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MINISTIZRIO DE SALUD
HOSPITAL CAYETANG HEREDIA

Lima, % 7 .. de He de 2017

.............. Aedoragfhaciin

Visto el Expediente N° 6016/2017 con Informe N° 068-OESA-HCH e Informe N° 013-2017-
UEIE-QESA-HCH, de fa Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, y;

- CONSIDERANDO:

Que, con Informe N° (68-2017-OESA-HCH, de fecha 10 de marzo de 2017, el Jefe de la
Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, solicita la aprobacién del “Plan de Elaboracion del
Andlisis de Situacion de Salud Hospitalaria 2017, del Hospital Cayetano Heredia”;

Que, mediante Informe N° 013-2017-UEIE-OESA-HCH, de 18 de abril de 2017, el Jefe de la
Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, informa que a través de la Unidad de Evaluacion e
Investigacion Epidemioldgica, cada afio debe elaborar el documento de Gestion denominado
“Andlisis de Situacion de Salud Hospitalaria”, que tiene.como objetivo difundir en los diferentes
niveles de Gestion intra y extrahospitalaria la situacidén sanitaria, funcional, financiera y estructural
Idol Hospital, que oriente la adecuada toma de decisiones para la gestion hospitalaria, habiendo
plasmado en el Plan: fa introduccion, antecedentes, base legal, objetivos, metodologia, etc.;

Que, el articulo VI del Titulo Preliminar de la ley 26842, Ley General de Salud en su
primer parrafo establece: “Es de interés publico la provision de servicios de salud, cualquiera sea la
persona o institucion que los pravea. Es responsabilidad del Estado promover las condiciones que
garanticen una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacién, en términos
socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad”;

‘ Que, of articulo 1%, del Titulo Preliminar de la pre citada disposicion legal, sefiala que la
. e S norme de salud es de orden pablico y regula materia sanitaria, ast}como a proteccion del ambiente

s e’ apara a salud v la asistencia médica para la recuperacion y rehabilitacion de la salud de la personas,
Nadie puede pactar en contra de ella;

Que, por Resolucion Directoral N© 412-2015-HCH/DG, de fecha 13 de noviembre de 2016, se
aprobo el Documento Técnico “Analisis de la Situacion de Salud del Hospital Cayetano Heredia
20157

Que, con Resolucion Directoral N® 454-2011-DG-EPI-DISA-V-LC, se aprobo la Directiva
Samlana NP 00L-DISA-V-LC/OEPI-V.01-2011 “Elaboracion del Andlisis de Situacion de Salud
Hospilalaria (ASIS), en la Jurisdiccion de la DISA V Lima Ciudad;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 456-2007-MINSA, se aprueba la NTS N° 050-
MINSA/DGSP- V.01; “Norma Técnica de Salud para la Acreditacion de Establecimientos de Salud y
Servicios Medicos de Apoyo”;

Que, por Resolucion Ministerial N® 850-2016/MINSA, se aprobd el documento denominado
“Normas para la elaboracidn de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”;




Que, el articulo 10° del Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Cayetano
Heredia, aprobado por Resolucién Ministerial N© 216-2007/MINSA, establece gue la Oficina de
Epidemiologia y Salud Ambiental, es el drgano encargado de la vigilancia en salud publica, analisis
de la situacion de salud hospitalaria, salud ambiental e investigacion epidemioldgica;

Que, considerando objetivo general del Plan a aprobarse y estando a lo solicitado por el Jefe
de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, y opinién emitida por la Oficina de Asesoria
Juridica, mediante Informe N°® 255-2017-OAJ-HCH;

Con la visacién de los Jefes de las Oficinas de Epidemiologia y Salud Ambiental y Asesoria
Juridica;

En uso de las atribuciones conferidas en el Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital Cayetano Heredia, aprobado por Resolucion Ministerial N© 216-2007/MINSA;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, el “Plan de Elaboracion del Andlisis de Situacion de
Salud Hospitalaria 2017, del Hospital Cayetano Heredia”, por las consideraciones expuestas en la
presente resolucion; el mismo, que en anexo forma parte integrante de la presente Resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- Disponer que el Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud
Ambiental, disponga las medidas pertinentes, para la implementacion, supervision y seguimiento del
Documento Técnico aprobado en el articulo 1° de la presente resolucidn.

ARTICULO TERCERO.- Disponer que la Oficina de Comunicaciones efectde la publicacion
de la presente Resolucion en la pagina web del Hospital.

Registrese y Comuniquese.
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PLAN DE ELABORACION DEL ANALISIS DE SITUACION DE SALUD

DEL HOSPITAL CAYETANO HEREDIA 2017.

L INTRODUCCION

Las instituciones sanitarias disponen de personal médico y otros profesionales que estan
organizados en estamentos funcionales. A su vez el sistema cuenta con instalaciones
disefiadas para la prestacion de servicios sanitarios. El objetivo supremo de estas
instituciones es brindar atencion sanitaria con calidad en concordancia con los avances
tecnologicos de la época, teniendo como parametros la eficacia y eficiencia sanitaria y de
gestion. En ese contexto, el sistema de salud no solo debe ser visto por el componente
sanitario, si no también, que debe estar integrada a una serie de determinantes sociales de
la salud. Por 1o tanto, el sistema de salud enfrenta a problemas relacionados con 1a pobreza,
niveles de educacién, accesibilidad, las transiciones demograficas, las brechas sociales
existentes, efc.

La gestidn moderna impulsa la necesidad de toma de decisiones basada en evidencias
probadas. En este contexto, los equipos de gestion requieren contar con informagcion tecnica
de la situacion de salud hospitalaria, que permita orientar la toma de decisiones
institucionales. Esto conlleva a la necesidad de hacer un analisis de la situacién hospitalaria,
que describa la situacion sanitaria y funcional de la institucion, que debe ser plasmado en un
documento institucional llamado “Andlisis situacional de Salud Hospitalario (ASISHO)". Este
(itimo es una herramienta para la planificacién y la gestién de los servicios de salud, con el
objetivo de priorizar las soluciones de los principales problemas institucionales. Asi mismo,
este permite el disefio de las estrategias para encontrar las soluciones de los problemas
identificados.

El presente plan de Trabajo para la Elaboracién del Analisis Situacional de Salud del
Hospital Cayetano Heredia 2017, pretende identificar, analizar y caracterizar los posibles
problemas del proceso de prestacién de los servicios hospitalarios, medidos en funcion de
indicadores sanitarios, financieros y de estructura buscando identificar las brechas en la
atencion y plantear las lineas de intervencion.

. ANTECEDENTES

En el pais, se cuenta con documentos técnicos como Ia Directiva N° 001-DISA V L.C./OE

V.01 “Elaboracién del Analisis Situacional de Salud Hospitalario (ASISHO) de la DISA Lima .~

Ciudad” aprobada con RM N° 454/2011-DG-EPI-DISA V L.C. del 25 de mayo del 2011.

Documento De Trabajo de la Direccién General de Epidemioclogia denominada “Metodologlg
para el Analisis Situacional de los Establecimientos Hospitalarios (ASEH)", que brindan
metodologias para la construccion de dicho documento.




lil. BASE LEGAL

Iv.

Ley N° 26842 — Ley General de Salud.

Ley N° 27314, Ley General de Residuos Solidos y su modificatoria. Ley N° 27806,
Ley de Transparencia y Acceso a la informacion Publica.

Ley N° 29459, Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios.

Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Decreto Legislativo N° 1161, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Organizacion
y Funciones del Ministerio de Salud.

Decreto Supremo N° 057-2004- PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley General
de Residuos Solidos

Resolucién Ministerial N° 456-2007-MINSA, que aprueba la NTS N° 050-
MINSA/DGSP-V.01: Norma Técnica de Salud para la Acreditacion de
Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, que aprueba las "Normas para la
Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

Resolucion Ministerial N® 572-2011/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa
Ne 182-MINSA/DGSP-V.01 “Directiva Administrativa de Monitoreo del Desempefio
de la Gestion de Establecimientos de Salud del |, 1, y il Nivel de Atencion”.

Resolucion Directoral N° 454/2011-DG-EPI-DISA V LC que aprueba la Directiva
Sanitaria N° 001- DISA V LC/OE- V 01 “Elaboracion del Andlisis Situacional de
Salud Hospitalario (ASISHO) de la DISA V Lima Ciudad”.

. OBJETIVOS

4.1, General:

Conocer la situacidn sanitaria, funcional, financiera y estructural del Hospital
Cayetano Heredia, en ei periodo 2017

4.2. Especificos:

+ Identificar las principales causas de demanda de servicios en el HCH

« Identificar y analizar la Oferta de servicios brindada por el Hospital Cayetano
Heredia.

« Identificar las brechas y principales problemas entre la demanda y la oferta de
los servicios en el HCH.

« lIdentificar los problemas importantes que afecta el funcionamiento del HCH

« Identificar los riesgos estructurales, tecnolégicos, funcionales y financieras de

la institucion., .




V. METODOLOGIA:

La metodologia propuesta utilizara los métodos: epidemiologico, sociolégico y de
planificacién dependiendo de las necesidades y disponibilidad de informacion encontrada.

El proceso de construccion del ASISHO se realizara en cinco momentos, siguiendo la
norma y metodologia recomendado por el MINSA.

Uno de los aspectos relevantes serd la priorizacién de los problemas. La metodologia
privilegiada para esta parte del analisis sera el modelo de Pareto, pudiendo ser utilizado
otros modelos de acuerdo al criterio de analisis.

Finalmente, ef documento final deberéa ser reproducido y remitido a las instancias de Gestion
extra hospitalario. Asi mismo, esta debera ser difundida en todos los niveles de Gestidn
hospitalaria por los medios existentes.

VI. RESPONSABLE:

Bajo la coordinacién de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, el comité constituido
por los representantes de las unidades hospitalaria involucradas seran los responsables de
disefar, aprobar, ejecutar y evaluar el plan y el desarrollo del proceso de elaboracion del
Andlisis Situacional de Salud del HCH-2017

VIl. EVALUACION:

La evaluacion se desarrollara en forma permanente en funcién del cumplimiento de las
actividades programadas.

VIIl. FINANCIAMIENTO:

El Plan de Elaboracion del Analisis Situacional de Salud del HCH-2017 sera financiado con
Recursos Ordinarios del Hospital Cayetano Heredia.




Jefe de la Oficina de Epidemiologia | Presidente Dirige los procesos de coordinacion,

y Salud Ambiental elaboracién y difusion del ASISHO

Jefe (o su representante) de la | Secretaria Apoya con levar los documentos, ¥

Oficina de Comunicaciones realiza coordinaciones internas y
difusiébn  de  documentos  segdn
acuerdos del comite.

Jefe (o su representante) de la | Miembro

Oficina de Estadistica e Informatica

Jefe (o su representante} de la | Miembro

Oficina de Planificacion Participan en el Acopio, procesamiento
y andlisis de la informacion que se

Jefe (0 su representante) de la | Miembro constituira en parte del ASISHO

Oficina de Gestion de la Calidad

Jefe (0 su representante) de la | Miembro

Oficina de Asesoria Legal
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XI. CUADRO DE NECESIDADES PARA LA ELABORACION DEL ASISHO

N° | ARTICULO UNIDAD | TOTAL | COSTO COSTO
bE UNITARIO | TOTAL
MEDIDA
1 Papel Boond de 80 gr. Tamarfio A4 Millar 6 18 108
2 | Tooner para impresora laserJet Pro MFP M | unidad 2 80 160
127fn

3 | Folder manila Tamafo Carta ciento 2 20 40

4 | Faster caia 2 15 30

5 | Archivador de documentos de palanca lomo | unidad 6 5 30

ancho

6 | Papelotes blancos ciento 1 20 20

7 i Plumones punta gruesa docena 3 20 60

8 | Cartulina simple de colores Docena 3 10 30

9 | Cinta adhesiva grueso Unidad 6 4 24
10 | Lapicero de color negro docena 3 12 36
11 | Lapiz con borrador docena 3 10 30
12 | Fotocopia Ciento 12 10 120
13 | Anillado grueso Unidad 12 8 96
14 | Refrigerio para reuniones de trabajo Unidad 100 5 500
15 | Tableros de campo de plastico Docena 2 120 240
16 { Kit de tijeras Unidad 2 25 50

TOTAL 1574
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Esquema de la formulacion del Analisis Situacionalde
- Establecimientos Hospitalarios (ASEH)
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€ “Priorlzacion " Intervenct
H da
problemas

d ¥ riesgos,

Qtros

aplicativos

hospitaiarios
i
a
f
O #
r Informacié e,
m n de costos
a i,
IS Informacion
i Estrateglas
i}

Otras bases

- de datos
Base de
defunciones

Dlredtar,
enire atrot.

v Personal de
salud,

efes,

¥ Aadlisis de problernas y/o
rlesgos prioriradas.

v Formulacién de lineas de

Intervendén arliculado 2 jos

wbjelivos institudonales.

v tistado de problemas y
ciesgos.
¥ Priorizacidén de

problemas vy riesgos.

¥ Recoleccidn  selective  de
informacén,

¥ Identificadén de la unidad
de andlisls e indicadores.

v Sktematizacién de s

Infarmacién.

Conbarmacddn del
eauipe de trabaja.

*  Qiganiracidr del

trahaja.

#lan de trabaje.
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Priorizar

 Seleccionar
- problemasa
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Realizar analisis T

de causa raiz
utilizar

Propuesta
de lineas de |
intervencion
articulado a
los objetivos
del PELPOI

)

Selectionar

Priorizar
 Mesgos




Estadistica e Informatica:

Informacion a presentar

Metodologia

1-Sisterma de informacion

2-Tecnologia informatica utilizada en la practica
diaria {software, hardware, paquetes
informaticos, internet, licencias y otros)

3- % de integracion de los sistemas de
informacion en los servicios.

4. Produccion en banco de sangre

5. Produccion en rayos X

6. Produccion en servicios de nutricion

7.  Produccién en el servicio de central de
esterilizacién

8. Morbilidad en UPS hospitalizacidn,
Emergencia y Consuita Externa (General
segln sexo, grupos de edad y servicios)

9. Mortalidad seguin edad sexo y servicios

Presentar una sintesis analitico,
descriptivo y explicativo de los temas
solicitados que debe contener:

1.- La matrizftabla, cuadro, algoritmo,
flujp grama, etc. que considere
pertinente de la informacién solicitada.

2.- Problematizacién incluyendo un
listado de los problemas mas
importantes de su

Oficina/dpto./servicio/unidad

3.- Las conclusiones, recomendaciones
y posibles soluciones en forma sucinta.
4 - De ser pertinente se sugiere usar
las tablas adjuntas, caso contrario usar
lo propio

Tabla 1: Parque Informatico operativo, seglin los siguientes cuadros HCH 2016

Equipo Tipo/Marca

Cantidad Total

Computadora

impresora

Servidores

Tabla 2: Dispositivos de red internet con la que cuenta HCH 2016

Accesorios Cantidad

Tipo

Switches

Access Point

Mesa de ayuda

AP
SENHIAL
o

T,
Epon,
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Estadistica e Informatica:

Informacion a presentar

Metodologia

1-Sistema de informacion

2-Tecnologia informatica utilizada en la practica
diaria (software, hardware, paquetes
informaticos, internet, licencias y otros)

3- % de integracién de los sistemas de
informacion en los servicios.

4. Produccion en banco de sangre

5. Produccién en rayos X

6. Produccion en servicios de nutricion

7. Produccién en el servicio de central de
esterilizacion

8. Morbilidad en UPS hospitalizacion,
Emergencia y Consulta Externa (General
segun sexo, grupos de edad y servicios)

9. Mortalidad seguin edad sexo y servicios

Presentar una sintesis analitico,
descriptivo y explicativo de los temas
solicitados que debe contener:

1.- La matriz/tabla, cuadro, algoritmo,
flujp grama, etc. que considere
pertinente de la informacion solicitada.

2.- Problematizaciéon incluyendo un
listado de los problemas mas
importantes de su

Oficina/dpto./serviciofunidad

3.- Las conclusiones, recomendaciones
y posibles soluciones en forma sucinta.
4.~ De ser pertinente se sugiere usar
las tablas adjuntas, caso contrario usar
lo propio

Tabla 1: Pargue Informatico operativo, segin los siguientes cuadros HCH 2016

Equipo Tipo/Marca

Cantidad Total

Computadora

Impresora

Servidores

Tabla 2: Dispositivos de red internet con [a que cuenta HCH 2016

Accesorios Cantidad

Tipo

Switches

Access Point

Mesa de ayuda




Metodoiogia

Presentar una sintesis analitico, descriptivo y explicativo
de los temas solicitados que debe contener:

1 - Una matriz/tabla, cuadro, algoritmo, fiujo grama, etc.
que considere pertinente de la informacion solicitada.

2 - Problematizacion incluyendo un listado de los
problemas mas importantes de su Oficina, departamento,
servicio o unidad

3- Las conclusiones, recomendaciones y posibles
soluciones en forma sucinta.

Informacion a presentar
1-Descripcion de la disponibilidad
de recursos logisticos necesarios
para el cumplimiento de las
funciones en el hospital.

2- % de cumplimiento del plan
anual de adquisiciones y contra
adquisiciones.

3- % de cumplimiento del plan de
baja de equipos tecnologicos.

Servicios Generales y de Mantenimiento

Informacidén a presentar

- % del cumplimiento del plan
de mantenimiento, preventivo y
correctivo de equipos biomedicos y
glectromecanicos e infraestructura

Metodologia

Presentar una sintesis analitico, descriptivo vy
explicativo de los temas solicitados que debe contener:
1.- La matriz/tabla, cuadro, algoritmo, flujo grama, etc.
que considere pertinente de la informacion solicitada.

2 - Problematizacién incluyendo un listado de los

- Disponibilidad de los roblemas mas importantes de s
recursos para el funcionamiento de brob iy . P u
los SEIVIcios generales Oficina/dpto./servicio/unidad

3.- Las conclusiones, recomendaciones y posibles
soluciones en forma sucinta.

4. De ser pertinente se sugiere usar las tablas
adjuntas, caso contrario usar lo propio

(Lavanderia, transporte costura,
nutricion) entre otros servicios que
son tercer izados

ACTIVIDAD Tareas Umd.ad de N!eta total Meta total Logrado
medida ejecutada programada
o Elaborar  informe  técnico  de
Mantenimiento reposicion, bkaja de  equipos

preventivo y
correctivo de equipos
biomédicos y
electromagnéticos

biomeédicos y electromagneticos
Mantenimiento preventive y
correctivo de equipos biomédicos y
electromagneticos

Proceso de lavado

. Pr i irfirgi
confecclon y eparar eguipo de ropa guirlirgica

eterizacién de ropa
hospitalaria

Esterilizar los paguetes de ropa
Quirdrgica

Atencion de servicio
de vigilancia

Supervision a servicio de limpieza

Servicio interno de vigilancia

Alencion de servicio
de transporte

Mantenimiento preventivo de
unidades moviles

Mantenimiento correctivo de
unidades moviles




Tabla 3: Principales bases de datos que utiliza en produccidn en el HCH 2016

Nombre

Tipo de data almacenada

Motor de base datos

Tabla 4: Principales Sistemas asistenciales yfo administrativos en Produccién (propios y de terceros)

conforme al siguiente cuadro HCH 20186

Area usuaria

Nombre del QObjetivo Administrador
sistema (entidad lenguaje de
resnonsable) programacion

Base de datos /

Fabla 5: Proyectos en desarrollo HCH 2016

Nombre del Obijetivo Area Usuaria Fecha de Fecha de término
Proyecto inicio
Tabla 6: Infraestructura de red y acceso a internet HCH 2016
Rubro Respuesta

Categoria de cableado estructurado actual 6y BA, Fibra Optica.

Acceso a internet

Ancho de banda (en Mbps) 60 Mb. .
Empresa proveedora del servicio Telefénica !
Tecnologia de Conexion Fibra Optica

Fuente: Oficina Estadistica HCH




Recursos Humanos

Informacion a presentar

Metodologia

1-Disponibilidad de los recursos humanos
(Global, competentes para la prestacion de
servicios de salud y las brechas del personal
asistencial por UPS)

2-Distribucion del personal segun régimen
laboral y modalidad de locacion, por UPS y
unidades organicos

3-Analisis de la evaluacion del plan de
desarrollo de las personas.

4-NUimero de personas segun tipo de
servicio. '
5-Tasa de ausencia laboral

6-Razon del personal administrativo vy
asistencial. (Otros que estime pertinente).

Presentar un sintesis analitico,
descriptivo y explicativo de los temas
solicitados que debe contener:

1.- La matriz/tabla, cuadro, algoritmo,
flujo grama, etc. que considere
pertinente de la informacién solicitada.
2.- Problematizacion incluyendo un
listado de los problemas mas
importantes de SuU
Oficina/dpto./servicio/unidad

3.- Las conclusiones, recomendaciones
y posibles soluciones en forma sucinta.
4 .- De ser pertinente se sugiere usar ias
tablas adjuntas, caso contrario usar lo

propio

Tabla 1: Personal administrativo y asistencial HCH 2016

PEA de personal asistencial

PEA de personal administrativos

Grupo Ocupacional Nombrados | CAS

Grupo Ocupacional |Nombrados | CAS

Médicos Funcionarios
Enfermeros Profesionales
Obstétricas Técnicos
Cirujanos dentistas Auxiliar

Tecndlogo Medico

Total Administrative

Otros Profesicnales

Técnicos

Auxiliar

Total Asistenciales




Tabla 21: Recursos humanos segun condicién laboral y grupo ocupacional HCH 2016

Nombrados (a)} CAS (b}
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Funcionarios y Directivos

Profesionales de fa salud (2

Profesionales meédicos ™

Otros profesionaies de la safud @

Otros profesionales asistenciales

Profesionaies administrativos

Técnicos asistenciales

Técnicos administrativos

Auxiliares asistenciales

Auxiliares administrativos

Destacados

Residentes

Total, General

Tabla 3: Distribucion de las enfermeras segtin especialidad y régimen laboral 2016

ENFERMERIA NOMBRADO CAS
Esp. En ENF. CARDIOLOGIA

Esp. En ENF. CENTRO QUIRURGICO

Esp. En ENF. SALUD PUBLICA

Esp. En ENF. INTENSIVISTA

Esp. En ENF. INTENSIVISTA NEONATAL
Esp. En ENF. PEDIATRICA

Esp. en ENF. GERIATRICA

Esp. en ENF. GESTION

Esp. en ENF. EMERGENCIA

Esp. en ENF. NEFROLOGIA Y HEMODIALISIS
Esp. en ENF. DESASTRES

Esp. en ENF, EPIDEMIOLOGIA

Esp. en ENF. SALUD OCUPACIONAL

Esp. en ENF, ONCOLOGIA

Esp. en ENF. CENTRAL DE ESTERILIZAGION
Esp. en ENF. CLINICA QUIRURGICA

Esp. En Enf. En Otras

Total
Tabia 4: Distribucidn de los RR. HH medico segun servicio, especialidades médicas y régimen laboral,

HCH 2016







