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CONVENIO N° 09 5.2025/MINSA

CONVENIO DE GESTION ENTRE EL MINISTERIO DE SALUD Y EL GOBIERNO
REGIONAL DE MOQUEGUA

Conste por el presente documento el Convenio de Gestién que celebran de una parte el
MINISTERIO DE SALUD, con RUC N° 20131373237, con domicilio en Av. Salaverry N° 801
distrito de Jesus Maria, provincia y departamento de Lima, representado por el Ministro de
Salud, Sefior Luis Napoleén Quiroz Avilés, identificado con DNI N° 08703120, designado
\\ mediante Resolucién Suprema N°238-2025-PCM, a la que en adelante se denominara
MINSA; y la otra parte, el GOBIERNO REGIONAL DE MOQUEGUA, con RUC N°
20519752604, con domicilio legal en Malecon Mariscal Domingo Nieto 1-B S/N Sector el
Gramadal, distrito de Moquegua, provincia de Moquegua, departamento de Moquegua,
region Moquegua, debidamente representado por su Gobernadora Regional, la Seforita
Gilia Ninfa Gutiérrez Ayala, identificada con DNI N°46646988, con credencial extendida por
el Jurado Nacional de Elecciones, segtin Resolucién N°0005-2023-JNE, quien procede en
uso de las atribuciones conferidas por el articulo 21 y lo dispuesto en el articulo 20 de la Ley
N°27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales, al que en adelante se denominara
GOBIERNO REGIONAL, en los términos y condiciones de las clausulas siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: DE LAS PARTES

El MINSA es un organismo del Poder Ejecutivo. Es el ente rector del Sector Salud que
conduce, regula y promueve la intervencion del Sistema Nacional de Salud, con la finalidad
de lograr el desarrollo de la persona humana, a través de la promocion, proteccidn,
recuperacion y rehabilitacion de su salud y del desarrollo de un entorno saludable, con plenc

respeto de los derechos fundamentales de la persona desde su concepcion hasta su muerte
natural.

El Gobierno Regional de acuerdo a la Ley N° 27867, Ley Organica de los Gobiernos
Regionales, es una persona juridica de derecho publico, con autonomia politica, econdmica
y administrativa en asuntos de su competencia, constituyendo para su administracion
econdmica y financiera, un Pliego Presupuestal. Emana de la voluntad popular y ejerce su
jurisdiccion en el &mbito de su respectiva circunscripcién territorial, conforme a Ley. Tiene
como misién organizar y conducir la gestion pulblica regional, de acuerdo a sus
competencias exclusivas, compartidas y delegadas en el marco de las politicas nacionales
y sectoriales, para contribuir al desarrollo integral y sostenible de la Region.

CLAUSULA SEGUNDA: ANTECEDENTES

El articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153, que regula la Politica Integral de
Compensaciones y Entregas Econdmicas del Personal de la Salud al Servicio del Estado,
autoriza la entrega econdmica anual por cumplimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los servicios.

Mediante el Decreto Supremo N° 022-2024-SA, se establece el listado de los indicadores de
desempefio y compromisos de mejora de los servicios a cumplir en el afio 2025, las fichas
técnicas y los scripts para su aplicacion e implementacion para percibir la entrega econdémica
anual a la que hace referencia el articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153. Decreto
Supremo que define el Decreto Legislativo que regula la Politica Integral de
Compensaciones y Entregas Econémicas del personal de la salud al servicio del Estado.

Con Resolucién Ministerial N° 150-2025/MINSA, se aprueba la Directiva Administrativa N°
372-MINSA/2025/DGOS. Dicha Directiva tiene por objeto establecer los aspectos
metodoldgicos para la elaboracion, suscripcién, monitoreo y evaluacion de los
Convenios de Gestion suscritos en el 2025, en el marco del articulo 15 del Decreto
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Legislativo N° 1153 y de la Ley N° 32185 — Ley de Presupuesto del Sector Publico para
el Ano Fiscal 2025.

El proceso de evaluacién del cumplimiento de los ID y CM alcanzados en el periodo 2025,
ha sido determinado en (05) cinco fases: 1) Elaboracion y suscripcion de convenios; 2)
“==._  Monitoreo y Asistencia técnica para el cumplimiento de los ID y CM; 3) Evaluacién del
N\ cumplimiento de los indicadores de desempefio y compromisos de mejora; 4) Informe final

1%/ \,”’;1 . .
|:‘8 Gog%ggh;rﬁ y 5) Otras consideraciones.
\ / CLAUSULA TERCERA: BASE LEGAL

= . Constitucion Politica del Peru.

Ley N° 26842, L.ey General de Salud.

Ley N° 27783, Ley de Bases de la Descentralizacion.

Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales.

Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo
General, aprobado por Decreto Supremo N° 004-2019-JUS.

Decreto Legislativo N° 1153, que regula la politica integral de compensaciones y
entregas econémicas del personal de salud al servicio del Estado.

Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud, modificado por la Ley N° 30895, Ley que fortalece la funcién rectora del
Ministerio de Salud y el Decreto Legislativo N° 1504, Decreto Legislativo que
fortalece al Instituto Nacional de Salud para la prevencion y control de enfermedades.
Decreto Legislativo N° 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de
Presupuesto Pablico.

Decreto Supremo N° 116-2014-EF, que aprueba los criterios técnicos, aplicacion e
implementaciéon de la asignacién por cumplimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los servicios en el marco
del articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153.

Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizaciéon y
Funciones del Ministerio de Salud (ROF MINSA), modificado por el Decreto Supremo
N° 011-2017-SA y el Decreto Supremo N° 032-2017-SA.

Decreto Supremo N° 015-2018-SA, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento
del Decreto Legislativo N° 1153. ‘

Decreto Supremo N° 022-2024-SA, que establece el listado de los indicadores de
desempefio y compromisos de mejora de los servicios a cumplir en el afio 2025, las
fichas técnicas y los scripts para su aplicacion e implementaciéon para percibir la
entrega econdémica anual a la que hace referencia el articulo 15 del Decreto
Legislativo N° 1153. Decreto Supremo que define el Decreto Legislativo que regula
la Politica Integral de Compensaciones y Entregas Econdmicas del personal de la
salud al servicio del Estado

Resolucién Ministerial N° 908-2018/MINSA, que establece el Grupo de Trabajo
encargado de proponer la metodologia y las regulaciones para el proceso de
elaboracion, suscripcion, monitoreo y evaluacién de los convenios de gestion
correspondiente a cada ejercicio fiscal, en el marco de lo establecido en el articulo
15 del Decreto Legislativo N° 1153.

Resolucién Ministerial N° 150-2025/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa
N° 372-MINSA/2025/DGOS “Directiva Administrativa que regula los aspectos
metodoldgicos para la elaboracién, suscripcién, monitoreo y evaluacion de los
Convenios de Gestioén 2025 en el marco del articuio 15 del Decreto Legislativo N°
1153".
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CLAUSULA CUARTA: OBJETO DEL CONVENIO DE GESTION

El presente Convenio de Gestion tiene por objeto establecer las obligaciones que asumiran
las partes para la implementacion de la entrega econémica anual que se otorgara al personal
de salud por el cumplimiento de los indicadores de desempefio y compromisos de mejora

de servicios, alcanzados en el afio 2025, dispuesta por el articulo 15 del Decreto Legislativo
N° 1153.

CLAUSULA QUINTA: DE LAS DEFINICIONES

. Las Partes convienen mutuamente que, para efectos del presente Convenio de Gestién, se
©,\ aplican las Definiciones sefialadas en el item V de la Directiva Administrativa N° 372-
\7\| MINSA/2025/DGOS “Directiva que establece los aspectos metodolégicos para la

' ) elaboracion, suscripcién, monitoreo y evaluacién de los Convenios de Gestion suscritos en

el 2025, en el marco del articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153.

CLAUSULA SEXTA: DE LAS OBLIGACIONES O RESPONSABILIDADES DE LAS
PARTES

6.1 Del Gobierno Regional

6.1.1  Difundir el presente Convenio a nivel de sus instituciones.

6.1.2 Vigilar y asegurar que la DIRESA, GERESA o la que haga sus veces en el ambito
regional efectué la remision oportuna de la informacién al MINSA, en los plazos
establecidos por las direcciones u oficinas, segun corresponda.

6.1.3 Brindar acceso al MINSA, o a quien el mismo determine para la revision,
procesamiento y analisis de todas las fuentes de informacion y sus correspondientes
bases de datos, que constituyen medios de verificacién del cumplimiento.

6.1.4 Transferir oportunamente a las unidades ejecutoras de salud los recursos asignados
por el MINSA para el pago de la asignacién econémica anual por el cumplimiento de
metas institucionales, indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los
servicios, en caso de corresponder. Verificar que el personal de la salud reciba la
asignaciéon econdmica correspondiente.

6.2,  De la Direccion/Gerencia Regional de Salud

6.2.1 Difundir el presente Convenio a todos sus establecimientos de salud, en el ambito
de su jurisdiccion.

6.2.2 Realizar asistencia técnica, supervision y monitoreo a las Redes de Salud, hospitales
e Institutos sobre el cumplimiento de las metas institucionales, indicadores de
desempefio y compromisos de mejora de los servicios.

6.2.3 Brindar las condiciones para que las Redes y Establecimientos de Salud (incluye
Hospitales) cumplan con las metas institucionales, indicadores de desempefio y
compromisos de mejora de los servicios.

6.2.4 Recolectar, consolidar y enviar al MINSA los datos requeridos para la evaluacion de
los indicadores y compromisos de mejora.

6.2.5 Realizar el mantenimiento e implementacion del sistema de informacion, y de los
procedimientos necesarios para el seguimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromiso de mejora de los servicios de salud.

8.26 Verificar y garantizar |a calidad, veracidad y envio oportuno de la informacion.

6.2.7 Emitiry remitir a la Direccién General de Personal de la Salud (DIGEP) del Ministerio
de Salud las Resoluciones Directorales o Jefaturales, segtn carresponda, que
aprueban las ndminas del personal beneficiario de la entrega econémica anual por
cumplimiento de metas, emitidas por los hospitales, institutos especializados, redes
y/o direcciones/gerencias regionales de salud que se encuentran dentro del ranking
publicado por el MINSA segln porcentaje global de cumplimiento de metas.
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6.4
6.4.1

Verificar que el personal registrado en cada némina cumple con los criterios técnicos
establecidos en el articulo 5 del Decreto Supremo N° 116-2014-EF.

La remision de las Resoluciones Directorales o Jefaturales se debera realizar dentro
de los diez (10) dias habiles posteriores a la publicacion del ranking antes indicado.

De las Redes de Salud, Hospitales e Institutos Especializados

Difundir el presente Convenio a todos sus establecimientos de salud, en el ambito
de su jurisdiccion.

Realizar asistencia técnica, supervision y monitoreo a los establecimientos de salud
y/o areas de su jurisdiccion o segun corresponda.

Realizar el mantenimiento e implementacién del sistema de informacion, y de los
procedimientos necesarios relacionados a las metas institucionales, indicadores de
desempefioc y compromiso de mejora de los servicios de salud en el ambito de su
jurisdiccion o seglin corresponda.

Verificar y garantizar la calidad y veracidad de la informacién que generan los
establecimientos de salud en el ambito de su jurisdiccion, de corresponder.

Remitir a la DIRESA/GERESA/DIRIS y a OGTI segun corresponda la informacion
requerida para efectos de evaluacion.

Brindar acceso al MINSA, para la revisién, procesamiento y analisis de todas las
fuentes de informacién y sus correspondientes bases de datos, que constituyen
medios de verificacion de cumplimiento de las metas institucionales, indicadores de
desempefio y compromisos de mejora.

Efectuar la entrega econémica anual del articuio 15 del Decreto Legislativo N° 1153,
posterior a la evaluacion de los convenios y de acuerdo a las disposiciones de la
Oficina General de Gestion de Recursos Humanos del MINSA.

En el caso de pagos indebidos por alteracion de resultados, efectuar las acciones
establecidas en el numeral 6.5.1 de la Directiva Administrativa N° 372-
MINSA/2025/DGOS “Directiva que establece los aspectos metodolégicos para la
elaboracién, suscripcion, monitoreo y evaluacion de los Convenios de Gestion
suscritos en el 2025, en el marco del articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153 y
de la Ley N° 32185 — Ley de Presupuesto del Sector Plblico para el Afio Fiscal 2025,
aprobada por Resolucion Ministerial N° 150-2025/MINSA y conforme a la legislacion
vigente, sin perjuicio del deslinde de las responsabilidades administrativas, civiles o
penales, segun corresponda.

Del Ministerio de Salud

Los responsables técnicos del Ministerio de Salud realizaran la evaluacién de las
metas institucionales, indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los
servicios bajo su competencia, segin les corresponda; y en coordinacién con las
contrapartes designadas en los Convenios de Gestién podran brindar asistencia
técnica a las instituciones bajo su ambito.

Las unidades organicas responsables de la evaluaciéon del Ministerio de Salud
(DGAIN, DGIESP, DIGEP, DGOS, DIGTEL, DIGEMID, UFGC, INS, CDC, OGTI),
SECCOR e INS, emitirén informes de evaluacion anual sobre el cumplimiento de las
metas institucionales, indicadores de desempefio y compromiso de mejora de los
servicios, segun les corresponda. Estos informes seran remitidos a la Oficina
General de Tecnologias de la Informacion (OGTI) del MINSA, para el célculo del
porcentaje global de logro alcanzado.

La OGTI entrega los resultados preliminares y finales de la evaluacién a la Direccion
General de Operaciones en Salud (DGOS), la cual con su visto bueno los envia a
Secretaria General para su publicacién en el portal institucional del MINSA
{(www.minsa.gob.pe).



f""\ =

v [Q,;:ii Ministerio

de Saflud

6.4.4

6.4.5
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La OGTI entrega los resultados finales a la Direccién General de Personal de la
Salud (DIGEP).

La Direccién General de Personal de la Salud (DIGEP) determina el monto de la
asignacion econdmica anual por cumplimiento de los ID y CM para cada una de las
instituciones que han registrado un porcentaje global de cumplimiento de metas
mayor o igual a sesenta por ciento (60%), segun el Informe Final de Evaluacién de
Cumplimiento Global de los ID y CM emitido por la DGOS; y la escala referencial.
La DIGEP remite a la Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y
Modernizacion los resultados detallados de la asignacién econdmica anual por
cumplimiento de metas por entidad para la gestion presupuestal correspondiente.
Las entidades o dependencias responsables de |as fuentes de informacién realizaran

de manera inopinada la verificacion de la calidad y veracidad de la informacién,
segun corresponda.

CLAUSULA SEPTIMA: ASIGNACION DE LAS METAS INSTITUCIONALES,
INDICADORES DE DESEMPENO Y COMPROMISOS DE MEJORA DE LOS SERVICIOS

Corresponde a las Direcciones/Gerencias Regionales de Salud y Direccién de
Redes Integradas de Salud (DIRESA/GERESA-DIRIS)

Indicadores de Desempeiio

Porcentaje de nifias y nifios de 12 a 18 meses, con diagnéstico de anemia entre los
6y 11 meses, que se han recuperado

Porcentaje de nifias/nifios menores de 12 meses, que reciben un paquete integrado
de servicios: CRED, vacunas, dosaje de hemoglobina para descarte de anemia y
suplementacion con hierro.

Porcentaje de nifios y nifias de 6 a 35 meses, con diagnéstico de anemia del Total
de los casos esperados de anemia.

Porcentaje de recién nacidos que reciben vacunas BCG, HvB, controles CRED y
tamizaje neonatal metabolico

Porcentaje de nifias y nifios de 1 afio vacunados con dos dosis de vacuna
sarampion, parotiditis y rubeola (SPR)

Tasa de éxito de tratamiento para TB Sensible.

Porcentaje de contactos menores de 5 afios de edad que culminan Terapia
Preventiva para TB.

Cobertura de la Terapia Preventiva para Tuberculosis en personas viviendo con VIH
gue inician Tratamiento Antirretroviral.

Porcentaje de nifias y nifios (6 meses a 6 afios) que reciben procedimientos
estomatoldgicos preventivos.

Porcentaje de personas que acceden a algun método anticonceptivo moderno de
planificacién familiar

Porcentaje de gestantes con paquete preventivo completo.

Porcentaje de adolescentes que reciben prestaciones priorizadas para el cuidado
integral de la salud.

Porcentaje de disponibilidad de medicamentos esenciales

Porcentaje de personal registrado en el aplicativo del Registro Nacional de Personal
de la Salud sin inconsistencias de informacion

Porcentaje de establecimientos de salud que aseguran los equipos criticos para los
Programas Presupuestales Seleccionados.
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7.2

7.2.1

Compromisos de mejora de los Servicios

Redes de Salud que cuentan con servicios de atencién de ITS, VIH y Hepatitis
(incluye tratamiento antirretroviral)

Establecimientos de salud del primer nivel de atencion que brindan atencién de salud
con pertinencia cultural

Establecimientos de salud que cumplen con los estandares de calidad en servicios
de cuidado integral de salud para adolescentes

Fortalecimiento de capacidades de docentes de instituciones educativas publicas del
nivel inicial y primaria en estilos de vida saludable, en el marco de la implementacién
de Escuelas Promotoras de la Salud.

Fortalecimiento del equipamiento informatico y Ila conectividad en los
establecimientos de salud 1-2, I-3 y I-4 del MINSA y Gobiernos Regionales
Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccion de la lactancia materna
(certificacion y/o actualizacion de establecimientos de salud de la madre, la nifa y el
nifo)

Implementaciéon del médulo especializado de salud mental en la historia clinica
electrénica Centros de Salud Mental Comunitario

Fortalecimiento de la autoevaluacion del desempefic de los establecimientos de
salud para el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencién de salud.
Fortalecimiento del desempefio del Laboratorio, Centros de Hemoterapia y Banco
de sangre y Laboratorio de Referencia de Salud Publica mediante la evaluacion
externa de la calidad

Fortalecimiento de capacidades del Equipo Multidisciplinario de Salud.

Corresponde a las Redes de Servicios de Salud

Indicadores de Desempeiio

Porcentaje de nifias y nifios de 12 a 18 meses, con diagndstico de anemia entre los
6y 11 meses, que se han recuperado

Porcentaje de nifias/nifics menores de 12 meses, que reciben un paquete integrado
de servicios: CRED, vacunas, dosaje de hemoglobina para descarte de anemia y
suplementacién con hierro.

Porcentaje de recién nacidos que reciben vacunas BCG, HvB, controles CRED y
tamizaje neonatal metabdlico

Porcentaje de nifias y nifios de 1 afio vacunados con dos dosis de vacuna
sarampion, parotiditis y rubeola (SPR)

Tasa de éxito de tratamiento para TB Sensible.

Porcentaje de contactos menores de 5 afios de edad que culminan Terapia
Preventiva para TB.

Porcentaje de nifias y nifios (6 meses a 6 arfos) que reciben procedimientos
estomatologicos preventivos.

Porcentaje de personas que acceden a algin método anticonceptivo moderno de
planificacién familiar

Porcentaje de gestantes con paquete preventivo completo.

Porcentaje de adolescentes que reciben prestaciones priorizadas para el cuidado
integral de la salud.

Porcentaje de disponibilidad de medicamentos esenciales

Porcentaje de personal registrado en el aplicativo del Registro Nacional de Personal
de la Salud sin inconsistencias de informacion

Porcentaje de establecimientos de salud que aseguran los equipos criticos para los
Programas Presupuestales Seleccionados.
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Compromisos de mejora de los Servicios

Redes de Salud que cuentan con servicios de atencién de ITS, VIH y Hepatitis
(incluye tratamiento antirretroviral)

Establecimientos de salud que cumplen con los estandares de calidad en servicios
de cuidado integral de salud para adolescentes

Fortalecimiento de capacidades de docentes de instituciones educativas plblicas del
nivel inicial y primaria en estilos de vida saludable, en el marco de la implementacion
de Escuelas Promotoras de la Salud.

Fortalecimiento del equipamiento informatico y la conectividad en los
establecimientos de salud 1-2, I-3 y I-4 del MINSA y Gobiernos Regionales
Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccion de la lactancia materna
(certificacion y/o actualizacién de establecimientos de salud de la madre, la nifia y el
nifio)

Fortalecimiento de los servicios de salud mental comunitaria.

implementacion del médulo especializado de salud mental en la historia clinica
electrénica Centros de Salud Mental Comunitario

Fortalecimiento de la autoevaluacion del desempefio de los establecimientos de
salud para el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencién de salud.

Fortalecimiento del sistema de vigilancia de sarampién-rubéola y paralisis flacida
aguda a nivel nacional.

Corresponde a los Establecimientos de salud del | nivel de atencién.

Indicadores de Desempeiio

Porcentaje de nifias y nifios de 12 a 18 meses, con diagnéstico de anemia entre los
6 y 11 meses, que se han recuperado.

Porcentaje de nifias/nifios menores de 12 meses, que reciben un paquete integrado
de servicios: CRED, vacunas, dosaje de hemoglobina para descarte de anemia y
suplementacion con hierro.

Porcentaje de recién nacidos que reciben vacunas BCG, HvB, controles CRED y
tamizaje neonatal metabdlico

Porcentaje de niflas y nifios menores de 2 afios en condicion de crecimiento

inadecuado que luego de un periodo de seguimiento mejora sus condiciones
nutricionales.

Porcentaje de recién nacidos de parto institucional, vacunados con BCG y Anti
hepatitis B dentro de las 24 horas después del nacimiento.

Porcentaje de contactos menores de 5 afios de edad que culminan Terapia
Preventiva para TB.

Cobertura de la Terapia Preventiva para Tuberculosis en personas viviendo con VIH
que inician Tratamiento Antirretroviral.

Mujeres de 30 a 49 arfios con tamizaje para la deteccién de lesiones premalignas e
incipientes de céncer de cuello uterino

Porcentaje de nifias y nifios (6 meses a 6 afios) que reciben procedimientos
estomatolégicos preventivos.

Porcentaje de personas que acceden a algtin método anticonceptivo modermno de
planificacién familiar

Porcentaje de gestantes con paquete preventivo completo.

Porcentaje de adolescentes que reciben prestaciones priorizadas para el cuidado
integral de la salud.

Promedio de Espera para la Atencion en Consulta Externa de un paciente referido
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¢ Promedio de Espera para la Atencion en Apoyo al Diagnéstico de un Paciente
Referido

s Utilizacidén de consultorios externos

» Utilizacidon de los servicios de telemedicina (tele interconsultas, tele consultas, tele

monitoreo)
/ﬁ"ﬂé'_k“hé%‘x\ o Porcentaje de uso de la firma digital de las atenciones registradas en el componente

@%--(@,} de consuita externa del SIHCE del MINSA
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‘&QU_@_:;/ e Establecimientos de salud que cumplen con los estandares de calidad en servicios

de cuidado integral de salud para adolescentes

¢ Fortalecimiento de las acciones de promocion y proteccién de la lactancia materna
(certificacién y/o actualizacion de establecimientos de salud de la madre, la nifa y el
nifo)

e Fortalecimiento del laboratorio de los EESS con categoria [-4 y 1l-1, para el
cumplimiento de requisitos que permitan asegurar la calidad, bioseguridad y
competencia del Recurso Humano.

» Fortalecimiento de los espacios de articulacion para la gestion de los determinantes
sociales de la salud

s Uso de catalogo nacional de fichas descriptivas de productos situacionales de la
Politica Nacional Multisectorial de Salud 2030 para la gestidn de determinantes
sociales de Salud

7.4. Corresponde a los Centros de Salud Mental Comunitarios.

7.41 Indicadores de Desempeiio

» Porcentaje de personas con diagnoéstico de Depresion que recibieron paquete
minimo de intervenciones terapéuticas en Centro de Salud Mental Comunitaria.

¢ Promedio de Espera para la Atencidn en Consulta Externa de un paciente referido

» Utilizacion de los servicios de telemedicina (tele interconsultas, tele consultas, tele
monitoreo)

» Porcentaje de uso de la firma digital de las atenciones registradas en el componente
de consulta externa del SIHCE del MINSA

7.4.2 Compromisos de mejora de los Servicios

¢ Fortalecimiento de los servicios de salud mental comunitaria.
¢ Implementacién del médulo especializado de salud mental en la historia clinica
electrénica Centros de Salud Mental Comunitario.

7.5 Corresponde a los Hospitales con poblacién asignada.
Indicadores de Desempeiio

Porcentaje de nifas y nifios de 12 a 18 meses, con diagnostico de anemia entre los
6y 11 meses, que se han recuperado

Porcentaje de nifias/nifios menores de 12 meses, que reciben un paguete integrado
de servicios: CRED, vacunas, dosaje de hemoglobina para descarte de anemia y
suplementacién con hierro.

Porcentaje de recién nacidos que reciben vacunas BCG, HvB, controles CRED y
tamizaje neonatal metabdlico




Porcentaje de nifias y nifios menores de 2 afios en condicién de crecimiento
inadecuado que luego de un periodo de seguimiento mejora sus condiciones
nutricionales.

Porcentaje de recién nacidos de parto institucional, vacunados con BCG y Anti
hepatitis B dentro de las 24 horas después del nacimiento.

Cobertura de la Terapia Preventiva para Tuberculosis en personas viviendo con VIH
que inician Tratamiento Antirretroviral.

Porcentaje de nifias y nifios (6 meses a 6 afios) que reciben procedimientos
estomatolégicos preventivos.

Porcentaje de personas que acceden a algun método anticonceptivo moderno de
planificacion familiar

Porcentaje de personas que acceden a algtin método anticonceptivo moderno de
planificacion familiar

Porcentaje de adolescentes que reciben prestaciones priorizadas para el cuidado
integral de la salud.

Porcentaje de nifios y nifias menores de 5 afios con deficiencias o factores de riesgo
de discapacidad, con dos 0 mas atenciones en la UPSS Medicina de Rehabilitacion.

Rendimiento cama en Unidades de Hospitalizacion de Salud Mental y Adicciones
(UHSMA) en hospitales.

Porcentaje de resolutividad.

Porcentaje de ocupacion cama

Intervalo de sustitucién cama

Promedio de Espera para la Atencion en Consulta Externa de un paciente referido

Promedio de Espera para la Atencién en Apoyo al Diagnostico de un Paciente
Referido

Utilizacion de consultorios externos

Densidad de Incidencia/ Incidencia Acumulada de las Infecciones Asociadas a la
Atencion en Salud (IAAS) seleccionadas

Porcentaje de disponibilidad de medicamentos esenciales

Porcentaje de personal registrado en el aplicativo del Registro Nacional de Personal
de la Salud sin inconsistencias de informacion

Utilizacion de los servicios de telemedicina (tele interconsultas, tele consultas, tele
monitoreo).

Compromisos de mejora de los Servicios

Establecimientos de salud que cumplen con los estandares de calidad en servicios
de cuidado integral de salud para adolescentes

Fortalecimiento del sistema de informacién en los establecimientos de salud del
segundo y tercer nivel del MINSA y de los gobiernos regionales

Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccion de la lactancia materna
(certificacion y/o actualizacion de establecimientos de salud de la madre, la nifia y el
nifio)

Fortalecimiento de la gestion de riesgos en la atencion de salud y la mejora continua
de la calidad mediante la aplicacién de Rondas de Seguridad del Paciente
Fortalecimiento de la autoevaluacion del desempefio de los establecimientos de
salud para el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencién de salud.
Fortalecimiento del sistema de vigilancia de sarampién-rubéola y paralisis flacida
aguda a nivel nacional

Fortalecimiento del laboratorio de los EESS con categoria 14 y 1I-1, para el
cumplimiento de requisitos que permitan asegurar la calidad, bioseguridad y
competencia del Recurso Humano.
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7.6 Corresponde a los Hospitales del ll nivel, Hospitales del Il nivel y Hospitales
especializados.

7.6.1 Indicadores de Desempeiio

ﬁ%\ ) Porcqqtaje de recién nacidos de parto institucior?al', vacunados con BCG y Anti
;{%@?/—'“ *?"%}_ hepatitis B dentro de las 24 horas después del nacimiento. N
lflf'g;"w . Ac\our'l e (Cobertura de la Terapia Preventiva para Tuberculosis en personas viviendo con VIH
\ RedonaL ) ) que inician Tratamiento Antirretroviral.
5 uefg‘?/ ¢ Porcentaje de gestante atendidas con 2 o mas Atenciones Prenatales (APN) en el

hospital, referidas por factores de riesgo.

+ Porcentaje de nifios y nifias menores de 5 afios con deficiencias o factores de riesgo
de discapacidad, con dos o mas atenciones en la UPSS Medicina de Rehabilitacion.

¢ Rendimiento cama en Unidades de Hospitalizacion de Salud Mental y Adicciones
(UHSMA) en hospitales.

e Porcentaje de resolutividad

e Porcentaje de cirugias suspendidas

e Rendimiento de sala de operaciones

e Porcentaje de ocupacion cama

¢ Intervalo de sustitucién cama

e Promedio de Espera para la Atencion en Consulta Externa de un paciente referido

e Promedio de Espera para la Atencién en Apoyo al Diagnéstico de un Paciente
Referido

e Utilizacidn de consultorios externos

¢ Densidad de Incidencia/ Incidencia Acumulada de las Infecciones Asociadas a la
Atencidn en Salud (IAAS) seleccionadas

¢ Porcentaje de disponibilidad de medicamentos esenciales

¢ Porcentaje de personal registrado en el aplicativo del Registro Nacional de Personal
de la Salud sin inconsistencias de informacion

o Utilizacién de los servicios de telemedicina (tele interconsultas, tele consultas, tele

monitoreo).

7.6.2 Compromisos de mejora de los Servicios

e Fortalecimiento de competencias de los profesionales de salud de los
establecimientos de salud del primer nivel y segundo nivel de la atencién en el
manejo de las emergencias pediatricas y su referencia oportuna.

+ Fortalecimiento de competencias del personal profesional de la salud del primer nivel
de atencion en la identificacion, evaluaciéon y manejo rehabilitador de patologias
prevalentes en la infancia.

¢ Fortalecimiento del sistema de informacién en los establecimientos de salud del
segundo y tercer nivel del MINSA y de los gobiernos regionales

e Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccion de la lactancia materna
(certificacion y/o actualizacién de establecimientos de salud de la madre, la nifia y el
nifio)

» Fortalecimiento de |la gestién de riesgos en la atencion de salud y la mejora continua
de la calidad mediante la aplicacién de Rondas de Seguridad del Paciente

o Fortalecimiento de la autoevaluacién del desempefio de los establecimientos de
salud para el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencion de salud.

¢ Fortalecimiento del sistema de vigilancia de sarampién-rubéola y paralisis flacida
aguda a nivel nacional

¢ Fortalecimiento de las acciones de fomento de la investigacion en salud
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Fortalecimiento del desempefio del Laboratorio, Centros de Hemoterapia y Banco
de sangre y Laboratorio de Referencia de Salud Publica mediante la evaluacion
externa de |a calidad

Corresponde a los Institutos.

Indicadores de Desempefio

Porcentaje de recién nacidos de parto institucional, vacunados con BCG y Anti
hepatitis B dentro de las 24 horas después del nacimiento.

Cobertura de la Terapia Preventiva para Tuberculosis en personas viviendo con VIH
que inician Tratamiento Antirretroviral.

Porcentaje de gestante atendidas con 2 o mas Atenciones Prenatales (APN) en el
hospital, referidas por factores de riesgo.

Porcentaje de nifios y nifias menores de 5 afios con deficiencias o factores de riesgo
de discapacidad, con dos o mas atenciones en la UPSS Medicina de Rehabilitacion.
Porcentaje de cirugias suspendidas.

Rendimiento de sala de operaciones.

Porcentaje de ocupacion cama

Intervalo de sustitucién cama

Promedio de Espera para la Atencion en Consulta Externa de un paciente referido
Promedio de Espera para la Atencién en Apoyo al Diagnédstico de un Paciente
Referido

Utilizacion de consultorios externos

Densidad de Incidencia/ Incidencia Acumulada de las Infecciones Asociadas a la
Atencion en Salud (IAAS) seleccionadas

Porcentaje de disponibilidad de medicamentos esenciales

Porcentaje de personal registrado en el aplicativo del Registro Nacional de Personal
de la Salud sin inconsistencias de informacion

Utilizacién de los servicios de telemedicina (tele interconsultas, tele consultas, tele
monitoreo)

Porcentaje de uso de la firma digital de las atenciones registradas en el componente
de consulta externa del SIHCE del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

Compromisos de mejora de los Servicios

Formacion de facilitadores para capacitar a profesionales de salud de los
establecimientos de salud de las DIRIS, DIRESA y GERESA, en la atencion de la
Salud Materna y Atencién de Salud Neonatall

Fortalecimiento de competencias de personal de salud de los hospitales y redes, en
el diagnostico y manejo de patologias prevalentes de la infancia, deteccion temprana
de patologias congénitas y adquiridas en la primera infancia

Fortalecimiento de competencias a los profesionales de salud de los
establecimientos de salud del primer, segundo y tercer nivel de atencién, en
reanimacion cardiopulmonar neonatal avanzado.

Fortalecimiento de las REDES INTEGRADAS DE SALUD, mejorando las
competencias del personal profesional de la salud, de las Direcciones de Redes
Integradas de Salud (DIRIS) de Lima Metropolitana y Direcciones Regionales de
Salud (DIRESA) o Gerencias Regionales de Salud (GERESA), para la deteccién de
riesgos de discapacidad y personas con discapacidad (PCD), de los tres niveles de
atencion

Fortalecimiento del sistema de informacién en los establecimientos de salud del
segundo y tercer nivel del MINSA y de los gobiernos regionales
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e Fortalecimiento del sistema de informacién en el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas
e Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccién de la lactancia materna

AT REN (certificacion y/o actualizacion de establecimientos de salud de la madre, la nifia y el
,;;-"Z,b\??}" -.RG{QB_:\ nifio)
/ i

Fortalecimiento de la gestién de riesgos en la atencién de salud y la mejora continua

de la calidad mediante la aplicacién de Rondas de Seguridad del Paciente

» Fortalecimiento de la autoevaluacién del desemperio de los establecimientos de

e salud para el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencién de salud.

e Fortalecimiento del sistema de vigilancia de sarampion-rubéola y paralisis flacida
aguda a nivel nacional

¢ Fortalecimiento de las acciones de fomento de la investigacion en salud

+ Fortalecimiento del desempeifio del Laboratorio, Centros de Hemoterapia y Banco

de sangre y Laboratorio de Referencia de Salud Pulblica mediante la evaluacion

externa de la calidad.
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7.8 Los Indicadores de Desempefioc y Compromisos de Mejora indicados en los
numerales 7.1.1, 7.1.2, 7.21, 722, 7.31, 7.3.2, 741, 7.42. 751, 7562, 76.1,
7.6.2, 771y 7.7.2 son de caracter referencial; en ese sentido, para el presente
convenio corresponden ser aplicados los indicadores de desempefio y compromisos
de mejora especificos que se establecen en el Anexo 1, Anexo 2, Anexo 3, Anexo 4,
Anexo 5, que forman parte integrante del presente documento.

7.9 Sobre los valores umbrales y anexos

El valor umbral establecido en la ficha técnica segln corresponda al ID, puede ser
un valor estandar definido por los responsables técnicos o el valor resuitado del
calculo realizado por la OGTI utilizando el script definido para la evaluacion del afio
vigente.

Los valores umbrales validados por los RT y puesto en conocimiento de las DIRESA,
GERESA, DIRIS, Hospitales e Institutos de Lima Metropolitana, se consignan en el
aplicativo SICG previo a las reuniones de eleccién de peso ponderados y son parte
de los anexos del presente Convenio de Gestion.

CLAUSULA OCTAVA: DEL CALCULO DEL PORCENTAJE GLOBAL DE LOGRO
ESPERADO

8.1 De acuerdo al articulo 4 del Decreto Supremo N° 116-2014-EF, el porcentaje de
cumplimiento global de los logros esperados por cada institucion, se calcula como el
promedio ponderado de los porcentajes de cumplimiento anual de cada meta
institucional, indicador de desempefioc o compromiso de mejora de los servicios,
multiplicados por sus respectivos pesos ponderados, segun la siguiente formula:

PG=3 (M xP1+I2xP2+... +Inx Pn)

Dénde:

PG : Porcentaje global de logro.

In : Porcentaje de cumplimiento anual de la meta institucional, indicador
de desempefio o compromiso de mejora de los servicios n-ésimo.

Pn  : Peso ponderado de la meta institucional, indicador de desempefio o

compromiso de mejora de los servicios n-ésimo.

— 82 Los resultados podran ser modificados durante el periodo de reconsideracion,
dependiendo de los siguientes factores:
T a) Informacion adicional verificable dentro de los plazos y normas establecidas.
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b) Revision de férmulas y célculos de los ID y del porcentaje global de Logro de
los ID y CM.

c) Errores en el ingreso de informacién.

d) Observaciones justificadas de alguna de las partes

Los resultados de la reconsideracion seran comunicados a los solicitantes (DIRESA,

GERESA, DIRIS, Hospitales e Institutos de Lima Metropolitana), de acuerdo al
cronograma.

8.3 Los resultados finales de la evaluacion de cumplimiento son inapelables.

CLAUSULA NOVENA: DE LAS ACCIONES POR INCUMPLIMIENTO EN LA ENTREGA
DE INFORMACION O POR ENTREGA DE INFORMACION INCORRECTA O
FALSA

9.1 Si el resultado de la verificacién evidencia informacién incorrecta o falsa se
modificara el resultado en base a la informacion correcta, y se informara a los
6rganos de control para las acciones respectivas.

9.2 El incumplimiento de la entrega de la informacién para evaluacion en la fecha
correspondiente sera considerado como no logro. La fecha final para la entrega de
la informacion se incluira en el cronograma de evaluacion que seré publicado en el
portal institucional por la Secretaria General del Ministerio de Salud.

"\ CLAUSULA DECIMA: DEL PERIODO DE APLICACION DEL CONVENIO

' El presente Convenio de Gestion se aplica para la evaluacién del afio 2025, utilizando los
resultados alcanzados al 31 de diciembre de 2025.

CLAUSULA DECIMO PRIMERA: DE LA SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Las partes se comprometen a desplegar sus esfuerzos a fin de que los inconvenientes que
pudieran presentarse durante la ejecucién del presente convenio, sean solucionados
mediante el trato directo.

Cualquier conflicto que pudiera surgir durante la ejecucion del Convenio Yy que no pueda ser
resuelto sobre la base del mutuo entendimiento entre las Partes, se sometera a la

“jurisdiccion y competencia del Centro de Conciliacion y Arbitraje de la Superintendencia
Nacional de Salud.

CLAUSULA DECIMO SEGUNDA: DE LOS MECANISMOS ANTICORRUPCION

12.1 Las partes declaran que, durante la reunion de eleccién de peso ponderado de los
Indicadores de desempefio y compromisos de mejora y formalizacion del Convenio,
no se ha generado ningln evento, situacién o hecho que involucre algun indicio de
corrupcion que puedan comprometer los compromisos asumidos con la suscripcion
del presente documento.

12.2 Durante la ejecucién del convenio de gestion, las partes se obligan a conducirse en
todo momento con honestidad, probidad, veracidad, integridad y transparencia, de
modo tal que no cometan actos ilegales o de corrupcién, directa o indirectamente a
través de sus funcionarios, asesores, representantes legales o profesionales de los
distintos 6rganos de la entidad.

12.3 Las partes se comprometen a comunicar a las autoridades competentes de manera
directa y oportuna cualquier acto o conducta presuntamente ilicita o corrupta de la que
tuviera conocimiento; asi como adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de
personal apropiadas para evitar los referidos actos o practicas bajo responsabilidad

13



CLAUSULA DECIMO TERCERA: DE LAS NOTIFICACIONES

Cualquier comunicacion que deba ser cursada entre las Partes, se entendera validamente
realizada en los domicilios consignados en la introduccién del presente documento.

Los cambios de domicilio seran comunicados por escrito, mediante oficio, al domicilio de la
otra parte, con cinco (5) dias habiles de anticipacion.

Estando conformes LAS PARTES en todas y cada una de las clausulas que anteceden,
suscriben el presente Convenio en dos ejemplares de idéntico tenor, en la ciudad de Lima,

alos _3] _dias del mesde DICIEMRRE del afio 202.5.

4
GOBERNACION|™
REGIONAL |

Luis Napotean, Qitiroz Avilés GOBIERNO REGIONAL DE
MINISTERK) BE SALUD MOQUEGUA
o
LWy
S MR |
p
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ANEXOS

Anexo 1. Tabla N°1: Indicadores de desempefio (ID) y compromisos de mejora (CM) de la
DIRECCION REGIONAL DE SALUD DE MOQUEGUA y sus respectivos logros
esperados y pesos ponderados,

Anexo 2. Tabla N° 2: Indicadores de desempefio (ID) y compromisos de mejora (CM) de las
REDES DE SERVICIOS DE SALUD y sus respectivos logros esperados y pesos
ponderados de la Direccién Regional de Salud de Moguegua.

Anexo 3. Tabla N° 3: Indicadores de desempefio (ID) y compromisos de mejora (CM) de los
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL | NIVEL y sus respectivos logros
esperados y pesos ponderados de la Direccién Regional de Salud de Moguegua.

Anexo 4. Tabla N° 4: Indicadores de desempefio (ID) y compromisos de mejora (CM) de los
CENTROS DE SALUD MENTAL COMUNITARIOS y sus respectivos logros
esperados y pesos ponderados de la Direccion Regional de Salud de Moquegua.

Anexo 5. Tabla N° 6: Indicadores de desempefio (ID) y compromiso de mejora (CM) de los
HOSPITALES y sus respectivos logros esperados y pesos ponderados de la
Direccion Regional de Salud de Moguegua.
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Anexo 1. Tabla N°1: Indicadores de desemperio (ID) y compromisos de mejora (CM) de la
DIRECCION REGIONAL DE SALUD DE MOQUEGUA y sus respectivos logros

esperados y pesos ponderados.

Logro Peso
i 1
iD Nombre del Indicador Umbra Esperado | ponderado
o1 Porcentaje de nifias y nifios de 12 a 18 meses, con diagndstico de anemia entre los 6 y 11 37 49 5
meses, que se han recuperado
Parcentaje de nifias/nifios menores de 12 meses, que reciben un paquete integrado de
02 |senicios: CRED, vacunas, dosaje de hemoglobina para descarte de anemia vy K 36 5
suplementacion con hierro.
Porcentaje de nifios y nifias de 6 a 35 meses, con diagnéstico de anemia del Total de los
03 ) 38 53 3
casos esperados de anemia.
Porcentaje de recién nacidos que reciben vacunas BCG, HvB, controles CRED y tamizaje
04 e 63 73 6
neonatal metabgdlico
Porcentaje de nifias y nifios de 1 afio vacunados con dos dosis de vacuna sarampion,
06 — 85 90 5
parotiditis y rubeola (SPR)
08 |Tasa de éxito de tratamiento para TB Sensible. 80 90 5
Porcentaje de contactos menores de 5 afios de edad que culminan Terapia Preventiva para
09 T 50 80 5
10 |Cobertura de la Terapia Preventiva para Tuberculosis en personas viviendo con VIH que iniciz 70 70 3
Porcentaje de nifias y nifios (6 meses a 6 afios) que reciben procedimientos
12 = : 10 40 5
estomatoldgicos preventivos.
Porcentaje de personas que acceden a algin método anticonceptivo modemo de
13 ; - b 0] 15 5
planificacién familiar
15 |Porcentaje de gestantes con paquete preventivo completo. 28 43 3
Porcentaje de adolescentes que reciben prestaciones priorizadas para el cuidado integral 29 22 3
de Ja salud.
Parcentaje de disponibilidad de medicamentos esenciales 80 90 5
Porcentaje de personal registrado en el aplicativo del Registro Nacional de Personal de la NA 95 5
Salud sin inconsistencias de informacién
Porcentaje de establecimientos de salud que aseguran los equipos criticos para los
. 47 59 3
Programas Presupuestales Seleccionados.
Redes de Salud que cuentan con senicios de atencién de ITS, VIH y Hepatitis (incluye
. . , NA 100 3
tratamiento antirretroviral)
Establecimientos de salud del primer nivel de atencién que brindan atencion de salud con
) . NA 100 5
pertinencia cultural
Establecimientos de salud que cumplen con los estandares de calidad en senicios de NA 100 3
cuidado integral de salud para adolescentes
Fortalecimiento de capacidades de docentes de instituciones educativas publicas del nivel
inicial y primaria en estilos de vida saludable, en el marco de la implementacion de NA 100 3
Escuelas Promotoras de la Salud.
Fortalecimiento del equipamiento informatico y la conectividad en los establecimientos de NA 100 5
salud I-2, -3 v 4 del MINSA v Gobiemos Regionales
Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccidon de la lactancia matema NA 100 4
(certificacion y/o actualizacion de establecimientos de salud de la madre, la nifia y el nifio)
Implementacién del médulo especializado de salud mental en la historia clinica electronica NA 100 3
Centros de Salud Mental Comunitario
Fortalecimiento de fa autoevaluacion del desempefio de los establecimientos de salud para NA 100 3
el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencién de salud.
Fortalecimiento del desempefio del Laboratorio, Centros de Hemoterapia y Banco de
sangre y Laboratorio de Referencia de Salud Publica mediante la evaluacién extemna de la NA 100 3
calidad
Fortalecimiento de capacidades de los Equipo Multidisciplinarios de Salud NA 100 2
TOTAL 100
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PERL | Ministerio
de Salud

Anexo 2.

Tabla N° 2: Indicadores de desempefio (ID) y compromisos de mejora (CM) de las REDES
DE SERVICIOS DE SALUD y sus respectivos logros esperados y pesos ponderados de la
Direccion Regional de Salud de Moquegua.

ILO MOQUEGUA
Indicador UMBRAL |LOGRO ESP. P.P UMBRAL |[LOGRO ESP. P.P
01 21 39 5 49 52 5
02 34 39 S 30 35 5
04 79 89 6 50 60 5
06 85 90 6 85 90 6
08 80 90 5 80 20 7
09 50 80 S 50 80 7
12 10 40 6 10 40 5
13 0 15 S 1 16 7
15 31 41 S 25 40 5
16 29 32 5 30 30 6
30 80 90 5 NA NA NA
31 0 95 3 NA NA NA
33 7 9 5 40 50 5
36 NA 100 4 NA 100 5
38 NA 100 4 NA 100 4
39 NA 100 5 NA 100 3
41 NA 100 5 NA 100 5
42 NA 100 3 NA 100 3
43 NA 100 4 NA 100 3
44 NA 100 3 NA 100 5
46 NA 100 3 NA 100 5
47 NA 100 3 NA 100 4
Total 100 100

En relacién a los CM N° 36 “Redes de Salud que cuentan con servicios de atencién de ITS,
VIH y Hepatitis (incluye tratamiento antirretroviral), CM N° 38 “Establecimientos de salud que
cumplen con los estandares de calidad en servicios de cuidado integral de salud para
adolescentes”, CM N° 41 Fortalecimiento del equipamiento informatico y la conectividad en
los establecimientos de salud 1-2, I-3 y I-4 del MINSA y Gobiernos Regionales, CM N° 42
“Fortalecimiento de las acciones de promocién y proteccién de la lactancia materna
(certificacién y/o actualizacion de establecimientos de salud de la madre, la nifia y el nifo)”,
al CM N° 46 “Fortalecimiento de la autoevaluacion del desemperio de los establecimientos
de salud para el cumplimiento de los estandares de calidad en la atencion de salud”; segln
los criterio establecidos en la ficha técnica las metas para la evaluacién de los compromisos
de mejora de la DIRESA MOQUEGUA son las siguientes:

- _
|
| AMBITO CM N.° 36 CM N° 38 CM N° 41 CM N° 42 CM N° 46
DIRESA 2 7 18 | 31 59
RED ILO 1 3 4 | 5 9
RED MOQUEGUA 1 4 14 | 25 50
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En relacién al ID 32 los umbrales y logros esperados de los ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD DEL | NIVEL son los siguientes:

/e A
/g N5\
'lU GO CION|™
\ REGIONAL

N° Nombre del establecimiento Umbral Umbral_2|Umbral_3 Logro |ogro Logro
Esperado  |Esperado_2 |Esperado_3
1 |11 -00006776- P.S. PACHAS 0 0 5.05 30 2 7.05
2 |I-2 - 00002847 - P.S. CHOJATA 0 139 139 50 3.39 339
| 3 |I-2 -00002837- P.S. COALAQUE 0.83 0.83 0.5 2.83 2.83 25
4 |I-1 -00002849-P.5. OYO OYO 0 0 0.79 50 2 279
5 (-1 -00002850- P.S. UMALZO 0 0 242 50 2 4.42
6 |I-1 -00002851- P.S. CHAJE 0 0 2.63 50 2 463
7 |1-3 - 00002848 - C.S. ICHUAf3€"A 0.46 461 11.52 246 6.61 13.52
8 |I-1 -00002839-P.S. LA CAPILLA 0.46 0 228 2.46 2 428
9 |[I-1 -00002840- P.S. YALAQUE 0 0 2.55 50 2 4.55
10 |I-2 - 00002853 - P.S. LLOQUE 133 133 133 3.33 3.33 3.33
11 |I-1 - 00002855- P.S. HUATAGUA 0 0 3.7 50 2 5.7
12 |I-2 - 00002854 - P.S. MATALAQUE 2.84 2.84 0.57 484 484 2.57
13 |I-1 - 00002842 - P.S. CHALLAGUAYO 3.21 321 513 5.21 521 7.13
14 |I-3 - 00002841 - CENTRO DE SALUD OMATE 12.68 0.67 2 14.68 2.67 4
15 |I-1 - 00002856 - P.S. SALINAS MOCHE 0 0.22 111 50 222 311
16 |I-1 - 00002844 - P.S. CHILATA 0 0 2.37 50 2 437
17 |I-1 - 00002845- P.S. SANTA ROSA 0 0 174 50 2 3.74
18 |I-3 - 00002843 - C.5. PUQUINA 19.52 13 13 21.52 33 3.3
19 |I-1 - 00002846- P.S. QUINISTAQUILLAS 0 0 13 50 2 3.3
20 (I-1 -00002858- P.S. YALAGUA 0 0 249 50 2 449
21 |I-1 -00002859- P.S, CHACLAYA 0 0 3.25 50 2 5.25
22 |I-1 - 00002860 - P.S, ANASCAPA 0 1 25 50 3 45
23 [I-1 - 00002861- P.S. QUINSACHATA 0 0 4.67 50 2 6.67
24 |I-3 - 00002857 - C.S. UBINAS 0 0.51 1.02 50 2.51 3.02
25 |I-2 - 00002862 - P.S. YUNGA 0 0.82 0.82 50 2.82 2.82
26 |I-1 -00002816- P.S. EL ALGARROBAL 4.85 4.85 0.97 6.85 6.85 2.97
27 |I-2 -00002821-P.S. VARADERO 9,79 0.45 0.45 11.79 245 2.45
28 |I-2 - (0002822 - P.S. 18 DE MAYO 197 1.97 5.12 3.97 3.97 712
29 |I-2 -00007731-P.S. LOS ANGELES - ILO 7.33 041 13.24 9.33 241 15.24
30 |I-2 -00012046- P.S. JHON F. KENNEDY 9.27 145 16.51 11.27 3.45
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N Nombre del establecimiento Umbral Umbral_2|Umbral 3 Logro Logro Logro
- ~ |Esperado  |Esperado_2 |Esperado_3

31 |I-3 -00002817- C.S. MIRAMAR 4,99 125 15,72 6.9 3.25 17.72
32 |I-3 -00002819- C.S. ALTO ILO 12.09 2481 78.8 14.09 26.81 80.8
33 |I-3 -00034031- C.S. PAMPA INALAMBRICA 133 117 0.83 3.33 3.17 2.83
34 |I-2 - 00006777 - P.S, PACOCHA 1.95 195 8.2 3.95 3.95 10.2
35 |I-1 - 00002852 - P.S. PASTO GRANDE 0 0 2.36 50 2 4,36
36 |I-2 - 00002808 - P.S. CAMBRUNE 0 3.97 3.97 50 5.97 5.97
37 (I-3 - 00002809 - CENTRO DE SALUD CARUMAS 0 5.98 50.85 50 7.98 52.85
38 |I-2 - 00002810- P.S. CUCHUMBAYA 155 0 1.03 3.55 2 3.03
39 |I-2 - 00002811- P.S. SACUAYA 14.45 1.47 147 16.45 3.47 3.47
40 |I-2 - 00002812- P.S. SOQUEZANE 0 0 3.5 50 2 5.5
41 |I-2 - 00002826- P.S. 28 DEJULIO 0.54 817 90.96 2.54 10.17 92.96
42 |I-2 - 00002827 - P.S. LOS ANGELES 0.52 0.52 0.73 2.52 2.52 273
43 [I-2 - 00002828- P.S. ELSIGLO 0 01 1.99 50 21 3.99
44 |I-3 - 00024054 - C.S. CHEN CHEN 0 36 8.67 50 5.6 10.67
45 |I-3 - 00026120 - C.S. MERCADO CENTRAL 0 0.26 9.62 50 2,26 11.62
46 |I-3 - 00002824 - C.S. SAN FRANCISCO 495 172 2542 6.95 3.72 27.42
47 {1-3 -00002825- C.S. MARISCAL NIETO 2.07 1.3 10.84 4.07 9.23 12.84
48 |I-1 - 00002833- P.S. TUMILACA 0 0.65 16.67 50 2.65 18.67
49 |I-3 - 00034043 - C.S. SAMEGUA 133 117 0.83 3133 3.17 2.83
50 |)-1 -00002829- P.S. LA BODEGUILLA 3.36 3.36 8.06 5.36 5.36 10.06
51 |I-3 - 00002830- C.5. SAN ANTONIO 1.72 172 9473 3N 3.72 91.73
52 |I-2 - 00002863 - P.S. PUENTE BELLO 0 1.55 1.55 50 3.55 3.55
53 |I-2 -00034049- P.S. CALACOA 1 1 0.83 3 3 2.83
54 1I-2 -00002814- P.S. MUYLAQUE 0 1.13 141 50 3.13 3.41
55 1I-2 -(0002815- P.S. SAN CRISTOBAL 0.95 0.95 2.84 295 2.95 4.84
56 |I-1 - 00002835- P.S, YACANGO 0 0 7.66 50 2 9.66
57 |I-1 - 00002836- P.S. ARONDAYA 0 0 175 50 2 3.75

- 00002834 - C.S. TORATA 0 383 9.8 50 5.83 11.8
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Anexo 5. Tabla N° 6: Indicadores de desempefio (ID) y compromiso de mejora (CM) de los
HOSPITALES y sus respectivos logros esperados y pesos ponderados de la Direccién
Regional de Salud de Moguegua.

1i-2 - 00007732 - HOSPITAL REGIONAL
o 1l-1- 00002818 - HOSPITAL ILO DE MOQUEGUA
et EsL;egr:::lo po::esrc;do hlel EsL:egr:;Io po::eslgdo
07 85 95 5 85 95 5
10 71 70 3 100 70 3
13 0 15 4 0 15 2
14 51 56 7 78 83 5
17 59 69 5 74 79 5
18 NA NA NA 15 15 3
20 NA 5 3 NA 5 5
21 NA 5 10 NA 5 8
22 NA 60 5 ~ NA 85 5
23 NA 80 5 NA 80 5
24 NA 2 5 NA 2 5
25 8 10 10 49 39 5
26 14 11 5 41 32 5
28 NA 2 5 NA 2 5
29 * 3 * 3
30 NA NA NA 80 90 3
31 NA NA NA 0 95 5
32 8.65 10.65 3 357.33 359.33 3
41.1 NA 100 4 NA 100 3
42 NA 100 5 NA 100 5
45 NA 100 4 NA 100 3
46 NA 100 3 NA 100 3
47 NA 100 3 NA 100 3
49 NA NA NA NA 100 3
50 NA 100 3 NA NA NA
Total 100 100
En relacién al:
ID N.° 22: “Rendimiento de sala de operaciones” (*):
e |PRESS ll Nivel con 01 sala de operaciones 2 80 %
e IPRESS I Nivel y IPRESS Il Nivel con = 02 SOP: 2 85%
ID N.° 23: “Porcentaje de ocupacién cama” (**):
HOSPITALIZACION uci
IPRESS
LOGRO PESO LOGRO PESO
ESPERADO PONDERADO | ESPERADO PONDERADO
80% (60%) 90% (40%)
I-2 -oooo7g?zzh;lggﬁzgﬁk REGIONAL B0% : 0% :
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ID N.° 29: “Densidad de Incidencia y/o Incidencia Acumulada de las Infecciones Asociadas a la
Atencién en Salud (IAAS) Seleccionadas” el hospital sera evaluado con las siguientes IAAS (***):

ESTABLECIMIENTO

Valor

TASA 1 (IAAS e Logro TASA 2 (IAAS Srsc Logro
DE SALUD seleccionada) (Tasa 2024) esperado seleccionada) (Tasa 2024) esperado
HOSPITAL

REGIONAL DE ITS_CVP_NEO 3.76 2.63 NEU_VM_UCI 6.48 5.33

MOQUEGUA
HOSPITAL ILO ISQ_PC_GO 0.00 0.82 END_PV_GO 0.00 0.05

28




