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HOSPITAL
Carlos Lanfranco La Hoz

Resolucion Directoral

Puente Piedra, 0/ de febrero de 2026.

VISTOS:

El Expediente N.° 0000955, el cual contiene la solicitud de aprobacion del “PLAN DE TRABAJO ANUAL DE
LA UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA 2026", Nota Informativa N.° 022-02-2026-OPE-
HCLLH/MINSA, Informe Técnico N.° 002-02/2026-ETPOP-OPE-HCLLH, Nota Informativa N.° 033-01/2026-
< \UEIT-HCLLH/MINSA, Informe Legal N.° 016-02/2026-SEML/DE-HCLLH/MINSA y; -

<5/ CONSIDERANDO:
ON E.\ﬁ
Que, el articulo 7 de la Constitucion Politica del Perd reconoce que, todos tienen derecho a la proteccion de su
salud, la del medio familiar y la de la comunidad, asi como el deber de contribuir a su promocién y defensa. En
concordancia con ello, el articulo 9 dispone que, el Estado determina la politica nacional de salud. EI Poder
Ejecutivo norma y supervisa su aplicacion. Es responsable de disefiarla y conducirla en forma plural y
descentralizadora para facilitar a todos el acceso equitativo a los servicios de salud;

Que, el articulo | del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 - Ley General de Salud considera que, la salud es
condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y
colectivo; en concordancia con ello, el articulo Il dispone que, la proteccién de la salud es de interés publico,
por tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla. Del mismo modo, los articulos IV y
VI del mismo cuerpo normativo determinan que, la salud publica es responsabilidad primaria del Estado, siendo
responsable de promover condiciones que garanticen una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la
poblacidn, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad;
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\_/ fisica y economica, en tanto elementos esenciales de la atencion sanitaria, siendo estos elementos que
constituyen el contenido constitucionalmente protegido del derecho a la salud;

Que, por otro lado, el documento denominado “Normas para la Elaboracién de Documentos Normativos del
Ministerio de Salud”, aprobado a través de la Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, de fecha 5 de julio
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del 2021, regula las disposiciones relacionadas con las etapas de planificacion, formulacion o actualizacion,
aprobacion, difusion, implementacion y evaluacion de los documentos normativos, que expide el Ministerio de
Salud, en el marco de sus funciones rectoras; entre estos documentos normativos se encuentran los
documentos técnicos, que a su vez abarcan a los “Planes” (de diversa naturaleza);

Que, por su parte, el numeral 5.2 de la Directiva Administrativa N° 375-MINSA/OGPPM-2025 - “Directiva
Administrativa para la Formulacion, Aprobacién, Seguimiento y Evaluacion de los Planes Especificos en el
Ministerio de Salud", aprobado a través de la Resolucion Ministerial N° 215-2025/MINSA, de fecha 25 de marzo
del 2025 (en adelante, Directiva de Planes Especificos del MINSA), define al Plan Especifico como, una
herramienta de gestion que establece los objetivos que se desea alcanzar, sobre una determinada materia;
asimismo, orienta la asignacién de recursos para implementar actividades y proyectos especificos para abordar
determinados campos (intervenciones sanitarias y administrativas relevantes) programados o de emergencia
a ser ejecutadas en un periodo mensual, anual o multianual, de aplicacion sectorial o multisectorial;

Que, asimismo, la Directiva de Planes Especificos del MINSA establece los lineamientos metodolégicos,
pautas y procedimientos para el proceso de formulacion, seguimiento y evaluacion de los Planes Especificos
en el Ministerio de Salud, de acuerdo a los instrumentos de gestion sectorial e institucional. Ademas, establece
los mecanismos de coordinacion y articulacion para la formulacion, aprobacion, seguimiento y evaluacion de
los Planes Especificos, alineando los objetivos y actividades de los Planes Especificos, con los objetivos,
. acciones y actividades de los Planes Estratégicos Institucionales y Operativos del Ministerio de Salud,
ygestablemendo ademas los procesos de seguimiento y evaluacion de los planes especificos aprobados:

Que, por su parte, el numeral 5.3 de la Administrativa N° 001-HCLLH-2024/OPE - “Directiva Administrativa
para la Elaboracion de Planes de Trabajo V.02 del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz", aprobado mediante
g Resolucion Directoral N° 397-12/2024-DE-HCLLH/MINSA, de fecha 20 de diciembre del 2024 (en adelante,
¢ 2Pirectiva de Planes de Trabajo del HCLLH) establece que, los planes de trabajo, son instrumentos de gestion
o/a corto plazo, orientados a operativizar intervenciones sanitarias priorizadas y administrativas de forma
especifica; estas se formulan y se ejecutan de forma articulada al Plan Estratégico Institucional (en adelante,
PEI) del Ministerio de Salud (en adelante, MINSA) y al Plan Operativo Institucional (en adelante, POI)
- correspondiente al Hospital Carlos Lanfranco La Hoz (en adelante, HCLLH), debiendo ser elaborados para un
* periodo de hasta un afio, conforme lo dispone el literal f) del numeral 6.1. Ademés de ello, el literal j) del numeral
v 6.1 de la menmonada Dlrectwa precisa que, el plazo maxmo de presentacion del anteproyecto del Plan de

Que, asi tambien, el numeral 5.5 de la Directiva de Planes de Trabajo del HCLLH sefiala que, el 6rgano
proponente de los Planes de Trabajo, es el responsable y encargado de su formulacion, implementacion,
seguimiento y evaluacion; asimismo, el numeral 5.4 de la mencionada Directiva establece que, la Oficina de
Planeamiento Estratégico, a través del Equipo de Trabajo de Planeamiento, brinda asesoramiento en el
proceso de formulacion, seguimiento y evaluacion respectiva;

Que, en cuanto a la aprobacion de los Planes de Trabajo, el numeral 6.2 de la Directiva Administrativa N° 001-
HCLLH-2024/OPE dispone que, el &rea de asesoria juridica, con la opinion técnica favorable por la Oficina de
Planeamiento Estratégico y la opinion legal, derivara la propuesta del Plan de Trabajo a secretaria de la
Direccion Ejecutiva, juntamente con el proyecto de resolucion, a fin de que asigne el nimero de Resolucién
Directoral, y solicitar los vistos de |as unidades organicas competentes y posterior firma; asimismo, la Direccion
Ejecutiva remitira la Resolucion Directoral y el proyecto de Plan de Trabajo al area del Portal de transparencia
para su publicacién en la Plataforma Digital Unica del Estado Peruano;

Que, mediante Nota Informativa N.° 33-01/2026-UEIT-HCLLH/MINSA, de fecha 28 de enero del 2026, la Jefa
de la Unidad de Estadistica, Informatica y Telecomunicaciones, remitié al Director Ejecutivo el PLAN DE
TRABAJO ANUAL DE LA UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA 2026, para su revision y aprobacion
correspondiente;

Que, mediante Informe Técnico N.° 002-02/2026-ETPOP-OPE-HCLLH, de fecha 03 de febrero del 2026, el
Coordinador del Equipo de Planeamiento informé al Jefe de la Oficina de Planeamiento Estratégico que, el
Plan de Trabajo Anual de la Unidad de Estadistica e Informética, se encuentra debidamente alineado con el
Plan Operativo Institucional 2026, comprendiendo una (01) actividad operativa, y que ha sido elaborado con la
finalidad de contribuir a la modernizacion y fortalecimiento de dicha Unidad, orientado a optimizar la gestion de
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la informacién en salud, mejorar la infraestructura informética y garantizar la seguridad, integridad y
disponibilidad de los datos, coadyuvando a la eficiencia de los procesos asistenciales y administrativos, en
estricto cumplimiento de la normativa vigente, en mérito a ello, emite opinion favorable del Plan de Trabajo
Anual de la Unidad de Estadistica e Informatica 2026, resaltando que cumple con la estructura de la
Directiva Administrativa para Elaboracion de Planes de Trabajo, precisando que se ejecutara de acuerdo
a la disponibilidad de la Entidad; :
o

Jefe de la Oficina de Planeamiento Estratégico, comunica al Director Ejecutivo que, el Equipo de Trabajo de
Planeamiento ha emitido opinion favorable del “PLAN DE TRABAJO ANUAL DE LA UNIDAD DE -
ESTADISTICA E INFORMATICA 2026", por lo que solicita la aprobacién mediante acto resolutivo;

Que, de la revision del “PLAN DE TRABAJO ANUAL DE LA UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA
+2026", se puede advertir que, esta tiene como finalidad contribuir a la modernizacion y fortalecimiento de dicha
Unidad, orientado a optimizar la gestion de la informacion en salud, mejorar la infraestructura informatica y
garantizar la seguridad, integridad y disponibilidad de los datos, coadyuvando a la eficiencia de los procesos
asistenciales y administrativos, en estricto cumplimiento de la normativa vigente. Asimismo, se evidencia que
fue elaborado para un periodo de hasta un afio (para todo el 2026), ademas de haber sido presentado antes
del altimo dia habil del mes de enero del 2026, conforme lo establece |a Directiva de Planes de Trabajo del
HCLLH;

o
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=5 " g, | Que, mediante Informe Legal N.* 016-02/2026-SEML/DE-HCLLH/MINSA, de fecha 4 de febrero del 2026, el
%% 8C 1SS / Area del Servicio Especializado en Materia Legal de la Direccion Ejecutiva opin que, se debe aprobarel “PLAN
(?;_fffﬂm #3557 DE TRABAJO ANUAL DE LA UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA 2026", mediante Resolucion

|- Ejecutiva;

Que, tras la revision del Servicio Especializado en Materia Legal de la Direccion Ejecutiva y contando con el
visto bueno de la Jefatura de la Unidad de Estadistica, Informatica y Telecomunicaciones, Oficina de
Planeamiento Estratégico, asi como de la Direccion Ejecutiva del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, y;

De conformidad con lo dispuesto en la Administrativa N® 001-HCLLH-2024/OPE - “Directiva Administrativa
para la Elaboracién de Planes de Trabajo V.02 del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz', aprobado mediante
Resolucion Directoral N® 397-12/2024-DE-HCLLH/MINSA, de fecha 20 de diciembre del 2024; y en uso de las
Facultades y Atribuciones conferidas por la Resolucion Ministerial N° 463-2010/MINSA que aprueba el
Reglamento de Organizacion y Funciones del "Hospital Carlos Lanfranco La Hoz", y la Resolucion Ministerial
N° 161 — 2025/MINSA, de fecha 07 de marzo del 2025, que dispone designar temporalmente al M.C Luis



Enrique Rios Olivos, en el cargo de Director Ejecutivo del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz del Ministerio de
Salud;

SE RESUELVE:

Articulo 1.- APROBAR el "PLAN DE TRABAJO ANUAL DE LA UNIDAD DE ESTADISTICA E
INFORMATICA 2026, el mismo que como anexo forma parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo 2.- ENCARGAR a la Unidad de Estadistica, Informéatica y Telecomunicaciones realice la
implementacion, seguimiento, evaluacion y/o monitoreo y supervision del cumplimiento de la
ejecucion de las actividades del “PLAN DE TRABAJO ANUAL DE LA UNIDAD DE ESTADISTICAE
INFORMATICA 2026".

Articulo 5.- ENCARGAR al Responsable del Portal de Transparencia y Acceso a la informacion Publica, la
publicacién de la presente resolucion en el Portal institucional.

Registrese y Comuniguese.

HC. Lutsfnnquc ’?Josof os

CMP. 30544 RNE. 03211%
DIRECTOR EJECUT'VO HCLLH

LERO/FRAB/jerg

Cc.:
- Unidad de Estadistica, Informética y Telecomunicaciones
- Oficina de Planeamiento Estratégico

- Responsable del Portal de Transparencia y Acceso a la Informacién Pliblica.
- Archivo.
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INTRODUCCION

El presente Plan de Trabajo de la Unidad de Estadistica, Informatica y Telecomunicaciones
correspondiente al afio 2026 se emplea como instrumento de planificacion que contribuye a la
gestion eficiente, eficaz y de calidad, que se encuentra articulada de forma coherente a los
objetivos de la institucion.

El Sistema de informacion en salud, mediante la Estadistica permite conocer la realidad de salud
en la institucién, al mismo tiempo permite la formulacion de documentos de gestion, analisis de
la situacion en salud, entre otros. El Desarrollo Informatico contribuye en la sistematizacion de
procesos aprobados de modo que la informacion se obtenga en tiempo real, optimizando el
tiempo en la generacion de informacién, asimismo brinda apoyo en el desarrollo y soporte
informatico, mejorando y facilitando las actividades designadas en los diferentes servicios.
Mencionar también a Admisién quien realiza el registro de datos y aseguran la asistencia de
nuestros usuarios de las diferentes especialidades y servicios, asi como el Archivo de Historias

Clinicas quienes velan por la correcta custodia de las Historias Clinicas.

FINALIDAD

El presente Plan de Trabajo anual de la Unidad de Estadistica e Informatica tiene como finalidad
asegurar la produccién, analisis y difusion de informacion estadistica de salud confiable, oportuna
y eficiente, asi como garantizar el soporte informatico necesario, para la toma de decisiones

basada en evidencia, la mejora de la gestién hospitalaria y la calidad de la atencion al paciente.

OBJETIVOS

Objetivo General:
Contribuir en la modernizacién y fortalecimiento de la Unidad de Estadistica e Informatica del

Hospital para optimizar la gestién de la informacion de salud, mejorar la infraestructura
informatica y garantizar la seguridad y disponibilidad de los datos, contribuyendo a la eficiencia

de los procesos asistenciales y administrativos, en claro cumplimiento a las disposiciones

vigentes.

Objetivo especifico:

« Gestionar, conservar y proteger el equipamiento informatico necesario para el 6ptimo
funcionamiento de la Unidad de Estadistica e Informatica del Hospital Carlos Lanfranco La
Hoz.

s Consolidar y difundir la informacién estadistica e indicadores de salud, para la toma de
decisiones.

o Fortalecer los procesos de organizacion y digitalizacion que permita optimizar el espacio y
asi solucionar el hacinamiento de los ambientes de Archivo de historias clinicas.

« Implementar mecanismos de identificacion y unificacién de historias clinicas duplicadas en

atenciones por Admisién de Emergencia, mejorando la precision y eficiencia de los registros.

UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA
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Establecer procedimientos eficientes para la emisién oportuna de informes médicos y copias
de historias clinicas, satisfaciendo las necesidades de los pacientes y usuarios.

Fortalecer el uso de herramientas y las competencias digitales para el aprovechamiento de
ventajas tecnolégicas.

Transparentar y brindar accesibilidad de informacién a la poblacion y entidades, mediante

el uso de canales digitales.

AMBITO DE APLICACION

El presente Plan es de conocimiento, aplicacién y cumplimiento del personal de la Unidad de

Estadistica e Informatica del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

BASE LEGAL

Ley N° 26842-1997 Ley General de Salud.

Ley N° 27658 Ley marco de modernizacion de la gestion del Estado.

Ley N° 30171, Ley que modifica la Ley N° 30096, Ley de delitos informaticos.

Ley N° 27309, Ley que incorpora los delitos informaticos al Codigo Penal

Ley N° 29733, Ley de proteccion de datos personales y su reglamento.

Decreto Legislativo N° 1306, que optimiza procesos, vinculados al registro nacional de
historias clinicas electronicas

Decreto Legislativo N° 681, que regula el uso de tecnologias avanzadas en materia de
archivo.

Decreto Supremo N° 157-2021-PCM, que aprueba el reglamento del Decreto de Urgencia
N® 006-2020, Decreto de urgencia que crea el sistema nacional de transformacién digital.
Decreto Supremo N° 009-2017-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 30024, Ley
que crea el registro nacional de historias clinicas electronicas.

Decreto Supremo N°042-2014-SA, que introduce precisiones para la evaluacion de
indicadores en determinados tipos de hospitales y modifica aspectos especificos
relacionados a los anexos 1,2,3 del Decreto Supremo N°005-2014-SA.

Decreto Supremo N° 024-2005-SA, que aprueba las identificaciones estandar de datos en
salud.

Decreto Supremo N° 028-2005-MTC, que aprueba el plan nacional de telesalud.
Resolucion Ministerial N° 064-2025-MINSA, aprobo el Plan Estratégico Institucional (PEI)
2025-2030.

Resolucion Ministerial N°244-2018 - NTS N°139-MINSA/2018/DGAIN: "Norma técnica de
salud para la gestién de la historia clinica”

Resolucion Ministerial N° 576-2011/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 183-
MINSA/OGEI-V.01" Directiva Administrativa que establece las especificaciones para la

estandarizacion del registro en la historia clinica electrénica”

UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA
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e Resolucién Ministerial N° 463-2010/MINSA, aprobé el Reglamento de organizacion vy
funciones (ROF) del HCLLH.

e Resolucidén de Secretaria de Gobierno y Transformacion Digital N°007-2024-PCM/SGTD,
aprobo la Directiva N°002-2024-PCM/SGTD.

° Resolucién Directoral N°324-10/2025-DE-HCLLH/MINSA, que aprueba la actualizacion del
Sistema Integrado de Gestién Hospitalaria (SIGH) del HCLLH.

e Resolucién Directoral N°322-10/2025-DE-HCLLH/MINSA, que aprueba la implementacion
del “Tablero de Mando del HCLLH"

e Resolucién Directoral N°313-10/2025-DE-HCLLH/MINSA, que aprueba la actualizacion del

“Sistema de Tramite Documentario del HCLLH"

e  Resolucién Directoral N°288-09/2025-DE-HCLLH/MINSA que aprueba la Conformacion del
Equipo de Respuestas ante Incidentes de Seguridad Digital del HCLLH.

o Resolucién Directoral N°027-01/2025-DE-HCLLH/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N°002-HCLLH/UEIT-2025 “Digitalizacion de los procesos y procedimientos
Administrativos, acervo documentario y la Historia Clinica del HCLLH"

° Resolucion Directoral N°010-01/2025-DE-HCLLH/MINSA, que aprueba Directiva
Administrativa N°001-HCLLH/UEIT-2025, ‘“Lineamientos para la digitalizacion de
documentos con valor médico legal y administrativo en el HCLLH"

e Resolucion Directoral N° 007-01/2025-DE-HCLLH/MINSA, que aprueba el “Plan de gobierno
y transformacién digital del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, 2025-2027"

e Resolucién Directoral N° 371-12/2025-DE-HCLLH/MINSA, aprobd el Plan Operativo
Institucional (POI) anual 2026 del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

e Resolucién Directoral N° 397-12/2024-HCLLH/SA, que aprueba la Directiva Administrativa
N°001-HCLLH-2024/OPE "Directiva Administrativa para la elaboracion de planes de trabajo
V.02 del HCLLH.

e  Resolucién Directoral N°373-11/2024-DE-HCLLH/MINSA, se designa al Oficial de seguridad
y confianza digital del HCLLH asimismo se aprueba el Comité de gestion de seguridad de
la informacion del HCLLH.

e Resolucién Directoral N° 028-02/2023-DE-HCLLH/MINSA, aprueba la Directiva

‘s.\‘n:‘}ij}i"?? fff% Administrativa N° 001-HCLLH/OPE-2023-Directiva Administrativa para la elaboracion,

;g " il aprobacion, registro y control de documentos normativos institucionales del HCLLH.

%‘b’n § ¢  Resolucién Directoral N° 514-11/2012-DE-HCLLH/SA, resuelve aprobar la actualizacion del
, 05 LA 22 Manual de organizacion y funciones (MOF), del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

VI. CONTENIDO DEL PLAN

6.1. Aspectos Técnicos Conceptuales

Archivo activo de historias clinicas. - Es el repositorio fisico que permite almacenar las

aa
|l05l=,u,»_1

historias clinicas que son requeridas con frecuencia por los pacientes, y que se mantiene alli

hasta por 05 afios después de la Ultima atencién recibida por el paciente.

UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA



Archivo comun de historias clinicas. - Es el archivo que integra a las historias clinicas
clasificadas y organizadas segun frecuencia de su uso, denominandose: archivo activo y archivo
pasivo.

Archivo especial. - Es el archivo asignado para las historias clinicas de casos médico-legales y
de interés cientifico o histdrico; asimismo se incorporan las historias clinicas de pacientes con
cancer ocupacional.

Archivo pasivo de historias clinicas. - Es el repositorio fisico que permite almacenar las
historias clinicas que no han sido requeridas por mas de 05 afios por los pacientes desde su
ultima atencion. En este archivo también estan consideradas las historias clinicas parcialmente
eliminadas, las que contiene los formatos no eliminados (por ejemplo: formato de consentimiento
informado, formato de anestesia, epicrisis, informes de alta y otros segun pertinencia).
Atencion de salud. - Es toda actividad desarrollada por el personal de la salud para la
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud, que se brinda a la persona,
familia y comunidad.

Auditoria informatica. - Es la actividad programada o inopinada que consiste en recolectar,
consolidar y evaluar evidencia para comprobar si la entidad ha implementado controles,
proteccién de los activos, mantenimiento de la integridad de los datos, seguridad informatica y
uso eficaz y eficiente de los recursos.

Base de Datos. — Es un sistema organizado para almacenar, gestionar y recuperar datos de
manera eficiente. Se trata de un conjunto estructurado de datos que se almacenan en un formato
accesible y procesable.

Comité Institucional de Historia Clinica. - Es el equipo de profesionales del area asistencial y
administrativa, designados por la direccién o jefatura de la IPRESS o red de salud/red integrada
de salud. Tiene la responsabilidad de velar por la calidad del registro de la historia clinica y demas
formatos, a través del monitoreo, supervision y evaluacién del cumplimiento de la normatividad
sobre la historia clinica, asi como proponer a la direccidn de su institucion las acciones a
implementarse en base a los resultados de la supervisiéon y hallazgos del cumplimiento de la
normatividad.

Consentimiento informado.- Es la conformidad expresa del paciente o de su representante
legal cuando el paciente esta imposibilitado de hacerlo (por ejemplo: menores de edad, pacientes
con discapacidad mental o estado de inconciencia, u otro), con respecto a una atencién médica,
quirdrgica o algun otro procedimiento; en forma libre, voluntaria y consciente, después que el
médico o profesional de salud competente que realizara el procedimiento le ha informado de la
naturaleza de la atencién, incluyendo los riesgos reales y potenciales, efectos colaterales y
efectos adversos, asi como los beneficios, lo cual debe ser registrado y firmado en un documento,
por el paciente o su representante legal y el profesional responsable de |la atenciéon.

Datos personales. - Es toda informacién sobre una persona natural que la identifica o la hace
identificable a través de medios que pueden ser razonablemente utilizados.

Diagnéstico definitivo. - Es aquel diagnéstico final, que se realiza a un paciente, aportados por

medios clinicos y respaldados por los resultados de los examenes auxiliares, de corresponder.
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Diagnéstico presuntivo. - Es aquel posible diagnéstico que se sustenta en los antecedentes
del paciente y que se deriva de un analisis clinico. Una vez formuladas las hipétesis diagnésticas
iniciales, el médico insiste en areas del interrogatorio, en el examen fisico y las investigaciones
para confirmar una de las hipotesis y excluir las demas.

Diagnéstico repetitivo. - Es aguel dado al paciente que recibe una prestacién como parte del
seguimiento o control por un diagnéstico ya identificado y reportado previamente.

Egreso. - Es la salida de la IPRESS de un paciente que estuvo hospitalizado o internado.
Pudiendo ser por: alta, retiro voluntario, fallecimiento, traslado a otra IPRESS o fuga. Debe
incluirse el formato de Acta de Entrega en el caso de pacientes menores de edad.

Eliminacién de documentos. - Es el procedimiento archivistico que consiste en la destruccién
de los documentos autorizados expresamente por el Archivo General de la Nacion.

Epicrisis. - Es el documento médico legal, en el que se registra el resumen de la Historia Clinica
que se origind por el ingreso del paciente a la IPRESS, que debe de realizarse segun el
procedimiento establecido en los Formatos de la Historia Clinica, referido a la Epicrisis, contenido
en la presente Norma Técnica de Salud. Se entrega obligatoriamente a la solicitud del paciente
o su representante legal dentro del plazo maximo de cinco (5) dias. En caso de Defuncion, la
oportunidad de la entrega es con el egreso del difunto de la Instituciéon Prestadora de Servicios
de Salud y se realiza en forma obligatoria al representante legal del difunto.

Firma digital. - Es la firma electrénica que utiliza una técnica de criptografia asimétrica, basada
en el uso de un par de claves Unico; asociadas una clave privada y una clave publica relacionadas
matematicamente entre si, de tal forma que las personas que conocen la clave publica no pueden
derivar de ella la clave privada.

Firma electrénica. - Es cualquier simbolo basado en medios electrénicos utilizados o adoptado
por una parte con la intencion precisa de vincularse, autenticar y garantizar la integridad de un
documento electrénico o un mensaje de datos cumpliendo todas o algunas de las funciones
caracteristicas de una firma manuscrita. Se incluye dentro de esta definicién a la firma o
asignatura informatica.

Historia Clinica. - Es el documento médico legal, en el que se registra los datos de identificacion
y de los procesos relacionados con la atencién del paciente, en forma ordenada, integrada,
secuencial e inmediata a la atencion que el médico u otros profesionales de salud brindan al
paciente o usuario de salud y que son refrendados con la firma manuscrita o digital de los
mismos. Las historias clinicas son administradas por las IPRESS.

Informacién clinica. - Es toda informacién contenida en una historia clinica electrdnica o fisica,
que registra el profesional de la salud que atiende al paciente, concerniente a la salud pasada,
presente o pronosticada, fisica o mental, de una persona, incluida la informacion complementaria
(resultados de examenes auxiliares y otros).

Paciente. - Es toda persona enferma o afectada en su salud que recibe atencién en una IPRESS
por personal de la salud.

Series documentales. - Es el conjunto de documentos que poseen caracteristicas comunes, el

mismo tipo documental o el mismo asunto y, por consiguiente, son archivados, usados y pueden

UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA



05 4 | Ministerio

de Salud

ser transferidos, conservados o eliminados como unidad. En correspondencia a la relevancia de
su contenido se identifican dos series documentales: 1. Historias Clinicas del Archivo Comun y
2. Historias Clinicas del Archivo Especial.

Sistema Hospitalario. — Es un conjunto integrado de procesos, tecnologias y estructuras
organizativas disefiado para gestionar y coordinar las operaciones de un hospital. Este sistema
abarca una variedad de componentes, incluyendo la administracion de pacientes, la gestidn de
recursos meédicos y administrativos, el manejo de informacion clinica y la coordinacion entre
diferentes servicios y departamentos del hospital.

Tratamiento de datos personales. - Es cualquier operacion o procedimiento técnico,
automatizado o no, que permite la recapilacion, registro, organizacién, almacenamiento,
conservacion, elaboracion, modificacion, extraccion, consulta, utilizacion, blogueo, supresion,
comunicacion por transferencia o por difusién o cualquier otra forma de procedimiento que facilite

el acceso, correlacion o interconexion de los datos personales.

6.2. Analisis situacion actual

6.2.1. Antecedentes

La Unidad de Estadistica, Informética y Telecomunicaciones logré aprobar el Plan de Trabajo
anual 2025 mediante Resolucién Directoral N° 077-03/2025-DE-HCLLH/MINSA; Asimismo, se
logré sistematizar las Historias Clinicas a un 80% a través de la Marcha Blanca; asi como la
implementacion al 98% del Sistema de Gestion Documental del HCLLH. De la misma forma se
elabor¢ el Tablero de Mando a través de las herramientas propias del Power BI.

Cabe precisar que se realizé el fortalecimiento del registro de visitas a un 100% en las oficinas y

unidades administrativas.

6.2.2. Problema

1. Nuevas Web services del sector salud, que necesiten ser interconectados al Sistema
hospitalario, requiriendo actualizaciones constantes y soporte informatica.

2. Consolidacién de informacién estadistica e indicadores de salud se encuentra en proceso
de mejora en oportunidad y registro.

3. Ambientes de Archivo de historias clinicas cuenta con alta aglomeracién de documentos
meédica legal.
Presencia de historias clinicas duplicadas al atenderse por Admisién de Emergencia.

5. Demora en el tiempo de elaboracion de informes médicos y copias de historias clinicas,

entre otros.

6.2.3. Causas del problema
1. Insuficiente presupuesto institucional para financiamiento de equipos informaticos y de
telecomunicaciones.
2. Informacion faltante o no entregada oportunamente por parte de las Unidades y

Departamentos de la institucion.
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3. Incremento en la cantidad de pacientes atendidos en la institucion ocasionando el aumento
de las historias clinicas y asi ocupando mayor espacio en los ambientes actuales de
Archivo.

4. Pacientes no cuentan con documento de identidad que permita la creacién y registro de la
atencion, ocasionando la omisién de informacion o registro erréneo de datos personales.

5 Existencia de historias clinicas siniestradas y depuradas, asi como la demora en la

devolucion de historias clinicas otorgadas a otras oficinas en calidad de préstamo.

6.2.4. Alternativas de solucién

1. Coordinar con la Oficina de Planeamiento Estratégico para realizar las gestiones de
demanda presupuestal a fin de contar con los equipos informaticos y de
telecomunicaciones.

2. Gestionar reuniones con los Departamentos y/o Unidades a fin de fortalecer los procesos
de entrega de informacién oportuna.

3. Creacién del Archivo Digital de historias clinicas para su almacenamiento en el servidor
local, en el marco de la Historia Clinica Electrénica en el HCLLH.

4. Homologar y actualizar las historias clinicas que permita uniformizar el documento con
valor médico legal del paciente.

5. Reconstruccion de historia clinica no ubicada (siniestrada, perdida, etc.) y seguimiento de
aquellas entregadas como préstamo a otras oficinas, hasta lograr su pronta devolucion a

los ambientes de Archivo.

6.3. Articulacion estratégica con los objetivos y acciones del PEI

Articulacién operativa con las actividades operativas del POI

Accion Estrategica !nétitucional Actwidagg:peratwa

| Dhjetivo Estratégico Institucional
I Hitgat | |

i

OEL.06. Fortalecer la implementacion | AEL.06.02. Gestion por procesos

de los esquemas de modernizacion fortalecida para el gjercicio de rol y
en el Ministerio de Salud. funciones del Ministerio de Salud.

Acciones de
Estadistica
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6.4. Identificacion de los Indicadores por Objetivo General y Objetivos Especificos

Valor |

Linea | esper |
. base ado
imeta)

Formiila de

Indicador calctilo

Peclaracion de objetivos : Periodi_cida_d_

Fuenta

Gestionar, conservar y proteger

el equipamiento  informatico Paicanitaje de (Nimero de
o e B Squipios efuipos sperdtives: | gap, | g G Semestral
bk Ch informaticos / Numero total de UEIT

Estadistica, Informatica y BEBrATVES eqLipos) * 100
Telecomunicaciones del Hospital P quipas)

Carlos Lanfranco La Hoz.

Consolidar y  difundir  la Disponibilidad Porcentaje de

informacién estadistica e de datos indicadores de

indicadores de salud, para la estadisticos salud disponibles Dy se H0% WEIT Semestrol
toma de decisiones. clave en el sistema

Fortalecer los procesos de Numero de

organizacion y digitalizacién que Porcentaje de historias clinicas

permita optimizar el espacio y asi b e digitalizadas / o 9
solucionar el hacinamiento de los hlzt_opa? C"{?'Cas Numero total de 2% I WEIT Semestnl
ambientes de Archivo de s historias clinicas) *

Historias Clinicas. 100

Implementar mecanismos de RN ]

identiicacion y unificacion de | oo g Bl

historias clinicas duplicadas en 2 3

atenciones por Admision de |  feduccion de d”g:g:ﬂgz aMesY | a0% | 75% | uem Semestral
Emgrggnma, rrjejor_ando | duplicadas implementacion de

precision y eficiencia de los In& maranenes

registros

Establecer procedimientos

eficientes para la emision ‘I‘lergpod Tiempo total de

oportuna de informes médicos y promEtio oe emision (Numero HEIT At

. e P emision de A 315 3-10 | os./Senic Semestral

copias de historias clinicas, informes total de informes los
satisfaciendo las necesidades de médicos emitidos)

los pacientes y usuarios

Firmas

Feramenasy as computencing | Forsnaiode | Elecinca
diai implementacion implementadas 5 5 UEIT/OA/

igitales para el b 1 Firis (Firmas 0% 50% OPE/DE Semestral
aprove’ct‘llamientu de ventajas Electronica Electrénicas
tecnologleas planificadas/ 100)

Transparentar y brindar 3 Canales digitales

accesibilidad de informacion a la Porfz”é??tgf implementados 0% 100% UEIT/OA/ s b
poblacién y entidades, mediante | GAN2ES AIGUAIEs | o ales digitales " ° | OPE/DE Emesta

el uso de canales digitales.

implementados

planificados/100)

6.5. Presupuesto

_ Actividad Categoria Producto Actividad | Genérica la-resupuesto

Operativa POl preslipuestal presupuestal | de Gasto =) i
Asninnésde SSEIBnes 3999999 5000003 23 S1. 901,696.89
Estadistica Centrales

(*) Se obtiene del Anexo: 05

10 DE o~
08 LANES 4 .
G 6.6.

=) pmnwm ; f
?%OFJC\ oy

4MIENT0 €@

Financiamiento
Se financiara mediante la actividad presupuestal de acciones de la Estadistica - 5000003, segun

la disponibilidad presupuestal de la Institucién.
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Acciones de Monitoreo, supervision y evaluacion del plan
Las acciones de monitoreo, supervisién y evaluacion del plan se realizaran mediante un informe

6.7.

de manera semestral.

RESPONSABLES

Director Ejecutivo
M.C. Luis Enrigue Rios Olivos

Jefe de la Oficina Administrativa

VIl
Jefe de Unidad de Estadistica, Informatica y Telecomunicaciones

L]
Lic. Adm. Robert Matias Diaz

Ing. Emp. Rossmely Shirley Mosqueira Buitron
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Anexo 5

Formato 01: Detalle de Bienes y Servicios necesarios para Implementacion del Plan

! Detalle del ! Costo

Especifica de Gasto Bien o Cantidad Mef s | Unit Ref. Fresypdeste
Servicio : o | 10

23.15.11 | Repuestos y Accesorios e . - == S/.13,280.00
23.15.12 |Papeleria en General, utiles y materiales de oficina — — - e S/. 21,599.89
23, 22.21 Servicio de Telefonia Mavil i o = st ong S/. 24,000.00
23.22. 22 | Servicio de Telefonia Fija e - - R — §/. 25,000.00
23.22.23 |Serviciode Internret | e —mmmeee - ——— S/. 100,817.00
23 2804 De Maquinarias y Equipos e ————— - —— S/. 250,000.00
2.3.27.116 | Servicio de Impresiones, Encuadernacién y Empastado —— R - —_— S/. 45,000.00
23,2011 |l f Sevioes aleados por peronss| — | 2 | — | siazm0m

Total 2.3 Bienes y Servicios S/.901,696.89

Tatal general 5/ 901,696.89

(*) Aplica solo para contratacion de personal

Anexo 2

Formato 02: Programacion de metas fisicas a nivel de actividad

i | ‘Unidad : : = Programacién fisica
Actividad operativa de —_— ‘ -

| medida | EnE|FER| MAR ABR| MAY JUN. UL AGDS | SET act uov% pic

Total
anual

Actividad

Presupuestal 10

5000003 Acciones de estadistica Accion 15| 8 8 10 8 8 |15 8 8 10| 8 8 114

(*) Considerar valores numericos como meta fisica

ng‘
<,

o®

200 71 0TE

=
=
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Anexo 3

Formato 03: Programacion de actividades

OBIETIVO ESPECIFICO.

s T

ot S EDNIDAD = S e e o ]
ACTIVIDADES O TAREAS ESDF NE FEB' MAR ABR. MAY JUN
; . MEDIDA = | 1 &

g e __: -} = ‘ E _: k- = P"—
UL AGOS (SET OCT NOV/ DIC

'TOTAL
“ 'ANUAL

|

Evaluar y diagnosticar oportunamente

Gestionar, conservar y proteger el | equipamiento Informatico

equipamiento informatico
necesario para el  optimo ) . )
funcionamiento de la Unidad de | Realizar el mantenimiento Preventivo

Informe 20 | 20 | 20 20 | 20 | 20 | 20 20 20 | 20 | 20 | 20 240

; st i Informe 10 | 10 | 10 | 10 | 10 | 10 | 10 10 10 | 10 | 10 | 10 120
Estadistica, Informatica y y correctivo de equipos informaticos
Telecomunicaciones del Hospital x —
Carlos Lanfranco La Hoz. Gestionar para la adquisicion de |y . o1 5 |y ] 1 1 6
nuevo equipamiento informatico
Realizar oportunamente el

consolidado y validacién de datos| Informe 4 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 26

Consolidar y difundir la informacién astadisticne de SaliH

estadistica e indicadores de salud,
para la toma de decisiones. Realizar el analisis y difusion de
informacion estadistica

Informe 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Fortalecer los procesos de
organizacion y digitalizacion que
permita optimizar el espacio y asi
solucionar el hacinamiento de los
ambientes de Archivo de Historias
Clinicas.

Implementar  mecanismos  de . ] - )
identificacion y unificacion  de Revisar y unificar las historias clinicas
historias clinicas duplicadas en | duplicadas

atenciones por Admision de
Emergencia, mejorando Ja | Implementar un software de gestion
precision y eficiencia de los |de historias clinicas Documento 1 1 1 3
registros

Organizar y digitalizar el archivo de

historias clinicas Informe | 1 | 1 1 1 1 1] 1 1 1|1 1 |1 12

Implementar de sistema de gestién de

archivo digital Informe 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Informe 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Establecer procedimientos | Optimizar del Proceso de Emision de

eficientes para la emision oportuna | Informes Médicos Bagamgine | 1 2

AREA pE

PMNEAMIEN]’(]

=}
N

UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA




RIO Dg ~
\?}(—{_u‘-s LAN.r,aq-q
U

{ﬁ‘? ?’o
"% AREADE %
S PLANEAMIENTO 2

Ministerio

. | de Salud

de informes medicos y copias de ; o

o o L " Implementar un sistema de solicitud y
Ristanas elliicas, Seistacienss las entrega de informes médicos Documento 2
necesidades de los pacientes y g
usuarios
Fortalecer el uso de herramientas ;

. L Implementar el Sistema SISGALEN Documento 3

y las competencias digitales para 1
el aprovechamiento de ventajas Imol tar la fi lectréni D t 3
tecnolégicas. mplementar la firma electrénica ocumento
Transparentar y brindar Implementar y ejecutar la Mesa de ecinaitin 3
accesibilidad de informacién ala | Partes Virtual SGD a través de la PIDE
poblacion y entidades, mediante | Actualizar y publicar informacién de la Pagina 12
el uso de canales digitales. entidad en el Tablero institucional. Web
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