INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS N° ‘13 l -2024-J/INEN

QEPUBLICA DEL PER;

.

RESOLUCION JEFATURAL
tima,_ 2] de_FUMI O ge 2004

El Memorando N° 000717-2024-OGPP/INEN, de la Oficina General de Planeamiento y
Presupuesto; Informe N° 000635-2024-OPE-OGPP/INEN, de la Oficina de Planeamiento
Estratégico; Informe N° 000077-2024-OPICE-OGPP/INEN, de la Oficina de Proyectos de
Inversion y Cooperacion Externa; Memorando N° 001417-2024-OGA/INEN, de la Oficina General
de Administracion; Informe N° 000389-2024-OIMS-OGA/INEN, la Oficina de Ingenieria
Mantenimiento y Servicios; Informe N° D000019-2024-DGOS-DIEM-JAB-MINSA, de la Direccion
de Equipamiento y Mantenimiento; y, el Informe N° 000872-2024-OAJ/INEN de la Oficina de
Asesoria Juridica, y;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Ley N° 28748, se crea como Organismo Publico Descentralizado al Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (en adelante, INEN), con personeria juridica de derecho
publico interno, con autonomia econémica, financiera, administrativa y normativa, adscrito al
sector Salud, constituyendo Pliego Presupuestal, calificado como Organismo Publico Ejecutor en
concordancia con la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo y el Decreto Supremo N°
034-2008-PCM y sus modificatorias;

Que, con Decreto Supremo N° 001-2007-SA, se aprueba el Reglamento de Organizacién y
Funciones (en adelante, ROF) del INEN, estableciendo su competencia, funciones generales y
2} estructura organica del Instituto; asi como, las funciones de sus diferentes Organos y Unidades
Organicas;

Que, con Decreto Legislativo N° 1155, se dictan medidas destinadas a mejorar la calidad del
servicio de salud, mediante acciones de gestién que permita mejorar condiciones que garanticen
una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente
aceptables de seguridad, oportunidad y calidad, estableciéndose en el articulo 5°, que los planes
multianuales de mantenimiento de la infraestructura y equipamiento de los establecimientos de
salud a nivel nacional, se elaboraran de acuerdo a los lineamientos técnicos que establezca el
Ministerio de Salud, mediante Resolucién Ministerial;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 148-2013-MINSA, Aprueban Documento Técnico
“Lineamientos para la Elaboraciéon de Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en
Areas relacionadas a Programas Presupuestales” (en adelante, Documento Técnico), modificado
| por Resolucion Ministerial N° 180-2017/MINSA, el mismo que tiene por finalidad “Fortalecer y
mejorar la calidad de atencién de las Unidades Productoras de Servicios de Salud - UPSS
vinculadas a Programas Presupuestales de los establecimientos de salud del Ministerio de Salud,
mediante la incorporacién y/o reposicion del equipamiento deficiente existente, permitiendo su
modernizacion incorporando tecnologia adecuada y eco eficiente”. Asimismo, su objetivo es
establecer la metodologia e instrumentos referenciales para elaborar el Plan de Equipamiento
de los Establecimientos de Salud — PEES;



Que, el numeral 5.4. del mencionado Documento Técnico, establece que la Direccion General
de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento — DGIEM del Ministerio de Salud deberg
proporcionar asistencia y/o asesoramiento técnico especializado en aspectos de su competencia
y brindara opinién técnica respecto de los Planes presentados ante el Ministerio de Salud,
revisandolos, validandolos y brindando su conformidad, en el marco de lo dispuesto en el
mencionado Documento Técnico;

Que, el literal a), numeral 7.2.1 del referido Documento Técnico, sefiala que, para la elaboracion,
revisién, conformidad y aprobacién del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud se
conformara un equipo multidisciplinario mediante resolucion del titular;

Que, el literal b), articulo 13° del ROF del INEN, establece que, es funcién de la Oficina General
de Planeamiento y Presupuesto es “Conducir la mejora confinua de los procesos de
planeamiento e inversién en salud, organizacion y presupuesto en el INEN”,

Que, la Resolucion Jefatural N° 548-2018-J/INEN, resuelve en su Articulo Primero; “Conformar
el Equipo Multidisciplinario para la elaboracién del Plan de Equipamiento de Establecimientos de
Salud en Areas relacionadas a Programas Presupuestales, de acuerdo al Afio Fiscal
correspondiente del INEN;

Que, con respecto al Formato N° 03: Listado de Equipamiento que no tiene el Establecimiento
de Salud (Equipos que requiere el EESS pero que en la actualidad no cuenta con estos) del Plan
de Equipamiento 2024-2026; la Unidad Formuladora del INEN, a cargo de la Oficina de Proyectos
de Inversion y Cooperacion Externa, aprob6 excepcionalmente el citado formato; de acuerdo,
con los lineamientos y normatividad del Invierte.pe, segln se detalla en el cuadro N° 01; el mismo
que, se encuentra asignado para el afio 2024, en |la Ley N° 31953, Ley de Presupuesto del Sector
Publico para el afio Fiscal 2024 del Presupuesto 2024;

Cuadro N° 01: Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
Formato N° 03: Listado de Equipamiento que no tiene el Establecimiento de Salud

UPSS Cantidad Costo Estimado
(en SJ)
T UPSS ANATOMIA PATOLOGICA 2 330,000.00
_'  osidle 5;:‘2\ = -
ﬁ' “\% UPSS UPSS PATOLOGIA CLINICA 2 218,142.00
n,'l: 9?)\0 g
},(\ ;‘}7 TOTAL GENERAL 4 548,142.00
A Fuente : OPICE-OGPP/INEN.

Que, mediante Oficio N° 341-2023-J/INEN, la Jefatura Institucional del INEN, remite el Formato
N° 08: Matriz de Consolidacidn del Plan de Equipamiento por Reposicion de los Establecimientos
e Salud (PEES) 2024-2026 del INEN, presentado por la Oficina General de Planeamiento y
resupuesto mediante Informe N° 000231-2023-OGPP/INEN, que contiene el Informe N°
00081-2023-OPICE-OGPP/INEN, elaborado por la Oficina de Proyectos de Inversién y
Cooperacion Externa; por lo que, solicita opinién técnica en el marco de lo establecido en el
precitado Documento Tecnico;

Que, a través del Oficio N° D000100-2024-DGOS-MINSA, la Direccion General de Operaciones
en Salud (DGOS) del Ministerio de Salud, remite la Nota Informativa N° D00160-2024-DGOS-
DIEM-MINSA, elaborado por la Direccion de Equipamiento y Mantenimiento; adjuntando, el
Informe N° D000019-2024-DGOS-DIEM-JAB-MINSA; en el que, se emite opinién técnica
favorable al Plan de Equipamiento (Formato N° 8) del periodo 2024-2026 del INEN; siendo asi,
respecto a las opiniones emitidas se presenta el siguiente cuadro:




Cuadro N° 02: Plan de Equipamiento 2024-2026
(Formato N° 08 del PEES 2024-2026 del INEN)

UPSS ANATOMIA PATOLOGICA 13 1,207,546.00
UPSS CENTRO DE HEMOTERAPIA Y BANCO DE SANGRE 3 108,683.00
UPSS CENTRO QUIRURGICO 23 4,871,000.00
UPSS CONSULTA EXTERNA 3 616,067.00
UPSS DIAGNOSTICO POR IMAGENES 3 2,949,000.00
UPSS EMERGENCIA 1 80,040.00
UPSS FARMACIA 1 5,130.00
UPSS GESTION DE DOCENCIA E INVESTIGACION 1 84,600.00
UPSS HOSPITALIZACION 4 320,160.00
UPSS MEDICINA CRITICA 5 328,450.00
UPSS PATOLOGIA CLINICA 31 1,119,740.00
UPSS RADIOTERAPIA 5 | 18,223,840.00
TOTAL GENERAL 93 | 29,914,256.00

Fuente : OPICE

Que, con Informe N° 00077-2024-OPICE-OGPP/INEN, la Oficina de Proyectos de Inversion y

Cooperacidon Externa, solicita gestionar a través de la Oficina General de Administracion, la

/ "‘E'E‘o}}‘ revision y aprobacion del "Plan Multianual de Equipamiento del Instituto Nacional de

\z4 Enfermedades Neoplasicas - INEN, 2024-2026"; asi como, la visacion digital de los Formatos N°

12103 (Lista de Activos Estratégicos de Equamlento que no tiene el Establecimiento de Salud Plan

de Egquipamiento del INEN 2024-2026) y N° 08 (Matriz de Consolidacion del Plan de
Equipamiento por Reposicion del Establecimiento de Salud — INEN 2024-2026);

Que, por Memorando N° 001417-2024-OGA/INEN, la Oficina General de Administracion, traslada
el Informe N° 389-2024-OIMS-OGA/INEN, de la Oficina de Ingenieria Mantenimiento y Servicios;
en el que, se emite opinidén técnica favorable al “Plan Multianual de Equipamiento del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN, 2024-2026"; asi como, los citados Formatos N°
3y N° 8, debidamente visados;

Que, a través del Memorando N° 000717-2024-OGPP/INEN, la Oficina General de Planeamiento
y Presupuesto, brinda conformidad y eleva el Informe N° 000635-2024-OPE-OGPP/INEN,; de la
Oficina de Planeamiento Estratégico; que, contiene la respectiva opinion favorable al “Plan
a\Multianual de Equipamiento del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN, 2024-
#/2026"; que, articula la Accién Estratégico Institucional 04.02, Gestién tecnologica eficiente de -
equipos biomédicos en el INEN, del Objetivo Estratégico Institucional - OEI.04. Fortalecer la
gestién institucional con enfoque de transformacién digital; aprobado, en el Plan Estratégico
Institucional 2024-2030, por Resolucién Jefatural N° 055-2024-J/INEN;

Que, mediante documentos de vistos, la Oficina de Asesoria Juridica, encuentra viable lo
requerido en el presente caso; por consiguiente, cumple con visar la Resolucién Jefatural, en
meérito de lo solicitado;

6\ Contando con el visto bueno de la Sub Jefatura Institucional; Gerencia General; Oficina General
#ide Administracion; Oficina General de Planeamiento y Presupuesto; Oficina de Planeamiento
: -/ Estratégico; Oficina de Ingenieria, Mantenimiento y Servicios; Oficina de Proyectos de Inversién
-,,m\{/ y Cooperacion Externa; y, Oficina de Asesoria Juridica; con las facultades conferidas, en el ROF
del INEN, aprobado mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA; de conformidad, con la
Resolucién Suprema N° 016-2022-SA,;




SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- Aprobar el “Plan Multianual de Equipamiento del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas — INEN, 2024 — 2026"; que, contiene como Anexo los Formatos N°
03 (Lista de Activos Estratégicos de Equipamiento que no tiene el Establecimiento de Salud Plan
de Equipamiento del INEN 2024-2026) y N° 08 (Matriz de Consolidacion del Plan de
Equipamiento por Reposicién del Establecimiento de Salud — INEN 2024-2026); los mismos que,
forman parte integrante de |la presente Resolucion.

B % ARTICULO SEGUNDO.- Encargar a la Oficina General de Administracién y la Oficina General
)_‘_f de Planeamiento y Presupuesto, el seguimiento y control del “Plan Multianual de Equipamiento
/' del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN, 2024-2026".

ARTICULO TERCERO.- Encargar a la Oficina de Comunicaciones |a publicacion de la presente
Resolucién en la Plataforma Digital Unica del Estado Peruano (www.gob.pe), v en el Portal
Institucional del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (www.inen.sld.pe).

7 N T . 5 "
é}f" \&o ’g:’} REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.
| S

Jefe Institucional N
instituto Nacional de Enfermedades Neaplasicas
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DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES*"
"ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y
DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"

INTRODUCCION

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas (INEN), es un Organismo Publico Adscrito al
Ministerio de Salud, que cumple la funcién a la sociedad en “prestar atencién integral oncoldgica
especializada de alta complejidad, de caracter multidisciplinario, al paciente que es referido al INEN
con diagnostico de cancer dando prioridad a las personas de escasos recursos”.

El presente Plan de Equipamiento de los Establecimientos de Salud 2024-2026 del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplésicas, es un documento de gestion que tiene por finalidad la identificacion y
priorizacién del equipamiento, enmarcados prioritariamente en los programas presupuestales y en el
INEN se administran mediante Resolucién Jefatural: RJ 082-2020-J-INEN del 27 de febrero del 2020 y
se designa a los responsables técnicos de los programas presupuestales: Director General de la
Direccién de Control del Cancer: Programa Presupuestal 0024: Prevencién y Control del Cancer;
Director Ejecutivo del Departamento de Especialidades Médicas: Programa Presupuestal 0016: TBC-
VIH/SIDA; Programa Presupuestal 0131: Control y Prevencién en Salud Mental; Programa
Presupuestal 0129: Prevencion y Manejo de condiciones Secundarias de Salud en Personas con
Discapacidad; Director Ejecutivo del Departamento de Medicina Critica: Programa Presupuestal 0104:
Reduccion de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias Médicas; y el/la Director Ejecutivo de la
Oficina de Ingenieria, Mantenimiento y Servicios (OIMS): Programa Presupuestal 0068: Reduccién de
Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias por Desastres.

El desarrollo del Plan, se elabora en el marco del Documento Técnico: “Lineamientos para la
elaboracion del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas Relacionadas a
Programas Presupuestales”, aprobado con la Resolucién Ministerial N° 148-2013/MINSA y su
modificatoria.

El presente Plan contiene; el Objetivo Central que busca fortalecer la atencién de la poblacién, el
Analisis de la Oferta de Salud, Diagndstico situacional del equipamiento de las diferentes unidades
productoras de servicio de salud, la priorizacién del equipamiento, la identificacién; las Metas Fisicas y
Financieras y la sostenibilidad del Plan de Equipamiento.

La elaboracion del “Plan Multianual de Equipamiento del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas” para los proximos tres afios: 2024 al 2026, constituye el documento de planificacién y
gestion en el cual se identifican, luego del diagnéstico y analisis respectivo, las necesidades de
reposicién de equipos y adquisicién de nuevos equipos para las Unidades Productoras de Servicios de
salud (UPSS) del Instituto, relacionados a las Programas Presupuestales que administra el INEN.
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DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES"
"ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA fNDEPENDENCfA, Y
DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"™
1. OBJETIVO

Fortalecer la calidad de atencion a la poblacién con enfermedades oncolégicas y la capacidad
resolutiva en forma planificada, a fin de mejorar el acceso a servicios de salud eficientes con la
propuesta de reposicién y adquisicién de equipamiento nuevo, con adecuada tecnologia y
ecoeficiencia, que permita la operatividad del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas para
brindar atencién oncolégica especializada de alta complejidad.

2. BASE LEGAL

Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificaciones.
Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud y sus modificaciones.

Resolucién Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N° 021-
MINSA/DGSPN.V.03 denominada Categorias de Establecimientos del Sector Salud.

Resolucién Ministerial N° 148-2013/MINSA, que aprueba el Documento Técnico "Lineamientos
para la Elaboracién del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en &reas
relacionadas a Programas Presupuestales" y modificatoria mediante Resolucion Ministerial N°
180-2017/MINSA.

Resolucién Ministerial N° 660-2014/MINSA, que aprueba la NTS N° 110-MINSA/DGIEM-V.01
“Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud del Segundo Nivel de
Atencion”.

Resolucidon Ministerial N° 045-2015/MINSA que aprueba la NTS N° 113-MINSA/DGIEM-V.01
“Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud del Primer Nivel de Atencion”.

Resolucién Ministerial N° 862-2015/MINSA que aprueba la NTS N° 119-MINSA/DGIEM-V.01
“Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud del Tercer Nivel de Atencién”.

Resolucién Directoral N® 006-2020-EF/63.01 que aprueba la Directiva N° 001-2019-EF/63.01,
Directiva General del Sistema Nacional de Programacion Multianual y Gestién de Inversiones.

Resolucién Jefatural N° 065-2015-J/INEN, del 06 de febrero del 2015, mediante el cual se
aprueba el instrumento normativo denominado: “Sistema de Gestion de Tecnologias para el
Aseguramiento de la Calidad de los Equipos Médicos del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas”.

Resolucion Jefatural N° 548-2018-J/INEN del 26 de setiembre de 2018, mediante la cual
conforman el Equipo Multidisciplinario para la elaboracién del Plan de Equipamiento de
Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas Presupuestales, de acuerdo al
Afo Fiscal correspondiente, del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN

3. CARACTERIZACION DE INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

a) CARACTERISTICAS GENERALES

El Instituto fue creado el 11 de mayo de 1939, bajo el nombre de “Instituto Nacional del Cancer”,
para luego denominarse en el 2008 “Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN)",
y ser considerado Organismo Publico Ejecutor. Actualmente es un Organismo Adscrito al
Ministerio de Salud del MINSA en el Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF) del
MINSA, aprobado con Decreto Supremo N° 008-2017/SA y sus madificatorias.

Desde sus inicios el INEN tiene como poblacion de referencia al total de la poblacion peruana,
brindado atencién integral de salud en: promocién y prevencion de la salud, tratamiento,
rehabilitacion, ayuda diagndstica, a los pacientes oncoldgicos y en el campo cientifico
contribuye con el desarrollo de la investigacion y docencia especializada en salud oncoldgica.
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Ubicacion Geografica

El INEN se encuentra ubicado en el Departamento de Lima, Provincia de Lima, Distrito de
Surquillo, Av, Angamos Este N° 2520 en el cruce de la Av. Angamos Este con la Av. Aviacion,
que limita con el Distrito de San Boja, Santiago de Surco y el Distrito de Miraflores, zona
mayormente residencial de nivel socioeconomico medio alto que se asemeja en términos
generales a estos distritos, por su distribucién.

MAPA DE LA UBICACION GEOGRAFICA DEL INEN
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Los distritos que se encuentran en el entorno del INEN, son:
¢ Por el Norte: con los distritos de San Luis y San Borja.
e Por el Este: con los distritos de San Juan de Miraflores y La Molina.
e Por el Sur: con los distritos de Surco y Barranco.

e Por el Oeste: con los distritos de Miraflores y San Isidro.
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b) CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS

Crecimiento de la Poblacion

En el afio 2023, la poblacién del pais alcanzé los 33 millones 726 mil habitantes y se estima
que, en los proximos 27 afios, es decir, al afio 2050, se alcanzaria una poblacion de 39
millones 363 mil personas’.

Segun las estimaciones y proyecciones, el 82,6% de la poblacion reside en el area urbana
(27 millones 848 mil personas). Asimismo, la poblacién peruana esta conformada por 16
millones 727 mil hombres (49,6%) y 16 millones 999 mil (50,4 %) mujeres. Por otro |ado, el
59,0% de la poblacién vive en la Costa de nuestro pafs (19 millones 194 mil habitantes),
seguido del 26,8% (9 millones 27 mil habitantes) en la Sierra y el 14,2% en la region natural
de la Selva (4 millones 785 mil habitantes).

Densidad Poblacional

Considerada como un indicador que mide la concentracion de la poblacion, la densidad
poblacional, se ha incrementado en el transcurso de los afos, principalmente por el
crecimiento demogréfico y el proceso de urbanizacion. Para el afio 2023, la densidad
poblacional es de 26 personas por kilémetro cuadrado; en tanto que, segtn el Censo de
1940, la densidad fue de 5,5 habitantes por kildémetro cuadrado.

Cuadro N° 01: Poblacién Estimada y Proyectada por Sexo y Tasa de Crecimiento,
segun aifo calendario 1980 - 2022

Poblacién Tasa de
crecimiento
e
Total Hombres Mujeres total
(por cien)

1990 22,031627 10,946,629 11,084,998 210
1995 24,242 600 12,058,526 122,184,074 184
2000 26,390,142 13,138,546 13,251,596 145
2005 27,722,342 13,793,972 13,928,370 0.84
2010 28,692,915 4,266,452 4,426,463 0.73
2015 29,964 499 4,821760 15,142,739 118
2016 30,422,831 15,052,061 15,370,770 153
2017 30,973,992 15,336,495 15,637,497 181
2018 31562,130 15,642,691 15,919,439 190
201 32,131,400 15,938,284 6,193,16 180
2020 32,625,948 16,190,895 16,435,053 154
2021 33,035,304 16,394,177 6,641,127 125
2022 33,396,698 16,569,707 16,826,991 109

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Perti: Estimaciones y proyecciones de Poblacion Nacional,
por Afia de Calendario y Edad Simple, 1950-2070. Boletin Especial N® 24.

! Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI).
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Tabla N° 01: PERU: Densidad poblacional por afios censales, segtin Departamento,

1940 — 2017 (hab./km2)

Departamento 1940 1961 1912 1981 1993 2007 017
Amazonas 17 a0 50 65 30 106 97
Ancash 121 166 207 26 275 303 302
Apurimac 124 138 148 155 190 210 194
Arequipa 42 61 84 12 148 189 218
Ayacucho 82 94 104 115 1y 153 141
Cazmara 149 225 26 309 350 426 403
Prov. Const, del Calzo 5549 14529 21854 30168 44058 57744 68158
Cusco 6.8 a5 89 116 148 170 0.7
Huancavefica 1.1 137 15 157 181 213 157
Huznuco 62 87 1" 127 184 208 193
lca 66 120 168 203 271 332 399
Junin 16 1 157 192 246 a7 261
La Libertad 150 28 w7 B4 403 631 697
Lambayeque 136 241 32 474 658 80,1 827
Lima 238 584 958 136 4 186.2 2366 2723
Lorelo 04 o7 10 13 20 26 24
Madre de Dios 01 02 03 04 08 12 1.7
Moguegua 22 33 47 6.5 83 107 i1
Pasco 36 55 70 84 94 111 102
Piura 14 136 238 4 393 478 521
Puno 76 95 10.8 124 153 182 175
San Martin 19 32 44 6.2 112 139 159
Tatna 23 41 59 a9 139 184 205
Tumbes 55 120 164 222 40 444 482
Ucayali 02 06 12 16 32 42 49
Provincia de Lima 1/ 2151 6238 11382 18914 21805 29053 32768
Region Lima 2/ 83 124 153 18.1 212 261 283

Nola: fa densidad d= fa peovincia de Lima para los oenses d= 1940 a 2007 se ha estimado uliizando b supsriids d=! afio 2017,

1/ Cemprends los 43 disintos da la provincia de Lima
2/ Comprende las provingias ds Bamanca, Cajatambo, Caria, Cafele, Huaral, Huarochin, Huaura, Oyén y Yauyos

Fuente: INE| - Censas Naclanales de Poblacion y Vivienda 1940, 1951, 1972, 1881, 1883, 2007 y 2017,




A,

|

Sha

i

PERU: POBLACION TOTAL AL 30 DE JUNIO DE CADA ARO, SEGUN SEXO Y GRUPOS DE EDAD, 2020-2050

DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES"
"ANO DEL BICENTENARIQ, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y
DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"

Tabla N° 02:

HIPOTESIS MEDIA

Proyecciones de la Poblaciéon en el Pert :2020 al 2050

Conclusion.
SEXO Y GRUPOS POBLACION AL 30 DE JUNIO
DE EDAD 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
TOTAL 33923224 35725458 37463580 39067037 40501750 41747214 42811226
0-4 2902 465 2842289 2888 612 2900 387 2888 860 2867 800 2853762
5-9 2902688 2873597 2817220 2865179 2878816 2869179 2849934
10-14 2909 456 2890825 2863877 2 808 255 2856 689 2870 860 2861761
15-19 2916379 2898197 2881673 2855307 2800 301 2849125 2863718
20-24 2956 682 2898922 2884 180 2868 481 2842930 2788776 2838113
25.29 2914 865 2933682 2880 439 2866 762 2852081 2827532 2774391
30-34 2709094 2889328 2912103 2 860 307 2847793 2834 201 2810717
35-19 2478448 2683284 2865002 2888 964 2838821 2827584 2815226
40-44 2316005 2448 443 2653 683 2835185 2860519 2812334 2802620
45-49 2018095 2278804 2411838 2616095 279711 2824117 2718328
50-54 1744 674 1972491 2230422 2363097 2565 832 2746 054 2774940
55.59 1489573 1686 969 1910694 2163824 2295820 2496126 2674829
60-64 1189563 1416096 1607 745 182493 2071095 2201710 2398224
65-69 919538 1100 208 1314 426 1497300 1705 008 1940 851 2069014
70-74 659 000 814876 980 318 1177088 1347452 1541329 1762065
75-19 447 378 549 250 684 529 829515 1002891 1155 509 1329 666
BO+ 449121 548197 676 819 844 360 1049 671 1294127 1553918
PERU: POBLACION Y TASA DE CRECIMIENTO, 1350-2070
{115,0 735 )
‘ ; i 397 398 38,7 33,
400 28 Poblacién - 3838 394 kL] 5“ 20
‘ 28 28 o8 —s—Tasa de crecimienta 40 e d
1250 4 2!5 us
1497 326 + 25
, 2 300 [
1300 295
i
|
|250
, 197
200 + 115
154
150 + 135
17
5o 102
100 175 89 o
|
50 +
j 0,0 |--ﬁer—-rl—fw-*lw—|——|~-—~|——‘ + t 4 i + | 4 + ¢ ¢ t +
| (=] w [=] w (=] w = w = w -] wy £-1 o [=] w (=] w2 o wn o [ z) = w (=]
£ 8 2 2 E 5 R 8 8 8 828 55 & &8 28 3 3 88885
- v T T T v v v v v N N MM N N NN N N N NN N NN

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informitica- Peru: Estimaciones y Proyecciones de la Poblacion Nacional, 1950-2070.
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PERU: DISTRIBUCION RELATIVA DE LA POBLACION, SEGUN SEXO Y GRUPOS DE EDAD, 2020-2050.
HIPOTESIS MEDIA
Conclusidn.
SEXO Y GRUPOS DISTRIBUCION RELATIVA DE LA POBLACION (Por cien)
DE EDAD 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
TOTAL 10000 10000 10000 10000 10000 10000 100,00
0-4 8,56 796 1 143 113 687 6,67
5-9 856 8,04 152 13 1 687 6,66
10-14 858 8.09 1,64 719 705 6,89 647
1519 859 8,12 169 731 691 682 6,68
20-24 871 811 770 734 702 6,68 663
%529 859 8,22 7,69 734 704 617 6,48
30-34 79 8,09 171 132 703 679 657
3539 13 151 7,65 139 101 877 658
40-44 6,83 6,85 7,08 126 706 6,74 6,55
4549 5,95 6,38 644 670 691 6,76 6,49
5054 5,14 552 5,95 6,05 6,34 658 6,48
5559 439 4n 510 5,54 567 5,98 6,25
60-64 351 396 129 467 511 5,27 5,60
8569 2 3,08 151 383 42 465 483
7074 194 228 262 301 333 369 412
7579 132 1,54 183 212 248 21 3
80+ 132 153 181 217 259 310 363
Edad Mediana 2907 3091 260 34,14 15,50 36,71 N1
PERU AREA URBANA: POBLACION AL 30 DE JUNIO DE CADA AR,
SEGUN SEXO Y GRUPOS DE EDAD, 2000-2025
Conclusian,
SEXO Y GRUPOS POBLACION AL 30 DE JUNIO
DE EDAD 2000 2005 2010 2015 2020 2025
TOTAL 18647242 20296436 21967577 23621707 25267290 26838213
0-4 1999626 1951634 1937657 1935234 1953634 1962783
5.9 1948788 2005538 1966709 1956376 1959152 1979338
10-14 1904135 2001630 2067034 2028028 2022004 2025345
1519 1870723 1972693 2079661 2143028 2108376 2102792
20-24 1887768 1887122 2004324 2118207 2188411 215453
2529 1671379 1862744 1883103 2013038 2135540 2206231
3034 1474022 1644039 1847298 1881034 2018654 2141654
3539 1303627 1451693 1632129 1840964 1879991 2017841
40-44 1090594 1281437 1436193 1620785 1832052 1872505
45.49 895562 1070741 1261954 1418745 1604232 1814363
50.54 700528 B74362 1048346 1238906 1395885 1579740
55.59 554 099 675 300 B44742 1016465 1204475 135041
60-64 450015 523700 640504 804 501 9414 1153921
65-69 348 890 411605 481329 592 157 747 29 905 984
70-74 245851 301834 359128 424185 526 048 668153
7579 158739 198 228 246044 297013 354 698 443933
80+ 14289% 182136 231422 293041 365428 449683
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PERU AREA URBANA: INDICADORES DEMOGRAFICOS DE LA POBLACION, ESTIMADOS POR QUINQUENIOS, 1970-2025

INDICADORES QUINQUENIOS

DEMOGRAFICOS 19701975 19751980 19601985 1985-1990 19901995 19952000 2000-2005 20052010 2010-2015 2015-2020 20202025
MORTALIDAD
Muarles anualas:
D {en miles) 8 87 8 8 8 9% 07 m 129 143 159
Tasa brula de morlaidad:
 {por mil) 945 838 683 591 548 548 547 552 564 584 610
Esperanza de vidaal nacer:
Ambos sexas 5956 6242 6563 6835 705 7105 209 M6 418 1513 7602
Hombres 5769 6045 6138 6547 6785 4862 95 055 TSL J240 1A
Muferes 8132 M4 W 09 mM BH WM 7550 7698 7800 1B
Tasa de mortalidad infantl:
(por mil nacidos vivos) 9160 8380 6290 5150 4340  32NW M0 000 1780 1600 1520
CRECIMIENTO NATURAL
Crecimienfo anual:
8.0 {en miles) 1 23 %8 83 305 2 29 m 20 29 m
Tasa de crecimiznlo natnat:
b-d (Por mi) 2690 %69 2N W03 WM IS uer o 2% N4 0 897
MIGRACION T
Migracian neta anual:
M {en miles) m 85 9 116 8 k(i 40 L] ] 80 ]
Tasa de migracion neta:
m (por mif 1R 83 8 815 554 149 205 284 307 327 07
CRECIMIENTO TOTAL
Crecimiento anual:
B.0+()M (en mies) M0 348 2 399 194 32 I i 330 19 M
Tasa de crecimienlo lolal:
-+ ()m (por mi) 4022 W00 3002 873 MM 19% 1692 1580 1450 13M 0 12M

*I Referida a migrantes sobrevivientes al final del periodo.

PERU: DISTRISUCION DE LA POBLACION POR SEXO Y EDAD, 1850, 2020 Y 2070
(En porcentaje)

AfRo 1950
BD y mas
7575
TO-T4
6585
&0-54
55-5%
S0-54
w 45-4%
40D-44
W 35.3%
30-34
25-2%
20-24
1518
10-14
=g
ARo 2020 10% 8% &% a%s, 2% o% 2% av 6% 8% 10%
80y mas 7= |
7578 | |
7074 1 ] I
65-€9 1 = .1
B0-84 |- }
55-59 18
50-54 B
_5 4s5-4a9 T B
B acas L ; TR =
35-39 | B 0 EAE MBI
3034 T T P PR | -
25-29 i
20-24
15-19
10-14
5-9
e SRR I = = e E—. - -
6% 4% 2% 0% 2% 4%

8%
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PERU: DISTRIBUCION DE LA POBLACION POR SEXO Y EDAD, 1950, 2020 Y 2070
(En porcentaje)

Ao 2070
BD y mas
75-7%
7D-74
B5-8%
B0-84
55.5%
50-54

8 4542
E 4044
" 35.33
30-34
25.22
20-24
15-1%
1D-14
59

-4

6% 4%

4% 6%

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Perd: Estimaciones y proyecciones de la poblacién nacional, 1950-2070.

PERU: SALDO NETO MIGRATORIO DE LA POBLACION DE 5 Y MAS ANOS DE EDAD, SEGUN
DEPARTAMENTO DE RESIDENCIA CINCO ANOS ANTES DEL CENSO, 2012-2017
(Porcentaje)

- . _ N

Cajamarca -390 |
Loreto 30 [ | T
Puno -18 0=

Huancavelica A7 1
hncash 5 £ queexpulsan |
Piura 1,3 | PORUERTE rdlad

Junin -1,1 =5 ittt SH
Huénuco 10 [
Cusco 08 ]
Lambayeque 07 ]
Ayacucho 07 [
[

E

 Departamentos

Amazonas 0.7
Pasco 07 [
Apurimac <05 [
San Martin 0.3 [
Tumbes
La Libertad
Moquegua - 02
Ucayali 7 04 Departamentos
Madre de Dios 1 04 que atraen
Prov. Const. del Callao |7 06 poblacién
fca [ 0,7
Tacna = 07
Arequipa | 2.5
Lima ] B T B RN NI B (R v s 139

N J

Nata: La migracién reciente relaciona el lugar de residancia cinco afios antes con Ia resicencia actual,
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informdtica - Censos Nacionales 2017: Xl de Peblacion y Vil de Vivienda.
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c) CARACTERISTICA DE SALUD

Caracteristicas de las viviendas y los hogares

Diferentes niveles de satisfaccion de las necesidades basicas de salud, educacién y vivienda
representan variados niveles de bienestar econémico y social en una poblacién. La ENDES
2022 recoge informacién que proporciona el marco de la infraestructura fisica en el cual los
hogares desarrollan sus actividades cotidianas.

Servicios basicos en las viviendas

La disposicion y acceso a los servicios basicos como agua, electricidad y servicio de
alcantarillado para eliminacion de excretas, se encuentra asociada con mejores condiciones de
vida de la poblacidn y en consecuencia también de las nifias y nifios.

Segun el drea de residencia los hogares méas beneficiados fueron del area urbana, donde el
servicio cubre al 98,8%. En el area rural, alcanza a un 87,2%.

En los ultimos cinco afios, se aprecia que la proporcién de viviendas que cuentan con fuente
de agua para beber por red publica, ha tendido a disminuir a nivel nacional, de 80,4 % en el
2017 a 77,9% en el afo 2022.

Respecto al servicio sanitario, no se aprecia gran diferencia en los dltimos 5 afos (71,3% en el
afio 2017 y 71,8% en el afio 2022, respectivamente).

Es importante considerar el hacinamiento como uno de los factores sociodemograficos de
riesgo para la salud de las personas. Segin la ENDES 2022, el 19,7% de los hogares
entrevistados se encuentran hacinados, en comparacion con el afio 2021 (21,3%) ha tendido a
disminuir en 1,6 puntos porcentuales. Es decir, hay 3 o mas personas por cada cuarto destinado
para dormir. Segun ambito geografico, el hacinamiento es mayor en el rea rural (26,7%) y en
la regidn selva (27,5%).

Los niveles de bienestar de la poblacién pueden ser medidos también segun la tenencia de
bienes de consumo en los hogares. La disponibilidad de bienes de consumo duradero es un
indicador del nivel socioeconémico del hogar y algunos bienes ofrecen beneficios particulares.

La tenencia de bienes como radio, televisor y computador sirven como indicadores de acceso
a medios de comunicaciéon en particular las disposiciones en salud y camparias, nuevos
conocimientos e ideas innovadoras. La disponibilidad de otros bienes tales como el refrigerador,
permite evaluar el almacenamiento y conservacion de alimentos vinculados con la preservacion
de los alimentos y de la salud familiar.

En cuanto al televisor, en comparacion con el afio 2021, se aprecia una ligera disminucion entre
ambos afios (82.6% para el 2021y 80.9% para el 2022). El 56,8% de hogares tenia refrigerador,
cifra que tendié al incremento, respecto al afio 2021 (54,9%). El 62,2% de hogares tenia radio,
proporcién que disminuyd en 1,6 puntos porcentuales respecto al afio 2021 (63,8%). El teléfono
residencial o fijo es un bien que tenia el 12,3% de los hogares del pais en el 2022, con respecto
al afio 2021 la proporcién disminuyé en 1,5 puntos porcentuales (13,8%). La computadora es
un bien, que poseia el 31,7% de hogares en el 2022. Proporcién que a nivel nacional ha tendido
a un ligero incremento respecto al afio 2021 (31,4%).

En la ENDES 2022, se recolecté también informacidn sobre |a tenencia de medios de transporte
que constituyen un indicador general de acceso a servicios que se encuentran fuera del ambito
local de residencia. Se observa que el 23,5% de los hogares posee motocicleta en el area rural,
el 15,5% tenia bicicleta y el 13,6% carro o camidn, en el area urbana, en menor porcentaje bote
con motor (0,8%).
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d) COMPOSICION DE LA POBLACION TOTAL POR SEXO, EDAD

e)

f)

g)

PERU: COMPOSICION DE LA POBLACION POR SEXO, SEGUN GRUPO DE EDAD, 2022

(Porcentaje)

80 y més Ty 5
75-79 16119
7074 [ 23 |2z
6560 [ a2k
60-64 G
55-59 n [T 46
50-54 | r 49 |
45.49 [ 56
4044 [ 60
3539 § 6,6
30-34 [~ 73
25-29 ' 74
20-24 69 |
15-19 W 91|
10-14 B 100 | 95

s e
< 77 16
15 10 5 0 5 10 15

Cuadro base: Cuadro 1.7 del Informe prindipal de la ENDES 2022,
Fuente: Institulo Nacional de Estadistica e Informitica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

MEDIANA DE LOS ANOS DE ESTUDIOS

En el pais, en el afio 2022, la mediana de afios de estudios de los hombres y las mujeres de
seis y mas afos de edad fue respectivamente de 10,1 y 9,3 afios de estudios. Entre 2017 y
2022 en ambos sexos tendi6 al incremento (0,1 afios en los hombres y 0,8 en las mujeres). Se
observa que se mantiene la brecha educativa entre los hombres y las mujeres en los afios 2017
y 2022,

COBERTURA DE SEGUROS DE SALUD, SEGUN AMBITO DE RESIDENCIA

Las mujeres en edad fértil que tenian algin seguro de salud (SIS o EsSalud) en el 2022
alcanzan a mas de 8 cada 10 (82,0%) de ellas, mayor proporcién cuenta con el Seguro Integral
de Salud (60,6%); en tanto que, el porcentaje es menor en aquellas afiliadas al EsSalud
(21,3%).

Segun area de residencia, tuvieron acceso al Seguro Integral de Salud el 54,7% de las mujeres
en edad fértil que residen en el area urbana y el 87,2% en el area rural. En cambio, cuentan
con seguro de EsSalud el 25,0% de las mujeres en edad fértil residentes en el area urbana y
el 5,0% de las residentes en el area rural.

DESNUTRICION CRONICA

En el afio 2022, el 11,7% de las nifias y nifios menores de cinco afos de edad padecia de
desnutricion cronica, es decir, presentaron retardo en el crecimiento de la talla para la edad.
Con respecto al 2021 no hubo variacién significativa, representando un desafio para cumplir la
meta de poner fin a todas las formas de malnutricion.
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h) GASTO DESTINADO AL SECTOR SALUD

Tabla N° 03: Gasto en Salud — Gasto destinado al Sector Salud, 2007-2021

(Millones de Soles)
1/ El gasto privado en salud corresponde al Valor Bruto de la Prpduccién de la actividad de Salud Publica (No

Gasto en el Sector Salud
Ano Total — -

Puablico Privado 1/
2007 10 681 5 487 5 194
2008 11 595 5 998 5 597
2009 13 264 7 253 6 011
2010 14 263 7 715 6 548
2011 15 715 8 700 7 015
2012 17 635 10 023 7 612
2013 20 167 11 731 8 436
2014 23 207 13 922 9 285
2015 25 473 15 188 10 285
2016 28 536 17 124 11 412
2017 30 623 18 264 12 359
2018 32 887 19 792 13 095
2019 P/ 35 424 21 067 14 357
2020 P/ 41 035 25 672 15 363
2021 E/ 48 029 31 104 16 925

incluye EsSalud).

Las cifras para los afios 2015 al 2020 han sido modificadas.
P/ Informacién preliminar.

E/ Estimacién.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.

i} ACCESO AL SEGURO DE SALUD

Tabla N° 04: Poblacién con acceso a seguro de salud, segtin ambito geografico,
2009-2021 (Porcentaje)

Ambito geogrifico 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Total 63.7 60.5 63.5 64.5 61.9 65.5 69.0 73.0 75.8 76.4 76.5 7.7 77z 81.3
Area de residencia
Urbana 50.9 56.6 59.0 59.6 58.5 62.3 66.2 703 735 74.2 74.0 751 745 79.3
Rural 61.0 711 758 78.4 718 751 777 816 83.4 84.0 853 87.0 87.5 89.1
Departamento
Amazonas 5859 3.0 68.3 69.9 66,6 752 80.8 a7.0 86.8 855 86.2 89.9 884 80.5
Ancash 447 55.1 63.3 65.4 649 689 716 741 766 80.6 817 82.7 826 87.2
Apurimac 716 827 89.1 87.8 87.9 89.9 908 80.6 91.1 80.9 928 0.1 911 4.0
Arequipa 535 57.8 62.5 65.0 57.9 57.1 55.9 60.9 63.2 84.1 65.5 66.9 63.9 743
Ayacucho 728 82.0 853 854 77.3 808 858 B87.8 888 88.5 89.9 89.5 885 90.7
Cajamarca 57.4 68.6 7486 781 738 7786 771 826 822 84.5 856 87.1 866 90.2
Prov. Const. del Callao 54.4 61.6 84.3 61.0 63.7 702 751 76.7 786 76.8 7.3 775 76.7 81.3
Cusco 56.3 64.8 e7.7 737 709 709 722 76.5 772 76.7 775 823 823 85.1
Huancavelica 64.4 828 883 90.1 853 874 91.8 94.5 943 93.5 94.0 94.1 943 957
Huéanuco 70.2 779 81.9 81.3 793 80.2 78.2 80.2 82.5 834 829 85.8 86.9 90.5
lca 494 559 601 63.8 61.1 61.9 61.1 63.9 66.4 66.6 67.4 711 708 73.2
Junin 433 45.6 51.3 526 483 53.8 59.7 657 722 742 74.4 737 76.4 81.0
La Libertad 57.3 66.7 67.3 84.4 62.9 641 68.2 703 75.0 7386 73.7 728 736 76.5
Lambayeque 593 66.6 65.8 59.0 494 66.9 616 708 785 779 77.5 7886 7.0 85.7
Lima Metropelitana 1/ 487 524 53.7 56.0 58.6 62.3 66.7 69.8 72.7 73.7 728 74.4 731 76.8
Lima 2/ 484 55.7 57.9 58.5 609 65.5 69.1 74.2 76.9 74.9 774 785 752 781
Loreto 66.0 76.0 836 81.8 66.8 74.2 79.5 801 839 83.9 845 86.8 85.1 88.3
Madre de Dios 429 49.1 51.6 556 473 46.5 521 62.0 67.1 67.7 €8.9 69.9 721 77.8
Moquegua 53.5 61.7 668 64.8 G4.4 62.8 66.4 742 775 76.4 79.8 80.8 779 83.0
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Ambito geografico 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Pasco 46.6 56.4 62.1 596 533 64,6 67.6 76.9 821 84.2 844 85.0 84.4 86.7
Piura 51.2 62.8 €6.0 636 5§51 61.7 68.2 70.3 745 76.8 779 789 798 B59
Puno 54.5 57.4 54.0 62.5 57.6 60.7 62,9 68.7 701 7.5 70.7 696 682 742
San Martin 58.9 67.2 746 75.4 67.3 66.4 77.0 83.7 852 853 821 836 B43 858
Tacna 458 46,7 51.9 40.1 40.9 44,0 48.0 55.1 57.6 548 576 60.3 68.4 7.5
Tumbes 59.1 64.9 65.0 69.3 61.2 687 76.6 81.1 86.9 857 84.0 84.2 85.4 86.9
Ucayali 56.0 64.0 67.8 652 60.9 61.8 61.3 708 72.9 752 74.2 76.1 767 80.5

1/ Denominacién establecida mediante Ley N° 31140, las publicaciones estadislicas referidas a Ia provincia de Lima se denominaran en adelante Lima
Metropolitana y comprende los 43 dislrilos.
2/ Denominacion establecida mediante Ley N* 31140, las publicaciones estadisticas referidas a la Region Lima se denominaran en adelante Departamento de
Lima y comprende las provincias de : Barranca, Cajatambo, Canta, Cafete, Huaral, Huarachiri, Huaura, Oydn y Yauyos.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Nacional de Hogares.

i) ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR SALUD
Tabla N° 05: Infraestructura del Sector Salud, segtin Departamento, 2016-2021
InsHlulol de Salud Consullolrios médicos y de otros Centro Odontoldgico 4
Departamento Especializado profesionales de la salud ¥
2006 2017 2018 2019 2020 2021 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2016 2017 2018 2019 2020 20
Total 18 18 1 1 20 18 6943 7329 7797 8584 8958 600 642 691 806 844
Amazonas 8 0 % 46 7 3 4 £ 14 13
Ancash B B W A 2 ® 7 B B W
Apurimac - - n 4 4 48 8 5 5 5 5 5
Arequipa 1 1 1 1 1 1 3|0 W 401 413 416 49 52 56 62 62
Ayacucho - 4 5 0 B . 1
Cajamarca - ™ % & 12 15 3 k14 4 5 80
Prov. ConsL del Callao - 439 460 477 553 576 3 k1l k] o 28
Cusco - - 32 %1 WS 404 42 6 8 10 13 14
Huancavelica - - - 10 0 12 12 13 3 4 5 5 5
Hugnuco . . - - 12 13 1M 13 u 2 2 2 3 3
ka % ® 76 83 8 0w 5 6 5 4 Ll
Junin 1 1 1 248 M6 44 63 %6 2 25 2 % 5
La Liberlad 2 2 2 2 2 2 21 129 13 137 135 20 A 2 a 3
Lambay eque 1 1 1 1 1 1 193 198 198 200 208 1 68 63 62 83
Lima Metropolilana 1/ 12 12 1 1 13 11 4255 4547 4878 5287 5500 2 A M9 W W
Lima 2/ 100 104 12r 17 174 3 16 % N k]
Lorelo w8 2 15 W 13 18 X B kU]
Madre de Dios - ¥ B U & 2 1 1 2 2
Moquegua . - - 3 4 b 8 8 2 3 4 4 7
Pasco - - - - 2 2 2 5 5 - 1
Piura 2 2 2 2 2 2 28 28 29 W m 52 8 62 ] 93
Puno - 7 18 9 % B ] 7 1 19 px)
San Martin 9 7 92 9B 1™ 8 7 5 5 5
Tacna - - - 8 M 7 274 294 1 1 14 14 15
Tumbes - - 8 9 0 1B 18 1 1 2
Ucayali - . - 7 5 (] 6 6 5 6 ] 7 7
Nota : Enhospitales incluye, hospitalas del M INSA, EsSalud, Gobiemo Regional, Fuerzas das y Policiales, Munici provincial, distrital y Cinicas privadas.

1D JERE.

establecida

2/ Denominacién

Ley N*31HO, las publi

LeyN* 310, las publi

fas provincias de : Bamanca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos.
3 Incluye los consutiorios médicos privados, Consultorio s del Gobierno Regional y otros.
4l Incluye Centros Odontoldgico privados yotros.

Fuente: Superintendencia Naclenal de Salud- Intendencia de Investigacién y Desarrollo.

en adelante Dep

deLimay

P

referidas ala provincia de Lima se denominaran en adelante Lima Metropolitana ycomprende los 43 distritos
referidas ala Regidn Lima se d
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stablecimientos Notificantes segtn afio.

DE VILLA EL SALVADOR w

E
2018 -2022
Etibleomanta ms 2013
HOLP ARZORSPD
1DAYZA [N ]
HOSP. NARIA
BUNLIADORA “a 483 m
HOSP. SANTAROSA m e L
HOSP. DE EMERGENCIAS

HOSMTALCENTRALFAP 1M e a

HOSP. POUCIA

NAGONAL woom 4
RO CAVETAND

HEALDA it} B %
SR CARLOS

LANFRANCOLABOL e L3 5

ST MATERND
PERMATAL

FLoo T IR ) N O

=
| Centro Nacional de

| Epidemiologia, Prevencion

8 Control de Enfarmedades

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE CANCER LIMA

Notificacién DIRESAS/DIRIS 2018 -2022

W 1 178 .
] P [ Lima
Ao Callao | Centro |UimaNorte| LimaSur | Total
018 40 2,004 61 589 2,784
[ B L0
019 59 2,278 % 718 3,151
O e 2020 4 759 51 32 | 118
1 s 2021 17 741 118 488 1359
s @ om 022 1 518 n 201 870
Total 167 6,450 405 2328 9,350
noou W Parcentaje de Casos Notificados segln afio,

2018-2022

Fuente: https://www.dge.gob.pe/salasituacional/

4. ANALISIS DE LA OFERTA DE SALUD

CARTERA DE

SERVICIO

La cartera de servicios es el instrumento de gestion que contiene el conjunto de las diferentes
prestaciones que brinda el Instituto, respondiendo a las necesidades de salud de la poblacion en
concordancia con las politicas sanitarias sectoriales. El INEN, aprueba mediante Resolucion
Jefatural N° 031-2018-J-INEN, la *Cartera de Servicios de Salud del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas” y, mediante Resolucién Jefatural N° 363-2022-J-INEN, se dispone la
actualizacion de la citada Cartera de Servicios de Salud del Instituto Nacional de Enfermedades

Neoplasicas, Categoria Establecimiento de Salud I11-2", ofertados por Telemedicina".

CARTERA DE SERVICIOS DE SALUD DEL INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES
NEOPLASICAS CATEGORIA DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD: IlI-2

UNIDAD PRODUCTORA

PRESTACIONES DE LA

DENOg‘;“gﬂ%" REC DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
DIRECION DE
RADIOTERAPIA (DIRAD)
DEPARTAMENTO DE
RADIOTERAPIA
. Consulta ambulateria y realizacidn de procedimientos en consullorio
E.F TELETERAPIA Y CONSULTA EXTERNA C:::d‘l‘g: ::Ezg;:;g?: epnor externo, por médico especialista en Radiaterapia y el personal de apoyo
.BRAQUITERAPI A ESPECIALIZADA Radiolerapia: Evaluacion y correspondiente, para pacientes que lo requieran: Ginecologia, Urologia,
(RADIOTERAPIA) Diagﬁdslico Mamas, Piel, Cabeza y Cuello, Neurologia, Pediatria, Abdomen,
i Hemaloldgicos, Torax, etc.
- . TEM SIMULACION:
RADIOTERAPIA P‘,’:ﬁ':;ﬁ':;‘;gf e a. Estandar (2D, 3D)
) b. Técnicas Avanzadas: {IMRT, VMAT, SRS, SBRT, SRT).
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UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
REIDMINACION BEL DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
Radioterapia extera, en que la fuente de iradiacién esta a cierta
distancia del paciente en equipos de grandes dimensiones, como son la
Atencion con Radioterapia unidad de Cobalto y el acelerador lineal de
E.F. TELETERAPIA RADIOTERAPIA Exlemna o Teleterapia. electranes
{Tratamiento). a, Estandar
b. Técnicas Avanzadas : (IMRT,VMAT,SRS,SBRT,SRT)
€. Olras: Irradiacién de Cuerpo Total -TBI, Irradiacién de Piel Total -TSI
Consiste en la colocacién de fuentes radiaclivas encapsuladas dentro o
Atencién con Braquiterapia de en la proximidad df,- un tumor {distancia "corta" entre el volumen a tratar
RADIOTERAPIA Alta Tasa (20 y 3D); ¥letspta sadlacika)
(Tratamienio). a. Endocavitaria
b. Intersticial
¢. Endoluminal
Consiste en la colocacion de fuentes radiactivas encapsuladas denlro o
en |a proximidad de un tumor (distancia "corta” entre el volumen a tratar
- . : y la fuente radiactiva):
E.F BRAQUITERAPIA RADIOTERARL Eﬁiﬂﬁgﬂﬁ"ﬁ.ﬁlﬁiﬁﬁ’f £
: : B Endocavitaria
b.Intersticial
¢. Endoluminal
La irradiacién de companentes sanguineos elimina la posibilidad de
desarrollar la Enfermedad Injerto contra Huésped Asociada a
Irradiacion de Transfusion (EICH).
RADIOTERAPIA Hemocomponentes: Glébulos | Consta de tres etapas:

Rojos, Plasma y Plaguetas.

DEPARTAMENTO DE
MEDICINA NUCLEAR

UNIDAD PRODUCTORA
DE SERVICIOS DE
SALUD UPSS

PRESTACIONES DE LA
CARTERA DE SERVICIOS DE
SALUD

a. Antes de la irradiacion
b. Durante la irradiacién
¢. Después de la iradiacion

DESCRIPCION

E.F IMAGEN Y TERAPIA

CONSULTA EXTERNA
ESPECIALIZADA

Consulta ambulatoria por
médica especialista en
Medicina Nuclear.

Consulta ambulatoria en consullorio externo por médico especialista en
Medicina Nuclear, para pacientes que Io requieran: Cardiovascular,
Digestivo Abdomen, Respiratario, Urogenital, osteo articular, Sistema
Hematopoyético y Linfatic, Sistema Nervioso, Tircides,

MEDICINA NUCLEAR

Aparato Cardiovascular:
a. Gammagrafia MUGA.

b. Trombovenografia Isotépica.

Atencién con Medicina Nuclear.
(Imagen)

Aparato Digestivo - Abdomen:

a. Deteccion de diverticulo de Meckel

b. Deteccién de reflujo gastroesofagico
c. Determinacién del vaciamiento géstrico
d. Gammagrafia de glandulas salivales

e. Gammagrafia de higado y bazo

f. Gammagrafia de vias biliares

Aparato Respiratario:

a. Gammagrafia pulmonar (Perfusion)

Aparato Urogenital :

a. Deleccion de reflujo vesicoureteral

b. Gammagrafia renal (Dmsa)

©. Radiorenograma Isotdpico

d. Radiorenograma Isolopico C/Test de Captopril

DEPARTAMENTO DE
MEDICINA NUCLEAR

UNIDAD PRODUCTORA
DE SERVICIOS DE
SALUD - UPSS

PRESTACIONES DE LA
CARTERA DE SERVICIOS DE
SALUD

DESCRIPCION

E.F IMAGEN Y TERAPIA

MEDICINA NUCLEAR

Osteo Articular:

a, Gammagrafia Osea (cuerpo entero).
b. Gammagrafia Osea (Spect).
Sist. Hi topoyéti Linfati

a. Linfografia isolopica
Sist.Nervioso:

a. Cisternografia isotdpica
b. Spect cerebral

Atencién con Medicina Nuclear,
(Imagen)

Tiroides:

a. Captacidn de yodo

b. Gammagrafia de tircides

¢. Gammagrafia paratiroides

d. Rastreo post terapia

e. Rastreo de tejido liroideo

Varios:

a. Localizacién de focos infecciosos (No farmacos)
b.Scan con octeotride (2 dias) No incluye farmacos
c. Gammagrafia de conductos

lacrimales

d. Rastreo con MIGB - 1-131 (No incluye farmacas)

DEPARTAMENTO DE
MEDICINA NUCLEAR

E.F IMAGEN Y TERAPIA

MEDICINA NUCLEAR

Aparato Urogenital:

a. Terapia con MIBG-1-131 (3 Dias) No Farmacos: Aplicacién de MIBG-
1131 en patologia neuroendocrina, para contribuir al control de la
enfermedad.

Alencion con Medicina Nuclear.
(Terapia)

Osteo Articular:

a. Terapia paliativa ¢/ radionliclidos: Aplicacién de radiofirmacos en
patologia r asica osea refi ia al tratamienlo, para contribuir al
manejo del dolor.

Tiroides:
a. Radioblacién tiroideo (I-131) (3 dias): Aplicacion de | 131 en

palologia tiroidea maligna, para contribuir al control de la enfermedad.
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. UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
DE""g‘g‘gfﬁ%” Qe DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
b. Terapia de hiperfuncion (I-131): Aplicacién de yodo 131 en patologia
tiroidea benigna, para conltribuir al control de la enfermedad.
DIRECCION DE MEDICINA
DIMED
DEPARTAMENTO DE
ONCOLOGIA MEDICA
. Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
C;';Zli‘étg ::1 Zl;:::izi?g: ¢ externo por médico especialista en Oncologia Médica y el personal de
Oncolog?a Madica apoya correspondiente, para pacientes que requieren atencion integral
t del cancer, entre otros.
Consulta ambulatoria por Consulta ambulatoria y realizacion de procedimientos en censultorio
CONSULTA EXTERNA CONSULTA EXTERNA médico especialista en externo por médico especialista en Oncologia Médica y el personal de
ESPECIALIZADA ESPECIALIZADA Oncologia Médica en apoya correspondiente, para pacientes que requieren atencién integral
Emergencia a solicitud. del cancer, entre otros.
Consulta ambulatoria por Consulta ambulatoria y realizacion de procedimientos en consultorio
medico especialista en externo por médico especialista en Oncologia Médica y el personal de
Oncologia Médica a ravés de | apoyo correspondiente, para pacientes que requieren atencion integral
la Red de Telemedicina del cancer, entre otros, mediante la Red de Telemedicina.
consuTAEXTERNA | Aetcinambdape | . s
E.F. PROCEDIMIENTOS ESPECIALIZADA Oncoloqnpa Médica. .:t:ns:u_ﬂn é:le ;rocet;mrneglo ambulatorio en Oncologia Médica:
ESPECIALES DE : : “pspirgda de meduld.naen
Atencion ambulatoria de b. Biopsia de hueso
MEDICINA ONCOLOGICA ariar iy P oaitant
DE ADULTOS EMERGENCIA gencia por madico . RaqIeoions ) )
especialista en Oncologia d. Papanicolaou de liquido cefalorraquideo.
Médica a solicitud.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
gﬁggﬁ;ﬁ'}":ﬂ;"mgi DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
E.F. TRATAMIENTO Hospitalizacion de adultos y | Atencidn en Sala de Hospitalizacion de mujeres/ varones, por médico
MULTIDISCIPLINARIO DE Adolescentes en especialista en Oncologia Médica con apoyo de equipo multidisciplinario,
MEDICINA HOSPITALIZACION Departamento/Servicio de para brindar cuidados necesarios y procedimientos clinicos con fines
ONCOLOLOGICA DE ESPECIALIZADA Oncologia Médica. diagnoslicos y/o terapéuticos que requieren permanencia y soporte
ADULTOS Y Hospitalizacion de Adultos y asistencial permanente. Incluye otras especialidades médicas de
ADOLESCENTES Adolescentes en Emergencia. | acuerdo a |la demanda.
Atencién oncolégica médica especializada y mullidisciplinaria a
pacientes adullos y adolescentes para manejo del inmunocomprometido
y el Trasplante de Médula Osea, por médico especialista en Oncologia
Médica con apoyo de equipo multidisciplinario para brindar cuidados
Pﬁoﬁgégfgxfll.cl’NDhEUNo o necesarips y prncedimi_enlos clinicos con fines diagnésti;os ylo
NEUTROPENICO - SEPIN Y HOSPITALIZACION DE Hospitalizacién Adultas, terapéuticos que requieren permanencia y soporte asistencial
TRANSPLANTE DE ALTA ESPECIALIZACION Adolescentes y Nifios. permanente. Incluye ctras especialidades meédicas Qe acuerdo a la
MEDULA OSEA - TAMO demanda, asi como los procedimientos y tratamientos altamente
= especializados desde la pre evaluacion para Trasplante de Médula Osea
(TAMO), obtencién de Progenitores Hematopoyélicos, Trasplante de
Médula Osea Autdlogo y Alogénico en lodas sus modalidades y hasta el
manejo post Trasplante, entre otros relacionados.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
oA DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
; - - Alencion a pacientes para tratamiento con agentes quimioterapéuticos
N:;%ﬁll'la::;?aqu::g::rra en forma parenteral (infusién larga, corta, en bolo) , intratecal, regional,
regional, saport epco N ccmitla nte intracavitario y otros, a cargo de equipo mullidisciplinario especializado,
' otros en un ambiente especifico en farma permanente en los diferentes
E.F. QUIMIOTERAPIA EN QliIMIBTERABIA _ yowes | senicios.
ADULTOS Al::ﬂ%z?a::;'aq“;:‘:s::::f’ 18 | Atencién a pacientes para tratamiento con agentes quimioterapéuticos
regional soportepconcomil'anla en forma parenteral (infusion larga, corta, en bolo) , intralecal, regional,
. intracavitario y otros, a cargo de equipo multidisciplinario especializada,
y otras a través de la Red de en un. ambisnte especific
Telemedicina, P :
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
on%%’fgg&”é’gg&fc A | DESERVICIOSDE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
: Atencién ambulatoria de pacientes pediatricos menores de 15 afos por
CONSULTA EXTERNA | CONSULTA EXTERNA Consulta Ambulaloria por | medico especiaiista en Oncologia Pedidirica ylo TAMO, en méduo de
ESPECIALIZADA ESPECIALIZADA Oncologi ;Pedimrica consultorios extemos para la atencidn de pacientes que requieren
. atencidn integral del cancer, entre otros.
CONSULTA EXTERNA
CONSULTA EXTERNA Teleconsulta por . . . . =
ESPECIALIZADA ESP;g!g.:JZ&EA A Oncopedialria. Atencion de consultas diagnésticas y tratamiento de casos especiales.
Atencioén ambulatoria de pacientes pedidtricos menores de 15 afios por
EF’:RgIOE:IIEglEAz‘Eﬂrﬂ'?)g E Atencién ambulatoria por médico especialista en anulogla Pediatrica, en ambiente especlfico
ESPECIALES DE CONSULTA EXTERNA médico especialista en para procedimientos especiales, para la atencion de pacientes que
MEDICINA ONCOLOGICA ESPECIALIZADA Oncologia Pedidtrica requieren procedimienlos médicos: Biopsia de Hueso, Aspirado, Médula
PEDIATRICA ’ Osea, Puncién Lumbar y otros procedimientos y tratamienlos especiales
relacionados, con apoyo de anestesia y/o sedacién.
EMERGENCIA Consulta y Hospitalizacién en | Atencién oncolégica especializada y mullidisciplinaria a pacientes
Servicio de Emergencia. pediatricos menores de 15 afios que acuden a emergencia.
Alencidn en Sala de Hospitalizacién a pacientes pediatricos menores de
E.F.DEL TRATAMIENTO . 15 afios, por médico especialista en oncologia pediatrica con apoyo de
MULTIDISCIPLINARIO DE HOSPITALIZACION C""éj;?“a A’“b“?a]!°[‘a POr | aquipo multidisciplinario para brindar _cuidados _necesarios y
MEDICINA ONCOLOGICA ESPECIALIZADA o s g procedimientos clinicos con fines diagnésticos y/o terapéuticos que
PEDIATRICA 9ia \atrica. requieren permanencia y soporte asistencial permanente. Incluye otras
especialidades médicas de acuerdo a la demanda.
DEPARTAMENTO DE
ONCOLOGIA PEDIATRICA
HOSPITALIZACION DE Hospitalizacién de pacientes Aézl;;:{ﬁg;;l:lcolbgica especializada y multidisciplinaria a pacientes
ALTA ESPECIALIZACION pedialricas. P :

a. Inmunocomprometidos
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UNIDAD PRODUCTORA | PRESTACIONES DELA
DENOM'NA;:“"%N DEL DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
b. TAMO

c. Autdlogo y Alogénico
d. Obtencidn de TPH y procedimiento relacionado.

E.F. DE QUIMIOTERAPIA

QUIMIOTERAPIA

Atencién con quimioterapia
ambulaloria parenteral,

Atencién a pacientes peditricos menores de 15 afios para tralamiento
con agenles quimioterapéulicos en forma parenleral (infusién larga,
corta, en bolo), intratecal, regional, intracavitario y otros, a cargo de

FEDIATIICA regional, SOP(;I::J:UI‘ICOI‘HIIEH(G equipo multidisciplinario especializado, en un ambiente especifica en
i forma permanente.
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
ESPECIALIDADES DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
MEDICAS SALUD uPsSs SALUD
Alencién de pacientes solicilado por las diferentes éreas de
E.F. NEUMOLOGIA o . hospitalizacion, emergen_cialguidadas intensivos:  Broncofibroscopia
{Médulo de Fisiolagia CONSULTA EXTERNA Hospitalizacion, emergencia _Toraoosngtesls._ _ Biopsia ?lsuml,Drenaje Pleural,
Resplratoria) ESPECIALIZADA cuidados intensivos. Pleurodesis,Espiromelria,  Espirometria  Lenta Toma de
Cooximelria,Pletismografia,Difusién de Monéxido de Carbono,Test de
Caminala .
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
ESPECIALIDADES DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
MEDICAS SALUD UPSS SALUD
Alencién de pacientes solicitado por las diferentes &reas de
E.F. NEUROLOGIA . hospitalizacion, emerg_enciafcu’rdgdos intensivas: Eieciroencelalog(ana.
. .(Médulo de CONSULTA EXTERNA Hospitalizacién, emergencia | Emg y neuroconduccién,Potenciales evocados audilivos, Polenciales
Neurofisiologia) ESPECIALIZADA cuidados intensivos. evocados visuales,Polenciales evocados somalosensoriales, Reflejo
palpebral, Monitareo con pea,Monitoreo con pess, Manitoreo con pev,
Estimulacién repetida.
E.F. CARDIOLOGIA o ] Atencién de pacientes solicitado por las diferentes dreas de
(Médulo de CONSULTA EXTERNA Hospitalizacién, emergencia hospitalizacién, emergencia/cuidados inlensivos: Electrocardiograma,
Cardiofisiologia) ESPECIALIZADA cuidados intensivos, Ecocardiograma, Monitoreo ambulatorio de presién arterial{mapa),
Moniloreo holter.
Atlencién de pacientes solicitado por las diferentes 4reas de
hospitalizacion, emergencia/cuidados intensivos
EF Alencién de pacientes solicitado por las diferentes areas de
F ia . hospitalizacién, emergencia/ cuidados Intensivos: Gaslroscopia,
GASTI:gEEJERdC:LOG CONSULTA EXTERNA Hospitalizacién, emergencia | Gastroscopla + biopsia, Gastroscopia + dilatacion, Gastroscopia +
Procedimientos ESPECIALIZADA } 0s. dilatacién + biopsia, Gastroscopia+ ligadura esofagica, Gastroscopia +
Gastroenterolégicos) muceseclomia, Gasiroscopia + polipectomia, Gastroscopia argon-
plasma, Ecoendoscopia, Ecoendoscopia capsular, P.CR.E,
Calonoscopia , Colonoscopia + biopsia, Colonoscapia + argén-plasma,
Colonoscopia + polipectomia, Proctoscopla rigida,
Proctosigmoidoscapia,  Proctosigmoidoscopia +  argdn-plasma,
Enleroscopia anterdgrada, Enteroscopia retrograda.
E.F. INFECTOLOGIA CONSULTA EXTERNA Hospitalizacién, emergencia Atencién de pacienles solicitado por las diferentes &reas de
{Médulo de Infectologia) ESPECIALIZADA cuidados intensivos. hospilalizacién, emergencia/cuidados intensivos.
Alencién de pacientes solicilado por las diferenles dareas de
hospitalizacidn, emergencia/cuidados intensivos realizadas en las 4reas
de preventorios:
Paracentesis evacuatorias, Colocacién de catéter abdominal peritoneal,
Bloqueo epidural (cervical, toracico, lumbar, sacro, caudal), Bloqueo
ganglio (gasser, cadena simpatica, estrellado, celiaco, simpalica lumbar,
hipogéstrico, impar o de walter), Bloqueo nervio craneales, Blogueo
plexo cervical, Blogueo plexo lumbar ,Bloqueo selectivo nervios
E.F. MEDICINA PALIATIVA | CONSULTAEXTERNA | Hospitalizacion, emergencia | (0récicos. Blogueo troncos nerviosos, Desgalillamiento muscular,

Y DEL DOLOR

ESPECIALIZADA

cuidados intensivos.

Implante catéter tunelizado epidural, Infusién ev continua anestésico
local, Infusién ev continua ketamina, Infusidn ev continua aines, Infusidn
ev continua de opioides, Hidratacién endovenosa continua, Sedacion en
servicio medicina paliativa, Colocacion de alitas subcuténea,
Canalizacién de via endovenosa, Administracidn de medicamenlos por
via (subcutdnea, intramuscularendovenosa ), Administracién de
medicamentos por bomba elastomerica , Neurolisis epidura(cervical,
dorsal, lumbar , sacro, caudal , menores, nervios torcicos) , Aperiura de
caléler en sistema porth, Administracion de oxigeno , Nebulizacién de
medicamentos , Evaluacién de glicemnia por glucémetro.

DEPARTAMENTO DE
ESPECIALIDADES
MEDICAS

UNIDAD PRODUCTORA
DE SERVICIOS DE
SALUD UPSS

PRESTACIONES DE LA
CARTERA DE SERVICIOS DE
SALUD

DESCRIPCION

E.F. HEMATOLOGIA

CONSULTA EXTERNA

Hospitalizacidn, emergencia

Alencion de pacientes solicilado por las diferentes 4reas de

(Médulo de Hematologia) ESPECIALIZADA cuidados intensivos. hospitalizacién, emergencialcuidados intensivos.
. Censulta ambulatoria y realizacion de procedimientos en consullorio
E.F. DE SALUD MENTAL CONSULTA EXTERNA Cuqsqlla Ambulatore por externo, por médico Psiquiatra y/o profesional en Psicologia y el personal

ESPECIALIZADA especialistas en Salud Mental
P *_| de apoyo corespondiente, para pacientes que lo requieran.
I : Alencion de pacientes solicitado por las diferentes d4reas de
E.F. NEFROLOGIA il Hospilajizacion, emergencia | hospilalizacién, _emergencialcuidados  intensivos;  Hemodiiiis,
i ¢olocacion de catéter venoso central.

: CONSULTA EXTERNA Ceonsultas ambulatorias por Atencién de pacientes solicitado por las diferentes areas de

E.F- ENDOCRINOLOGIA ESPECIALIZADA médicos especialistas. hospitalizacién, emergencia/cuidados intensives.
Atencion ambulatoria por profesionalista en Rehabilitacién Oncolégica
. i : de pacientes con discapacidad fisica en un ambienle especifico:
E.F. MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION esoencion AmbulaloriaPor | Evaluacien  fisioterapéutica,  Ejercicio fisioterapéutico, Terapias
REHABILITACION FISICA ESPECIALIZADA P Rahabimacig 7 Y | manuales, Agentes electra fisicos, Fisioterapia respiratoria, Infilracion
- muscular, Infilracién  anticular,Puncién aguja  seca,Evaluacion

fisioterapéutica, Ejercicio fisiolerapéutico, Terapias manuales, Agenles
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eleclro fisicos, Fisioterapia respiratoria, Infiltracién muscular, Infiltracién
anlicular,Puncién aguja seca.

E.F. NEUROLOGIA
(Médulo de Neurofisiologia

CENTRO QUIRURGICO

Alencién Ambulatoria por
meédico especialistas en

Atencién de pacientes solicitado por las diferentes é&reas de
haspitalizacién, emergencia/cuidados intensivos: Monitoreo
neurofisioldgico intrahoperatorio, Mapeo cortical - intraoperatorio,

Intrahoperatoria) Neurologla Electrocorticografia- intraoperatario,
Alencidn Ambulatoria por
CONSULTA EXTERNA especialista en voz,
ESPECIALIZADA lenguaje,deglucién . _— . —_ 5
gap:'endigaje Y Atencion de rehabilitacién que brinda una atencidn integral a nifies,
9 p— adolescentes y adultos que presentan alteraciones anatomo-
= ﬁ;’:\f’:&gﬂe ::r;zb:llaﬁ,g-rlo o | funcionales, dessrdenes y retrasos en el desarrollo del lenguaje, habla,
CONSULTA EXTERNA = P CegUelon. | motricidad orofacial, voz, audicién y dificullades para el aprendizaje.
Alencion de rehabilitacion
ESEECIALIZALA mediante terapia de
(FONIATRIAY MEDICINA DE aprendizaje.
REHABILITACION Atencion de rehabilitacion de personas con discapacidad mediante la
. PO terapia de lenguaje, bajo la responsabilidad del profesional en tecnologia
m‘:;?:ﬂ:'}';: rizh::":'elﬁcfaq e médica en terapia de lenguaje o profesional en educacion especializado
P GBE: en problemas del lenguaje con apoyo de equipo multidisciplinario, en un
ambiente especifico.
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
ESPECIALIDADES DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
MEDICAS SALUD UPSS SALUD
" — Atencidn de rehabilitacién de personas cen discapacidad mediante la
c%”é;g—;ﬁﬁggﬁ“"‘ MEDICINA DE METRE ’tzrr‘:bi’g‘:g'é” terapia de aprendizaje, bajo la responsabilidad del profesional en
ONIATRIA REHABILITACION = ndiza'f’e educacién especializado en problemas de aprendizaje, con apoyo de
(F ) 9ps 1e. equipo multidisciplinario, en un ambiente especifico.
Lista de Procedimientos ambulaterios:
Lista de Procedimientos ambulatorios: Incisién y drenaje , Incisién y
drenaje de quiste plonidal simple, Incisién y retiro de cuerpo extrafio,
Incisidn y drenaje de hematoma, seroma o coleccion , Puncién aspirativa
Atencién Ambulatoria por de absceso, hematoma, quiste, Desbridamiento de eccema o infeccion
médico especialista en de la piel, descamado de lesion hiperqueratdsica benigna, Biopsia de
CONSULTA EXTERNA dermatologia en tépico de tejido subcutdneo y/o mucosa, Extirpacion de verrugas blandas, Afeitado
ESPECIALIZADA CONSULTA EXTERNA procedimientos de consulta de lesién epidérmica o démmica, Excisién de lesién benigna excepto de
DERMATOLOGIA ESPECIALIZADA externa, para atencién de verrugas, Evacuacion de hematoma subungueal, Sutura simple de
( ) personas que requieren heridas superficiales 2.5 cm, Correccién simple de heridas superficiales,
procedimiento definidos segun | Cierre en capas de heridas 2.5 cm o menos ,Cierre en capas de heridas
la frecuencia de morbilidad. menor o igual a 10 cm, retiro de puntos, Destruccidn de lesiones
benignas , Cauterizacién quimica de tejido de granulacién, Destruccién
de lesion maligna cualquier meétodo, Quimiocirugia (Técnica de
MOHS),Criaterapia dermatolégica.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
D,EES.'E.TSR"E%?&E DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
Elggggﬁagiggér\: Evaluacion por médico Evaluaciones por médice intensivista de pacientes crilicos en
SERVICIO MEDICO DE EMERGENCIA Intensivista. Emergencia a solicitud de las diferentes especialidades.
EMERGENCIA EMERGENCIA Colocacién de catéter par Realizacién de procedimientos de colocacién de catéler vascular, en el
médico especialista. servicio de emergencia.
INTERCONSULTA . s L . b
. " Evaluaciones por médice intensivista de pacientes crilicos en
; ESPECIALIZADA EN Evaluacitn por macico Hospitalizacién y recuperacién a solicitud de las diferentes
SERVICIO MEDICO DE HOSPITALIZACION Y Intensivista. especialidades
CUIDADOS INTENSIVOS RECUPERACION
CUIDADOS INTENSIVOS Colocacién de catéter por Realizacidon de procedimientos de colocacion de catéler vascular, en la
Y HOSPITALIZACION médico especialista. Unidad de Cuidados Inlensivos y Hospilalizacion.
INTERCONSULTA " . . - . .
: - Evaluaciones por médico intensivista de pacientes criticos en
ESPECIALIZADA EN Evaluacién por médico e 5 i i
SERVICIO MEDICODE | HOSPITALIZACION Y Intensivista 2:’:3;::“@2‘;‘22 y recuperacién a solicitud de las difersntes
TRATAMIENTO RECUPERACION -
INTERMEDIO lNéLgaé%?Oss Y Colocacidn de catéter por Realizacion de procedimientos de colocacion de catéter vascular, en la
HOSPITALIZACION médico especialista. Unidad de Cuidadas Intermedios y hospitalizacién.
Alencién para el célculo de necesidades nutricionales, elaboracion del
UNIDAD FUNCIONAL Evaluacién Nutricional plan y seguimiento del estado nulricional de los pacienles que lo
MEDICO DE TERAPIA CONSULTAEXTERNA oncoldgica. requieran, por meédico especialista con apoye de equipo
‘METABOLICA multidisciplinario, en un ambiente especifico.
NUTRICIONAL NUTRICION ¥ Soporte Nutricional con Preparacién y entrega de férmulas parenterales y enterales para
ONCOLOGICA DIETETICA férmulas parenterales y pacientes que lo requieran, bajo responsabilidad de equipo
enterales. multidisciplinario. en un ambiente especifico
DIRECION DE SERVICIOS
dRrdllice UNIDAD PRODUCTORA |  PRESTACIONES DE LA
DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
TRATAMIENTO - DISAD SALUD UPSS SALUD
DEPARTAMENTO DE
PATOLOGIA
s . Procedimientos especializados para el diagndslico y prondslico de
ng‘:dér:;sgilg zs;"::;::_ﬁ:dos anatomia patoldgica, bajo la responsabilidad de médico especialista en
Patologica Anatomia Patolégica en ambiente especifico, can apoyo del equipo
gica. multidisciplinario.
i Procedimientos especializados de diagnéslico de prolocolos de
E.F. DE PATOLOGIA ANATOMIA Procedimientos Especializados | necropsia, bajo la responsabilidad de médico especialista en Anatomia
QUIRURGICA Y PATOLOGICA de Necropsia. Patolégica en ambiente especifico, con apoyo del equipo
NECROPSIA multidisciplinario.

Inmunchistoquimica.

Procedimiento especializado que permite la identificacion sobre
muestras tisulares o citolégicas de determinantes antigénicos
caracteristicos de dislintas lineas de diferenciacion y funcionamiento
celular utilizando anticuerpos marcados, que contribuye en el diagnostico
de Anatomnia Patol6gica, can apoyo del equipo multidisciplinario.

19



B

i

Ministerio

desSalud

fi g e

DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES"
"ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y
DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"

E.F. DE PATOLOGIA
cLinica

Hematologia,
Hematologia Especial,
Histocompatibilidad,
Criopreservacion,
Inmunologia, Microbio-

logla, Toma de muestra)

UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
DE“Ogg“é‘:,L%“ REL DESERVICIOSDE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
Banco de Tejidos Tumorales - Procedimiento de conservacidn de material biolégico e informacién
Conservacién de Material asociada a las mismas; contribuyendo asi en el desarrollo de los
Bioldgico. proyeclos cientificos nacionales e inlernacionales de invesligacién.
Procedimientos especializados de citogenélica convencional en
” . . muestras biolgicas de pacientes para el diagnéslico y prondstico de
wiil::é?: n:?; "gif’cg:_:ﬁca enfermedades oncohemamlngcas_ y otras patologias asi como de
Malecular Hibridacién in silu por Fluarescencia {FISH) en tumores sélidos a cargo
. de médicos especialistas en Genética, en ambiente especifico, con
LABORATORIOS DE apoyo de equipo multidisciplinario.
CITOGENETICA Y Procedimientos especializados de Reaccion en cadena de polimerasa
E.F. DE GENETICA Y BIOLOGIA MOLECULAR (PCR) corvencional y tiempo real, secuenciamiento y andlisis de
BIOLOGIA MOLECULAR . fragmentos de muestras biolégicas de pacientes para el diagnéstico y
Esludios de Biologia Molecular. | pronéstico de enfermedades oncohematolgicas, tumores sdlidos,
enfermedades infecciosas y sindromes de predisposicion genélica al
cancer a cargo de médicos especialistas en Genélica, en ambiente
especifico, con apoyo de equipo multidisciplinario,
. Consulta ambulatoria para la atencién y manejo de pacientes, familias
CONSULTORIO cn?lgsdfét: :;"2:!::;?:;? con sindromes de predispocision genética al cancer y realizacion
EXTERNO Gén eiicz Médica procedimientos propios de |a especialidad, realizados por un especialista
. en Genélica Médica.
DIRECION DE SERVICIOS
S, UNIDAD PRODUCTORA |  PRESTACIONES DE LA
TRATAMIENTO - DISAD DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
"~ DEPARTAMENTODE | SALUD UPSS SALUD
PATOLOGIA
PATOLOGIA
CLINICA
(Bagf:qﬂ?n?i::?re. Procedimientos y protocolos de analisis de muestras bioldgicas para el

Procedimiento especializado de
analisis clinicos.

diagnéslico y tratamiento, bajo la responsabilidad de médico especialista
en Patologia Clinica.Comprende Toma de Muestra y los laboratorios de:
Hematologla, Hematologia Especial, Bioquimica, Inmunclogia,
Microbiologia, Histocompatibilidad y Criopreservacian.

PATOLOGIA CLINICA
{Centro de Hemoterapia,
Banco de Sangre)

Procedimiento especializado de
Preparacion y provision de

hemocomponentes.

Captacién de donantes, preparacién y entrega de unidades de sangre y
hemoderivados bajo la responsabilidad de médico especialista en

Patologia Clinica o Hematologia, en un Banco de Sangre Tipo Il.

Procedimienlos especializados de diagnéstico y pronéslico en

ANATOMix Procedimientos de citopatologia, bajo la responsabilidad de médico especialista en
E.F. DECITOPATOLOGIA PATOLOGICA Citopatologia. Anatomia Patol6gica con certificacion en ctitopatologia , en ambiente

especifico, con apoyo de equipo mullidisciplinario.
Procedimientos, técnicas y protocolos de citometria de flujo para el
. : : Diagnéstico y Seguimiento de Enfermedades Oncohematolégicas,
EF.DE %ISTOETRIA DE Pﬁ?"g[gg:é.q Pmcedimse;éaﬁug: Citometria Recuento de Células Progenitoras bajo la responsabilidad de médico
'o- especialista en Anatomia Patoldgica! Patologia Clinica, en ambiente

especifico y con apoya de equipo mullidisciplinario.

UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
ngggﬁggg;%gg DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD

Alencidn de Radiologia Convencional y fluoroscopia, bajo

E.F. DE RADIOLOGIA
CONVENCIONAL

E.F. DE TOMOGRAFIA

DIAGNOSTICO POR

Radiologia Convencional.

responsabilidad del meédico especialista en Radiologia en ambienle
especifico y con apoyo de equipo multidisciplinario. Que utiliza sustancia
de contrasle hidrosoluble o baritado, en salas especificas segun
corresponda.

Alencion Radioldgica con Tomégrafo Espiral Multicorte, bajo
responsabilidad del médico especialista en Radiologia, capacilado en

ESPIRAL MULTICORTE IMAGENES Tomografia Espiral Mullicorte. | yomograia Espiral Multicorte en amblente especifico y con apoyo do
equipo mullidisciplinario.
Alencion Radiolégica con equipo de Resonancia Magnética bajo
E.F.DE RESONANCIA : " responsabilidad del médico especialista en Radiologia, capacitado en
MAGNETICA Resanancia Magnética. Resonancia Magnética en ambiente especifico y con apoyo de equipo
multidisciplinario.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
B UAUCHTO.DE DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
Alencién de procedimientos de Mamografia, Tomosintesis, Ecografia y
f Biopsia estereotaxica en ambiente especifico, bajo la responsabilidad
EF.DEMAMDGRAFIA Mambografia: del médico especialista en Radiologia y con apoyo de equipo
multidisciplinario.
Atencion de procedimienlos de ultra - sonografia general , especializada
E.F. DE ECOGRAFIA DIAGNOSTICO POR Ecografia Generaly Doppler. |y doppler en ambiente especifico, bajo respansabilidad del médico

E.F. DE RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA

IMAGENES

especialista_en Radiologia y con apoyo de equipo multidisciplinario.

Radiologia Intervencionista.

Atencion de Radiologia Intervencionista en Sala de Fluroscopia o Arco
en "C", Ecografia , Tomografia o0 Resonancia Magnélica, segin sea el
caso, bajo responsabilidad del médico especialista en Radiologia
Intervencionista y con apoyo del médico especialista en anestesilogia

sequn coresponda y con apoyo de equipo multidisciplinario.

DEPARTAMENTO DE

UNIDAD PRODUCTORA

PRESTACIONES DE LA

ATENCION DE SERVICIOS DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
AL PACIENTE SALUD UPSS SALUD
E.F. DE CONSULTA Consulta ambulatoria por Consulta ambulatoria por profesional en Nulricién en consultorio externo
EXTERNA CONSULTA EXTERNA Nulricionista. a los pacientes que lo requieran.
Alencién permanenle en sala de hospitalizacion para adullos,
Atencion en sala de adolescentes y nifios, en especialidades médicas oncologi
E.F. DE HOSPITALIZACION HOSPITALIZACION hospitalizacién de adultos, quirirgicas oncolégicas y otras, bajo responsabilidad de médicos

adolescentes y nifios,

especialistas con apoyo de equipo mullidisciplinario, con fines

diagndslicos y/o terapéuticos, principaimente.
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UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
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a, Evaluacién Socioecondmica de pacientes ambulatorios.
b. Atencion social personalizada en los procesas de
diagnéstlico,tratamiento,recuperacion y/o rehabilitacion.
Trabajo Social : Atenciéna | <. Intervencion en situaciones de Riesga Social en pacientes ,incluidos
pacientes Ambulatrios y en grupos de alto riesgo.
E.F. DE EVALUACION Hospilalizades en piso y d. Coordinacién de Redes de apoye Social y Familar.
SOCIOECONOMICA Y CONSULTA EXTERNA Emergencia. e. Gestion de Soporte Econdmico.
TRABAJO SOCIAL f. Actividad recreativa cultural dirigida a pacientes y familiares.
g. Capacitacién y formacion de estudiantes de trabajo social ,
h. Visita domiciliaria.
Evaluacién Economica: a, Exoneraciones parciales y totales a paciente.
Alencidn a pacientes b. Exoneraciones parciales a personal del INEN y familiar directo.
Ambulatrios y Hospitalizados. | €. Cambios de condicion: SIS, Hospilal, Asegurados.
Cansultorio Nutricional a Alencion diaria a pacientes ambulatorios que requieren consulloria
Pacientes Ambulatorios. nulricional, desarrollade por los nutricionistas del servicio.
a. Sesiones Educativas dirigidos a pacientes gastrectomizados post-
operado de alta y familiar con diferente periodo de la
NUTRICION y . cliore: R . . ‘
E.F. DE NUTRICION DIETETICA Programas Educativos a b. Sesiones Educativas dirigidos al paciente que reciben tratamiento de

Pacientes y Familiares para

quimioterapia y radioterapia.

Oncolégica.

prevencion de cancer. ¢. Sesiones demostraliva dirigides a pacientes con cancer que recibe
tratamiento.
d. Sesiones Educalivas preventivas dirigidos a los familiares en las
areas periféricas de la institucitn.
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA i
ATENCION DE SERVICIOS DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
AL PACIENTE SALUD UPSS SALUD
Area de tratamiento nulricional | Monitoreo y seguimiento de pacientes con enfermedades metabélicas o
especializado. nulricionales.Cancer de mama, cabeza y cuello , abdomen.
N Programa de Educacidn y Docencia de alumnos de Ultimo ciclo de la carrera de nutricidn de las
E.F. DE NUTRICION SE-IE-I;?QAV Docencia. universidades nacionales.
o Realizacién de investigaciones en la prevencion, evaluacién
Programa de Investigacion. | 2 miento nutricional del pacients con céncpen !
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
DERARTAMENTO DE DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
1. Programacién de productos | 1. Determina y clasifica la demanda de PF, DM y PS.
E.F. DE farmacéuticos, dispositivos 2. Estima, programa y requiere la cantidad, calidad y especificaciones
ALMACENAMIENTO médicos y produclos sanilarios | técnicas de los PF, DMy PS
ESPECIALIZADO 2, Almacenamiento y 3. Recibe, almacena y custodia los PF, DM y PS.
distribucién de PF, DM y PS. | 4. Conlrola la calidad y realiza el inventaric de los PF, DM y PS.
e dic;a:nz:ginesr?gg:i:initaﬁ o | 1. Realizar la validacion de recetas de pacientes hospitalizados y
2. Dispensacion especializada | Erocesar devoluciones PF, DM y PS.
: en SOP. CM. QT 2, Dls[perfl:ar, realizar el regllslr: yscsglrcélnie Icas_rpaqueles de PF y DM
A . S SR para las farmacias especiales de " yQrT.
E.F. DE DISPENSACION % D‘SP‘:n;;ﬁ;':a;S:c'emes 3, Dispensar PF, DM y expendio de PS, registrar y controlar los
4. Dispensacion da productos movimienlqs de narcolicas dIs_pensadns. _
en invesligacion para ensayos i:;;%;t;%%zna, almacena y dispensa productos farmacéulicos en
FARMACIA clinicas. 8 __
1. Preparacién de mezclas 1. 1 reconstituye y prepara mezclas oncolbgicas y antibidticos
parenterales parenterales.
2. Elaboracion de Férmulas 1.2 Prepara mezclas nutricionales parenterales y realiza el seguimiento
E.F. DE FARMACOTECNIA magistrales de los pacientes.
3. Acondicienamiento y/o re 2. Elabora formulas magistrales.
envasado de PF. 3. Acondiciona y/o reenvasa PF.
1. Recibe, procesa, evalua las sospecha de reacciones adversas a
1. Farmacavigilancia medicamentos y notifica al sistema peruano de farmacovigilancia.
2. Informacién del 2.1 Recibe consultas, [as procesa y brinda informacion del
E.F. DE FARMACIA Medicamento y medicamento a los profesionales de
CLINICA toxico salud.
3. Seguimiento 2.2 Elabora informacion para el paciente o cuidador.
Farmacoterapeutico. 3. Realiza el seguimiento farmacoterapeulico a pacientes
hospitalizados priorizados.
DIRECCION DE CIRUGIA
DICIR UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
DEPARTAMENTO DE DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
CIRUGIA EN CABEZA Y SALUD UPSS SALUD
CUELLO
" Consulta ambulatoria y realizacion de procedimienlos en consultorio
- é%?;ls:!;:;';g:::t;’:%ﬁ;i o | extemo por medico especiaiista en Cirugia Oncolégica con habilidades
oncalégica y competencias en Cabeza y Cuello y el personal de apoyo
) correspondiente, para pacientes que lo requieran.
. Consulta ambulatoria y realizacidn de procedimientos en consultorio
C;’;“i'é‘: :;:';gaal‘i‘:?: epn°’ extemo por médico especialista en Oftalmolagia con habilidades y
MODULO DE CONSULTA EXTERNA Gfialmologia compelencias en Oncologia y el personal de apoyo correspondiente,
CONSULTORIOS ESPECIALIZADA gla. para pacientes que lo requieran.
EXTERNOS Consulla Ambulatoria por Consulta amb_ulsloria y realizacién de procedimientos en consultorio
Cirjana Dentista externo por Cirujano Dentista y el persanal de apoyo corespondiente,
" para pacientes adullos y adolescentes que |o requieran.
Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
Consulta Ambulatoria por externo por Cirujano Dentista especialista en Odontelogla Pediatrica y el
Cirujana Denlista. personal de apoyo correspondiente, para pacientes pediatricos que lo
requieran.
Alencion de Pracedimientos | Alencién ambulatoria de procedimientos especializados por médico
CENTRO QUIRURGICO Ambulatorios por médica especialista en Cirugia Oncolgica con habilidades y competencias en
AMBULATORIO especialista en Cirugia Cabeza y Cuello, Oftalmologia y Cirugia Denlal en sala de operaciones
CENTRO QUIRURGICO Oncolégica. a pacientes gue lo requieren, con apoyo anestésico, segun corresponda.
. Procedimientos Quirtrgicos por | Intervenciones Quirdrgicas electivas y de emergencia por médico
CEuERSg%‘\JII_?ZLA%%CO médico especialista en Cirugia | especialista en Cirugia Oncolégica con habilidades y competencias en

Cabeza y Cuello, Oftalmologia y Cirugia Dental y con soporte de
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UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
DENOMINACION DEL DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
procedimientos de anestesia, analgesia y reanimacién en Sala de
Operaciones.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
R AT AMENTO DE DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
4 Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
CCI;HI'?S?R.I:T?JEI%S CONSULTAEXTERNA | ConsultaMédica Ambulataria | 5, 0 por médico especialista en Cirugia Oncolégica con habilidades
ESPECIALIZADA por Médico aspeciaistaen | /oo oulanrias an Nourocinugiay el parsonal de apayo comresgondients,
EXTERNOS Cirugia Oncolégica, pet rugiay el pe pay P J
para pacientes que |o requieran.
X Atencién de Procedimientos Alencidn ambulatoria de procedimientos especializados por médico
CENTRO QUIRURGICO Ambulatorios por médico especialista en Cirugia Oncoldgica con habilidades y compelencias en
AMBULATORIO especialista en Cirugia Neurocirugia, en sala de operaciones a pacientes que lo requieren, con
- Oncolégica. apoyo anestésico, segun corresponda.
CENTROQUIRUREICO . Procedimientos Quinirgicos por Intervenciones Quinirgicas electivas y de emergencia por médico
CENTRO QUIRURGICO | | S52sPime s 2 eCim F;a especialista en Cirugia Oncolégica con habilidades y competencias en
HOSPITALIZADO Opnml Siica 9 Neurocirugia con soporte de procedimientos de aneslesia, analgesia y
gIc2, reanimacion en Sala de Operaciones.
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
CIRUGIA EN MAMAS Y DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
TEJIDOS BLANDOS SALUD UPSS SALUD
; Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
cgﬂr?s%?_l}%gl%s CONSULTAEXTERNA | _ éﬁilsﬁggeﬁ?gﬁé‘filgﬂac?ﬁ;i a | extema por médico especialista an Cirugla Oncalégica con habiidades
EXTERNOS ESPECIALIZADA Oncaldai y compelencias en Mamas y Tejidos Blandos y el personal de apeyo
gica. 2 2 z
correspondiente para pacientes gue lo reguieran.
' Alencion de Procedimientos | Atencién ambulatoria de procedimientos especializados por médico
CENTRO QUIRURGICO Ambulatorios por médico especialista de Cirugla Oncoldgica can habilidades y competencias en
AMBULATORIO especialista en Cirugia Mamas y Tejidos Blandos en sala de operacianes a paclentes que lo
- Oncolégica. requieren, con apoyo anestésico, segun corresponda.
CENTRO.QUIRURGICO } Procedimientas Quirirgicos por Intervenciones Quinirgicas eleclivas y de emergencia por médico
CENTRO QUIRURGICO meédico especialista en Cirugia | ESPecialista en Cirugia Oncolégica con habilidades y compelencias en
HOSPITALIZADO (?ncolégica 9 Mamas y Tejidos Blandos con soporte de procedimientos de anestesia,
i analgesia y reanimacidn en Sala de Operacicnes.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
o oDE DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
. Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
cgr?s%llj.l?%gl%s CONSULTA EXTERNA mé%?c‘f:‘s‘; eﬁﬂﬁ:ﬁ:':;’%f:{;i a | externo por médico especialista en Cirugia Oncolégica con habilidades
EXTERNOS ESPECIALIZADA Oncolégica y competencias en Térax y el personal de apoyo correspondiente, para
. pacientes que lo requieran.
. Atencion de Procedimientos | Atencién ambulatoria de procedimientos especializados por medica
CENTRO QUIRURGICO Ambulatorios por médico especialisla de Cirugia Oncoldgica con habilidades y compelencias en
AMBULATORIO especialista en Cirugia Tarax en sala de operaciones a pacientes que lo requieren, ton apoyo
CENTRO QUIRURGICO Oncoldgica. aneslésic_n, segun t;a_rra_sponda, - - _
i Procedimientos Quirtirgicas por Intervenciones O_mrurglcas eleclivas y de emergencia por médico
CENTRO QUIRURGICO médico especialista en Girugia | 2SPecialista en Cirugia Oncolégica con habilidades y competencias en
HOSPITALIZADO Op ncolégica 9 Térax con soporle de procedimientos de aneslesia, analgesia y
g reanimacion en Sala de Operaciones.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
IRl O e | ~ DESERVICIOSDE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
A : Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consullorio
Bt d 8 CONSULTA EXTERNA mé%;’fggs ;gﬁ:::‘;’:%f:;ia extemo por médico especialista en Cirugia Oncoidgica con habildades
EXTERNOS ESPECIALIZADA Oncoldgica y competencias en Gineco-oncologia y el personal de apoyo
- correspondiente, para pacientes que lo requieran.
: & Alencién Ambulatoria por médico especialista en Cirugia Oncolégica con
CENTRO QUIRURGICO Afﬁ\zé" de Procedimientos. | |- Ciisedos v compatencias en anpeoo-onmrogia para procedimientos
ulatorios por médico \C U C Laser, Criot ia, Col g "
AMBULATORIO especialista en Cirugla como. Lono Leep, Lona Laser, Crioterapia, Colposcopia, Inspeccian
. Oncolégica Visual con Acido Acético (IVAA), entre otros, con apoyo aneslésico,
CENTRO QUIRURGICO g sequn corresponda.

CENTRO QUIRURGICO

Procedimientos Quinirgicos por
médico especialista en Cirugia

Intervenciones Quirirgicas eleclivas y de emergencia par médico
especialista en Cirugia Oncoldgica con habilidades y competencias en
Gineco-oncologla con soporte de procedimientos de anestesia,

Oncaldgica. analgesia y reanimacién en Sala de Operaciones.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
e A JAMENTO DE | DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCIGN
SALUD UPSS SALUD
. Consulta ambulatoria y realizacidn de procedimientos en consullorio
C(I)“I\?S%lf_l'-r?)RDI%S CONSULTAEXTERNA | Consulla Ambulalonapor | g temo por mécico especialista en Cirugia Oncoldgica con habildades
EXTERNOS ESPECIALIZADA Opncol baica 9 y competencias en Abdomen y el personal de apoyo correspondiente,
para pacientes que lo requieran.
. y - Alencién ambulatoria de procedimientos especializados por médico
CENTRO QUIRURGICO A:Lﬁ;:g::: Eirf:zds'";gg:%sa 4 | especialista de Cirugia Oncolégica con habilidades y competencias en
AMBULATORIO de Cirugia Oncalggil:a Abdomen en sala de operaciones a pacientes que lo requieren, con
CENTRO QUIRURGICO apoyo anestésico, segin corresponda.
] oy A Intervenciones Quirdrgicas eleclivas y de emergencia por médico
CENTRO QUIRURGICO zg;f;:";f";z;&g:ﬁ'gf; p'c;r especialista en Cirugia Oncoldgica con habilidades y competencias en
HOSPITALIZADO Cs)ancolé ica 9 Abdomen con soparle de procedimientos de anestesia, analgesia y
gica. reanimacion en Sala de Operaciones.
DEPARTAMENTO DE
CIRUGIA UROLOGICA
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"ANO DEL BICENTENARI_O, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y
DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"
z UNIDAD PRODUCTORA | PRESTACIONES DE LA
DENOgg‘gﬂ%"‘ DEL DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCGRIPCION
SALUD UPSS SALUD

2 A Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en censultorio
cgn?s%llr.':r%gﬁ)s CONSULTA EXTERNA | é‘ai’:f:'s'a ;?;ﬁ::‘g;%’i’n‘j’ ia Exiemo por Mibdico esnacialists en Cirugla Orcdiogica ton habiidades
EXTERNOS ESPECIALIZADA (gncol gica, g y competencias en Urologia Oncoldgica y personal de apoyo

comrespondiente, para pacientes que lo requieran.

CENTRO QUIRURGICO
AMBULATORIO

Atencién de Procedimientos
Ambulatorios por médico
especialista en Cirugia
Oncolégica.

Afencién ambulatoria de procedimientos especializados por médico
especialista en Cirugia Oncoldgica con habilidades y competencias en
Urologia Oncolégica en sala de operaciones a pacientes que lo

requieren, con apoya anestésico, sequn carresponda.

CENTRO QUIRURGICO

CENTRO QUIRURGICO

Procedimientos Quirdrgico por
meédico especialista en Cirugia

Intervenciones Quirirgicas eleclivas y de emergencia por médico
especialista en Cirugia Oncoldgica con habilidades y competencias en

HOSPITALIZADO Oncoldica Urologia Oncolégica con soporte de procedimientos de anestesia,
gica. analgesia y reanimacién en Sala de Operaciones.
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
ESPECIALIDADES DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
QUIRURGICAS SALUD UPSS SALUD
MODULO DE
CONSULTORIOS CONSULTA EXTERNA Consulla Ambulatoria por Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
EXTERNOS: ESPECIALIZADA médico especialista en Cirugia | externo por médico especialista en Cirugia Plastica y Reconstructiva y el
ESPECIALIDADES Plastica y Reconstructiva. personal de apoyo corespondiente, para pacientes que lo requieran.
QUIRURGICAS
Atencioén de Procedimientos . N . - -
- . A Alencién ambulatoria de procedimientos especializados per médico
CEN;SSUOLAP‘I%‘SS! co | A mb”dlglagﬁ'j 9?2 :;:;?;:;?hdad especialista de Cirugia Plastica y Reconslructiva en sala de operaciones
) Reconstructiva. apacientes que lo requieren, con apoyo anestésico, segun corresponda.
CENTRO QUIRURGICO = - P = = - -
. " G ntervenciones Quirdrgicas electivas y de emergencia por médico
CENTRO QUIRURGICO rnrgg.ecg:fr:;:ﬁg:;g‘%?;pg especialista en Cirugia Plastica y Reconstrucliva con soporte de
HOSPITALIZADO Pilasucap Recunslruclivag procedimientos de anestesia, analgesia y reanimacién en Sala de
y : Operaciones.
MODULO DE
CONSULTORIOS CONSULTA EXTERNA Caonsulta Ambulatoria por Consulta ambulatoria y realizacién de procedimientos en consultorio
EXTERNOS: ESPECIALIZADA médico especialista en exlemo por médico especialista en Ortopedia y Traumatologia y el
ESPEC[ALIDADES Ortopedia y Traumatologia. personal de apoyo correspondiente, para pacientes que lo requieran.
QUIRURGICAS
DEPARTAMENTO DE UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
ESPEC[ALIDADES DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
QUIRURGICAS SALUD UPSS SALUD
v Atencion de Procedimientos Atencién ambulatoria de procedimientos especializados por médico
CEN:SS&X_I%USS!CO Ambulatarios en la especialidad | especialista de Ortopedia y Traumatelogia en sala de operaciones a
de Ortopedia y Traumaltologia. | pacientes que lo requieren, con apoyo anestésico, segun corresponda.
CENTRO QUIRURGICO = PR — 3 - =
. - L ntervenciones Quinirgicas electivas y de emergencia por médico
CENTRO QUIRURGICO Pmc;‘;';?;n;‘;s i'f;ﬁ:‘;ﬂ?: POM | ospecialista en Orlopedia y Traumatologia con soporte de
HOSPITALIZADO Ortopedia 'I?mumatolu ia procedimientos de anestesia, analgesia y reanimacién en Sala de
P y gia. Operaciones.
A~'§§$2§m¢?f§s'§ﬁ % | UNIDAD PRODUCTORA | PRESTACIONES DE LA
! -~ DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
EANIMAC]QN Y CENTRO SALUD UPSS SALUD
QUIRURGICO
. Consulta ambulataria y realizacidn de procedimientos en consullario
copuione. | cosuirasxtemie | ConseAmuBEer | exmo” por midco sapeiisa en Aresesiga y o personal s
EXTERNOS ESPECIALIZADA Anestesiologia. apayo comespondiente, para la Evaluacién Pre- Operatoria de pacientes

que recibirdn tratamiento guirdrgico.

CENTRO QUIRURGICO

CENTRO QUIRURGICO

Atencion Pre-Anestésica, Sala
de QOperaciones, y de
Recuperacitn Post-Anestésica.

Atencion de Pacientes en el Centro Quirdrgico por médico aspecialista
en Anestesiologia para la preparacion previa, durante la cirugia y en
recuperacion Post-Anestésica, con apoyo de eguipo multidisciplinario.

UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
Dg!EEchA?lh(l:EDls C%ngﬁ" DE SERVICIOS DE CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
Alencién Ambulatoria en Alencion ambulatoria en Consejeria para la Prevencion de los diferentes
[:’ER?LTJS%ENTEIEE Consejeria en Prevencién de | tipos de Cancer, dirigido a los pacientes y familiares realizado por
SALUD. PREVTEISCI ON Y CONSULTA EXTERNA Céncer. profesional de Enfermeria especialista y/o, entrenado en Consejeria.
CONTRdL NACIONAL DEL ESPECIALIZADA Atencién Ambulatoria en Atencién ambulatorio en sesiones educativas para la prevencion de los
CANCER Sesiones Educalivas en diferentes tipas de Cancer, dirigido a los pacientes y familiares realizado
Prevencidn de Cancer. por profesional de Enfermeria especialisia y/o con entrenamiento.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
Dg‘:fgﬁ’égg COMTRQ- |  DESERVICIOSDE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD

Consulta Ambulatoria Consulta ambulatoria en prevencidn y diagnéstico temprano de Cancer,
DEPARTAI\&ENTO DE Preventiva por médico realizado por médico especialista y el personal de apoyo

PROMOCION DE LA especialista comespondiente.
SALUD, PREVENCION Y COEJSSF%;QESEDQNA Atencién Ambulatoria por Atencion ambulatoria por médico especialista, en ambiente especifica
CONTROL NACIONAL DEL médico especialista pgra para la atencion de pacientes que requieren procedimientos médicos de
CANCER i o prevencidn y de apoyo al diagndstico temprano con el personal de apoyo

procedimientos especializados. comrespondiente.
Realizacién de proyectos de invesligacion dentro de las normas y
Proyectos de Investigacién : | principios de seguridad y proteccidn del ser humano. Los Trabajos de
Evaluacién, aprobacion, investigacién seran presentades por el Comité Revisor de Protocelos y
Dﬁ;@gﬁ“&i’g&“ INVESTIGACION monitoreo y publicacidnde | del Comité de Etica. Se dirige a investigadores de la inslitucidn intemos

Proyectos de Investigacion
oncoldgica

y externos de la inslilucién. La produccidn cientifica es recepcionada
diariamente por el Departamento y es aprobada por el Comité Revisor y
Comité de Elica con una periodicidad de 21 dias.
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UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
REOMINACIONDEL DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
> SALUD UPSS SALUD
Proyectos de Investigacién:
Desarrollo de habilidades enel | Realizacion de cursos y capacitaciones designados a médicos y
personal de salud para realizar | enfermeras del instituto para mantener la ética y desarrollar proyectos
invesligaciones con Eslandares | cientificamente adecuados. Cursos dictados y Rotaciones.
Intemacionales.
Es |a programacién de metas fisicas, avances trimestrales y evaluacion
Planeamiento y semestral y anual del Plan Anual de Capacitacion en Cancer, Esta
Programacién dirigida a los profesionales de la salud y 2 enlidades con Convenio Los
Educativa: tipos de actividades educativas que se programan son: rotaciones,
Capacitacién en oncelogia. diplomados, pasanlias, practicas pre profesionales, orientacidn, olros
que se establezcan. La frecuencia que se realiza es permanente.
DEPQSJQHEE,T: BE EDUCACION Evaluacion, registro y certificacion de las compelencias académicas de
los participantes de la actividad educaliva en cancer, Se realiza segin
Ensefdanza y Aprendizaje: las directivas y reglamento del Residentado Médico y el programa
Evaluacion, registro y curricular aprobado por la enlidad educativa, segin comesponda.
certificacidn académica. Realizan reuniones de casos clinicos y conferencias clinico-patolégicas.
Esta dirigido a médicos residentes y de especialidad en oncologia. La
frecuencia con la que se realiza s permanente.
UNIDAD PRODUCTORA PRESTACIONES DE LA
e DE SERVICIOS DE | CARTERA DE SERVICIOS DE | DESCRIPCION
SALUD UPSS SALUD
Descontaminacion, limpieza y desinfeccién de alto nivel de material
médico (resucitador manual, acceserios de venlilador mecanico, hojas
Malerial médico desinfectado. | de laringoscopio, frascos humidificadores y de venluri), mediante
medios fisicos a través de la maquina pasleurizadora y medios quimica
con el uso de ortoftaldehido; supervisado por Enfermera capacilada.
Descontaminacién, limpieza, desinfeccion y eslerilizacion de
- i inslrumental quirdrgico; equipo biomédico: implantes (placas, tomillos,
m:ilgr"nfgg?é:' ﬁxgﬁ%g;‘r;gn clavos, implantes de cirugia maxilofacial y dental); equipos de:
diverea astgril por método de curaciones, caléter venoso cenlral, drenajes pleurales, traqueoslomias,
alta temperatura paracentesis, y olros; frascos de vidrio. Mediante los medios de calor
: himedo o vapor saturado y calor seco. Supervisado por Enfermera
capacitada.
Recepcidn, verificacion, clasificacion, preparacion y empaque de ropa
quirdrgica para los procedimientos: quirdrgicos, intervencionismo,
Paquete de ropa quirirgica diagnéstico y tralamiento, Supervisado por enfermera capacitada.
estéril (Paquete estéril de cabeza y cuello, mama, craneo, cirugia de cavidad,
de braguiterapia, cono, RTU, paquetes de mandiles, paquete de caléter
venoso central, enucleacioén y paguetes de ropa individuat).
CENTRAL DE D:Sd'i:um(an;inadm ti;rlpialza. desinfeccion y d:sten'lllilzadciﬁn d:a material
e " medico (lubuladuras de silicona, accesorios de venlilador mecanico, set
ESTERILIZACION I%ﬁéﬁrg:&i!lyﬂ;:gﬁ;oﬁzgmgo de: curaciones, caléter venoso central, traqueostomia, laminas porta
estéril par método de baja objetos y ‘otros);' instrumental qui_rdrgloa da' cnrygla: convencional,
temgeratira laparascépica y microcirugia; y equipo biomédico: implantes orbitarios.
: Mediante los medios de: gas de dxido de elileno y plasma de peréxido
de hidrégeno. Supervisado por Enfermera capacilada.
DEPARTAMENTO DE Monitoreo de los métodos de esterilizacién por medios fisicos: presion,
ENFERMERIA vapor, temperatura, tiempo y humedad en rangos establecidos; y

Instrumental quirdrgico, equipo
biomédico y material médico
estéril que cumplen con los
parametros de monitoreo de

control de calidad.

monitoreo de los métodos de esterilizacion por medios quimicos;
indicadores de proceso: clase 1 (cintas adhesivas externas); indicador
especifico: clase 2 (test de Bowie Dick); indicador multiparamétrico:
clase 4 (indicador interno) e indicador inlegrador: clase 5 (integrador).
Monitoreo de los métodos de eslerilizacién por indicadores biologicos:

Preparados que contienen microorganismos de alta resistencia.

Insumos médicos estériles.

Preparacion, empaque y eslerilizacion de insumos médicos, para
procedimienios de diagnéstico y tratamiento requeridos por los
diferentes usuarios: Set de curacion de catéler venoso cenfral, sel de
curacion de traqueostomia, laminas en paquete por cinco y por cuatro,
hisopos en paqueles, lubos de prueba, baja lengua, torundas de gasa,
enlre olros.

CONSULTA EXTERNA

Consejeria Oncolbgica

Atencion ambulatoria de Especialista en Enfermeria Oncoldgica en los
servicios de prevencion para realizar la consejeria de la persona sana o
con riesgo de morbilidad oncoldgica.

Cesidn Educativa

Atencién ambulatoria de Especialista en Enfermeria Oncolégica en los
servicios de tratamiento ambulatorio para realizar la consulloria de

enfermeria_dirigida al paciente oncol6qgico y su cuidador primario.

Consejeria Especializada

Atencién ambulatoria de Especialista en Enfermeria Oncolégica en la
consulta extema del Servicio de Medicina Paliativa Tratamiento del Dolor
para realizar la consulloria y consejeria de enfermeria en el paciente
oncolégico y su culdador primario sobre el tratamiento del control de
sintomas.
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ANALISIS DE LA DEMANDA

Consulta Externa

En cuanto al nimero de consultas externas, en el periodo 2022 existe un incremento de 30.07 %.

Atenciones nuevas.

Cuadro N2 02: Indicadores anuales de Gestion INEN -2022

Indicadores de Produccion Hospitalaria — Consulta Externa — afio 2022

CONSULTAS REPETIDAS/CONSULTAS DE PRIMERA VEZ
REPETIDA / SUCESIVA J
Unidad de Meaedida NUEVOS REINGRESOS | CONTINUADORES AERA VEZ NUEVOS
I I | CC/rmN+R) (R+C) S |
TOTAL - INEN 28445 64972 262321 1.61 3.32
e e O s
ABDOMEN <4172 3021 5972 0.83 2.16
CABEZA ¥ CUELLO 4352 6403 11113 1.03 4.02
ESPECIALIDADES QUIRURGICAS 1636 960 4573 1.76 3.38
GINECOLOGLA 4342 8842 17509 1.33 5.07
NEUROCIRUGIA 769 13249 2841 1.36 5.42
MaMAS Y TEIIDOS BLANDOS <4411 6218 10181 0.96 3.71
TORAX 1611 722 2638 | 1.a3 209
UROLOGIA 3451 4286 14530 1.88 5.45
S e e
MEDICINA B 10245 | 10713 88520 4.22 2.69
s:-ecmx_tDADES_M_EDchs 24868 13892 | 63549 |  1.64 3.11
ONCOLOGIA PEDIATRICA 436 2101 11137 4.39 30.36
EMERGENCIA 6232 | 2589 6339 0.72 1.43
| pxrRECCXON DERADICTERAPIA| 6680 | 2265 | 20849 |
RADIOTERAPIA | 5899 | 1974 | 19786 | 2.51 1 3.69 |
MEDICINA NUCLEAR | 781 | 291 | 1063 | 0.99 1 1.73 |
T e e ) e e e R T L T
CENTRO DE PREVENCION | 20799 | | | 0.01 |
mmm
GENETICA MEDICA | 866 | 896 0.54 | 2.12 |
SOPORTE NUTRICIONAL 339 75 _ 749 . N 1.81 2.43
ANESTESIA 2503 S68 646 0.21 0.49
T TR
TELEMEDICINA 1 733 i 18 | 100 | 0.13 1 0.16

Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadislica del Cancer

Egreso Hospitalario

En cuanto a los egresos hospitalarios, en el periodo 2022, los egresos fueron alterados por la

pandemia Covid-19, como se muestra a continuacion:

Cuadro N2 03: Indicador anual de Hospitalizacién por Area Hospitalaria — Afio 2022

INTERVALO DE SUSTITUCION

Unidad de Medida g:i::::::: Dét:g::’is Egresos+Traslados Z-;G—r-:-;-—;-:-c:?_r_‘;;l—:dos
[ vota-men |- 123304 | 104324 | 11970 |15 |
EMERGENCIA 7972 7332 2276 0.2
UTI (3ero. Esta) 1712 1507 o 140 4.5
UTM 10220 9747 680 0.6
ADOLEscenTES | 13929 | 10854 763 4.0 !
SEPIN - TAMO o 7003 4740 240 | oa )
SALA COMUN 56013 48929 6103 1.1
OMNCOLOGIA PEDIATRICA 15579 14005 793 1.9
COVID 19 (Hosp. 4te Este) 3856 1971 246 7.6
"COVID 18 (UCH 410.0este) 4709 3813 360 24
COVID 19 (MN - CONF) 2311 1426 369 2.3
Necia: 4To. Este Covid 19 sala comun hasta Mayo 2022.

Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadislica del Cancer
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Cirugia hospitalaria

La cirugia hospitalaria muestra una tendencia ascendente en los (ltimos afios, con excepcion del
periodo de Pandemia por Covid -19 que registran menores cirugias en los afios 2020 y 2021.

Tabla N° 06: Resumen de Indicadores de Salud, periodo 2009 - 2022

ACTIVIDADES 2009 2010 011

012 2013 | 2014 2015 2016 07 2018 2019 2020 0 2022

(CRUGIA MENOR.
Total
Cirugia Menor

Endascopias 8716

Total
- Sala Operaciones
- Clinica de Dia 1,485 1,388 1425

Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer.

DIAGNOSTICO SITUACIONAL DEL EQUIPAMIENTO DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD.

Con la finalidad de elaborar el Plan Multianual de Equipamiento del INEN, con Resolucion Jefatural
J N° 548-2018-J/INEN se conformé el Equipo de Trabajo Multidisciplinario para la elaboracion del
citado Plan, con la representacion de las siguientes unidades de organizacion:

- Ellla directora de la Oficina General de Planeamiento y presupuesto, quien conduce.

- Un representante de la Oficina de Planeamiento Estratégico

- Un representante de la Oficina de Proyectos de inversién y Cooperacion Externa

- Un representante de la Oficina de ingenieria, Mantenimiento y Servicios

- Un representante de la Oficina de Informética

- Un representante del Programa Presupuestal 024 de Control del Cancer

- Un representante del Programa Presupuestal 016 de TBC-VIH SIDA

- Un representante del Programa Presupuestal 104 Disminucion de la Mortalidad por Urgencias y
Emergencias Médicas.

La evaluacion del equipamiento se realiza en el marco de los "Lineamientos para la Elaboracién
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en éreas relacionadas a Programas
Presupuestales”, la NTS N°119-MINSA/DGIEM V.01- Norma Técnica de Salud “Infraestructura
y Equipamiento de Establecimientos de Salud del Tercer Nivel de atencién”, asi como el
listado de Activos Estratégicos del Sector de Salud publicado por el MINSA el 05.10.2023, para la
identificacion del equipamiento que requiere reposicion y equipamiento nuevo, en base a los datos
del SIGA PATRIMONIO, del sistema SIGA del INEN.

EQUIPOS ESTRATEGICOS

Con fecha 17 de octubre de 2023, mediante Oficio N? 341-2023-J/INEN, la Jefatura Institucional
remite el Formato N° 08: Matriz de Consolidacion del Plan de Equipamiento por Reposicién de los
Establecimientos de Salud (PEES) 2024-2026 del INEN, presentado por la Oficina General de
Planeamiento y Presupuesto, mediante Informe N° 000231-2023-OGPP/INEN que contiene el
Informe N° 000081-2023-OPICE-OGPP/INEN, elaborado por la Oficina de Proyectos de Inversion
y Cooperacion Externa; solicitando opinién técnica en el marco de lo establecido en los
‘Lineamientos para la Elaboracién de Planes de Equipamiento de Establecimientos de Salud
en dareas relacionadas a programas presupuestales”, aprobado con Resolucion Ministerial N°
148-2013/MINSA.

Con Oficio N° D000100-2024-DGOS-MINSA, la Direccién General de Operaciones en Salud
(DGOS) del Ministerio de Salud, comunica que mediante Informe N° D000019-2024-DGOS-
DIEM-JAB-MINSA, la Direccién de Equipamiento y Mantenimiento (DIEM) del MINSA, ha
evaluado el Plan de Equipamiento (Formato 8: Matriz de Consolidacion de Reposicion) del
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periodo 2024-2026, emitiendo opinién técnica favorable del Plan de Equipamiento 2024-2026
del INEN (Formato 8: Matriz de Consolidacién de Reposicién), por un total de 93 items, con
un costo estimado de S/ 29,914,256.00.

Cuadro N° 03: Opinion favorable por DIEM/DGOS MINSA del
Plan de Equipamiento 2024-2026 (Formato 8 del PEES 2024-2026 del INEN)

UPSS Cantidad Costo Estimado (En S/)
UPSS ANATOMIA PATOLOGICA 13 1,207,546.00
UPSS CENTRO DE HEMOTERAPIA Y BANCO DE SANGRE 3 108,683.00
UPSS CENTRO QUIRURGICO 23 4,871,000.00
UPSS CONSULTA EXTERNA 3 616,067.00
UPSS DIAGNOSTICO POR IMAGENES 3 2,949,000.00
UPSS EMERGENCIA 1 80,040.00
UPSS FARMACIA 1 5,130.00
UPSS GESTION DE DOCENCIA E INVESTIGACION 1 84,600.00
UPSS HOSPITALIZACION 4 320,160.00
UPSS MEDICINA CRITICA 5 328,450.00
UPSS PATOLOGIA CLINICA 31 1,119,740.00
UPSS RADIOTERAPIA 5 18,223,840.00
TOTAL GENERAL 93 29,914,256.00
Fuente: Informe N° D0000109-2024-DGOS-DIEM-JAB /MINSA.

RECURSOS HUMANOS QUE ATIENDEN LAS NECESIDADES DEL EQUIPAMIENTO
BIOMEDICO Y ELECTROMECANICO

La Unidad Funcional de Mantenimiento de Equipamiento Médico y Biomédico (UFMEB) cuenta con
un Laboratorio de Electro medicina implementado y el siguiente recurso humano:

Tabla N° 07: Relacién de persconal de la UFMED-OIMS-OGA/INEN

APELLIDOS Y NOMBRES PROFESION CONDICION
1. RUIZ ASTORAY DAVID LIC. EQUIPOS MEDICOS - JEFE (E) NOMBRADO
2. GAMBOA FLORES ANTERO BACH. ING. ELECTRONICO CAS
3. RUIZ BURGOS JULIO LIC. EQUIPOS MEDICOS CAS
4. INGA ESPINOZA JHON ING. MECATRONICO CAS
5. ENCISO PAUCARA LUIS TEC. ELECTRONICO CAS
6. VELASQUEZ CAMPOS MARIA ING. ELECTRONICO CAS
7. GAYOSO OROSCO LEHERGRE TEC. ELECTRONICO CAS
8. PARRAGA ISIDRO JHOEL ING. ELECTRONICO CAS

Fuente: Unidad Funcional de Mantenimiento y Equipamiento Médico y Biomédico.

La UFMEB cuenta con 08 personas detallados en la Tabla 07 y conforme a la OIMS, requiere la
incorporacién de personal especializado en equipos médicos/ biomédicos, con la finalidad de
atender la demanda de mantenimiento preventivo de equipos, realizado con personal propio. Se
debe tomar en consideracion que el presente afio se deben incluir mas bienes por término de
garantia. La principal dificultad es el limitado personal especialista, motivo por el cual se tiene la
necesidad de tercerizar las actividades catalogandolas por nivel de criticidad. Asimismo, se debe
precisar que el mantenimiento de equipos de alta tecnologia se hace a través de casas
especializadas, bajo la supervisién del personal de la UFMEB

La Unidad Funcional de Mantenimiento, Infraestructura y Equipamiento Electromecanico cuenta

con los talleres técnicos de diversas especialidades que también dan soporte y cuenta con el
recurso humano que supervisa los nueve (9) talleres, que se detallan a continuacion:
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1) Taller de Refrigeracién y Aire Acondicionado.
2) Taller de Electricidad.

3) Taller de Mecanica.

4) Taller de Casa de fuerza.

5) Taller de Albafiileria.

6) Taller de Instalaciones Sanitarias.

7) Taller de Carpinteria.

8) Taller de Tapiceria.

9) Taller de Pintura.

Dichos talleres estan a cargo de los coordinadores asignados en la Unidad Funcional de
Mantenimiento, Infraestructura y Equipamiento Electromecanico (UFMIEM), quienes realizan, entre
otras, las siguientes actividades:

1. Supervisién y monitoreo de la ejecucidn de las areas de trabajo asignados a los talleres
a su cargo.

2. Visado de las Especificaciones Técnicas y Términos de Referencias elaborados por los
talleres a su cargo.

3. Visado de los informes y documentos emitidos por los talleres a su cargo.

La UFMIEM cuenta con los siguientes profesionales:

01 Ingeniero Civil, a cargo del Taller de Instalaciones Sanitarias

01 Ingeniero Civil, a cargo del Taller de Albafiileria.

01 Arquitecto, a cargo del Taller de Pintura y Taller de Carpinteria.

01 Ingeniero Mecénico y Bach. Ing. Industrial a cargo del Taller de Mecanica

y Taller de Casa de Fuerza.

01 Ingeniero Mecanico, a cargo del Taller de Refrigeracion y Aire Acondicionado.
e 01 Ingeniero Electricista a cargo del Taller de Electricidad.

¢ 01 Técnico Administrativo (Dibujante), a cargo del Taller de Tapiceria

PRIORIZACION DEL EQUIPAMIENTO

El Plan de Equipamiento del INEN, se ha actualizado y priorizado de manera multianual: 2024 al
2026, identificando la reposicion y compra de equipamiento nuevo correspondiente a cada afio y
estableciendo el orden de prelacién de acuerdo a las necesidades y criterios técnicos de las areas
usuarias.

La ejecucion del Plan de Equipamiento se realizara principalmente a los recursos dispuestos en la
Ley N° 31953, Ley de Presupuesto del Sector Pliblico para el Afio Fiscal 2024 y relacionado a los
programas presupuestales que se detallan a continuacion:

0016 Prevencién y Control de la Tuberculosis y el VIH-SIDA

0024 Prevencion y control del cancer

0104 Reduccion de la mortalidad por emergencias y urgencias médicas.

0129 Prevencion y manejo de condiciones secundarias de salud en las personas con
discapacidad

Adicionalmente, existe la posibilidad de que puedan ser atendidos algunos equipos por otra
Categoria Presupuestal 9002: relacionadas a acciones centrales, Asignaciones Presupuestarias
que no resultan en Productos (APNOP); con otras fuentes de financiamiento (Donaciones y
Transferencias, Recursos Determinados, Recursos Directamente Recaudados).
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8. IDENTIFICACION DEL EQUIPAMIENTO
i. EQUIPAMIENTO POR REPOSICION

Se han identificado que el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas requiere la
reposicion de 93 equipos (Equipos Médicos), distribuidos por 12 UPSS, que se detallan en el
siguiente Cuadro.

Cuadro N° 04: Distribucién de equipos por reposicién por UPSS del

Plan de Equipamiento 2024-2026 con opinién favorable de DIEM-DGOS/MINSA
Cant. de Cantidad de equipos por afios Costo Total
UPSS equipos MEjﬂ;-:sﬁ:I
Multianual 2024 2025 2026 e
UPSS ANATOMIA PATOLOGICA 13 13 1,207,546.00
gESgSEDNETgﬁ\IgESEMOTERAPIA Y 3 1 2 108,683.00
UPSS CENTRO QUIRURGICO 23 1 20 2 4,871,000.00
UPSS CONSULTA EXTERNA 3 3 616,067.00
UPSS DIAGNOSTICO POR IMAGENES 3 3 2,949,000.00
UPSS EMERGENCIA 1 1 80,040.00
UPSS FARMACIA 1 1 5,130.00
}_LI?/SESE‘,%ESF\E%NNDE DOCENCIAE 1 1 84,600.00
UPSS HOSPITALIZACION 4 4 320,160.00
UPSS MEDICINA CRITICA 5 5 328,450.00
UPSS PATOLOGIA CLINICA 31 28 3 1,119,740.00
UPSS RADIOTERAPIA 5 1 4 18,223,840.00
Total general 93 2 84 7
: 29,914,256.00
Costo Estimado Anual (En Soles) 3,529,392.00 | 25,943,909.0 | 440,955.00

Elaborado por: OPICE-OGPP/INEN.

Cuadro N° 05: Distribucién de equipos por Reposicién por Programa Presupuestal del Plan de
Equipamiento 2024-2026 con opinién favorable de DIEM-DGOS/MINSA

) Cantidad de equipos Cantidad Costo Total
DESCRIPCION DEL PROGRAMA Programados por aiio de items estimado
2024 2025 2026 muitianual (En S/)
Programa presupuestal PP 0016: "TBC-
VIH-SIDA". 5 5 306,520.00
Programa presupuestal PP 0024: 2 72 6 a0 27,022,071.00

"Prevencion y Control del Céncer”
Programa presupuestal PP 0104:
"Reduccion de la mortalidad por 3 1 4 1,966,106.00
emergencias y Urgencias médicas”.
Programa presupuestal PP 0129
"Prevencion y manejo de condiciones 5 2

secundarias de salud en las personas 347,256.00
con discapacidad".
Categoria Presupuestal 9002:
"Asignaciones presupuestales que No 2 2 272,303.00
resultan en Producto".

Sub totales 2 84 7 93 29,914,256.00

Costo Estimado Anual (En Soles) 3,529,392.00 | 25,943,909.00 | 440,955.00

Elaborado por: OPICE-OGPP/INEN
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El Programa Presupuestal “PP 024 Prevencién y Control del Cancer” es el que requiere el
mayor numero de reposicién multianual de equipamiento con 80 equipos, por un monto total de
S/27,022,071.00.

ii. EQUIPAMIENTO NUEVO

El INEN ha identificado para el afio 2024 cuatro (04) equipos nuevos y se relacionan con el
siguiente programa presupuestal:

Cuadro N° 06: Equipos Nuevos seg(in PP del Plan de Equipamiento 2024-2026 INEN

Cantidad de equipos Cantidad de l
DESCRIPCION DEL PROGRAMA Programados por afio items costofoa
= estimado (En S/)
2024 2025 2026 | multianual
Programa presupuestal PP 0024: "Prevencién )
y Control del Cancer" 4 ) 4 54814200
Sub totales 4 - - 4 548,142.00

Elaborado por: OPICE-QOGPP/INEN

En base a la identificacion de los activos estratégicos de las dos UPSS del INEN: IUPSS de
Anatomia Patoldgica y Patologia Clinica, se verifico que tenian limitaciones en la capacidad
actual de produccion del servicio. A partir de ello, mediante inversiones de menor magnitud, se
evaluo incrementar la capacidad de produccién de manera marginal.

Con la intervencién por optimizacion se minimizara el tiempo de espera de los pacientes que
esperan los resultados de los estudios para la continuidad de su tratamiento; por lo tanto, sera
una la Intervencién puntual sobre los activos estratégicos (AE) identificados que integran la
Unidad Productora (UP) del INEN en funcionamiento. Asi mismo, contribuira al cierre de
brechas al impedir que la capacidad de produccién de servicios disminuya.

9. METAS FISICAS Y FINANCIERAS DEL PLAN.

Posterior a la evaluacién del “Formato N° 08: Matriz de consolidacién del Plan de Equipamiento por
Reposicion de los Establecimientos de Salud 2024-2026 del INEN", por parte de la DIEM-
DGOS/MINSA, se otorgé la opinion favorable a 93 equipos médicos que representa el monto de S/
29,914,256.00.

En cuanto al requerimiento de equipos nuevos: “Formato N° 03: Listado de Equipamiento que no
tiene el Establecimiento de Salud 2024-2026 (Equipos que requiere el EESS pero que en la
actualidad no cuenta con estos) del Plan de Equipamiento 2024-2026, la Unidad Formuladora del
INEN, a cargo de la Oficina de Proyectos de Inversién y Cooperacion Externa, aprobé
excepcionalmente el sustento de cuatro (04) equipos relacionados al Programa Presupuestal que
corresponden al PPR 024. El financiamiento de los cuatro (04) equipos priorizados
correspondientes al Formato N° 03 para el afio 1 (2024), por el monto total de S/ 548,142.00; para
el afio 2 y 3 no se ha priorizado debido a la complejidad de la demanda que sera actualizada antes
del 2025.

Cuadro N° 07: Necesidad de Equipamiento, seg(in Programa Presupuestal del
Plan de Equipamiento 2024-2026

, Equipos por Reposicidn (F8) | Equipos por Optimizacién (F3) Total Monto Total (En
Equipamiento Eaui 5
Cantidad Monto (S/) Cantidad Monto (S/) quipos /)
Total 93 29,914,256.00 4 548,142.00 97 30,462,398.00

Elaborado por: OPICE-OGPP/INEN
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10. PROGRAMACION DEL GASTO POR PLIEGO, UNIDAD EJECUTORA, PROGRAMA

PRESUPUESTAL

A partir del orden de prelacién del Listado de Priorizacién del Equipamiento se ha determinado que
el requerimiento de equipamiento por reposicién y nuevo, el monto de la actualizacion del plan que
tendra una programacién de tres (03) afos, que detalla la programacién de acuerdo con el tipo de
equipamiento que la Unidad Ejecutora y Programa Presupuestal debe ejecutar.

Cuadro N° 08: Necesidad de Equipamiento por Reposicién, nuevos y costos anuali—zados del
Plan de Equipamiento 2024-2026

Monto
Afno 2024 Afio 2025 Afio 2026 %
Equipamiento Multianual
Cantidad Monto (S/) Cantidad Monto (S/) Cantidad Monto (S/) (S/)
Equipos F’E‘Fra?ep“'c""’“ 2 |352030200| 84 |2594390000( 7 440,955.00 |29,914,256.00
Equipos por

Oplimizacion (F3) 4 548,142.00 0 0 0 0 548,142.00

Total 6 |4,077,53400| 84 |25943,900.00| 7 440,955.00 | 30,462,398.00

Elaborado por: OPICE-OGPP/INEN

11.

EJECUCION DEL PLAN DE EQUIPAMIENTO DEL INEN

La ejecucion del Plan de Equipamiento del INEN estaré supeditada a la disponibilidad presupuestal
que cuente la entidad, en el marco de lo establecido en las Leyes del Presupuesto Publico

correspondiente.
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ANEXOS

ANEXO 01: FORMATO N° 03: Listado de equipamiento que no tiene el establecimiento de salud
2024-2026 — INEN. (equipos que requiere el EESS pero que en la actualidad no
cuenta con estos)

ANEXO 02: FORMATO N° 08: Matriz de consolidacién del plan de equipamiento por reposicion
de los establecimientos de salud 2024-2026 DEL INEN.
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