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Abog. Jorge Augusto Ayo Wong

Director General

Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y Modernizacién
Ministerio de Salud (MINSA) ;

Av. Salaverry N° 801 Jesls Maria

Tel. N° 3315-6600

Presente.-
Asunto : Remision de Evaluacion del Plan Operativo Anual 2018
Ref. | : Oficio Circular N° 163-20180GPPM-OPEE/MINSA

De nuestra consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y a la vez para remitirle adjunto a la
presente la Evaluacién del Primer Semestre del Plan Operativo Anual 2018 del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, y dicha informacion se remite en medio
fisico, CD y correo electronico.

Hago propicia la oportunidad para expresarle los sentimientos de mi especial
consideracion y estima personal.

Sin otro particular me despido de usted

Atentamente,
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. MINI%'EI;:EEI}}R‘A GENERAL o
’ OFICINADE GESTION DOCUMENTAL Y ATERCION
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CC: Archivo

w.sanbartolome.gob.pe Av. Alfonso Ugarte No. 825

Lima. Perd
Telf. . Fax 4315131
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Il.- PRESENTACION

La Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico del Hospital Nacional Docente “Madre Nifio” San
Bartolomé, en cumplimiento a lo dispuesto en la Resolucién de Presidencia del Consejo Directivo N°
26-2014-CEPLAN/PCD, Directiva N°001-2014-CEPLAN “Directiva General del Proceso de
Planeamiento Estratégico - Sistema Nacional de Planeamiento Estratégico, y la Directiva N° 001-
2017-CEPLAN/PCD *“Directiva para la actualizacién del Planeamiento Estratégico- CEPLAN, se ha
preparado el presente informe de seguimiento del | Semestre del Pian Operativo Anual 2018. Este
documento se ha elaborado con participacion activa de los Jefes de Departamento, Servicios,
Oficinas y Jefes de Unidades, bajo la conduccién de la Unidad de Planeamiento y Organizacién como
responsable de esta labor.

El grado de avance que se presenta, son el reflejo de las actividades ejecutadas en el | Semestre, las
cuales han sido consolidadas mediante el Aplicativo Informatico, nicleo de los distintos centros de
costos. Asi mismo se complementa la presentacién con la ejecucion del gasto por objetivos,
elaborado por la Unidad de Gestion Presupuestal.

El presente documento recoge el resultado de Ia ejecucion de las actividades operativas con respecto
a la programacioén del | Semestre del Plan Operativo Anual 2018, que fue difundida a las unidades
organicas asistenciales y administrativas del Hospital. En este documento se reflejan los resultados
alcanzados durante este periodo y se identifican los problemas presentados asi mismo se determinan
las sugerencias para superar los inconvenientes o deficiencias observadas durante el periodo
analizado.

En cumplimiento de nuestras funciones y de las disposiciones establecidas en las normas vigentes,
ponemos a consideracion de las unidades organicas de nuestro Hospital y de la ciudadania en
general, el documento “INFORME DE EVALUACION | SEMESTRE DEL PLAN OPERATIVO ANUAL
2018 - HONADOMANI SAN BARTOLOME”.
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lil.- PRINCIPALES LOGROS

3.1.- ASPECTOS PRELIMINARES

El “Hospital San Bartolomé”, fue creado hace 362 afios y desde entonces ha desarrollado una
larga trayectoria siempre dirigida a la atencion de los sectores mas pobres y excluidos de
nuestro pais. En 1,961 con la denominacién de Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San
Bartolomé” (HONADOMAN! San Bartolomé), se direcciond el accionar del Hospital a la
atencion especializada de problemas de salud de la mujer y del recién nacido.

Actuaimente se reconoce al HONADOMANI San Bartolomé como establecimiento de
categoria lll-1 (Hospital altamente especializado) del tercer nivel de atencion cuyo objetivo
funcional principal es la atencion de los problemas y las necesidades de salud con énfasis en
la recuperacién y rehabilitacion que demanda el binomio madre nifio y adolescente del ambito
_— nacional.

El subproceso de evaluacién del Plan Operativo Anual (POA) constituye Ia fase final del
planeamiento, siendo un elemento fundamental para constatar los resultados obtenidos en
o relacion a las metas del | trimestre para el presente afio 2018. En ese contexto es importante
, conocer los avances o logros de las actividades consignadas para cada uno de los objetivos
generales y especificos en concordancia con la ejecucién de los recursos financieros esta
sustentada en la Directiva que nos permitira elaborar nuestros evaluaciones y monitoreo de
los Planes Operativos correspondiente al presente afio, en tal motivo el Hospital emplea como
instrumento central para el procesamiento de informacion el ‘Aplicativo - Informatico de
seguimiento, monitoreo y evaluacion de la Ejecucion del POA 2018” que en forma practica
denominamos “Aplicativo Informatico” a partir de cuyos reportes se puede identificar los
avances de ejecucion de metas, las acciones pendientes y los logros institucionales, a partir

del cual se puede sugerir con oportunidad las soluciones técnicas y/o medidas correctivas.

3.2.- ASPECTOS GENERALES: HALLAZGOS

Los Objetivos Generales Institucionales (OGI) del MINSA Alineados al HONADOMANI - San

Bartolomé:

OEI3 Garantizar y mejorar de forma continua el cuidado de la salud y la calidad de
atencion de los servicios de salud.

OEl 8 Fortalecer la capacidad de alerta y respuesta del sistema de Salud.

Acciones Gestion de la modernizacién, gobernanzas y actividades fundamentales

Centrales

Resultados esperados
* RE 1. Reducir la mortalidad materna y neonatal con énfasis en la poblacion mas
vulnerable.

* RE 2. Reducir la desnutricién crénica en menores de 5 afos con énfasis en la
poblacion de pobreza y extrema pobreza.

* RE 3. Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles con énfasis en la
poblacion en pobreza y extrema pobreza.

* RE 4. Disminuir y controlar las enfermedades transmisibles con énfasis en Ia
poblacién en pobreza y extrema pobreza.

* RE 5. Reducir los riesgos de desastre en salud originados por factores externos.

* RE 6. Fortalecer el ejercicio de la Rectoria y Optimizacion de los Servicios de Salud.

En el marco de la implementacion de Ia Programacion Presupuestaria Estratégica (PPR) el
HONADOMANI San Bartolomé participa en la consecucién de 03 Objetivos Estratégicos, 90
actividades de PPR, 23 actividades entre APNOP y 05 ACCIONES CENTRALES, 118
actividades en total.
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OBJETIVO ESTRATEGICO INSTITUCIONAL 3

Garantizar y mejorar de forma continua el cuidado de la salud y la calidad de atencién
de los servicios de salud.

Resultado Esperado 1

''''' Tabla N° 1. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas RE 1
f 002 Salud Materno Neonatal

Atencion 96.8%
MEJORAMIENTO DEL ACCESO DE LA POBLACION A A . . :
5000042 002 METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR Pareja protegida 3876 3767 97.2% 1
MEJORAMIENTO DEL ACCESO DE LA POBLACION A
5000043 002 | SERVICIOS DE CONSEJERIA EN SALUD SEXUAL Y Atencién 2400 2432 101.3% 1
REPRODUCTIVA
Gestante o
e 5000037 002 | BRINDAR ATENCION PRENATAL REENFOCADA 1680 2447 145.7% o
! Controlada
BRINDAR ATENCION A LA GESTANTE CON Gestante
5000044 | 002 | COMPLICACIONES atendida 3016 2073 96.6% i
5000045 002 | BRINDAR ATENCION DE PARTO NORMAL Parto normal 1800 1670 92.8% 1
BRINDAR ATENCION DEL PARTO COMPLICADO NO Parto :
5000046 002 | SRINDAR ATE commloado 180 213 118.3% 1
BRINDAR ATENCION DEL PARTO COMPLICADO .
. 5000047 ooz | QRIRCAR ATE Cesarea 1200 1263 105.3% 1
Puérpera
5000048 002 | ATENDER AL PUERPERIO Corpera 1320 981 74.3% o
,,,,,, 5000049 002 | ATENDER AL PUERPERIO CON COMPLICACIONES Egreso 104 62 59.6% 0
i
i ATENDER COMPLICACIONES OBSTETRICAS EN
‘ 5000050 | - 002 | NIDAD DE CUIDADOS INTESIVOS Egreso 30 20 66.7% 9
5000053 002 | ATENDER AL RN. NORMAL + TAMIZAJE NEONATAL RN Atendido 53,550 34,725 64.8% a
ATENDER AL RECIEN NACIDO CON
) 5000054 002 | Bl e RECH EGRESO 979 654 66.8% 0
‘ ATENDER AL RN. CON COMPLICACIONES QUE
5000055 002 | REQUIERE UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS Egreso 168 148 88.1% 05
- . UCIN.

! Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

; De las 14 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 002 Materno Neonatal, 07
: actividades alcanzaron la ejecucién ADECUADA, 05 RETRASADAS, 01 ACEPTABLE y 01 NO
ADECUADA, requiriendo reprogramacion al Il semestre.

(RE 1) Reducir la mortalidad materna Yy neonatal con énfasis en la poblacién mas vulnerable
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
= - - Grado de
, Cril’g?rios‘ f’e <80% >=80% <90% >=00% <=120% >120% Total cumplimiento
! calificacién 0 05 1 0
-, — 53.57%
| untaje

Qel cumplimiento de las 14 actividades operativas programadas se obtuvo un 53.57% (7.5/14) de
ejecucion global del Programa Presupuestal 002 Materno Neonatal.

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico 6
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Tabla N° 2. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 1
Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos

CON DISCAPACIDAD
(APOYO A PROGRAMA DE SALUD INTEGRAL)
SERVICIOS DE APOYO AL DIAGNOSTICOS Y 208,17 104.5% 1
9002 APNOP TRATAMIENTOS EXAMEN 199,184 08,172 5%

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

9002 APNOP ACCION 45 41 91.1% 1

De las 02 actividades operativas ejecutadas de las Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en
Productos, 02 actividades alcanzo Ia ejecucion ADECUADA.

(RE 1) Reducir la mortalidad materna y neonatal con énfasis en la poblacién méas vulnerable

Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
- - - Grado de
Criterios de <80% >=80% <90% >=00% <=120% >120% Total cumplimiento
- calificacion 0 0.5 1 0

100.00%

Puntaje

Del cumplimiento de las 02 actividades operativas programadas se obtuvo un 100% (2/2) de ejecucion
global de las Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos.

Resultado Esperado 2

Tabla N°3. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 2
001 Programa Estratégico Articulado Nutricional

2

MONITOREO, SUPERVISION, EVAL N

5004426 CONTROL DEL PROGRAMA ARTICULADO Informe 6 6 100.0% 1
NUTRICIONAL

B 5000017 | 001 | APLICACION DE VACUNAS COMPLETAS Nifio Protegido 3,270 2,848 87.1% 05

ATENCION A NINOS CON GRECIMIENTO Y .

S000018 | 001 | L 0 R O N T oA Nifio Controlado 1,700 1263 74.3% 0
ADMINISTRAR SUPLEMENTO DE HIERRO Y Nifio

5000019 | oot | ADMINISTR Ul o 1500 871 58.1% 0
ATENDER A NIROS CON INFECCIONES

so00027 | oot | ATRNDERANROS CON I Caso Tratado 2,290 2,144 93.6% 1
ATENDER A NINOS CON ENFERMEDADES

s000028 | oo1 | (VENCERANIOS CC Caso Tratado 1,794 1,200 71.9% 0
ATENDER A NIROS CON DIAGNOSTICO DE

5000028 | 001 | INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS GON Caso Tratado 122 137 112.3% 1
COMPLICACIONES
ATENDER A NINOS CON DAGNOSTICO DE

5000030 | 001 | ENEERMEDAD DIARREICA ABLA COMPLICADA Caso Tratado 541 323 597% 9
B

5000031 001 ng&’t’éﬁggc'o” A OTRAS ENFERMEDADES Caso Tratado 2470 2461 99.6% 1
ADMINISTRAR SUPLEMENTO DE HIERRO Y ACIDO Gestante

5000032 %1 | FOLICO A GESTANTES Suplementada 1080 1017 94.2% 1

"""" ATENDER A NINOS Y NINAS CON DIAGNOSTICO DE
5000035 | oot | FIENDERENINOS ¥ NIfiA Caso Tratado 210 170 81.0% 05
Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018
Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico 7

Unidad de Planeamiento y Organizacién



3

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratég

De las 11 actividades operativas ejecutadas para el Pro
Articulado Nutricional, 5 actividades alcanzaron la

RETRASADAS, requiriendo reprogramacion al Il semestre.

grama Presupuestal 001 Programa Estratégico
ejecucion ADECUADA, 02 ACEPTABLE y 04

(RE 2) Reducir la Desnutricién Crénica en Menores de 5 afios con Enfasis en la Poblacién de Pobreza y Extrema Pobreza.

Criterios de
calificacion

Retrasado

Aceptabie

Adecuado No

adecuado

<80%

>=80% <90%

>=90% <=120%

>120%

Puntaje

Del cumplimiento de las 11 actividades operativas programadas se obtuvo un 54.55%

0

0.5

1

0

Total

cumplimiento

Grado de

54.55%

ejecucion global del Programa Presupuestal 001 Programa Estratégico Articulado Nutricional.

9002 APNOP

Tabla N° 4. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 2
Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos

APOYO ALIMENTARIO PARA GRUPOS EN RIESGO
(DOTACION DE ALIMENTOS PARA PACGIENTES | RACION
HOSPITALARIOS)

170,301

174,536

102.5%

De la actividad operativa ejecutada de las Asi

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

01 actividad alcanzé ejecucion ADECUADA.

gnaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos,

(RE 2) Reducir la Desnutricién Crénica en Menores de 5 aftos con Enfasis en la Poblacién de Pobreza y Extrema Pobreza.

Criterios de
calificacion

Puntaje

Retrasado

Aceptable

Adecuado

No adecuado

<80%

>=80% <90%

>=00% <=120%

>120%

0

0.5

1

0

Del cumplimiento de la 01 actividad operativa programadas se obtuvo un 100%
del Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos.

Resultado Esperado 3

(1/1) de ejecucion global

Total

Grado de
cumplimi
ento

100%

5000104

Tabla N° 5, Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 3
edades no trasmisibl

ATENCION ESTOMATOLOGICA PREVENTIVA BASICA

018 Programa de Enferm

W .

2

, _

es, S

Persona

660

665

MAYORES

EN NIROS, GESTANTES Y ADULTOS MAYORES Tratada
ATENCION ESTOMATOLOGICA RECUPERATIVA P
5000105 018 BASICA EN NINOS, GESTANTES Y ADULTOS T‘f;f:g: 2094 2638 126.0%

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
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ATENCION ESTOMATOLOGICA ESPECIAL{ZADA Persona ] .
5000106 018 BASICA Florsonz 378 543 143.7% )
EXAMENES DE TAMIZAJE Y DIANOSTICO DE Persona .
5000111 018 PERSONAS CON ERRORES REFRACTIVOS Tamizada 1260 1308 103.4% 1
BRINDAR TRATAMIENTO A PACIENTES CON Persona !
5000112 018 DIAGNOSTICO DE ERRORES REFRACTIVOS Tratada 1260 1383 109.8% 1
BRINDAR TRATAMIENTO A PERSONAS CON Persona X
5000114 018 DIAGNOSTICO DE HIPERTENSION ARTERIAL Tratada 153 192 125.5% 0
BRINDAR TRATAMIENTO A PERSONAS CON Persona !
5000115 018 DIAGNOSTICO DE DIABETES MELLITUS Tratada 220 742 337.3% 0
EXAMENES DE TAMIZAJE Y DIAGNOSTICO EN bersona
5005991 018 RECIEN NACIDO CON FACTORES DE RIESGO PARA forsona a2 285 76.6% 0
RETINOPATIA DE LA PREMATURIDAD (ROP)
BRINDAR TRATAMIENTO A NIOS PREMATUROS Persona
5005992 018 CON DIAGNOSTICO DE RETINOPATIA DE LA ersona 12 16 133.3% o
PREMATURIDAD (ROP

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 09 actividades operativas ejecutadas para el
Enfermedades no trasmisibles, Salud Bucal,

Programa Presupuestal 018 Programa de
Salud Ocular, 03 actividades alcanzaron la ejecucion

ADECUADA, 05 NO ADECUADAS y 01 RETRASADA, requiriendo reprogramacion al il semestre.

(RE 3) Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles con énfasis en la poblacion en pobreza y extrema pobreza.
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
Grado de
= 9 =00% <=
Criterios de <80% >=80% <90% >=80% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacion 0 05 1 0
33.33%
Puntaje

Del cumplimiento de las 09 actividades operativas programadas se obtuvo un 33.33% (3/9) de ejecucion

global del Programa Presupuestal 018 Programa de Enfermedades no trasmisibles, Salud Bucal, Salud
Ocular.

Tabla N° 6. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 3

Programa Presupuestal 024 Prevencién y Control del Cancer

. . . . )
gt oo woue |« | mm | o4
oz | o | SEMOE OIS S E NN | ey | N R
5008000 | 024 g%’s‘z%'ﬁiapgfgﬁxg'gg ENFACTORES DE PERSONA 540 513 95.0% 1
5008001 | 024 | CONSEUERIA PARA PACIENTES DIAGNOSTICADOS PERSONA s 157 26 .
o | | UERE G OC o oeecoon | g | ||
ot | o | mONE e e | pmeons | | L | L
e | | RRRERERTereone | g | [ [T
5006012 | 024 | DIAGNOSTICO DE CANCER DE CUELLO UTERINO | PERSONA 3 2 63.9% 0
5006013 | 024 | TRATAMIENTO DEL CANCER DE CUELLO UTERING v 18 3 127.8% 0

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
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m

PERSONA

5006014 024 DIAGNOSTICO DEL CANCER DE MAMA EXAMINADA 4 3 150.0%
PERSONA

5006015 024 TRATAMIENTO DEL CANCER DE MAMA ATENDIDA 4 5 125.0%

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 10 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 024 Prevencién y Control
del Cancer, 06 actividades alcanzaron la ejecucion ADECUADA, 03 NO ADECUADA y 01 RETRASADA,
requiriendo reprogramacion al [l semestre.

(RE 3) Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles con énfasis en la poblacién en pobreza y extrema pobreza.

Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
- - - Grado de
Criterios de <80% >=80% <90% >=60% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacion 0 05 1 0

60.00%

Puntaje

Del cumplimiento de las 10 actividades operativas programadas se obtuvo un 60.00% (6/10) de
ejecucion global del Programa Presupuestal 024 Prevencién y Control dei Cancer.

Tabla N° 7. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 3
_129 Prevencién‘ Manejo de andiqignes Sgcupdarigs 519 Salud de las Personas con Discapacidad

e o 2 7 % > L e e T Z
”’i;«”“/'(’-’,-’ . . i . . o ida ] 56 A | E / L f"égé%* ShE , '«‘5%
? e | - : . iy 1w |8 RE | ;
... . . . e L2 e
5004449 128 CAPACITACION EN MEDICINA DE REHABILITACION Atencién 18 20 111.1% 1
ATENCION DE REHABILITACION PARA PERSONAS .
5005150 129 CON DISCAPACIDAD FISICA Atencién 7,063 6,775 95.9% 1
ATENCION DE REHABILITACION PARA PERSONAS N
5005151 129 CON DISCAPACIDAD SENSORIAL Atencion 1151 1523 132.3% 1]
ATENCION DE REHABILITACION PARA PERSONAS "
5005152 129 CON DISCAPACIDAD MENTA Atencion 2314 2474 106.9% 4

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 04 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 129 Prevencién y Manejo
de Condiciones Secundarios de Salud de las Personas con Discapacidad, Salud Bucal, Salud Ocular, 03
actividades aicanzaron la ejecucién ADECUADA y 01 actividad alcanzé la ejecucién NO ADECUADA,
requiriendo reprogramacion al Il semestre.

(RE 3) Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles con énfasis en la poblacién en pobreza y extrema pobreza.
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
- - " Grado de
Crilt_erios. f’e <80% >=80% <90% >=00% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacion 0 05 1 0
- 75.00%
untaje

Del cumplimiento de las 04 actividades operativas programadas se obtuvo un 75% (3/4) de ejecucion
global del Programa Presupuestal 129 Prevencién y Manejo de Condiciones Secundarios de Salud de
las Personas con Discapacidad, Salud Bucal, Salud Ocular.
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Tabla N° 8. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 3
131 Control y Prevencién en Salud Mental
e S S v s o

e

INFORME 6 4] 100.0% A

MONITORED,

UPRVISION, EVALUACION

5005183 CONTROL DEL PROGRAMA EN SALUD MENTAL
TAMIZAJE DE PERSONAS CON TRASTORNOS |  PERSONA 3
5005188 31| MENTALES Y PROBLEMAS PSICOSOCIALES TRATADA 72 80 83.3% 9.8
TAMIZAJE DE NINOS Y NINAS DE 3 A 17 ANOS CON
— DEFICIT - EN SUS HABILIDADES SOCIALES, PERSONA
5005926 |  131. | TRASTORNOS MENTALES Y DEL | FERSONA 240 271 112.9% 1
COMPORTAMIENTO %) PROBLEMAS

PSICOSOCIALES

TRATAMIENTO AMBULATORIO DEPERSONAS CON PERSONA
5005190 131 TRASTORNOS  AFECTIVOS (DEPRESION Y TRATADA 139 230 165.5% o
CONDUCTA SUICIDA) Y DE ANSIEDAD

TRATAMIENTO AMBULATORIO DE NINOS Y NINAS PERSONA

5005927 131 DE 03 A 17 ANOS CON TRANSTORNOS MENTALES Y TRATADA 84 105 125.0% )
DEL COMPORTAMIENTQ
5005189 131 TRATAMIENTO DE PERSONAS CON PROBLEMAS PERSONA 35 13 13.0% 0

PSICOSOCIALES TRATADA

TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERSONAS CON PERSONA
5005192 131 TRANSTORNO DEL COMPORTAMIENTO DEBIDO AL TRATADA 3 8 266.7% [1]
CONSUMO DE ALCOHOL

5005195 131 TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERZSONAS CON PERSONA 7 13 185.7% 0
SINDROME O TRANSTORNO PSICOTICO TRATADA

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 08 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 131 Control y Prevencion
en Salud Mental, 02 actividades alcanzaron la ejecucion ADECUADA, 01 ACEPTABLE, 01
RETRASADA y 04 NO ADECUADAS, requiriendo reprogramacion al |l semestre.

(RE3) Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles con énfasis en la poblacion en pobreza y extrema pobreza.
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
G d
Crterios de <80% >=80% <90% >=90% <=120% >120% Total cunf:ﬁnﬂieﬁto
calificacion
0 0.5 1 0
31.259
Puntaje %

Del cumplimiento de las 06 actividades operativas programadas se obtuvo un 31.35% (2.5/8) de
ejecucion global del Programa Presupuestal 131 Control y Prevencion en Salud Mental.

Tabla N° 8. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 3

Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos

e s = e e
|2 > 7 5 o) 2 = o o g fosi 7 s
... | ... . L L i
9002 APNOP APQYO A LA REHABILITACION FISICA ATENCION 5,119 4777 93.3% 1
9002 APNOP APOYO AL CIUDADANO CON DISCAPACIDAD ATENCION 35,260 33,683 95.5% 4
~ 9002 APNOP ¢CS%§)SA':ACIONAL CONTRA LA VIOLENCIA FAMILIAR ATENCION 36 42 116.7% 1

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 03 actividades operativas ejecutadas de las Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en
Productos, 03 actividades alcanzaron la ejecucion ADECUADA.
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(RE 3) Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles con énfasis en la poblacion en pobreza y extrema pobreza.
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
Total Grado de
Criterios de <80% >=80% <90% >=90% <=120% >120% o= cumplimiento
calificacion 0 0.5 1 0
100.00%
Puntaje

Del cumplimiento de las 03 actividades operativas programadas se obtuvo un 100.00% (3.0/3) de
ejecucion global del Asignaciones Presupuestarias que No Resulta en productos.

Resultado Esperado 4

. Tabla N° 10. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 4
C 16 Programa de Enfermedades Trasmisibles (VIH-SIDA y Tuberculosis)

MONITOREO, SUPERVISION, EVALUAGION Y
5004433 CONTROL DE VIH/SIDA - TUBERCULOSIS Informe 100.0%
DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS EN Persona
5004436 | 016 | SINTOMATICOS RESPIRATORIOS Atendida 480 44 91.8% 1
Persona :
5004438 | 016 | DIAGNOSTICO DE CASOS DE TUBERGULOSIS Diagnostica 29 29 100.0% 1
da
DESPISTAJE Y DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS | Persona ‘
5004440 | 016 | pARA PACIENTES GON MORBOLIDAD Tratada 1 0 0.0% 0
BRINDAR TRATAMIENTO OPORTUNO PARA Persona
5005161 | 016 - | ri;BERCULOSIS Y SUS COMPLICACIONES Tratada 4 3 75.0% 0
BRINDAR A PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE Persona
S005156 | 016 | LEPATITIS B CRONICA ATENCION INTEGRAL Tratada 1 0 0.0% 9
5005157 - MEDIDAS DE CONTROL DE Trabaiado
5005157 | 016 | INFECGIONES Y BIOSEGURIDAD EN LOS Pabajador 660 609 92.3% 1
SERVICIOS DE ATENCION DE TUBERCULOSIS 9
ENTREGAR A ADULTOS Y JOVENES VARONES Persona
5000069 | 016 | CONSEJERIA Y TAMISAJE PARA ITS Y VISIDA informada 1,680 1452 86.4% 05
BRINDAR INFORMACION Y ATENCION Persona ,
5000071 | 016 | pREVENTIVA A POBLACION DE ALTO RIESGO Atendida 6 6 100.0% 1
BRINDAR A POBLACION CON INFECCIONES DE personm :
~~~~~~~ 5000078 | 016 | TRANSMISION SEXUAL TRATAMIENTO SEGUN Fersona 74 64 86.5% 0.8
GUIA CLINICAS A
BRINDAR ATENCION INTEGRAL A PERSONAS Persona
5000079 | 016 | CON DIAGNOSTICO DE VIH QUE ACUDEN A LOS morsons 40 17 42.5% 0
SERVICIOS endida
BRINDAR TRATAMIENTO OPORTUNO AMUJERES |
500000 | 016 | GESTANTES REACTIVAS Y NINOS EXPUESTOS AL | Persona 15 9 60.0% 0
VIH tendida
BRINDAR TRATAMIENTO OPORTUNO AMUJERES |
5000081 | 018 | GESTANTES REACTIVAS A SIFILIS Y SUS Aotante 20 6 30.0% 0
CONTACTOS Y RECIEN NACIDOS EXPUESTOS ndica
ENTREGAR A POBLACION ADOLESCENTE Persona
5000070 | 016 | INFORMACION SOBRE INFECGIONES DE coorsona 50 20 40.0% 0
TRANSMICION SEXUAL Y VIH/SIDA apacitada

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 14 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 016 Programa de
Enfermedades Trasmisibles (VIH-SIDA y Tuberculosis), 05 actividades alcanzaron Ia ejecucion
ADECUADA, 02 ACEPTABLE y 07 RETRASADA, requiriendo reprogramacién al Il semestre.
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(RE 4) Disminuir y controlar las enfermedades transmisibles con énfasis en la poblacién en pobreza y extrema pobreza.

Criterios de
calificacién

Retrasado Aceptable

Adecuado

No adecuado

<80% >=80% <90%

>=90% <=120%

>120%

Total

0 0.5

Puntaje

OBJETIVO ESTRATEGICO INSTITUCIONAL 8

Del cumplimiento de las 14 actividades o
ejecucion giobal del Pro

Tuberculosis).

1

0

perativas programadas se obtuvo un 42.86%
grama Presupuestal 016 Programa de Enfermedades Trasmisibles (VI

Fortalecer la capacidad de alerta y respuesta del sistema de Salud

Resultado Esperado 5

Tabla N° 11. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 5
104 Reduccién de la Mortalidad Por Eme

S 7

Y

.

rgencias y Urgencias Médica

Grado de
cumplimiento

42.86%

(6/14)

de

H-SIDA y

DESARROLLO DE NORMAS Y GUIAS TECNICAS EN

5002829 ATENCION PRE HOSPITALARIA Y EMERGENCIAS NORMA 2 100.0% 1
MONITOREO SUPERVISION Y EVALUACCION DEL

5005138 | 104 | MONITOREC INFORME 6 6 100.0% 1

5005130 | 104 | ASISTENCIA TECNICA Y CAPACITACION PERSONA 150 0 0.0% v
COORDINACION Y * SEGUIMIENTO DE (A

5005140 | 104 | COORDINAC ATENCION 130 150 115.4% 1

5005901 | 104 | ATENCION TRIAJE ATENCION | 19,800 19,577 98.9% 1
ATENCION DE LA EMERGENCIA Y URGENCIA

5005903 | 04 | ATENCION DE ATENCION 6,900 15872 230.0% 0
ATENCION DE LA EMERGENCIA Y CUIDADOS

5005904 | 104 | ATENCION ATENCION 132 106 80.3% 0.5

5005905 | 104 | ATENCION DE LA EMERGENGIA QUIRURGICA ATENCION 1,650 1521 92.2% 1
SERVICIO DE TRANSPORTE ASISTIDO DE LA | PACIENTE

5005899 | 104 | EEREGENGIA ATENDIDO 90 81 90.0% 1
SERVICIO DE TRANSPORTE ASISTIDO DE LA | PACIENTE

5005900 | 04 | SERVICIO RroENTE 300 270 90.0% 1
ATENCION | AMBULATORIA  DE  URGENCIAS | oo

5002624 | 104 | (PRIORIDAD Il O IV) EN MODULOS HOSPITALARIOS ATENDIDG | 13800 12,961 93.9% 1
DIFERENCIADOS AUTORIZADOS

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De ‘la
Mortali

dad Por Emergencias y Urge
01 RETRASADA, 01 ACEPTABLE

ncias Médicas, 08 actividades al
Y 01 NO ADECUADA, requiriendo reprogramacién al Il semestre.

11 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 104 Reduccién de la
canzaron la ejecucion ADECUADA,

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
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(RE 5) Reducir los riesgos de desastre en salud originados por factores externos.
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
= - Grado de
Criterios de <80% >=80% <90% >=90% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacion 0 0.5 1 0

Puntaje

Del cumplimiento de las 11 actividades operativas programadas se obtuvo un 77.27% (8.5/11) de
ejecucion global del Programa Presupuestal 104 Reduccion de la Mortalidad Por Emergencias y
Urgencias Médicas.

Tabla N° 12. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del RE 5§
068 Reduccién de la Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias por Desastres

SR

DESARROLLO DE INSTRUMENTOS ESTRATEGICOS

5004280 | 0088 | pARA LA GESTION DEL RIESGO DE DESASTRES INFORME 2 2 100.0% 1
MONITOREG SUPERVISION Y EVALUACCION DE

5004279 | 0068 | PRODUCTOS Y ACTIVIDADES EN GESTION DE | INFORME 2 2 100.0% 1
RIESGO DE ESASTRES
DESARROLLO DE SIMULACROS EN GESTION

5005560 | ooss | RESARRO REPORTE 1 1 100.0% q
IMPLEMENTACION DE BRIGADAS PARA LA

5005561 | 0068 | ATENCION FRENTE A EMERGENCIAS Y| BRIGADA 1 1 100.0% 1
DESASTRES
ADMINISTRACION Y ALMACENAMIENTO  DE | oo No

5005510 | 0068 | INFRAESTRUCTURA MOVIL PARA LA ASISTENCIA | INFRAESTRU 0 0 No programado | programa
FRENTE A EMERGENCIAS Y DESASTRES do
DESARROLLO DE LOS CENTROS Y ESPACIOS DE

5005612 | 0088 | \IONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRE REPORTE 6 6 100.0% 1
FORMACION Y CAPACITACION EN MATERIA DE

5005580 | 0068 |GESTION DE RIESGO DE DESASTRES Y| PERSONA 100 90 90.0% 1
ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO
SEGURIDAD FISICO FUNCIONAL DE SERVICIOS | INTERVENCIO

5005585 | 0veg | SEGURIDA v 4 4 100.0% 1

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 07 actividades operativas ejecutadas para el Programa Presupuestal 068 Reduccién de la
Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por Desastres, las 07 actividades alcanzaron la ejecucion

ADECUADA.
(RE 5) Reducir los riesgos de desastre en salud originados por factores externos.
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
- - - Grado de
Cri@erios_ 99 <80% >=80% <90% >=90% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacion 0 0.5 1 0
100.00%
Puntaje

Del cumplimiento de las 07 actividades o
ejecucion giobal del Prog

Emergencias por Desastres.

perativas programadas se obtuvo un 100.00% (07/7) de
rama Presupuestal 068 Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencién de

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
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Tabla N° 13. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del OGI 5

Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos

.. ...
. e 7 7 Z s .
e . . . . W

8002 APNOP | ATENCION DE CUIDADOS INTENSIVOS DIA CAMA
ATENCION DE EMERGENCIAS Y URGENGIAS (ATENCION
DE EMERGENCIAS DE SALUD SEXUAL REPRODUCTIVA DE .

S002APNOP || 2 "MUJER, NINO Y ADOLESCENTE GON CRYERIOS | ATENCION 11,400 12,104 106.2% 1
ESTANDARIZADOS)

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 02 actividades operativas ejecutadas de las Asi

Productos, 02 actividades alcanzaron la ejecucion ADECUADA.

gnaciones Presupuestarias que No Resultan en

(OGI 5) Reducir los riesgos de desastre en salud originados por factores externos.

Del cumplimiento de las 02 actividades operativas programadas se obtuvo 100.00%

Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
Criterios de <80% >=80% <90% >=90% <=120% >120%
calificacion 0 05 1 0
Puntaje

global del Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos.

OBJETIVO ESTRATEGICO INSTITUCIONAL 9
Gestion de la modernizacién, gobernanzas y actividades fundamentales

Resultado Esperado 6

Total

Tabla N° 14. Cumplimiento Individual de Actividades Operativas del OGI 6
Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Producto

Grado de
cumplimiento

100.00%

(2/2) de ejecucion

MANTENIMENTO Y  REPARACION . DE
£002 APNOP ESTABLECIMIENTOS DE SALUD ACCION
9002 APNOP MANTENIMIENTO Y REPARACION DE EQUIPO EQUIPO 1,010 905 89.6% 05
9002 APNOP INVESTIGACION Y DESARROLLO INVESTIGACION 6 6 100.0% 1
PERSONA
9002 APNOP CAPACITACION Y PERFECCIONAMIENTO AP 105 105 100.0% 1
OBLIGACIONES PREVISIONALES
5002 APNOP (ADMINISTRACION - DE  PLANILLAS =~ DE|  PERSONA 6 6 100.0% 1
PENSIONISTAS DEL HOSPITAL)
SERVICIOS GENERALES (SERVICIOS BASICOS Y
9002 APNOP COMPLEMENTARIOS) ACCION 274,700 265,378 93.0% 1

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
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9002 APNOP VIGILANCIA Y CONTROL EPIDEMIOLOGICO ACCION 414 473 114.3% 1
ATENCION EN  CONSULTAS  EXTERNAS . ‘
9002 APNOP B Ao CONSULTA 106,231 102,044 97.0% 1
ATENCION BASICA DE SALUD (ATENCIONES
9002 APNOP BASICAS (NO MEDICOS) EN SALUD DE LA MUJER | CONSULTA 39,027 38,209 97.9% 1
NIOS Y ADOLESCENTES)
9002 APNOP ATENCION EN HOSPITALIZACION DIA-CAMA 27,700 27,001 97.8% 1
9002 APNOP INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTERVENCION 2,760 2,841 102.9% 1
No
9002 APNOP OTRAS ATENCIONES DE SALUD ESPECIALIZADA | 060. INFORME 0 o Noprogramado | o
No
9002 APNOP GESTION Y ADMINISTRAGION 060, INFORME 0 0 Noprogramado | Mo -
9002 APNOP &%ﬂ%‘g”*“m‘”o” DE  MEDICAMENTOS  E | perera 42,372 149,658 353.2% 0

Fuente: Aplicativo informatico OEPE-HONADOMANI-2078

De las 12 actividades operativas ejecutadas de las Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en
Productos, 10 actividades alcanzo la ejecucion ADECUADA, 01 ACEPTABLE y 01 NO ADECUADA,
requiriendo reprogramacion al Il semestre.

(OGI 6) Fortalecer el ejercicio de la Rectoria y Optimizacion de los Servicios de Salud
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
- - - Grado de
Criterios de <80% >=80% <90% >=00% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacion 0 05 1 0
87.50%
Puntaje

Del cumplimiento de las 12 actividades operativas programadas se obtuvo 87.50% (10.5/12) de
ejecucion global del Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos.

SLNEIONES | PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO ACCION

TCENTRALES | CESTION HOAMMSTRATIVA (CONDUCCION DE LA | 510 510 510 100.0% :
RN | FRESSI M o | v | % | me | s
S IMEIONES | ASESORAMIENTO TEGNICO Y JURIDICO ACCION 1,150 1,144 99.5% 1
SPRNCCIONES | GESTION DE RECURSOS HUMANOS A A 500 600 120.0% 1

Fuente: Aplicativo Informatico OEPE-HONADOMANI-2018

De las 05 actividades operativas ejecutadas de las Acciones Comunes, 04 actividades alcanzaron la
ejecucion ADECUADA y 01 NO ADECUADA, requiriendo reprogramacion al Il semestre

(OGI 6) Fortalecer el gjercicio de la Rectoria Yy Optimizacion de los Servicios de Salud
Retrasado Aceptable Adecuado No adecuado
- — _ Grado de
Crit.erios_ de <80% >=80% <90% >=90% <=120% >120% Total cumplimiento
calificacién 0 0.5 1 0
80.00%
Puntaje
Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico 16
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Del cumplimiento de las 05 actividades operativas programadas se obtuvo 80.00% (4/5) de ejecucién
global de Acciones Centrales.

3.2.1 ANALISIS DE HALLAZGOS

CUMPLIMIENTO DEL RESULTADO ESPERADO 1

PPR 002 53.57% 0.35 18.7%

76.79%
100.00% 0.65 65.1%

APNOP 83.80%

LOGRO DEL RESULTADOS ESPERADO 1

El Resultado esperado 1, ha alcanzado un nivel de cumplimiento en rango Aceptable (entre 80% y
90%) sustentado en lo siguiente:

e De las actividades operativas que no alcanzaron un nivel aceptable, BRINDAR ATENCION PRENATAL
REENFOCADA ejecut6 al | Semestre 45.7% mas de lo programado. Para el presente afio 2018 se
programé solo 1680 pacientes, porque existia una tendencia a la reduccién al momento de la
programacion. En esta meta se ha rebajado la programacién 2018 en comparacion al 2017, porque las
atenciones de pacientes SIS solo proceden si cuentan con referencia desde mediados del afio anterior,
sin embargo se muestra un incremento de las atenciones de control de prenatal a la gestante en este
primer semestre, lo que expresa la voluntad de nuestros usuarios de ser atendidos en un hospital de
alta especializacion a pesar que deben pagar una contraprestacion econdmica, ello significa que no

- estarian acudiendo a los establecimientos de primer nivel de las redes integradas a donde se les
realizaria su consulta prenatal gratuita y significa la adherencia de estas gestantes a nuestro hospital y
gue deberia ser motivo de estudio.

* En el caso de las actividades: ATENDER AL PUERPERIO, ATENDER AL PUERPERIO CON
COMPLICACIONES, se alcanza un nivel de ejecucion menor a lo aceptable (74.3% y 59.6%,
respectivamente) lo cual se deberia, en primer fugar, ‘a que las puérperas se atienden en su
establecimiento de salud de origen, y alli completan sus controles.

* ATENDER COMPLICACIONES OBSTETRICAS EN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS y
ATENDER AL RECIEN NACIDO CON COMPLICACIONES, se alcanza un nivel de ejecucion menor a lo
aceptable (66,7% y 66,8% respectivamente), esto podria explicarse porque en este primer semestre se
ha reconfigurado las redes de atencion de la DIRIS Lima Centro y las otras DIRIS que usualmente
transferian pacientes complicadas, en la que el Hospital San Bartolomé solo recibe referencias de otros
hospitales de tercer nivel y nos encontramos en un proceso de adaptacion a esta nueva red de servicios
matemna e infantil, por ello han llegado referidas en estos seis primeros meses un menor nGmero de
gestantes que requieren UCI desde otras IPRESS del nivel nacional. En ese sentido y de manera
proporcional han disminuido los recién nacidos con complicaciones.

* En el caso de la actividad: ATENDER AL RN. NORMAL + TAMIZAJE NEONATAL, esta tiene un nivel de
ejecucion de 64,8% al primer semestre. Esto se explica por problemas de falta de reactivos durante los
primeros 2 meses del afio. Se espera que para el tercer y cuarto trimestre se recupere el cumplimiento
de las metas. Hay que agregar que el Hospital San Bartolomé hace tamizaje a todos sus recién nacidos
Yy que recibe muestras a nivel nacional, las que se vienen incrementando afio a afio. Cabe resaltar que
también los recién nacidos normales atendidos en el hospital “han disminuido en un 23%
comparativamente con lo ejecutado en el mismo periodo en el afio 2017, lo que se explica
principalmente por el cambio en las redes de atencién.

Por lo expuesto, el avance mostrado a este primer semestre 2018 en el Resultado esperado 1 es
Aceptable.
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CUMPLIMIENTO DEL RESULTADO ESPERADO 2

54.55%

APNOP

77.27%

100.00% 0.65 64.71% 83.96%

LOGRO DEL RESULTADOS ESPERADO 2

El Resultado esperado 2, ha alcanzado un nivel de cumplimiento en rango aceptable (entre 80 y

90%).

En este

PPR 018

De las actividades operativas que no alcanzaron un nivel aceptable de ejecucion, la ATENCION A
NINOS CON CRECIMIENTO Y DESARROLLO (CRED) COMPLETO PARA SU EDAD, vy
ADMINISTRAR SUPLEMENTO DE HIERRO Y VITAMINA A, tienen una ejecucién al primer semestre
de 74.3% y 58.1% respectivamente. Las razones que sustentarian este nivel de ejecucion, en primer
lugar, la falta del hierro en la presentacion requerida por los pediatras del hospital para realizar la
suplementacion en los primeros meses del afio, debido a cambios en la norma técnica de manejo y
prevencion de Anemia y la posibilidad de utilizar nuevos insumos, por lo que ya se han realizado
reuniones de coordinacién con todos ios involucrados para asegurar la disponibilidad de hierro en Ia
forma y presentacion adecuada para realizar la suplementacién de hierro y su entrega oportuna. Asf
mismo, estamos mejorando el proceso de capacitacion al personal de salud que presta los servicios de
CRED a fin de mejorar las atenciones brindadas y el registro en el HISS de las citadas actividades.
Debemos precisar que el control de crecimiento y desarrollo en nifios menores de un afio y nifios entre
2y 3 afios ha disminuido, por lo que comparativamente con lo ejecutado 2017 se ha reducido en un 7%,
lo que puede explicarse principalmente por un tema de registro de los profesionales que atienden, dado
que la consulta a CRED permanece igual.

Respecto a las actividades ATENDER A NINOS CON ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS Y
ATENDER A NINOS CON DIAGNSTICO DE ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA COMPLICADA
tienen una ejecucién menor a lo aceptable, 71.9% y 59.7% respectivamente. Al respecto en ambos
casos, la programacién ha sido sobreestimada y debe ser reprogramada, incluso ha aumentado en 72%
la EDA complicada, en comparacion con lo reportado en el afio 2017.

Resultado esperado 2 se observa que en este primer trimestre el resultado es aceptable.

CUMPLIMIENTO DEL RESULTADO ESPERADO 3

ra bles con ¢ s en

33.33% . 3.71%
PPR 024
60.00% 0.20 12.02%
PPR 129
75.00% 59.92% 0.25 18.78%
71.14%
PPR1
31 31.25% 0.10 3.26%
APNOP
0 100.00% 0.33 33.38%
LOGRO DEL RESULTADOS ESPERADO 3
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El Resultado esperado 3, ha alcanzado un nivel de cumplimiento en rango retrasado (menor a 80%).

Es

importante sefialar que cuatro PPR metas de un total de treinta y cuatro (34) actividades PPR,

cuatro estan con el rango retrasado y APNOP han resultado en el rango de Adecuado en este primer
semestre, las que merecen los siguientes comentarios:

En
el

De las actividades operativas que no alcanzaron un nivel aceptable de ejecucion, tenemos al EXAMEN DE
TAMIZAJE Y DIAGNOSTICO EN RECIEN NACIDO CON FACTORES DE RIESGO PARA RETINOPATIA
DE LA PREMATURIDAD (ROP) con un 76.6%, esto debido a una sobreestimacion de la demanda, que en
esta como otras patologias puede ser muy variable. En el caso de la meta BRINDAR TRATAMIENTO A
NINOS PREMATUROS CON DIAGNOSTICO DE RETINOPATIA DE LA PREMATURIDAD (ROP) con un
133.3% la ejecucion ha sobrepasado la meta programada por. un subestimacion de la demanda, es
importante precisar que se ha incrementado el tratamiento en un 60% comparativamente con el mismo
periodo del afio 2017.

De las actividades que sobrepasaron el nivel de ejecucion de manera no adecuada, se encuentran
BRINDAR TRATAMIENTO A PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE HIPERTENSION ARTERIAL (125.5%)

numero de actividades en las metas de ATENCION ESTOMATOLOGICA RECUPERATIVA BASICA EN
NINOS, GESTANTES Y ADULTOS MAYORES (126%) y ATENCION ESTOMATOLOGICA
ESPECIALIZADA BASICA (143.7%), debido a mayor afluencia de pacientes tanto en atencién basica como
en las diferentes especialidades odontoldgicas.

De las actividades operativas que no alcanzaron un nivel aceptable de ejecucion en el PPR Prevencion y
control de Cancer, tenemos al DIAGNOSTICO DE CANCER DE CUELLO UTERINO con un 63.9% de

sefialaron que no corresponde a nuestro nivel de atencion. Asimismo, se ha sobrepasado la meta en
TRATAMIENTO DEL CANCER DE CUELLO UTERINO (127.8%), DIAGNOSTICO DEL CANCER DE
MAMA (150%) y TRATAMIENTO DEL CANCER DE MAMA (125%), las metas programadas fueron
subestimadas porque no se tiene ejecucion histérica dado que las metas y las definiciones operacionales
de este programa presupuestal cambiaron sustantivamente para el afio 2018.

DEBIDO AL CONSUMO DE ALCOHOL con 266.7% y TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERZSONAS
CON SINDROME O TRANSTORNO PSICOTICO con 185.7%. Asimismo, hay una meta que se encuentra
retrasada: TRATAMIENTO DE PERSONAS CON PROBLEMAS PSICOSOCIALES, que se ejecutd en un
36.1%, debido a una sobrestimacién de la demanda al momento de Ia programacién, esta meta de
reprogramarse para el segundo semestre.

La actividad ATENCION DE REHABILITACION PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD SENSORIAL, ha
sobrepasado la meta programada en un 32.3%, es una meta que se viene subestimando en su
programacioén desde el afio pasado, debe reprogramarse para el siguiente semestre.

este Resultado esperado 3 se observa que en este primer semestre el resultado se encuentra en

rango de Retrasado, esto es debido principalmente a que hay trece metas principalmente se han

excedido en la ejecucién en mas del 120%, de las treinta y cuatro (34) programadas, porque se
habria sido subestimado Ia demanda, esto ha ocurrido en los PPR de Enfermedades No

Tra

nsmisibles, Salud Bucal y Salud Ocular y en el PPR Salud Mental.
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CUMPLIMIENTO DEL RESULTADO ESPERADO 4

poblacién en pobreza y extrema

42.86% 42.86%

42.86%

LOGRO RESULTADOS ESPERADO 4

El Resultado esperado 4, ha alcanzado un nivel de cumplimiento en rango retrasado (menor a 80%).
Es importante sefialar que de un total de quince (15) actividades de PPR, 07 metas se encuentran en
rango Retrasado, en este primer semestre:

En este

En relacién al PP de enfermedades transmisibles (VIH- SIDA y tuberculosis) se aprecia una
baja ejecucion de metas en el primer semestre en las siguientes actividades: DESPISTAJE Y
DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS PARA PACIENTES CON MORBOLIDAD (0%),
BRINDAR TRATAMIENTO OPORTUNO PARA TUBERCULOSIS Y SUS COMPLICACIONES
(75%), BRINDAR A PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE HEPATITIS B CRONICA
ATENCION INTEGRAL (0%), BRINDAR ATENCION INTEGRAL A PERSONAS CON
DIAGNOSTICO DE VIH QUE ACUDEN A LOS SERVICIOS (42.5%), BRINDAR
TRATAMIENTO OPORTUNO A MUJERES GESTANTES REACTIVAS Y NINOS
EXPUESTOS AL VIH (60%), BRINDAR TRATAMIENTO OPORTUNO A MUJERES
GESTANTES REACTIVAS A SIFILIS Y SUS CONTACTOS Y RECIEN NACIDOS
EXPUESTOS (30%) Esto debido a principalmente una mala programacion y no se han
tratado en el hospital a las pacientes con VIH, debido al cambio en la red de la DIRIS Lima
Centro, donde nuestra institucion ya no cuenta con centros de salud de referencia y por lo
tanto todas las pacientes han sido derivadas a las IPRESS que corresponden para su
tratamiento por VIH.

Para el caso de la meta ENTREGAR A POBLACION ADOLESCENTE INFORMACION
SOBRE INFECCIONES DE TRANSMICION SEXUAL Y VIH/SIDA, se ha obtenido una
ejecucion del 40%, debido a que el MINSA a través de la estrategia ha informado gue no
corresponde ejecutarse esta actividad en los Hospitales del tercer nivel de atencion, lo que
ameritara una reprogramacion de la meta y cierre para el segundo semestre.

Resultado esperado se observa que en este primer semestre el resultado se encuentra en el

rango de Retrasado, esto es debido a que ha habido una sobrestimacion en la programacién de
varias metas del PPR de Enfermedades Transmisibles (VIH y Tuberculosis), asimismo hay un
problema con la codificacién que vienen realizando los médicos especialistas para determinadas
actividades, quienes vienen realizando una codificacion diferente a la que corresponde a estos PPR,
en ese sentido, se viene coordinando con la Oficina de Estadistica e Informatica para que capacite
nuevamente en cuanto a la codificacién de estos casos, una actividad debe anularse.

CUMPLIMIENTO DEL RESULTADO ESPERADO 5

PPR
104 77.27% 0.28 21.54%
PPR 068
100.00% 92.42% 0.36 36.07%
93.67%
AP
NoP 100.00% 0.36 36.07%
LOGRO DEL RESULTADOS ESPERADO 5
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El Resultado esperado 5, ha alcanzado un nivel de cumplimiento en rango Aceptable. Es importante
sefialar que solo 3 metas de un total de veinte (20) actividades de PPR y APNOP se encuentra en un
rango que no es el Aceptable en este primer semestre:

¢ Respecto al cumplimiento de actividades del PP 104, de emergencias y urgencias. La
actividad de ASISTENCIA TECNICA Y CAPACITACION tiene una ejecucion del 0%, debido a
cambios en la Jefatura del Servicio del programa presupuestal, pero a la fecha ya se cuenta
con un Plan de Capacitacién, encontrandonos en la busqueda de financiamiento para dicha

actividad.

* Enrelacion a las actividades: ATENCION DE EMERGENCIA Y URGENCIA ESPECIALIZADA
A SUPERADO ha superado la meta en un 130% debido en los meses de abril, y mayo se
presenté aumenté marcado de pacientes con patologias respiratorias, debido a la alerta
epidemiolégica del segundo trimestre del afio y que ha significado este alarmante incremento
de problemas respiratorios principalmente en poblacion pediatrica.

En este Resultado esperado 5 se observa que en este primer semestre el resultado se encuentra en
el rango de Aceptable.

CUMPLIMIENTO DEL RESULTADO ESPERADO 6

87.50% 0.52 45.71%

ACCIONES 83.75%
CENTRALES 80.00% 0.48 38.21%

83.92%

LOGRO DEL RESULTADOS ESPERADO 6

El Resultado esperado 6, ha alcanzado un nivel de cumplimiento en rango aceptable (83.92%). Es
importante sefialar que una meta de un total de diecisiete (17) actividades de APNOP y Acciones
Centrales se encuentra Aceptable (<80%) en este semestre:

¢ Mantenimiento y Reparacion de Equipo: no se ha ejecutado de manera adecuada (entre el
80% y 90%) por el retraso de dos meses en la contratacion de la buena pro de la empresa de
mantenimiento de equipos biomédicos, esta actividad se ha ejecutado en un rango aceptable
(se obtuvo un 89.6%).

* Enrelacion a la actividad COMERCIALIZACION DE MEDICAMENTOS E INSUMOS (353.2%)
ha resultado en rango no adecuado porque la meta programada se ha subestimado. Cabe
resaltar que a pesar de este resultado la cantidad de recetas ha disminuido en un 6%
comparativamente con el mismo periodo del afio 2017.

¢ Acciones de Control y Auditoria: ha superado la meta en un 136% debido a que la
Contraloria General aprobé la programacion anual para el HONADOMANI San Bartolomé en
el 1er trimestre del 2018, con Resolucion de Contraloria N° 067-2018-CG, siendo esta mayor
a la programacion inicial.

En este Resultado esperado 6 se observa que en este primer semestre el resultado se encuentra en
el rango de adecuado.

3.3.- PRINCIPALES LOGROS

Los principales logros obtenidos en Ia ejecucion de las actividades de las metas fisicas
programadas para cada objetivo general Institucional y resultados esperados son:
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Contratacion de 04 Médicos Pediatras por la modalidad de terceros para complementar
las guardias hospitalarias, cubrir consultorios externos y Hospitalizacién para el manejo
de pacientes de complejidad médica mediana y alta.

Programacion de Pre citras computarizada para los Tecnélogos de Lenguaje, Fisica,
Ocupacional y Aprendizaje.

Ampliacion de la oferta de servicios de especialidades en pediatria: psiquiatria pediatrica,
cardiologia pediatrica. Asi como adecuacion y Acondicionamiento de la unidad de
intermedio 2 del servicio de Neonatologia.

Culminacién de Guia de Practica Clinica de TB Pediatrica.

En cuanto a la atencion integral del nifio, se ha logrado una cobertura adecuada de
vacunacion (nifios protegidos).

Se ha continuado con la ampliacion de turnos para Control de Crecimiento y Desarrollo
de Nifios en Riesgo, realizado por médico pediatra. Incremento del horario de atencisn
en Banco de Leche y la contratacion de 5 enfermeras para cubrir la unidad de intermedio
2 del servicio de Neonatologia y un enfermera para el Banco de Leche

Se ha brindado atencion Psicoterapéutica a padres de pacientes crénicos con
hospitalizacion prolongada.

Se ha adquirido equipamiento para las areas de Emergencia y Cuidados Criticos: aire
acondicionado, desfibriladores, - monitores, laringoscopios, bolsas de reanimacion,
cialitica de brazo extensible, entre otros; y en el area de UTI pediatrica, la adquisicion de
nuevos Laringoscopios y bolsas de reanimacion, de cinco (05) reguladores de aire y una
(01) terma eléctrica x 50 litros.

Se realiz6 el V Encuentro Internacional de Cirugia Pediatrica y Neonatal, con Ia
participacion de los doctores Luis de la Torre Mondragén y Juan Luis Calisto, cirujanos
pediatras del children’s Hospital Pittsburgh of UPMC.

Se realizé el VI Encuentro Internacional de Cirugia Pediatrica y Neonatal, con Ia
participacion del doctor Luis Enrique Zea Salazar Profesor de Cirugia Pediatrica de Ia
Universidad de Guayaquil, Past President de la Sociuedad Ecuatoriana de Cirugia
Pediatrica.

El servicio de Patologia Clinica realizé Ia implementacion de pruebas de virus
respiratorio, minimizando el tiempo de respuesta y tramites administrativos de referencia

Se ha asegurado la disponibilidad y entrega de métodos anticonceptivos que permitan
que la poblacion acceda a métodos de planificacion familiar y a consejeria integral en
salud sexual y reproductiva.

Se han incrementado las intervenciones quirdrgicas en un 15%, con la recuperacién de
una sala de operaciones que se encontraba inoperativa.

Cumplimiento del 100% de aplicacién de Ia lista de verificacién de Ia seguridad de la
cirugia, y realizacién de rondas de seguridad del paciente y de auditoria.

Incremento de las notificaciones de Farmaco y Tecnovigilancioa en un 60% con respecto
al afio 2017
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» Contratacién de un profesional para el drea de consultorio nutricional, formulas
parenterales, enfermedades metabolicas y 02 técnicos de nutricién calificados para el
area de féormulas enterales

* Con Resolucién Ministerial N° 199-2018/MINSA de fecha 08 Marzo 2018 se aprueba la
actualizacion del plan de Equipamiento del HONADOMANI San Bartolomé, registrado y
aprobado en el Banco de Inversion con cédigo Unico de Inversion N° 2426484 y 2426503
por un monto de s/. 3,659,000.

¢ Aplicacion de Lista de verificacion de cirugia segura en el 100% de las operaciones.

* Aprobacién del Documento Técnico: Instructivo para el llenado de la Lista de Verificacion
de la Seguridad de la Cirugia.

* Aprobacién de la Guia Técnica para la Elaboracién de una Guia de Procedimiento
Asistencial.

* Adquisicion de 40 bancas de 04 cuerpos, las cuales han sido debidamente distribuidas
en los diversos consultorios externos y salas de espera de Hospitalizacion.

¢ Implementacion del HIS en linea hasta un 70% de los consultorios.
* Adquisicién de 54 equipos de PC para renovacién y asignacion a usuarios.

* Reordenamiento del cableado con cubiertas apropiadas, reubicacion y ordenamiento de
gabinetes de comunicacion.

IV.- PRINCIPALES DIFICULTADES Y OPORTUNIDADES DE MEJORA

4.1.- PRINCIPALES DIFICULTADES

» Diversas condiciones externas limitan la atencién especializada de la salud materno
infantil: como el reordenamiento de las “redes integradas” en Lima, que ha fragmentado
Lima Metropolitana en cuatro DIRIS, desarticulando la red de atencién que se venia
desarroliando en afios anteriores, lo que implica que han disminuido ostensiblemente
las referencias de los distritos de otras DIRIS como Lima Norte y Lima Este, que se
atendian en nuestra institucion. En ese sentido, en este periodo se ha observado una
poco articulada atencién en el sistema hospitalario, ocasionando referencias
inadecuada entre hospitales del tercer nivel de atencion, basadas principalmente en la
saturacion de su oferta y no en la especializacion de cada uno de ellos, ocasionando
serios retrasos en la atencién adecuada de los pacientes obstétricas y neonatos
principalmente, otro problema es el colapso de la oferta de alta complejidad en los
hospitales en el este periodo ocasionado por el incremento de casos de patoiogias
respiratorias que llegd a ocasionar un colapso de la oferta de observacién de
emergencia pedidtrica y de cuidados criticos del nifio por el requerimiento de
ventiladores mecénicos para el manejo de muchos nifios en riesgo, etc.), que evidencia
un sistema de referencia / contrarreferencia incipiente y no estructurado.

» El transporte asistido y referencias de pacientes presenta un problema de coordinacion
con los establecimientos de referencia, inadecuado sistema de referencias que no
permite el traslado oportuno y con un manejo adecuado previo de los pacientes criticos
0 de alto riesgo.

* Existe necesidad de equipamiento biomédico en los servicios y no se dispone de
presupuesto suficiente para mantenimiento preventivo y correctivo oportuno de los
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equipos y la infraestructura e instalaciones, el MINSA no ha aprobado el plan de
mantenimiento de equipos e infraestructura del pliego 011 en este periodo.

Saturacién de algunas unidades prestadoras de servicios de salud del hospital, por
problemas de limitacién de la capacidad operativa (infraestructura e instalaciones y
equipamiento como limitantes principales), como es el caso de emergencia, sala de
operaciones, consulta externa de especialidades y subespecialidades, entre otras.

El HONADOMANI San Bartolomé tiene dos resoluciones directorales del Ministerio de
Cultura (abril 2017) que declara que casi el 80% de areas construidas y donde
actualmente funcionan los servicios del hospital, son intangibles o no pueden ser
modificadas, lo que limita el desarrollo de nuevos proyectos de inversion en la
infraestructura donde actualmente funcionan servicios de atencién prioritarios como:
emergencia, cuidados criticos, hospitalizacién, consulta externa, ayuda al diagnéstico,
entre otros.

La gestion del RRHH no se ha renovado acorde con las necesidades de desarrollo del
hospital,  caracterizado por: personal con promedio de edad mayor a 45 afios,
renuncias constantes de profesionales CAS por bajo sueldos, prolongados y
engorrosos tramites en MINSA y MEF (hasta 6 meses o mas) para la aprobacién de
expedientes de concurso por reemplazo de las renuncias de personal contratado CAS y
de personal nombrado o contratado a plazo fijo que han cesado, renunciado o han sido
destituidos, ocasionando un incremento alarmante en el financiamiento de contratos en
la modalidad de servicios de terceros para sustitucién temporal y que finalmente
exceden el presupuesto inicialmente programado en estas especificas de gasto,
ocasionando desfinanciamiento de otros bienes y servicios debidamente programados
en el PIA en la fuente de financiamiento de Recursos Ordinarios.

Los sistemas de informacion del HONADOMANI San Bartolomé son obsolescentes,
vulnerables, lentos y poco amigables generando muchos problemas para la atencién en
areas como: admision, caja, cuentas corrientes, referencias y otros que requieren
sistemas en linea agiles y adecuados a las necesidades de los usuarios.

Por el tipo de pacientes del Hospital (malformaciones congénitas, pacientes
complicadas, etc.) nuestras prestaciones clinicas y quirdrgicas son de alto costo y de
larga permanencia, cuyos costos reales no son reconocidos en los tarifarios y
reembolsos de las atenciones a pacientes SIS. Cambio en la modalidad de
financiamiento del SIS desde la firma del nuevo convenio del mes de marzo, que
significa la eliminacion de los codigos de procedimientos técnicos (CPT) para el
reconocimiento de las prestaciones médicas y quirtrgicas realizadas y sustituido por el
reembolso item por item del 100% de medicamentos e insumos, dispositivos y otros
productos farmacéuticos facturados por cada paciente y por cada prestacién, que ha
generado un enorme desfase tecnolégico sin resolucién al cierre de este informe.

Falta de presupuesto para servicios de mantenimiento de infraestructura e
instalaciones, que fueron incluidos en el Plan de Mantenimiento de infraestructura e
instalaciones aprobado y cuyo financiamiento no cobertura ni el 10% de lo solicitado

4.2.- OPORTUNIDADES DE MEJORA

Construir en 4rea anexa al hospital (“‘cochera” en Jr. Chota) un nuevo hospital de mas
de diez pisos.

Emergencia: Con Unidades de Trauma Shock, Salas de Observaciéon para cada
Especialidad con Unidad de Referencia y Contrarreferencia de 24hrs y Ambulancias
tipo Il y IH.

Centro Quirdrgico: Con disefio y equipamiento moderno.
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Centro Obstétrico: Con salas de dilatacion y expulsivo personalizado y Sala de
Operaciones anexa.

Unidades de Cuidados Intensivos e Intermedios: Infraestructura adecuada y
equipamiento completo.

Hospitalizacion: De acuerdo a todas las especialidades médicas y quirdrgica que
corresponde a su Categoria llI-E.

Servicios de Apoyo al Diagndstico: Que puedan atender a ambas estructuras la
construccion nueva la antigua. Con moderna tecnologia.

Adquirir los predios colindantes para ampliar la Consulta Externa, Docencia e
Investigacion y Desarrollo de nuevos servicios que corresponden a su categoria.

Rehabilitar la infraestructura existente para areas administrativas y servicios de
apoyo.

Se estandarizard la atencién mediante el desarrollo de guias de procedimiento y
guias de practica clinica.

El sistema de informacion de las prestaciones de servicios de salud y los sistemas de
apoyo que la soportan (admision caja, farmacia, ayuda al diagnéstico y apoyo al
tratamiento, etc.) son deficientes y es un problema comun en el sector. El hospital
realizara un proyecto de inversién publica para gestionar una Historia Clinica
Electrénica con certificaciones internacionales (HL7, LIS, RIS; efc), la misma que
debe tener un modelo estandar, que sea interoperable y en web, asi como tenga
interfaces con los softwares publicos y los sistemas administrativos. En ese sentido,
el PIP incluye la adquisicion del equipamiento necesario que soporte el
almacenamiento de la data, imagenes y voz, ademas de la conectividad y que los
puntos de atencién cuenten con el hardware suficiente para poder utilizar en todas
sus bondades las aplicaciones de la nueva historia clinica electrénica.

En atencion a lo requerido por los usuarios incluir capacitaciones para cumplir con los
objetivos institucionales.

Se inici6 el proceso de Cobertura de plazas Vacantes afio 2015, 2016, 2017 y 2018,
finalidad atender las Brechas de Recursos Humanos.

Brindar como institucién de nivel lil, estudios de mayor especializacién como: estudio
citogenético en vellosidades coriales y otros tejidos y pruebas de biologia molecular.

Reducir eventos adversos en la Institucion.
Mejorar el analisis y las intervenciones de los reporte de eventos adversos.
Incrementar la sensibilizacién al personal asistencial sobre una cultura de seguridad.

Capacitar en el andlisis de los eventos adversos y en el desarrollo de intervenciones
preventivas eficaces.

Implementar y mantener buenas practicas de seguridad de la atencion.

Generar y mejorar la difusion de alertas de seguridad.
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* Firma de la adenda al convenio con el SIS para financiar las pruebas realizadas para

el procesamiento a nivel nacional del programa de tamizaje neonatal, ya se ha
firmado un acta consensuada del costo de operacion de los citados examenes.

* Pago de las deudas del SIS de pacientes de alto costo.
¢ Financiar el plan de mantenimiento de equipos e infraestructura.

Financiar nuevos proyectos de inversion viables del HONADOMANI San Bartolomé:

Equipos de Diagnoéstico por Imagenes, etc.

¢ Programas de pasantias de profesionales en nuevas tecnologias.
¢ Plan Maestro Médico Funcional del nuevo Hospital.
* Plan Maestro de Inversiones del HOANADOMANI San Bartolomé.

e Desarrollar un sistema de informacién moderno.

V.- CONCLUSIONES

La ejecucion de las 118 actividades programadas en el | semestre del plan operativo
anual 2018 del HONADOMAN! SAN BARTOLOME de los 3 Objetivos Estratégicos
Institucionales se han cumplido con un rango. de cumplimiento de 76.56%.

OBGETIVOS ESTRATEGICOS
INSTITUCIONALES

Estos resultados se deben principalmente a que varias actividades en este periodo, han
resultado en una ejecucion No adecuada (mayor al 120%) porque ha existido
subestimacion en las metas programadas en comparacién con lo ejecutado en el afio
2017 y un brote de enfermedades respiratorias con una alerta epidemiologica declarada
por el MINSA. Un menor nimero de metas no han sido ejecutadas como se esperaba,
principalmente por un desorden debido al reordenamiento de la demanda realizado por
las DIRIS de Lima Metropolitana, redes de atencion que aun se encuentran en
implementacién y que ha significado una contraccion de la demanda principaimente de
pacientes SIS a nuestro hospital que debe ser estudiada a profundidad.

Otro factor es una falta de articulacién de la demanda entre hospitales de aita
complejidad, por el reordenamiento de las DIRIS de Lima Metropolitana, que ha
desordenado las referencias y contrarreferencias para la atencion de pacientes que
requieren alto nivel de resolucion, afectando a nuestro hospital que es altamente
especializado y sobrecargando la atencion de hospitales generales en especialidades en
las que no tienen capacidad operativa de alta complejidad.
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VI.- RECOMENDACIONES

* Se recomienda realizar Ia reprogramacion de metas del afio 2018, asi como realizar
reuniones de coordinacién con los organos y unidades organicas que han obtenido
resultados retrasados o no adecuados, para que se identifiquen las acciones estratégicas
que permitan que en el segundo semestre se superen los problemas que han ocasionado
el cumplimiento inadecuado de Ia ejecucion de las metas fisicas y financieras del
HONADOMANI SAN BARTOLOME.

* Se recomienda empoderar a los coordinadores de las estrategias PPR y a los jefes de
érganos y unidades organicas de las actividades programadas en APNOP; para que se
comprometan de manera decidida con los objetivos estratégicos institucionales trazados
en el plan operativo del presente afio y sean ellos quienes lleven de la mano el logro de
éstos en la institucion.

* Se recomienda una articulacién constante entre las diferentes unidades a fin de
identificar y subsanar los errores que podrian encontrarse durante el proceso de
recopilacion de informacion de los productos del PPR.

Vil.- ANEXOS

FORMATO N° 2: Matriz de seguimiento del | semestre del Plan Operativo Institucional del
2018 del Hospital Nacional Docente Madre Nifio — San Bartolome.
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