Ministerio - Hospital Nacional Docente

T I e R el n o (31 2026-DG-HONADOMANI-SB

Resolucién Directoral
Lima, .10, de FQIOXCEO. .. de 2026

VISTO:

El Expediente N° 00123-26 Y 00563-26; sobre el “Plan de trabajo 2026 del Departamento
de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé”, para el periodo 2026;

CONSIDERANDO:

Que, el articulo | y 1l del Titulo Preliminar de la Ley N°26842, Ley General de Salud, dispone
que, “La salud es condicién indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar
el bienestar individual y colectivo, y que la proteccion de la salud es de interés publico. Por tanto, es
responsabilidad del Estado regularia, vigilarla y promoveria”;

Que, mediante Resolucién Ministerial N°064-2025/MINSA, se aprobd el Plan Estratégico
Institucional (PEI) 2025-2030 del Ministerio de Salud, el cual establece los objetivos estratégicos y
lineamientos que orientan la gestion institucional del sector salud, siendo de obligatorio cumplimiento
para los érganos y unidades organicas del Ministerio de Salud y sus organismos dependientes;

Que, a través de la Resolucion Ministerial N°215-2025/MINSA, se aprobo la Directiva
Administrativa N°375-MINSA/OGPPM-2025, que regula la formulacion, aprobacién, seguimiento y
evaluacion de los planes especificos en el Ministerio de Salud, estableciendo la necesidad de contar
~2\con instrumentos de planificacion operativa alineados al PEl y al Plan Operativo Institucional — POI;

Que, mediante Resolucién Directoral N°086-2023-DG-HONADOMANI-SB, se aprobé la
irectiva Administrativa N°002-HONADOMANI-SB-OEPE-2023, la cual establece los lineamientos
para la formulacién, revision, aprobacion, modificacién y difusién de documentos normativos en el
Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, resultando aplicable al Plan de Trabajo
Anual de las oficinas y unidades organicas del hospital;

Que, mediante Resolucién Directoral N°128-2025-DG-HONADOMANI-SB, se aprobé el Plan
Operativo Institucional (POI) Multianual 2026—2028 del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San
Bartolomé”, instrumento que define las acciones estratégicas, metas e indicadores a ser
desarrollados por las unidades organicas durante dicho periodo;

Que, mediante Resolucién Directoral N°375-2025-DG-HSB, se aprobé el Plan Operativo
Institucional (POI) Anual 2026 del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, el cual
establece las actividades operativas y presupuestales a ejecutar en el afio fiscal 2026, siendo
necesario que los planes de trabajo de las oficinas se encuentren debidamente articulados a dicho
instrumento;

Que, el Departamento de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San
Bartolome”, en el marco de sus funciones, ha formulado el “Plan de trabajo 2026 del Departamento
de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé”, el mismo que contiene
objetivos, actividades, responsables e indicadores orientados a fortalecer la calidad del cuidado, la
seguridad del paciente y la adecuada aplicacién del Proceso de Atencién de Enfermeria (PAE), en
concordancia con los instrumentos de gestion institucional vigentes:



Que, el referido “Plan de trabajo 2026 del Departamento de Enfermeria del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé” ha sido elaborado conforme a los lineamientos
técnicos y normativos establecidos por el Ministerio de Salud y el Hospital Nacional Docente Madre
Nifio “San Bartolomé”, encontrandose alineado al PEI 2025-2030 del MINSA y al POI Multianual

2026-2028 y POI Anual 2026 del Hospital, por lo que resulta viable su aprobacién mediante
Resolucién Directoral;

Que, con Nota Informativa N°005-2026-DE-HONADOMANI-SB de fecha 05 de enero de
2026 del Expediente N°000123-26, la Jefa del Departamento de Enfermeria, remite al Director
. JJ General del el Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, el “Plan de trabajo 2026 del
/ Departamento de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé™:

Que, mediante Proveido N°019-2026-OEPE-HONADOMANI-SB el cual hace suyo el
Informe N°004-2026-UPO-OEPE-HONADOMANI-SB de fecha 20 de enero de 2026 del Expediente
N°000123-26, El Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, opina que,
de acuerdo a lo observado segun la revisién, la estructura y contenido del anteproyecto del “Plan de
trabajo 2026 del Departamento de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio - San
“\\Bartolomé”, este presenta observaciones que deben ser subsanadas:

Que, con Nota Informativa N°0065-2026-DE-HONADOMANI-SB de fecha 26 de enero de
2026 del Expediente N°00563-26, la Jefa del Departamento de Enfermeria, remite al Director
Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico del Hospital Nacional Docente Madre
Nifio “San Bartolomeé”, el “Plan de trabajo 2026 del Departamento de Enfermeria del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé” con las subsanaciones correspondientes;

Que, mediante Proveido N°026-2026-OEPE-HONADOMANI-SB el cual hace suyo el
Informe N°009-2026-UPO-OEPE-HONADOMANI-SB de fecha 28 de enero de 2026 del Expediente
Y9\ N°00563-26, El Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, opina
\favorablemente sobre el “Plan de trabajo 2026 del Departamento de Enfermeria del Hospital
acional Docente Madre Nifio - San Bartolomé”, para el periodo 2026;

Que, mediante Memorando N°038-2026-DG-HONADOMANI-SB de fecha 02 de febrero de
2026, el Director General del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé” solicita a la
Oficina de Asesoria Juridica, proyectar el acto resolutivo del: “Plan de trabajo 2026 del
Departamento de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé”, para el
periodo 2026;

Que, la Oficina de Asesoria Juridica mediante Nota Informativa N°045-2026-OAJ-
HONADOMANI-SB, procede con lo solicitado por Director General, adjuntando el correspondiente
acto resolutivo;

Con la visacién del Director Adjunto, de la Jefa del Departamento de Enfermeria, del
Director Ejecutivo de |la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y del Jefe de la Oficina de
Asesoria Juridica del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”;

Que, en uso de las facultades y atribuciones conferidas el Director General del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, mediante Resolucién Ministerial N°737-2025/MINSA
y de acuerdo al Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional Docente Madre
Nifio “San Bartolomé” aprobado mediante la Resolucién Ministerial N°884-2003-SA/DM;

SE RESUELVE:

Articulo Primero. — Aprobar el “Plan de trabajo 2026 del Departamento de Enfermeria del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio - San Bartolomé", para el periodo 2026.

Articulo Sequndo. - Disponer que el Departamento de Enfermeria, implemente la difusién interna
de lo aprobado en el articulo primero, en el Hospital Nacional Docente Madre Nifio - “San
Bartolomé”, para el periodo 2026.
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Articulo Tercero.- Disponer que la Oficina de Estadistica e Informatica a través del responsable del
Portal de Transparencia de la Institucion, se encargue de la publicacién del citado plan aprobado por
la presente Resolucién Directoral, en la direccién electronica www.sanbartolome.gob.pe

Registrese, Comuniquese y Publiguese,

MAZNMAZNMOE!AFCF{JQ Dr. Many el Zaia Aguncion
C.c DIREC IOR GENERAL
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INTRODUCCION
El Hospital Nacional Docente-Madre Nifio “San Bartolomé” (H’ONADOMANI SB) es un hospital
especializado de referencia nacional con categoria IH-E, que es organo desconcentrado dei

Ministetio de Salud (MINSA). |
El Departamento de Enfermeria tiene como ambito funcional a todas las areas asistenciales
del HONADOMANI SB, en los cuales brinda cuidados del Praceso de Atencion de Enfermeri

(PAE) relacionados con el diagndstico, tratamiento v rec.uperécién-d_fe la salud de la- madre, ¢!
nifto y el adolescente; mediante la prevencion de dafios y pé’ror’noci'én de salud, para lo cua!
cuenta. con profesionales v con personal técnico de :enf_erfneria que brindan los cuidados
especializados con enfoque integral a los pacientes y po_'r-e'x_tiensién a las familias.

Aplicando estrategias e intervenciones que implementen nueﬁvosj modelos en la gjgcucion dei
PAE y permitan el desempefio eficaz y eficiente de los recursés' que dispone el Departamento.

. RESUMEN EJECUTIVO

El présente Plan de Gestién consigna los planteamientos qu_é: debe t;o'nsiderar’ la Jefatura del
Departamento de Enfermeria para 'dir’igir y controlar los récit:rsc‘:s disp'onib‘ies.y el potenciai
humano especializado, procurande que el cuidado de erﬁfenneria sea eficaz y cumpla
estandares: de calidad, considerando la adaptacién a los ava%nces t‘écnoiégibos-‘de-su campo
profesional, buscando la calidad y seguridad de la atencién f(-por tanto la satisfaccion de los
usuarios. Como érgana de linea del HONADOMANI SB, el Dép‘artamento de Enfermeria fiene
dependencia directa de-la Direccién General. Como unidad productora de servicios de salud
(UPSS8), se encarga del adecuado desarrello del PAE v el fr'nejdr'amiento de la calidad gue
contribuye a ia.gestidn clinica y la seguridad del paciente. En esa perspectiva, se plantean los
siguientes objetivos para la gestién de! periodo 2026:

1. Mejorar la formulacién y verificacion del.uso de las guras de proced|m|entos para atencion
de enfermeria, _

2. Innovar los procedimientos de atencion:de enfermeria acorde a! avance tecnologico gue
permitan mayor eficacia, eficiencia, calidad v seguridad.

3. Fortalecer las competencias en la calidad de atenclan de ios(as) enfermera(ojs y
técnica(o)s del departamento :

4. Proponer la mplementacmn de una nueva organlzacmn estructural del Departamente

acorde a la categoria de alta especializacion dei hospltal el avance de la ciencia y Ia
gestién por procesos ;

5. Incrementar la especializacion del pérsonal acorde a Ias neces:dades de atencion de;
hospital .

Los objetivos y las actividades propuestos en el presente pian,j_ constit_uyen la pauta de gestion

para el Departamento y sus Servicios en el periodo 2026.
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fl. DIAGNOSTICO SITUACIONAL DEL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

2.1 ORGANIZACION Y FUNCIONES DEL_DEPARTAMENT?O

El Departamento de Enfermeria es un érgano de linea del HONADOMAN_I SB que se encarga
de asegurar la ejecucion de actividades y procedimientoe.é del cuidado de enfermeria gue
garanticen la atencién integral e individualizada del 'p_aciént'e de acuerdo a su grado de
dependencia, diagnostico y tratamiento médico, proyec'tan'd;o:_sus acciones a la familia y a Ia
comunidad, funciona'bajo la conduccion de ta Jefatura del Déep_a_r?ta'r'nenfg y tiene asignade-los

siguientes obietivos funcionales:

a) Brindar atencidn integral de enfermeria a los pacientes del Hospital Sa'n Bariolomé, con enfoque. de [a
calidad, de mejoramiento continuo y de seguridad dal paciente, sustentada -en principios éticas,
humainisticos y profesionales, ;

b} _Partit:ipar en-el establecimiento de Ia misi6n, visidn y objetivos. esiraiéggicos organizacionales.

¢}  Facilitar ia coordinacion ¥ comunicacién para brindar el cuidado de enferrnerla y la administracién de las
prescripciones médicas y tratamientos a los pacientes. :

di  Promover gl desarrollo de las acciones de salud dirigidas a lograr el b:enestar, fisico, mental y social def
paciente.y su familia. :

e) Tornar conocimiento ¥ actuar en relacion a-las ccurrencias, reportes. e mformes de enfermeria de acuerdo a -
ias normas, para facilitar el cuidado de enfermeria. i

f)  Coordinar¢on la Direccion General, Sub-Direccidn, Deparfamentos.y Senncms Oficinas y Unidades asesoras -
y de Apoyo Administrativo: para el desarrollo de Ia atengion-integral de enfermena :

g) Programar y controlar la atencion: integral de enfermeria en Consulta Externa, Emergencia y Cuidados
Intensivos Pediatricos, Cuidados Intensives Neonatales, Cuidados Intensivos de la Mujer, Gineco Obstetricia, .
Neonatologia, Pédiatria, Cirugia Pediatrica, Central de Estenllzaczon y Suministro, Centro Quirdrgico y -
Estrategias Sanitarias. : ;

hy Desarrollar ia gestién de la unidad organica: bajo el enfoque de gesilon clinica y desariollo de recursos
humanos por competencias. ;

); Contar con mecanismos de com umcacmn infarmacitn, entrenamiento, onentac:on ¥ capacitacion permanente
al personal profesional de enférmeria y tecmcos de. enfermeria

B Promover el cumplimiento de las normas de bioseguridad en la atenci'c':'rgu de enfsrmeria.

k)  Promovef, apoyary desarrollar la investigacién y la docencia en el cambo dela atencién de enfefmerfa.

B Elaborar, actualizar y promover &l cumplimiento de los documentos de gesilon, las Guias de Procedlmlento '
Asistencial y Manuales en la atencidn de enfermena ; '

W
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El Departamento es una uhidad de organlzacmn grande que segun eI ROF wgente cuenta cort

05 Servicios debidamente formalizados. En‘el Ctiadro de Asugnacmn de Personal provisionat
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) vigente del HONADOMANI SB, s¢ consigna 576 cargos boupados para o) Departaments
de Enfermeria; cuenta con 01 cargo de .Jefatura del Depar’gam_ento y 05 de jefatura de ios

Servicios, 07 de Supervisoras, 255 cargos de Enferm'era'sé asistenciales y 302 cargos de

Técnicos y Auxiliares de Enfermeria.

Jefsturd del Dapadanenta
Sary. Enfermeria eri Pediabia

51 83 127 z

Sopv. Enfamieda en Grugia Pedistrica 26 23 4
a2 1847 12,
- 5

Seiv. Enfermefa en Anestesiologla y Centraide Estefizacian | &
i; riticos ¥

6

E
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%N Enfermeda en ggg o-Obstaricia i3
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2.2 CARACTERISTICAS DEL DEPARTAMENTO DE ENFE;RMER'_iA.

El Departamento de Enfermeria proporciona cuidados de enfeérmer’ia.con enfoque integral y de
calidad, brindando servicios de enfermeria para ia salud sexgual y reproductiva de la mujer v
para la atencién integral del feto, neonato, lactante; nifio y adoiescente en los diferentes
servicios y unidades de cuidados especializados del hospital,

La fihalidad del Departamento de Enfermeria es contribuir a; la recuperacion int'egral de sus
pacientes (mujeres, adolescentes y nifics), brindando cu_idad’ofs y ateﬁciones especializadas de
enfermeria-cen estandares de-calidad y _S'egyridad en su tratafmiento :,y recuperacion, asi como
actividades preventivas y de' promocién de-'iil_a'. salud a su -fa'rrftilia. Para lograr sus objetivos e
pérsonal de enfermeria, con apoyo del 'persqnal'téﬁznico, realiz'ian proc:esos y procedimientos de
cuidado y emplean material y equipos biomédicos de alta tecf;nologja. El trabajo en todos los
Servicios requiere gue se planifique, organice, dir_ija Y -conérole' el desempeiio del recurso
humano especializado y el uso de los recursos materiales. ; '

Cuidados de .Enfermeria :

Los cuidados de enfermeria se realizan en las unidades p_roduic_tora_s ﬁe servicios (UPSS):

= Consultorios Exteriios: Se tiene asignacién de-_enferm__eraséy técnico/as en:

Triaje: para permitir que la atencion sea fluida e intagral en los consuitorios de medicina
pediatrica, cirugia pediatrica, Gineco- Obstetricia y sub es;é:ec:_ialidédes_ pediatricas.
Programas: Se cuenta con consultorios de Inmunizacic;nes Crecimiento y Desarrollo.
Broncopulmonares, UCPTD, en los cuales 1a partimpamon de la Enfermera y Técnicos de
Enfermeria cumple un rol importante para la atencién.

Procedimientos de alta complejidad: En GASTROENTEROLOGIA para asistencia y
participacion en endoscopias. En NEUMOLOGIA para aspirados gastricos y otros
procedimientos. En OFTALMOLOGIA para la preparac:on pre quirdrgica, atencién posi
quirtirgica, curaciones y Tamizaje Oftalmico. En OTORRINp tamizaje auditivo, audiometria

y potenciales otactisticos. En GINECOLOGIA para real’izaréprocedimientOS indicados por &
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 especialista. En consultorio de NEONATOLOGIA para triaje de recién nacidos, charlas
educativas.y consejeria. En AYUDA DIAGNOSTICA paraé p_roce_c_limientos radiol6gicos.

« Hospitalizacién: contamos con los servicios de Medicina Pediétrica, Cirugia Peditrica v

Ginece-Obstetricia. Donde se atien_de-pacientes:de'gradog de dependenci_a__l, I, y I,
« El mayor porcentaje de enfermeras tienen especialidad.eh el Servicio asignado.

« Emergencias v Uraencias: tiene dos: areas: 1) Gineté;o-obstetricia y 2) pediatria. En

‘emergencia pediatrica, para la unidad de trauma shock, écirUgiaﬁ menor-y observacion, se
dispone de Licenciadas en enfermeria especialistas en e_r'réaerge'ncias y desastres; asimismo
en la Unidad de Trigje 'y la Unidad de Transporte ﬁf\sistido.- La infraestriuctura. tiene
limitaciones para la demanda de atencién de'emergencia'.?

» Centro Quirtirgico: Cuenta con 06 quiréfanos y dos ambi_éntes de recuperacion que resuita
insuficiente para la demanda de intervenciones quirﬂr&;ic_as. En Centro Quirtrgico se
programa las 24 horas del dia licenciadas en enfermeria é‘special'istas en Centro Quirdrgico
y personal técnico en enfermeria experimentado para aSlStII' procedtmlentos guirurgicos

especializados, :
» Unidades de Cuidados Intensivos: Existen 3 Servicios, Ia Unidad de Cuidados Intensivos

Neonatales (UCI-NEO), Unidad de Tenapla Intensiva Peéchatr;oa (UTIP_) y el ‘Bernvicio de
Cuidados Criticos de la Mujer (SCCM). Se cuenta con eq_@ipos de brofes_i_onal’es_ y técnicos.
con-enfermeras especialistas y personal ;;t_é.cnic_o que es insiufi_cient:e,.debido a la alta rotacion
y demanda de pacientes. " '

» Central de Esterilizacién: Realiza sus actividades deé'a'p'oyo a cargo de personal de
enfermeras especialistas en central de estenltzamon Y personai tecmco La infragstructura

es acondicionada y presenta Ilmltamones

Grado de Dependencia
Segun cotresponde a un hospital de categoria li-E, se atlende

» Pacientes con Grado de Dependencia IV, en los. servicios crgtrcos cle necnatologia, Ur‘uida'd de

Terapia. Intensiva Pediatrica, Emergencia y UCIM.
» Pacientes con Grado de Dependencia III en medicina pedlatrlca por pacientes conectados

a ventilacién mecanica 'y equipos que requieren atenmon espeolahzada del personat
profesional de enfermeria.

» Pacientes con Grado de Dependencia |] Il; en servicios de Gmeco obstetricla algunas areas
de pediatria y Ia unidad de rehidratacion oral :
« Pacientes con Grado de Dependencia l, en procedlmlentas ambulatonos “consulta externa

y servicios de cirugia ambulatoria.
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2.3 PRODUCCION DEL AREA DE ENFERMERIA

PRODUCCION DEL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2025

'_ Ejecutado T %
SERVICIO Taréas. v :
| litrim | Wtrim | Trim | TO%® .
SINEEO Cuidados. 331024 | 78793 | 87237 | 86763 | 86762 | 339555 | 102%
OBSTETRICIA | progedi. 92086 | 22089 | 23787 | 23340 | 23340 | 92566 | 100%

N ERAEN uidados 206¢ 87 061 | 53227 095 | 99%
EMERGENCIA. Cuidad 206648 | 47587 | 51061 | 53227 | 53220 | 205095 ; 99%
PEDIATRICA Procedi. 100880 | 22756 | 24124 | 26248 | 26246 | 99374 = 98%
| Cuidados 354119 | 84119 | 90000 | 89794 | 89796 | 386709 | 109%
PEDIATRIA _ . 8} TR

Procedi. 221863 | 50863 | 57000 | 56750 | 56752 | 221365 | 99%
CIRUGIA Cuidados 163663 | 36840 | 42814 | 39192 | 39195 | 158050 | 96%
PEDIATRICA Progedi. 32954 | 7336 | 8818 | 8173 | 8174 | 32501 | 98%
 CONSULTA Cuidados. 21285 | 5285 | 5200 | 5163 | 5168 | 20816 | 97%
EXTERNA Procedi. 23829 | 5952 | 5877 | 5945 | 5046 | 23720 | 99%
CENTRO Cuidados 395710 | 99526 | 101984 | 99758 | 99760 | 401028 | 101%
QUIRURGICO 1 prggeqi, 72305 | 18016 | 18789 | 18243 | 18250 | 73208 | 101%

| Cuidados - ' )

. | 2154 | 536 | 538 53 540 | 2145 | 99%
BRONCO — ' ® Lo
PULMONAR . T o

Proced 1786 | 448 | 440 440 | 440 | 1766 | 98%
Cuidados de Enf. e | |
Inmunizac 19347 | 5138 | 5200 | 4711 | 4710 | 10768 102%
Procedim. de Enf: . _ | N
NMUNIZAG Skapiib 2080 | 536 | 552 588 | 586 | 2262 | 98.8%
o \acunacion - _ I R .
Rk o 3282 | 793 | 809 849 | 850 | 3301 | 100%
Vacuhacitn a - ' _ s
mayorss 7428 | 1037 | 2391 | 2493 | 2492 | 8413 | 113%
procedimientos | 1452228 | 332026 | 370202 | 363389 36338 | 142900 | 9 454
CENTRAL DE : : : : -
ESTERILIZAC. Procedimientos - e | -
de gestion. 89128 | 22054 | 22050 | 22050 | 22050 | 88204 | 98.9%
Procedi, 1020000 | 265000 | 265000 | 265000 | 29500 | 102000 | 445,
uTiP — - : A4
Cuidados 1104000 | 276000 | 276000 | 276000 '27200 ""ﬁ‘“’“ 100%
UCI NEO Procedi. 249758 |'61795 | 61438 | 61707 | 61700 | 246640 | 98.7%

Paging i
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f ; !
| Cuidados 368707 | 91461 | 91346 | 91657 | 91655 | 366108 | 99.2%
Procedi. 26131 | 6413 | 6518 | 6616 | 6615 | 26162 | 100%
UCI MUJER _ :
Culdados 99159 | 24641 | 24718 24925 | 24923 | 99207 i 100%
Precedi. 144348 | 36050 | 36088 | 36180 | 36182 | 144500 10}“ |
NEONATOLOGIA e
Cuidados 210135 | 48050 | 54085 | 54108 | 54106 | 210349 | 100%

Fuente: Oficina de Estadistica e Informatica- HONAD{‘;}MANITSB-;ZMS

« Indicadores Hospitalarios: para e| Departamento de En‘fermeir.ia, son:
RAZON DE EVENTOS ADVERSOS EN ATENCION DE ENFERMERIA

De 2nefo a noviembre del 2025

e
CAIDA DE PACIENTE L7 43.75
QUEMABURA POR EXTRAVASACION 1 ‘6.25.
FLEBITIS - (0 D
SALIDA.DE CVC L2 ‘125
ROTURA DE PICC P ‘B.25
DESFACELACION DE Mil 0 "0
QUEMADURA ¢/ AGUA CALIENTE . 1 5.25-
FUGA DE PACIENTE " ‘o 0.0
UPP 0 0.0
CONVULSION 0 0.0
INFILTRACION VENOSA, P 1 8.25°
EXTRAVASACGION 3 18,75
00.0

INDICADORES DE EFICIENCIA Y EFI_GA(';‘IA DEL 2025

= 2025 %
N° DE PAC. REPORT. '
_ | CON FLEB. 0
PROCENTAJE DE FLEBITIS | _ . 0
N* TOTAL DE
VENOPUNT. 51'1-’905
N° DE NINC
_ . . £ NiNOS 12,841
PORCENTAJE DE NiNos | PROTEGIDDS -
PROTEGIDOS. N° DE NINOS PROTEG. N 100
PROGR. £2,841

Pégina 7
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]ND|CADORDEPORCENTAJEDEpAQUETESREESTEmL]ZADOS e

El resultado del afio 2025 (enero a noviembre) fue 0.017% (42 paq. re—esteriliza‘dos. /2343,794
pag. esterilizados). Este indicador nos muestra las veces que Se ha re-ésterilizado los paguetes.
lo cual ocurre por diferentes variables que son sujeto de .anélizsis y mejora.

El desempefio aceptable de los indicadores permite ve‘rifibair el compromiso del personal de

enfermeria con. los estandares de calidad, fidelidad en Iai informacion y reportes de las

actividades.
L 2025 %
PORCENTAJE DE N°PAQ. 2
PAQUETES REESTERILIZADO. 5
PRESTABLECIDOSENC. | N° PAQL 1 o017
ESTERILIZACION. ESTERILIZADO. 234,794

2.4 NORMAS Y PROTOCOLOS DE ATENCION :
» Se cuenta con los siguientes documentos normativos: wgentes Manual de Organizacion y
Funciones (MOF), Manual de Procesos y Procedimientos del Departamento de Enfermeria

(Mapro), y Guias de Procédimientos Asrstenmaies
» Al afio 2024 se contaba con 92 Guias de Procedlmlentos Asmtenmales de diferentes sérvicios

y sub especialidades validadas y aprobadas, En el periodo 2025 se han elaborado otras gulas,

segun se consigna en el cuadro.

Enfermeria | 25

Las guias estan pendientes de aprobacion por no.contar con fi:édigo de CPMS.

Se formulan y actualizan de acuerdo al avance tecnologlco yaia mcorporac;én de nuevos
procedimientos y especialidades. :

2.5 RECURSOS INSTITUCIONALES. . _

El Departamento de enfermeria dispone d_'e-:;divers__os..recu_r-sos_é que son asignados por parte de
los organos administrativos del hospital v que débe'n prog're;marse y emplearse de manera
gficiente. Es importante considerar el requerimiento oportuno de materiales y equipos para &

trabajo de enfermeria.

2.6 DOTACION RECURSOS HUMANOS
El Departamento de enfermeria cuenta con 670 recursos h@manos, el 48.70% es personai

técnico de enfermeria y 50.30% son profesionales de enfermeria.

Piping &
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de {ercero.
Del Grupo Técnica(o)s, el 80.60% son nombrados, 10. 91% son CAS'y 8.49% son terceros.

"'Ro's- Total

Enfermeras 258 | 54 1 ' 337
% | 78.15% |186.11% | . 8.74% 100.0%
Técnicalos de N° | .268 36| . 28 333
Enfermeria % | 80.60% | 10.81% ] : B.4%9 % 100.0%.

' | Maestrias | Doctorado

58 i 32 2
100.0% 18.23 % 66.03% | 5.03% | 10.06% | 0.62%

Enfermeras

» Disponibilidad de personal de enfermeria: Para este afio 2026 se ha incrementado Ia brecha
de recurso humano por cese de 05 enfermeras y 08 técni_cas-fen enfeg'meria (ceseen afio.20025)
lo que altera el normal funcionamiento de los servicios pjo_niendo en riesgo la atencién af

paciente.

«» Especializacion del personal: De las 337 enfermeras, el§.71___06 % (226) tiene especialidad
(66.03% tituladas y 5.03 % en tramite), un 18.23% no tiene esépec;'ialidad;_Asi'mismo 10.06% (32}
enfermeras tienen maestria'y 0.82 % (2) tienen doctorado. :

2.7 RECURSOS MATERIALES, BIENES Y SERVICIOS
El abastecimiento de insumos y de material médico se _ﬂfiesarrq_lla mediante: procesos de
adquisicidn programados segin Plan de Adguisiciones y Cohtratac’ipnes - PAC institucional, el

manejo y cumplimiento del mismo esta a cargo de los 6rgan<§:us de apoyo de la institucién.

Con frecuencia los insumos y materiales presentan retraso en la adquisicion y/o abastecimiento,
y contamos:con limitaciones de productos de calidad y de alta tecnologia, ya-que [as normativas
de organismos rectores en su afan de propiciara transparencla y la equidad de condicicnes
para los postores, no nos favorecen en algunos casos.

2.8 INFRAESTRUCTURAY EQUIPAMIENTO !

Infraestructura: La infraestructura existente no es apropiada para Ia especialidad y categoria
del hospital, progresivamente se han realizado adecua_cnoneg. Se cuenta con un ambiente para
la jefatura ‘del Departamento y supervisoras, las jefaturas y los topicos de los Servicios de
enfermeria son espacios fisicos dentro de Ias dreas de hospitalizacién, tisnen tamafio reducido
¥y no-adecuado para tal fin. En algunos servicios no se c‘uenté\ con uh topico de:enfermeria;
Equipamiento: Los equipos biomédicos de tecnologia de a‘vianzada que son de manejo- y

uso del personal de enfermerfa resultan insuficientes en a[gufnos servicios para atender ia
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el alte uso vy

demancia de pamentes La utlhzaclon de equrpos es de 100% Por Io que
rotacién, propicia la reduccion de vida- til, siendo necesario g.ma_ mas frecuente reposicién yio

adquisicién de nuevas tecnologias y equipos.

2.9 ANALISIS FODA - MATRIZ FODA DEL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

FORTALEZAS . OPORTUNIDADES

o La/os Jefes de Servicios y Supervisoras con « Reforma de salﬁd'piantea-pol[tic_a de recursos humanos que
‘espécializacion y maestrias. que les puede permitir prbmuev'e"incenti\'fos para el desempefo,

implementar nuevos medelos de atencién. -
praments o o s Incrémento de la oferta de programas de espetializacion de

"« Efevado compromiso def personal del departamento de snfermeria.

enfermeria . e ) Lo
’ ' . Nuevos_blante'amlentos--del modelo de atencién de-enfermeria

Ppara pacientes hospitalarios

DEBILIDADES . AMENAZAS

‘» Los. Servicios de Enfeérmeria existentes en ¢l ROF na v Incramento:de la escasez de profesionales de enfermeria.
sbn stificientes para la atencion especializada del ;

Hespital = Incremento de la dej:'nanda por persistencia o aparicién de
’ " ) o nugvas pandemias :EI ctros eventos.
« Existe un porcentaje importante de enfermeras no

espetialistas; ‘» Cambios de goblem_o que pueden modificar las-propuestas de

) reforma en salud. -
« Personai de enfermeria y téenico requierg mejorar

competencizs en aspectos de seguridad de atencion, + Cambios en las P°m§i°as remunerativas.

‘s Déficit de profesionales de enfermeria

B L |

|.as Fortalezas y Debilidades del D'e_partam{anto y las Op’ortu'niidades y Amenazas de su entorno

orientan la identificacion de los problemas y objetivos de estei' plan.

2.10 IDENTIFICACION Y PRIORIZACION DE PROBLEMAS
Se han identificado 05 problemas prioritarios y sus. causas mje';s relevantes:
Problemas priorizados: ..
i. No todos los procedimientos de enfermeria cuentané con Gui'a's de Procedimiento
Asistenciales. ' _
= En varios servicios, el PAE se realiza de rihane_r_a genérica y los procedimientos debidamente
estandarizados por no contar atn con Iag. guias de intervefncién,_ lo cual afecta la calidad v
-seguridad de la atencién |
2. Los procedimientos del cuidado y de. educac:on que se bnnda a Ios pamentes y la familia son
Tutinarios y tradicionales.
= Limitado uso de sistemas informaticos paga vincular los procesos del cuidade de enfermeria
y educacion a ta famiilia con enfoque mtegra! de la atencmn
= Poca disponibilidad de tiempo para desarml!ar actividades educattvas al paciente y la familia,
especialmente en fos servicios de hospntahzacaén :
3. Subsiste Ja ocurrencia de sventos adversos se requnere for‘talecer competencias y
sensibilizar, principalmente al personal tecmco del depanamento

Pagma 1“'
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IIl\ﬂe]orarcr:ompetenclzasy permanente superviston y segwmtento en aspectos de segundad
de la atencién para prevenir eventos adversos. f
4. La organizacién estructural del departamento no se ajusta a las necesidades de aténcion
especializada del hospital |
= E| {otal de Servicios que estan formalizados en el ROF ne es suficiente y algunas unidades
que deben ser Servicios operan como areas funcionales.
s Subsiste el déficit de recursos humanos profesionales y étécnico_s en areas importantes, 0
que afecta el cuidado al paciente y la calidad de atenci()n.é
5. Aun se tiene un porcentaje importante de personal de enfeémeri_a; sin especializacion
s Existe un 20 % deltotal de enfermeras gue no tienen espzecializacién.

En base, a los problemas prioritarios se establecen los objetivos del Plan de Gestion.

. OBJETIVOS Y METAS OPERATIVAS PROPUESTAS |
La formulacion de los objetivos ha tenido en cuenta los probiemas prlorlzados ¥ su relacién con

la mision, visién y objetives institucionales.
Objetivos de Gestion para el 2026 del Departamento de Ef-.‘nférmer'ia'
1. Mejorar la formulacién y verificacion del.uso de las Gu1as de Procedlmlentos para atencicén

de enfermeria.

2. Innovar los procedimientos de atencion de enfermeria acorde al avance tecnolégico que
permitan mayor eficacia, eficiencia, cahdad y seguridad. |

3. Fortalecer las competencias en la cahdad de atencion de Ios(as) enfermera{o)s y técnica({ols
del departamento :

4. Proponerlaimplementacion de una nueva organizacion estructural del departamento acorde
a la categoria de alta especializacién del hospital, el avance de Ia ciencia y la-gestidn por
procesos :

5, Incrementar la especializacion del personat acorde a Ias necemdades de atencién. del
hospital

Los objetivos definidos para el Plan de Gestion del Dfe_par’tamento de Enfermeria, se
sorrelacionan con las acciones estratégicas del 'HONADOMANI SB (ver. Anexo 1: matriz- de

correlacion de objetivos), lo que permite verlflcar gue lo propuesto contribuye al logro de ia

mision, objetivos y finalidad institucional.y sectorral
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