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Sullana, 08 de Febrero de 2017.

Visto:

El Informe N°15-2017-MPS/GPP-SPDI, emitido por la Subgerencia de Planeamiento y Desarrollo
Institucional, mediante el cual da la conformidad técnica del Plan de Trabajo Anual correspondiente a la
Subgerencia de Salud, Poblacién y Registro Civil; y.

Considerando:

Que, mediante el Decreto Legislativo N°1088 se aprueba la Ley del Sistema Nacional de Planeamiento
Estratégico y del Centro Nacional de Planeamiento Estratégico, estableciendo como objetivos de dicho
sistema, constituirse en el espacio institucionalizado para la definicién concertada de una visién de futuro
compartida y de los objetivos y planes estratégicos para el desarrollo nacional arménico, sustentable, sostenido
v descentralizado del pais; promoviendo la formulacion de planes estratégicos, programas y proyectos con
vision prospectiva de mediano y largo plazo, asi como el desarrollo de los aspectos técnicos que los sustentan;
entre otros;

Que, a través del Decreto Supremo N° 054-2011-PCM se aprueba el Plan Bicentenario: el Perti hacia el 2021,
en el que se definen seis ejes estratégicos: (i) derechos fundamentales y dignidad de personas; (ii) oportunidades
y acceso a los servicios; (iii) Estado y gobernabilidad; (iv) economia, competitividad y empleo; (v) desarrollo
regional e infraestructura; y, (vi) recursos naturales y ambiente; proponiendo para cada uno de ellos los
objetivos, lineamientos, prioridades, metas y programas estratégicos;

Que, por medio del Decreto Supremo N° 004-2013-PCM se aprueba la Politica Nacional de Modernizacion de
la Gestion Publica, teniendo como uno de sus pilares centrales la gestion de politicas publicas, planes
estratégicos y operativos; en el diagnostlco contenido se indica que se ha identificado problemas en la
definicion de objetivos -no necesariamente recogen demandas de la poblacion y las brechas que se pretenden
cubrir no se estiman adecuadamentey, por otra parte, sefiala que no se asegura el alineamiento entre las
politicas publicas nacionales v sectoriales con las territoriales;

Que, mediante la Resolucion de Presidencia del Consejo Directivo N® 26-2014-CEPLAN que aprueba la
Directiva General del Proceso de Planeamiento Estratégico — Sistema Nacional de Planeamiento I istrategico,
se establece los principios, normas, procedimientos e instrumentos del Proceso de Planeamiento E stratégico en
el marco del Sistema Nacional de Planeamiento Estratégico — SINAPLAN;

Que, con Acuerdo de Concejo N° 033-2016/MPS se aprueba el Plan Hstratégico Institucional (PEI) de la
Municipalidad Provincial de Sullana — Periodo 2016-2018, en el que se establecen los objetivos estratégicos v la
ruta estratégica a seguir por la Municipalidad acorde a las competencias establecidas en la Ley Organica de
Municipalidades v el Plan de Desarrollo Concertado Local al 2021, aprobado con Ordenanza Municipal N°

033-2014/MPS;

Que, a través Resolucion de Alcaldia N° 865-2016-MPS se aprobé el Plan Operativo Institucional I'POI) del
Ano 2017, el mismo que compila ¢ informa sobre las actividades a realizar por cada unidad organica,
operativizando las actividades estratégicas establecidas en el PEI;

Que, a través de la Resolucion de Alcaldia N© 1419-2016-MPS se aprueba la Directiva N° 10-2016-MPS/GPP
SPDI — “Procedimiento Metodologlco para la Elaboracion y Aprobacién del Plan de Trabajo Anual — PTA de
las areas oxgamca\ ”, la misma que ofrece la metodologia de elaboracién de los mismos y establece la necesidad
de que los 6rganos y unidades organicas de la Municipalidad cuenten con sus respectivos planes operativos
| anuales como documentos de trabajo que instrumentalicen y desarrollen los objetivos, actividades v metas, etc.,

contenidos en el Plan Operativo Institucional de la entidad, siendo este una compilacion y sintesis de 10\
diferentes planes de corto plazo que formulan las diferentes areas organicas;

T
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Que, en efecto, mediante Informe N°15-2017-MPS/GPP-SPDI, el Subgerente de Planeamiento y Desarrollo
Institucional, da la conformidad técnica de la elaboracion del PTA de la Subgerencia de Salud, Poblacion y
Registro Civil, recomendando que esta unidad organica produzca, procese, organice y lleve registros de
informacion historica de las variables de dominio de la misma y sea incluida progresivamente en los sucesivos
planes de trabajo del area; indicando ademas la necesidad de actualizar las metas el POI 2017 con respecto a
dicha Subgerencia;

Que mediante Informe N°90-2017/MPS-GA]J, la Gerencia de Asesoria Juridica expresa su conformidad con
respecto a la base legal contenida en el PT'A de la Subgerencia de Salud, Poblacion y Registro Civil:

En virtud a lo expuesto v de conformidad Al articulo 39 de la Ley Organica de Municipalidades — N 27972, v
a la Resolucion de Alcaldia N® 061-2015/MPS de fecha 06 de enero de 2015, que delega a las Gerencias de
segundo nivel la funcion de emitir Resoluciones Gerenciales;

Se Resuelve:

Articulo Primero.- Aprobar el Plan de T'rabajo Anual — Periodo 2017 de la Subgerencia de Salud,
Poblacion y Registro Civil, que en anexo forma parte de la presente resolucion, conteniendo siete acapites
relativos a la Introduccion, Marco Legal, Diagnosticos de Variables Estratégicas, Filosofia y Cultura
Estratégica, Formulacion de Objetivos Estratégicos — Acciones Estratégicas e Indicadores, Articulacion de los
Objetivos del PTA con los Objetivos del PEI v Anexos.

Articulo_Segundo.- Disponer a la Subgerencia de Salud, Poblacién y Registro Civil la e¢jecucion,
monitoreo y evaluacion de su Plan de Trabajo Anual — 2017, difundiéndolo entre el personal que la conforma
asimismo, gestione, preferiblemente por si misma, la produccion, procesamiento, organizacion de la
informacion de las variables relativa a sus funciones, u obtenida de otras fuentes publicas o privadas, asi como
la elaboracion un registro fisico y virtual historico que sirva como fuente de datos para fines y acciones de
politica publica, y sea incluida progresivamente en los sucesivos planes de trabajo del area.

Articulo Tercero.- Disponer la modificacién de las metas establecidas de la Subgerencia de Salud,
Poblacion y Registro Civil en el POI 2017, de acuerdo al re-calculo de metas realizadas en el PTA respectivo,
encargando a la Subgerencia de Planeamiento y Desarrollo Institucional las acciones correspondientes.

Articulo Cuarto.- Encargar a la Subgerencia de Planeamiento y Desarrollo Institucional la actualizacion
del POI 2017 y la publicacion de la presente y del P'I'A 2017 de la Subgerencia de Salud, Poblacion v Registro
Civil en el portal web de esta Municipalidad, en coordinacion con la Oficina de Secretaria General.

Registrese y Comuniquese.

Ce: GM. $SPRG
SGPDIL Archivo.
Van: 043 s,

——————
Telefonos: 073-502730 - 073-502494. Calle Bolivar N°160 ~ Sullana. www.munisullana.gob.pe-Email: uipfo{Cmmnisullana.gob.
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_ I. INTRODUCCION

- El Plan Anual de Trabajo de la Sub Gerencia de Salud, Poblacion y Registro Civil del
- afio 2017, responde a los lineamientos de la politica piblica de salud establecida a nivel
- del Gobierno Central, Regional y Local y en correspondencia a los objetivos 4, 5y 6 de

N Desarrollo del Milenio que busca “Contribuir a mejorar la salud, la calidad de vida de la
poblacion en situacion de pobreza”. Asi mismo, se espera fomentar una alianza ptblico,
privado que permita a los ciudadanos acceder a servicios oportunos y de calidad,
coadyuvando de esta manera al acceso al derecho de la identidad y promoviendo la
union de hecho como un paso fundamental para fortalecer la familia, estimada como la
base principal de la sociedad y como parte de la tradicion juridica centrada en la
proteccion de las persona, donde la consolidacion de un matrimonio anima a los

contrayentes a la toma de decisiones conjuntas y a especializarse en tareas que facilitan
la vida en comn.

) )

U ]ddd de oportumdades en temas de derechos de los dlferentes grupos etareos de la
; wblacion, asi como acceder a una serie de beneficios en temas relacionados a
Zpoblacion y registro civil.

En la actualidad, uno de los principales desafios de la gestiobn municipal, consiste en
contribuir a nivel intersectorial e intergubernamental a fortalecer los sistemas de salud,
dado que Si los sistemas de salud no son més eficaces y equitativos, a nivel local no se
podran llevar a cabo la expansion de los programas de prevencion y lucha contra las
enfermedades que es necesaria para alcanzar los objetivos sanitarios de reducir la
mortalidad materno infantil, disminuir la desnutricion erénico infantil y la anemia, asi
como prevenir el VIH/SIDA, la tuberculosis, dengue y otras enfermedades.

» )X D220 0 ) )) )

La importancia de la salud puede ser vista desde diferentes perspectivas, pero por lo
general cuando hablamos de salud, debemos comprender que no solo se trata de un
cuerpo sano, sino también de la salud mental. La buena salud puede ser descrita en
~>.pocas palabras como una condicion en la que tanto nuestro cuerpo como nuestra mente
% sstan funcionando correctamente. Por ello, existen varios beneficios de tener una vida
A saludable, pero el principal de ellos que podriamos nombrar es que nuestro cuerpo se
; " libera de las diversas formas de trastornos y complicaciones y, por tanto, se obtiene una
o 2> vida mas larga, sin sufrir ningun tipo de dolores o malestares.

)

)

Una persona saludable es capaz de rendir al maximo de su capacidad en todos los
mbitos de su vida y con ello se convertird en una persona valiosa para la sociedad,
rque su organismo funciona de manera correcta y puede realizar sus actividades
arias sin ningun problema.

- La identificacion de factores criticos del entorno, conllevan a proponer politicas mas
- inclusivas que garanticen la mejor calidad de vida de la poblacion, afectada por
- ~ar~- Indicadores adversos como la falta de atencion en salud, la indiferencia institucional
- o ;:‘h\ acceder a su derecho de identidad, factores econdémicos, entre otros generando
2 _,;‘lopm'tum(ladf,q que se traduzcan en un incremento del desarrollo cognitivo, social y
= s=-eniocional; asi como de la productividad y competitividad local.

-~ Pagina 3 de 33
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Decreto Supremo N°© 034-82-PCM que establece la obligacion de los
organismos de la administracion publica de formular Planes Operativos
Institucionales (POI) que orienten su gestion.

Quinta Politica de Estado del Acuerdo Nacional que establece la necesidad del
planeamiento al interior de las instituciones publicas.

Ley N© 27783, modificada por las Leyes N° 27950, 28139, 28274, 28453 “Ley de
Bases de la Descentralizacion™.

Ley N© 27972 — Ley Organica de Municipalidades.
Ley N© 28411 - Ley del Sistema Nacional de Presupuesto.

Ley N© 27658 — Ley Marco de la Modernizacion de la Gestion del Estado y su
Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N° 030-2002-PCM.

Ley N© 28056 — Ley Marco del Presupuesto Participativo y su Reglamento por
Decreto Supremo N° 171-2003-EF.

Decreto Legislativo N© 1088 que crea el Sistema Nacional de Planeamiento
Estratégico — CEPLAN.

Decreto Supremo N© 027-2007-PCM y modificatoria N° 025-2010-PCM que
define y establece las Politicas Nacionales de obligatorio cumplimiento para las
entidades del Gobierno Nacional.

Decreto Supremo N© 054-2011-PCM que aprueba el Plan Estratégico de
Desarrollo Nacional: Plan Bicentenario — El Pert hacia el 2021.

" Ley N° 26497 “Ley Organica del Registro Nacional de Identificacion y Estado

Civil™.

Decreto Supremo N° 015-98 PCM “Aprueban el Reglamento de Inseripciones
del Registro Nacional de Identificacién y Cédigo Civil”.

Ordenanza N° 033-2014-MPS, Plan de Desarrollo Municipal Concertado de la
Provincia de Sullana al 2021.

Ordenanza Municipal N° 025-2016/MPS Ordenanza Municipal que modifica el

Reglamento de Organizaciéon y Funciones (ROF) de la Municipalidad Provincial
de Sullana aprobado mediante Ordenanza Municipal N2 016-2013/MPS.

Pagina 4 de 33
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III.  DIAGNOSTICO DE LAS VARIABLES ESTRATEGICAS

3.1. Problematica

Aspectos Generales.-

»I2 D022 ) )

La ciudad de Sullana, capital de la provincia de Sullana, se ubica a 04°53" 18" de
latitud sur y 80°41"07” de longitud oeste, a una altura de 60 msnm, a la margen
izquierda del Rio Chira y situada a 39 Km al nor-oeste de la ciudad de Piura unida
por la carretera Panamericana.
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GRUPOS POBLACION | DISTRITO % | % DISTRIBUCION
QUINQUENALES TOTAL SULLANA | SULLANA POBL.ACION
' ' : SULLANA
De 0 a 04 anos 82 436 16 682 20.23 66.69
De 05 a 09 anos 81 255 16 845 9.68 68.49
De 10 a 14 anos 79.923 16 674 10.70 67.84
De 15 a 19 afos 78 807 16 950 10.22 66.16
De 20 a 24 anos 75 002 16 227 8.77 66.85
De 25 a 29 anos 69 001 15176 8.14 66.37
De 30 a 34 anos 61172 13 875 g b | 66.85
De 35 a 39 anos 55 966 12 872 6.92 67.56
De 40 a 44 anos 50 306 11 641 6.23 68.61
De 45 a 49 anos 42 096 9548 5.26 67.52
De 50 a 54 afios 36 286 7 904 3.03 65.89
~ De 55a59 anos 31180 6 990 2.51 66.32
e De 60 a 64 anos 23 784 6 064 2.51 66.32
l‘j-\ De 65 a 69 anos 17137 3 800 1.04 65.40
“ 1\ De 70 a 74 afios 12 262 2 609 1.52 63.24
__‘; De 75 a 79 anos 9 075 1971 1.23 64.85
é‘\;‘*'fDe 80 a mas anos 8 381 1752 0.64 63.10

Estratificacion Socio Econémica de Hogares en la ciudad de Sullana:

ESTRATO HOGARES PORCENTAJE %
ALTO 1.551 5
MEDIO 6.203 20

a. Alto 1.551 -

b. Medio 1.985 -

c. Bajo 2.667 -
BAJO 23.260 75

a. Subsistencia 18.608 -

b. Critica 4.652 -
| TOTAL 31014

Enfermedades Predominantes en la Zona: En la ciudad de Sullana, las
enfermedades predominantes son:

dengue,

malaria,

chikungunya,
‘Utuberculosis, incrementandose cada dia mas casos drogo resistentes y agravando los

zika y la
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Casos de Dengue en el Ambito de intervencion de la Sub Region de Salud
LCC del aio 2008 al 2015. :

Caso de Dengue 2008 - 2015

12000
|
10000
& 8000
-
o 6000
o
= |
& 4000
* m B E LB L
1 | 2 | 3| 4|5 |6 | 7 | 8|
' Afios 2008 | 2009 = 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 |
W N°de Casos| 1196 | 3957 | 2004 [ 148 | 527 | 1963 | 842 | 9605 |

| Acciones de difusion y prevencion contra el dengue, chikungunya y zika.

]
e e —

(SN Zangug
No hay denue

Eliminar los criaderos de zancudos
para prevenir el DENGUE, ZIKA
y CHIKUNGUNYA.

s Iiv‘
(o)
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- Sullana distrito, posee caracteristicas sociales deprimentes (pobreza, viviendas

= precarias, existencia de un sistema de saneamiento basico obsoleto insalubre,

£/ colapsado, para la actual realidad poblacional, con un flujo de agua insuficiente, lo que
provoca que guarden depositos y sin tapa en su mayoria, generando numerosos

- criaderos de zancudos, transmisores de enfermedades.

E Y

= Si bien a nivel de pafs, se ha iniciado la tarea inmensa de implementar la politica

_ nacional de “crecimiento con inclusion social” entendiendo la inclusién social, como la
situacion en la que todos los ciudadanos y ciudadanas del conjunto del pais puedan

- ejercer sus derechos, acceder a servicios publicos de calidad, participar en la

- comunidad nacional en condiciones de igualdad y contar con las capacidades esenciales

- para aprovechar las oportunidades que abre el crecimiento econémico. Piura y Sullana

- se encuentran entre la region y la provincia en las que todavia existen segmentos de

p poblacion que no pueden cubrir sus necesidades basicas de salud, educacion,
saneamiento, que no tienen acceso a derechos y que mayoritariamente se ubican en

- espacios territoriales de geografia dificil, distritos que todavia muestran fuertes rezagos

- nte al desarrollo de otros lugares y cuya superacion todavia es lenta a pesar de los

-~ / erzos realizados y a las potencialidades que presenta

i

5 or ello que se vienen implementando importantes acciones de caracter local que

ncuerdan con la politica nacional y regional de crecimiento con inclusion social,

- habiéndose establecido prioridades en lo que respecta a: i) la “Atencion Integral de la

- Primera Infancia” que se ha establecido como prioridad en la region, a fin de superar

= fundamentalmente sus carencias, sobre todo el combate a la desnutriciéon infantil y la

2 anemia; ii). El acceso a sus derechos basicos, salud, educacién, identidad, iii). la

B generacion de capacidades en la poblacion de menores recursos, IV) vivir

= armonicamente en ambientes saludables y con saneamiento adecuado.

- En ese sentido, podemos enfatizar que nuestro accionar esti orientado a promover el

- desarrollo humano, toda vez que el mismo es considerado como “un proceso de

== expansion de las libertades reales de que disfrutan los individuos y que se traduce en la

= . lihertad genera] que deberian tener los individuos pam vivir como les guqt‘lrifi" Las

'

m-—»—f"por pais, elaborado por el Programa de las Nacmneq Unidas para el Desarrollo (PNU D)
y se basa en un indicador social estadistico compuesto por tres parametros: vida larga y

“galudable, educacion y nivel de vida digno.

) D))

74 sco]nridad y Anos Esperados de Escolaridad (que reflejan los avances en materia
educativa, vital para abrir las oportunidades de mejora socioeconomica) y el Ingreso
Nacional Bruto por Habitante en términos de paridad de poder adquisitivo (como
expresion de la importancia del nivel de ingreso para lograr una vida digna).El puntaje
va desde cero hasta uno, siendo mas alto cuanto mas desarrollado esté el pais.

) ) ) ) )
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De acuerdo al IDH alcanzado, el PNUD clasifica a los paises en cuatro niveles de
desarrollo humano: Muy Alto, Alto, Medio y Bajo. Ratificando la visiéon de que América
Latina es una "region de clase media internacional”, ningtin pais de ella figura en el
Gltimo nivel, hallandose la gran mayoria en los niveles alto y medio, habiendo inclusive
dos paises en el nivel muy alto.

Otra buena noticia es que todos sus integrantes avanzaron este afio. El que mas lo hizo
fue el Pert, con un incremento en su IDH de 0.004 puntos (cifra que, si bien puede
parecer modesta, no lo es, porque no es facil escalar tan rapidamente en un indicador
como este, y porque solo fue superada en el mundo por la de 17 de los 187 paises
considerados en el estudio).

La Provincia de Sullana se ubica en el decimocuarto lugar en el ranking del IDH a nivel
nacional, por debajo de la Provincia de Piura y por encima de las Provincias de
Ayabaca, Huancabamba, Morropon, Paita, Talara y Sechura.

INDICE DE DESARROLLO HUMANO DE LOS DISTRITOS DE LA PROVNCIA DE SULLANA

nGie do Esperanza de Lo Ingreso f r
Poblacion Des. Humano 5 P Alfabetismo Escolaridad gﬂ.’ e ; 1
(0H) vida al nacer Educativo cép.

Habitanles | ranking IDH ranking | afes | ranking % ranking % ranking % ranking NS. NS.

mes mes
SULLANA WER) |14 o635 | 3% | e |7 | % |4 |en |m |5 |4 | 395 |4
Sullana 156 601 Klij 06342 205 1466 | 242 9506 | 258 8686 | 80D 9286 | 219 1872 PRI}
Bellavsta H0n 139 0.6236 202 7459 | 248 9504 | W 8597 | 918 98 | 2920 31

lgnacio Escudero | 17862 | 278 | 06043 [ 420 | 7448 | 262 | 8847 | 909 | 7085 [ 1412 | 6540 | 9% | 3120 n

Lancones 13119 316 0.5746 829 441 | 274 8774 | 939 6792 | 1774 | B1A3 | 1376 | 2186 101
Marcavelica 26031 19 06110 3n 7458 | 1 8015 | 748 8114 | 1330 | 8715 | 8% 3T o
Miquel Checa 7146 610 0.6066 409 i | Mm 8993 | 70 7851 | 1494 | 8612 | 918 027 30
_{-Querecolilo 24452 M 06136 31 7469 | 208 070 | 1 8129 | 1323 | 8756 | V9% 378 268

- oL Spil N [ eoor [ Joeme [ [met | m9 | @%@ |48 |eror |78 [ WK (42 [ 395 | W
_: ,, ente: Informe de Desarrollo Humano del PNUD 2010

AL " s i K . P
-ese escenario, es menester senalar que a la fecha existen indicadores que reflejan la

4 Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar, de INEI, muestra un estancamiento en
7 tasa de desnutricion cronica en ninas y ninos menores de cinco anos. Asi, entre los
anos 2009 y 2011 descendio 2 puntos; al siguiente afio, se mostré estacionaria. El ano
2013 subi6 hasta superar el porcentaje del 2009, pero bajé a 21.7%, en el afio 2014. En
resumen, en el periodo 2009 — 2014, solo se ha registrado un descenso de 1.3 puntos.

Dicha prevalencia, para el caso de la ciudad de Sullana, se encuentra por encima de la
tasa nacional que es de 14.2%.
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ninos menores de cinco anos, por distrito
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: : . | LACTANCIA MATERNA
| A . EXCLUSIVA PARA LOS NIROS |
| DIETA BALANCEADA HASTA LOS 6 MESES

"N [y
g &
o . Ln\mnse LAS MANOS ANTES DE

QUE LAS GESTANTES ACUDAN | COMER, DESPUES DE CAMBIARLE || CONTROLAR EL PESO ¥ |
DF MANERA REGULAR ASUS | ELPARAL A LOS BEBES Y ANTES || TALLA DE LOS NIROS EN i
CONTROLES PRENATALES 4| DOE PR!PARN! LOS ALIMENTOS |1 Remuéu asu EDAD

Actividades Educativas — Comunicacionales en temas de Nutricion y Anemia

b) Incremento desordenado de la poblacién con efectos sociales negativos,

2 . % S0 G . =
Luciano Castillo Colonna, y otras clinicas particulares, no todas son accesibles por el
factor econdmico y las condiciones de pobreza de gran parte de la poblacion.
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e) Bajos ingresos econ6micos en la poblacion mas desfavorecida del
distrito de Sullana; y sobre los cuales orientaremos nuestras actividades, a fin de
contribuir a disminuir las brechas existentes en los aspectos relacionados a salud,
poblacion y registro civil.

3.2 Identificacion y descripcion de las variables estratégicas

La vinculacion estrecha de los servicios que brinda la Sub Gerencia de Salud, Poblacion
v Registro Civil con la comunidad resulta fundamental para el logro de los objetivos no
solo de la Municipalidad Provincial de Sullana, sino de contribuir a mejorar las
condiciones de vida de la poblacion en su conjunto, alcanzado niveles de satisfaccion

~adecuados en los usuarios.

\Y

~Para optimizar este trabajo es necesario desarrollar estrategias para que la misma

~ comunidad tenga capacidades de identificar los problemas relacionados a la salud, al

aceeso de los derechos de identidad, a la formalizacion de la union de hecho y otros los
wtores que lo condicionan. Este conocimiento debe orientarse a un cambio positivo
en sus actitudes y en la del personal asignado a esta Sub Gerencia, considerando que el
cambio debe ser concebido como una responsabilidad de todos.

El tema de las iniquidades en salud, pueden entenderse como todas aquellas
desigualdades, o igualdades, injustas y evitables en el estado de salud de la poblacién o
en sus determinantes. Por tanto, la iniquidad en salud no se mide, se juzga, vy,
justamente, el paso inicial para valorar lo injusta de una desigualdad, o de una
igualdad, en el estado de salud, en sus determinantes, o en la relacion entre ambos, es
medirla. Si el estado de salud de la poblacion se refiere a las enfermedades, epidemias
detectadas y atendidas, mientras que por estado global de salud se hace referencia
tanto al estado de salud de la poblacion como a los determinantes de la salud, la
identificacion de las iniquidades en salud conllevaria tres acciones:

—> Cuantificar el estado global de salud de la poblacion teniendo en cuenta las
dimensiones espaciales y temporales, evidenciada en atenciones médicas;

— Identificar las relaciones existentes entre los niveles del estado de salud de la
poblacion y los determinantes de la salud; asi como lo referente al estado civil
de las personas y la promocion de fortalecer el vinculo familiar.

— Valorar las inequidades en aspectos relacionados al derecho de acceder a la

identidad e igualdad de oportunidades por parte de programas que ofrece el
Estado Peruano.
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* Numero de atenciones médicas en campanas integrales de salud

= Nuamero de atenciones médicas en el CEMM

* Nuamero de sesiones educativas, de sensibilizacion en salud y educacién
sanitaria dirigida a las instituciones educativas.

Poblaciéon

* Nuamero de personas que acceden al derecho de identidad (DNT)

* Namero de beneficiarios a los programas sociales: Pension 645, beca 18 y
Seguro Integral de Salud.

Registro Civil

* Demanda de copias certificadas de actas nacimiento, matrimonio o
defuncion.

3.3 Analisis Estratégico de las variables en el area de Salud, Poblacion y
Registro Civil.

3.3.1 Oportunidades y Riesgos

a) Oportunidades

v La necesidad de una oferta existente y eficaz de los servicios que exclusividad se
brindan (matrimonios y procedimiento no contencioso y divorceio ulterior).

v" Factible acceso a los programas sociales que brinda el estado (SISFOH).

v" Servicios médicos por convenios con laboratorios de analisis clinicos, dentales,
oftalmdlogo, entre otros.

Implementacion de proyectos en aspectos relacionados a salud y nutricion con
la cooperacion internacional y ONG.

Alianza publico y privado fortalecido y voluntad politica a nivel intersectorial.
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b) Riesgos

4+ Falta de celeridad en los documentos que se envian para firma de la alta
direccion por medio de tramite documentario.

4+ La no renovacion de soporte informatico (Hardware y Software).
+ Rotacion de personal capacitado en el 4rea.

+ Limitaciones presupuestales.

3.4 Escenario actual y escenario 6ptimo de las variables'.

Nuamero de atenciones médicas en campanas gratuitas de salud
integral

En el afo 2016 se llevaron a cabo 05 campanas médicas programadas en
virtud a las necesidades de la poblacion y en correspondencia a los sectores
mas vulnerables del distrito, previo acuerdo con las autoridades comunales,
lograndose atender a 1,260 personas.

La atencion diferenciada por especialidad logré coberturar y superar la meta
inicialmente programada,

-

e Nuamero de sesiones educativas en salud pablica y educaciéon
sanitaria

Si bien esta actividad no estuvo programada, se estim6 pertinente su
implementacion, considerando la demanda educativa y respondiendo de
esta manera a mitigar probables episodios endémicos en la salud de la

poblacion en etapa escolar. Se logr6 capacitar a 366 alumnos en 8 sesiones
educativas.

* Nuamero de atenciones médicas en el CEMM

Hasta la fecha el CEM cuenta solo con 5 especialidades las cuales son:
Medicina general, analisis clinicos, odontologia, oftalmologia, las mismas
que se dan por atencion de convenios. Cuenta con atenciéon permanente de
psicologia. Durante el afio 2016 se atendieron a 10,500 persona logrando
una recaudaciéon econémica que asciende a S/.169,303.55 Nuevos Soles.

1 = . "
Escenario apuesta: s el escenann que el sector o terntorio decide construse a futuro

Escenario tendencial s ¢l escenann de futuro gque refleia ol comportamiento de las variables estratégicas, respetando la continuidad de su patran
histoncn

Escenario exploratorio: Son posibles modificaciones en el comportamients de algunas de las vanables estratégncas que generan camlnos sygmificativos en

o= orlitiro (diferentes a los previstos en el Lscenano Lendencial).
s Escépario dptimo: s ¢l mejor estg sthie de futuro de cada vanable estratcgica frente al cual puede compararse cualquier situacion pasada, presente o

) B
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 Demanda de copias certificadas de actas nacimiento, matrimonio
o defuncion.

Se logroé coberturar el 100% de la meta propuesta, la cual incluye la
recaudacion econémica directa a la Municipalidad, asi como la entrega de
copias certificadas de partidas, producto de los requerimientos de las
entidades que atienden a los sectores mas vulnerables de la provincia. Se
emitieron 15,051 partidas de nacimiento, 391 certificados de defuncion,
1,922 partidas de matrimonio, 280 certificados de solteria, 1,525 carnets de
sanidad, 308 rectificaciones administrativas, judiciales y notariales, asi
como 65 inscripciones de divorcios.

b) El escenario tendencial

e Nuamero de atenciones médicas en campaias gratuitas de salud
integral

En el afio 2017, se irdn implementando las campafias médicas en coordinacion
con los aliados estratégicos del sector salud: Seguro Integral de Salud, Hospital
de Apoyo II de Sullana, Hospital de la Solidaridad, Profesionales de la salud
comprometida en coadyuvar a mejorar la salud de las personas.

La programacion estara acorde con la demanda de los lideres comunales
organizados por sectores para poder congregar la participacion de las familias y
comunidad en general, asi mismo, también en virtud a los actos celebratorios
por aniversario patrio y de la provincia de Sullana. Con ello, se estima atender
progresivamente a méas de 1,000 personas de escasos recursos econdomicos de
los diferentes sectores del distrito de Sullana.

e Numero de sesiones educativas en salud pablica y educacion
sanitaria

La propuesta pedagogica tanto en educacion sanitaria, salud pablica (campanas
de salud bucal en niveles inicial y primaria de la educacién basica regular,
formacion de brigadas de ninos vigias para formar parte de la plataforma
vigilante de dengue, chikungunya y zika) y salud mental, estarin siendo
aprobadas por la Unidad Educativa de Gestion Local (UGEL) e implementadas
por los docentes durante el afo escolar 2017 en 10 instituciones educativas del
distrito de Sullana, esperando capacitar a una poblacién escolar aproximada de
1500 alumnos/as, contando con el monitoreo, acompanamiento y seguimiento
del equipo de la Sub Gerencia de Salud, Poblacion y Registro Civil.

¢ Nuamero de atenciones médicas en el CEMM

Si bien se cuenta solo con 5 especialidades las cuales son: Medicina general,
analisis clinicos, odontologia, oftalmologia, las mismas que se dan por atencion
, asi como también se cuenta con atencion permanente de
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psicologia, se tiene previsto en las necesidades de personal, la contratacion de
un profesional en la salud para complementar las atenciones y demandas
requeridas por la comunidad. Las atenciones irdn incrementandose segin la
demanda de matrimonios, debido a que los contrayentes pasan por atenciones
médicas, servicio de laboratorio y psicologia, asi como difundir también los
servicios en los principales medos de comunicacion masiva para promover el
uso de los mismos por parte de la poblacion.

El escenario optimo

e Nuamero de atenciones médicas en campafas gratuitas de salud
integral

Cumplir al 100% la meta programada que es atender a 1, 800 personas en 6
campanas anuales en enfermedades preventivas.

Ampliar el nimero de especialidades que se ofrecen en las campanas médicas
para lograr atender un mayor nimero de personas beneficiadas.

Tamizar a las personas mas vulnerables para poder atenderlas con sus recetas
médicas en enfermedades preventivas mas comunes.

e Nuamero de sesiones educativas en salud ptablica, salud mental y
educacion sanitaria.

Implementar las sesiones educativas en salud publica, salud mental y educaciéon
sanitaria en 10 Instituciones Educativas del Distrito de Sullana, en temas
relacionados a la autoestima, ansiedad, bullying, trastornos mentales, entre
otros.

¢ Numero de atenciones médicas en el CEMM

Tener minimo 6 especialidades permanentes no por convenios, ampliando 1
especialidad como pediatria.

* Demanda de copias certificadas de actas nacimiento, matrimonio
o defuncion.

Cumplir al 100% la meta programada que es extender 20,000 partidas de
nacimiento, matrimonio y defuncion.

Escenarios exploratorios

Dentro de los escenarios que se realiza actualmente en la Sub Gerencia de Salud,

Poblacion y Regl‘stl‘() Civil, son los siguientes:
T

Pagina 16 de 33



¥ ) )

» ) 2 ) ) ) )

> )

PX 20000000 000

) ) ) )

> ) )

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA
SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

Los aspectos relacionados a salud publica y nutricion, asi como las sesiones de
sensibilizacion en educacion sanitaria y salud mental en las instituciones
educativas del distrito de Sullana, se encuentran comprendidos en el plan de
actividades previstas para fortalecer la intervencién en salud integral en
coordinacion con las demas instancias competentes de atender a los sectores
mas vulnerables de la poblacion y asi tengan acceso a servicios de salud:
DEMUNA, CIAM, entre otros.

A fin de coadyuvar a brindar un servicio adecuado en salud, se tiene previsto
ampliar nuestros mecanismos de monitoreo y supervision en alianza con la Sub
Region de Salud Luciano Castillo Colonna en aspectos relacionados a verificar la
calidad de servicios brindados en los diferentes puestos de salud del distrito de
Sullana. En caso de presentarse algtin imprevisto (huelgas, paros, etc.), se tiene
como plan de contingencia, promover y asegurar la participacién de otros
profesionales de la salud del sector privado.

En temas relacionados a poblaciéon, se espera realizar campanas de

.| identificacion al ciudadano como un medio de facilitar el acceso al derecho de
/ identidad de las personas con menores recursos, asi como también promover la

celebracién de matrimonios comunitarios a fin de consolidar la sociedad de
Gananciales y la unidad familiar, ello concordante a las atribuciones detalladas
en Art. 287, 288, 289, 290, 418, y 419 de nuestro Codigo Civil, especialmente en
los sectores mas populares de este distrito.

Implementar el acto de separacion convencional y Divorcio Ulterior Ley N©
29227, la que regula el Procedimiento no contencioso de la Separacion
Convencional y el Divorcio ulterior, de lo referente detallado en el Art. 12 de su
Reglamento Aprobado por D. S. N° 009-2008-JUS; y lo dispuesto en el Art.
209, numeral 6) de la Ley Organica de Municipalidades N° 27972.

FILOSOFIA Y CULTURA ESTRATEGICA

4.1 Mision

Disenar, implementar, monitorear y evaluar con transparencia los planes y
programas en salud pablica, derecho a la identidad y registro civil, generando
un clima de confianza en los ciudadanos.

Exposicion de motivos de la Mision
4Quiénes Somos?

Somos un equipo de trabajo que atendemos a los ciudadanos en la emision de

sus documentos para facilitar el acceso a su derecho de la identidad,
promovemos la estabilidad familiar y facilitamos el acceso a los beneficios
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¢Qué Hacemos?

Focalizamos los hogares de la provincia, a fin de percibir los beneficios que
otorga el estado peruano, asi como brindamos servicios de salud, proyeccion a la
comunidad, y la emision de documentos que favorecen la identidad del
ciudadano.

¢Por qué y para qué hacemos?

Porque es nuestra prioridad brindar servicios oportunos, de calidad a todos los
administrados que llegan en la biisqueda de soluciones a sus tramites.

Para cumplir con nuestro trabajo que esta dirigido a proyectar una imagen de
vocacion de servicio a la comunidad y eliminando barreras burocraticas.

ara quienes trabajamos?

Iy rabajamos con vocacion de servicio, y conviceidn social, orientados al servicio
“/de la comunidad ms vulnerable de la provincia de Sullana.

4.2 Vision

Sub Gerencia eficiente, integrada, competitiva y ordenada, con equidad de género
y con desarrollo social sustentado en la provision de un servicio oportuno, que
promueva el acceso a la salud, contando con una estructura informéatica que
garantice la seguridad en sus archivos.

Exposicion de motivos de la vision

¢COmo somos vistos?

Como un darea con pocas competencias, reduciendo sus actividades al os
aspectos relacionados a registro civil desde que se revocaron las funciones
registrales por RENIEC.

¢Como le gustaria que los valorara la poblacion objetivo?

Como una oficina con valores que siempre esta dispuesta a brindar un buen
servicio eficiente y oportuno.
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¢Como nos vemos actualmente?

Como una oficina que brinda servicios de salud preventiva, asi como las
facilidades a todos sus administrados, para que puedan gestionar a la brevedad
sus expedientes y de esta manera proyectar una mayor imagen y pertinencia en
su accionar.

¢Cémo nos gustaria que nos valoraran?

Como un area convencida en brindar un servicio oportuno, efectivo y de calidad
al usuario en sus diferentes solicitudes.

4.3 Valores

| % Honradez: La honradez personal, es el valor ético fundamental que
constituye la gran fortaleza para la proteccion de la propiedad privada y de
los derechos de las personas naturales y juridicas; asi como para la

o

prevencion y lucha contra la corrupcion, que es el principal factor de
deterioro y degradacion social.

<+ Respeto y Comunicacion Asertiva: Existe facilidad de comunicaros y
relacionarnos con los ciudadanos, cuando llegan a la oficina mostrando
aprecio y un buen trato.

% Pro actividad y Trabajo en Equipo: trabajamos sinérgicamente con una
sola mente, un solo espiritu, como un solo cuerpo, a favor de los ciudadanos.

4.4 Propuesta de valor

v' Salud: Ofrecer servicios de salud diversificados a los administrados, a fin de
atender sus necesidades de manera oportuna y de calidad.

Poblacion: Facilitar el acceso a sus derechos, promoviendo alianzas
interinstitucionales con RENIEC, para suministrar a la poblacion mas
necesitada, sus documentos de identidad, en un marco de ética,
transparencia y respeto.

Registro Civil: Promoviendo facilidades a los administrados en los
diversos tramites que realizan y atendiendo en conjunto las demandas de las
personas dg;.a.c.ut,rdo a su respectivo estado civil,
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7,

4.5 Identificacion de Politicas y Prioridades

a) Politicas

*Logra un equilibrio eficaz con los recursos financieros disponibles.
*Precisa los objetivos, las metas y las estrategias de gestion.
*Se enmarca en los Planes de Desarrollo Local a mediano y largo plazo.

- *Caracterizar las necesidades y demandas de los vecinos, respecto a los servicios que

brinda la Sub Gerencia de Salud, Poblacién y Registro Civil para brindarles una mejor
atencion con trato personalizado, amable y cordial.

< *Contribuir al desarrollo social e inclusion de grupos vulnerables; a través del

fortalecimiento de programas sociales (pensién 65, beca 18, SIS) que acceden la
poblacién con menores recursos, a través del empadronamiento que se hace
continuamente de la mano con el gobierno central. _
*Promover calidad de vida e igualdad de oportunidades satisfaciendo la necesidad basica
de salud e igualdad de género; a través de sesiones educativas, campanas y actividades
de sensibilizacion a la poblacién mas desfavorecida de nuestra localidad.

*Se ejerce un liderazgo participativo, promoviendo el trabajo en equipo y manteniendo la
motivacion del personal .

*Permanente apertura al conocimiento y un alto grado de confianza mutua, asi como el
respeto.

*Transmite el conocimiento y la informacion con calidad y en la cantidad necesaria.

b) Prioridades

Promover la regularizacion del estado conyugal ante la sociedad.

Impulsar mejoras en el sector salud que trae consigo bienestar familiar,
en alianza con el sector educacion, la municipalidad y otros aliados
estratégicos son similares lineas de accion.

Atender los procedimientos contenciosos de separacion convencional y
divorcio ulterior en el marco del respeto y acuerdos llegados entre

parejas.

Priorizar la focalizacion de hogares para que la poblacién mas vulnerable
tenga acceso a programas sociales.

Dar atencion personalidad a los usuarios y atender sus demandas en el
menor tiempo posible (celeridad).
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MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA
SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

FORMULACION DE _OBJETIVOS ESTRATEGICOS ACCIONES
ESTRATEGICAS E INDICADORES

a. Identificacion y Desarrollo de Objetivo General:

Generar conciencia sobre salud preventiva en la poblacion de la Provincia de
Sullana, acceso a la identidad y promover la formalizacion del estado conyugal
de los mismos, dando estabilidad juridica a la familia.

Los articulos 74°, 194°, 195° y 196° de la Constitucion Politica del Pert y su
modificatoria por Ley N° 27680, establece que las Municipalidades Provinciales
y Distritales, son drganos de gobierno local con autonomia politica, econémica y
administrativa en los asuntos de su competencia. Asimismo, el articulo 4° de la
Constitucion Politica sefala: “La comunidad y el Estado protegen especialmente
al nifio, adolescente, a la madre y al anciano en situacion de abandono. También
protegen a la familia y promueven el matrimonio. Reconocen a estos tltimos
como institutos naturales y fundamentales de la sociedad.

Del mismo modo, el articulo 233° del Codigo Civil, senala que: “La regulacion
juridica de la familia tiene por finalidad contribuir a su consolidacion y
fortalecimiento, en armonia con los principios y normas proclamados en la
Constitucion Politica del Pert”.

A\

. Identificacion y desarrollo de Objetivos Estratégicos

OE1.Contribuir a mejorar la calidad de los servicios de salud e informacion
social en relacion a la poblaciéon mas vulnerable de la provincia de Sullana.

OE2. Mejorar y ampliar los servicios de atencion a los usuarios del registro
de Estado Civil de la Municipalidad.

OE3. Contribuir a proporcionar informacién social en relacion a la
poblacién mas vulnerable de la provincia de Sullana.

5.3 Acciones Estratégicas

AE 1.1 Elevar el nimero de beneficiarios en las actividades municipales de
salud primaria dirigidas a la poblacion mas vulnerable de la provincia de
Sullana.

AE 1.2 Atender en la sensibilizacion de la poblacion de la Provincia de
Sullana en prevencion de enfermedades epidémicas, a través de charlas de
salud.
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AE 2.1 Brindar servicios mejorados, innovadores y con valor agregado a los
contrayentes del matrimonio civil en la Municipalidad de Sullana.

AE 2.2 Ofrecer adecuadamente servicios de registros civiles municipales.

AE 3.1 Registrar un mayor nimero de beneficiarios de los programas sociales

(Pensi(’)n 65, Juntos, Beca 18, entre otros) a través del SISFOH.

¢. Actividades con sus metas cuantitativas trimestrales

s Meta - Trimestre
Actividad
I 11 111 IV
Ampliar a 800 personas atendidas en
campaiias médicas municipales, al 2017. 100 250 200 250
Ampliar a 880 de personas atendidas en 100 380 200 200
Centro Médico Municipal (CEMM).
- - 1 -
Ampliacion de 1 especialidad del CEMM
Ampliar a 1,000 el nimero de personas 300 250 200 250
atendidas y sensibilizadas en prevencion de
enfermedades en charlas municipales de
| salud.
Atender a 500 contrayentes del matrimonio 120 100 100 180
civil.
Atender 400 solicitudes de anotaciones y 100 100 100 100
rectificaciones en los registros civiles de la
Municipalidad.
Efectuar 3 campanas anuales de 1 1 1 =
identificacion al ciudadano.
Atender la emision de 20,000 partidas de 6,000 | 5,500 4,500 4,000
nacimiento, matrimonio y defuncion por ano.
Alcanzar un registro de 2,300 beneficiarios 400 600 700 600
de los Programas Sociales de la Provincia de
| Sullana.
ograr para el 2017 un registro y continuidad | 300 450 600 350
1,700 beneficiarios de la Provincia de
Jullana, de la Pension 65.
Obtener un registro de 600 beneficiarios dela | 250 50 50 250
Beca 18 de la Provincia de Sullana. T
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Descripcion Indicador Indicador
Namero de personas atendidas en campanas médicas municipales Niimero
Numero de personas atendidas en CEMM Ntmero
Numero de especialidades del CEMM Ntmero
Numero de personas atendidas y sensibilizadas en prevencién de .
Numero
enfermedades.
Ntmero de matrimonios realizados Namero
N° de beneficiarios de programas sociales Numero
Numero de campanas anuales de identificacion al ciudadano Ntmero
Numero de partidas Nimero
Ntmero de beneficiarios de programas sociales Numero
Numero de beneficiarios de la Pension 65 Namero
"4 Nimero de beneficiarios de Beca 18 Niamero
Objetivos Acciones = Meta - Trimestre et Descripcién :
g ey Actividad Total SEi Indicador
Estratégicos Estratégicas 1 11 I v indicador
Anual
OE 1 AFE 1.1 Ampliar a 8oo Numero de
Contribuir a | Elevar el | personas 100 250 200 250 800 personas Numero
mejorar la calidad | niimero de | atendidas en atendidas en
de los servicios de | beneficiarios campanas campanas
salud e informacion | en las | médicas médicas
social en relacion a | actividades municipales. municipales.
la poblacion més | municipales de
vulnerable de la | salud Ampliar a 880
provincia de | primaria de  personas Namero de
Sullana. dirigidas a la | atendidas en | 100 380 200 200 880 personas Nimero
poblacién mas | Centro Médico atendidas en
vulnerable de | Municipal CEMM.
la provincia de | (CEMM).
Sullana.
Ampliacion de Numero de
1 especialidad - - 1 - 3 especialidades Nimero
del CEMM. del CEMM
AFE 1.2 Ampliar a
Atender en la | 1,000 de Ntmero de
sensibilizacion | personas personas
de la poblacion | atendidas  y | 300 250 200 250 1,000 atendidas y Nimero
de la Provincia | sensibilizadas sensibilizadas
de Sullana en | en prevencién en prevencion
prevencion de | de de
enfermedades | enfermedades enfermedades
epidémicas, a | en charlas
través de | municipales de
charlas de | salud.
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MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA

5UB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

OF 2. AE 2.1 Atender a 500
Mejorar y ampliar | Brindar contrayentes
los  servicios de | servicios del Numero de Numero
atencion a los | mejorados, matrimonio 120 100 100 180 500 matrimonios
usuarios del registro | innovadores y | civil. atendidos
de Estado Civil de la | con valor
Municipalidad. agregado a los
contrayentes
del
matrimonio
civil en la
Municipalidad
de Sullana -
AE 2.2 Atender 400
Ofrecer solicitudes de N° de
adecuadament | anotaciones y | 100 100 100 100 400 beneficiarios Niumero
e servicios de | rectificaciones de programas
registros en los registros sociales
civiles civiles de la
municipales Municipalidad
Numero de
Efectuar 3 campanas
campanas 1 1 1 - 3 anuales de Ntmero
anuales de identificacion
identificacion al ciudadano
al ciudadano.
Atender la
emision de 20, | 6,000 | 5,500 | 4,500 | 4,000 | 20,000 Nimero de Namero
000 partidas partidas
de nacimiento,
matrimonio y
defuncion.
OFE 3. AE 3.1 Alcanzar  un
Contribuir a | Registrar un | registro de
proporcionar mayor niimero | 2,300 Nimero de
informacion  social | de beneficiarios 400 600 700 600 2,300 beneficiarios Numero
en relacion a la | beneficiarios de los de programas
poblacién mas | de los | Programas sociales
vulnerable de la | programas Sociales de la
provincia de | sociales Provincia de
Sullana. (Pension 65, | Sullana.
Juntos, Beca
18, entre | Lograr un
otros) a través | registro de
del SISFOH. 1,700 Numero de
beneficiarios 300 450 600 350 1,700 beneficiarios Numero
de la Provincia de la Pension
de Sullana, de 05
Pension 65.
Obtener un
registro de Numero de
600 250 50 50 250 600 beneficiarios Numero
beneficiarios de Beca 18

de la Beca 18
de la Provincia
de Sullana.
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v~ il MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA
s | SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL
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VI. ARTICULACION DE LOS OBJETIVOS DEL PTA CON LOS

OBJETIVOS DEL PEI.

Objetivos Especificos del
PEDN / PDLC

Objetivos del PTA

Objetivo Nacional
ACCESO UNIVERSAL A
SERVICIOS INTEGRALES DE
SALUD CON CALIDAD.

Contribuir a mejorar la calidad
de los servicios de salud e
informacion social en relacion
a la poblacion mas vulnerable
de la Provincia de Sullana.

Garantizar el acceso de la
poblacion  mas vulnerable de la
provincia, a los servicios de salud
preventiva de manera eficiente y
sostenible.

AGILIDAD, TRANSPARENCIA Y
EFICACIA  DE LA
ADMINISTRACION PUBLICA EN
TODOS SUS ~NIVELES, AL
SERVICIO DEL DERECHO DE
LAS PERSONAS EN GENERAL Y
DE LOS EMPRENDEDORES E
INVERSIONISTAS EN
PARTICULAR, CON
REVALORIZACION ~ DE  LOS
SERVIDORES Y FUNCIONARIOS

PUBLICOS.

Mejorar y ampliar los servicios
de atencion a los usuarios del
Registro de Estado Civil de la
Municipalidad.

Consolidar la identidad y el
estado civil de las personas.

Contribuir a  proporcionar
informacion social en relacion
a la poblacion mas vulnerable
de la provincia de Sullana.

Fortalecer la institucionalidad,
respetar los derechos
fundamentales y reducir la
brecha de la pobreza en salud, a
través del aprovechamiento de
espacios educativos.

Pagina 25 de 33




EEREEREREREREEEREERER R R EREEREREEEEEEEEE R AR

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA

4§ SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

ANEXOS
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MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA
SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

A

“1  PERUZNS: 3

CAMPANAS GRATUITAS DE SALUD INTEGRAL
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MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA
4 SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

PROYECTO: Combatiendo la Anemia
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AMIENTO
DESARROLLO InsT /45
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N e g
-

\:x, i

Pagina 29 de 33



R EEEEEEEEEEEEREEREREEREREREREREERN)

EEREEREEEREEEREREEEREREEREEERERERR

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SULLANA
SUB GERENCIA DE SALUD, POBLACION Y REGISTRO CIVIL

Campanas de Prevencion de
Zoonosis.
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Programa de Desratizacion y Fumigacién
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i il

Informacién, Empadronamiento y Orientacién para el acceso a los
programas sociales.
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