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. Introduccién

Mediante Resolucién Ministerial N° 1171-2023—-MINSA, se aprueba el Plan Operativo
Institucional (POI) Anual 2024 del Ministerio de Salud, consistente con el Presupuesto
Institucional de Apertura 2024. Asimismo, mediante Resolucién Secretarial N°
D000214-2024-SG-MINSA, de fecha 09 de agosto de 2024, se aprueba el Plan
Operativo Institucional (POI) Anual 2024 Actualizado Version 1 y mediante Resolucion
Secretarial N° D00092-2025-SG—-MINSA, de fecha 20 de marzo de 2024, se aprueba
el Plan Operativo Institucional (POI) Anual 2024 Actualizado Version 2 del Ministerio de
Salud.

Con Resolucion Directoral N° 065 -2025, se aprueba el Plan Operativo Institucional
Anual 2024 Actualizado Versién 2 del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”

II. Alineamiento Estratégico de las Actividades Operativas e Inversiones al PEI
2019 - 2027 (Objetivos y Acciones Estratégicas Institucionales)

Las Actividades Operativas (AO) del POI 2024 Actualizado Version 2 del Hospital de
Emergencias José Casimiro Ulloa, se encuentran alineados a cuatro (4) Objetivos
Estratégicos Institucionales (OEI) y (10) Acciones Estratégicas Institucionales (AEI)
priorizadas del Plan Estratégico Institucional (PEI) 2019-2027 ampliado del MINSA, en
concordancia con las prioridades y estrategias establecida por la Alta Direccion del
Ministerio de Salud, los Objetivos Estratégicos del Plan Estratégico Sectorial Multianual
del MINSA, la Politica General de Gobierno para el presente mandato presidencial y, a
nivel internacional con los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)

En ese sentido, en el cuadro 1, se muestra la articulacion de los OEIl con las AEI
priorizadas, a su vez nos sefala la cantidad de AO vinculadas a ellas, con un total de
110; siendo el OEI.02 el que cuenta con la mayor cantidad de AO (63), seguido del
OEL01 con 33 AO, el OEI.04 con 07 AO y finalmente el OEI.08 con 04 AO; segun se
detalla:

Cuadro 1. Alineamiento Estratégico de las Actividades Operativas

N° de Actividades
OBJETIVO ESTRATEGICO / ACCION ESTRATEGICA Operativas e

Inversiones *

OEI.O01. Prevenir, vigilar, controlar y reducir el impacto de las enfermedades,
dafios y condiciones que afectan la salud de la poblacion, con énfasis en las 33
prioridades nacionales.

AEI.01.02. Prevencion y control de enfermedades transmisibles, fortalecidos; con

. ; s o 25
énfasis en las prioridades sanitarias

AEI.01.06. Prevencion, deteccién precoz y atencion integral, por curso de vida, de
enfermedades no transmisibles con énfasis en las prioridades sanitarias nacionales.

OEI.02. Garantizar el acceso a cuidados y servicios de salud de calidad
organizados en Redes Integradas de Salud, centradas en la persona, familia y
comunidad, con énfasis en la promocién de la salud y la prevencién de la
enfermedad.

63

AEI.02.02 Mecanismo de Pago de Prestaciones a los asegurados; eficientes;
oportunos y transparentes.




N° de Actividades
Operativas e
Inversiones *

OBJETIVO ESTRATEGICO / ACCION ESTRATEGICA

AEI.02.03. Redes Integradas de Salud, implementadas progresivamente a nivel
nacional.

16

AEI.02.04. Atencion de Urgencias y Emergencias Médicas, eficiente y oportuna. 45

OEI.04. Fortalecer la rectoria y la gobernanza sobre el sistema de salud, y la
gestion institucional; para el desempefio eficiente, ético e integro, en el marco 7
de la modernizacion de la gestion publica.

AEL.04.02. Gestién orientada a resultados al servicio de la poblacién, con procesos

optimizados y procedimientos administrativos simplificados. 5
AEI.04.03. Asignacién y gestion del presupuesto publico eficiente y orientado a 1
resultados en el sistema de salud.

AEI.04.05. Sistema de Control Interno, Plan de Integridad y lucha contra la corrupcion 1
fortalecido.

OEI.08. Fortalecer la gestion del riesgo y defensa ante emergencias y 7

desastres.

AEI.08.04. Entrenamiento en habilidades para la prevencion y reduccién de la
vulnerabilidad y aumento de la resiliencia, de las comunidades organizadas frente al 6
riesgo de desastres, fortalecido.

AEI.08.05. Gestién y comunicacion eficiente y oportuna al COE salud, de la
informacién de casos de emergencias masivas y desastres, fortalecida.

Fuente: Aplicativo CEPLAN v.01

[ll. Cumplimiento de las Actividades Operativas por AEI.

Las actividades operativas vinculadas a las AEI priorizadas, al cierre de afio 2024,
alcanzaron un porcentaje de avance de ejecucion del rango entre el 91.55% y 100%,
segun se muestra:

Cuadro 2. Avance de Ejecucion Fisica a Diciembre 2024

REPROG
OBJETIVO ACCION SEG ACUMULADO A | % EJECUCION A
ESTRATEGICO ESTRATEGICA cng A%‘fg:g,'ﬁggg A DICIEMBRE DICIEMBRE/ A
INSTITUCIONAL INSTITUCIONAL APROBADO DICIEMBRE
APROBADO
0,
OELO01 AEI.01.02 25 7,920.00 7,251.00 91.55%
AEI.01.06 8 2,996.00 29,996.00 100.00%
AEI.02.02 2 19 .00 19.00 100.00%
OEL02 AEI.02.03 16 882,221.00 887,117.00 100.55%
AEI.02.04 45 196,582.56 196,544.00 99.98%
AEI.04.02 05 822.00 822.00 100.00%
0,
OEL04 AEI.04.03 01 24.00 24.00 100.00%
AEI.04.05 01 72.00 72.00 100.00%
OEI.05 AEI.05.01 01 448.00 448.00 100.00%
0,
OEL08 AEI.08.04 06 621.00 450.00 72.46%
AEI.08.05 01 12.00 12.00 100.00%




Para el analisis general del cumplimiento de las actividades operativas e inversiones se
debe considerar los grados de cumplimiento. De acuerdo a lo establecido en el numeral
7.4.2.4 de la Directiva Administrativa para la Elaboracién, Aprobacion, Seguimiento,
Evaluaciéon y Modificacion del Plan Operativo Institucional del Pliego 011: MINSA, los
informes de evaluacién de implementacion indican el grado de cumplimiento de las
metas fisicas alcanzados de las actividades operativas, en cuanto a su contribucién con
el logro de los Objetivos Estratégicos Institucionales, estos se califican en los siguientes
rangos:

Cuadro 3. Rango de Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas

Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas

DEFICIENTE REGULAR BUENO EXCESO

<85% >85% - <90 >90% - <100% >100%

Fuente: Directiva Administrativa N°262-MINSA/2019/0GPPM.

Mediante el CORREO ELECTRONICO N°031-2025/EQUIPO.POI-OPEE/MINSA se
dio inicio a la Elaboracion de las Fichas de Implementacion de las AEI del POl 2024
Actualizado Version 2 del HEJCU, cuya opinion favorable de su culminacion fue
remitida con el Correo Electronico N° 024-2024/EQUIPO.POI-OPEE/MINSA,
compuesto por 111 actividades operativas (AO) del ano 2024, 41 AO obtuvieron un
grado de cumplimiento “Bueno”, 01 AO con grado de cumplimiento “Regular”, 15 AO
con grado de cumplimiento “Deficiente”, 08 AO obtuvieron “Exceso” y finalmente 28
AO no fueron programadas y 18 No programado y ejecutado , como se detalla en los
siguientes cuadros:

Cuadro 4. Rango de Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas del HEJCU

Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas
U_nidad Deficiente | Regular Bueno Exceso No Total, general
Ejecutora No
Programado Pro.gramado
<85% >85% - >90% - >100% y Ejecutado
<90 £100%

000146
HOSPITAL DE
EMERGENCIAS 15 1 41 8 28 18 111
CASIMIRO
ULLOA

Fuente: CORREO ELECTRONICO N° 024-2024/EQUIPO.POI-OPEE/MINSA — Aplicativo CEPLAN v.01

El grado de cumplimiento favorable alcanzado por las actividades operativas se debe
principalmente al incremento de la demanda y el compromiso del recurso humano que
atiende a la poblacion.

Con respecto al analisis de la ejecucion operativa que contribuyen al logro de los
objetivos y acciones estratégicas definidas en el PEI. Las Actividades Estratégicas
Institucionales y sus objetivos es “Prevenir, vigilar, controlar y reducir el impacto de las
enfermedades, danos y condiciones que afectan la salud de la poblacion, con énfasis
en las prioridades nacionales” que se detalla en el cuadro.



Cuadro 5: Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas por AEI

Grado de cumplimiento de las Actividades Operativas
OEI AEI Deficiente | Regular | Bueno Exceso No No ) g:g;arL |
sosn | U | W0 | toow | programace | SRS

OEI.01 AEI.01.02 4 20 1 25
OEI.01 AEI.01.06 8 8
OEI.02 AEI.02.02 2 2
OEI.02 AEI.02.03 16 16
OEI.02 AEI.02.04 9 36 45
OEI.04 AEI.04.02 5 5
OEI.04 AEI.04.03 1 1
OEI.04 AEIL.04.5 1 1
OEI.05 AEI.05.01 1 1
OEI.08 AEI.08.04 1 5 6
OELI.08 AEI.08.05 1 1

Total 14 96 1 111

Fuente: CORREO ELECTRONICO N° 031-2025/EQUIPO.POI-OPEE/MINSA - Aplicativo CEPLAN v.01

A continuacion, se detallan las actividades operativas por cada AEI:

AEL01.02. PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES;

FORTALECIDOS;

CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES SANITARIAS

NACIONALES. con coberturas optimas, cuenta con 25 actividades operativas
programadas, de las cuales 20 AO cuentan con grado de cumplimiento “Bueno”, 4 AO
con grado “Deficiente” y 01AO en estado “Exceso”.

Cuadro 6. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEl 01.02

REPROG SEG %
CANT. | ACUMULADO | ACUMULADO A | EJECUCION | GRADO DE
ACTIIPAD GIRSRIITILS () AO | ADICIEMBRE | DICIEMBRE A CUMPLIMIENTO
APROBADO APROBADO | DICIEMBRE
3331101 - INFECCION RESPIRATORIA AGUDA .
(IRA) NO COMPLIGADA 1 1,820.00 1,820.00 100.00% Bueno
3331102 - FARINGOAMIGDALITIS AGUDA 1 615.00 615.00 100.00% Bueno
3331103 - OTITIS MEDIA AGUDA (OMA) 1 174.00 174.00 100.00% Bueno
3331104 - SINUSITIS AGUDA 1 14.00 14.00 100.00% Bueno
3331105 - NEUMONIA SIN COMPLICACIONES Y | | £9.00 £9.00 100.00% Bueno
OTROS
3331203 - EDA DISENTERICA 1 3.00 3.00 100.00% Bueno
3331204 - EDA PERSISTENTE 1 1.00 1.00 100.00% Bueno
3331201 - EDA ACUOSA NO COMPLICADA 1 1,204.00 1,204.00 100.00% Bueno
3331301 - INFECCIONES RESPIRATORIAS . "
AGUDAS CON COMPLICACIONES 1 788.00 7.00 0.89% Deficiente
3331302 - NEUMONIA GRAVE O ENFERMEDAD .
MUY GRAVE EN NINOS MENORES DE 2 MESES | 6.00 6.00 100.00% Bueno
3331305 - NEUMONIA Y ENFERMEDAD MUY .
GRAVE EN NIROS DE 2 MESES A 4 ANOS 1 64.00 59.00 92.19% Bueno




REPROG SEG %

CANT. | ACUMULADO | ACUMULADO A | EJECUCION | GRADO DE

RICTIBAD) CIFERATA (H0) AO | ADICIEMBRE | DICIEMBRE A CUMPLIMIENTO
APROBADO | APROBADO | DICIEMBRE

3331401 - ATENCION EDA CON ALGUN GRADO ;
DE DESHIDRATACION 1 61.00 132.00 216.39% Exceso
3331402 - ATENCION EDA  CON | -
DESHIDRATACION GRAVE SIN Y CON SHOCK 1 50.00 38.00 76.00% Deficiente
3331502 - SOB/ASMA 1 663.00 728.00 109.80% Bueno
4398306 - ATENCION Y TRATAMIENTO DE |
CASOS DE DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA | * 68.00 68.00 100.00% Bueno
4398307 - ATENCION Y TRATAMIENTO DE .
pvedel iR 1 6.00 3.00 50.00% Deficiente
4398302 - TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO DE
LOS CASOS DIAGNOSTICADOS DE MALARIA | 1 4.00 0.00 0.00% Deficiente
CON PLASMODIUM VIVAX
4398401 - PERSONA EXPUESTA A RABIA
e TENGION NTEGRAL 1 993.00 993.00 100.00% Bueno
4398404 - TRATAMIENTO DE PERSONAS CON
DIAGNOSTICO DE  ACCIDENTE  POR| 1 10.00 10.00 100.00% Bueno
ARACNIDOS
4398408 - TRATAMIENTO DE PERSONAS CON
DIAGNOSTICO DE ACCIDENTE POR OTRAS | 1 26.00 26.00 100.00% Bueno
ESPECIES DE ANIMALES
4396201 - IDENTIFICACION Y EXAMEN DE
SINTOMATICOS RESPIRATORIOS EN LAS
ATENCIONES A PERSONAS > 15 AROS Y| 1! 422.00 422.00 100.00% Bueno
POBLACION VULNERABLE
4396401 - DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS
AR 1 35.00 35.00 100.00% Bueno
4396402 - DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS
vy A 1 18.00 18.00 100.00% Bueno
4395701 - SERVICIOS DE ATENCION DE
TUBERCULOSIS CON MEDIDAS DE CONTROL
DE INFECCIONES Y BIOSEGURIDAD EN EL | 1! 804.00 804.00 100.00% Bueno
PERSONAL DE SALUD
0315290 INTERVENCION DE LA GESTION DEL
RIESGO DE DESASTRES FRENTE AL COVID-19 |  * 2.00 2.00 100.00% Bueno

AEL01.06. PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR
CURSO DE VIDA; DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN
LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES. con coberturas 6ptimas, cuenta con
08 actividades operativas programadas, de las cuales 08 AO cuentan con grado de

cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 7. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEl 01.06

REPROG SEG %
CANT.| ACUMULADOA | ACUMULADO A GRADO DE
ACTIVIDIAD QIPERIATIA (N0) AO DICIEMBRE DICIEMBRE ngggﬁ?g‘EA CUMPLIMIENTO
APROBADO APROBADO
5001601 - MANEJO DE EMERGENCIA O .
A TN e 1 1,847.00 1,847.00 100.00% Bueno
5001606 - PERSONAS HIPERTENSAS .
CON TRATAMIENTO ESPECIALIZADO 1 6.00 6.00 100.00% Bueno
5001607 - PACIENTES HIPERTENSOS
CON ESTRATIFICACION DE RIESGO| 1 1.00 1.00 100.00% Bueno
CARDIOVASCULAR




REPROG SEG %
CANT.| ACUMULADOA | ACUMULADO A GRADO DE
AETIIDAE GRER-E () AO DICIEMBRE DICIEMBRE Eé'fggﬁ'gg; CUMPLIMIENTO
APROBADO APROBADO
5001706 - MANEJO DEL SOBREPESO Y
OBESIDAD 1 6.00 6.00 100.00% Bueno
5001701 - MANEJO BASICO DE CRISIS
HIPOGLICEMICA O HIPERGLICEMICAEN | 1 1,131.00 1,131.00 100.00% Bueno
PACIENTES DIABETICOS
5001704 - PACIENTES DIABETICOS CON
TRATAMIENTO ESPECIALIZADO 1 1.00 1.00 100.00% Bueno
5001705 -  VALORACION  DE
COMPLICACIONES EN PERSONAS CON | 1 1.00 1.00 100.00% Bueno
DIABETES
0215095 - DIAGNOSTICO DEL CANCER
DOE COLON ¥ RECTO 1 3.00 3.00 100.00% Bueno

AEL.02.02. MECANISMOS DE PAGO DE PRESTACIONES A LOS ASEGURADOS;
EFICIENTES; OPORTUNOS Y TRANSPARENTES, con coberturas optimas, cuenta
con 08 actividades operativas programadas, de las cuales 02 AO cuentan con grado de

cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 8. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEI 02.02

REPROG SEG
CANT. | ACUMULADO A | ACUMULADO A | % EJECUCION | GRADO DE
ACTIVIDAD OPERATIVA (A0) AO DICIEMBRE DICIEMBRE | A DICIEMBRE | CUMPLIMIENTO
APROBADO | APROBADO

3330403 - REFERENCIA DE FONE /

FUNCIONES OBSTETRICAS NEONATALES | 1 7.00 7.00 100.00% Bueno
ESENCIALES

5000850 GESTION OPERATIVA 1 12.00 12.00 100.00% Bueno

AEIL.02.03. REDES INTEGRADAS DE SALUD; IMPLEMENTADAS

PROGRESIVAMENTE A NIVEL NACIONAL., con coberturas 6ptimas, cuenta con 16
actividades operativas programadas, de las cuales 16 AO cuentan con grado de

cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 9. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEl 02.03

REPROG SEG
CANT. | ACUMULADO A | ACUMULADO | % EJECUCION GRADO DE
YN O TR (), AO DICIEMBRE | A DICIEMBRE | A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO
APROBADO APROBADO
5000453-APOYO AL CIUDADANO CON
DISCAPACIDAD 1 61,078.00 61,078.00 100.00% Bueno
5000469- APOYO ALIMENTARIO PARA 1 107,008.00 107,008.00
GRUPOS EN RIESGO 100.00% Bueno
5000953- MANTENIMIENTO Y
REPARACION DE ESTABLECIMIENTOS 1 402.00 402.00 100.00% Bueno
DE SALUD
5001189- BRINDAR APOYO AL 1 243,819.00 243,819.00 100.00% Bueno
DIAGNOSTICO EN LABORATORIO
50001189-SERVICIOS DE APOYO AL
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO 1 2,617.00 2,617.00 100.00% Bueno
5001189-BRINDAR APOYO AL
DIAGNOSTICO POR IMAGENES 1 60,346.00 60,346.00 100.00% Bueno
5001195-SERVICIOS GENERALES 1 237,00 237,00 100.00% Bueno




REPROG SEG
CANT. | ACUMULADO A | ACUMULADO | % EJECUCION GRADO DE
GCILBACIEERA I L) AO DICIEMBRE A DICIEMBRE | A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO
APROBADO APROBADO
5001285-VIGILANCIA Y CONTROL DEL 1
MEDIO AMBIENTE 100.00 100.00 100.00% Bueno
5001286-VIGILANCIA'Y CONTROL
EPIDEMIOLOGICO 1 246.00 246.00 100.00% Bueno
5001561-ATENCION DE EMERGENCIAS
Y URGENCIAS 1 91,934.00 91,934.00 100.00% Bueno
5001562-ATENCION EN CONSULTAS
EXTERNAS 1 13,562.00 13,562.00 100.00% Bueno
5001563-ATENCION EN
HOSPITALIZACION 1 25,755.00 30,651.00 119.01% Bueno
5001564-INTERVENCIONES 1
QUIRURGICAS 714.00 714.00 100.00% Bueno
5001565-MANTENIMIENTO Y 1
REPARACION DE EQUIPO 220.00 220.00 100.00% Bueno
5001568-ATENCION DE CUIDADOS
INTENSIVOS 1 5,216.00 5,216.00 100.00% Bueno
5001569-COMERCIALIZACION DE 1
MEDICAMENTOS E INSUMOS 268,967.00 268,967.00 100.00% Bueno

AEL02.04. ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS MEDICAS; EFICIENTE Y
OPORTUNA., cuenta con 46 actividades operativas programadas, de las cuales 36 AO
cuentan con grado de cumplimiento “Bueno”, 09 AO con grado “Deficiente” y 01 AO en

estado “No Programado”.

Cuadro 10. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEI 02.04

SEG
CANT. REPROG | ACUMULADO A | % EJECUCION GRADO DE
DA CIHERAIYA ) AO | ACUMULADOA | DICIEMBRE | A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO
DICIEMBRE APROBADO
APROBADO
29404 - AMENAZA DE PART

‘;‘,‘ESM?ATURO © . 21.00 21.00 100.00% Bueno
3329406 - HEMORRAGIAS DE LA 1ER
[AALQ%OTO?AFX EMBARAZO ~ SIN L 35.00 35.00 100.00% Bueno
fﬁii‘g)éE'L EEEEI‘EEZAOG IA DE LA 2DA 1 296.00 296.00 100.00% Bueno
3329408 - HIPEREMESIS GRAVIDICA 1 88.00 88.00 100.00% Bueno
3329414 - HEMORRAGIAS DE LA 1ERA .
s R Ao GOn 35.00 34.00 97.14% Bueno
LAPAROTOMIA 1
3329415 . TRASTORNO 2.00 2.00 100.00% Bueno
HIPERTENSIVOS EN EL EMBARAZO 1
3329416 - TRASTORNOS METABOLICOS
DEL EMBARAZO 1 8.00 8.00 100.00% Bueno

0,
3329417 - OTRAS ENFERMEDADES DEL 9.00 9.00 100.00% Bueno
EMBARAZO 1

0,
3329409 - INFECCION DEL TRACTO 80.00 79.00 98.75% Bueno
URINARIO EN EL EMBARAZO 1

0,
3329413 - RUPTURA PREMATURA DE 2.00 2.00 100.00% Bueno
MEMBRANAS Y OTRARELACIONADAS 1
3320601 - TRABAJO DE PARTO »
DISEUNCIONAL. 1 1.00 0.00 0.00% Deficiente
3329602 - HEMORRAGIAS INTRAPARTO B
Y POSTPARTO 1 6.00 2.00 33.33% Deficiente

7.00

3329701 - CESAREA 1 7.00 100.00% Bueno
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SEG

CANT. REPROG | ACUMULADO A | % EJECUCION GRADO DE
AICTIBAD) CIPEREATIE () AO | ACUMULADOA | DICIEMBRE | ADICIEMBRE | CUMPLIMIENTO
DICIEMBRE APROBADO
APROBADO
3330605 - BAJO PESO AL NACER Y
PREMATURG 1 4.00 4.00 100.00% Bueno
3330602 - ASFIXIA DEL NACIMIENTO 1 2.00 2.00 100.00% Bueno
, "
3330603 - NEONATO AFECTADO POREL | 1 6.00 500 83.33% Deficiente
PARTO (TRAUMA OBSTETRICO)
3330604 - NEONATO AFECTADO POR . n
CONDICIONES ~ MATERNAS  (HTA, 1 6.00 5.00 83.33% Deficiente
INFECCION, DM Y RPM)
Deficiente
3330608 - SIFILIS CONGENITA 1 6.00 0.00 0.00%
3330610 - SEPSIS NEONATAL 1 1.00 1.00 100.00% Bueno
0,
3330612 - DIFICULTAD RESPIRATORIA 1.00 1.00 100.00% Bueno
DEL RECIEN NACIDO 1
3330616 - HIDROCEFALIA CONGENITA 1 6.00 1.00 16.67% Deficiente
3330617 - PALADAR HENDIDO (FISURA 1 6.00 0.00% Deficiente
LABIO PALATINO) 0.00
3330618 - DISPLASIA EVOLUTIVA DE 6.00 0.00 0.00% Deficiente
CADERA 1
6.00 0.00 0.00% Deficiente
3330609 - ONFALITIS 1
Bueno
3330611 - TRASTORNOS METABOLICOS 1.00 1.00 100.00%
DEL RECIEN NACIDO. ICTERICIA
NEONATAL NO FISIOLOGICA 1
3330601 - ATENCION DE RECIEN 11.00 10.00 90.91% Bueno
NACIDO CON COMPLICACIONES 1 91%
1.00
0,
5000377 - MEJORAMIENTO DE LA 1.00 100.00% Bueno
OFERTA DE LOS SERVICIOS DE SALUD 1
1.00
5000514 ATENCION  INTEGRAL DE
SALUD 1 1.00 100.00% Bueno
12.00
5000538.CAPACITACION Y
PERFECCIONAMIENTO 1 12.00 100.00% Bueno
5000913.INVESTIGACION %
DESARROLLO 1 17.00 17.00 100.00% Bueno
5001566- OTRAS ATENCIONES DE 1.00 1.00 100.00% Bueno
SALUD ESPECIALIZADAS 1
5001867-BRINDAR _UNA _ ADECUADA 9.00 9.00 100.00% Bueno
DISPENSACION 1
Bueno
5002824 - ATENCION AMBULATORIA DE 34,400.00 34,400.00 100.00%
URGENCIAS (PRIORIDAD IIl O IV) EN
MODULOS HOSPITLARIOS 1
DIFERENCIADOS AUTORIZADOS
5005139 - ASISTENCIA TECNICA Y 150.00 150.00 100.00% Bueno
CAPACITACION 1
0,
5005140 . COORDINACION v 3,068.00 3,068.00 100.00% Bueno
SEGUIMIENTO DE LA REFERENCIA 1
5005467-MANTENIMIENTO PARA 1.00 1.00 100.00% Bueno
EQUIPAMIENTO E INFRAESTRUCTURA
HOSPITALARIA 1
91,933.86 91,934.00 100.00% Bueno
5005901 - ATENCION DE TRIAJE 1
5005903 - ATENCION DE LA
EMERGENCIA Y URGENCIA 57,622.70 57,623.00 100.00% Bueno
ESPECIALIZADA 1
5005004 - ATENCION DE LA
EMERGENCIA DE CUIDADOS 5,265.00 5,265.00 100.00% Bueno
INTENSIVOS 1
5005905 - ATENCION DE LA 2,345.00 2,345.00 Bueno
EMERGENCIA QUIRURGICA 1 100.00%
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ACTIVIDAD OPERATIVA (AO)

CANT.
AO

REPROG
ACUMULADO A
DICIEMBRE
APROBADO

SEG
ACUMULADO A
DICIEMBRE
APROBADO

% EJECUCION
A DICIEMBRE

GRADO DE
CUMPLIMIENTO

5005906 - SERVICIO DE TRANSPORTE
ASISTIDO  DE LA EMERGENCIA
TERRESTRE

1,057.00

1,057.00

100.00%

Bueno

2497562 - ADQUISICION DE EQUIPO,
SOFTWARE, SERVIDOR Y CENTRO DE
DATOS; EN EL(LA) EESS HOSPITAL DE
EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA
- MIRAFLORES EN LA LOCALIDAD
MIRAFLORES, DISTRITO DE
MIRAFLORES, PROVINCIA LIMA,
DEPARTAMENTO LIMA

1.00

1.00

100.00%

Bueno

2574617 - ADQUISICION DE EQUIPO DE
CIRUGIA LAPAROSCOPICA; EN EL(LA)
EESS HOSPITAL DE EMERGENCIAS
JOSE CASIMIRO ULLOA - MIRAFLORES
EN LA LOCALIDAD MIRAFLORES,
DISTRITO DE MIRAFLORES, PROVINCIA
LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

1.00

1.00

100.00%

Bueno

2558957 - ADQUISICION DE
CRANEOTOMO, ASPIRADOR DE
SECRECIONES, BALANZA DE PIE CON
TALLIMETRO Y BALANZA DE PIE CON
TALLIMETRO; ADEMAS DE OTROS
ACTIVOS EN EL(LA) EESS HOSPITAL DE
EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA
- MIRAFLORES EN LA LOCALIDAD
MIRAFLORES, DISTRIT

32.00

32.00

100.00%

Bueno

2629284 - ADQUISICION DE SISTEMA DE
CIRUGIA ARTROSCOPICA, LAMPARA
QUIRURGICA DE TECHO, LAMPARA
QUIRURGICA DE TECHO Y LAMPARA
QUIRURGICA DE TECHO; ADEMAS DE
OTROS ACTIVOS EN EL(LA) HOSPITAL
DE EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO
ULLOA EN EL CENTRO POBLADO
MIRAFLORES,

13.00

13.00

100.00%

Bueno

ADQUISICION DE EQUIPO, SOFTWARE,
SERVIDOR Y CENTRO DE DATOS

0.00

No Programado

No Programado

AEL04.02. GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIO DE LA

POBLACION; CON

ADMINISTRATIVOS SIMPLIFICADOS.,

PROCESOS OPTIMIZADOS Y

PROCEDIMIENTOS
cuenta con 05 actividades operativas

programadas, de las cuales 05 AO cuentan con grado de cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 11. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEl 04.02

ACTIVIDAD OPERATIVA CANT. REPROG B30 I?IEIUEI\I/\I/IUBLRAEDO & % EJECUCION GRADO DE
(AO) AO ACUMULADO A APROBADO A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO

DICIEMBRE
APROBADO

5000003-GESTION

ADMINISTRATIVA 1 24.00 24.00 100.00% Bueno

Bueno

5000004-ASESORAMIENTO 767.00 767.00 100.00%

TECNICO Y JURIDICO 1

3329501 - ATENCION DEL 1 8.00 8.00 100.00% Bueno

PARTO NORMAL
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ACTIVIDAD OPERATIVA CANT. REPROG EEC SEFETALI;I?EDO 4 % EJECUCION GRADO DE
(AO) AO ACUMULADO A APROBADO A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO
DICIEMBRE
APROBADO
11.00 11.00 100.00% Bueno
3330501 -  ATENCION 1
INMEDIATA DEL RECIEN
NACIDO
5000991-PAGO DE 1 12.00 12.00 100.00% Bueno
PENSIONES

AEL04.03. ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTO PUBLICO EFICIENTE Y
ORIENTADO A RESULTADOS EN EL SISTEMA DE SALUD., cuenta con 01 actividad
operativas programada, de las cuales 01 AO cuentan con grado de cumplimiento
“Bueno”.

Cuadro 11. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEIl 04.02

SEG
REPROG %
CANT. | ACUMULADO | ACUMULADO | £ oeciicion | GraDO DE
ACTIVIDAD OPERATIVA (AO) . A
AO A DICIEMBRE A CUMPLIMIENTO
DICIEMBRE DICIEMBRE
APROBADO APROBADO
5000001-PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO 1 24.00 24.00 100.00% BUENO

AEL04.05. SISTEMA DE CONTROL INTERNO; PLAN DE INTEGRIDAD Y LUCHA
CONTRA LA CORRUPCION FORTALECIDO., cuenta con 01 actividad operativa
programada, de las cuales 01 AO cuentan con grado de cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 12. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEIl 04.05

SEG %
CANT. REPROG ACUMULADO | EJECUCION GRADO DE
AO ACUMULADO | A DICIEMBRE A CUMPLIMIENTO
A DICIEMBRE APROBADO DICIEMBRE
APROBADO

1 72.00 72.00 100.00% BUENO

ACTIVIDAD OPERATIVA (AO)

5000006-ACCIONES DE CONTROL
Y AUDITORIA

AEL.05.01. PLAN DE DOTACION DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD
ACORDADO CON GOBIERNOS REGIONALES; IMPLEMENTADO., cuenta con 01
actividad operativa programada, de las cuales 01 AO cuentan con grado de
cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 13. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEIl 05.01

REPROG
ACTIVIDAD OPERATIVA | CANT. ACUMULADO A SECG E’;gFE"l"\AUB"é“EDO A | % EJECUCION GRADO DE
(AO) AO DICIEMBRE AR ADICIEMBRE | CUMPLIMIENTO
APROBADO
5000005-GESTION DE 1 448.00 448.00 100.00% BUENO
RECURSOS HUMANOS
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AEL08.04. ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES PARA LA PREVENCION Y
REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y AUMENTO DE LA RESILIENCIA; DE LAS
COMUNIDADES ORGANIZADAS FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES;
FORTALECIDO., cuenta con 06 actividades operativas programadas, de las cuales 06
AO cuentan con grado de cumplimiento “Bueno “y 01 AO en estado “No Programado”.

Cuadro 14. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEI 05.01

REPROG SEG
ACUMULADO A | ACUMULADO A | % EJECUCION GRADO DE

DICIEMBRE DICIEMBRE A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO

APROBADO APROBADO

CA
ACTIVIDAD OPERATIVA (AO) NT.
AO

5004280 - DESARROLLO DE

INSTRUMENTOS ESTRATEGICOS PARA
LA GESTION DEL RIESGO DE 8.00 8.00 100.00%
DESASTRES Bueno
5005560 - DESARROLLO DE
SIMULACROS EN GESTION REACTIVA 1 6.00 6.00 100.00% Bueno

5005561 - IMPLEMENTACION DE
BRIGADAS PARA LA ATENCION
FRENTE A EMERGENCIAS Y 1
DESASTRES 3.00 3.00 100.00% Bueno

0074001 - DESARROLLO DE ESTUDIOS
DE VULNERABILIDAD Y RIESGO EN

SERVICIOS PUBLICOS ! 0.00

0.00 No Programado No Programado

5005580 - FORMACION Y
CAPACITACION EN MATERIA DE
GESTION DE RIESGO DE DESASTRES

Y ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO 600.00 429.00 71.50% Deficiente

3.00 100.00%

5005585 - SEGURIDAD FISICO 1 3.00 Bueno

FUNCIONAL DE SERVICIOS PUBLICOS

5005610 - ADMINISTRACION Y
ALMACENAMIENTO DE 1
INFRAESTRUCTURA MOVIL PARA LA
ASISTENCIA FRENTE A EMERGENCIAS 1.00 1.00 100.00% Bueno
Y DESASTRES

AEL08.05. GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE SALUD;
DE LA INFORMACION DE CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS Y DESASTRES;
FORTALECIDA., cuenta con 01 actividad operativa programada, de las cuales 01 AO
cuentan con grado de cumplimiento “Bueno”.

Cuadro 15. Grado de Cumplimiento de las Actividades Operativas-AEIl 08.05

REPROG
SEG ACUMULADO
CANT. ACUMULADO A % EJECUCION GRADO DE
ACTIVIDAD OPERATIVA (AO) AO DICIEMBRE iggéi&%%‘z A DICIEMBRE CUMPLIMIENTO
APROBADO

5005612 - DESARROLLO DE
LOS CENTROS Y ESPACIOS
DE MONITOREO DE 12.00 12.00 100.00% Bueno

EMERGENCIAS Y DESASTRES
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Analisis de la ejecuciodn fisica de las AO criticas

Para el presente analisis, se consideran las Acciones Estratégicas Institucionales (AEI)
priorizadas por el Pliego MINSA, cuyas actividades operativas criticas presentaron un
grado de cumplimiento como “Deficiente”, que se encuentren relacionados a Programas
Presupuestales y las que resultan principales para la entidad.

Bajo ese criterio, se desarrolla el andlisis de 14 actividades operativas vinculadas
principalmente a las AEIL.01.02, AEI.02.04 y AEI.08.04, en donde alcanzaron un
porcentaje de avance de ejecucion entre el rango de 0% al 83.33%.

Cuadro 16. Ejecucion Fisica de las AO Criticas

ACTIVIDAD META FISICA META FISICA %
OEI AEI ACTIVIDAD OPERATIVA OPERATIVA ACTUALIZADA A | EJECUTADA A | EJECUCION
CRITCA DICIEMBRE DICIEMBRE A DICIEMBRE

3331301 - INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS CON Deficiente 788.00 7.00 0.89%
COMPLICACIONES
3331402 - ATENCION EDA CON
DESHIDRATACION GRAVE SIN Y Deficiente 50.00 38.00 76.00%
CON SHOCK

OEI.01 | AEI.01.02 | 4398307 - ATENCION Y
TRATAMIENTO DE CASOS DE Deficiente 6.00 3.00 50.00%
DENGUE GRAVE
4398302 - TRATAMIENTO Y
SEGUIMIENTO DE LOS CASOS .
DIAGNOSTICADOS DE MALARIA Deficiente 4.00 0.00 0.00%
CON PLASMODIUM VIVAX
3329601 - TRABAJO DE PARTO - o
DISEUNCIONAL. Deficiente 1.00 0.00 0.00%
3329602 - HEMORRAGIAS -
INTRAPARTO Y POSTPARTO Deficiente 6.00 2.00 33.33%
3330603 - NEONATO AFECTADO
POR EL PARTO (TRAUMA Deficiente 6.00 5.00 83.33%
OBSTETRICO)
3330604 - NEONATO AFECTADO
POR CONDICIONES MATERNAS Deficiente 6.00 5.00 83.33%

OEI02 | AEL02.04 | 177 |NFECCION, DM Y RPM)
3330608 - SIFILIS CONGENITA Deficiente 6.00 0.00 0.00%
3330616 - HIDROCEFALIA -
CONGENITA Deficiente 6.00 1.00 16.67%
3330617 - PALADAR HENDIDO .- o
(FISURA LABIO PALATINO) Deficiente 6.00 0.00 0.00%
3330618 - DISPLASIA EVOLUTIVA - o
DE CADERA Deficiente 6.00 0.00 0.00%
3330609 - ONFALITIS Deficiente 6.00 0.00 0.00%
5005580 - FORMACION Y
CAPACITACION EN MATERIA DE

OEI.08 | AEI.08.04 | GESTION DE RIESGO DE Deficiente 600.00 429.00 71.50%
DESASTRES Y ADAPTACION AL
CAMBIO CLIMATICO

< 3331301 - INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS CON

X3

%

X3

%

COMPLICACIONES, esta actividad operativa alcanzé el 0.89% de avance de
ejecucion fisica; cabe precisar que hubo error material en la programacién del
primer semestre, asimismo se realizaron las acciones correctivas al término del
afno.

3331402 - ATENCION EDA CON DESHIDRATACION GRAVE SIN Y CON
SHOCK, esta actividad operativa alcanzo el 76% de avance de ejecucion fisica;
debido que la ejecucion real es 0, de enero a junio se program6 en CEPLAN 38
de ejecucion fisica. A la vez que aceptamos el error involuntario podemos decir
que se mejoraran los procesos y acciones correctivas.

4398307 - ATENCION Y TRATAMIENTO DE CASOS DE DENGUE GRAVE,
esta actividad operativa alcanzé el 50% de avance de ejecucion fisica; su
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X3

%

X3

%

X3

%

X3

%

X3

%

X3

%

ejecucion real es 0. A la vez que aceptamos el error involuntario podemos decir
que se mejoraran los procesos y se tomaran acciones correctivas.

4398302 - TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO DE LOS CASOS
DIAGNOSTICADOS DE MALARIA CON PLASMODIUM VIVAX, estas
actividades operativas alcanzaron el 0% de avance de ejecucion fisica; debido
que, las atenciones en nuestra institucion son a demanda y no se presentaron
casos, ademas de ausencia de casos en la zona

3329601 - TRABAJO DE PARTO DISFUNCIONAL, estas actividades
operativas alcanzaron el 0% de avance de ejecucion fisica; debido que, las
atenciones en nuestra institucion son a demanda y no se presentaron casos.
3329602 - HEMORRAGIAS INTRAPARTO Y POSTPARTO esta actividad
operativa alcanzo el 33.33% de avance de ejecucion fisica, debido a que la
atencion especializada en emergencia es a demanda. Ademas de ver error
material en la programacion. A la vez que aceptamos el error involuntario
podemos decir que se mejoraran los procesos y se tomara acciones correctivas
3330603 - NEONATO AFECTADO POR EL PARTO (TRAUMA OBSTETRICO)
esta actividad operativa alcanz6 el 83.33% de avance de ejecucion fisica; cabe
precisar que hubo error material en la programacién. A la vez que aceptamos el
error involuntario podemos decir que se mejoraran los procesos y se tomara
acciones correctivas

3330604 - NEONATO AFECTADO POR CONDICIONES MATERNAS (HTA,
INFECCION, DM Y RPM), esta actividad operativa alcanzé el 83.33% de avance
de ejecucion fisica; debido que la ejecucion real es 1. A la vez que aceptamos el
error involuntario podemos decir que se mejoraran los procesos y tomara
acciones correctivas

3330608 - SIFILIS CONGENITA, esta actividad operativa alcanzo el 0% de
avance de ejecucion fisica; debido que, las atenciones en nuestra institucién son
a demanda y no se presentaron casos.

3330616 - HIDROCEFALIA CONGENITA, esta actividad operativa alcanzo el
16.67% de avance de ejecucion fisica, debido a que la atencion en emergencia
es a demanda. Ademas, su ejecucion real es 2. A la vez que aceptamos el error
involuntario podemos decir que se mejoraran los procesos y se tomara acciones
correctivas

3330617 - PALADAR HENDIDO (FISURA LABIO PALATINO), esta actividad
operativa alcanzo el 0.00% de avance de ejecucion fisica, debido a que la
atencion en emergencia es a demanda. Ademas, su ejecucién real es 0. A la vez
que aceptamos el error involuntario podemos decir que se mejoraran los
procesos y se tomara acciones correctivas

3330618 - DISPLASIA EVOLUTIVA DE CADERA, esta actividad operativa
alcanzo el 0.00% de avance de ejecucion fisica, debido a que la atenciéon en
emergencia es a demanda. Ademas, su ejecuciéon real es 1. A la vez que
aceptamos el error involuntario podemos decir que se mejoraran los procesos y
se tomara acciones correctivas

3330609 — ONFALITIS, esta actividad operativa alcanzo el 0.00% de avance de
ejecucion fisica, debido a que la atencibn en emergencia es a demanda.
Ademas, su ejecucion real es 0. A la vez que aceptamos el error involuntario
podemos decir que se mejoraran los procesos y se tomara acciones correctivas
5005580 - FORMACION Y CAPACITACION EN MATERIA DE GESTION DE
RIESGO DE DESASTRES Y ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO, esta
actividad operativa alcanz6 el 71.50% de avance de ejecucion fisica; cabe
precisar que hubo error material en la programacion del primer semestre. Su
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ejecucion real es 347. A la vez que aceptamos el error involuntario podemos
decir que se mejoraran los procesos y se tomara acciones correctivas

A. Ficha de implementacién de la AEI Priorizados

En esta seccion se detalla el analisis de las Fichas de Implementacion de las 10AEl
priorizadas que contribuyen por parte de la UE de acuerdo a la ejecucion de las
Actividades Operativas (AO) e inversiones vinculadas.

Cuadro 17 Listados de AEI priorizadas del POI 2024 Actualizado Version 2

UEID UNIDAD EJECUTORA OEI AEI
AEL01.02
AEI.01.06

AEI.02.02

OEI.02 AEL.02.03
HOSPITAL DE EMERGENCIAS AEL02.04
CASIMIRO ULLOA AE1.04.02

OEI.04 AEI.04.03
AEI.04.05
AEI.08.04
AEI.08.05

OEILO1

‘000146

OELI.08
Fuente: CORREO ELECTRONICO N° 031-2025/EQUIPO.POI-OPEE/MINSA
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Ficha de implementacion de la
AEI.01.02: PREVENCION Y CONTROL
DE ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES; FORTALECIDOS;
CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES
SANITARIAS NACIONALES.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025
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1. Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Corresponde a la informacion descargada del Aplicativo CEPLAN V.01

Codigo y nombre de UE

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Cddigo y denominacion de OEI

NACIONALES

OEI.01: PREVENIR; VIGILAR; CONTROLAR Y REDUCIR EL IMPACTO
DE LAS ENFERMEDADES; DANOS Y CONDICIONES QUE AFECTAN
LA SALUD DE LA POBLACION; CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES

Codigo y denominacion de AEI

AO / Inversiones clave
en la implementacion de
la AEI (A)

AOI100014600056
3331502 - SOB/ASMA

AOI100014600064
4396401 - DIAGNOSTICO
DE TUBERCULOSIS
PULMONAR

Alcance de laAO/
inversion en contribucion
ala AEI (B)

La atencién inmediata de
una SOB/ASMA ayuda a
controlar los sintomas y
prevenir los ataques.

La AO permite la captacion
oportuna a los pacientes
diagnosticados para su
inicio de tratamiento
adecuado y oportuno con
el fin de reducir problemas
de salud y mejorar la
calidad de vida del
paciente 'y evitar el
contagio masivo.

Situacion actual de
cumplimiento de la
AO / inversion (C)

Se logro un 109.80%
de  ejecucion  en
SOB/ASMA, con un
grado de cumplimiento
Bueno

En la AO se tuvo una

programacién 35 a
diciembre, con una
ejecucion de 35
personas
diagnosticadas en la
poblaciéon de  alto
riesgo.

Se logro un 100% de
ejecucion en

Diagnostico de
Tuberculosis
Pulmonar, con un

grado de cumplimiento
Bueno

Factores que
afectaron el
cumplimiento de lo
programado
(recursos,
procesos de
transformacion,
distribucion, etc.)

(D)

Los factores que
afectaron en el
cumplimiento de la
(AO), fue la falta de
equipos y recursos
Humanos.

Buena captacion de
pacientes por parte
del personal de salud
comprometido con la
estrategia de TBC,
detectando a tiempo
al paciente

AEI.01.02: PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES; FORTALECIDOS; CON ENFASIS EN LAS
PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES.

Recomendaciones para
mejorar cumplimiento (E)

Gestionar la contratacién de
RRHH para la atencion del
incremento en la demanda
de pacientes.

Seguir ~ motivando  al
personal de salud para la
realizacion  actividad y
cumplir la meta anual.

Concientizar al paciente a
no abandonar el tratamiento
para su cura de la
enfermedad.

AOI100014600152
3331201 EDA ACUOSA
NO COMPLICADA

Contribuye a la atencion
inmediata de las infecciones

diarreicas agudas,
controlando la
deshidratacion,

disminuyendo la morbilidad y
mortalidad en nifios y nifias
menores de 5 afios.

LA AO se tiene
programado 1204 caso
tratado teniendo una
ejecucion de 1204 de
caso tratado.

Se logro un 100% de
ejecucion en  EDA
ACUOSA NO
COMPLICADA, con un
grado de cumplimiento
Bueno

La atencién a los
nifios y nifias se
incrementa en los
meses de verano y
disminuye en los
meses de invierno.

Fortalecer las competencias
del personal de salud en el
diagnéstico, manejo v
tratamiento de las EDAS
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Caodigo y nombre de UE 000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

De manera integral, en base a la informacion anterior, ;cémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacion de la AEI? ; Como las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacion?

Los casos de TBC pulmonar, atencion y tratamiento SOB/ASMA, EDA acuosa no complicada, siendo lo mas relevantes en la
implementacion AEI, con un porcentaje aproximadamente = 100% respectivamente, contribuyendo directamente a los indicadores
AEI.01.02, cuya finalidad el tratamiento oportuno.

2. Ejecucion fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

La AEI.01.02 contiene 25 Actividades Operativas, principalmente de los grupos
pertenecientes a los Programas Presupuestales: PP 1001 Productos especificos para
desarrollo infantil temprano contiene 11 AO, PP17 Enfermedades Metaxénicas y
Zoonosis contiene 4 AO, PP 016 TBC/VIH-SIDA contiene 4 AO, PP 068 Reduccion de
Vulnerabilidad y Atencion de Emergencia y Desastres contiene 1 AO; de las cuales 20
actividades operativas correspondiente al Departamento de Medicina alcanzaron el
porcentaje 2100% respectivamente. A nivel AEI el porcentaje promedio de ejecucion
fisica llego a 88.76% anual ESTADO BUENO de acuerdo a la escala entre 90 a 100%.

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Nimero de AO con Promedio de
Codico Denominacién Accién Estratégica Numero de AO Ejecuciéno fisica .Ejecucién fisica
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3

PREVENCION Y CONTROL DE
ENFERMEDADES TRANSMISIBLES;

AEL.01.02 FORTALECIDOS; CON ENFASIS EN 25 20 88.76
LAS PRIORIDADES SANITARIAS
NACIONALES.

12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 25 20 88.76
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3. Modificaciones de las AO en la etapa de ejecucién del POI

En la AEI01.02 Prevencién y control de enfermedades transmisibles, fortalecidos,
con énfasis en las prioridades sanitarias nacionales. Del centro de costo del
Departamento de Medicina: se tiene 12 AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POI
Anual 2024 Actualizado Version 2 se tiene 25 AO del madificado anual, 03 AO creadas,
ninguna AO inactivada y 22 AO reprogramadas. A continuacion, presentaremos la tabla
de modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI 01.02, segun detalle.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEl

Cadigo

AEL01.02

12

AO finaliza do
Denominacién Accién . la c.on AO (.itlal POI AO creadas AO inactiva AO reprogra
Estratégica Institucional sistencia POl - modifica do das madas
Centro de Costo PIA

1/ 2/ 3 4/ 5/
PREVENCION Y CONTROL DE
ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES;
FORTALECIDOS; CON 12 25 3 0 22
ENFASIS EN LAS
PRIORIDADES SANITARIAS
NACIONALES.
DEPARTANENTO DE P s s 0 2
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000146 - HOSPITAL DE
EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Ficha de implementacion de la
AEI.01.06: PREVENCION; DETECCION
PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL;
POR CURSO DE VIDA; DE
ENFERMEDADES NO
TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN
LAS PRIORIDADES SANITARIAS
NACIONALES.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025
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1. Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cuadro 1: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Codigo y nombre de UE

Codigo y denominacion de OEI

Codigo y denominacion de AEI

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

OEI.01: PREVENIR; VIGILAR; CONTROLAR Y REDUCIR EL
IMPACTO DE LAS ENFERMEDADES; DANOS Y CONDICIONES
QUE AFECTAN LA SALUD DE LA POBLACION; CON ENFASIS EN
LAS PRIORIDADES NACIONALES

AEI.01.06: PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCION
INTEGRAL; POR CURSO DE VIDA; DE ENFERMEDADES NO
TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES
SANITARIAS NACIONALES.

Factores que afectaron el

Situacion -
AO / Inversiones clave Alcance de laAO / actual de SLIUETEC L Recomendaciones
. ol . ., . programado (recursos, .
en la implementacion de inversion en cumplimiento e para mejorar
la AEI (A) contribucion ala AEI (B) delaAO/ T cumplimiento (E)
inversion (C) distribucion, etc.) (D)

Esta actividad operativa

contribuye

significativamente a la

reduccion de la morbilidadSe logré un

y mortalidad asociada a 1a100% de

hipertension  arterial, alejecucién en Mayor demanda de

garantizar que las personasla  atencion pacientes hipertensos Continuar ~ con la
A0I00014600059 /diagnosticadas reciban unipersonas controlados. actividad, asi mismo que
5001606 PERSONAS tratamiento  adecuado y hipertensas el usuario  continue
HIPERTENSAS CON seguimiento continuo. con Desabastecimiento  de asistiendo a  sus
TRATAMIENTO Asimismo, promueve latratamiento =~ medicamentos en la controles para evitar
ESPECIALIZADO deteccion temprana y elespecializado. |PRESS en coordinacion complicaciones en  su

control de la enfermedad, Teniendo un €O SISMED U ogia44 ge salud.

previniendo grado de distribucion oportuna.

complicaciones gravescumplimiento

como infartos cardiacos, Bueno.

accidentes

cerebrovasculares e

insuficiencia renal.

Esta actividad operativaSe logré un

contribuye  esencialmente 100% de

para reducir la morbilidad yejecucién en

mortalidad asociada a lala  atencion Mayor ~ demanda de Continuar con Ia
AOI00014600058 /hipertension arterial en elmanejo  de Pacientes  hipertensos o cpvidad, asi mismo que
5001601 - MANEJO DEPerd. Su implementaciénatencion controlados. el usuario  continue
EMERGENCIA Oefectiva  contribuye  aemergencia Y Apastecimiento deasistiendo a  sus
URGENCIA mejorar la calidad de laurgencia medicamentos en la IPRESScCONtroles  para  evitar
HIPERTENSIVA atencion en salud y ahipertensiva. o, coordinacion con SISMEDCOmplicaciones en  su

garantizar la seguridad deTeniendo  ungy distribucion oportuna. estado de salud.

los pacientes que requierenigrado de

atencion urgente debido acumplimiento

crisis hipertensiva. Bueno.
ACI00014600169 /LaAOcoqéisteenbrinda.raSe logré unFalta de insumos para |aConcifentizar a los

la poblacion comprendida 100% dejectura de muestra usuarios para la
0215095 - DIAGNOSTICO . o .

entre 50 a 70 afios de edad, ejecucion  en realizacion de la
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Codigo y nombre de UE 000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA
DEL CANCER DE COLONa fin de realizar ella  atencién evaluacién y diagndstico
Y RECTO diagnostico de cancer dediagnostico para prevenir

colon y recto. lo cual

contribuye es
esencialmente para reducir
la carga de esta

enfermedad, mejorando la
calidad de vida de los
pacientes y fortaleciendo el
sistema de salud

del cancer de
colon y recto.
Teniendo un
grado de
cumplimiento
Bueno.

oportunamente el cancer
de colon y recto.

De manera integral, en base a la informacion anterior, ;como el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacion de la AEI? ; Como las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacion?

La valoracion integral muestra avances significativos en el tratamiento de personas hipertensas con tratamiento especializados
con un avance de ejecucion fisica 100%, manejo de emergencia o urgencia hipertensiva con un avance de ejecucion fisica
100% y diagndstico del cancer de colon y recto con un avance de ejecucion fisica 100% anual. Destacando la necesidad de
mejorarla coberturas y con la participacion de los programas presupuestales enlazados a esta AEI cuyo fin es prevenir, detectar
y tratar los riesgos sanitarios en la persona de manera oportuna.

2. Ejecuciodn fisica de las actividades operativas de las AEI priorizadas

La AEI.01.06. prevencién; deteccion precozy atencién integral; por curso de vida;
de enfermedades no transmisibles con énfasis en las prioridades sanitarias

nacionales;

da énfasis a las prioridades sanitarias nacionales, siendo las

enfermedades no transmisibles con mayor incidencia y casos de morbilidad en el
Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”.

La Accion Estratégica AEL.01.06 logré un promedio de ejecucion fisica de 100%, que ha
contribuido a una mayor implementacion de esta AEI, teniendo un total de 08 actividades
operativas (AO), de las cuales 08 AO alcanzaron un nivel de ejecucion fisica buena

(2100%).

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Namero de AO con Promedio de
Codico Denominacién Accién Estratégica Numero de AO  Ejecucién fisica Ejecucién fisica
0 .
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3

PREVENCION; DETECCION PRECOZ
Y ATENCION INTEGRAL; POR
CURSO DE VIDA; DE

AEL01.06 ENFERMEDADES NO 8 8 100
TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN
LAS PRIORIDADES SANITARIAS
NACIONALES.

12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 8 8 100
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3.Modificaciones de las O e inversiones vinculadas del aifio 2024

Entre las modificaciones de la AEI.01.06. prevencién; deteccion precoz y atencién
integral; por curso de vida; de enfermedades no transmisibles con énfasis en las
prioridades sanitarias nacionales; Centro de costo del Departamento de Medicina: se
tiene 01 AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POl Anual 2024 Actualizado Version
2 se tiene 08 AO del modificado anual, 04 AO creadas, ninguna AO inactivada y 04 AO
reprogramadas. A continuacién, presentaremos la tabla de modificaciones de las AO e
inversiones vinculadas a la AEI 01.06, segun detalle.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Cadigo

AEL01.06

12

Denominacién Accion
Estratégica Institucional /
Centro de Costo

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

DEPARTAMENTO DE
MEDICINA

AO finaliza do
la consistencia
POI - PIA

1/

AO del POI
modifica do

2/

AO creadas

3/

AO inactiva
das

4

AO reprogra

madas

5/
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000146 - HOSPITAL DE
EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Ficha de implementacion de la
AEIL.02.02: MECANISMOS DE PAGO
DE PRESTACIONES A LOS
ASEGURADOS; EFICIENTES;
OPORTUNOS Y TRANSPARENTES.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025



1. Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cuadrol: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cédigo y nombre de UE 000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

OEI.02: GARANTIZAR EL ACCESO A CUIDADOS Y SERVICIOS DE SALUD
DE CALIDAD ORGANIZADOS EN REDES INTEGRADAS DE SALUD;

Cédigo y denominacién de OEI

LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PRE

CENTRADAS EN LA PERSONA; FAMILIA Y COMUNIDAD; CON ENFASIS EN

AEI.02.02: MECANISMOS DE PAGO DE PRESTACIONES ALOS

Cadigo y denominacion de AEI

ASEGURADOS; EFICIENTES; OPORTUNOS Y TRANSPARENTES.

Alcance de laAO/

AO / Inversiones clave . .. Situacion actual de
. . inversién en .

en la implementacion de contribucion a la cumplimiento de la

la AEI (A) e (;) AO / inversién (C)

Factores que afectaron
el cumplimiento de lo
programado (recursos,
procesos de
transformacion,
distribucién, etc.) (D)

Recomendaciones para
mejorar cumplimiento (E)

Esta AEI contribuye

de manera Se logré un 100% de
AO0I100014600119 fundamental alejecucion en la
3330403 - REFERENCIAfortalecimiento ~ delatencién oportuna de
DE FONE /FUNCIONES sistema de saludreferencia fone /

OBSTETRICAS materno-neonatal, funciones obstétricas
NEONATALES especialmente  enneonatales, con un
ESENCIALES contextos donde segrado de

requiere  atencioncumplimiento Bueno.
especializada para

la madre o el recién

nacido.

De manera integral, en base a la informacién anterior, écémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

Para el cumplimiento de las AO programadas, El Programa Presupuestal 0002 Salud materno neonatal, con las
recomendaciones vertidas se busca optimizar la prestacién de servicios a nivel hospitalario con atencién inmediata,
oportuna, eficaz y eficiente, a ello se fortalecera los procedimientos de mejora de la calidad de atencion al paciente a fin

de brindar una atencidn integral con calidad y oportunidad.




2. Ejecucion fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

Se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.02.02, se tiene 02 AO
vinculadas; de las cuales 02 actividades operativas alcanzaron el porcentaje 2100% de
la Oficina de Seguros respectivamente. A nivel AEI el porcentaje promedio de ejecucién
fisica alcanzé el 100% anual.

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Numero de AO con Promedio de
Codico Denominacién Accién Estratégica Numero de AO = Ejecucion fisica Ejecucion fisica
0 .
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3

MECANISMOS DE PAGO DE
PRESTACIONES A LOS ASEGURADOS;

Al EFICIENTES; OPORTUNOS Y 2 2 L
TRANSPARENTES.

10 OFICINA DE SEGUROS 2 2 100

3. Modificaciones de las AO e Inversiones vinculadas a AEI

Entre las modificaciones de la AEL.02.02. Mecanismos de pago de prestaciones a los
asegurados; eficientes; oportunos y transparentes; centro de costo del Oficina de
Seguros: se tiene 01 AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POl Anual 2024
Actualizado Version 2 se tiene 02 AO del modificado anual, 01 AO creadas, ninguna AO
inactivada y 01 AO reprogramada. A continuacion, presentaremos la tabla de
modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEIl 02.02, segun detalle.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

AO finaliza do la

Cadigo

AEL02.02

10

Denominacién Accién
Estratégica Institucional /
Centro de Costo

MECANISMOS DE PAGO DE
PRESTACIONES A LOS
ASEGURADOS; EFICIENTES;
OPORTUNOS Y
TRANSPARENTES.

OFICINA DE SEGUROS

consistencia POI
-PIA

AO del POI
modifica do

AO creadas

AO inactiva
das

AO reprogra
madas

1

2/

3

4

5/
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000146 - HOSPITAL DE
EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Ficha de implementacion de la
AEI.02.03: REDES INTEGRADAS DE
SALUD; IMPLEMENTADAS
PROGRESIVAMENTE A NIVEL
NACIONAL.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025
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1. Anédlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cuadrol: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cddigo y nombre de UE

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Cadigo y denominacion de OEI

OEI.02: GARANTIZAR EL ACCESO A CUIDADOS Y SERVICIOS DE
SALUD DE CALIDAD ORGANIZADOS EN REDES INTEGRADAS DE
SALUD; CENTRADAS EN LA PERSONA; FAMILIA'Y COMUNIDAD; CON
ENFASIS EN LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PRE

Cadigo y denominacion de AEI

AO / Inversiones
clave enla Alcance de la AO / inversién
implementacion de en contribucién a la AEI (B)
la AEI (A)

AOI00014600002/ La AO enfoca en garantizar
Atencién dela atencién integral al
Hospitalizacion paciente y su tratamiento.

AEI.02.03: REDES INTEGRADAS DE SALUD; IMPLEMENTADAS
PROGRESIVAMENTE A NIVEL NACIONAL.

Factores que
afectaron el
cumplimiento de lo
programado
(recursos, procesos
de transformacion,
distribucién, etc.) (D)

Situacién actual de
cumplimiento de la
AO / inversion (C)

Recomendaciones para
mejorar cumplimiento (E)

Se logré un 100% depara el cumplimiento
ejecucion en la (AO)de esta actividad no se
en atencion  dehallaron limitaciones
hospitalizacién. Conpara el logro de la
un grado demeta programada.
cumplimiento

“Bueno”.

Mejorar los procesos que
permitan adquirir en forma
oportuna los insumos y
materiales médicos.

LA AO se enfoca en el
tratamiento intervenciones
quirdrgicas, son los distintos
procedimientos
manipulacion de
estructuras anatémicas con
un fin médico, bien sea
diagnéstico, terapéutico o
pronostico

AO0I100014600045/
Intervenciones
Quirargicas

LA AO se enfoca contribuir al

diagnostico y evalla
mediante  estudios  por
A0100014600033/ imagenes el interior del
Brindar apoyo alcuerpo en busca de ingicios
diagnostico pc)rsobrg 3 ) .determ.lnada
imagenes condicion médica, a fin de
detectar enfermedades
mediante el procesamiento
de imagenes.

Mantener, la
disponibilidad de Sala de
Operaciones contando
con el equipamiento

Para el cumplimiento
de esta actividad
operativa una fortaleza
ha sido contar con los

Se logr6 un 119.01%
de ejecucion en la
(AO) en atencion a

intervenciones ) e - L i
L insumos médicos y elMédico-Quirdrgico, asi

quirargicas. Con un ) . o
rado equipamiento encomo la capacitacion al
9 . Optimas  condiciones personal interviniente que
cumplimiento . B N
. Y (calibrado conasegure una “Cx Segura
Bueno”. o .

mantenimiento y de Calidad

Para el cum Iimiento'vIantener los ~stocks
Se logr6 un 100% de P . /disponibles de insumos
: L de esta actividad . .
ejecucion en la (AO) . médicos. Cumplir con el

operativa una fortaleza

en brindar apoyo al mantenimiento Preventivo

. o ha sido contar con los
diagndstico por

A . y correctivo, asfi
insumos médicos y el

como

imagenes. Con ) . capacitar al personal del
equipamiento en . h
grado . . Area realizando el
- Optimas  condiciones . .
cumplimiento . seguimiento  respectivo
. Y (calibrado con .
Bueno”. o para el adecuado registro
mantenimiento .
estadistico.

De manera integral, en base a la informacién anterior, écémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

De las recomendaciones vertidas, se podran optimizar las acciones conducentes para el cumplimiento de metas fisicas

coadyuvando en la implementacién las Acciones Est

ratégicas Institucionales, y la prestacion de servicios de salud, reorientando

presupuesto y su ejecucion con calidad de gasto y oportunidad que permita dotar de medicamentos, productos farmacéuticos y
dispositivos médicos, de acuerdo a la normativa, priorizando las acciones Operativas criticas y/o urgentes para la reduccion de
las brechas existentes en el Hospital. Se gestionaron los recursos para la adquisicidn de insumos médicos, servicios basicos

entre Otros.
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2. Ejecucion fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

En la AEI 02.03 Redes integradas de salud, implementadas progresivamente a nivel
nacional, de los centros de costos se tiene 16 AO vinculadas; de las cuales 16A0 con
ejecucion fisica porcentaje 2100% finalmente con un promedio de ejecucion fisica de
100% anual.

En el cuadro 2 se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.02.03, se
tiene en el centro de costo: Departamento de Medicina con 04 AO vinculadas; de las
cuales 04 actividades operativas alcanzaron el porcentaje 2100% respectivamente,
ademas con porcentaje promedio de ejecucion fisica de 100% anual. Asimismo, se tiene
el centro de costo: Departamento de Cirugia con 01 AO vinculadas; de las cuales 01
actividades operativas alcanzaron el porcentaje 2100% respectivamente, ademas con
un porcentaje promedio de ejecucion fisica de 100% al segundo semestre. Finalmente,
el centro de costo: Departamento de Diagnostico por imagenes con 01 AO vinculadas;
con 01 AO vinculadas; de las cuales 01 actividad operativa alcanzaron el porcentaje
2100% respectivamente, ademas con un porcentaje promedio de ejecucion fisica de
100% al segundo semestre

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Numero de AO con Promedio de
Codigo Denor_ninaj\cién Accién Estratégica ~ Numero de AO Ejec‘:‘;i;’o'llf"Sica AFie:l:jCit';n fII'SiC:0
Institucional / Centro de Costo S Justado de fas
1/ 2/ 3
REDES INTEGRADAS DE SALUD;
AEL02.03 IMPLEMENTADAS PROGRESIVAMENTE A 16 16 100
NIVEL NACIONAL.
05 OFICINA DE E:l\l/lgféﬂr\ll?;CL)GlA Y SALUD 9 9 100
07.04 OFICINA Dliﬂiﬁf;\é:\i:\zzl\?Tlfol\lERALES Y 3 3 100
12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 4 4 100
13 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 1 1 100
18 DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA 2 2 100
19 DEPARTAMENTO DE DIAGNOSTICO POR 1 1 100
IMAGENES
20 DEPARTAMENTO DE FARMACIA 1 1 100
21 DEPARTAMENTO DE SERVICIO SOCIAL 1 1 100
22 DEPARTAMENTO DE NUTRICION 1 1 100
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3.Modificaciones de las AO e Inversiones vinculadas a AEI

En la AEI02.03 Redes integradas de salud, implementadas progresivamente a nivel
nacional, de los centros de costos se tiene 01 AO finalizado consistencia POI-PIA, en el
POI Anual 2024 Actualizado Version 2 se tiene 16 AO del modificado anual, no hay AO
creadas, 01AQO inactivada y 16 AO reprogramadas.

Las modificaciones de las AO vinculadas a la AEI, en el centro de costo: Departamento
de medicina se muestra 0 AO en el POI -PIA consistenciado, en el POl modificado se
tiene 04 AO del modificado anual, no hay AO creadas y AO inactivada, 04 AO fue
reprogramada la meta fisica, se realizo la reprogramacion en el contexto de programacion
2024; asimismo en el centro de costo: Departamento de Cirugia se muestra 0 AO en el
POI-PIA consistenciado, en el POI maodificado se tiene 01 AO del modificado anual , no
hay AO creadas ni AO inactivadas, 01 AO reprogramada. Finalmente, el centro de costo:
Departamento de Diagnostico por imagenes: se muestra que no hay AO en el POI -PIA
consistenciado, en el POI modificado se tiene 01 AO del modificado anal, no hay AO
creadas ni AO inactivadas, 01 AO fue reprogramada la meta fisica.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEl

AO finaliza do la AO del POI L
istencia POI difica  AO d AO inactiva| AO reprogra
Codigo Denominacién Accién Estratégica 0SS :?:'a m°d' ca SRR e
Institucional / Centro de Costo . 0
1/ 2/ 3/ 4 5/
REDES INTEGRADAS DE SALUD;
IMPLEMENTADAS
S PROGRESIVAMENTE A NIVEL L 16 0 L 16
NACIONAL.
OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y
05 SALUD AMBIENTAL 0 2 0 0 2
OFICINA DE SERVICIOS
07.04 GENERALES Y MANTENIMIENTO ! 3 0 0 3
12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 0 4 0 0 4
13 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 0 1 0 0 1
DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA
18 CLINICA 0 2 0 1 2
19 DEPARTAMENTO DE 0 1 0 0 1
DIAGNOSTICO POR IMAGENES
20 DEPARTAMENTO DE FARMACIA 0 1 0 0 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIO
21 SOCIAL 0 1 0 0 1
22 DEPARTAMENTO DE NUTRICION 0 1 0 0 1
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1. Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas
Cuadrol: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cddigo y nombre de UE

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Cédigo y denominacién de OEI

OEI.02: GARANTIZAR EL ACCESO A CUIDADOS Y SERVICIOS
DE SALUD DE CALIDAD ORGANIZADOS EN REDES
INTEGRADAS DE SALUD; CENTRADAS EN LA PERSONA;
FAMILIA'Y COMUNIDAD; CON ENFASIS EN LA PROMOCION DE
LA SALUD Y LA PRE

Cadigo y denominacion de AEI

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

AO / Inversiones clave en
la implementacion de la
AEI (A)

Alcance de la AO / inversién
en contribucién a la AEI (B)

Situacién actual de
cumplimiento de la
AO / inversién (C)

Factores que
afectaron el

cumplimiento de lo

programado

(recursos, procesos
de transformacién,
distribucion, etc.)

(D)

Recomendaciones
para mejorar
cumplimiento (E)

La Atencion Integral de Salud

n.o solo mejora I.a’ call.dad deSe logré un 100%Se . ngro eISeguir gestionando de
IAOI00014600168 vida de la poblacion, sino q.L,Iede ejecucion en las cumplimiento manera efectiva el
ATENCION INTEGRALtambIen fortalece la gestlonatenciones integralprogramado porriesgo sanitario y la
publica en el sector salud, ende no hubo| . . .
DE SALUD ) L. de salud. Con un vigilancia de la salud
contribuyendo al cumpllmlentogrado de factores quepara proteger Ia
de la AEI 02.04 y promoviendo . afectaron el .
T cumplimiento L integridad de los
una cultura InSt'tUCIOnaI“Bueno“ cumplimiento de Iopacientes
basada en la integridad y la programado. ’
eficiencia.
Firmar alianzas
estratégicas con
La AO implica el universidades locales y
fortalecimiento a la docencia e Se  logro el I‘;S:;?IZ acion pa(:g
investigacion asistencial, pre y/Se logré un 100%cumplimiento desarrollar  proyectos
IAOI00014600167 post grado desde en los treside ejecucion en brogramado porconjuntos, pasantias,
INVESTIGACION Yjniveles esto contribuye a lajinvestigacion Yende no  hubol€Sis Y publicaciones.
DESARROLLO AElI  02.04. de maneradesarrollo. Con unfactores que
fundamental al fortalecimiento|grado deafectaron olAprovechar el flujo
del sistema de salud, la mejorajcumplimiento cumplimiento de Ioacade’mico para
continua de los servicios y el‘Bueno” fomentar investigacion
o ™ programado. :
cumplimiento de  objetivos aplicada dentro  del
estratégicos institucionales. hospital.
La AO implica el
fortalecimiento a la docencia e Se logro ol
investigacion asistencial, pre y|Se logré un 100% cumplimiento
post grado desde los tres|de ejecucion en
/AOI00014600166 niveles esto contribuye a lalcapacitacion ypr%gramado hpt;)r
CAPACITACION YAEI 02.04 directamente alperfeccionamiento.feanctsres no “uz
PERFECCIONAMIENTO |fortalecimiento del sistemalCon un grado deafectaron q ol
sanitario, y en particular alicumplimiento cumplimiento de lo
cumplimiento de las metas|‘Bueno”
programado.

institucionales de hospitales
como el HEJCU

34



Cédigo y nombre de UE 000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

De manera integral, en base a la informacién anterior, ¢cémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

El porcentaje alcanzado de la meta fisica de las actividades operativas impacta de manera favorable en el cumplimiento|
de la AEI.02.04, en el sentido que el hospital contribuyd brindando atencién eficiente y oportuna a los pacientes que
acudieron al nosocomio. La implementacion de las recomendaciones permitira mejorar el registro de las atenciones
realizadas, con la adquisicion de equipamiento se implementaran las salas de observacion de emergencia y contar con
el personal suficiente para cubrir la demanda incrementada en los tdpicos especializados.
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2. Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

En la AEI.02.04. Atencion de urgencias y emergencias médicas; eficiente y oportuna.,
con procesos optimizados y procedimientos administrativos simplificados, comprende
45A0 vinculadas; de las cuales 33A0 con ejecucion fisica porcentaje 2100% finalmente
con un promedio de ejecucion fisica de 84.51% anual.

En el cuadro 2 se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.02.04, se
tiene en el centro de costo: Oficina de servicios generales y mantenimiento tiene 01 AO
vinculada; de con 01 AO con ejecucion fisica con porcentaje 2100% respectivamente,
ademas con un promedio de ejecucion fisica al segundo semestre del 100%. Asimismo,
se tiene el centro de costo: Oficina de apoyo a la docencia e investigacion tiene 02 AO
vinculada; de las cuales 02 actividad operativa alcanzo el porcentaje =2100%
respectivamente, ademas con un porcentaje promedio de ejecucion fisica de 100% al
segundo semestre, por lo tanto el centro de costo: Oficina de seguros, tiene 01 AO
vinculada; de las cuales 01 actividad operativa alcanza el porcentaje =2100%
respectivamente, ademas con un porcentaje promedio de ejecucioén fisica de 100% al
segundo semestre, asi como también el centro de costo: Departamento de medicina,
tiene 32 AO vinculada; tiene 22 actividad operativa con ejecucion fisica, ademas con un
porcentaje de ejecucion fisica de 83.44% anual. el centro de costo: Departamento de
cirugia, tiene 03 AO vinculada,; tiene 01 actividad operativa con ejecucion fisica, ademas
con un porcentaje de ejecucion fisica de 44.33% anual. Finalmente, el centro de costo:
Departamento de farmacia tiene 01 AO vinculada; 01 AO con ejecucién fisica un
promedio de ejecucion fisica de 100% al segundo semestre.

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Numero de AO con Promedio de
S Den or.nina.lci 6n Accién Estratégica Numero de AO Ejecl:i;’)(;/ﬁsica A.EjetCL;cith fll’sic:o
Institucional / Centro de Costo =1oua Justado de fas
1/ 2/ 3
ATENCION DE URGENCIAS Y
AEIL.02.04 EMERGENCIAS MEDICAS; EFICIENTE 45 33 84.51
Y OPORTUNA.
a oA : s
qw  SOMESOCSEEWE 1
08 l(?\jli/lglsl\-lrﬁl\elilicfgl\(l)YO ALADOCENCIAE 9 9 100
10 OFICINA DE SEGUROS 1 1 100
12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 32 22 83.44
13 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 3 1 44.33
20 DEPARTAMENTO DE FARMACIA 1 1 100
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3. Modificaciones de las AO e Inversiones vinculadas a AEI

En la AEI02.04 Atencidn de urgencias y emergencias médicas; eficiente y oportuna,;
de los centros de costos se tiene 14 AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POl Anual
2024 Actualizado Version 2 se tiene 45 AO del modificado anual, 11 AO creadas, 01A0
inactivada y 30 AO reprogramadas.

Las modificaciones de las AO vinculadas a la AEI, en la Oficina de servicios generales y
mantenimiento no se muestra AO en el POI -PIA consistenciado, en el POl modificado se
tiene 01 AO del modificado anual, se ha creado 01 AO, no existe AO inactivadas no se
tiene AO reprogramada la meta fisica, se realizd la reprogramaciéon en el contexto de
programacion 2024. En la Oficina de apoyo a la docencia e investigacion no hay AO en
el POI-PIA consistenciado, en el POl modificado se tiene 02 AO del modificado anual, hay
02A0 creadas, no hay AO inactivadas, asi como también no hubo AO reprogramadas. El
centro de costo: Oficina de seguros no hay AO en el POI-PIA consistenciado, en el POI
modificado se tiene 01 AO del modificado anual, hay 01AO creadas ni AO inactivadas, asi
como también no hubo AO reprogramadas. El centro de costo: Departamento de medicina
se muestra 14 AO en el POI -PIA consistenciado, en el POl modificado se tiene 32 AO del
modificado anual, hay 01AO creadas no hay AO inactivadas, asi como también hay 28A0
reprogramada la meta fisica. En el Departamento cirugia: no se muestra AO en el POI -
PIA consistenciado, en el POl modificado se tiene 03AO del modificado al segundo
semestre, no hay AO creadas no hay AO inactivadas, asi como también hay 02A0
reprogramada. En el Departamento Diagnéstico por imagenes: No se muestra AO en el
POI -PIA consistenciado, en el POl modificado no hay AO, no hay AO creadas, 01 AO
inactivadas, asi como también no hay AO reprogramada. Finalmente, el Departamento
de farmacia: No se muestra AO en el POI -PIA consistenciado, en el POl modificado se
tiene 01AO del modificado anual, hay 01AO creadas no hay AO inactivadas, asi como
también no hay AO reprogramada.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

AO finaliza do
Denominacién Accién . la c.onPOI AOdc:J:I P(Cj)l AO creadas AO i:activa AO rezrogra
Cédigo Estratégica Institucional / sistencia "| Mmodiiica do as Madas
Centro de Costo A
1/ 2/ 3/ 4 5/
ATENCION DE URGENCIAS Y
AEL02.04 EMERGENCIAS MEDICAS; 14 45 1 1 30
EFICIENTE Y OPORTUNA.
OFICINA EJECUTIVA DE
07 ADMINISTRACION 0 5 5 0 0
OFICINA DE SERVICIOS
07.04 GENERALES Y 0 1 1 0 0
MANTENIMIENTO
OFICINA DE APOYO A LA
08 DOCENCIA E INVESTIGACION 0 2 2 0 0
10 OFICINA DE SEGUROS 0 1 1 0 0
DEPARTAMENTO DE
12 MEDICINA 14 32 1 0 28
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AO finaliza do

Denominacién Accién . la c.on o AO c.jft.al POI AO creadas AO inactiva | AO reprogra
Cadigo Estratégica Institucional / sistencia POI -| modifica do das madas
Centro de Costo R
1/ 2/ 3 4 5/
13 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 0 3 0 0 2
DEPARTAMENTO DE
19 DIAGNOSTICO POR 0 0 0 1 0
IMAGENES
DEPARTAMENTO DE
20 FARMACIA 0 L L 0 0
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1. Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cuadrol: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cadigo y nombre de UE

Cédigo y denominacién d

Cadigo y denominacion d

e OEI

e AEl

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

OE|.04: FORTALECER LA RECTORIA Y LA GOBERNANZA SOBRE
EL SISTEMA DE SALUD; Y LA GESTION INSTITUCIONAL; PARA EL
DESEMPERNO EFICIENTE; ETICO E INTEGRO; EN EL MARCO DE LA
MODERNIZACION DE LA GESTION PUBLICA

AEI.04.02: GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIO DE
LA POBLACION; CON PROCESQOS OPTIMIZADOS Y
PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS SIMPLIFICADOS.

AO / Inversiones clave en
la implementacion de la

Alcance de la AO /
inversion en contribucion

Factores que
afectaron el
cumplimiento de lo
programado

Situacion actual
de cumplimiento
delaAO/

Recomendaciones para
mejorar cumplimiento (E)

AEI (A) ala AEl (B) . L (recursos, procesos
inversion (C) -
de transformacion,
distribucién, etc.) (D)
La actividad de atencion Se . reguiere una
del parto normal combinacién de
comprende todas las . o capacitacion técnica,
acciones clinicas.iee ";gerz L;pégooe/r: Sempl'm':)rﬂgo ®lsisponibilidad de
; ; jecuci umplimi .
AOI00014 27 asistenciales y de apoyo o) recursos, humanizacion
0100014600027/ necesarias para brindaratencion del partoprogramado por endedel servicio y gestion
3329501 - ATENCIONatenCién segura, oportuna,normal. Con unno hubo factores queefectiva Esto no solo

DEL PARTO NORMAL

AO0I00014600031/ PAGO
DE PENSIONES

respetuosa y basada en
evidencia a mujeres que
cursan un trabajo de parto
sin complicaciones, desde
su ingreso a la unidad de
salud hasta el egreso
postparto inmediato.

La AO involucra los
procesos del sistema
administrativo de la oficina
de personal. Esto
contribuye a la AEI.04.02,
garantizando que la
institucion tenga a las
personas talentosas vy
calificadas. Contribuyendo

al desenvolvimiento de
una cultura de alto
desempefio.

grado de afectaron

- L mejora los indicadores

cumplimiento cumplimiento de lo. . . .

» » institucionales, sino que

Bueno programado.
reduce la
morbimortalidad materna
y neonatal.

Se logré un 100% Se logro el

de ejecucion en lacumplimiento Se logro el cumplimiento

AO pago deprogramado por endede lo programado por
pensiones. Con unno hubo factores queende no hay
grado de afectaron elrecomendaciones  para
cumplimiento cumplimiento de lomejor el cumplimiento.
“Bueno” programado.

AOI00014600024/
3330501 — ATENCION
INMEDIATA DEL

RECUEN NACIDO

La AO implica la atencion
integral del recién nacido
con cuidados y
procedimientos  durante
las 2 primeras horas
después del nacimiento
para la deteccion oportuna
de problemas reales y/o
potenciales, contribuye en
la implementacion de la
AEI.04.02

Se logré un 100% La atencién de partos

. L. L Estandarizar protocolos,
de ejecucion ena disminuido para e

implementando

atencion Semestre, .
. ) . protocolos  escritos y
inmediata delporcentaje de las ) ,
L . . ._lactualizados segun
recién nacido. Congestantes deciden ", X
guias. Ademas de la
un grado deatender su parto en la o .
ey .capacitacion continua del
cumplimiento IPREES de .
" » L equipo de salud.
Bueno jurisdiccion.

De manera integral, en base a la informacion anterior, ¢como el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacion de la AEI? ¢ Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacion?
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Cédigo y nombre de UE 000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

De las recomendaciones vertidas, se podran optimizar las acciones conducentes para el cumplimiento de
metas fisicas coadyuvando en la implementacion las Acciones Estratégicas Institucionales, y la prestacion
de servicios de salud, reorientando presupuesto y su ejecucion con calidad de gasto y oportunidad que
permita dotar de medicamentos, productos farmacéuticos y dispositivos médicos, de acuerdo a la
normativa, priorizando las acciones Operativas criticas y/o urgentes para la reduccién de las brechas
existentes en el Hospital.
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2. Ejecucion fisica de las actividades operativas de las AEl priorizadas.

Enla AEI.04.02. Gestion orientada a resultados al servicio de la poblacién, con procesos
optimizados y procedimientos administrativos simplificados, de los centros de costos se
tiene 05A0 vinculadas; de las cuales 05A0 con ejecucion fisica porcentaje 2100%
finalmente con un promedio de ejecucion fisica de 100% al segundo semestre.

En el cuadro 2 se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.04.02, se
tiene en el centro de costo: Oficina de Asesoria juridica tiene 01 AO vinculada; de las
cuales 01 actividad operativa alcanzo el porcentaje 2100% respectivamente, ademas
con porcentaje promedio de ejecucién fisica de 100% al segundo semestre. Asimismo,
se tiene el centro de costo: Oficina de economia tiene 01 AO vinculada; de las cuales
01 actividad operativa alcanzo el porcentaje 2100% respectivamente, ademas con un
porcentaje promedio de ejecucion fisica de 100% al segundo semestre, por lo tanto el
centro de costo: Oficina de personal, tiene 01 AO vinculada; de las cuales 01 actividad
operativa alcanza el porcentaje 2100% respectivamente, ademas con un porcentaje
promedio de ejecucion fisica de 100% al segundo semestre, asi como también el centro
de costo: Departamento de medicina, tiene 01 AO vinculada; de las cuales 01 actividad
operativa alcanza el porcentaje 2100% respectivamente, ademas con un porcentaje
promedio de ejecucion fisica de 100% al segundo semestre. Finalmente, el centro de
costo: Departamento de cirugia tiene 01 AO vinculada; de las cuales 01 actividad
operativa alcanza el porcentaje 2100% respectivamente, ademas con un porcentaje
promedio de ejecucion fisica de 100% .

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Nimero de AO con Promedio de
Codico Denominacién Accién Estratégica Numero de AO Ejecuciéno fisica .Ejecucién fisica
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3/
GESTION ORIENTADA A RESULTADOS
AL SERVICIO DE LA POBLACION; CON
AEL.04.02 PROCESOS OPTIMIZADOS Y 5 5 100
PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS
SIMPLIFICADOS.
04 OFICINA DE ASESORIA JURIDICA 1 1 100
07.01 OFICINA DE ECONOMIA 1 1 100
07.03 OFICINA DE PERSONAL 1 1 100
12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 1 1 100
13 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 1 1 100
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2. Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEl

En la AEL04.02 Gestion orientada a resultados al servicio de la poblaciéon, con
procesos optimizados y procedimientos administrativos simplificados, de los
centros de costos se tiene de los centros de costos se tiene 01 AO finalizado consistencia
POI-PIA, en el POl Anual 2024 Actualizado Version 2 se tiene 05 AO del modificado anual,
0 AO creadas, 0 AO inactivada y 03 AO reprogramada.

La modificaciones de las AO vinculadas a la AEl, en el centro de costo: oficina asesoria
juridica se muestra que 0 AO en el POI -PIA consistenciado, en el POl modificado se
tiene 01 AO del modificado al segundo semestre, no hay AO creadas ni AO inactivadas
se tiene 01AQ reprogramada la meta fisica, se realizé la reprogramacién en el contexto
de programacion 2024, asimismo en el centro de costo: Oficina de economia no hay AO
en el POI-PIA consistenciado, en el POI modificado se tiene 01 AO del modificado al
segundo semestre, no hay AO creadas ni AO inactivadas asi como también no hubo AO
programadas . El centro de costo: Oficina de personal no hay AO en el POI-PIA
consistenciado, en el POl modificado se tiene 01 AO del modificado al segundo semestre,
no hay AO creadas ni AO inactivadas, asi como también no hubo AO programadas. El
centro de costo: Departamento de medicina no hay AO en el POI-PIA consistenciado, en
el POl modificado se tiene 01 AO del modificado al segundo semestre, no hay AO creadas
ni AO inactivadas, se tiene 01 AO programada. Finalmente, el centro de costo:
Departamento de cirugia: se muestra 01 AO en el POI -PIA consistenciado, en el POI
modificado se tiene 01 AO del modificado al segundo semestre, no hay AO creadas ni AO
inactivadas, hay 01 AO reprogramada la meta fisica.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

AO finaliza do
Denominacién Accién . tIa c_onPOI Aod‘-jf‘?l Pgl AO creadas AO i:activa AO re[;rogra
Cédigo Estratégica Institucional / Sistencia =| Moditica do as madas
Centro de Costo Hi
1/ 2/ 3/ 4 5/
GESTION ORIENTADA A
RESULTADOS AL SERVICIO DE
LA POBLACION; CON
AEL04.02 PROCESOS OPTIMIZADOS Y 1 5 0 0 3
PROCEDIMIENTOS
ADMINISTRATIVOS
SIMPLIFICADOS.
OFICINA DE ASESORIA
04 JURIDICA 0 1 0 0 1
07.01 OFICINA DE ECONOMIA 0 1 0 0 0
07.03 OFICINA DE PERSONAL 0 1 0 0 0
12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 0 1 0 0 1
13 DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 1 1 0 0 1
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1. Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cuadrol: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cadigo y nombre de UE

Cédigo y denominacién de OEI

Cédigo y denominacién de AEI

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

OEI.04: FORTALECER LA RECTORIA Y LA GOBERNANZA SOBRE EL
SISTEMA DE SALUD; Y LA GESTION INSTITUCIONAL; PARA EL
DESEMPERNO EFICIENTE; ETICO E INTEGRO; EN EL MARCO DE LA
MODERNIZACION DE LA GESTION PUBLICA

AEI.04.03: ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTO PUBLICO
EFICIENTE Y ORIENTADO A RESULTADOS EN EL SISTEMA DE SALUD.

AlcancedelaAO/ . .,
AO / Inversiones clave . ., Situacion actual de
. ., inversion en L
en la implementacion de W . cumplimiento de la
la AEI (A) contribuciénala -, i ersion ()
AEI (B)
Contribuye
directamente  alg |6 un 100% de
cumplimiento de la _. L.
. ejecucion en la
AEI mediante ur‘aactividad operativa
A0I100014600046/ serie de procesos Ianeamientop
PLANEAMIENTO Yclave que permiten presu uesto. Con uz
PRESUPUESTO que los objetivos yProSuPUESIO-
.. “'grado de
metas del hospital -
cumplimiento
se logren de|, .
- Bueno
manera eficiente y
efectiva.

Factores que afectaron
el cumplimiento de lo
programado (recursos,
procesos de
transformacion,
distribucion, etc.) (D)

Un
estructurado

dentro de la AEI

asegurando

presupuesto bien
también
ayuda a planificar las
acciones a largo plazo

Recomendaciones para
mejorar cumplimiento (E)

Se alcanz6 la meta fisica
segun la  programacion
realizada, aun asi, se
realizara actividades que
‘permitan mejorar la toma de

a -
decisiones en cuanto a

sostenibilidad financiera

de las metas futuras.

Planeamiento en el Hospital.

De manera integral, en base a la informacién anterior, écémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

Contribuyen al cumplimiento de la (AEI) al mejorar la asignacion de recursos, optimizar la eficiencia operativa, permitir
un seguimiento adecuado y ajustar las estrategias segun los resultados obtenidos. Ademas, estas acciones promueven
la transparencia, la rendicion de cuentas y la participacion, lo cual facilita un entorno organizacional mas colaborativo y
orientado al cumplimiento efectivo de los objetivos.
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2. Ejecuciodn fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

En el cuadro 2 se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.04.03, se
tiene 01 AO vinculada; de las cuales 01 actividad operativa alcanzé el porcentaje 2100%
del centro costos de la oficina ejecutiva de planeamiento y presupuesto
respectivamente. A nivel AEI el porcentaje promedio de ejecucion fisica llego a 100% al
2024.

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Numero de AO con Promedio de
Codido Denominacién Accién Estratégica Numero de AO Ejecucion fisica Ejecucion fisica
0 .
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3/
ASIGNACION Y GESTION DEL
PRESUPUESTO PUBLICO
AEL04.03 EFICIENTE Y ORIENTADO A 1 1 100
RESULTADOS EN EL SISTEMA DE
SALUD.
03 OFICINA EJECUTIVA DE 1 1 100
PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO

3.- Modificaciones de las AO e Inversiones vinculadas a la AEI

En la AEL.04.03 Asignacion y gestion del presupuesto publico eficiente y orientado
a resultados en el sistema de salud, del centro de costo de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento y Presupuesto, no se tiene AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POI
Anual 2024 Actualizado Version 2 se tiene 01 AO del modificado anual, 0 AO creadas,
0 AO inactivada y 0 AO reprogramada.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

AO finaliza do L
Denominacion Accion |3 con sistencia AO del POI AO creadas AO inactiva | AO reprogra

Cadigo Estratégica Institucional / POI - PIA modifica do das madas

Centro de Costo

1/ 2/ 3/ 4 5/

ASIGNACION Y GESTION
DEL PRESUPUESTO
AEL04.03 PUBLICO EFICIENTE Y 0 1 0 0 0
ORIENTADO A
RESULTADOS EN EL

SISTEMA DE SALUD.

OFICINA EJECUTIVA DE
03 PLANEAMIENTO Y 0 1 0 0 0
PRESUPUESTO
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000146 - HOSPITAL DE
EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Ficha de implementacion de la
AEIL.04.05: SISTEMA DE CONTROL
INTERNO; PLAN DE INTEGRIDAD Y
LUCHA CONTRA LA CORRUPCION

FORTALECIDO.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025



1. Anadlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cuadro 1: Analisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cddigo y nombre de UE

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Cadigo y denominacion de OEI

OE|.04: FORTALECER LA RECTORIA Y LA GOBERNANZA SOBRE EL
SISTEMA DE SALUD; Y LA GESTION INSTITUCIONAL; PARA EL
DESEMPENO EFICIENTE; ETICO E INTEGRO; EN EL MARCO DE LA
MODERNIZACION DE LA GESTION PUBLICA

Cédigo y denominacién de AEI

AEI.04.05: SISTEMA DE CONTROL INTERNO; PLAN DE INTEGRIDAD Y
LUCHA CONTRA LA CORRUPCION FORTALECIDO.

Factores que afectaron
Al la A | limi I
AO / Inversiones clave c.ance de ahol Situacion actual de el cumplimiento de lo .
. ., inversion en . programado (recursos, | Recomendaciones para
en la implementacion de L, cumplimiento de la . -
contribucion a la . ., procesos de mejorar cumplimiento (E)
la AEI (A) AO / inversién (C) ns
AEI (B) transformacion,
distribucion, etc.) (D)
Se programé 24
) atenciones 'y se
posotaoooosr /LR el 2 o
ACCIONES DE -
izacionf de 100.00%,
CONTROL Y AUDITORIA de la modernizaciénfisica de o

y la gestidn publica.

Con un grado de
cumplimiento
“Bueno”

De manera integral, en base a la informacién anterior, ¢cémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

La valoracion integral muestra que el Organo de Control Institucional, como érgano conformante del Sistema Nacional de Control
es el encargado de realizar el control gubernamental en la entidad, para la correcta y transparente gestion de los recursos y bienes,
cautelando la legalidad y eficiencia de sus actos y operaciones.
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2. Ejecucidn fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

En el Respecto a la ejecucion fisica de las actividades operativas vinculadas a la
AEI.04.05: Sistema de Control Interno; Plan de integridad y lucha contra la corrupcién
fortalecido. Conformada por 02 actividades operativas de las cuales ambas han obtenido
un grado de cumplimiento BUENO del 100.00% el centro de costo: Organo de Control
Institucional.

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Numero de AO con Promedio de
Codico Denominacién Accién Estratégica Numero de AO Ejecucion fisica Ejecucion fisica
0 .
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3

SISTEMA DE CONTROL INTERNO;
PLAN DE INTEGRIDAD Y LUCHA

e CONTRA LA CORRUPCION L L 100
FORTALECIDO.
ORGANO DE CONTROL

02 INSTITUCIONAL ! ! 100

3 Modificaciones de las AO e Inversiones vinculadas ala AEI

En la AEL.04.05 Sistema de control interno; plan de integridad y lucha contra
la corrupcién fortalecido, del centros de costo Organo de control institucional:
ninguna AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POI Anual 2024 Actualizado
Version 2 se tiene 01 AO del modificado anual, 0 AO creadas, 0 AO inactivada y
01 AO reprogramada.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

AO finaliza do la o
Denominacion Accion  consistencia POI- 0 d(.j; : P:' AO creadas ° :lactlva AO rezrogra
Cadigo Estratégica Institucional / PIA moditica do as madas
Centro de Costo
1/ 2/ 3/ 4/ 5/
SISTEMA DE CONTROL
INTERNO; PLAN DE
INTEGRIDAD Y LUCHA
AEL04.05 CONTRA LA 0 1 0 0 1
CORRUPCION
FORTALECIDO.
ORGANO DE CONTROL
02 INSTITUCIONAL 0 1 0 0 1
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000146 - HOSPITAL DE
EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Ficha de implementacion de la
AEI.08.04: ENTRENAMIENTO EN
HABILIDADES PARA LA
PREVENCION Y REDUCCION DE LA
VULNERABILIDAD Y AUMENTO DE
LA RESILIENCIA; DE LAS
COMUNIDADES ORGANIZADAS
FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES;
FORTALECIDO.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025



1. Andlisis de las actividades operativas o Inversiones priorizadas

Cuadro 1: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cddigo y nombre de UE

Cadigo y denominacion de OEI

000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

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

Cédigo y denominacién de AEI

AO / Inversiones
claveen la Alcance de la AO / inversién
implementacion de la| en contribucién a la AEI (B)

AEI.08.04: ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES PARA LA
PREVENCION Y REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y
AUMENTO DE LA RESILIENCIA; DE LAS COMUNIDADES
ORGANIZADAS FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES;
FORTALECIDO.

Factores que

afectaron el
cumplimiento de lo

programado Recomendaciones para
(recursos, procesos mejorar cumplimiento (E)

Situacién actual de
cumplimiento de la
AO / inversién (C)

AEI (A) de transformacion,
distribucion, etc.)
(D)
En la AO se capacita y se
entrena segun nivel (5 a 7)
personas con procedimientos y
protocolos para que participeSe program6 3
en una emergencia o desastreimplementacion de
A0I00014600054/ como parte de las entidadesbrigadas para Se requiere  mayor
5005561 - SINAGERD mediante la acciénatencién frente aPresupuesto presupuesto para
IMPLEMENTACION oportuna de los servicios deemergencias ylimitado que solocontinuar capacitado a
DE BRIGADAS PARAbusqueda y evaluacion dedesastres vy logra capacitar a Iama’s Brigadistas  de
LA ATENCIONdafios y andlisis delejecutdé 3 con unbrigada deintervenci(')n inicial en
FRENTE Anecesidades, atencién a laavance de metaintervencién inicial toda la jurisdiccion, para
EMERGENCIAS  Ypoblacién en la emergencia yffisica de 100.00%. actuar frente a eventos
DESASTRES asistencia humanitaria con laCon un grado de que se presenten.
finalidad de hacer frente ylcumplimiento
resolver con los medios‘Bueno”.
adecuados las emergencias o
desastres, contribuyendo a la
AEI.08.04
En la AO se implementa con
bienes y servicios de facil
.dei,pllaz.a'mie(nto, ré_ﬁidaSe programo 1
instalaciéon (carpas, camillas, . "
AOI00014600010  plegables, petc paraCoministracion -y
almacenamiento de
/5005610 “incrementar y optimizar las; ¢ oo Seguimiento de los
ADMINISTRACION Y/acciones  de asistencia o\ ara  |aPedidos de bienes yMayor asignaciéon de
ALMACENAMIENTO humanitaria y la recuperacion __. P la inmediata enpresupuesto para
asistencia frente a < .
DE de servicios esenciales yemergencias yprocesos logisticos. alcanzar e implementar
|NFRAESTRUCTURAmediOS de vida frente a bienes de instalacion

MOVIL PARA  LAemergencias y desastres, en
ASISTENCIA areas de expansiéon que la
FRENTE AIPRESS requieran para la
EMERGENCIAS  Yoperatividad donde la
DESASTRES poblacién se encuentra en

riesgo inminente,

contribuyendo a la AEI.08.04

desastres Yy  Se|imitado
ejecutd 24 con UNpresupuesto
avance de metajmplementar
fisica  de 100.00% rapida instalacion
Con un grado de

cumplimiento

“Bueno”

rapida y hacer frente a la
Pararespuesta de riesgo en la
desalud de la persona

51



Cédigo y nombre de UE 000146 - HOSPITAL DE EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

De manera integral, en base a la informacién anterior, ¢cémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

La valoracion integral muestra avances significativos de brigadas para la atencién frente a emergencias y desastres y en
el sub producto administracion y almacenamiento de infraestructura movil para la asistencia frente a emergencias y
desastres, logrando un avance porcentual del 100%, de cumplimiento lo cual apoya a la implementacion de la AEI08.04,
permitiendo fortalecer a través de capacitacion y entrenamiento a la brigada de intervencion inicial, con el fin de que
participen en una emergencia o desastre brindando atencion a la poblacion en la emergencia y asistencia humanitaria,
e implementar con bienes y servicios de facil desplazamiento y rapida instalacién y optimizar las acciones de ayuda
humanitaria a la poblacion que se encuentre en riesgo inminente.

2. Ejecucidn fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

En el cuadro 2 se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.08.04, se
tiene 06 AO vinculada; de las cuales 05 actividad operativa alcanzé el porcentaje 2100%
del centro costos de Departamento de Medicina destacando una ejecucion 6ptima, asi
mismo el porcentaje promedio alcanzando a nivel de la AEI llego a 95.33%de la
ejecucion fisica.

Cuadro 2: Ejecucién fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Namero de AO con Promedio de
Codido Denominacién Accién Estratégica Numero de AO = Ejecucion fisica Ejecucion fisica
o .
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3

ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES
PARA LA PREVENCION Y REDUCCION
DE LA VULNERABILIDAD Y AUMENTO

AEL.08.04 DE LA RESILIENCIA; DE LAS 6 5 95.33
COMUNIDADES ORGANIZADAS
FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES;
FORTALECIDO.

12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 6 5 95.33
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3. Modificaciones de la AO e Inversiones vinculadas a la AEI

En la AEL.08.04 Entrenamiento en habilidades para la prevencion y reduccion de
la vulnerabilidad y aumento de la residencia; de las comunidades organizadas
frente al riesgo de desastres; fortalecido, del centro de costo de Departamento de
Se tiene 04 AO finalizado consistencia POI-PIA, en el POI Anual 2024
Actualizado Version 2, 06 AO del modificado anual, 0 AO creadas, 01 AO inactivada y
04 AO reprogramada.

Medicina:

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Cadigo

Denominacién Accion
Estratégica Institucional /
Centro de Costo

AO finaliza do
lacon
sistencia POI -
PIA

1/

AO del POI
modifica do

2/

AO creadas

3/

AO inactiva
das

4

AO reprogra

madas

5/

AEL08.04

12

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

DEPARTAMENTO DE
MEDICINA
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000146 - HOSPITAL DE
EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

Ficha de implementacion de la
AEI.08.05: GESTION Y
COMUNICACION EFICIENTE Y
OPORTUNA AL COE SALUD; DE LA
INFORMACION DE CASOS DE
EMERGENCIAS MASIVAS Y
DESASTRES; FORTALECIDA.

Correspondiente al afio 2024

Abril, 2025



1. Analisis de las actividades operativas o Inversiones priorizadas

Cuadro 1: Andlisis de las actividades operativas o inversiones priorizadas

Cddigo y nombre de UE

Cadigo y denominacion de OEI

000146 - HOSPITAL D

E EMERGENCIAS CASIMIRO ULLOA

OE|.08: FORTALECER LA GESTION DEL RIESGO Y DEFENSA ANTE
EMERGENCIAS Y DESASTRES

Cadigo y denominacion de AEI

AEI.08.05: GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE
SALUD; DE LA INFORMACION DE CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS Y
DESASTRES; FORTALECIDA.

AO / Inversiones clave

Alcance de laAO/

Situacion actual de

Factores que afectaron
el cumplimiento de lo

. .. inversién en L programado (recursos, = Recomendaciones para
en laimplementacién de S cumplimiento de la . -
contribucién a la . ., procesos de mejorar cumplimiento (E)
la AEI (A) AO / inversion (C) na
AEI (B) transformacion,
distribucion, etc.) (D)

La AO La actividad

implica la

organizacion y

funcionamiento de

los centros de

operaciones de

emergencia (COE)

con la finalidad de

reah;ar los Se programé 12

momj[or'eo Ydesarrollo de los
AOI00014600011/ seg“'m'e”to . decentros y espaciosSe contrato personas de Se solicitd demanda
5005612 -pe".gros’ pellgrOsde monitoreo  deservicios de terceros,adicional para la continuidad
DESARROLLO DE LOS emlnentes‘, emergencias ypara el monitoreo deldel equipo técnico que
CENTROS yemergencias, Ydesastres se ejecutdEspacio de Monitoreo delaboran en Espacio de
ESPACIOS pgdesastres  durante, ., n avance de Emergencias yMonitoreo de Emergencias y
MONITOREO DE'as 2f1' horas,~ IS meta  fisica  deDesastres en el Hospital Desastres, para el
EMERGENCIAS y 365 dias del afio, a1 0g95.  Con unde Emergencias “Josécumplimiento de la meta
DESASTRES fin de obtener, rado de|Casimiro Ulloa” anual.

recabar y compartlrCumplimiento

informacién  para “Bueno”

coadyuvar a la

toma de decisiones
de las autoridades
correspondientes,
lo cual contribuye a
la ejecucion de la
AEI.08.05

De manera integral, en base a la informacién anterior, écémo el cumplimiento de las AO e inversiones clave vienen
determinando la situacién de la AEI? ¢Cémo las recomendaciones contribuiran a revertir dicha situacién?

La valorizacion integral muestra avances significativos en el desarrollo de los centros y espacios de monitoreo de
emergencias y desastres, en ambito del HEJCU, logrando un avance porcentual del 100%, lo cual apoya a la
implementaciéon de la AEIL.08.05, permitiendo el monitoreo y seguimiento de peligros inminentes, emergencias y
desastres las 24 horas, es necesario para lograr el objetivo anual, gestionar demanda adicional para la continuidad del
equipo técnico que laboran en Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres, para el cumplimiento de la meta

anual.
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2. Ejecucion fisica de las Actividades operativas de las AEI priorizadas

En el cuadro 2 se muestra la ejecucion fisica de las AO vinculadas a la AEI.08.05, se
tiene 01 AO vinculada; de las cuales 01 actividad operativa alcanz6 el porcentaje 2100%
del centro costos de Departamento de Medicina destacando una ejecucién 6ptima, asi
mismo el porcentaje promedio alcanzando a nivel de la AEI llego a 100.00% ejecucion
fisica.

Cuadro 2: Ejecucion fisica de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

Numero de AO con Promedio de
Codido Denominacién Accién Estratégica Numero de AO |  Ejecucion fisica Ejecucion fisica
0 .
g Institucional / Centro de Costo 2100% Ajustado de las AO
1/ 2/ 3
GESTION Y COMUNICACION
EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE
AEL.08.05 SALUD; DE LA INFORMACION DE 1 1 100
CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS
Y DESASTRES; FORTALECIDA.
12 DEPARTAMENTO DE MEDICINA 1 1 100

3. Modificaciones de la AO e Inversiones vinculadas a la AEI

En la AEL.08.05 Gestion y comunicacion eficiente y oportuna al CEO Salud; de la
informacion de casos de emergencias masivas y desastres; fortalecida, del centro
de costo de Departamento de Medicina: Se tiene 01 AO finalizado consistencia POI-
PIA, en el POI Anual 2024 Actualizado Versiéon 2, 01 AO del modificado anual, 0 AO
creadas, 0 AO inactivada y 0 AO reprogramada.

Cuadro 3: Modificaciones de las AO e inversiones vinculadas a la AEI

AO finaliza do la N
SRR SasaT consistencia POl - AO del POI AO creadas AO inactiva | AO reprogra

Cadigo Estratégica Institucional / PIA modifica do das madas
Centro de Costo

1 2/ 3 4 5/

GESTION Y COMUNICACION
EFICIENTE Y OPORTUNA AL
COE SALUD; DE LA
AEL08.05 INFORMACION DE CASOS 1 1 0 0 0
DE EMERGENCIAS MASIVAS
Y DESASTRES;
FORTALECIDA.
DEPARTAMENTO DE

12 MEDICINA 1 L 0 0 0
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IV. Estado de Ejecucién financiera de las Actividades Operativas por Accion
Estratégica Institucional (AEI)

El Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”, desarrolla 11 Acciones Estratégicas
Institucionales, las cuales se encuentran articuladas a 05 Objetivos Estratégicos del
Ministerio de Salud. Para el afio 2024, tuvo un Presupuesto Institucional Modificado de
S/ 105 809 773.00 soles, del cual se ha ejecutado S/ 105 333 617.72 resultando un
avance del 99.55 % del presupuesto, quedando un saldo de S/ 476 155.28 soles del afio
2024.

EJECUCION PRESUPUESTAL POR AEI

s | e
INSTITUCIONALES | INSTITUCIONALES PIM EJECUCION SALDO PIM | EJECUCION
OELO1 AEI.01.02 6,011,688.00 6,011,113.98 574.02| 99.99%
AEI.01.06 856,637.00 856,607.87 29.13| 100.00%

AEI.02.02 857,095.00 857,093.29 1.71| 100.00%

OEL.02 AEI.02.03 36,404,805.00 | 36,040,748.62 | 364,056.38 | 99.00%
AEL.02.04 46,548,787.00 | 46,466,681.47| 82,105.53| 99.82%

AEI.04.02 10,466,275.00| 10,439,979.00| 26,296.00| 99.75%

OEI.04 AEL.04.03 421,168.00 421,167.90 0.10 | 100.00%
AEL.04.05 347,708.00 347,707.80 0.20 | 100.00%

OEI.05 AEI.05.01 3,336,973.00 3,334,001.41 2,971.59| 99.91%
OEL08 AEI.08.04 198,223.00 198,103.05 119.95| 99.94%
AEI.08.05 360,414.00 360,413.33 0.67 | 100.00%

TOTAL 105,809,773.00 | 105,333,617.72 | 476,155.28 | 99.55%

AEI.01.02: PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES;
FORTALECIDOS; CON ENFASIS EN LAS PRIORIDADES SANITARIAS
NACIONALES. En la AEI.01.02, se cuenta con un total de 25 Actividades Operativas —
A.O, con un total de Presupuesto Institucional Modificado - PIM de S/ 6 011 688.00 con
una ejecucion presupuestal de S/ 6 011 113.98, llegando a un 99.99% de ejecucion
presupuestal en el afio 2024, Si hay modificaciones que aumentan el PIM, la ejecucion
puede ser mayor. ya que sus atenciones son a demanda.

AEIL.01.06: PREVENCION; DETECCION PRECOZ Y ATENCION INTEGRAL; POR
CURSO DE VIDA; DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES CON ENFASIS EN
LAS PRIORIDADES SANITARIAS NACIONALES. En la AEI.01.06, se cuenta con un
total de 08 Actividades Operativas — A.O, con un total de Presupuesto Institucional
Modificado - PIM de S/ 856 637.00 con una ejecucion presupuestal de S/ 856 607.87,
llegando a un 100% de ejecucion presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron
a demanda.

AEI.02.02: MECANISMOS DE PAGO DE PRESTACIONES A LOS ASEGURADOS;
EFICIENTES; OPORTUNOS Y TRANSPARENTES. En la AEI.02.02, se cuenta con un
total de 02 Actividades Operativas — A.O, con un total de Presupuesto Institucional
Modificado - PIM de S/ 857 095.00 con una ejecucion presupuestal de S/ 857 093.29,
llegando a un 100% de ejecucion presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron
a demanda.

AEIL02.03: REDES INTEGRADAS DE SALUD; IMPLEMENTADAS PROGRESIVAMENTE A

NIVEL NACIONAL. En la AEI.02.03, se cuenta con un total de 15 Actividades Operativas — A.O,
con un total de Presupuesto Institucional Modificado - PIM de S/ 36 404 805.00 con una ejecucion
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presupuestal de S/ 36 040 748.62, llegando a un 99.00% de ejecucién presupuestal AO en el
afo 2024 sus atenciones fueron a demanda.

AEL02.04: ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS MEDICAS; EFICIENTE Y
OPORTUNA. En la AEI.02.04, se cuenta con un total de 11 Actividades Operativas —
A.O, con un total de Presupuesto Institucional Modificado - PIM de S/ 46 548 787.00 con
una ejecucion presupuestal de S/ 46 466 681.47, llegando a un 99.82% de ejecucion
presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron a demanda.

AEL04.02: GESTION ORIENTADA A RESULTADOS AL SERVICIO DE LA
POBLACION; CON PROCESOS OPTIMIZADOS Y PROCEDIMIENTOS
ADMINISTRATIVOS SIMPLIFICADOS. En la AEI.04.02, se cuenta con un total de 05
Actividades Operativas —A.O, con un total de Presupuesto Institucional Modificado - PIM
de S/ 10 466 275.00 con una ejecucion presupuestal de S/ 10 439 979.00, llegando a
un 100% de ejecucion presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron a
demanda.

AEI.04.03: ASIGNACION Y GESTION DEL PRESUPUESTO PUBLICO EFICIENTE Y
ORIENTADO A RESULTADOS EN EL SISTEMA DE SALUD. En la AEIL.04.03, se
cuenta con un total de 01 Actividad Operativa — A.O, con un total de Presupuesto
Institucional Modificado - PIM de S/ 421 168.00 con una ejecucion presupuestal de S/
421 167.90, llegando a un 100% de ejecucion presupuestal AO en el afio 2024 sus
atenciones fueron a demanda.

AEL04.05: SISTEMA DE CONTROL INTERNO; PLAN DE INTEGRIDAD Y LUCHA
CONTRA LA CORRUPCION FORTALECIDO. En la AEI.04.05, se cuenta con un total
de 01 Actividad Operativa — A.O, con un total de Presupuesto Institucional Modificado -
PIM de S/ 347 708.00 con una ejecucion presupuestal de S/ 347 707.80, llegando a un
100% de ejecucion presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron a demanda.

AEL08:04 ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES PARA LA PREVENCION Y
REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y AUMENTO DE LA RESILIENCIA; DE LAS
COMUNIDADES ORGANIZADAS FRENTE AL RIESGO DE DESASTRES;
FORTALECIDO. En la AEI.08.04, se cuenta con un total de 06 Actividades Operativas
—A.O, con un total de Presupuesto Institucional Modificado - PIM de S/ 198 223.00 con
una ejecucion presupuestal de S/ 198 103.05, llegando a un 100% de ejecucion
presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron a demanda.

AEL.08:05 GESTION Y COMUNICACION EFICIENTE Y OPORTUNA AL COE SALUD;
DE LA INFORMACION DE CASOS DE EMERGENCIAS MASIVAS Y DESASTRES;
FORTALECIDA. En |la AEI.08.05, se cuenta con un total de 01 Actividad Operativa —
A.O, con un total de Presupuesto Institucional Modificado - PIM de S/ 360 414.00 con
una ejecucion presupuestal de S/ 360 413.33, llegando a un 100% de ejecucion
presupuestal AO en el afio 2024 sus atenciones fueron a demanda.

ANALISIS DE LA EJECUCION FINANCIERA DE LAS AO CRITICAS

Para el presente analisis, se considera las Acciones Estratégicas Institucionales (AEl)
priorizadas por el Pliego MINSA, considerando las actividades operativas criticas sean
menores al 24% de porcentaje, que se encuentran relacionados a Programas
Presupuestales y las que resultan principales para la entidad
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Bajo ese criterio, se desarrollara el analisis de 07 actividades operativas vinculadas a
las AEI.01.02, AEI.01.06 y AEI.02.04, que alcanzaron un porcentaje de avance de
ejecucion presupuestal entre el rango de 24% al 46%.

Ejecucion Financiera de las AO Criticas

OEl

AEI

ACTIVIDAD OPERATIVA

PIM

EJECUCION

SALDO PIM

EJECUCION
%

4398404 - TRATAMIENTO DE PERSONAS

11 371.05

4716.53

6 654.52

41%

CON DIAGNOSTICO DE ACCIDENTE

AEI.01.02 | POR ARACNIDOS

4398408 - TRATAMIENTO DE PERSONAS
CON DIAGNOSTICO

DE ACCIDENTE POR OTRAS ESPECIES
DE ANIMALES

11 370.46 4716.53 6 653.93

41%

OEIl.01 5001701 - MANEJO BASICO DE
CRISIS HIPOGLICEMICA
O HIPERGLICEMICA EN PACIENTES

DIABETICOS

67 433.72 30 842.62 36 591.10

46%

AEI.01.06 | 5001704 - PACIENTES DIABETICOS

CON TRATAMIENTO ESPECIALIZADO

67 834.74 30 842.61 36 992.13

45%

5001705 - VALORACION DE
COMPLICACIONES
EN PERSONAS CON DIABETES

68 233.77 30 842.61 37 391.16

45%

3329413 - RUPTURA PREMATURA
DE MEMBRANAS Y
OTRARELACIONADAS

539858.60 127 864.72 411 993.88
OEL02

AEL.02.04

24%

5000377 - MEJORAMIENTO DE LA OFERTA
DE LOS SERVICIOS
DE SALUD

44 100.00 26 000.00 18 100.00

59%

4398404 - TRATAMIENTO DE PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE ACCIDENTE
POR ARACNIDOS, esta actividad operativa alcanzé el 41% de avance de ejecucion
presupuestal, el problema identificado fue debido a que no se presentaron casos. No
hubo demanda de atencién por accidentes de este tipo.

4398408 - TRATAMIENTO DE PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE ACCIDENTE
POR OTRAS ESPECIES DE ANIMALES, esta actividad operativa alcanzé el 41%
de avance de ejecucién presupuestal, el problema identificado fue debido a que no
se presentaron casos. No hubo demanda de atencién por accidentes de este tipo.

5001701 - MANEJO BASICO DE CRISIS HIPOGLICEMICA O HIPERGLICEMICA
EN PACIENTES DIABETICOS, esta actividad operativa alcanzo el 46% de avance
de ejecucion presupuestal. No hubo demanda de atencién a paciente con crisis
hipoglicemica o hiperglicemica.

5001704 - PACIENTES DIABETICOS CON TRATAMIENTO ESPECIALIZADO,
5001705 - VALORACION DE COMPLICACIONES EN PERSONAS CON
DIABETES, ambas actividades operativas alcanzaron el 45% de avance de
ejecucion presupuestal. No hubo demanda de atencion a paciente con tratamiento
especializado ya que somos un hospital de emergencia.

3329413 - RUPTURA PREMATURA DE MEMBRANAS Y OTRARELACIONADAS
esta actividad operativa alcanzé el 24% de avance de ejecucion presupuestal, el
problema identificado fue debido a que no se presentaron casos. No hubo demanda
de atencion.
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» 5000377 - MEJORAMIENTO DE LA OFERTA DE LOS SERVICIOS DE SALUD,
esta actividad operativa alcanzé el 59%, se debe a la asignacién, compromiso,
devengo y pago de los recursos destinados a financiar actividades y proyectos.

ANALISIS DE LA COHERENCIA DE LA EJECUCION FINANCIERA CON LA
EJECUCION FiSICA DE LAS AO CRITICAS

La ejecucion financiera de las AO criticas en nuestra institucién estuvo en un proceso
continuo de seguimiento, analisis y acciones correctivas para garantizar que los fondos
asignados se utilicen de manera eficiente y que las AO cumplan con las metas fisicas
con un 100% logro esperado.

Ejecucion Financiera de las AO Criticas

OEl

AEI

ACTIVIDAD
OPERATIVA

PIM

EJECUCION

SALDO
PIM

EJECUCION
%

REPROG
ACUMULADO A
DICIEMBRE

SEG
ACUMULADO
A
DICIEMBRE
APROBADO

EJECUCION
%

OEI.O1

AEI.01.02

4398404 -
TRATAMIENTO DE
PERSONAS

CON DIAGNOSTICO
DE

ACCIDENTE POR
ARACNIDOS

11371.05

4716.53

6654.52

41%

10.00

10.00

100%

4398408 -
TRATAMIENTO DE
PERSONAS CON
DIAGNOSTICO

DE ACCIDENTE POR
OTRAS ESPECIES

DE ANIMALES

11370.46

4716.53

6653.93

41%

10.00

10.00

100%

AEL.01.06

5001701 - MANEJO
BASICO DE

CRISIS
HIPOGLICEMICA O
HIPERGLICEMICA EN
PACIENTES
DIABETICOS

67433.72

30842.62

36591.10

46%

1131.00

1131.00

100%

5001704 - PACIENTES
DIABETICOS

CON TRATAMIENTO
ESPECIALIZADO

67834.74

30842.61

36992.13

45%

1.00

1.00

100%

5001705 -
VALORACION DE
COMPLICACIONES
EN

PERSONAS CON
DIABETES

68233.77

30842.61

37391.16

45%

1.00

1.00

100%

OEI.02

AEL.02.04

3329413 - RUPTURA
PREMATURA DE
MEMBRANAS

Y
OTRARELACIONADAS

539858.6

127864.72

411993.88

24%

2.00

2.00

100%

5000377 -
MEJORAMIENTO

DE LA OFERTA DE
LOS

SERVICIOS DE SALUD

44100

26000

18100

59%

1.00

1.00

100%
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V. Avance de Indicadores Sanitarios u Hospitalarios

MORTALIDAD INTRAHOSPITALARIA EN EL ANO 2024

MORTALIDAD INTRAHOSPITALARIA REGISTRADA, SEGUIN NESES

ANO: 204
LI E A T ET]
Wﬂlﬂlﬂ@ﬂlﬂlﬂ%ﬂﬂlﬂlﬂ%ﬂ%ﬁ-

Totl lcidos LY IS LA

Fallecidos < X O S A A A A A O 1 O
Fallecidos M 48 NV T S T T S A O T O O T L O -
Fallecidos » 81 DRULADHBITILUHBILHIAITHLL0T W

Wortalicad Brutz

Wortalicad Neta

FUENTE: EGRES0S OSPITALRIOS
OFICIKA DE ESTADISTICA £ IRFORMATICA-HEICU

MORTALIDAD INTRAHOSPITALARIA, SEGUN MESES
Afi0: 2024

ENE FEB MAR ABR MAY JUN L AGD SEP olr NOV DIC

[Tt fallecidos Falecidos < 24h = Faleridos 24 2 48 e a3 3 4

FUENTE ! EGRES0S HOSPITALARIS
(OFCINA DE ESTADISTICA E INFORRATICA - HEICU
A,

La mortalidad mas elevada que se encontrd en el afio 2024, fue en el mes de julio,
alcanzando un total de 295 fallecidos de los cuales 140 personas fallecieron luego de
las 48 horas de su hospitalizacion.
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CAUSAS DE MUERTE HOSPITALARIA DEPARTAMENTO MEDICINA

CAUSAS DE MUERTE HOSPITALARIA, SEGUN GRUPO ETAREQ
DEPARTAMENTO DE MEDICINA
ANOD: 2024

16-29 (30-53 | 60y + —
ARDS | ARDS | ARDS

“mﬂiﬁllﬁm

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 1 g 25 34 133
MELIMOMIA, MO ESPECIFICADA 2 1 27 30 6.7
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NOESPECIFICADA 1 2 = 1 0.0
SEPSIS, MO ESPECIFICADA i a0 1 1 6.1
CHOQILE SEPTICO i a0 5 5 28
HEMORRAGIA SUBARACNOICES, NOESPECIFICADA 1 1 3 2 28
ACCIDENTE WASCULAR ENCEFALICO AGUDO, WO ESPECIFICADC COMO HEMORRAGICO O ISQUEMICO 0 2 3 5 28
MELIMOMIA DEBIDA A KLEBSIELLA PNELIMORNIAE i 1 3 4 22
TUBERCULOSIS RESPIRATORIA MO ESPECIFICADA, SIM MENCION DE COMFIRMACION BACTERIOLOGICA O HE 0 1 3 4 2.2
HIPERTEMSION INTRACRANEAL EEMGNA 0 2 2 4 22
CHOGILE, MO ESPECIFICADOD i 2 1 3 17
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA CROMICA 0 i 3 3 17
HEMORRAGIA INTRAEMCEFALICA, MO ESPECIFICADS 0 1 2 3 17
PARO CARDIACO, NOESPECIFICADD i 1 2 3 17
INFARTO AGLDO DEL MIDCARDID, SINOTRA ESPECIFICACION 0 a 3 3 17
INSUFICIENCIA CARDIACA, MO ESPECIFICADA 1 1 1 3 17
HEUMOMIA BACTERIANA, MO ESPECIFICADA i a0 3 3 17
OTRASFORMAS DE CHOCILE 0 1 1 2 11
SINOROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL ADULTO 0 1] 2 2 11
FERITOMITIS, NO ESPECIFICADA i a0 2 2 11
OTRAS CALUSAS BASICAS 2 | 22 33 183

FUENTE: EGRESO0S HOSPITALARIOS
OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA

PORCENTAIE DE CAUSAS DE MUERTE HOSPITALARIA
DEPARTAMENTO DE MEDICINA
ANO: 2024

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA

NEUMONIA, NO ESFECIFICADA

IMSUFICIEMCIA RESFIRATORIA, NO ESPECIFICADA

SEPSIS, NO ESPECIFICADA

CHOQUE SEFTICO

HEMOR RAGIA SUBARACN OIDEA, NO ESPECIFICADA
ACCIDENTE VASCULAR ENCEF ALICO AGUDO, MO ESPECIFICADO...

MNEUMONIA DEBIDA A KLEBSIELLA PNEUMONIAE
TUBERCULO SIS RESPIRATORIA NO ESPECIFICADA, SIN MENCION...

HIPERTEMSION INTRACRANEAL BENIGNA

FUENTE: EGRESOS HOSPITALARIOS
OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA -HEJCU

De los pacientes atendidos en el Departamento de Medicina, la causa de muerte
principal fue b Insuficiencia respiratoria aguda (18.4%), siendo encontrandose en el

grupo etareo de 60 a mas anos la mayor cantidad de fallecidos.
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CAUSA DE MUERTE HOSPITALARIA - DEPARTAMENTO CIRUGIA

CAUSAS DE MUERTE HOSPITALARIA, SEGUN GRUPO ETARED

DEPARTAMENTO DE CIRUGIA

ANO: 2024
30-59 | 60y +
BRI ARDS | ARDS
— | N
otal E 3
BESCESO DEL HIGADD 1 2 222
TRAUMATISMOS SUPERFICIALES MULTIPLES, MO ESPECIFICADOS z 2 222
1

TRAUMATISMO DEL PANMCREAS

TRAUMATISMO DE LA WEMA CAVA INFERICR 1
FASCITIS MECROTIZAMTE 1
CTRAS OBSTRUCCIONES IMNTESTINALES Y LAS NO ESPECIFICADAS 1]
SEPSIS, NOESPECIFICADA

FUENTE: EGRESOS HOSPITALARIOS

OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA

1 n
1 11
1 11

-
S

PORCENTAJE DE CAUSAS DE MUERTE HOSPITALARIA
DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
ARNO: 2024

'% 222
ABSCESO DEL HIGADO {

TRAUMATISMOS SUPERFICIALES MULTIPLES, NO ' 22.2
ESPECIFICADOS

TRAUMATISMO DEL FANCREAS

TRAUMATISMO DE LA VENA CAVA INFERIOR
FASCITIS NECROTIZANTE

| J
| J
OTRAS OBESTRUCCIONES INTESTINALES ¥ LAS NO l 11
ESPECIFICADAS

SEFSE, MO ESPECIFICADA

FUENTE: EGRESOS HOSPITALARIOS
OFICINA DE ESTADISTICA EINFORMATICA -HEICL

-
Y,

En el Departamento de Cirugia: La causa de muerte principal fue traumatismos
superficiales multiples, no especificados,alcanzando un nimero de 22.2% personas
fallecidas; y absceso del higado, alcanzando un numero de fallecidos fue de 22.2%.



INTERVENCIONES QUIRURGICAS

INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALADAS POR SERVICOS SEGUN MESES
Al 2004

sion o [ [ [ [ [ [ e[ [ [ w ] | o

B8 W W[ NN NN e
26 o5 | st 6 || | 5| 1

B 185
CRUGIA mMomoBomo 9 % B B % m m m %e
TRAUMATOLOGIA OB % & & % & & 1 % n K Rk
GINECOL0G1A CJ S NS AN S /NSNS ARG R SN/ NS S | S 11
NEUROCIAUGIA U 0o # 18 2 on ouon & 1 6
CRUGIAETORMYCADIOVSCUR 13 10 ©00 7 5 % 7§ 6 # W 10 15 &
MEDICINA o 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 W
FUENTE: DEFARTAMENTO HEDIEOS
QOFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA - HEJGU
INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALIZADAS POR SERVICIOS, SEGUN MESES
ANO: 2024
e O e ALBARNCL LA
g et gk e L SRR
;
:
; b ECHTMA
;
JUENTE: DETRMENTO! VEGRECH
FERIODD AP DF ESTABETICR E INFORMARCA . HEAU

Durante el afio 2024, el Departamento que mas intervenciones quirurgicas fue el
Departamento de Cirugia alcanzando un total de 1294 intervenciones quirlrgicas

(55.4% del total de cirugias realizadas).
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INTERVENCIONES QUIRURGICAS POR ESPECIALIDAD

INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALIZADAS POR EL DEPARTAMENTO DE CIRUGIA, SEGUN MESES

ANO: 2024
OPERACION EFECTUADA/ mlﬂmmm@mm
PERIODO
-IHEIEEI-EEI
24570 : APENDICECTOMIA POR LAPAROSCORIA BT B 013 % 3B u 24 m
56340 : COLECISTECTOMIA POR Vi LAPARDSCOPICA 33 1B 30 13 A5 01 zu 0 2 M B
49000 : LAPAROTOIA EXPLORADORA CON O SIN BIOPSIA (3) f 11 015 13 ¥ W 7 W0 6 15 11 W 132 17
56315 : APENDICECTOMIA POR ViA LAPAROSCOPICA % 8 1 8 7 8 2 3 1 3 6§ 9 B8 67
13301C - CURACION QUIRURG. GRANDE 2 06 2 0 1 2101 & 0 1 10 B 43
24350 : APENDICECTOMIA 101 4 4 5 5 7 B 5 T 6 5 B0 46
24974 - APENDICECTOMIA CON LAVADO DE CAVIDAD PERITONEAL C/S DRENAJE POR ViA LAPAROSCOPICA 5 6 3 ¥ 1 25 2 7 3 3 7 % 45
27562 : LAPAROSCOPA QUIRURGICA, COLECISTECTOMIA § 6 5 2 1 0 4 3 1N 3 ¥ 1 % 43
19002 : REAPERTURA DE LAPAROTOMIA RECIENTE 1 0 4 1 0 21 2 &4 1 8 1 % 28
133018 : CURACION QUIRLIRG. MEDIANA 33 1 0 0 0 4 1 11 8 § B U
56300 : LAPAROSCOPIA DIAGNOSTICA 1 1 1 4 21120 1 3 5 1 B 18
044962 - APENDICECTOMIA CON LAVADO DE CAVIDAD PERITONEAL C/S DRENAJE 000 0 4 2 1 1 2 8 1 0 0 18 15
16020 : CURACION DE QUEMADOS 0 0 0 0 0 0 O0 D 140 0 0 14 1
24962 : APENDICECTOMIA CON LAVADO DE CAVIDAD PERITONEAL C/S DRENAJE 3 013 1.0 10 0 0 0 0 2 1 03
49582 : CURA QUIRURGICA DE HERNIA UMBILICAL, MENOR DE 5 AFI0S, INCARCERADA O ESTRANGULADA 1 13 3 0 00 1 00 0 0 9§ 07
29320 : LAPAROSCOPIA DIAGNOSTICA, ABDOMEN, PERITONEQ Y ERIPLON, CON O SIN COLECCION DE MUESTRAS POR CERILLADO O LAVADO[PROCEDIME 1 2 0 0 1 1 1 0 1 0 0 2 & 07
47500 : COLECISTECTOMIA 1 000 0 101 11 1 1 7 0
24566 - CURA QUIRURGICA DE EVENTRACION DE PARED ABDOMINAL INCARCERABLE O ESTRANGULADA 000 1 0 1 120 10 1 0 7 05
10060 : INCISION Y DRENAJE DE ABSCESOS SIMPLES O UNICOS (P EJ CARBUNCO, HIDRADENITIS SUPURATIVA, ABSCESO CUTANEQ OSUBCUTANEOLQUIST 0 1 0 0 0 0 4 0 0 0 2 0 7 05
29580 - CURA QUIRURGICA DE HERNIA UMBILICAL MENOR DE 5 ATl0S, REDUCIBLE 1 010 2 000 1 0 1 0 6§ 05
29565 - CURA QUIRURGICA DE EVENTRACION DE PARED ABDOMINAL REDUCIBLE 00 1 1 0 20 2 00 0 0 6 05
11005 : DESBRIDAMIENTO DE LA PIEL, DEL TEJIDO SUBCUTANEO, DEL MUSCULO Y DE LA FASCIA DEBIDO A INFECCION NECROTIZANTEDETENDOSBLANL 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 05
56316 : HERNIOPLASTIA INGUINAL POR ViA LAPAROSCOPICA 0 1 1 1 0 20 D0 0 0 0 0 5 04
24972 - APENDICECTOMIA CON DRENAJE EN CASO COMPLICADO CON PLASTRON APENDICULAR POR ViA LAPARDSCOPICA 1 100 0 00 D0 0 1 0 2 5 04
49566 : CURA QUIRURGICA DE EVENTRACION DE PARED ABDOMINAL INCARCERADA O ESTRANGULADA 000 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 5 04
RESTO DE INTERVENCIONES 5 4 10 6 1205 14 7 11 9 6 2 11 718
TRETE P ETANERTO HENCH
f Y
PORCENTAJE DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALIZADAS POR
SERVICIOS
...
ANO: 2024
. .
CIRUGIA DE TORAX Y
CARDIOVASCULAR
I /| & MEDICINA
GINECOLOGIA _ - 0%
1%
. o
TRAUMATOLOGIA
27% CIRUGIA
55%
TUIENTE: DEPARTAVENTCR MEDIC®
\ (P14 DF ESTADISTICA E INFOMATICE HEACL ),

El procedimiento quirirgico de mayor demanda durante el ano 2024 fue; colecistectomia
por via laparoscépica alcanzado el 21.1% de total de procedimientos quirurgicos (273

procedimientos de APL).
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INTERVENCIONES QUIRURGICAS POR ESPECIALIDAD NEUROCIRUGIA

INTERWENCIONES QUIRURGICAS REALIZADAS POR EL DEPARTAMENTO DE NEURDCIRUGLA, SEGUN MESES

ARIO: | SEMESTRE 2024

TN o [ el o]0
PERIODO
TOTAL IIIIEIEEI]E!I
22612 : ARTRODEZIZ, TECNICA POSTERIOR O POSTEROLATERAL, UN $0LO MIVEL; LUMEAR [CON O SINTECNICA LATERAL TRANSYERTA) 3 1 14 16,3
B4312 : CRAMIECTOMIA O CRANECTOMI A PARA EVACUACION DE HEMATOMA SUPRATENT ORIAL, EXTRADURAL O SUBDURAL 2 1 4 2 o o a 105
E3030 : LAMINOT ORI A (HERILARINECTORALA] CON DESCOMPRESION DE RAICES NEURALES, INCLUTENDO FACETECTOMIA PARCIAL, a 2 2 f f ° & 10
FORAMINOTORI A ¥10 EXCIZIGN DE DIZCO INTERVERTEERAL HERNIADD, EN UM INTEREZPACIO A NIVEL LUMEAR N
22525 : TRATAMIENT O ABIERTO 70 REDUCCION DE FRACTURAS O DISLOCACIONES YERTEBRALES, ABORDAJE POSTERIOR, FRACTURA DE UIMNA y y 0 1 2 1 5 10
S0LA YERTEERA, O DISLOCACION DE UN S0L0 SEGMENT O; LUME &R :
22845 : INSTRUMERNT ACION ANTERIOR o o 1 1 2 1 5 55
22610 : ARTRODEEIS, TECNICA POSTERIOR O POSTEROLATERAL, UN S0LO MIVEL; TORACICO (CON O SIMTECMICA LATERAL TRANSYERSA) a 1] 1] 2 2 1] 4 4.7
61510 : CF!ANIECTDMI'A. TF!EP."\NACIle. CRANEOTOM| A CON COLGAJD ljSEU: P&RA ESCISIGN DE TUMOR ZUPRATEMNTORIAL, EXCEFTO o 2 1 0 0 0 3 35
MEMINGIONMA -
B1328 : CRAMIECTOMIA O CRANEQTOMIA, DESCOMPRESIVA, CON O 2IN DURAPLAETIA, PARA TRATAMIENTD DE HIPERTEMZIOM INTRACRAMEAL, £IM q a 1 1 o o 3 35
EYACUACION DE HEMATOMA INTRAPARENGZUIMAL AZ0CIADO; SIN LOBECTOMIA )
TEO12 : VERTEEROPLAZTI A PERCUTANEA EAJO GUIA FLUDROSCOPICA a 1 1] 1 1 1] 3 35
22595 : ARTRODESIS, TECNICA POSTERIOR, ATLAS-AXIS [1-c2) [ 2 1 Q Q Q 3 35
62141 : CRAMEOPLASTIA POR DEFECTO DEL CRAMED MAYOR DE 5.0 TR 2 o o o o o 2 2.3
E2005 : ELEWACICGN DE FRACTURA DE CRANED DEPRIMIDA; COMPLEJA O COMMINUT &, EXTRADURAL 2 1] 1] 1] 1] 1] 2 2.3
B105 :TREPANACI!jN[ES] HELICQIDAL[ES) PARA PUNCION SUBDURAL, INTRACEREERAL O YENTRICULAR PARA EVACUACION 70 DRENAJE DE a 1 1 ° ° ° 2 23
HERATOMA SUEDURAL -
22500 : ARTRODESE POSTERIOR POR DEFORMACION DE RARUIS o o o o o 2 2 2.3
EH05 : PERFORACICGN COMTREPAND HELICOIDAL PARA PUNCION SUEDURAL O YENTRICULAR O PARA IMPLANT ACION DE CATETER YENTRICULAR q a 1 o o o 2 23
O DIZPOSTIVO DE REGIET RO DE PRESION :
61314 : CRANIECTOMIA O CRANECQTOMIA PARA EVACUACION DE HEMATOMA INFRATENTORIAL EXTRADURAL O SUBDURAL a 1] 1] 1 1] 1 2 2.3
63057 : ABORDAJE TRANSPEDICULAR DE CADA SEGMENTD ADICIDNAL,TDR»&CICD O LUMEAR [AMNOTE SEPARADAMENTE ADEMAS DEL CODIGO a a o f o o 1 12
PARA EL PROCEDIMIENTO PRIFARIO) N
E3003 : LAMINECTOMI A CON EXPLORACIAN 70 DESCOMPRESION DE MEDULA ESPINAL O COLA DE CABALLO, SIN FACEI'ECTDMI’A, y a 0 0 0 0 y 12
FORAMINOTOMI 4 O DISCOTOMIA [P. EJ. ESTENOZIF EZPINAL) EM UNQ O DOS SEGMENT 0% YERTEERALES & MIVEL TORACICO ;
B2147 : CRAMEOPLASTIA CON INJERTO AUTOLOGO (INCLUYE LA OETENCION DE INJERT 0% OFEOE), MAYOR DE 5.0 CM DE DIAMETRO o 1 o o o o 1 12
22552 : ARTRODEZIE, INTERCUERPO ANTERIOR, INCLUYENDO PREPARACION DEL ESPACIO DISCAL, DIZFRUECTOMIA, OSTEQFMECTOMIA Y
DECOMPREZION DE MEDLILA ESPIMAL Y0 RAIZ NERYIOEA; CERVICAL DEEAJO DE C2, CADA INTERESPACIO ADICIONAL [REGISTRAR ADEMAS DEL 1 o o o o o 1 12
CODIGO PARA EL PRO
E3020 : LAMINOT ORI A (HEMILAMINECTORIA] CON DEECOMPRESIAN DE RAICES NEURALES, INCLUYENDO FAGETECTOMIA PARCIAL, q a o o o o q 12
FORAMINOTORI A 710 ESCISION DE DIZCO INTERVERTEGRAL HERMIADO, EM UM INTERESPACIO & MIVEL CERVICAL .
31258 : ENDOSCOP] A NASALISINUZOIDAL, GUIRIRGICA; COM ETMOIDECTORMI A, TOTAL [ANTERIOR Y POSTERIOR). a 1] 1 1] 1] 1] 1 12
ET276 : BIOPE1A POR PUNZO ASPIRACION 1 o o o o o 1
E1512 : CRANIECTOMI &, TREPANACIAN, CRANEOTOMI A CON COLGAJD GSED; PARA EXCISION DE MENINGIOMA, SUPRATENTORIAL a 1] 1] 1] 1] 1 1 12
B2165: NEURDENDUSCDPI’A. INTRACRANIANA; CON EXCIZION DE TUMOR PMUMARID, ABORDAJE TRANEMNASAL O TRANSESFENOIDAL o o 1 o o o 1 12
RESTO DE INTERYENCIONES 1 1] 1 1 3 3 3 10.5
,

PORCENTAIJE DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALIZADAS POR EL DEPARTAMENTO DE

NEUROCIRUGIA
ANO: 2024
147
127
7.3
6.0
22612 : ARTRODESIS, TECHICA 61312 : CRANIECTOM A © 22325 : TRATAMIENTO ABIERTO ¥/0 G300 : LAMINOTOMIA
PCSTERIOR OFOSTEROLATERAL, UN  CRANECTOMIA PARA EVACUAD R RECUCCION DE FRACTURAS O (HEMILAMINE CTOML) CON
SOLONIVEL LUMBAR [CONDSIN - DE HEMATOMA SUPRATENTORIAL, DISLDCACIONES VERTEBRALES, CESOOMPRESI OM DE RAICES
TECHICA LATER AL TRAMSVERSA) EXTRADURAL O UBDURAL ABORDAIE FCS TERIOR, FRACT LR NELIRALES, INCLUYENDD
DE UNA S0LA WERTEBRA, O FACETECTOMIA PARCIAL
DISLOCACKON DE UNS0L0 FORAMINOTOMIA ¥/ 0 EACISION DE
SEGMENTO; LUMBAR DISOE INTERYERTEBRAL HERNIADOD,
FUENTE: DEPARTAVENTCS DS EN UN INTERESPADID A NIVEL
G DE ESTADISTICA £ INFORMATICA- HEICL LB BAR:

El procedimiento quirdrgico de mayor demanda del Departamento de Neurocirugia fue Artrodesis
técnica posterior o posterolateral, un solo nivel lumbar (con o sin técnica lateral transversal)
alcanzando 14.7% de total de procedimiento quirdrgicos (22 procedimientos quirargicos)
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INTERVENCIONES QUIRURGICAS POR ESPECIALIDAD TRAUMATOLOGIA

INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALL

S POR EL DEPARTAMENTO DE Ti
ANO: 2024

LOGIA, SEGUN MESES

| ENE | FEB[MAR | ABR]
[N N[N [N [N [N[N][N[N[ N[N H[H]
TOTAL 1 81 (685667 67]54[45]48[32]37]39]26622[100.0]
13301 : CURACION GUIRLREG. GRANDE g 4 &5 W 4 W ¥ W I 1 3 € M OB
25620 TRATAMIENTO 4EIERTO DE FRACTURA DISTAL DE RADID o3 o4 % 2 3 1 0 3 1 % 0 0 48
21535 - TRATAMIENTO SEIEFTO FRACT TIBIAL 4 5 2 2 2 0 2 %5 1 3 2 0 2 45
23615 TRATAMIENTD ABIERTO DE FRACTURA CLAVICULAR, CON O SIN FUACION INTERNA, T1T 8 0 3 o1 1 2 2 1 0 1 M 33
21614 TRATAMENTQ ABIEFTO DE FRACTURA BIMALEOLAR O TRIMALEOLAR DELTOBILLO 4 3 0 6 5 1 3 1 0 0 0 0 2% 37
15450 : CURACIGN DE HERIDAS GRANDES, MAS DE 10.0 To% o0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 2 35
21650 CORRECCION, PRIMARIA, ABIERT 4 O PERCUTANES, RUPTURA DEL TENDON DE ARUILES ooz 0 1 1 4 0 0 2 3 1 2 ® 23
27192 TRATAMIENTO ABIERTO DE FRACTURA DEL PERONE DISTAL (MALEOLD LATERAL), INCLUYE FUACION INTERNS, CUANDOSERESLCE 1 ¢ 4 3 2 1 0 1 0 1 10 % 23
133016 : CURACION BUIRURS, MEDIENA 0 0 1 T4 10 2 0 3 1 W 23
21235 TRATAMIENTO 4BIERTO DE FRACTURA FEMORAL, EXTREMO PROXIMAL, CUELLD, FLIACION INTERNA O REEMPLAZO PROSTETICO oo 1 0 1t 0 1 0 4 4 F 0 W 23
21766  TRATAMIENT( ABIERTO DE FRACTURA DE MALECLD o0 2z 3 0 1 0 4 1 10 L R A
24685 TRATAMIENTO 4EIERTO DE FRACTUR DEL CUBITO, EXTREMD PROXIMAL (4POFISIS CORMOIDES U OLECRANDK) INCLLIYE 001 1 1 2 3 1 1 1 2 0 0 6 2
FIACION INTERNS, CUANDO SE REALICE )
27244 TRATAMIENTO ABIERTO DE FRACTURA, FEMORAL INTERTROCANTERICA, PERTROCANTERICA, O SUBTROCANTERICA; CONIMPLANTE ¢ 4 2 1 10 o0 o 0 0 0 0 1 13
P-113: CURA BUIRURGICA MATOR EN SAL4 # 0 0 0 0 0O O 0O O 0 0O 0O N 18
25574 TRATAMENTQ ABIEFTO DE FRACTURAS DE LA DIAFISIS DEL RADID Y CUBITO, CON FUACISH INTERNA, CUANDO SE REALICE; DE 20 2 0 S 9 1 0 0 1 4 0 1 18
RADIDOCUBTO )
27506 TRATAMIENT( ABIERTO FRACT DIAFISIE FEMORAL o 0o 0o 1 11 1 1 1 4 0 0 MW 18
24515 TRATAMIENT 0 ABIERTO DE FRACTURA DE DIAFISS DEL HOMERO COM PLACATORNILLOS, GON 0 SINCERCLAJE 1 1 1 o2 1 0 1 2 0 0o 0 3 14
21524 TRATAMIENTD ABIERTO DE FRACTURA ROTLLIANA, CON FLIACION INTERNA /0 ROTULECTOMI A PARCIAL 0 COMPLETA Y 1 1 2 1 1 0 0 1 0 1 0 0 &8 13
CORRECCION DE TENDO ELANDO )
21652 CORRECCICN, PRINARS, ABIEFT 4 O PERCUTANES, RUPTURA DEL TENDIN DF ARUILES; CONINJERTO (IKGLUYE OBTENCISN DEL
WIEFTE) o002 0 0 1 1t 111 00T U
1155 TRATAMIENTO ABIERTO DE FRACTURA DE LA DUFISISTIBIAL (CONOSINFRACTURA DELPERDKE[CONPLACATORILOSCONG 1 0y g g 1 g 1 0 0 1 2 7 11
SN CERCLAJE '
26615 TRATAMENTO AEIEFTO DE FRACTURA METACARMANA, UNA SOL4, CONC SN FUACION INTERNA, CUANDO SEREALCECADARUESL O 1 % 0 0 1 1 0 0 0 0O 0 & 10
21153 TRATAMIENTQ ABIEFTD DE FRACTURA DE LA DIAFISIS TIBIAL, (CON O 31M FRACTURA DEL PERONE) MEDIANTE IMPLAKTE 10 1 0 1 10 1 1 0 0 0 § 10
ITRAMEDULAR, CON 0 1M TORNILLOS FIJAD0RES Y10 CERCLAJE )
21245 TRATAMIENTO ABIERTO E FRACTURA FEMORAL INTERTROCARTERICA, PERTROCANTERICA, O SUBTROCARTERICA: CON 1 01 3 0 1 0 0 0 0 0 0 & 10
IWPLANTE INTRAMEDLLAR, CON O SINTORNILLOS FIIADORES Y10 CERCLAJE )
23551: ARTROSCOPIA DE RODILLA CONMENISCOTORA o2z o0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 5 08
24545 TRATAMEENTO ABIERTD DE FRACTURA HUVERAL SUPRACONDILAR O TRANSCONDLAR, CON D SIFIMCICHINTERADETERNE. 1 0 o 1 9 1 1 0 1 0 0 0 5 (08
SIN EXTENSION INTERCONDILAR
RESTO DE INTERYENCIGNES e R O O I 1
FUEHTE: DEPARTAHERTD HEDICOS
OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA - HEJCU
PORCENTAJE DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS REALIZADAS POR EL
DEPARTAMENTO DE TRAUMATOLOGIA
AND: 2024
12.0
EN

13301 CURACION
QUIRURG. GRANDE

25620 - TRATAMIENTO
ABIERTO DE FRACTURA
DISTAL DE RADIO

FLENTE: CHPARTARERTGS MENCDS
OF I CE EETADISTICA,  IMFORMATICA- HEIEL

27535 : TRATAMIENTO
ABIERTO FRACT TIBIAL

213515 :TRATAMIENTO
ABIERT O DE FRACTURA

CLAVICUILAR, COM O SIN
FLIACICO M INTERNA

Z7E14 - TRATAMIEMTO
ABIERTO DE FRACTURA
BIMALEQLAR O
TRIMALEOLAR DEL

TORILLOD

El procedimiento quirdrgico de mayor demanda en el Departamento de Traumatologia
fue; curaquirirgica mayor en sala, al cual alcanzé el 18% de las intervenciones
quirdrgicas realizadaspor el personal traumatdlogo.
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INDICADORES HOSPITALARIOS

PROMEDIO DE PERMANENCIA DE CAMA

PROMEDIO DE PERMANENCIA CAMA, SEGUN MESES
ANO: 2024
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En el afio 2024, el grado aprovechamiento de las camas del hospital ha tenido un pico
maximo de 10.0 en el mes de julio, sin embargo, se encuentra dentro del rango
adecuado del indicador.

10.0

DICENBRE

RENDIMIENTO DE CAMA

RENDIMIENTO CAMA, SEGUN MESES
ANO: 2024
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El numero de pacientes tratados por cama hospitalaria varié de 4.9 a 4.2 en el mes de
enero a diciembre, encontrandose alrededor del limitedel rango adecuado, sin embargo,
considerando la naturaleza del Hospital como atenciéon de emergencia, se considera
que el rendimiento cama debe ser mayor que el estandar.
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INTERVALO DE SUSTITUCION CAMA 2024

INTERVALO DE SUSTITUCION CAMA, SEGUN MESES
AMNO: 2024

M2 Dias Cama .
. . M2 Dias Cama
Disponible - Egresos

M2 Pacientes Dia Disponible
EMERC 551 346 16
FEBRERO 428 349 1.2
MARZOD 479 374 1.3
ABRIL 533 356 15
FAY D S502 365 1.4
JUNIO 434 311 16
JuLo 731 260 2.9
AGQAOSTD 815 281 2.9
SETIEMBRE 618 317 1.9
OCTUEBRE J22 316 2.3
MNOVIEMERE 210 286 2.8
DICIEMERE 746 296 2.5

FUENTE: EGRESDS HOSFITALARIOS
OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA-HEJCU

INTERVALO DE SUSTITUCION CAMA, SEGUN MESES

anlhll

é"g\ 6*‘55»045"

El tiempo promedio que una cama hospitalaria permanece desocupada en promedio
fue; 1.6 en el primer semestre del 2024, siendo el mayor tiempo registrado en el mes de
Julio y agosto 2.9 , y el menor en el mes de febrero y marzo.
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ATENCIONES EN EMERGENCIA'Y URGENCIA 2024

ATENCIONES EN EMERGENCIA Y URGENCIA, SEGUN MESES

ANO: 2024
100 B4 Bad 8.8 .::; BB 83 g3 7.8 8.4
— == — T B2 37 13
80
5.0
a0
2.0
o0 - . P a3 &> i
élp 0 o ‘9# £ ® o oérb 4o & ‘?gf .@-ﬁ'
P <F & ofF
& & & & & & o ¢

PRINCIPALES MOTIVOS DE ATENCION EN EMERGENCIA URGENCIA, SEGUN SEXO
ANO: 2024

43.5%
56.2%

En el afio 2024, en el mes de abril se tuvo un promedio 9.3 atenciones en emergencia
y urgencia, en los meses de noviembre y diciembre un promedio 7.7 atenciones.
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VL.

VIL.

Conclusiones

El Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa, viene desarrollando sus
actividades operativas de acuerdo al El POI Actualizado Versién 2; acorde a
la articulacion de 04 Objetivos Estratégicos Institucionales - OEI (OEI.0.1,
OEI.02, OEI.04, y OEI.08) que buscan garantizar los derechos de salud de
la poblacion, satisfaciendo sus necesidades y prestandoles servicios de
calidad con eficiencia, en estricto cumplimiento del Plan Estratégico
Institucional (PEI) 2019-2027 Ampliado, del Pliego 011: MINSA, aprobado
mediante Resolucion Ministerial N° 172-2024-MINSA.

El POI 2024 Actualizado Version 2 del HEJCU, compuesto por 111
actividades operativas (AO), del afio 2024, 41 AO obtuvieron un grado de
cumplimiento “Bueno”, 01 AO con grado de cumplimiento “Regular”, 15 AO
con grado de cumplimiento “Deficiente”, 08 AO obtuvieron “Exceso” vy
finalmente 28 AO no fueron programadas y 18 No programado y ejecutado,
como se detalla en los siguientes cuadros:

El seguimiento y evaluacion periddica del POI 2024 del HEJCU, muestra la
necesidad de su modificacién incluyendo cambios en la programacion de
metas fisicas y ejecucion financiera, asi como la incorporaciéon de nuevas
actividades operativas, en busqueda del mejoramiento continuo de procesos
que contribuyan a la implementacion y cumplimiento de la estrategia del PEI
del Ministerio de Salud.

Recomendaciones

Socializar el presente informe a todos los Coordinadores de los Programas
Presupuestales y responsables de las unidades organicas (Departamentos y
Oficinas), con la finalidad de dar conocer los resultados alcanzados en el afo
2024 y se efectuen las medidas correctivas para el cumplimiento de las metas
fisicas y financieras. En aras de lograr una participacién coordinada y
sinérgica, a fin de lograr el cumplimiento de las actividades operativas
programadas de manera efectiva y eficiente.

Capacitacion continua al personal: Realizar talleres de actualizacion sobre
planificacion estratégica y operativa para los responsables de cada accion.

Revision técnica mensual: Establecer reuniones técnicas mensuales con
responsables de acciones estratégicas para evaluar avances, dificultades y
proponer ajustes.

Mejorar los mecanismos de supervision y monitoreo, como accion continua
para la articulacion entre los sistemas de planeamiento, presupuesto,
inversiones y abastecimiento del Hospital de Emergencias José Casimiro
Ulloa, en la etapa o fase de seguimiento, modificacion y evaluacion del Plan
Operativo Institucional-POI, con la finalidad de lograr los Obijetivos
Estratégicos del Plan Estratégico Institucional 2019-2027 Ampliado del
Ministerio de Salud.
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VIII.

Anexos

Link de Reporte de Seguimiento Anual POl 2024 Actualizado V2 — HEJCU

https://www.gob.pe/institucion/hejcu/informes-publicaciones/6608205-reporte-de-
seguimiento-del-poi-2024-hejcu
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