEMG 50 15 13% 236,277.54
ENFERMEDAD MUY GRAVE EN NiOS TRATADO
MENORES DE 2 MESES
ar
5000029 | 5000028 - NEUMONIA Y ENFERMEDAD CASD 22 DEMG 300 146 49% 485,032.00 556,349.00 3,736.34
MUY GRAVE EN NINOS DE 2 MESES A 4 TRATADO
ARNCS
5000029 - INFECCIONES RESPIRATORIAS CASO
2000 230 44% 40,513.33
5000022 AGUDAS CON COMPLICACIONES TRATADO 23 DEMG ’ /51
5000030 - ATENCION EDA CON ALGUN CASO
47 444 .
5000030 | -0 ABO DE DESHIDRATACION TRATADO 24 DEMG 1000 d & 545 626.00 249,893.00 158,382.41
500003 - ATENCION EDA CON CASO e e
466 696 50% .
5000030 DESHIDRATACION GRAVE SIN Y CON SHOCK | TRATADO 24 DEMG ! i 231,517.43
5000031.BRINDAR ATENCION A OTRAS CASO
5000031 | ENFERMEDADES PREVALENTES 1 DEMG 2500 805 32% 267,353.00 267,353.00 164,925.24
(SOB/ASMIA) TRATADO
5000055 ATENDER AL RECIEN NACIDO CON
COMPLICACIONES QUE REQUIERE UNIDAD CASO .
5000055 |~ DADOS INTENSIVOS NEONATALES - TRATADO 2 DAPC 55 27 49% 743,249.00 745,340.00 489,694.87
UCIN
5000453 APOYO AL CIUDADANG CON
T 45000 | 25639 | 85% 500,370.00 577,913.00 4 :
5000453 | e oacinaD ATENCION 33 DA 4 , g 345,098,99
5000538.CAPACITACION ¥
p 12 6 50% 90,480.00 69,705.00 34,075.56
S000538 | oo ce CCIONAMIENTO ACCION 34§ QFAQ 5 , , ,
5000723.DISPONIBILIDAD DE ALIMENTOS DAT
5000723 | CON CALIDAD NUTRICIONAL PARA LA RACION 35 WUTR 42000 | 22414 | S3% | 2,389,576.00 | 1,466,125.00 410,091.01
POBLACION
5000913 | 5000913.INVESTIGACICN Y DESARROLLO ENVE;EGAC' 36 OAD! 2 2 100% 1,485,00 1,485.00 0.00
5000953 . MANTENIMIENTC Y REPARACION OEA
. o
5000953 BE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD ACCION 37 SERt’.GR 12 6 50% 93,900.00 93,900.00 11,915.00
5000591 | 5000991 O8LIGACIONES PREVISIONALES PLANILLA 38 | QEADP 12 6, 50% 116,582.00 145,264.00 71,330.41
5001060.ACCION NACIONAL CONTRA LA
50010 AT 55 60 17 28% 309,395.00 319,145.00 174,965.07
1050 VIDLENCIA FAMILIAR Y SEXUAL ATENCION 3 e i ! ' '
5001189 | 2001189.SERVICIOS DE APGYO AL EXAMEN 40 DAD 17,000 | 9,465 79% ©49,027.58
DIAGNOSTICO EN LABORATORIC pPAT 558933700 | 264265100
5001189 SERVICIOS DE APOYO AL DAD Dx e e
5001189 70000 | 39056 | 60% 496,113.92
DIAGNQSTICO POR IMAGENES EXAMEN 41 IMAG ’ '
5001195 | 5001195.SERVICIOS GENERALES ACCION 42 sn;?fém 12 6 50% | 3,812,095.00 | 3,652,301.00 | 1,587,063.01
5001286, VIGILANCIA Y CONTROL "
5001286 | Lo SEMIGLOGICO ACCICN 43 OESA 52 26 50% 243,702.00 242,506.00 116,353.38
5001563 | 5001563 ATENCION EN HOSPITALIZACION DIA-CAMA 44 DMQ 14600 7064 48% | 9,775,093.00 | 11,013,026.00 | 3,076,420.42
INTERVENC! o
5001564 | 5001564.INTERVENCIONES QUIRURGICAS N 45 DAPC 300 141 24% 119,006.00 313,740.00 171,590.64
5001565.MANTENIMIENTO Y REPARACION OFA o
S001565 DE EQUIPO EQUIPO 46 | crpcaL 2000 1016 46% 514,691.00 796,789.00 446,618.35
5001566.0TRAS ATENCIONES DE SALUD
500 30 i1 37% £.00 409,002.00 4,860,
001566 ESPECIALIZADAS ATENCION 50 SEG 4 9,0 154,860.00
5001867.BRINDAR UNA ADECUADA DAT
5001867 | DISPENSACION DE MEDICAMENTOS Y RECETA a7 Ay | 400000 270,679 | 68% | 32,290,369.00 | 1,849,496.00 591,630.07
PRODUCTOS FARMACEUTICOS
5002824.ATENCION AMBULATORIA DE
URGENCIAS (PRIORIDAD 1l G IV} EN
42472 | 23872 | 71% | 2,050,433.00 | 2,577,823.00 | 1,213,529,
5002824 MODULOS HOSPITALARIOS DIFERENCIADOS ATENCION 4 DEMG ’ e e :213,529.52
AUTORIZADOS
YMCikavlfifrc. 13
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Ejecucion de actividades operativas al | Sem POl Modificedo 2022 HEP

POI EIECUCION
ACTIVID UNIDAD DE | META | RESPON TOTAL %
f T,
AD ACTIVIDAD /ACCION DE INVERSION/OBRA MEBIDA siaf | sasLe 2022 | ceon | e PIA PIM PRESPUESTAL
MODIF | sem
5004280.DESARRCLLO DE INSTRUMENTQS INEORME
5004280 | ESTRATEGICOS PARA LA GESTION DEL TECNICO 4 DEMG 10 4 40% 2,000.00 2,000.00 0.00
RIESGO DE DESASTRES
5005139 ASISTENCIA TECNICA Y
M 50 ] 0% 48,425.00 48,425.00 0.00
5005139 | s STACION PERSONA 12 DMQ 4
5005140.COORDINACION ¥ SEGUIMIENTO
M 6000 3045 51% 326,785.00 328,485 .00 148,455.86
5005140 | (c A errRENCIA ATENCION 13 DMQ 4
5005157.MEDIDAS DE CONTROL DE TRABAIADO
5005157 | INFECCICNES Y BIOSEGURIDAD EN LOS R 3 OEA P 350 38 11% 68,523.00 68,523.00 12,839.03

SERVICICS DE ATENCICN DE TUBERCULOSIS | PROTEGIDO
5S005560.DESARROLLC DE SIMULACROS EN

6 2 67% 11,142.00 2,000.00 0.00
5005560 GESTION REACTIVA REPORTE 5 BEMG b

5003561.IMPLEMENTACION DE BRIGADAS

5005561 | PARA LA ATENCION FRENTE A BRIGADA | 6 | DEMG 4 3 75% | 19,333.00 7.875.00 1,100.00
EMERGENCIAS ¥ DESASTRES
5005570.DESARROLLO DF ESTUDIOS DE OCUMENT

5005570 | VULNERABILIDAD Y RIESGO EN SERVICIOS o TECNICO 10 DEMG 1 0 100% 2,000.00 2,000.00 0.00
PUBLICOS
5005580 FORMACION Y CAPACITACION EN

5005580 | DE GESTION DE RIESGC DE DESASTRES ¥ PERSONA | © | DEMG | 400 132 | s8% | 1299800 12,698.00 0.00
ADAPTACION A CAMBIO CLIMA

5005585 gggaf’gg;i%ﬁ:ggg FISICO FUNCIONAL DE [NTES‘;ENC' 1 | peme 4 3 75% | 30381500 | 30381500 | 4561667
5005610 ADMINISTRACION Y ALMACEN. DE | INFRAESTRU

5005610 | INFRAESTRUCTURA MOVIL PARA CTURA 7 | beme 1 0 % 2,000.00 0.00 0.00
ASISTENCIA ERENTE A EMG Y DESASTRES MOVIL
5005612 DESARRCLLO DE LOS CENTROS Y

5005612 | ESPACIOS DE MONITOREQ DE REPORTE 8 | peme | 12 6 S0% | 6,000.00 $0,100.00 29,000.00
EMERGENCIAS ¥ DESASTRES

5005901 | 5005301.ATENCION DE TRIAJKE ATENCION | 15 | DEMG | 57,937 | 38437 | 108% | sisessos | s2010200 | 27408141

5005903 32?5»?3(?2@?&?132&2 EMERGENCIAY | renvcion | 16 | peme | 2600 | 1337 | 51% | 3,788,930.00 | 5922,812.00 | 2,851,437.93

5005904 ig?gig’g’gﬂg\gﬂlgg LAEMERGENCIADE | reneion | 17 | pems | 180 87 | 48% | 2,244,20000 | 245534700 | 1,479,.947.81

5005905 z%ﬁiiﬁéfg:”c'o‘“ DE LA EMERGENCIA aTencion | 18 | papc 1 1454 | 730 | 61% | 1,969,248.00 | 2,910,365.00 | 144541156

PERSONA \

5006027 | 5006027 TRATAMIENTO DE LEUCEMIA PISONe | s1 | oarc 3 0 0% 0.00 47,746.00 0.00
5006260, PREVENCION, CONTROL,

5006269 | DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO DE ATENCION | 48 | DMa | 300 11| 16% 1,553,066.91
CORONAVIRUS 0.00 3,141,603.00

5006260 | 0331977 AFILIACION Y PRESTACION DE accion | 45 | seG 200 180 | 70% 509,114.83

SALUD PARA ASEGURAMIENTO UNIVERSAL
500627C.BRINDAR ATENCION A NINOS CON
5006270 | DIAGNOSTICO DE ANEMIA POR PERSONA 25 DMQ, 10 2 1% 10,000.00 16,080.00 9,894.50
DEFICIENCIA DE HIERRC

5006279 .SERVICIO DE TRANSPORTE or
5006279 ASISTIDO DE LA EMERGENCIA Y URGENCIA ATENCION 19 DEMG 1160 645 128% 274,436.00 295,386.00 137,647.47
5006281. TRATAMIENTC AMBULATORIO DE
NINQS Y NINAS DE 0 A 17 AROS CON
TRASTORNOS MENTALES Y DEL PERSCNA o
5006281 COMPORTAMIENTO Y/O PROBLEMAS TRATADA 20 DMQ 350 200 80% 85,301.00 85,301.00 40,893.63
PSICOSOCIALES PROPIOS DE LA INFANCIAY
LA ADOLESCENCIA

6000005 ALQUISICON DE

6000005 | REFRIGERADORA; EN EL(LA) EESS HOSPITAL EQUIPC 52 SEG k3 0 0% .00 15,900.00 0.00
EMERGENCIAS PEDIATRICAS - LA VICTORIA
TOTAL 44,782,972.00 | 52,021,274.00 | 22,660,741.77

Fuente: Informacidn del aplicativo CEPLAN V.01,
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Asimismo, se ha dado impulso a actividades que buscan fortalecer la salud y seguridad en el
trabajo, con la aprobacién del Programa Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo del HEP 2022
con RD N 068-2022-DG-HEP/MINSA, sin embargo, estas capacitaciones se estédn
reprogramando para su ejecucion en el Il semestre del 2022.

E! plan de equipamiento 2022 — 2024 fue aprobado con RD N° 076-2022-DG-HEP/MINSA. El
correspondiente al afio 2022 cuenta con expediente técnico aprobado por lo que esta listo para
su ejecucidn, para ello, la OEPE ha solicitado a la OPMI recursos financieros como demanda
adicional y su programacién en el PMI sector salud 2022-2024. La adquisicion de refrigeradora
IOARR {Cédigo Unico de idea 2547707} se ha ejecutade al 100%, en elaboracién el informe de
liquidacién técnica y financiera. La adquisicion anticipada de terrenos para el Hospital
Emergencias Pediatricas I0ARR (Cédigo Unico de idea 2527348) cuenta con expediente técnico
aprobado, su ejecucién estd a la espera de su programacion en el PMI sector salud 2022-2024
y del financiamiento solicitado a la OPMI como demanda adicional. El Proyecto de inversion
“Ampliacién de la Infraestructura y Mejoramiento de la Cartera de Servicios del Hospital
Emergencias Pediatricas” (CUl: 2553860} se encuentra en fase de formulacidn. Como parte de
los trémites necesarios para el saneamiento fisico legal, se ha solicitado al Consejo
Metropolitano de la Municipalidad de Lima el cambio de zonificacion del predio asistencial del
HEP, de acuerdo con la Directiva 001-2019-ef/63.01. Ef Plan de equipamientc 2023 ha sido
deciarado viable y se encuentra listo para la elaboracién del expediente técnico.

En relacién al Presupuesto Institucional, el PIA 2022 del Hospital de Emergencias Pedidtricas
ascendio a s/. 44,782,972.00, a toda Fuente de Financiamiento, 4% mavyor al del afio anterior
(PIA de! afic 2021: §/43,099,099), habiéndose recibide en el PIM 2022, $/ 3,452,154.00 en
Donacionesy Transferencias y S/ 652,006 en la FF Recursos por Operaciones Oficiales de Crédito
alcanzando un Presupuesto Institucional Modificado (PIM) al finalizar el | semestre del 2022 de
S/ 52,021,274, Es de resaltar gue en el PIM en la FF Recursos Ordinarios, GG.2.3 Bienes y
Servicios del afio 2022 es S/ 2,012,955 mayor que el afio 2021 y S/ 471,702 menor que el afio

2020,

Presupuesto asignado 2022 Hospital de Emergencias Pediatricas
[0 im0 [ Mmoo |- Diferencia % TOTAL.
| 44,110,066 | 47,018,342 | 2,908,276 | 90%
| 672,906 | 898,772 | 225,866 | 2%
{ 0 | 3,452,154 | 3,452,154 | 7%

o 0| 652,006 | 652,006 | 1%
| 44,782,972 | 52,021,274 | 7,238,302 | 100%

Fuente: SIAF

El 90% del presupuesto del hospital corresponde a la FF Recursos Ordinarios, 2% a Recursos
Directamente Recaudados, 7% a Donaciones y Transferencias, y 1% en la Fuente de
Financiamiento Operaciones Oficiales de Crédito. Segin Genérica de Gasto, el 44% fue asignado
ala GG 2.3 Bienes y Servicios y &l 60% a la GG. 2.1 Personal y Obligaciones sociales:

Presupuesto 2021— 2022 segln Genérica de Gastos - Hospital de Emergencias Pediatricas

S GG R o RS 1 ) DA : ST 2072 Diferencia P
. Cn e e I PIM 2022-2021
2.1 PERSONAL Y OBLIG. s/ 27,459,536.00 S/ 29,555,773.00 | 5/28,136,485 5/ 30,000499 5/ 444,726
2.2 PENSIONES s/ 137,396.00 5/ 154,496.00 5/ 116,587 5/ 145,264 -5/9,232
2.3 BIENES Y SERVICIOS 5/ 15,482,167.00 5/ 19,771,65600 | 5/ 16,479,505 5/21,784,611 572,012,955
2.5 OTROS GASTOS s/ 20,000.00 5/ 20,00000 5/50,000 5/50,000 5/ 30,000
2.6 ACTIVOS NO FINACIEROS s/ - s/ 157,000.00 5/ 5/ 40,900 -5/ 115,100
TOTAL 3/ 43,009,099.00 5/ 49,658,925.00 | /44,782,972 S/ 50,021,274 5/ 362,349
: Fuente: SIAF
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En la siguiente tabla se muestra la evolucidn de la asignacion presupuestal en la GG 2.3 Bienes
y Servicios segtin FF, observandose que el PIM del afio 2022 es mayor que el afio 2021,

Presupuesto asignado GG. 2.3 Bienes y Servicios HEP 2015-2022

- KRSV
Anos PIA RO RDR oYT o0C Total
2015 | 16.550.000| 17872783  915531| 4885862 ol 23674176
2016 | 16,550,000]  17.680,985| 1,187,994 3,385,304 0] 22,254,283
5017 | 16335477| 18660403 | 992,692 | 3,699,439 0| 23352534
2,018 | 18258888 | 17,839,158 | 1,453,727 7,971,285 ol 37,364,171
T3019.| 15617,681| 17,046,965 | 1,543,046 5,216,537 0| 23,806,548
2,020 | 13,329.389| 15,292,759 | 1,678,948| 5,233,601| 224,266 | 22,256,313.2
T2021 | 15,482,167 15,349,366 |  565461| 3,398,860| 457,965 | 19,771,656
2022 | 16475905 | 16,095,485 | 709,966 | 3,427,154| 652,006 21,784,611
Fuente: SIAF

La ejecucién presupuestal a nivel de devengados asciende al 44%, 47% de ejecucion en la
Genérica de Gastos 2.1 Personal y Obligaciones Sociales, y 38% en |a GG. 2.3 Bienes y Servicios,
a toda Fuente de Financiamiento.

Ejecucidn Presupuestal, HEP 2022
o FF PIA PIM EJECUCION % EIEC.
RO 44,110,066 47,018,342 21,007,076 45%
ROR 672,206 898,772 175,060.42 19%
DyT. 0 3,452,154 953,427.38 28%
olelol) 0 652,006 525,177.7 31%
" TOTAL 44,782,672 52,021,274 22,660,741.77 44%
Fuente: SIAF

Segin Genérica de Gastos, la menor ejecucion fue en la FF RDR, en la que es de resaltar el
aumento de la captacién de ingresos, siendo durante el | semestre 2022, 17% mayor que el afio
2021y 5% mayor que el afio 2020, pero 53% menor al pericdo prepandemia. La siguiente tabla
muestra la ejecucion presupuestal segin Genérica de Gastos a nivel de devengados:

Ejecucion Presupuestal seglin Genérica de Gastos 2022 - HEP

e ) RS- _ IV Elecucion %
2.1. Personalyobllgacxones sccwales S S/ 28,136,485.00| &/ 30,000,459.00 S/ 14,213,504.49 47%
2.2. Pensiongs i L S/ 116,582.00 S/ 145,264.00 s/ 71,330.41 49%
2.3. Bienes y Serwcroé S/ 16,479,905.00| S/ 21,784,611.00 S/ 8,355,135.13 38%
2.5. Qtros gastos: R S/ 50,000.00| S/ 50,000.00 s/ 20,771.74 42%
2.6, Adqulsmsén de actlvos no fmanaeros s/ - s/ 40,900.00 S/ 0 0%
TOTAL R R S/ 44,782,872.00 S/ 50,021,274.00 S/ 22,660,741.77 44%

Fuente: SIAF

4.3 Avance de indicadores Hospitalarios

Los indicadores de rendimiento hospitalario no lograron superar los estdndares, debido a la
declaratoria de emergencia sanitaria nacional por la Pandemia COVID19, la que vale decir es
poco frecuente en nifios y de poca gravedad en la mayoria de los casos, por lo que los
indicadores se recuperan paulatinamente, con excepcion del Servicio de Cirugia Pediatrica,
Pediatria y del drea de Intermedios del Servicio de Medicina Pedidtrica cuyos indicadores de
rendimiento hospitalario sobrepasan los estdndares. Se asignaron 8 camas para la atencion de
pacientes COVID y pacientes respiratorios:
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Defunciones 0 3 3 0 0 0 0 0 11
Camas disponibles 7 3 7 4 4 8 3 6 42
Camas dia 1467 716 1329 905 837 1709 724 1104 8841
Pacientes dia 1215 586 1015 784 743 1526 711 312 7393
Estancia 1318 282 175 922 736 1200 259 830 5722
Egresos 238 13 18 74 168 217 11 150 289
PORCENTAIE DE OCUPACION 90% 21.8% 76.5% 37% 84% 88% 98% 73.5% 47%
RENDIMIENTO CAMA 40 g 12 26 50 28 10 43 19
PROMEDIO DE PERMANENCIA 7 1% 2 9 4 14 8 3 7.3
INTERVALO DE SUSTITUCION 0.5 7 4.5 1.2 0.8 1 0.4 1.2 2.1
TASA DE MIORTALIDAD HOSPITALARIA 0% 11.5% 9.8% 0% 0% 0% 3% 0% 1.42%

Fuente: OEI-HEP.

La ejecucién de los indicadores hospitalarios pricrizados en el Plan Operativo Institucional Anual
2022 al primer semestre se presentan a continuacion:

OELQ2 Tasa de mortalidad neonatal en UCI Necnatal 9% 8% DAPC
Proporcion de neonatos quirtirgicos en UCE
OELLO2 | Garantizar el acceso a cuidados y servicios P Neonat:I € 7% 88% 115% DAPC
de salud de calidad organizados en Redes " —
n Nutricidn
OELO2 Integradas de Salud, centradas en la Proporcién de neonatas con Nutrici 60% 77% 128% DAPC
- - . ) Parenteral Total en la UCI
persona, familia y comunidad, con énfasis Proporcion de intervenciones quirtrgicas de
OELO2 en la promocién de la salud y la porcion de nes quirlirg 66% 84% 127% DAPC
revencion de la enfermedad. emergencia
OELOZ P Porcentaje de itams en sub-stock 5% 12% 43% DAT-SF
OELD2 % de egresos con evaluacidn nutricional 50% 61% 68% DAT-SN
OFLog | Fortalecer la gestion del riesgo y defensa indice de Seguridad Hospitalaria 0.55 559 1015 DEMG
ante emergencias y desastres
Q€102 Grado de resolutividad 4% 3% 63% DEMG
Garantizar ef acceso a cuidados y servicios | % de pacientes con tiempo de estancia menor a
0OELD2 . . 35% 31% 80%
de salud de calidad organizados en Redes | 12 horas en Sala de Observacion de Emergencia ° ’ ° DEMG
. — — atizad
OELD2 Integradas_r_je Salud; cgntradas efl fa ) Proporcion de pr?cednmleptos ESp?C‘Ia izados 5% 42% 168% DENF
persona; familia y comunidad; con énfasis de enfermeria en pacientes criticos.
en la promocidn de la salud y la Proporcion de egresos con acompafiantes que
OELD2 prevencion de la enfermedad recibieron educacion sanitaria para la 100% 100% 100% DENF
promocion de estilos de vida saludables.
QELO1 Prevenir; vigilar; controlar y reducir el % de egresos con neumonia compleja 40% 57% 144% DMO
impacto de las enfermedades; dafios y
OELOL cond[j:':ones qu'e afe:ctan la sal‘ud.de la % de egrasos con .asma ¥ brpnqwohtls de 0% 20% 51% oMQ
poblacion; con énfasis en las prioridades manejo complejo
nacionales
OEI.02 | Garantizar el acceso a cuidados y servicios % de uso de NPT en hospitalizacion 1.30% 4% 312% DMQ,
de salud de calidad organizados en Redes % de intervenciones quirdrgicas de alta o o o
OEL.02 Integradas de Salud; centradas en la complejidad 50% 35% 110% bMQ
persona; familia y comunidad; con énfasis o d i o de estancia menor o
QELO2 en la promocién de la salud y la > & egresos co? \emp ) 80% 92% 115% DMQ
ia igual a 6 dias.
prevencién de la enfermedad
iz:ri‘::iglcr;ev;ag:aeifc? 2;:":::: ' yc;ic:jlif;;:és Proporcién de ventilacidn asistida no invasiva
DELOL P o ¥ " en Servicio de Medicina v Especialidades 10% 14% 145% DM
que afectan la salud de la poblacidn; con ey
. . . : Pedidtricas {SMEP)
énfasis en las prioridades nacionales
Fortalecer la rectoria y Ia gobernanza
sobre el sistema de salud; y 1a gestion . .
OE1.04 institucional; para el desempefio Porcentaje de procesos de adquisiciones 90% 22% 24% OFA-
- - . culminados oL
eficiente; ético e integro; en el marco de
la modernizacion de la gestién puablica
oEl.05 | Meiorarlagestiany el desarro]!o dellus % ejecucion dei Plan d_e Segurldad y Salud en el 909 559 61% CEA -
recursos humanos en salud con énfasis en Trabajo (SST) opP
competencias; y la disponibili . EA -
QELOS P c1as ylad por}sbxhdad Porcentaje de personai capacitado® 85% 36% 42% OFA
equitativa en el pals op
YMC/kavl/ifrc. 17




“Afo del Fortalecimiento de la Soberania Nacienal”

Garantizar el acceso a cuidados y servicios Porcentaje de operatividad de equipos OEA-
QELO2 | de salud de calidad organizados en Redes biomédicas 95% 23% 298% SERV
Integradas de Salud, centradasen la GRLES
persona, famiiia y comunidad, con énfasis
OEL04 en la promocion de la salud y fa Eficacia del gasto de! presupuesto institucional® 95% 44% 46% OEPE
prevencion de la enfermedad.
Fortalecer la recioria y Ia gobernanza
sobre el sistema de safud; y la gestidn L "
OELO2 | institucional; para el desempefio % Cumplimiento del Plan de manejo de RRS3 95% a8% 51% OESA
L. cos L tHospitalarios*
eficiente; ético e integro; en ef marco de
la modernizacién de la gestion piblica
QELG2 _ Cumplimientq de a'ccif:»r?es de vigilancia 100% 50% s0% OESA
Garantizar el acceso a cuidados y servicios epidemiologica.*
de salud de calidad organizados en Redes Cumplimiento oportuno del reporte de
OELO2 Integradas de Salud; centradas en la acciones de vigilancia de infecciones asociadas 160% 50% 50% OESA
persona; familia y comunidad; con énfasis a la atencidn en salud (1AAs).*
QELOZ en la promocidn de Ja salud y la Indice de Satisfaccién del Usuario Externo 35% 77% 90% 0GC
OFEL.O2 prevencidn de fa enfermedad Cumplimiento de criterios de acreditacion 30% Programado para 2° semastre 0GC
OE1LG2 Porcentaje de reclamos atendidos 95% 100% | 105% 0GC

Fuente: Organos y Unidades Orgdnicas HEP
*Porcentaje de Ejecucion acumulada anual

Es de mencionar también que en el periodo las principales dificultades ademas de contar con
una edificacion antigua de alta vulnerabilidad ante eventualidades sismicas y demora en el
proceso de expropiacion de terreno adyacente al hospital, fueron Ja Emergencia Sanitaria
Nacional por la Pandemia COVID19 gue originé una reorganizacion de la oferta y una
disminucidn de la demanda con recuperacién progresiva, la presencia de personat vulnerable
cuyo retorno a la presencialidad es de alto riesgo, alta demanda de referencias recibidas y
realizadas hacia otros establecimientos de salud principalmente por falta de camas, demanda
de pacientes crénicos dependientes de ventilacién mecdnica que generan estancias
prolongadas, y cuya referencia a otros EESS no es aceptada, renuncias de profesionales de la
salud, médicos y enfermeras, debido a |a brecha remunerativa existente con otras instituciones
de salud (INSN — San Borja entre otras), prceblemas para el abastecimiento oportuno de
productos farmacéuticos, insumos y materiales médicos necesarios para la atencién de
pacientes, asociado a retraso en compras nacionales, dificultades en el manejo de stocks en
almacén especializado, con indices de substock y de sobrestock no esperados, asi como
asignacién presupuestal insuficiente, disminucion de la captacion de ingresos en la F.F. RDR,
demoras en las transferencias financieras del SIS y en la atencién de demanda adicional para
atender las necesidades del hospital y restricciones para el financiamiente de horas
complementarias, prestaciones adicionales, insumos y equipos para asegurar una atencion
segura y oportuna.

4.4 Medidas adoptadas para el cumplimiento del POI

Los porcentajes de ejecucion fisica segtin el escenario presentado durante los primeros meses
del afio y detallado a continuacidn, mostraron la necesidad de modificacion del Plan Operativo
para alcanzar una ejecucién adecuada:

e Serealizaron adecuaciones en la organizacidn de fa atencion para hacer frente a la Pandemia
COVID19, garantizando una oferta permanente de atencién, que incluyen en los primeros
meses del afio la implementacién de horas complementarias en los Departamentos de
Enfermeria y el Departamento de Ayuda al Diagndstico, ademads de las ya implementadas, la
contratacion de personal CAS COVID, suspension de consultas especializadas y de cirugias
electivas, implementacién de telemedicina, adecuacidn de los servicios, asignacién de camas
exclusivas para la atencidn de pacientes COVID y respiratorios, entre otras.
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e El retorno a la presencialidad y el reinicio de cirugias electivas y atenciones en consulta
especializada ha sido paulatino. A partir del mes de mayo se implementaron servicios de
ampliacidén de la atencidén (horas complementarias) de forma restringida por escaso
financiamiento en la FF RDR, en los servicios criticos del hospital, para garantizar la atencidn
permanente y oportuna a nuestros pacientes e incrementar el acceso a servicios de salud
especializados a la poblacién pediatrica en situacién de emergencia.

e Recategorizacion como como Hospital IH-E especizlizade en la atencidn de emergencias
pedidtricas en el mes de junio 2020 mediante Resolucion Administrativa N°051-2020-DMGS-
DIRIS-LC.

e La especialidad de Neumologia Pediatrica se reafirma como fortaleza de nuestro hospital
siendo considerada como referencia regional v nacional principalmente en extraccion de
cuerpos extrafios en via respiratoria y procedimientos de alta complejidad mediante
Fibrobroncoscopia, ademds de interconsultas externas al Institutc Nacional Materno
Perinatal, Hospital Dos de Mayo, Marfa Auxiliadora, instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas, instituto Nacional de Salud del Nifio, Hospital de la Policia, al Hospital San José,
ESSALUD, IPRESS privadas, entre otros.

e Gestiones presupuestarias con el nivel central y monitoreo de su ejecucicn que permita el
financiamiento suficiente para atender los requerimientos para una oferta adecuada de
servicios.

e Monitoreo de la gestion de abastecimiento en especial de productos farmacéuticos vy
dispositivos médicos.

e Se cuenta con alianzas estratégicas con instituciones especializadas como el Instituto
Nacional Materno Perinatal y de Salud del Nifio — San Borja para el intercambio de Servicios
Complementarios en Salud en la especialidad de Cuidados Intensivos Neonatales vy
Anestesiclogia.

e Se haconsolidado la sala de cuidados intermedios en la cual se brinda asistencia a pacientes
criticamente enfermos perc en condicidon de estabilidad, muchos de ellos tributarios de
ventilacién mecénica permanente, y gue en el periodo registra indicadores de rendimiento
hospitalario bastante altos. '

e Se mantiene en ascenso el porcentaje de atenciones a beneficiarios del SIS, alcanzando el
95% de egresos hospitalarios, el mas alto de los dltimos afios.

e Fortalecimiento de Telesalud, implementacién de la plataforma Teleatiendo vy
reconocimiento comeo Teleconsultores a nivel nacianal.

e Seviene impulsando la atencién pedidtrica integral enfatizando ia evaluacidn y consejeria
nutricional y la busqueda activa de casos de violencia familiar, garantizando la sostenibilidad
del Mddulo de Atencidn al Maltrato Infantil y del Adolescente — MAMIS.,

e Se ha dado impulso a actividades que buscar fortalecer la salud y seguridad en el trabajo.
4.5 Medidas para la mejora continua

Se han planteado las siguientes medidas para la mejcra continua:

e Adecuaciones en la organizacion de la atencidn para hacer frente a la Pandemia COVID19 y
al incremento de la demanda los primeros meses del afio.

e Fortalecimiento de Telesalud y reconocimiento come Teleconsultores a nivel nacional.

o |mplementacidn del planes de ampliacion de ia atencion - servicios complementarios en
Salud y contratacion de personal bajo diversas modalidades entre ellas CAS COVID, CAS,
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cobertura de plazas vacantes para garantizar la oferta de forma permanente las 24 horas,
para lo cual se espera la atencién de |a solicitud de demanda adicional al nivel central.

Mantener las alianzas estratégicas con instituciones especializadas como el Instituto
Nacional Materno Perinatal y de Salud del Nifio —San Borja, que aseguren su sostenimiento.

Monitorec constante de la demanda de atencidn que permita una respuesta oportuna ante
eventualidades.

inicio del transito a SERVIR.

implementacion de la Gestidn por Procesos a nivel institucional y actualizacion de los
Manuales de Procesos y Procedimientos.

Seguimiento estrecho a la documentacion presentada ante el Ministerio de Salud para la
incorporacion de inversiones por optimizacion y de reposicién {Compra de terrenos
adyacentes al hospital, ampliacién de dreas asistenciales y equipos biomedicos) al Programa
Multianual de Inversiones.

Impulso a actividades que buscar fortalecer {a salud y seguridad en el trabajo, garantizando
entre otras acciones la disponibilidad permanente de eguipos de proteccion personal.

Gestiones presupuestarias con el nivel central que permita el financiamiento suficiente para
atender los requerimientos para una oferta adecuada de servicios

Coordinacién permanente y monitereo continuo a los procesos logisticos.
Conclusiones

E] Hospital de Emergencias Pediatricas demostrd capacidad de respuesta ante la
declaratoria de emergencia sanitaria nacional y al incremento de demanda durante los
primeros meses gel afic.

Se implementaron estrategias para garantizar |a disponibilidad permanente de la oferta de
atencion en los diferentes servicios, sin embargo, las restricciones presupuestales
dificultaron el normat funcionamiento.

Los porcentajes de ejecucion fisica segun el escenario presentado durante los primercs
meses del afic mostraron la necesidad de modificacion del Plan Operativo Institucional
Anual 2022,

La asignacion presupuestal insuficiente y transferencias financieras tardias dificultan la
atencion oportuna de fas necesidades del hospital.

Recomendaciones

Se sugiere el seguimiento de la ejecucion fisica y presupuestal, orientdndola a las metas
relacionadas a los programas presupuestales para alcanzar los objetivos institucionales.

Fortalecer la coordinacidn permanente y el monitoreo continuoe de la ejecucién del gasto,
asi como del abastecimiento de insumaos criticos permitird una atencidn oportunay segura.

Anexos

1. Tablas generadas en el méduio de evaluacion del Aplicativo Ceplan
2. Reporte de seguimiento del POI del | Semestre. Publicacion en el Portal de Transparencia

del Hospital: http://www.hep.gob.pe/transparencia.pho?cat=155&scat=164
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Anexo 1. Tablas generadas en el médulo de evaluacién del Aplicativo Ceplan

Tahla N° 1 - A: Modificaciones del plan operativo segin ceniros de costos

0102 ~ OFICINA DE ASESORIA JURIDICA 1 53,237
0103 _ ORGANG DE CONTROLIN_&}}'_!}'_UCIONAL _ 1 181,562
1 01.04 " OFICINA DE APOYO A LA DOCENCIA E lNVESTIGACION - 1 1,485
0105 - OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 1 242,506
0107 . OFICINADESEGUROS _ 2 456,748
02 OFICINAEJECUTIVA DE PLANEAMIENTO ESTRATEGICO - 1 700,014
03 OFICINA EJECUTIVA DE ADMINISTRACION 2 4,553,672
0301 OFICINADE PERSONAL . 6 739,566
0304 OFICINA DE SERVICIOS GENERALES 3. 4,582,990
04 DEPARTAMENTO MEDICO QUIRURGICO 5 14,249,936
s © DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA 20 12,775,316
06 _ .. DEPARTAMENTO DE ATENCION AL PACEENTE CRITICC B 4 6,424,792
07 . DEPARTAMENTODEENFERMERA 5 204080
08 _ ~ DEPARTAMENTO DE AYUDA AL DIAGNOST S 2 2,642,691
09 DEPARTAMENTODEAPOYOALTRATAMEENTO . 4 4212679
- TOTAL _ - 58 52,021,274
iliza ias AQ, fmanaadas durante la consistencia con el PIA.
_:_2/:Sum__atc>r:a de las metas ﬂnanueras anuales.
Fuentar ln.ormacuon del aphcatlvo CEPLAN V.01.
YMC/kavl/lfre. 21




Tabla N°2 Ejecucidn del POl Modificado por elementos del PE

AELD1.03  VACUNACION COMPLETA EN NINAS Y NiNOS MENORES DE 15 MESES DE EDAD; Y EN NIRIAS ENTRE 9 Y 13 ANOS; CON COBERTURAS OPTIMAS.

25 94219 | 100% 0% . 48%
|AELO1.02 ° PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES; FORTALECIDOS; CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES. 3 12 | 3481658  96% 0% © 40% |
; . PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCIGN INTEGRAL; POR CURSC DE VIDA; DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES CON ENFASISEN : : : -

AELOLOG . LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES. Y 1 0 o sPp 0% 0%

| PREVENCION; DETECCION PRECOZ ¥ ATENCION INTEGRAL; POR CURSO DE VIDA; DE PROBLEMAS DE SALUD MENTAL; CON ENFASIS EN EL

| AELD2.03 _REDES INTEGRADAS DE SALUD; IMPLEMENTADAS PROGRESIVAMENTE A NIVEL NACIONAL, 114 853L747 0 102% 0% 47%
AEL0204  ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS MEDICAS; EFICIENTE Y OPORTUNA. 2 8 7,551,492 © 101% 0% 47 %

- AELO4.03 . ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTO PUBLICO EFIC ENTE Y ORIENTADO A RESUL?ADOS EN EL SISTEMA DESALUD. 2 : 1 o 234,931 Soo% o 0% 50%
AELO4.05 : SISTEMA DE CONTROL INTERNO; PLAN DE INTEGRIDAD Y LUCHA CONTRA LA CORRUPCION FORTALECIDO. ) 3 v 1 93,084 . 1loo% 0% 57%

AELOA.02 | GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIC DE LA POBL.; CON PROCESOS OPTIMIZADOS ¥ PROCEDIMIENTOS ADMI SIMPLIFICADOS. 5 2,350,912

" AELO5.01 . PLAN DE DOTACION DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD ACORDADO CON GOBIERNOS REGIONALES; IMPLEMENTADO. 1 : 1 . 172,013 ¢ 135% . 0% 78%
- AELOS,02 ° ACUERDOS ENTRE INSTITUCIONES FORMADORAS E INSTiTUCIONES PRESTAD RAS; IMP NTADO: : : : 6

" ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES PARA 1A PREVENCIGN ¥ REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y AUMENTO DE LA RESILIENCIA; DE LAS

AEL0S.04 . COMUNIDADES ORGANIZADAS FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES; FORTALECIDO. I T 7 48717 93% . 0%  37%
| GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE SALUD; DE LA INFORMACION DE CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS ¥ : ; :

AELOB.OS  DESASTRES; FORTALECIDA, _ 5 1 L 29000  100% . 0% @ 50%
CTOTAL R : _ U 58 L 22e60742

1/ Se contabilizan AD/inversiones con meta fisica anual mayor a cero.

2/ Sumatoria del seguimiento financiere de AQ/inversiones, durante los meses comprandides en el periogo en evaluacidn.

3/ Se calcula como el promedia simple de la ejecucidn de las AQ/inversion raspecto a su meta semestral, agrupadas por AEIL Los cdleulos consideran sélo a las AD que cuentan con meta fisica en el semestre.
A7 e calcula como el pramadio simple de la ejecucidn de las AQ/inversién respecto a su meta anual, agrupadas por AEL Los cdlculos consideran sdle a las AO que cuentan con meta fisica anual.

Fuente; Informacidn del aplicativo CEPLAN V.01,
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Tahla N°3: Avance de ejecucion fisica del POl Modificado po

24 PREVISIONSOCIAL 1 71,330 100% 0%  50%
23 | PROTECCION SOCIAL L1 345099 100% 0%  57%
20 SALUD o ss 22244312 102% 0%  47%
- TOTAL _ 22,55(},742__ '
1/Se centablllzan‘AO/lnversxones con.meta fi P

0102 OFICINA DE ASESORIA JURIDICA 1 24819 100% 0%  50%
0103 ORGANO DE CONTROL INSTITUCIONAL 1 93084  100% 0% - 57%
' . OFICINA DE APOYO A LA DOCENCIA E -
01.04 INVESTIGACION B SO 0 200% 0%  100%
010 - OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 1 116,353 100% 0% . 50%
01.07 OFICINA DE SEGUROS 2 154,860 100% 0%  19%
- " OFICINA EJECUTIVA DE PLANEAMIENTO :
02 [ESTRATEGICO 1 34931 100% 0% 50%
03 OFICINA EJECUTIVA DE ADMINISTRACION 2 1,765,068  133% 0%  67%
0301  OFICINA DE PERSONAL 8 290.2:8 103% 0% . 37%
03.04 OFICINA DE SERVICIOS GENERALES 3 2,045,596 100% 0%  50%
04 DEPARTAMENTO MEDICO QUIRURGICO & 5 | 5,189,490 97 % 0%  46%
05 DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA 20 " 6,098,491 98 % 0%  45%
06 DEPARTAMENTO DE ATENCION ALPACIENTECRITICO - 4 3,586,645 103 % 0%  49%
07 DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA s 94219 100% 0%  48%
08 DEPARTAMENTO DE AYUDAALDIAGNOSTICO 2 1,445,142 104 % 0%  56%
09 DEPARTAMENTO DEAPOYC ALTRATAMIENTO 4 1,521,785  100% 0%  52%
TOTAL BB 22,600,742

2/ S contabd;zan AO[ﬂversmnes con meta ﬁsrca antal mavor acerg.,’ :

i Sumatona del segusmlento fmanczero de AO/mv siones; durante [os meses comprendldos en el periodo en evaluacion.
3/ Se calcula come e] promedm swnple de la’ e]ec las: AO/lnverslon respecto a sumeta semest:al agrupadas por CC.
afse calcula como eI promedto smple dela eJecucnon ‘de: [as AO/Inversmn respecto asu meta anual, agrupadas por CC.
Fuente: [nformacion del aplicativo CEPLAN v.01:- f Ve e R

Tabla N°5 Avance fisico y financiero de Actividades Operativas e inversiones por departamento.

38 . 22,660,742
58 _ 22 660,742

1/ 3¢ contabsllzan AD[nvers;ones can. meta f|5|ca anual mayor acera. -

2/ Sumatoria, del ‘seguimiento fsnancnero de AO/lnverswnes durante i meses comprendldos en al perlado en evaluacion.

3f Se calcu[a caima. el promedlo 5|mp§e de la e;ecuczon delas AOSIAVErsion; respecto a sumeta semestral, agrupadas por departamente.
4f Se calcuéa como e] promedio smpie de la e;ecucaon de Ias AO/lnversxon respecto a su meta anual, agrupadas por departamento.
Fuente: Informacion del aplicativo CEPLAN V.01,
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SECTOR : 11 - SALUD
PLIEGO : 011 - M. DE SALUD

UE: 000147 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS PEDIATRICAS

Afio : 2022

REPORTE DE SEGUIMIENTO DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL

martes,mf 6 de agosto de 2022

CC: Todos
PORCENTAJE DE AVANCES TRUNCADOS AL 100%
Exportar Excel  Imprimir
OBJETIVO — MANCIER 1
ESTRATEGICO / : FIRARCILRD
ACCION NIVEL DE UNIDAD TIPO DE PROG./ :
ESTRATEGICA / PRIORIDAD  MEDIDA  AGREGACION EJE. AVANCE AVANCE % AVANCE |
ACTIVIDAD Ene Feb Mar Abr May Jun ACUMULADO. ACUMULADD Ene Feb Mar Abr May Jun ACUMULADOD
OPERATIVA
OF1.01 PREVENIR; VIGILAR; CONTROLAR Y REDUCIR EL IMPACTO DE LAS ENFERMEDADES; DANOS Y CONDICIONES QUE AFECTAN LA SALUD DE LA POBLACION; CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES NACIONALES
AEL01.07 VACUNACION COMPLETA EN NIFIAS Y NINOS MENORES DE 15 MESES DE EDAD; Y EN NIRAS ENTRE 9 Y 13 ANOS; CON COBERTURAS OPTIMAS.
ADI0B014700032 - . PROG. 12.00 16.00 25.00 14.00 26.00 6.00 99.00 9,587.33 7,235.99 5217.93 9,216.68 8,569.43  7,965.47 47,792.83
3325401 - - Muy Alta Nio Acumulado Artal =0 —m o oo oo oM dsdsussresmemnmmessme S n e B e ittt
VACUMACION HIRD < 1 PROTEGIDO :
ARO £JEC, 12.00 16.00 25,00 14.00 26.00 6,00 99.60 9,587.33 7,236.00 5,217.93 9,216.68 5,569.43  3,822.60 43,649.97
ADI00014700033 - i PROG 3.00 6.08 $7.00 3.00 10.00 14.00 53.00 2,396.86 2,713.50 4,565.69 1,975.01 3,295.93  2,989.39 17,936.36
3325402 - - Muy Alta hito Acumtlado Anual P 10000 2 ~==r-mmmmmmm oo mm e e C o m s m e
VACUNACION NIRO = 1 PROTEGIDO -
AROS EJEC. 3.00 6.00 17.00 3.00 10.00 14.00 53.00 2,396.84  2,713.50 4,565.69 1,975.01 3,295.93 8,919.39 23,866.36
AOID0G14700034 - B PROG 0.00 10.00 7.00 0.00 .00 1.00 18.00 0.00  4,522.50 4,956.72 0.00 0.00  8,445.7% 14,924.97
3325403 - - Muy Alta HHO Acumuiade Anual L LT 100.00 == omem e e s e e e e eeme e e moeenoe e
VACUNACION HIRO = 4 PROTEGIDO -
ARIOS EJEC. 0.00 10.05 7.00 0.00 .00 1.00 18.00 £6.00  4,522.50 1,956.72 0.00 0.00 637.10 7,116.32
ADI00G#4700035 - ) PROG. 1.00 1.00 3.00 3.00 9.00 4.00 21.00 000 45224 1,956.72 1,975.00 2,966.34  1,470.06 8,820.36
3323405 - - Moy Alta HiHO Acumuiado Anual 0 sssssssscssscessemmmsmmeTommme s 1600 -—mmmmm e e oo o
VACUNACION BIRO = 2 PROTEGIDO -
ARIOS EJEC. 1.00 1.06 3.00 3.00 9.00 4.00 21.60 0.00 452.24  1,956.72  1,975.01  2,966.34  2,548.40 9,898.71
ADI0014700036 - o PROG 0.00 200 100  DOC 000  9.00 12.90 239683 90451 652.24 0.01 0.00 79071 4,744.30
3325405 - o Muy Alta NINO Acumulade Anual B R 100.00 e |
VACUHACION RIFO = 3 PROTEGIDD - :
EJEC. 0.00 2.00 1.0 0.00 0.00 9.00 12.00 2,396.83 904.50 652.24 0.00 0.00 5,733.89 9,687.46 |

ANOS




EJECUCION FiSICA POR ASL.01.01: 100.0 EJECUCION FINANCIERA POR AELO1.01: 94,218.02
! AEL.01.02 PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES; FORTALECIDOS; CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES.
| 4000014700007 -
| 4395701 - SERVICIOS
DE ATENCION DE
TUBERCULGSIS CON \ TRABAJADOR i
MEDIDAS DE CONTROL 1Y Alea pROTEGIDD  Acumulado Anuzl 76.00
oAt En e 0.00 £.00 5.00 0.00 38.00 0.00 9,677.00  2,370.00 0.60 792.03 12,839.03
BIOSEGURIDAD EX EL, - - 0.00 23.00 15 - . X 0.00 9,577 ,370. . . ,839.

PERSOMAL DE SALUD

.00 .00 0.00 0.00 0.00 50.00 50.00 0.00 0.00 9,677.00 2,370.00 ~ 0.00 792.03 12,839.03
PROG.

PROG. 0.00 1.08 1.60 0.00 0.00 0.00 2.00 0.00 2.00 0.00 .00 0.00  9,994.60 9,594.60
May Alta CASO TRATADO  Acumulade Anual = mrmormrmr- s eeesesscccasceoococ e {00,000 2 mmmm e e L LGM MR R mEmEmE o — e —_—
EJEC. 0.60 1.00 1.60 0.08 0,00 0.00 2.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 9,994.60 9,994.60

[ A0100014700055 -
§ 3331501 - ANEMIA

AQIQDO14700081 -
0290090 PROG. 86.00 21.00 2.00 0.00 $.00 30.00 139.00 233,993.06 240,704.74 256,491.70 272,672.12 276,831.79 271,373.50 1,553,066.91

DIAGROSTICO ¥ Muy Alta ATENCION  Acumulado Anual e F9.BE  mmmmmmmmemmm ek mm e s —m s S oo s ——n

TRATAMIENTD DE EJEC. 8.00 2100 2.00 0.00 .00 2.00 111.00 233,993.06 240,704.74 256,491.70 272,672.12 276,831.79 272,373.50  1,553,066.91
CORONAVIRUS;

AOI00014700082 - 80.00 2000  10.60  10.00  10.00  10.00 140,00 0.00 0.00 0.00 237,239.00 141,600,008 130,775.83 509,114.83
sy me A e R e T 3 509,114.83

PROG.
PRESTACION DE
% ACCION .
SALUD PARA Muy Asta Acumulada Anual 80.00 2000 10.00  10.00  10.00  10.00 apgo OO 0.00 0.00 0.00 237,239.00 141,600.00 130,275.83  509,114.83
ASEGURAMIENTO EJEC.

UHIVERSAL

AQIOB014700021 - PROG. 355.00  135.00  298.00 323.00  651.00  828.00 2,590.00 40,329.44 44,134.63 45,512.48 47,241.04 44,591.31 51,016.91 72,815.81

33301 - FECCIOR o, o e o e o e e
RESPIRATORIA AGUDA Muy Alta CASO TRATADD  Acumulado Anual 100,00

(IRA) HD COMPLICADA EJEC. 355,00 135,00 298.00  323.00  651.00  B28.00 2,590.00 40,379.44  44,134.63 45,5128 47,241.04 44,591.31 51,0169 272,825.81

0100014700022 - PROG. 291,00  347.00  387.00  329.00  291.00  328.00 1,968.00 47,554.44 44,658.30 45,781.35 48,196.80 48,569.36 53,703.93 288,464.18

333201 - EDA e I ATARY Aot Al i wsmmE L. AR AN e dwe e
ACUO3A NO Muy Alta CASO TRATADO  Acumulado Anual 100.00

COMPLICADA EJEC. 291.00 34200 387.00  329.00 291.00  328.00 1,968.00 47,554,844 44,658.30 45,781.35 48,196.80 48,569.36 53,703.93 288,464.18

AQI00014700023 -
3331301 - 95.00 65,00 134.00 168.00 204.00 211.¢0 880.60 15,805.46  14,648.12 15,040.98 16,071.3¢ 15,151.34  15,790.85 93,509.05

PRDG.
INFECCIONES o e TRATADA  Aetirmisdadde Ariial = e o e e MMM ——— {0 = m ok a3 T b
RESPIRATORIAS Mty Alta CASO TRATADO  Acumulade Anual 100.00

AGUDAS CON EJEC. 98.00  65.00 $34.00 16800 20400 21100 80.00 20.044.37 39,128.56 40,309.83 42,856.80 39,124.98 45811.00  236,277.54

COMPLICACIONES
AQIOG014700024 -
3331302 - NEUMONIA 1.00 1.00 .00 0.00 6.00 5.00 15.00 15,806.46 14,648.13 15,040.98 16,071.30 15,151.34 16,790.86 93,502.07

PROG.
TaomoWeoNa o gmes 0 MR R
ENFERMEDAD MUY Muy Alta CASD TRATADD  Acumulado Anuat 100,00

GRAVE EN HIFIOS EJEC. 1.00 1.00 2.00 0.00 6.00 5.00 15.00 196.37 601.98 601,64 0.00  1,150.73  1,085.62 3,736.34

MENORES DE 2 MESES

o305 NEUMO 071.30 15,1 6,790.86 93,509.07
3331305 - MEUMONIA PROG. 61.00 7.00 14.00 21.80 27.09 16.00 146.00 15,806.46 14,648.13 15,040.98 16,071. ,151.34 16,790, ,909.0

YENFERMEDAD MUY MuyAlta  CASO TRATADC Acumulado Anwat == ==--=—======—=omoen e oo 100,00 - mmm oo oo

GRAVE EN NIFIOS DE 2 EJEC. 61.00 700 14.00 71.00  27.00 16,60 146.00 18,078.64  4,213.84 421147 535710 5,178.31  3,473.97 40,513.33
MESES A 4 AROS

ACIGO014700026 -
3331407 - ATENCION PROG. 70.06 93.00 93.00 83.00 82.00 55.00 476.00 60,117.92  65,331.56  66,826.64 67,922.12 62,703.15 66,998.45 389,899.84

EDA COM ALGUN Muy Alta CASC TRATADO  Acumulado Apual = === =s s s e oo oo s mmmcos oo c oS s e 100,00 e memme e o m o MAE M s EE s s m

GRADO DE EJEC. 7000 93.00 9600 83.00  82.00 55.00 479.00 23,910.54 75,965.11 27,533.72 30,147.25 27,204.54 23,621.25 158,382.41
DESHIDRATACION

ACID0014760027 -
3331402 - ATENCION 106.03 141.00 137.00 104.00 107.00 101.00 696.00 4.00 0.00 0.00 0.60 0.co .00 a.00

PROG.
B CON e —— e A e e e et ———— e
DESHIDRATACION Muy Atta CASO TRATADC  Acumulade Anuat 5

EJEC. 39,366,45 3%,292.92 37,774.87 135,498.61 43,377.20 231,517.43

GRAVE SIN ¥ CON 106.00 141.00 137.00 104.00 107.08 101.00 695.00
SHOCK

PROG. 51.00 39,80  $32.00 121,00 234.00  228.00 805.00
Muy Alta CASO TRATADO  Acumulado Anual = === === s e oo m s s e
EJEC. 51.00 39,00 132,00 12100 234.00  228.00 805.00

14,432.37 61,493.41 13,800.77 13,241.43 164,925.24
ADI00014700063 - 64,925
3331502 - SOB/ASMA

14,432.37 61,493.41 13,890.77 13,241.43




AQIO00 14700033 -
DISFONIBILIDAD DE
ALIMERTOS CON
CALIDAD
HUTRICIOHAL PARA LA
POBLACICH

Muy Alta

RACICGN

Acumulade Apuai

PROG,

EJEC.

3,413.81  1,464.63 3,925.12  3,808.03

22,413.75

3413.81 3936.93 3808.03

22,413.75

100.00

41,570.23  36,140.46 37,73B.20 216,839.72 36,755.95 41,046.45 410,091,01

41,570.23  36,140.46 37,738.20 216,839.72 36,755.95 41,046.45 410,091.01

AQIQ0014700012 -
ATEHCICGH EN
HOSPITALIZACION

Muy Alta

DIA-CAMA

Acumulado Anual

PROG.

EJEC.

1,097.00 1,058.60 %,200,00 4,233.00 1,191.00

1,260.14

7,039.14

1285.00

7,064.00

100.00

365,684.90 336,436.24 612,589.87 629,204.71 497,918.65 634,586.05

365,684.90 335,436.24 612,589.87 629,204.71 497,916.65 634,586.05

3,076,420.42

3,076,420.42

AQIOGD14700041 -
INTERVENCIONES
QUIRURGICAS

Muy Alta

IHTERVENCION

Acumutado Anual

PROG.

EJEC,

25.00

127.00

3%.00

41.00

100.00

9,776.04  9,681.87 52,945.55 57,004.66 17,904.67 24,277.85

9,776.04  9,681.87 52,945.55 57,004.66 17,904.67 24,277.85

171,590.64

171,590.64

AQI0O014700038 -
BRINDAR APOYO AL
DIAGNOSTICO EN
LABCRATORIC -
0000295

Muy Alta

EXAMEN

Acumulado Anual

PRQG.

EJEC,

5,913.00

38,205.00

6376.00 676%.00

39,056.00

100.00

151,390.03 147,075.72 173,191.19 184,135.47 142,95%.44 150,275.73 949,027.58

151,390.03 147,075.72 173,191.19 184,135.47 142,9459.44 150,275.73 949,027.58

AOIO014700040 -
BRINDAR APQOYO AL
DIAGNOSTICO POR
IMAGENES - 0000296

Muy Alta

EXAMEN

Acemuiado Anual

PROG,

EJEC.

1,270.06 1,337.00 1,683.60 1,657.00

1,300.06

9,018.00

1270.00 1337.00 1683.00  1657.00 1747.00

9;465.00

100.00

80,984.52 74,391.13 B86,173.72 85,627.18 B1,665.56 87,271.8%

80,984.52 74,391.13 86,173.72 85,627.18 81,665.56 87,271.81

496,113.92

496,113.92

ACIDOD14700028 -
BRINDAR UNA
ADECUADA
DISPENSACION DE
MEDICAMENTOS ¥
PRODUCTOS
FARMACEUTICOS

Muy Afta

RECETA

Acumulade Anual

PROG.

EJEC.

41,013.00 38,426.00 46,866.00 43,270.00 50,054.00 25,767.2%

245,396.29

43270.00

270,679.00

$00.00

99,421.28 95,608.38 102,210.02 100,221.60 99,037.77 95,131.02 591,630.07

99,421.28 95,608.38 102,210.02 100,221.60 99,037.77 95,131.02 591,630.07

ADI0C014700029 -
ACCION NACIOHAL
CONTRA LA
VIOLEHCIA FAMILIAR Y
SEXUAL

Muy Alta

ACCION

Acumulado Anual

PROG.

EJEC.

19.00

17.00

EJECUCION FISICA POR A£1.02.03:

AEI.02.04 ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS MEDICAS; EFICIENTE Y OPORTUNA.

89.47

99.2

30,031.20 28,494.27 29,382.24 17,873.78 127,873.75 31,309.83

30,039.28 29,382.24 27,073.78 27,873.75 3%,309.83

174,965.07

23,494.27 174,965.07

EJECUCION FINANCEERA POR AE1.02.03: 8,531,747.45

AQIC0014700050 -
5005139 « ASISTENGIA
TECHICAY
CAPACITACION

Muy Alta

PERSONA

Acumulade Anual

PROG.

EJEC.

0.00 0.00 ¢.00 0.00 Q.00 0.00

S.h

0.00 o.00 .00 0.00 0.00 0.00

0.0¢

s.p

AQI00314700042 -
5005140 -
COGRDINACION Y
SEGUIMIENTO DE 1A
REFERENCIA

Muy Alta

ATENCIOH

Acumufade Anual

PROG.

EJEC,

454,00 581.00

559.00

3,045.00

454.00 581.00 462.00 603.00 559.00

3,045.00

100.00

149,455.86

51,562.94 15,850.56 16,708.23 20,716.93 22,131.62 22,485.18 149,455,886

AQI0QD34700043 -
5605901 - ATENCIOH
DE TRIAJE

Muy Alta

ATENCION

Acumuiado Anual

PROG,

EJEC.

6,844.00 5,375.00 6,045.00 6,917.00 6,846.00

38,437.00

6844.00 5375.00 6041.00 6917.00 6846.00

38,437.00

100.00

45,300.79 38,649.93 42,530.87 44,087.76 59,607.83 43,884.23

45,300.79 38,649.93 42,530.87 44,087.76 5§9,607.83 43,884.23

274,661.41

274,061.41

AQIOO014700044 -
5005903 - ATENCIO®M
DE LA EMERGENCIA Y
URGENCIA
ESPECIALIZADA

Muy Alta

ATENCION

Acumulado Anuat

PROG.

ESEC.

133.00 232.00 177.00 241,00 395,00

1,337.00

133.00 232.00 177.00 241,00 396.00

1,337.00

100.00

460,137.67 451,835.19 469,766.84 493,286.28 508,387.18 468,024.77 2,851,437.93

460,137.67 451,835.19 459,766.84 493,286.28 508,387.18 468,024.77 2,851,437.93

AQIOO014700048 -
5005906 - SERVICIO
DE TRANSFORTE
ASISTIDC DE LA
EMERGENCIA
TERRESTRE

Muy Alta

ATENCION

Acumitado Anual

PROG.

EJEC.

98.00 121.00 117,00

645.00

104.00 109.00 98.00 121.00 117.00

645.00

100.00

20,598.39 19,099.31 19,690.41 19,225.02 41,691.92 17,342.42 137,647.47

20,598.39 41,691,92 17,31'2_.42_.

.. 137,647.47
p T

AQI00G14700053 -
5002824 - ATENCION
AMBULATCGRIA DE

Muy Alta

ATERCION

Acumulade Anual

PROG.

3,374.00 2,818.00 3,857.00 3,76%.00 4,673.00 5,089.00

23,572.00

100.00

204,180.95 199,116.11 212:364.34 7 1,213,529.52

b
L




,PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATE POR CURSO DE VIDA; DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES.

S (ARLOY
A 0834
02151007 T

TRATAMIENTO D
LEUCEMIA -

PERSONA

TRATADA
ESRC. 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.90 0.00

EJECUCION FiSICA POR AELO1.06: 0.0 EJECUCION FINANCIERA POR AEI.D1.06: .00

PREVENCIGN; DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR CURSO DE VIDA; DE PROBLEMAS DE SALUD MENTAL; CON ENFASIS EN EL AMBITO INTRAFAMILIAR ¥ COMUNITARIO; Y EN LA VIOLENCIA Y

AELG1.07 \pic cloNEs.

ADICODI4700077 -

5005927 -

TRATAMIENTO 23.00 25.00 27.00 45.00 45,00 30,00 195.00 6,529.80 6,432.83 6,413.26 6,334.30 9,865.38 5,318.06 40,893.63
MIRDS Y NIHAS t PROG.

ADOLESCENTES OF 0 A Acumulado Anuat e, T - 0000 | oo o s seo oL CGLLLLLGL Gl G

17 ANOS POR .
TRASTORNOS 23.00 25.00 27.80 45,400 45.00 35.40 200.00 6,529.80 6,432.83 6,413.26 6,334.30 9,865.38 5,313.06 40,893.63
MENTALES Y DEL

COMPORTAMIENTO.

PERSONA
TRATADA

Muy Alta

EJECUCION FiSCA POR AEL.O1.07: 160,0 EJECUCION FINANCIERA POR AELLD1.07: 40,893.63
GARANTIZAR EL ACCESC A CUIDADOS Y SERVICIOS DE SALUD DE CALIDAD ORGANIZADQS EN REDES INTEGRADAS DE SALUD; CENTRADAS EN LA PERSONA; FAMILIA Y COMUNIDAD; CON ENFASIS EN LA PROMOCION
DE LA SALUD Y LA PRE
AEL0Z.03 REDES INTEGRADAS DE SALUD; IMPLEMENTADAS PROGRESIVAMENTE A NIVEL NACIONAL.

OELO2

AQII014700003 - PROG. 4.00 4.00 5.00 400 4.00 5.00 26,00 20,274.29 18,743.80 19,261.93 19,351.70 19,360.83 19,360.83 116,353.38

VIGILANCIAY L i amlmll dermmrmdardm Broeml e e e e e S T Y T o ot o o e e JE] ) = e e
CONTROL Alta ACCION Acumutado Anual 160.00

EPIDEMICLOGICO EJEC. 4.00 4.00 5.00 4.00 4.00 5.00 26.00 20,274.29 48,743.80 19,261.93 19,351.70 19,360.83 19,360.83 16,353.38

AOI000147B0078 -
5001566 - OTRAS PROG.
ATENCIONES DE Mty Alta ATENCION  Acumulado Anual === -mmomomoo-sossssesssasneeeos --- L e

SALUD EJEC. 3.00 0,00 1.00 3.00 1.00 1.00 11.00 0.00 0,00 .00 0.00 43,560.00 $11,300.00 154,860.00
ESPECIALIZADAS

340 0.00 3.00 3.00 1.00 1.00 11.00 0.00 0.00 0,00 0.00  43,560.00 111,300.00 154,860.00

ACID0O14700084 -

2547707 ARQUISICION

3£ REFRIGERADORA;

EN EL{tA} EESS

HOSPITAL

EMERGENCIAS PROG.
PEDIATRICAS - LA Muy Alta EQUIPO Acumulado Anual =00 seememememmmmmm e o sacsssssesscm e G, s u e e
VICTORIA EN LA EJEC.

0.08 0.00 0.40 0.00 0.00 0.00 S.R Q.00 0.90 0.00 0.00 4.00 0.00 0.00

: LOCALIDAD 1A .

VICTORIA, DISTRITO 0.00 0.00 0.00 0.0 0.00 0.00 0.00 £.00 0.00 0.00 0.00 0.00 .00 0.00
DE LA VICTORIA,

PROVINCIA LIMs,
DEPARTAMENTO LIMA

AQI0001470000% -
MAHTEHIMENTO ¥ PROG. .00 1.00 1.00 1.60 1.00 1.00 6.00 S00.00  1,029.80 0.00 0.00 7,150.00 2,835.20 1%,915.00

REPARACION DE Muy Alta ACCION Acumulado Anial 0000 s ememm e sudssusssamm 100,00 2 mesemm e e m e e e e e M M b b a R

ESTABLECIMIENTOS DE EJEC. 1.00 1.00 1.00 1.80 1.00 1.60 6.00 900,06  1,029.80 0,00 0.00 7,150.00 2,835.20 1%,915.00
SALUD

AOI00014700010 -

--------------------------------------------- e {000 e e e oo
CERVICIOS GENERALES Muy Alta ACCION Acumulade Anual

EJEC. 1.00 1.0% 1.00 1.00 1.00 1.00 6.00 18,538.39 274,662.65 313,631.07 420,981.60 304,382.55 254,866,75 1,587,063.01

PROG. 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 6.00 18,538.39 274,662.65 313,631.07 420,981,860 304,382.55 254,866.75 1,587,063.01

AQI00014700011 - PROG. 160.00 165,00 169.00 168.00 172.00 167.00 1,001.60 35,480.58 33,675.76 141,330.91 82,016.22 75,166.01 78,948,588 446,618.36

MANTENIMIENTO Y
""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" —— 1o, R
REPARACION DE uy Alta EQUIPO Acumutado Anual 00,00

EQUIPO EJEC. 160.00 165.00 162.00 168.00 172.00 182.00 1,016.00 35,480.58 33,675.76 141,330.91 B82,016.22 75,166.01 78,948,88 446,618.36

AQI00014700030 - RS PROG. 3,902.00 3,256.00 4,202.00 4,094.00 4,907.00 5,278.00 25,639.00 61,918.54 55,603.74 53,631.06 57,092.16 56,853.29 60,000,280 345,098.99

APOYO AL L
--------------------------------------------- — 160.60 e e e e e e e e e e e o ot o e e 1 e e e e e e e e e e
CIUBAGANO CON Muy Alta ATE'?S[ON Acumuladg Anual

DISCAPACIDAD N EJEC. 390200 3256.00  4202.00 4094.00 4907.00 5278.00 25,639.00 61,918.54 55,603.74 53,631.06 57,092.16 56,853.29 60,000.20 345,098.99

EJECUCION FISICA POR AEL0O1.02; 96.3 ' EJECUCION FINANCIERA POR AELO1.02:  3,481,657.65 |

. .00 0.00 0.00 .00 0.00 0.08 5.P. 0.00 0.08 0.00 0.00 0.00 0.80 0.00
HNuy Alta Acumulado Anual e hmete s msads s s m e e o -- 5.1 i e O ET———




URGENCIAS

(PRIGRIDAD 11’ 1),
EH MODUL 03¢
‘H

EJEC.

3774.00 2818.00 3857.00 3761.00 4673.00 5089.00 23,972.00

204,180.96 189,769.30 203,440.74 204,658.07 199,116.11 212,364.34

1,213,529.52

S J.‘=..«»;,J
AQIDOOTATO004E - PROG 12.00 12.00 14.00 15.00 16.00 16.00 85.00
5005904 - ATERCION e ———————— -

DE LA EMERGENCIA DE Muy Alta ATENCION Acumutado Anual

CUIDADOS [NTENSIVES EJEC. 12.06 12.00 4.00 15.00 16.00 18.00 87.00

236,837.95 226,882.65 238,073.50 249,010.58 272,216.72 256,926.41

236,837.95 226,882.65 138,073.50 249,010.58 272,216.72 256,926.41

1,479,947.81

1,479,947.81

AQID0014700047 - PROG. 91.00 142.00 151.00 128.00 122.00 160.00 734.00

5005905 - ATENCION o ATENFIAN  Artranladn AmtimE e e e 1t et 22 5 2
DE LA EMERGENCIA Muy Alta ATENCIOH Acumulado Anuat

QUIRURGICA EJEC. 91.00  142.00 151.00  128.00  122.00  100.00 734,00

239,316.51 227,566.28 237,081.76 248,581.7% 241,930.11 250,9356.11

239,316.51 227,566,328 237,081.76 148,581.79% 241,930,111 250,935.11

1,445,411.56

1,445,411.56

EJECUCION FiSICA POR AEL.02.04:

OELO4 G reTioN PUBLICA

100.0

EJECUCION FIANCIERA POR AEI.02.04:

AEL.04.02 GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIO DE LA POBLACION; CON PROCESOS OPTIMIZADOS ¥ PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS SIMPLIFICADOS.

7,551,491.56

FORTALECER LA RECTORIA ¥ LA GOBERNANZA SOSRE EL SISTEMA DE SALUD; Y LA GESTION INSTITUCIONAL; PARA EL DESEMPERD EFICIENTE; ETICO £ INTEGRO; EN EL MARCO DE LA MODERNIZACION DE LA

?

ADI00014708004 - PROG. 0.00 0.00 1.00 0.00 0.00 1,00 2.00 4,466.79  4,006.79 4,066.79 4,066.79 4,075.92  4,075.92 24,819.00
ASESORAMIENTO Media ACCION Acumulado Anual 1 mmememememecemem oo s e - FOOLOD om0l
TECHNICO Y JURIDICO EJEC. 0.00 0.00 1.00 0.00 0.00 1.00 2.00 4,466.79  4,006.79  4,066.79 4,066.79 4,075.92  4,075.92 24,819.00
ACI00014700005 - PROG. 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 6.00 241,466.92 262,711.38 424,682.01 274,448.41 201,950.38 279,808.81  1,765,067.91
GESTION Muy Alta ACCION Acumulado Anuaf =0 Tom e T e e o s s oo ———— oo —udusdcww JO0.00 e T T T T
ADMINISTRATIVA EJEC. 1.00 1.00 2.00 1.00 1.04 2.00 8.00 241,466.92 262,711.38 424,682.01 274,448.41 281,950.38 275,808.81 1,765,067.91
AGIDOD14700008 - PROG. 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 6.00 14,921.73  11,520.73 11,221.73  11,228.74  11,221.74  14,221.74 71,330.41
OBLIGACIONES Muy Alta PLANILLA Acumulado Anual ~ Smmmmssmmmmsmssmmsmom o mmsemmom s JLES LY et
PREVISIONALES EJEC. .00 1.00 1.00 1,60 1.00 1.00 6.00 14,924.73  14,521.73  11,224.73 14,221.74 11,221.74  §1,221.74 71,330.41
?g’;ggg:d_?iggai"on PROG 5.00 4.00 5,00 6.00 3.00 4.00 27.00 55,476.23 £0,181.34 119,887.80 69,901.41 57,259.64 126,988.45 489,694.87
DEL RECIEN NACIDO May Alta CASO TRATADD  Acumulado Anual == =====—eemem oo oo oo ---- 100.00 s ssssssm s s A T A
COM COMPLICACIONES EJEC. 5.00 4.00 5.00 6.00 3.00 4,00 27.00 55,476.23  60,181.34 119,887.80 69,901.41 57,259.64 126,988.45 489,694.87
QUE REQUIERE UCIN
EJECUCION FISICA POR AEIL04.02: 100.0 EJECUCIOM FiNANCIERA POR AEL04.02:  2,350,912.19
AEL04.03 ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTO PYIBLICO EFICIENTE Y ORIENTADO A RESULTADOS EN EL SISTEMA DE SALUD.
ACI00014700001 - PROG. 0.00 0.00 1.00 0.08 0.00 1.00 2.00 41,198.91 36,726.04 43,457.25 37,518.6Z 37,546.01 38,484.65 234,931.48
PLAHEAMIENTO ¥ Huy Alta ACCION Acumutade Anual 0 semessssesemoeo—- Hmmmm e 0000  mrmr T e e S S e
PRESUPUESTO EJEC. 0.00 0.00 1.00 0,06 0.00 1.00 2.00 41,198.91 36,726.04 43,457.25 37,518.62 37,546.01 18,484.65 234,931.48
EJECUCION FISICA POR AEI.D4.03: 100.0 EJECUCION FINANCIERA POR AEL04.03: 234,531.48
AFEL04.05 SISTEMA DE CONTROL INTERNQ; PLAN DE INTEGRIDAD Y LUCHA CONTRA LA CORRUPCION FORTALECIDO.
AGIDDO1470000 - PROG. 0.00 1.00 1.00 .00 1.00 1.00 4.08 6,261.62  6,220.22 16,220.22 11,220.22 36,839.55 16,322.21 93,084.04
égﬁfﬁgf 3 E Alta ACCION Acumulada Apual 0 smesesmrmocense e ooooom—mooom oo - 100,00  ~o-ooTT oo e e e e m s s
AUDITORIA EJEC. 0.00 £.00 1.00 0.00 1.00 1.00 4.00 6,261.62  6,220.22 16,220.22 11,220.27 36,839.55 16,322.21 93,084.04
EJECUCION FISICA POR AEI.D4.05: 100.0 EJECUCION FINANCIERA POR AEI.04.05: 3,084.04
OFL.05 MEJORAR LA GESTION Y EL DESARROLLO DE LOS RECURSOS HUMANOS EN SALUD CON ENFASIS EN COMPETENCIAS; Y LA DISPONIBILIDAD EQUITATIVA EN EL PAIS
AFE1.05.01 PLAN DE DOTACION DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD ACORDADO CON GOBIERNQS REGIONALES; IMPLEMENTADO.
AQIB0014700006 - PROG. 0.00 78.00 48.00 £.00 0.00 13.00 144,00 29,322.39 25,723.23 24,990.06 27,786.79 37,459.86 26,730.39 172,012.72
GESTION DE Muy Alta C::Eélql’r.;gﬁ\ Acumulado Antlal 00 tmeessssisssessueemmaemmeesmes oo -- TOD.O0 = o e o e e et ottt e e e
RECURSOS HUMANOS EJEC. 0.00 78.00 48.00 £.00 0.00 68.00 194.00 29,322.39 25,723.23 24,990.05 27,786.79 137,459.86 26,730.39 172,012.72
_ EJECUCION FiSICA POR AELDS.01: 100.0 EJECUCION FINANCIERA POR AFLD5.01; 172,012.72
AE1.05.02 ACUERDOS ENTRE INSTITUCIONES FORMADORAS E INSTITUCIONES PRESTADORAS; IMPLEMENTADOS.
A0I00014790070 - Muy Alts ACCION Actpulada Amal 000 000 000 800 0.0 0.08 S.P. s.P, __5966.22 568188  4,570.10  5189.65  §,763.01  3,504.70 34,075.56
5000538 - i - PROG, 1.00 .00 £.00 1.00 1.60 1.00 6.00 5,966.22 5,681.88 4,570.10 5,189.65 8,763.01 3,904.70 34,075.56




!

CAPACITACIGN Y EJEC.
PERFECCIONAMIERTO

EJECUCION FISICA POR AELL05,02: 0.0 EJECUCION FINANCIERA POR AEL05.02: 34,075.56 |
OF1.06 MEJORAR LA TOMA DE DECISIONES; LA PRESTACION DE SERVICIOS PUBLICOS: EL EMPODERAMIENTO Y LA SATISFACCION DE LA POBLACION A TRAVES DEL GOBIERNO DIGITAL EN SALUD
AE|.06.01 MECANISMOS DF GENERACION DE EVIDENCIAS PARA LA TOMA DE DECISIONES PARA PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES; IMPLEMENTADOS.

AOCICO014700052 - PROG. 0.00 0.00 0.00 0.08 1.00 0.00 1.00 0.00 .00 0.G0 0.00 0.0 £.00 0.00

INVESTIGACION Y Media IHVESTIGACION  Acumuladadnual = <mmrmommemrrccsc e cc o s m s ol J00.00  seeee oo mo oo LddlL MR A AR S T T s

DESARROLLG EJEC, 0.00 1.60 0.00 0.00 1.00 0.00 2.00 0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
EJECUCIGN FiSICA POR AEL06.01: 100.0 EJECUCION FINANCIERA POR AEI.05.01: 0.00

OF1.08 FORTALECER LA GESTION DEL RIESGO Y DEFENSA ANTE EMERGENCIAS Y DESASTRES

AELOR.04 ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES PARA LA PREVENCION Y REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y AUMENTO DE LA RESILIENCIA; DE LAS COMUNIDADES ORGANIZADAS FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES;
S FORTALECIDO.
AOI00014700015 -

5605580 - FORMACION
Y CAPACITACION EN
MATERIA DE GESTION
DE RIESGO DE
DESASTRES Y
ADAPTACION AL
CAMBIO CLIMATICO

0.00 £.00 0.60 0.00 33.00 9.0 132.00 0.00 0.00 £.00 0.00 0.00 .00 0.00
PROG.

Moy Alta PERSONA Acumulado Anual 0000 mememe e e e —me e — 10000 2 == ee e e ek dd s e = m = S ks e e
EJEC.

0.00 .00 0.90 0.00 33.00 99.00 132.00 0.00 0.00 0.00 9.00 0.00 0.00 0.00

ADI00014700046 -

5004280 - 0.00 4.00 0.60 0.00 1.06 3.0 4.00 0.00 0.00 0.00 0.0% 0.00 0.60 0.00
DESARROLLO DE INFORME PROG.

INSTRUMENTGS Muy Alta TECNICO Acumutado Anual 0000 seeesss e c e e oo oo o— s 00,00  ~mmmemmo oo oo oo MsMsMs A mmmmm oSS S o mmmemenene

ESTRATEGICOS PARA EJEC.

LA GESTION DEL 0.60 0.0% 0.00 0.00 1.00 3.00 4.00 0.00 0.00 0.60 0.00 £.00 .00 0.00

RIESGO DE DESASTRES

AQI02014700017 -
5005560 - PROG. 4.00 0.00 0.00 0.00 1.00 .00 1.00 €.00 4.00 Q.00 0.80 0.00 0.00 Q.00

DESARROLLO DE Muy Alta REPORTE Acumulado Anual 0 oo mm- o omseseemcccaccaccnsne e - 10060 | momr oo s e s s mmmm oS oo soosudusssmmen s

SIMULACROS EN EJEC. 0.00 0.00 0.00 1.00 1.00 0.00 2.00 0.00 0.00 .00 0.00 0.00 0.00 0.00
GESTION REACTIVA

AGIC0014700018 -

5005567 - 0.00 1.00 0.00 0.00 1.00 0.00 2.00 0.00 0.00 0.0¢ 0.00 0.00  1,100.00 1,100.00
IMPLEMENTACION DE PROG,

BRIGADAS PARA LA Muy Alta -+ BRIGADA Acumulado Anual 0 mm oo eseses—assLsdssmmmsmme S n s _— 10000  mmmme o m oMM m TR S e e
ATENCION FRENTE A EJEC.

EMERGENCIAS Y 0.00 1.00 0.00 1.00 1.00 0.00 3.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00  1,100.00 1,100,60

DESASTRES

A0I00014700020 - PROG. 0.00 .00 0,80 0,00 0.08 3.00 3.00 0.00 0.00 11,733.33 10,216.67 12,216.67  1,450.00 45,616.67

BOOSSES - SEGURIDAD o PR e el
FISICO FUNCIONAL DE Muy Alta INTERVENCION  Acumutado Anual 108,00

SERVICIOS PUBLICOS EJEC. 0.00 0.00 0.60 0.00 0.00 3.00 3.00 0.00 0.00 11,733.33 10,216.67 22,216.67  1,450.00 45,616.67

ADIOD014700074 -

5005610 -
ADMINISTRACEON ¥ 0.00 .00 0.00 0.00 1.00 0.00 1.00 0.00 0.0 0,00 0.00 0.00 .08 Q.60

ALMACENAMIENTO DE Infraestructura FROG.
INFRAESTRUCTURA Muy Alta Movil Acumuiado Anual 0 M mmmmm e e o e e e L L e e S
MOVIL PARA LA EJEC.

ASISTENCIA FRENTE A 0.00 ©.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.60 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0
EMERGENCIAS Y

DESASTRES

I

AQI00014700075 -

0074001 - 0.00 £.00 0.90 0.00 0.00 1.00 1.00 0.00 Q.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
DESARROLLO DE PROG.

ESTUDIOS BE Muy Alta D?Sé’:::rgo Acumulado Anual 0 Tmmmmmm e m o s s s s eeseemmemsommcememee e 0.00 Tt mm s s s seecmes oo s s s oo LussanmmE TR oo

YULNERABILIDAD ¥ EJEC.

RIESGO EN SERVICIOS 0.00 .00 0.00 0.00 0.03 0.00 0.00 0.G0 0.60 0.00 .00 0.00 0.00 0.00

PUBLICOS

EJECUCION FISICA POR AEI08.04: 71.4
AE1.08.05 GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE SALUD; DE LA INFORMACION DE CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS Y DESASTRES; F§

A POR AEL08.04: 46,716.67

AQIOGD 14700049 - Muy Alta REPORTE Acumulade Anuat t.00 1.60 1.00 1.06 1.00 1.00 6.0 100.00 0.00 a' "

S 7;300,00. 7,300.00 29,000.00
5005612 - PROG. % CAKERS




DESARROLLO DE LOS

CENTROS Y ESPACIOS ESEC.
DE MONITOREQ DE
EMERGENCIAS ¥ 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 6.00 0.00 0.00 0.00 14,400.00 7,300.00  7,200.00 29,060,00
DESASTRES
EJECUCION FISICA POR AELLOB.05: 100.0 £JECUCION FINANCIERA POR AE:08.05: 29,000.08 |
i
PROMEDIO DE EJECUCION FISICA (%) 95.3
MEDIANA DE AV DEL PO 100.00
TOTAL DE PROGRAMACION FiNANCIERA 22,660,741.75
TOTAL DE EJECUCIGN FINANCIERA 22,660,741.77
AD COH HFORMACION COMPLETA 58
AQ COMN INFORMACION IRCOMPLETA 0

{i) Forman parte dei reporte solo las AD actives y con metas fisicas mayores a cero en el afio; asimismo, que tengan el estado “Aprobado”, tanto en seguimiento coma en Repregramacién.

(i} La columna AMANGE ACUMULADD, en la fila PROG y EJEC de cada AQ, mostrara valores que dependerdn de su configuracién en TIPG DE AGREGACION: (a} si es "Acumulado Anual se suma los valores de enero a junio; {b) si es ‘Acumulado Mensual' se tema el dltimo vator mayor a cero
del semestre; y {¢} si €5 'No Acumulade’ solo se sefiala con ™.

{iii) Los valores de la columna AVANCE % ACUMULADD dependerdn de su configuracion en TIPO DE AGREGACION: {a) sf es ‘Acurnulzdo Anual o ‘Acumulado Mensual se calcuta ¢como (ejecucién acumulada / programacion acumulada)*100; v (b} si es No Acumulado’, como el promedio de
{ejecucion / pragramacion)™100 de cada mes. Mostrard 'S.I' si falta registrar el seguimiento en algiin mes.

{iv} La sigla 'S.L' significa seguimiento incompleto. Se presenta en AQ con registros de seguimiento vacio en alguno de los meses cuyo plazo ha vencide a fecha de generacién del reporte. El plazo para el registro de seguimiento de cada mes es et uttimo dia det siguiente mes.
{v) La <igla 'S.7." significa sin programacidn y se presenta en AQ que tienen programacién cero en el semestre,
(v} Las cifras de EJECUCION FiSICA POR AEl son caleuladas como el promedio del AVANCE % ACUMULADO de sus AD. Consideraciones: {a) solo tendré un vator calculado cuanda ninguna de sus AD esté en 5.4, y (b) no entra en et promedio tas AO con ' ni 5.P.

{vii} La cifra de EJECUCIGN FISICA TOTAL es calculado como ¢l promedio de la E3SECUCION FISICA POR AEI.

ALERTAS IDENTIFICADAS

(Ediar)




