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PRESENTACION

El Hospital Nacional “Dos de Mayo”, es un establecimiento de salud de tercer nivel de atencién;
categoria llI-1. Fue inaugurado el 28 de febrero de 1875, cuenta actualmente con 148 afios de
vida institucional, al servicio de nuestra poblacion. Se encuentra ubicado en el distrito de Lima, a
la altura de la cuadra 13 de la Avenida Grau; en la jurisdiccion de la Direccién de Redes
Integradas de Salud (DIRIS) Lima Centro.

Durante el afio 2022, el tercero de la pandemia COVID-19, gracias a la campafia de vacunacion
y las medidas de prevencién, la cantidad de casos COVID-19 fue declinando, y se han ido
levantando muchas de las restricciones que afectaron la atencién de los pacientes No-COVID.

La atencion de pacientes de manera presencial fue creciendo; aunque no pueden dejar de
aplicarse las medidas de prevencién como utilizar equipos de proteccion personal, respiradores
N95 y mascarillas descartables, lavado de manos frecuente, adecuada ventilacién de los
ambientes, evitar aglomeraciones en las salas de espera; mantener el distanciamiento social,
identificar precozmente y aislar al personal de salud que adquiere la infeccion.

Adicional a lo anterior, se presenté una epidemia de preocupacion internacional por el Virus de
la Viruela del mono, siendo nuestro pais uno de los mas afectados en las Américas, mientras
que la provincia de Lima es la que mas casos notificé.

A pesar de este escenario epidemioldgico, el Hospital ha continuado brindando atencién a la
poblacién local y nacional tanto de manera presencial como en forma no presencial con ayuda
de las TIC.

El presente documento, Memoria Anual 2022 del Hospital Nacional “Dos de Mayo”, permite
conocer la ejecucién de las actividades y metas de nuestra institucién, que se encuentras
articuladas a los objetivos estratégicos y acciones estratégicas del Plan Estratégico Institucional
(PEI) 2019-2025 ampliado del Ministerio de Salud. Asimismo, contempla la valoracién del
cumplimiento, los resultados esperados de las metas fisicas y presupuestarias de las actividades
operativas del Plan Operativo Institucional Anual 2022, identifica los problemas afrontados, y las
medidas adoptadas para su solucién.
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

RESUMEN EJECUTIVO

El Hospital Nacional “Dos de Mayo®, brinda atencion integral a personas con patologias de
mediana y alta complejidad; cuenta con una amplia gama de especialidades médicas, que
son: Medicina Interna, Cardiologia, Neumologia, Endocrinologia, Epidemiologia,
Gastroenterologia, Dermatologia, Neurologia, Nefrologia, Geriatria, Hematologia Clinica,
Infectologia, Oncologia médica, Psiquiatria, Reumatologia, Medicina de Rehabilitacién,
Medicina Intensiva, Cirugia General, Cirugia Pediatrica, Cirugia de Cabeza y Cuello, Cirugia
Plastica, Neurocirugia, Traumatologia y Ortopedia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia,
Urologia, Ginecologia y Obstetricia, Pediatria, Neonatologia, Cirugia de Térax y
Cardiovascular, Radiologia, Anatomia Patologica, Patologia Clinica, Medicina de
Emergencias, Medicina Nuclear. También cuenta con otros profesionales de la salud:
enfermeras/os; nutricionistas; cirujanos dentales; psicologas/os; obstetras; quimico-
farmacéuticos; tecnélogos médicos y personal técnico de enfermeria, laboratorio, fisioterapia,
radiologia, farmacia.

El Hospital Nacional “Dos de Mayo” es centro de referencia para atencién de partos
complicados, emergencias, estudios de imagenes, entre otros, de 21 establecimientos de
menor nivel de complejidad, de la DIRIS Lima-Centro.

De acuerdo a los Informes del Equipo de Trabajo de Estadistica (ETE), durante el afio 2022
se brindaron 125260 atenciones médicas en Consulta externa; 70103 atenciones (55.97%)
fueron brindadas por los servicios del Departamento de Especialidades Médicas: 23893
atenciones (19.07%) fueron brindadas por los consultorios de las especialidades del
Departamento de Cirugia; 16502 atenciones (13.18%) por el Departamento de Gineco-
Obstetricia; 5390 atenciones (4.30%) por el Servicio de Anestesiologia; 3814 atenciones
(3.04%) fueron brindadas por los servicios del Departamento de Medicina Interna; 3790
atenciones (3.03%) por los servicios del Departamento de Pediatria y 1768 atenciones
(1.41%) por el Departamento de Cirugia de Torax y Cardiovascular.

Tabla N° 01
Produccion de atenciones médicas,
Consulta Externa HNDM 2022

Departamento Médico Afio 2022
Medicina Interna 3814
Especialidades Médicas 70103
Cirugia 23893
Cirugia de Torax y Cardiovascular 1768
Pediatria 3790
Gineco-Obstetricia 16502
Anestesiologia y Centro Quirtrgico 5390

TOTAL 125260

Fuente: Informes OE!

Fueron atendidas 45885 personas, en los consultorios médicos, lo que corresponde a una
concentracion de 2.73 consultas/persona. El Rendimiento Hora-Médico fue 2.6
consultas/hora-médico. En cuanto a la utilizacién de los consultorios, en general, fue de 1.1,
es decir que, la mayoria solo se utilizé en un turno.
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En cuanto a la hospitalizacién, durante el afio 2022 se produjeron 17274 egresos. El
Departamento de Cirugia tuvo 4403 egresos (25.49%); el Departamento de Gineco-
Obstetricia 4271 egresos (24.73%); el Departamento de Medicina Interna tuvo 3743 egresos
(21.67%); el Departamento de Pediatria tuvo 1906 egresos (11.03%); el Departamento de
Especialidades Médicas 1664 egresos (9.63%); al Departamento de Cirugia de Térax y
Cardiovascular le correspondieron 271 egresos (1.57%) y 1016 de egresos (5.88%) fueron de
otros servicios (Emergencia, Cuidados intermedios, etc.). El promedio de permanencia fue de
14.9 dias; el grado de uso de cama fue del 80%; el rendimiento anual por cama fue de 29.84
egresos por cama. El intervalo de sustitucién fue de 4.3 dias.

Tabla N° 02
Egresos hospitalarios HNDM 2022
DPTO/SERVICIO MEDICO Afio 2022

Depto. Medicina Interna 3743
Depto. Especialidades Médicas 1664
Depto. Cirugia 4403
Depto. Cirugia de Térax y Cardiovascular 271
Depto. Pediatria 1906
Depto. Gineco-Obstetricia 4271
Otros Servicios 1016

TOTAL EGRESOS 17274

Fuente: OEl - Equipo de Trabajo de Estadistica

Las atenciones brindadas en el drea de Emergencia, durante el afio 2022, fueron 139487;
mientras que las personas atendidas fueron 83305.

Segun informacioén proporcionada por la Oficina de Epidemiologia, los casos COVID-19
confirmados que fueron hospitalizados durante el afio 2022 fueron 657; de ellos 61 casos en
la unidad de cuidados criticos; 534 casos en hospitalizacién comin y 62 casos en la
Emergencia.

Tabla N° 03
Casos confirmados COVID-19*
Hospital Nacional "Dos de Mayo" - Afio 2022

Area Ene. | Feb. | Mar. | Abr. | May. | Jun. ] Jul. | Ago. | Sep. | Oct. | Nov. | Dic. |TOTAL
Emergencia 26 6 0 0 0 0 3 9 2 0 6 10 62
Hospitalizacién | 257 | 54 4 3 2 12 | 45 | 53 8 4 40 52 534
ucl 24 | 10 6 0 0 0 4 9 1 0 4 3 61

TOTAL 307 | 70 10 3 2 12 52 71 11 4 50 65 657

Fuente: OESA (no incluye Triaje diferenciado)

El afio 2022, se realizaron 8842 intervenciones quirurgicas; de ellas 4543 fueron electivas
(51.38%), 2636 intervenciones de emergencia (29.81%), y 1663 gineco-obstétricas (18.81%).

El rendimiento promedio, en general, de los quiréfanos fue 896 intervenciones/quiréfano/afno.
Considerando solo los del Servicio de Emergencia, su rendimiento fue de 1318
intervenciones/quiréfano/ano.
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

El Porcentaje de Cirugias suspendidas fue de 4.7%, no se superd el estandar (5%). El primer
motivo de suspension fue causas inherentes al paciente (revocatoria del consentimiento, no
se presenté al procedimiento, estar afiebrado); la segunda causa fue la duracion prolongada
de la cirugia anterior.

En el Departamento de Diagnoéstico por Imégenes, durante el afio 2022 se realizaron 104284
estudios; de ellos 66403 (63.68%) correspondieron a radiodiagndstico; 24998 (23.97%) a
tomografia computarizada; 12004 (11.51%) ecografias; 644 mamografias (0.62%) y 235
(0.23%) estudios de Medicina Nuclear. No estan considerados otros estudios de imagenes
que se realizan en otras areas, por otros especialistas (Cardiologia, Cardiovascular,
Reumatologia, Obstetricia, Emergencia, etc.).

Tabla N° 04
Produccién del Departamento de
Diagnostico por Imagenes 2022

TIPO DE EXAMEN Afio 2022
Radiodiagnéstico 66403
Tomografia computarizada 24998
Ecografia 12004
Ma mografia 644
Densitometria 0
Resonancia Magnética Nuclear 0
Medicina Nuclear 235

TOTAL 104284

Fuente: DDI// OEIl- ETE

Elaboracién: EPP - OEPE

El Laboratorio clinico del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica, durante
el afo 2022, realiz6 1°875,226 examenes. En el area de Bioquimica se realizaron 1°341,998
examenes (72%); en Hematologia se realizaron 310,279 examenes (17%); al area de
Inmunologia le correspondié 136,664 examenes (7%); Microbiologia realizé 49,525
examenes (3%); al Laboratorio BK 36,760 examenes (2%). Respecto a la procedencia de las
muestras (es decir, donde se hallaba el paciente) tenemos que el 40.8% (764,869 examenes)
proceden de Emergencia, 31.8% (596,164 examenes) del area de hospitalizacion, 27.4%
(513,048 examenes) de la Consulta Externa y 0.1% (1145 examenes) fueron extra
hospitalarios.

Tabla N° 05
Produccion Anual Patologia Clinica,
por areas y servicios 2022

Servidio o Area oAl
Ne %
Bioquimica 1341998 72%
Hematologia 310279 17%
Inmunologia 136664 7%
Microbiologia 49525 3%
Laboratorio BK 36760 2%
TOTAL 1875226 100%
Fuente: DPCYAP
Oficina Ejecuti'va de Planeamiento Estratégico ___ B 5

e S
Lot



Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

En el Servicio de Anatomia Patologica se examinaron 40,065 muestras; el 83.8% (33,576
muestras) procedentes de pacientes hospitalizados, y 16.2% (6489 muestras) de Consulta
externa.

Tabla N° 06
Produccién de Anatomia Patolégica, 2022
Total N°
Tipo de examen AP muestras %
examinadas
Biopsias 8754 21,8%
Pieza quirtrgica 18484 46,1%
Biopsia por congelacion 281 0,7%
Block cell 431 1,1%
Histoquimica 802 2,0%
Inmunchistoquimica 2560 6,4%
Revisién de ldmina 56 0,1%
Citologia no ginecolégica 4108 10,3%
Citologfa ginecoldgica 2058 5,1%
Citogenética 1534 3,8%
Necropsias 0 0,0%
Procesamiento de muestras 997 2,5%
TOTAL 40065 100,0%
% 100.00%

Fuente: Informes SAP-DPCyAP

En total, el Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica realizd 1°915,291
examenes.

Durante el afio 2022, en el Departamento de Banco de Sangre y Hemoterapia, se presentaron
16053 postulantes a donantes de sangre; solo 9204 (57%) fueron aprobados para donar; el
porcentaje de donantes voluntarios fue del 2%. Se produjeron 9202 unidades de paquete
globular, 9005 unidades de plasma fresco, 1287 unidades de crioprecipitado,y 6127 unidades
de plaquetas; en total 25621 unidades de hemoderivados. Se enviaron a los diferentes
servicios, para ser transfundidos, 9003 paquetes globulares, 5167 unidades de plasma fresco,
1284 unidades de crioprecipitado, 4308 unidades de plaquetas.

El Departamento de Farmacia es el responsable de la dispensacion de los medicamentos,
dispositivos médicos y productos farmacéuticos. El afio 2022, se dispensaron 697868 recetas,
superando la cantidad de recetas atendidas en los afios 2018 y 2019 prepandémicos.

Nuestro Hospital brinda atenciones de los siguientes Programas y Estrategias de Salud:
(0002) Salud Materno Neonatal; (0016) Programa Prevencién y Control de la Tuberculosis —
VIH/SIDA; (0017) Enfermedades Metaxénicas y Zoonosis; (0018) Enfermedades No
Transmisibles (Salud Ocular, Diabetes mellitus, Hipertensién Arterial, Salud Bucal); (0024)
Prevenciéon y Control del Cancer; (0068) Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencién de
Emergencias por Desastres; (0104) Reduccioén de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias
Médicas, (0129) Prevencion y Manejo de Condiciones Secundarias de Salud en Personas
con Discapacidad; (0131) Control y Prevencién en Salud Mental y (1001) Productos
especificos para el desarrollo infantil temprano

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico 6
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Tabla

N° 07

CARTERA DE SERVICIOS - HNDM

MEDICINA

CIRUGIA |

Medicina Interna : Consulta Externa y Hospitalizacién
Cardiologia: Consulta, EKG, Ecocardiografia, MAPA,
Holter, Ergometria.

Neumologia: Consulta, Hospitalizacién, Espirometria,
Pletismografia, Broncofibroscopia, Toracocentesis,
Biopsia, etc

Neurologia: Consulta, EEG, EMG, etc

Endocrinologia: Consulta, Hospitalizacién, Bx tiroides
Evaluacion pie diabético, Podologia, etc
Hematologia: Consulta, hospitalizacién, AMO, etc
Gastroenterologia: Consulta, EDA, EDB, PCRE, etc
Nefrologia: Consulta, Hemodiélisis, Bx renal, etc
Dermatologia: Consulta, Bx piel, Crioterapia, etc
Psiquiatria: Consulta, manejo adicciones, etc
Medicina de Rehabilitacién: Consulta, terapia fisica
Oncologia Médica: Consulta, Quimioterapia, etc
Infectologia: Consulta, hospitalizacién, TARGA, etc
Geriatrfa: Consulta, etc

Reumatologia: Consulta, Ecografia, artrocentesis, biop-
sia, etc

Cirugia General: consulta, hospitalizacién, cirugia
convencional, cirugia laparoscépica
Traumatologfa: consulta, hospitalizacién, cirugia
convencional, cirugia artroscopica |
ORL: consulta, hospitalizacién, cirugias, audiometria
C. Plastica: consulta, hospitalizacién, cirugia repara-
dora, cirugia reconstructiva, etc

Neurocirugfa: consulta, hospitalizacién, cirugia: ‘
craneotomias, tumores SNC, derivacién, columna vert.
Oftalmologia: Consulta: cirugia cataratas, glaucoma,
fundoscopia, campimetria, tonometria, ecografia ocu-
lar, refraccién computarizada, etc

Urologia: consulta, hospitalizacidn, cirugia convencio-
nal y laparoscépica, cistoscopias, litotripsia, urodi-
namia, cistometrias, etc.

Cirugia Pediatrica: consulta, hospitalizacidn, cirugia
convencional, cirugia laparoscépica

Cirugia de Térax y Cardiovascular: consulta, hospita-
lizacidn, cirugia cardiaca y de térax, electrofisiologia,
Cinecoronariografia, Stents, etc

GINECOOBSTETRICIA

PEDIATRIA |

Ginecologia: consulta, hospitalizacién, cirugia conven-
cional y laparoscépica, planificacién familiar, etc
Ginecologia Oncolégica: consulta, hospitalizacidn,
cirugia cancer de mama, Utero, etc

Obstetricia: consulta, hospitalizacién, psicoprofilaxis,
atencidn parto normal y de alto riesgo, etc
Reproduccién Humana: consulta, hospitalizacién, ci-
[rugia laparoscépica, tratamiento infertilidad, etc

Pediatria general: consultorio, hospitalizacién
Emergencia Pedidtrica: atencidn urgencias y emergen.
UCI Pedidtrica: atencién de paciente critico
Neonatologia: internamiento RN alto riesgo

UCI Neonatologia: atencién RN en estado critico
Control de Crecimiento y Desarrollo (por Enfermeria)
Inmunizaciones: {por Enfermeria) de acuerdo al
Calendario nacional

DIAGNGSTICO POR IMAGENES

PATOLOGIA CLINICA, ANATOMIA PATOLOGICA Y |
BANCO DE SANGRE

Radiologfa: convencional, digital, mamografia, densi-
tometria 6sea

Ultrasonido

Tomografia

Resonancia Magnética Nuclear

Cineangiografia

Medicina Nuclear: gammagrafia, etc

ANESTESIOLOGIA

Hematologia y Bioquimica

Microbiologia e Inmunologia

Cultivo BK

Anatomia Patolégica: citologias, histologias, necrop-
sias, etc.

Banco de Sangre: produccién de hemoderivados,

!glasmaféresisg glaguetaféresis, etc

EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS

Consulta, recuperacién post anestésica, manejo de
dolor, anestesia general, sedoanestesis, etc

Emergencia de adultos y trauma shock
Unidades de Cuidados Intensivos e intermedios

OTROS

Club de Diabéticos, MAMIS, Club Adulto Mayor, etc
Consulta Nutricional

Consulta psicoldgica
Odontoestomatologfa: adultos y nifios

Podologia

Farmacia

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

Indicadores Hospitalarios de Eficiencia
Consulta Externa

El Rendimiento hora-médico, expresa el nimero de productos alcanzados en relacion
al recurso utilizado por unidad de tiempo. Para su célculo se emplea la cantidad de horas-
médico efectivas. En el Gréfico N° 01 podemos apreciar que durante el afio 2018 el
rendimiento fue 3.5 atenciones por hora-médico; en el afio 2019 descendi6 levemente a
3.4 atenciones/hora-médico; mientras que, en el afio 2020 por motivo de la pandemia y la
suspension de la atencién ambulatoria a partir de la segunda quincena del mes de marzo,
el rendimiento descendié a 2.9 atenciones/hora-médico. Para el afio 2021 hubo una
mayor caida en el rendimiento que solo llegd a 1.9 atenciones/hora-médico; pues la
restriccién en las atenciones ambulatorias duré todo el afio. En cuanto al rendimiento
alcanzado el afio 2022, observamos que fue de 2.6 atenciones/hora médico; un
incremento en relacion al afio 2021; pero sin alcanzar valores pre-pandémicos. Para un
hospital de nuestro nivel el rendimiento hora-médico debe fluctuar entre 3 a 4
atenciones/hora-médico.

El Servicio Médico con mayor rendimiento hora-médico, el afio 2022, fue Anestesiologia
(3.97 consultas/hora-médico), le siguié el de Traumatologia (3.95 consultas/hora-médico).
Oftros Servicios con rendimiento mayor a 3 consultas/hora-médico fueron: Cirugia 3,
Urologia, Gastroenterologia, Cirugia 2, Endocrinologia, Cirugia 4, Cardiologia,
Reumatologia, Cirugia Pediatrica, Cirugia Plastica, Neurocirugia y Cirugia 1. Los
Servicios Médicos con un rendimiento inferior a 2 consultas/hora-médico fueron: Medicina
Interna, Neonatologia, Neumologia, Geriatria, Reproduccion Humana y Psiquiatria.

Grafico N° 01

Rendimiento hora -médico, comparativo promedio anual
Consulta Externa, HNDM 2018 3 2022
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Fuente: ASISHO HNDM - 2021 / OEI

La Concentracion de consultas, permite conocer el promedio de atenciones brindadas
a cada paciente; siendo el estandar para un Hospital entre 3 a 4 consultas. En el Grafico
N° 02 mostramos los valores alcanzados, para este indicador, el Gltimo lustro.
Podemos observar que el afio 2018 la conceniracion de consulta fue 3.6
consultas/atendido; el afo 2019 descendid a 2.2 consultas/atendido y siguid
disminuyendo el afio 2020 en que alcanzo un valor de 1.8 consultas/atendido. En el afio
2021, la concentracion de consulta aumentd a 3.4 consultas/atendido, lo que se
explicaria por la reanudacién de las atenciones ambulatorias en muchos servicios y la
gran demanda originada por el embalse de las atenciones generado por la pandemia.
Sin embargo, el afio 2022, en que se ha casi normalizado la atencién en todos los
servicios, la concentracion de consulta fue de 2.35 consultas/atendido.

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico 8
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Grafico N° 02

Concentracidn de consultas médicas, comparativo anual
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La Utilizacién de Consultorios médicos expresa la relacién entre los consultorios
funcionales vy fisicos; el estandar es 2. Significa que cada consultorio fisico deberia
utilizarse en dos turnos (diurno, vespertino) para incrementar la oferta de atenciones a

los usuarios.
Grafico N° 03
Utilzacién de consultorio, promedio, comparativo anual
HNDM 2018 a 2022
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Fuente: ASISHO HNDM - 2021/ OEI

En el Grafico N° 03 mostramos los valores alc
cinco anos.

anzados por este indicador los ultimos

Los afios 2018 y 2019 la utilizacién de consultorios alcanzé un valor de 1.6; el afio 2020

descendié a 1.5, mientras que los afios 2021 y

2022 la utilizacién de consultorios tuvo

el valor de 1.1; lo que se explica por la restricciéon en la atencion de consultas durante

las etapas mas intensas de la pandemia.
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Hospitalizacion

El Promedio de permanencia, expresa la cantidad promedio de dias que permanece
un paciente hospitalizado. En el Grafico N° 04 observamos que, en el afio 2018, el
promedio de permanencia fue 9.4 dias; en el afio 2019 se incremento a 9.7 dias; el afio
2020 el promedio de permanencia fue 9.4 dias; mientras que el afio 2021 fue de 10.0
dias. Para el afio 2022, el promedio de permanencia se incrementé a 14.9 dias.
Considerando que la normativa nacional sefiala que el promedio de permanencia debe
ser de 6 a 8 dias para un hospital de nuestro nivel de complejidad, significa que nuestro
promedio de permanencia es alto y se ha incrementado mucho mas.

Grafico N° 04

Promedio de permanencia (dias) , comparativo anual.
HNDM, 2018 a 2022
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Fuente: ASISHO HNDM — 2021 / OEI

El Grado de uso o porcentaje de ocupacién de cama, expresa la demanda que existe
por ocupar la cama hospitalaria, el estandar es entre 85% a 90%. El 10% a 15% de
cama sin ocupar, es una reserva para caso de emergencia o desastre. En el Grafico N°
5 se compara el grado de uso de cama de los Ultimos cinco afios. En los afios 2018 y
2019 el grado de uso de cama super6 el estandar (91.9% y 94.2%, respectivamente); y
en el afio 2020, por la pandemia COVID-19, a pesar de que se redujo el nimero de
camas disponibles en los servicios, el grado de uso disminuyd a 85.8%. En el afio 2021,
comenzaron a disminuir los casos de COVID-19 y se increment6 la atencién de casos
No COVID-19, lo que incrementd el grado de uso a 88.1%. En el afio 2022, ha
disminuido a 80%, lo que podria explicarse por la normalizacion en la cantidad de camas
disponibles y el temor de pacientes y familiares de contagiarse COVID-19.

Grafico N° 05

Porcentaje de ocupacién de cama , comparativo anual
HNDM, afios 2018 a 2022
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El Rendimiento de cama, consiste en la cantidad de egresos por cama hospitalaria, en
un determinado periodo de tiempo. El valor estandar para nuestro nivel es de 4 egresos
por cama, al mes; lo que equivaldria a 48 egresos por cama en un afio.

El Grafico N° 06, nos permite comparar el rendimiento cama de los Ultimos cinco afios
(2018 a 2022). Apreciamos que en todo el lustro no se alcanz un rendimiento acorde a
lo normado para nuestro nivel. En el afo 2018 el rendimiento cama fue 35
egresos/cama/ano; el ano 2019 el rendimiento fue 34.7 egresos/cama/aiio; el afio 2020,
cuando se suspende la hospitalizacion de casos No COVID-19 hubo menos de 29
egresos/cama/ano, tal vez porque los pacientes aquejados con COVID-19 necesitaron
mayor permanencia antes de ser dados de alta; mientras que en el afio 2021 se alcanzo
un rendimiento de 31.4 egresos/cama/afio. En el afo 2022, el rendimiento cama
disminuyo a 29.84 egresos/cama/afo. Consideramos que nuestro nosocomio atiende
casos mas complicados y complejos lo que conlleva a un tratamiento prolongado, mayor
estancia hospitalaria y por ende, menor rendimiento por cama.

Grafico N° 06

Rendimiento de cama promedio, comparativo anual.
HNDM, afio 2018 a 2022
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Fuente: ASISHO HNDM — 2021 / OEI

El Intervalo de sustitucion (IS), refleja el tiempo promedio que la cama permanece
desocupada o sin uso antes de que la ocupe otro paciente. Se estima que debe ser un
(1) dia, y durante ese tiempo se deben limpiar y desinfectar la cama, el velador y
prepararlos para que sean nuevamente empleados.

El Grafico N° 07, muestra los valores promedio del Intervalo de Sustitucion los afios
2018 al 2022. El afo 2018, el intervalo de sustitucidon fue 1.0 dias; el afio 2019 el
intervalo de sustitucion descendio a 0.6 dias, es decir que en menos de 24 horas se
volvia a ocupar la cama. En el afio 2020, el intervalo de sustitucion fue de 1.6 dias, es
decir que la cama se volvia a ocupar en mas de 36 horas. Para el afio 2021, el indice
de sustitucién descendi6 a 0.2, lo que significa una alta demanda de camas (por que se
disminuyé el nUmero de camas, por motivos de bioseguridad), y se ocuparon solo unas
horas después de ser dado de alta el paciente anterior. En cambio, para el afio 2022,
sorprende observar que el intervalo de sustitucion sea 4.3 dias; especialmente porque
el promedio de permanencia es alto y el porcentaje de ocupacion es solo 80%; lo que
no parece consistente y podria deberse a un mal célculo del indicador. O se ofertan
camas que no tienen demanda de pacientes.
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Grafico N° 07

Intervalo de Sustitucion promedio (dias), comparativo
anual. HNDM afho 2018 a 2022
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Fuente: ASISHO HNDM - 2021 / OEI

Centro Quirargico y quiréfanos

El Hospital cuenta con un Centro quirdrgico o sala de operaciones central, que estuvo
sometido a remodelacion y cerrado desde mediados del afio 2018 hasta mediados del
arfio 2022. Esto condiciond que se implementara un centro quirlirgico alterno con menor
namero de quiréfanos. Al producirse la pandemia por COVID-19, se suspendieron las
intervenciones electivas, que se fueron retomando paulatinamente a fines del afio 2021;
el ano 2022, por la gran lista de espera de pacientes quirdrgicos, se ha incrementado la
produccién de operaciones quirrgicas electivas, aungue no se ha alcanzado valores
pre-pandémicos.

Grafico N° 08

Rendimiento promedio general de quiréfanos
HNDM, afios 2018 a 2022
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El Rendimiento de los quiréfanos, en general, los arios 2018 al 2022, lo presentamos
en la Tabla N° 9. En el afo 2018 el rendimiento fue 983.3. intervenciones
quirdrgicas/quiroéfano/ano; el afo 2019  fue 1310.1 intervenciones
quirargicas/quiréfano/ano. Mientras que, en el afio 2020, el rendimiento fue de 493.0
intervenciones quirtrgicas/quiréfano/afio, explicado por la suspension de las cirugias
electivas a partir de la segunda quincena de marzo, por la pandemia. Para el afio 2021,
el rendimiento general de los quiréfanos, fue de 631.9 intervenciones
quirdrgicas/quiréfano/ano. En el afio 2022, el rendimiento fue 896 intervenciones
quirdrgicas/quiréfano/aino; esto equivaldria a wunas 74 intervenciones
quirargicas/quiréfano/mes.

GraficoN° 9

Rendimiento anual promedio de los quir6fanos de Emergencia
HNDM, 2018-2022
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El rendimiento de los quiréfanos de emergencia, los afios 2018 al 2022, se muesira
en el Gréafico N° 9 Observamos que el rendimiento en el afio 2018 fue 1747
intervenciones quirtrgicas/quiréfano/afio; en el afio 2019, hay una pequefa
disminucién a 1736.3 intervenciones quirargicas/quiréfano/afio. Para el afio 2020, el
rendimiento disminuyé a 1082.7 operaciones/quiréfano/afo; debido a las restricciones
en la atencién de la emergencia por la pandemia COVID-19. El afio 2021, aunque
continuaba la pandemia, los casos de COVID-19 fueron disminuyendo y se incrementd
la produccién de intervenciones quirdrgicas de emergencia a 1263/quiréfano/afio. En
el afio 2022, el rendimiento fue 1318.0 intervenciones quirlrgicas/quiréfano/afio.

El Porcentaje de Cirugias suspendidas en el afio 2022, fue 4.7%, valor dentro de lo
normado (menor a §%). Los motivos de suspension se presentan en la siguiente tabla.
Como se aprecia, el motivo principal de suspensién es inherente al paciente y le sigue
el tiempo prolongado de la cirugia anterior.
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Indicadores de Calidad de la atenciéon en salud
Tasas de Mortalidad Neonatal y Perinatal

La Tasa de Mortalidad Perinatal fue de 14.85 x 1000 nacimientos, la Tasa de Mortalidad
Fetal fue 11.42 x 1000 nacimientos vivos; la Tasa de Mortalidad Neonatal fue de 5.02
x 1000 RNV, la Tasas de Mortalidad Neonatal Precoz fue 1.47 x 1000 recién nacidos
vivos v la Tasa de Mortalidad Neonatal Tardia fue 1.54 x 1000 recién nacidos vivos.

Grafico N° 10
Tasas de Mortalidad perinatal, fetal y neonatal a Diciembre 2022
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Fuente: Sistema de Vigilancia de Mortalidad Fetal y Neonatal - OESA

Tasa de Mortalidad Materna

El afio 2022, en nuestro Hospital se produjeron 4 muertes maternas, ninguna muerte
materna sucedid entre las menores de 20 afios, ni en las mayores de 50 afios.

Tabla N° 08
Mortalidad Materna, por grupo etario
HNDM 2022
Grupo etario N2 %
menor de 20 afios 0 0%
20 a 29 afios 2 50%
30 a 39 afios 1 25%
40 a 49 afios 1 25%
mayor de 50 afios 0 0%
Total 4 100%
Fuente: OESA
Oficina Ejecutivg de Planeamiento Estratégico 14
ﬂ.-‘.g D’)of%
~ g

e

g
ey e



Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

Los cuatro decesos se produjeron durante el puerperio; en tres casos, la causa basica
de muerte fue un proceso subyacente (enfermedad renal crénica, cardiopatia congénita
ciandtica y cancer de mama con metastasis cerebral); solo en un caso la causa basica
se asocia al parto, hubo una muerte por hemorragia post-parto debido a atonia uterina.

Grafico N° 11

Tasa de Mortalidad Materna (por 100,000 rnv), comparativo

HNDM , afios 2018 a 2022
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Podemos apreciar, en el Grafico N° 11, que |la Tasa de Mortalidad Materna institucional,
el afio 2018 fue de 187.7 por 100000 RNV; disminuy¢ el afio 2019 a 148.94 x 100000
RNV; el afio 2020 siguié descendiendo hasta un valor de 116,73 por 100000 RNV;
sufrié un brusco ascenso a 316.08 por 100000 RNV; y en el afio 2022 descendid a

154.44 por 100000 RNV.

Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud (IAAS)

El porcentaje de Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud, en general, para el afio
2022, fue de 4.42%. E! mayor porcentaje corresponde a las unidades de cuidados

criticos.

Tabla N° 09

Tasa de Incidencia de IAAS, por Servicios

HNDM 2022

OPTO/SERVICIO

IAAS %

'DPTO MEDICINA INTERNA

0.53

'DPTO ESPECIALIDADES MEDICAS

0,83

{DPTO CIRUGIA

0,52

i DPTO CIRUGIA TORAX Y
' CARDIOVASCULAR

1,85

{DPTO PEDIATRIA

0,53

|DPTO GINECO-OBSTETRICIA

0,36

jucl GENERAL

244,83

1 UCI PEDIATRICA

33.33

jUCI CARDIOVASCULAR

0,90

iOTROS

26,35

TOTAL

4,42

|Fuente: OF1

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico

'117'/

————.,
.
{OSPifay

e
Sy
2

15




Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

Tasa de Cesareas

Durante el afio 2022 se atendieron 2598 partos, de ellos 1605 se resolvieron mediante
cesdrea; esto equivale a una Tasa General de Cesarea de 61.78%, muy elevado en
relacion al valor recomendado de 20%. En nuestro caso se justificaria porque recibimos
gestantes derivadas de otros establecimientos de menor nivel, con complicaciones,

comorbilidades, o sin controles prenatales adecuados.

Las cesareas primarias fueron 1010 (38.88%) e iterativas 595 (22.90%); significa que,
casi una de cada cuatro mujeres cesareadas, lo habian sido anteriormente.

De las cesareadas, 158 tuvieron neonatos de bajo peso (RN BPN); 241 tuvieron
neonatos grandes para la edad gestacional (RN GEG); 159 tuvieron neonatos

macrosomicos (RN macrosémico).

Tabla N° 10
;Tasas de Cesarea, por Tipo de cesarea - HNDM 2022
Descripcion Valor
|Cesérea Primaria 1010
Cesarea lterativa 595
Cesarea en RN BPN 158
|Cesdrea en RN GEG 241
jCesarea en RN Macrosomico 159
Total Partos x cesarea 1605
Total Partos atendidos 2598
; Tasa Cesarea General 61.78% ;
| Tasa Cesarea Primaria 38.88% i
Tasa Cesarea lterativa 22.90%
Tasa Cesarea con RN BPN 6.08%
Tasa Cesarea con RN GEG 9.28%

Tasa Ce'sarea con RN 6.12%
Macrosomico
iFuente: Vigilancia Neonatal - OESA

Grado de satisfaccion de los usuarios externos con respecto a la atencién recibida,
Se realizd encuesta de satisfaccion del usuario externo logrando obtener 633

usuarios satisfechos con respecto a la atencién recibida de un total de 974 usuarios

encuestados.
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

I. POLITICA INSTITUCIONAL

La Politica Institucional del Ministerio de Salud, declarada en su “Plan Estratégico Institucional
— (PEI) 2019 -2025 ampliado del Ministerio de Salud, es la siguiente:

“Contar con un Sistema de salud que asegure el acceso al cuidado y la atencion integral en
salud individual y colectiva de las personas, independientemente de su condicion
socioecondémica y de su ubicacion geografica, con enfoques de género, de derechos en salud
y de interculturalidad. Asimismo, el cuidado y la atencién publica en salud, organizado en
Redes Integradas de Salud, seran integrales, solidarios, equitativos, oportunos, de calidad,
de facil acceso y adecuados a las caracteristicas del ciclo de vida de la poblacion”,

Los Lineamientos a desarrollar:

Acceso a servicios integrales de salud y aseguramiento universal en salud.

Politicas y acciones de salud publica sobre los determinantes sociales de la salud.
Provision de cuidados y servicios en redes integradas de salud, con uso intensivo de
telesalud, que atienden las necesidades de la poblacion.

Recursos humanos en el sistema de salud, suficientes, competentes y comprometidos.
Rectoria y gobernanza, eficaz y eficiente, del MINSA sobre el sistema de salud.
Integridad y lucha contra la corrupcion, y Gobierno Abierto.

Gestion territorial con enfoque de derechos en salud e interculturalidad.

@n

NG A

El Hospital Nacional “Dos de Mayo” implementa y ejecuta los objetivos prioritarios y
lineamientos de la Politica Nacional Multisectorial de Salud al 2030 “Pert, Pais Saludable”,
de acuerdo a sus funciones, competencias y cartera de servicios.

2.1 MISION INSTITUCIONAL

El Ministerio de Salud, en su rol de ente rector del Sistema de Salud nacional, tiene Ia
siguiente mision:

“Conducir con eficiencia e integridad el Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado
basado en Redes Integradas de Salud, la politica para el aseguramiento universal en
salud, y las politicas y acciones intersectoriales sobre los determinantes sociales; en
beneficio de la salud y el bienestar de la poblacién”.

La misién del Hospital Nacional “Dos de Mayo” es:

“Ofrecer servicios de salud de calidad, con énfasis en patologias de alta complejidad,
priorizando la atencién de la poblacién més vulnerable y excluida, en todas las etapas
de vida”.

2.2 OBJETIVOS ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES DEL MINISTERIO DE
SALUD

Los Objetivos Estratégicos Institucionales de nuestro Ente Rector (MINSA), establecidos
en el “Plan Estratégico Institucional — (PEI) 2019 -2025 ampliado del Ministerio de Salud
son:

OELO01 Prevenir, vigilar, controlar y reducir el impacto de las enfermedades, dafios y
condiciones que afectan la salud de la poblacién, con énfasis en las prioridades
nacionales.
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OEIL.02 Garantizar el acceso a cuidados y servicios de calidad organizados en redes
integradas de salud, centradas en la persona, familia y comunidad, con énfasis
en la promocion de la salud y la prevencion de la enfermedad.

OEL.03 Velar por la eficacia, seguridad y calidad de productos farmacéuticos, dispositivos
médicos y productos sanitarios, y la inocuidad de los alimentos y calidad de agua
para consumo humano.

OEL.04 Fortalecer la rectoria y la gobernanza sobre el sistema de salud, y la gestién
institucional; para el desempefo eficiente, ético e integro, en el marco de la
modernizacion de la gestion pulblica.

OEIL 05 Mejorar la gestion y el desarrollo de los recursos humanos en salud con énfasis
en competencias, y la disponibilidad equitativa en el pais.

OEL.06 Mejorar la toma de decisiones, la prestacion de servicios plblicos, el
empoderamiento y la satisfaccién de la poblacion a través del gobierno digital en
salud.

OEL 07 Fortalecer las capacidades y la gestion de la generacion, el analisis, el uso y la
transferencia del conocimiento en salud.

OEL.08 Fortalecer la gestion del riesgo y defensa ante emergencias y desastres.

2.3 ACCIONES ESTRATEGICAS INSTITUCIONALES

Nuestro Hospital, implementa las Acciones Estratégicas Institucionales (AEl) de los
Objetivos Estratégicos Institucionales (OEl) del MINSA, acordes a nuestro nivel de
resolucion y cartera de servicios.

OEL.01.- Prevenir, vigilar, controlar y reducir el impacto de Ilas
enfermedades, dafos y condiciones que afectan la salud de la
poblacién, con énfasis en las prioridades nacionales:

AEL01.01 Vacunacion completa en nifias y nifilos menores de 15 meses de edad, y
en nifas entre 9 y 13 afios, con coberturas dptimas.

AEIL01.02 Prevencién y control de enfermedades transmisibles, fortalecidos; con
énfasis en las prioridades sanitarias.

AEL.01.03 Vigilancia y control de las Infecciones Asociadas a la Atencién Sanitaria,
fortalecida.

AEL.01.05 Prevencion, deteccion precoz y atencién integral oportuna de la anemia
en nifias y niflos menores de 3 afos, mujeres adolescentes y gestantes; y
de la desnutricién crénica infantil.

AEL01.06 Prevencion, deteccion precoz y atencion integral, por curso de vida, de
enfermedades no transmisibles con enfasis en las prioridades sanitarias
nacionales.

AEI.01.07 Prevencion, deteccion precoz y atencion integral, por curso de vida, de
problemas de salud mental, con énfasis en el ambito intrafamiliar y
comunitario, y en la violencia y adicciones.

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

AEI.02.02 Mecanismos de pago de prestaciones a los asegurados; eficientes,
oportunos y transparentes.

AEL02.03 Redes Integradas de Salud, implementadas progresivamente a nivel
nacional.
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AEI.02.04 Atencion de Urgencias y Emergencias Médicas, eficiente y oportuna.

AEL.02.05 Referencia y Contrarreferencia eficiente y oportuna, organizada en un
sistema nacional.

AEL.02.08 Provision segura, oportuna y de calidad de sangre, hemocomponentes y
hemoderivados; asi como de érganos, tejidos y células para trasplantes,
mediante sistemas eficientes.

OEI.03.- Velar por la eficacia, seguridad y calidad de productos
farmacéuticos, dispositivos médicos y productos sanitarios, y la
inocuidad de los alimentos y calidad de agua para consumo
humano.

AEI.03.01 Sistema de Vigilancia integral para la prevencion de dafios a la salud de
las personas y al medio ambiente por el uso de productos farmacéuticos,
dispositivos médicos y productos sanitarios implementado.

AEI.03.02 Sistema de Vigilancia integral de la inocuidad de alimentos y calidad del
agua, implementados.

OEIl 04.- Fortalecer la rectoria y la gobernanza sobre el sistema de salud,
y la gestidn institucional; para el desempeiio eficiente, ético e
integro, en el marco de la modernizacion de la gestién publica.

AEL04.02 Gestion orientada a resultados al servicio de la poblacién, con procesos
optimizados y procedimientos administrativos simplificados

AEL04.03 Asignaciéon y gestion del presupuesto pulblico eficiente y orientado a
resultados en el sistema de salud.

AEL.04.05 Sistema de Control Interno, Plan de Integridad y lucha contra la corrupcién
fortalecido.

AEI.04.06 Planificacién y gestion sectorial de inversiones y mantenimiento en salud
eficiente.

OEI.05.- Mejorar la gestion y el desarrollo de los recursos humanos en
salud con énfasis en competencias, y la disponibilidad equitativa
en el pais.

AEI.05.01 Plan de Dotacién de recursos humanos en salud acordada con Gobiernos
Regionales, implementado.

AEL.05.02 Acuerdos entre instituciones formadoras e instituciones prestadoras,
implementados.

OEI.06.- Mejorar la toma de decisiones, la prestacion de servicios plblicos,
el empoderamiento y la satisfaccion de la poblacion a través del
Gobierno Digital en Salud.

AEI.06.04 Prestacion y gestion de servicios de salud con el uso de tele-medicina,
telegestion y tele-educacién, implementados en las Redes Integradas de
Salud.

OEL08.- Fortalecer la gestion del riesgo y defensa ante emergencias y
desastres

AEI.08.01 Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional
en Salud, implementado.
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AEIL.08.02 Capacitacion en todos los procesos de gestion del riesgo ante desastres,
basada en enfoque territorial y de priorizacién, desarrollada en las
unidades ejecutoras del sector salud.

AEL08.03 Sistema nacional de vigilancia epidemiolégica y monitoreo de
emergencias sanitarias y desastres conducido eficientemente con reporte
a COE salud.

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

AEI 08.05 Gestion y comunicacion eficiente y oportuna al COE salud, de Ia
informacion de casos de emergencias masivas y desastres, fortalecida.

Il.ORGANIZACION DE LA ENTIDAD

Norma de Creacion

El 15 de abril de 1868, el Directorio de la Beneficencia de Lima decide la construcciéon del
Hospital, dada la necesidad por aumento de la demanda de atencién de aquelia época. Con
Decreto Supremo, de fecha 01 de mayo de 1868, se autoriza a la Sociedad de Beneficencia
de Lima el inicio de obras del Hospital.

El 28 de febrero de 1875, nuestro Hospital inicia labores oficialmente, dejando una historia de
servicio a nuestro Pais.

La Ley N° 15812, del 28 de diciembre de 1965, autorizé la transformacién del Hospital “Dos
de Mayo” en hospital general para hombres, mujeres y nifios.

Mediante Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA de fecha 07 de octubre de 2008 se
aprobo el Reglamento de Organizacién y Funciones (ROF) del Hospital Nacional Dos de
Mayo, el mismo que consta de cuatro (04) Titulos, un (01) capitulo, ciento siete (107) articulos,
cinco (05) Disposiciones Complementarias, dos (02) disposiciones transitorias y el
Organigrama Estructural.

Mediante Resolucién Ministerial N° 228-2013/MINSA de fecha 30 de abril del 2013 se aprob6
la modificacién del articulo 7° del Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital
Nacional “Dos de Mayo”.

Funciones Generales:

De acuerdo a lo expresado en el Articulo 3° de nuestro Reglamento de Organizacién y
Funciones, aprobado mediante la Resolucién Ministerial N° 696-2008/MINSA, nuestras
funciones generales son:

a) Lograr la recuperacion de la salud y la rehabilitacion de las capacidades de los pacientes,
en condiciones de oportunidad, equidad, calidad y plena accesibilidad, en consulta
externa, hospitalizacion y Emergencia, en el marco de la politica nacional del sector.

b) Defender la vida y proteger la salud de la persona desde su concepcién hasta su muerte
natural.

¢) Lograr la prevencion y disminucién de los riesgos y dafios a la salud.

Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico 20
.- alo
& ona
PR ANEL SR "A
/I >3 v

D

N\
b ADSPite/
PAG
w, M,
3
[ o
\4
T
S —
M
g
o 908
¥
w 'O
o5
2n1

#,
’E
g ;
r
R

o

[



Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

d)

e)

f)

9)

h)

El

Lograr la formacion y especializacion de los recursos humanos, asignando campo clinico
y el personal para la docencia e investigacion, a cargo de la Universidades e instituciones
educativas, segUn los convenios respectivos.

Desarrollar la investigacion y Ia tecnologia en salud, brindado para este efecto su campo
clinico a la comunidad hospitalaria y otras instituciones.

Administrar los recursos humanos, materiales, econémicos y financieros para el logro de
la mision y sus objetivos en cumplimiento a las normas vigentes,

Mejorar continuamente la calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la atencién de la
salud, estableciendo las normas y parametros necesarios, asi como generando una cultura
organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccion de las necesidades y
expectativas del paciente y su entorno familiar.

Crear y promover las condiciones 6ptimas para que todo el personal de salud desempefie
sus labores con calidad y eficiencia.

articulo 128 del Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud,

aprobado mediante el Decreto Supremo N° 008-2017-SA, establece que los hospitales son
organos desconcentrados del Ministerio de Salud, dependientes de la Direccion de Redes
Integradas de Salud de su jurisdiccion, en nuestro caso, de la DIRIS Lima Centro.

Los hospitales desarrollan los procesos de recuperacion y rehabilitacion segin su nivel de
complejidad, apoyan en la promocion de la salud, prevencién y control de riesgos de
enfermedades, en lo que corresponda y promueven la docencia e investigacion.

El
est

a)

articulo 129 del Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud,
ablece que los hospitales tienen las siguientes funciones:

Ejecutar la prestacién de servicios de salud, con calidad y oportunidad, segn su nivel
de complejidad, dentro del marco de los lineamientos establecidos por la Direccion de
Redes Integradas en Salud.

Elaborar, implementar y evaluar el plan de organizacion y gestién de los servicios
asistenciales en el campo de su especialidad.

Ejecutar los planes y programas de atencién movil de urgencias y emergencias, segln
corresponda.

Implementar un sistema de gestion de los servicios de atencién de salud; asi como de
Referencia y Contra Referencia, de acuerdo a la normatividad vigente.

Promover e implementar la docencia e investigacion en el ambito de su competencia.
Informar periédicamente a la Direccién de Redes Integradas de Salud de su jurisdiccion,
el resultado de su gestién sanitaria y administrativa.

Desarrollar los procesos técnicos de los Sistemas Administrativos a su cargo con
eficiencia y calidad de gasto, e informar sus resultados a través de la Direccién de Redes
Integradas de Salud.

Elaborar y proponer proyectos, planes, metodologias, y otros documentos para reducir
la brecha de infraestructura y mejorar la calidad de los servicios de salud.

Las demas funciones que le asigne el/la Director/a de la Direccion de Redes Integradas
de Servicios de Salud de la jurisdiccion correspondiente.
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

IV. ANALISIS DEL CUMPLIMIENTO DE METAS FiSICAS DE LAS ACTIVIDADES
OPERATIVAS E INVERSIONES

Las actividades operativas programadas el aio 2022, del Plan Operativo Institucional (POI)
Modificado V.02 del Hospital Nacional “Dos de Mayo”, fueron 405 distribuidas en las diferentes
categorias presupuestales, 290 actividades operativas corresponden a la categoria de
Programas Presupuestales.

Tabla N° 11. Distribucion de las Actividades Operativas del POl 2022, segtin OEl y AEI
N°AO/
Inversién
Prevenir; Vigilar; Controlar y reducir el impacto de las enfermedades; dafios y condiciones que afectan la
salud de |a poblacién; con énfasis en las prioridades nacionales

Vacunacién completa en nifias yniflos menores de 15 meses de edad; yen nifias entre 9y 13

Codigo Descripcion

OELO1

L»AEI'OLOiaﬁos con coberturas optimas 8
AELOLO2 | ‘Prevencion y control de enfermedades transmisibles; fortaleudos con énfasis enlas 48
.prioridades sanitarias nacionales
AEI .01.03° Vlgllanaa ycontrol de Ias mfeccmnes asoaadas ala atencmn sanltarla 1
AEILOLOS | ‘Prevencién; Deteccion precozyatenmén |ntegral oportuna de la anemia en nifias y nifios
‘menores de 36 meses; mUJeres adolescentes ygestantes; yde la desnutrlcwn crénica infantil
l ) i’re'vé;aén"Dét.ecg:lén precozyatenmon mtegral por curso deivTcia Adie enfermedades m;..w-..,, B
! AE1.01.06 | 204
) ~ jtransmisibles con énfasis en las prioridades sanitarias nacionales
AE1.0L07 | iPrevencion; Detecqén precozyatencnén integral ; por curso de vida; de problemas de salud 3
- . amental; con énfasis en el dmbito intrafamiliary comunitario; yen I vielencia yadicciones
tAEI.Ol.OB Prevencion; Deteccidn; Atencién yvigilancia integral de riesgos y dafios relacionados al 1
! itrabajo que afectan la salud de las personas;implementados con eficiencia

Garantizar el acceso a cuidados yservicios de salud de calidad organizados en Redes Integradas de
OEL02 Salud; Centradas en la Persona; Familia y Comunidad; con énfasis en la promocién de la salud yla
prevencién de la enfermedad

AE|.02.02 | Mecamsmos de pago de prestacnones a Ios asegurados eflc:entes oportunos ytransparentes 2
AEI 02 03 FRedes Integradas de Salud lmplementadas progreswamente a nlvel nacwnal I 66 i
AEI .02.04 !Atenmén de urgencias yemergencias médicas; eficiente y oportuna 9
OEL03 Velar porla eficacia; seguridad ycalidad de productos farmacéuticos; dispositivos médicos y productos
: sanltanos ylainocuidad de los alimentos calidad del agua para consumo humano
AEI.03.02 ' Slstema de vigilancia integral de la inocuidad de alimentos yla calidad del agua; lmplemente 1
0ELO4 Fortalecer la Rectoria yla Gobernanza sobre el Sistema de Salud; yla Getién Institucional; para el
’ desempeiio eficiente; ético e integro; en el marco de la Modernizacion de la Gestién Publica
i AELOADZ - Gestion orientada a resultados al servicio de la peblacién; con procesos optimizados y i
1 757 procedimientos administrativos simplificados . e
] ,Amgnacmn y gestion del presupuesto publico eﬁaente yonentado a resultados en eI
| AE1.04.03 | 1
H |S|stema de Salud » ; o B
i AE|.04.05 Slstema de Control Interno, Plan de lntegrldad yLucha contra Ia Corrupmén fortalecido 1
OEL05 Mejorarla Gestion y el Desarrollo de los recursos humanos en salud con énfasis en competencias;yla

disponibilidad equitativa en el pais.

AEI.05.01 ‘Plan de dotacién de Recursos Humanos en salud acordado con Gobiernos Regionales; 1
7 Imptementado.

Mejorar la toma de decisiones; 2 prestacion de senvicios publicos; el empoderamiento yla satisfaccién
de |la poblacion a través del Gobierno Digital

Mecanismos de generacion de evidencias para la toma de decisiones para prevencién y

AE106.01 1

_ control de las enfermedades; Implementados o o

Prestacién yGestlén de Senvicios de salud con el uso de Tele Medlcma Tele Gestlén yTeIe-

Educacién; implementados en |las Redes integradas de Salud |

OEI.06

AEL.06.04

OELO8 Fortalecerla Gestion del Riesgo y Defensa ante Emergencias y Desastres

‘Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud;
AEL08.01 , 2
N 'Implementado

Capacitacién en todos los procesos de Gestlon del Rlesgo ante Desastres basada en

AEI.08.02 1 :
enfoque territorial y de priorizacion; desarrollada en las Unidades Ejecutoras del Sector i
‘Entrenamiento en habilidades para la prevencién yreduccién de la vulnerabilidad y aumento !

AEI.08.04
de la resiliencia; de las comunidades organizadas frente al riesgo de desastres; Fortalecido ! i ]

AELO8.05 | ‘Gestién ycomunicacién eficiente y oportuna al COE Salud; de la mformaaén de casos de 1

;emergencias masivas ydesastres; Fortalecida
TOTAL AQ 405

Total AQ/Inversiones con meta fisica anual mayor a cero.
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

Tabla N° 12. Avance de ejecucion fisica del POl 2022 modificado, por OEI y AEI del PEI

Ejecucién

Codi Descripcid
igo escripcion meta fisica,

Prevenir; Vigilar; Controlar y reducir el impacto de las enfermedades; dafios y condiciones que afectan la
salud de la poblacién; con énfasis en las prioridades nacionales

‘Vacunacion completa en nifias y nifios menores de 15 meses de edad; yen nifias entre 9y 13

AEI.01.01 . 86%
afios; con coberturas éptimas

Prevencién y control de enfermedades transmisibles; fortalecidos; con énfasis en las

OEl.01

AE|.01.02 L. o . 91%
iprlorldades sanitarias nacionales H

AEI.01.03 . Vigilancia y control de las infecciones asociadas a la atencidn sanitaria 100%
iPrev ncidén; Deteccidn precoz yatencién integral oportuna de la anemia en nifias y nifios

AEI.01.05 N : P Y g P y 91%

‘menores de 36 meses; mujeres adolescentes y gestantes; yde Ia desnutrncnon cronlca infantil

Prevencién; Deteccién precozyatenc:én integral; por curso de wda de enfermedades no

AEI.01.06 ; 93%
'transmmbles con énfasis en las prioridades sanitarias nacionales

AEI01.07 § Prevencidn; Deteccion precoz y atencion integral ; por curso de vida; de problemas de salud

B :mental; con énfasis en el 4mbito intrafamiliar y comunitario; yen la violencia yadicciones

AEI.01.08 .Prevencién; Deteccidn; Atencidn yvigilancia integral de riesgos ydafos relacionados al

‘trabajo que afectan la salud de las personas; implementados con eficiencia

Garantizarel acceso a cuidados yservicios de salud de calidad organizados en Redes Integradas de

OEI.0O2 Salud; Centradas en la Persona; Familia y Comunidad; con énfasis en la promocién de la salud yla

prevencion de la enfermedad

l AEI 02 02 IMec:anlsmos de Pago de prestaciones a Ios asegurados eﬂcnentes oportunos ytransparentes 100%

92%

i

100%

AEI .02, 03 Redes Integradas de Salud |mp|ementadas progresnvamente a mvel nauonal 1 96%
AE1.02.04 |Atencién de urgencias y emergencias médicas; eficiente y oportuna 100%
Velar por la eficacia; seguridad y calidad de productos farmacéuticos; dispositivos médicos y productos
sanitarios;yla inocuidad de los alimentos calidad del agua para consumo humano

AEI.03.02 fsistema de vigilancia integral de Iz inocuidad de alimentos yla calidad del agua;implemente  94%

OEL.03

Fortalecer la Rectoria yla Gobernanza sobre el Sistema de Salud; yla Getién Institucional; para el

QELCS desempefio eficiente; ético e integro; en el marco de la Modernizacién de la Gestién Piblica

[Gestion orientada a resultados al servicio de la poblacién; con procesos optimizados y
AE1.04.02 | 97%
tprocedimientos administrativos simplificados o

Asignacidn ygestién del presupuesto publico efiglente yonentado a resultados en el

AEI.04.
04.03 ISistema de Salud . e 100%
AE1.04.05 ! Slstema de Control Interno, Plan de Integndad yLucha contra la Corrupcn‘)n fortalecxdo 100%
OELOS Mejorar la Gestién yel Desarrollo de los recursos humanos en salud con énfasis en competencias;yla

disponibilidad equitativa en el pais.

AEIL05.01 1 'Plan de dotacion de Recursos Humanos en salud acordado con Gobiernos Regionales; 100%
'lmplementado i

Mejoraria toma de decisiones; la prestacién de servicios publicos; el empoderamiento y la satisfaccion
de la poblacidn a través del Gobierno Digital

!Mecanismos de generacién de evidencias para la toma de decisiones para prevencién

AEI.06.01 } £ : REEIP y 100%
.control de las enfermedades; Implementados o
Prestacidn y Gestion de Servicios de salud con el uso de Tele Medlcma Tele Gestuon yTele-

"Educacién; implementados en las Redes Integradas de Salud

OELO6

AEN.06.04 , 100%

OELO8 Fortalecerla Gestién del Riesgo y Defensa ante Emergencias y Desastres

AEI 08.01 | ‘Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud; 100%
Imolementado

"Capacitacién en todos Ios procesos de Gestidn del Riesgo ante Desastres; basada en
AE|.08.02 |
Ienfoque territorial y de priorizacién; desarrollada en las Unidades Ejecutoras del Sector
‘Entrenamiento en habilidades para la prevencién yreduccién de la vulnerabilidad yaumento,
_:de la resiliencia; de las comunidades organizadas frente al riesgo de desastres; Fortalecido _ i

Gestién ycomunicacién eficiente y oportuna al COE Salud; de la informacién de casos de !
AE|.08.05 i 100%
iemergencias masivas y desastres; Fortalecida I_

Para las AEI, se calcula como el promedio simple del % de ejecucién anual de las AOIInversmnes que lmplementan cada AEl.
Todos los calculos consideran sélo a las AO que cuentan con meta fisica anual distinta de cero.
Fuente: Informativo del aplicativo CEPLAN V.01.

100%

69%

AEI.08.04 ,
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De las 405 actividades operativas, 240 actividades operativas (59.26%) tuvieron un grado de
cumplimiento Bueno (>90% - <100%), 100 actividades operativas (24.69%) tuvieron un grado
de cumplimiento en Exceso (>100%), es decir superaron ampliamente la meta programada;
17 actividades operativas (4.20%) tuvieron un grado de cumplimiento Regular (>85 - < 90%),
y para 48 actividades operativas (11.85%) su grado de cumplimiento fue Deficiente (<85%),
como se resume en la Tabla N° 13.

N o _TablaN°13
Grado de cumplimiento de las Actividades Operativas
Deficiente Regular Bueno Exceso Total
<85% >85%-<90% |>90%-<5100 % 2100 %
48 17 240 100 405

La AEI.01.02 Prevencion y control de enfermedades transmisibles, fortalecidos; con énfasis
en las prioridades sanitarias, tiene programado en total 48 actividades operativas que
corresponden al PP 0016 de TB/VIH-SIDA y PP 0017 Enfermedades Metaxénicas y
Zoonodticas.

La AEI.01.06 Prevencion, deteccion precoz y atencion integral, por curso de vida, de
enfermedades no transmisibles con énfasis en las prioridades sanitarias nacionales, tiene un
total de 204 actividades operativas representando a la AEI con mayor niimero de actividades
operativas, de los PP 0002, PP 0018, PP 0024, PP 0129 y PP1001; las mismas que incluyen
actividades de las especialidades de Gineco-obstetricia, Neonatologia, Oftalmologia,
Cardiologia, Endocrinologia, Oncologia Médica, Medicina Fisica y Rehabilitacién, Pediatria y
Odontoestomatologia.

La AELO1.07 Prevencion, deteccién precoz y atencién integral, por curso de vida, de
problemas de salud mental, con énfasis en el ambito intrafamiliar y comunitario, y en la
violencia y adicciones, tiene programado 09 actividades operativas; corresponden al PP 0131.

La AEIL.02.04 Atencién de Urgencias y Emergencias Médicas, eficiente y oportuna, tiene un
total de 09 actividades operativas en la cual participan los siguientes centros de costo:
Servicio de Emergencia, Servicios Generales y Mantenimiento y Oficina de Seguros;
correspondiendo al PP 0104.

La AEI.08.01 Sistema Nacional de Gestién del Riesgo y Defensa ante Emergencias y
Desastres, que comprende las actividades operativas comandadas por el Grupo de Gestién
del Riesgo de Desastres de la institucion, corresponden al PP 0068.

La AEI.04.02 Gestion orientada a resultados al servicio de la poblacién, con procesos
optimizados y procedimientos administrativos simplificados, que comprende el total de
actividades operativas programadas por las diferentes oficinas administrativas como
Logistica, Gestién de Calidad, Comunicaciones, Personal, Planeamiento, Estadistica entre
otros.

Ejecucion del Plan Operativo Institucional - POI

0001. PROGRAMA ARTICULADO NUTRICIONAL

Tabla N° 14
PROG. ANO
PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA o EIECUTADO % AVANCE
] . !5000031. BRINDAR o i
;3033315. ATENCION DE i < 1
! i AS 16 - CAS
{OTRAS ENFERMEDADES ~ |ATENCION A OTR 000 ° 1600 1531 96%
i {ENFERMEDADES TRATADO
! PREVALENTES ;
o __ _IPREVALENTES !
[PREVALE L L —

d X {5000035. ATENDER A i
%i??as:sl ZB'L:\lTi:;c;TTZ;s [hMROSKY NUAS Con | 00015-cAso 14 19 136%
-!INTESTINAL ‘DIAGNOSTICO DE TRATADO ] °
i {PARASITOSIS INTESTINAL . o .
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Memoria Anual 2022 - Hospital Nacional “Dos de Mayo”

0002. SALUD MATERNO NEONATAL

Tabla N° 15
PROG. ANO
PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACC INV UNID MEDIDA i EJECUTADO % AVANCE
i 1 =
13000005. ADOLESCENTES ‘:gﬁ?,?zfagg 2 E:LRUD PARA !
t !
:ACCEDEN A SERVICIOS DE | . 00150 -
EL 187 188 10
‘SALUD PARA PREVENCION ‘E:&EBVAF::Z'S"/'\D ADOLESCENTES %
| BAR ‘
PEERAED ADOLESCENTES
i
3033172 ATENCION ;5000037,' ERINDAR 00058 - GESTANTE
IPRENATAL REENFOCADA i/ ENCION PRENATAL CONTROLADA 43 42 98%
s T ___'REENFOCADA
15000042, MEJORAMIENTO
33033291' POBLACION \'DELACCE’SO DE LA G520E - FAREIA
{ACCEDE A METODOS DE POBLACION A METODOS PROTEGIDA 1619 1717 106%
iPLANIFICACION FAMILIAR FDE PLANIFICACION
uFAMII:IAR i )
'
2033202, poBLACION  |3000043: MEIORAMIENTO
{
! 087 -
ACCEDE A SERVICIOS DE o0 ) 1o A SERVICIOS o BERSON 5900 6022 102%
CONSEJERIA EN SALUD | DE CONSEIERIA EN SALUD ATENDIDA
SEXUAL Y REPR IVA |
obucr gsexum Y REPRODUCTIVA I T B W
x |
3033294. ATENCION DE LA soooo44 BRINDAR doole - CAso [
{GESTANTE CON !ATENCION A LA GESTANTE TRATADO 2418 ¢ 2463 102%
COMPLICACIONES CON COMPLICACIONES ‘ e
3033295. ATENCION DEL i?rg?:g‘:;: E';_i’;i_ro 00208 - PARTO 480 543 113%
'PARTO NORMAL NORMAL
| —iNORMAL - = hrmen e g
5000046. BRINDAR
96.
if\iizo COAI\IEE(C::L\ODNOD:OL ATENCION DEL PARTO 00209 - PARTO 220 450 107%
QUIRDRGICO COMPLICADO NO coMPLICADO |
QUIRURGICO I e
3033297. ATENCION DEL 5000047. BRINDAR E
IPARTO COMPLICADO ZATENCION DEL PARTO 00210 - CESAREA 1560 | 1605 103%
{QUIRURGICO COMPLICADO QUIRURGICOl i
3033208, ATENCION DEL  |5000048. ATENDER EL I 00628 - PUERPERA 102 i . % i
PUERPERIO {PUERPERIO ATENDIDA i "
e L i ENDJ - SRENF N SSEERI S—
{3033299. ATENCION DEL 5000049. ATENDER EL 30016 - CASO i
iPUERPERIO CON PUERPERIO CON l TRATADO 30 ] 29 97%
COMPLICACIONES ___ :COMPLICACIONES _ : . ___m_,_! o
1
) !
3033300. ATENCION 5000050. ATENDER i
COMPLICACIONES 00016 - CASO !
OBSTETRICA EN UNIDAD h 61 66 i 108%
'DE CUIDADOS INTENSIVOs | OBSTETRICAS EN UNIDAD TRATADO i
| DE CUIDADOS {NTENSIVOS ‘
———— = . PR 5 S I
:3033305. ATENCION DEL  {5000053. ATENDER AL 00239 - RECIEN 2520 i 2590 i
'RECIEN NACIDO NORMAL 'RECIEN NACIDO NORMAL | NACIDO AIE!)LPJP,.QW,,«“____m_;_! .
5 i i
3033306. ATENCION DEL %5000?54' ATENDER AL . !
RECIEN NACIDO CON RECIEN NACIDO CON TRATADO 930 ! 1138 122%
COMPLICACIONES =COMPLICACIONES B - S
3033307. ATENCION DEL  |5000055. ATENDER AL ;
RECIEN NACIDO CON gkscuéN NACIDO CON
COMPLICACIONES QUE ; COMPLICACIONES QUE 00016 - CASO 264 253 06%
REQUIERE UNIDAD DE 'REQUIERE UNIDAD DE TRATADO

CUIDADOS INTENSIVOS
:NEONATALES - UCIN _

El Programa Salud Materno Neonatal cuenta con un total de 14 productos los cuales durante
el periodo 2022 han alcanzado un adecuado grado de cumplimiento debido a la apertura de
los consultorios y el incremento de la demanda en acceso de la poblacién a métodos de

planificacion.

. INEONATALES - uCIN _

{CUIDADOS INTENSIVOS

reprogramada en el afio 2022.

el 107% del total de partos programados en el periodo.
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Respecto a la atencion gestantes con complicaciones se ha superado levemente la meta

Durante el periodo 2022, se han atendido un total de 543 partos normales que representa
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En el afio 2022 se programaron 1560 ceséreas y, al finalizar el periodo de evaluacion, la
cantidad de cesareas realizadas superd levemente la meta programada (103%).

Las atenciones de puerperio fueron menores a lo esperado, debido a que las puérperas
sin complicaciones son referidas a sus centros de salud respectivos.

El puerperio con complicaciones ha logradoe un adecuado grado de cumplimiento en el
periodo 2022, es asi que se tenia programado la atencién de 30 puérperas y se ha
logrado atender a un total de 29, equivalente a un grado de cumplimiento de 97%.

0016. TBC-VIH/SIDA

El Programa de TBC-VIH SIDA, durante el periodo 2022 conto con un total de 16 actividades
presupuestales, cuyo grado de cumplimiento se muestra en la Tabla N° 16

Respecto al Despistaje de tuberculosis en sintomaticos respiratorios, se reprogramaron
7380 personas atendidas. Al finalizar el periodo de evaluacion se ha logrado atender a
un total de 7226 personas que representan el 98% de avance respecto a metas fisicas
programadas.

Diagnéstico de casos de tuberculosis, al finalizar el periodo de evaluacién 2022 se ha
logrado diagnosticar a un total de 695 personas que representa el 106% de los 656
diagnésticos programados, demostrando que se ha superado levemente la meta
reprogramada en el periodo.

Despistaje y diagnostico de tuberculosis para pacientes con comorbilidad; esta actividad
tiene programado 05 Actividades operativas, de las cuales la actividad operativa de
despistaje y diagnéstico de TB Y VIH/SIDA, se habia programado un total de 330
personas atendidas logrando atender a un total de 353 (107%) superando levemente la
meta programada en el periodo 2022. Asimismo, al finalizar el afio 2022 se atendieron a
un total de 295 personas con Diagnéstico de TB y Diabetes mellitus.

En relacién a la actividad Entregar a adultos y jévenes varones consejeria y tamizaje
para ITS Y VIH/SIDA, se reprogramé la meta a 7590 personas tamizadas, al finalizar el
periodo 2022 se ha logrado un total de 7360 personas tamizadas lo que representa el
97% de cumplimiento de las metas fisicas programadas.

Brindar atencién integral a personas con diagnéstico de VIH que acuden a los servicios,
se programé un total de 18217 personas atendidas, al finalizar el periodo 2022 se
brindaron un total de 20564 atenciones superando ampliamente la meta programada en
el afio 2022.

Brindar tratamiento oportuno a personas que acceden al EESS y recibe tratamiento para
tuberculosis extremadamente drogo resistente (XDR), el servicio de Neumologia durante
el periodo 2022 ha brindado atencién a un total de 59 personas con Dx de TB XDR
superando la meta programada en el periodo.
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Tabla N° 16

PROG. ANO

PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA ) EJECUTADO % AVANCE
{3000612. SINTOMATICOS  {5004436. DESPISTAJE DE T
IRESPIRATORIOS CON TUBERCULOSIS EN 00087 - PERSONA
! H
DESPISTAJE DE {SINTOMATICOS ATENDIDA 7380 7226 o8%
{RESPIRATORIOS __
| {5004437. CONTROL Y/
‘CONTACTO DE CASOS DE | TRATAMIENTO
i TUBERCULOSIS CON jPREVENTIVO DE i
{CONTROL Y TRATAMIENTO 'CONTACTOS DE CASOS R e 10 8 80%
[PREVENTIVO (GENERAL,  TUBERCULOSIS (GENERAL,
/INDIGENA, PRIVADA DE SU |INDIGENA, PRIVADA DE SU
{LIBERTAD) _ oo iMBERTADY
2?2?35'3'25;52;%':“5 CON 5004438, DIAGNGSTICO DE | 00383 - PERSONA es6 cos 1065%
i H
‘TUsERcULOSIS. _|CASOS DE TUBERCULOSIS | DIAGNOSTICADA
{3000616. PACIENTES CON  |5004440. DESPISTAIE ¥
{COMORBILIDAD CON IDIAGNGSTICO DE
; ! 0087 - PERSONA
IDESPISTAJE ¥ ‘TUBERCULOSIS PARA O e al o ] 230 353 107%
DIAGNOSTICO DE }PACIENTES con i
{TUBERCULOSIS _____ __ 'COMORBILIDAD } R T
13000672. PERSONA QUE
ACCEDE AL !
{ESTABLECIMIENTO DE :5006273. MANEIO DE LAS
] : - PERSONA
{SALUD Y REGIBE {COMPLICACIONES DE R i 84 &6 79%
TRATAMIENTO OPORTUNO | TUBERCULOSIS
PARA TUBERCULOSIS ¥ SUS
COMPLICACIONES R - .
3000691. SERVICIOS DE :
ATENCION DE 5005157, MEDIDAS DE !
TUBERCULOSIS CON CONTROL DE INFECCIONES ! oosss - !
MEDIDAS DE CONTROL DE |Y BIOSEGURIDAD EN LOS TRABAJADOR 3240 ! 3240 100%
INFECCIONES ¥ SERVICIOS DE ATENCION PROTEGIDO !
BIOSEGURIDAD EN EL DE TUBERCULOSIS

DE SALUD

‘3000880. POBLACI ON CON’ e ———

i
DIAGNOSTICO DE l
ATENCION INTEGRAL A i
D PERSON

HEPATITIS QUE ACUDE A BERSONAS N i 00394 - ONA . 243 113%
]
E
;

LOS SERVICIOS DE SALUD {0 0 o bE TRATADA
'RECIBE ATENCION HEPATITIS &

INTEGRAL 0 e
3000880. POBLACION CON
DIAGNOSTICO DE
HEPATITIS QUE ACUDE A

5006274. BRINDAR

ATENCION INTEGRAL A 00394 - PERSONA

LOS SERVICIOS DE SALUD | CRSONAS CON TRATADA N i s g7z
DIAGNOASTICO DE

RECIBE ATENCION HEPATITIS G | |

INTEGRAL e . _b o

(POSSSSSEABUITOS ¥ 5000069. ENTREGAR A |

liovENES RECIBEN ADULTOS Y JOVENES

13 -

ICONSEIERIA Y TAMIZAJE VARONES CONSEJERTA ¥ 00438 - PERSONA 2590 7360 7%

{PARA INFECCIONES DE TAMIZADA
TRANSMISION SEXUAL Y

IVIH/SIDA

i
TAMIZAJE PARA ITS Y i
VIH/SIDA [

i

3043961. POBLACION DE
;ALTO RIESGO RECIBE

5000071. BRINDAR

N
i i 00438 - PERSONA

PERSONAS CON
{COMORBILIDAD __

[INFORMACION ¥ ATENCION ATENC'Og PREV:ST'VA A TAMIZADA 50 47 94%
IPREVENTIVA POBLAS' e °
30423968, POBLACION CON 78. BRINDAR A
INFECCIONES DE [POB"AC'cN (g
R ANET $1 OITEERU AL {INFECCIONES DE 00394 - PERSONA o7 o1 0456
{ TRANSMISION SEXUAL TRATADA
RECIBEN TRATAMIENTO | |
SEGUN GUfAS CLerms |TRATAMIENTOS SEGON ] i
GUfas cuiNicas AR R S
'3043969. PERSONAS £5000079. BRINDAR j i
DIAGNOSTICADAS CON {ATENCION INTEGRAL A i 0OUE7 - PERSONA I
VIH/SIDA QUE ACUDEN A {PERSONAS CON i ATENDIDA : 18217 20564 113%
LOS SERVICIOS Y RECIBEN {DIAGNOSTICO DE VIH QUE j i
ATENCION INTEGRAL _ ACUDEN ALOS SERVIQIOS } o E
043970, MUJERES 15000080, BRINDAR i 5
‘GESTANTES REACTIVAS Y TRATAMIENTO OPORTUNO
|NIROS EXPUESTOS AL :A MUJERES GESTANTES I OOZTTEESTEQNTE i 51 i as 8%
\VIH/SIDA RECIBEN {REACTIVAS ¥ NINOS 1 H H
I TRATAMIENTO OPORTUNO {EXPUESTOS AL V| S :
!3043971 MUJERES {500 1. BRIND E
{GESTANTES REACTIVAS A ’TRATAMIENTO OPORTUNO |
[FILIS Y SUS CONTACTOS Y !A MUJERES GESTANTES 00207 - GESTANTE a ; 2 133%
ECIEN NACIDOS ;REACI"IVAS A S[FILIS ¥ SUS ATENDIDA
|EXPUESTOS RECIBEN ;CONTACTOS ¥ RECIEN } !
I TRATAMIENTO OPORTUNO 'NACIDOS EXPUESTOS l ‘E
ésoooosz. BRINDAR i
13043972. PERSONA QUE 4TRATAMIENT0 OPORTUNO ! :
| ACCEDE AL EESS Y RECIBE A PERSONAS QUE ACCEDEN !
zTRATAMIENTO OPORTUNO T‘AL EESS Y RECIBE | cossa- PERsONA | sa s 109%
PARA TUBERCULOSIS iTRATAMIENTO PARA I TRATADA i
;EXTREMADAMENTE DROGO, TUBERCULOSIS !
ERESISTENTE (XDR) ”EXTREMADAMENTE |
= D OGO RESISTENTE (XDR} N o
'3043974. PERSONA CON §TRA9T‘;8;I ::_'I_';DP':'; N i |
{COMORBILIDAD RECIBE | TUBERCULOSIS A 00394 - PERSONA l 342 ! ama 112%
i TRATAMIENTO PARA TRATADA I i
1

| TUBERCULOSIS
!

SRS
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0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS

Tabla N° 17
PROG. ANO

PRODUCTO_PROYECTO ACTIVIDAD_OBRA_ACC INV UNID MEDIDA 2022 EJECUTADO % AVANCE
15000093. EVALUACION, o
13043983, DIAGNGSTICO Y fgrAGNOSﬂco Y
iTRATAMIENTO DE 4 -PERSONA
! iTRATAMIENTO DE 0033 S0 28 31 111%
‘ENFERMEDADES TRATADA
;METAXENICAS iENFERMEDADES
P IMETAXENICAS  _

b .
'3043984. DIAGNGSTICO ¥
{TRATAMIENTO DE CASOS
‘DE ENFERMEDADES
[ZOONGTICAS

;

15000094 EVALUACI Oﬁ,

{DIAGNOSTICO Y
4 -PERSONA
iTRATAMIENTO DE CASOS 0039 34 38

TADA
iDE ENFERMEDADES TRA

_:ZOONOTICAS ]

112%

Las enfermedades Metaxenicas durante el periodo 2022 han alcanzado un grado de
cumplimiento de 111% debido a un ligero incremento de atenciones de casos de
leishmaniosis cutanea y diagnésticos de casos probables de dengue, en el Il semestre.

Respecto a atenciones de casos de enfermedades zoonéticas se ha superado levemente la
meta programada debido a los casos tratados por persona expuesta a rabia recibe atencién
integral y tratamiento de personas con diagnéstico de accidente por aracnidos y 01 caso
atendido por mordedura de serpiente (ofidismo).

0018. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

El Programa Presupuestal 0018 Enfermedades No Transmisibles, comprende tres
componentes; Salud Ocular, Salud Bucal, Enfermedades No Trasmisibles (Diabetes Mellitus
e Hipertension Arterial). El grado de cumplimiento por actividad se muestra en la Tabla N° 15

En el Perd, un problema comin del érgano ocular es la catarata, otra causa comln de
atenciones en consulta es la alta prevalencia de la Diabetes mellitus y la Hipertension Arterial,

e Las atenciones por enfermedades no transmisibles se desarrollaron de manera
ininterrumpida de manera presencial o por teleconsulta.

e En relacién a la actividad: Evaluacién de tamizaje y diagnéstico de pacientes con
cataratas, se ha logrado un 95% de avance respecto a las metas fisicas programadas.

¢ Brindar tratamiento a pacientes con diagnoéstico de errores refractivos, se ha reportado
un total de 131 personas tratadas lo que representa el 109% de la meta fisica
programada (120).

¢ Brindar tratamiento a personas con diagnostico de glaucoma, se ha superado levemente
la meta programada en el periodo.

e Respecto al tratamiento a personas con diagnoéstico de hipertension arterial, se
programaron 1080 personas hipertensas con tratamiento especializado, logrando
atender a un total de 1121 personas representando el 104% de la meta fisica
programada.

¢ Brindar tratamiento a personas con diagndstico de diabetes mellitus, manejo basico de
crisis hipoglicémica o hiperglicémica en pacientes diabéticos se logré atender a un total
de 186 pacientes. Paciente diabético no complicado controlado, se atendieron a un total
de 5057 personas.

e Los pacientes diabéticos con tratamiento especializado, alcanzaron un total de 5859
pacientes atendidos durante el periodo 2022.
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Valoracién de complicaciones en personas con diabetes, Manejo del sobrepeso y
obesidad

Atencion estomatoldgica especializada basica, durante el afio 2022 se han incrementado
la demanda de atenciones de terapia endodoéntica, terapia pulpar y tratamiento
periodontal, superando ampliamente la meta programada en el periodo.

Atencion estomatolégica preventiva basica, durante el periodo 2022 se han realizado
3399 examenes estomatolégicos superando ampliamente la meta programada en el
periodo de evaluacién.

Atencion estomatoldgica recuperativa basica, en el periodo 2022 se realizaron 666 casos
tratados de raspaje dental, debridacion de los procesos infecciosos bucodentales se han
tratado 441 casos, asimismo se realizaron 2869 consultas estomatolégicas y las

exodoncias simples fueron un total de 242 casos tratados.

Tabla N° 18
10018. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES
PROG. ARO
PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA o EJECUTADO % AVANCE
3000011.TAMIZAJE Y 5000109. EVALUACION DE |
DIAGNOSTICO DE TAMIZAJE Y DIAGNGSTICO ! 00438 - PERSONA - a8 -
PACIENTES CON DE PACIENTES CON | TAMIZADA
CATARATAS CATARATAS | N
'5000110. BRINDAR l i
3000012. TRATAMIENTO Y [TRATAMIENTO A | Giosea - PERSONIR 1
CONTROL DE PACIENTES  |PACIENTES CON | TRATADA 340 t 410 121%
CON CATARATAS |DIAGNOSTICO DE !
[CATARATAS L D
13000013, TAMIZAIE Y '5000111. EXAMENES DE | {
!DIAGNGSTICO DE TAMIZAJE Y DIAGNGSTICO | 00438 - PERSONA 245 | 260 .
PACIENTES CON ERRORES ‘DE PERSONAS CON i TAMIZADA 110%
IREFRACTIVOS __ _ ___ ERRORES REFRACTIVOS J{_ i o R
53000014. TRATAMIENTO ¥ g:giﬁ;’l :S;'SD:R !
2€g:ﬁ?‘;{;i SPAC'ENTES 'PACI ENTES CON l Omi‘;;ﬁ ESAONA P 131 109%
REERACTIVOS 'DIAGNGSTICO DE ERRORES]
St IREFRACTIVOS i ) i
| !
;3000016. TRATAMIENTO Y "igiﬁ; | ::'TETR
?Eg:TI:C;E:TEEZETé?\JNAS PACIENTES CON [ OoagTTa;\:i';i\ONA 1080 1121 104%
| ARTERIAL DIAGNOSTICO DE
fee o {HIPERTENSION ARTERIAL n
{5000115. BRINDAR i
13000017. TRATAMIENTO ¥ {TRATAMIENTO A f 50394~ PERSONA
CONTROL DE PERSONAS ~ |PERSONAS CON ! 5120 5859 114%
i TRATADA
2com DIABETES DIAGNOSTICO DE |
- IDIABETES MELUITUS _ » ,
'3000680. ATENCION ,5005275 ATENCION | 50087 - PEREOITR |
’ESTOMATOLOGICA 'ESTOMATOLOGICA f ATENDIDA 2880 3339 3 116%
'PREVENTIVA _PREVENTIVA BASICA ] N
13000681. ATENCION 50006276. ATENCION P —— ! |
;ESTOMATOLOGICA ?ESTOMATOLOGICA TRTADA 7442 8086 ’ 109%
{RECUPERATIVA —.:RECUPERATIVA BASICA e -
{3000682. ATENCION :5000106. ATENCION 00394 - PERSONA |
'ESTOMATOLOGICA ESTOMATOLOGICA E S ATADA 1; 2852 3281 115%
{ESPECILIZADA . _IESPECIAUZADABASICA _ 1 "M t -
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PROG. ANO

PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA s
i 5005991, EXAMENES DE )
i 11. TAMI ;
§ 30003 ZAEY i TAMIZAJE Y DIAGNOSTICO
'DIAGNOSTICO DE RECIEN |
|NACIDO CON RETINOPATIA |EV RECIEN NACIDO CON 00438 - PERSONA 240
: {FACTORES DE RIESGO TAMIZADA
H REMATURIDAD ‘
532E0L£ P URIDA fPARA RETINOPATIA DE LA
. _ce .. _. iPREMATURIDAD (ROP) — .
i | . BRIN
;3000812. TRATAMIENTO Y iiﬁiﬁg&l ;\ﬂ ODAAE Ifios
{CONTROL DE RECIE |
: 0 CIEN {PREMATUROS CON 00394 - PERSONA
{NACIDO CON RETINGPAT(A i 5
| DE LA PREMATURIDAD ;DIAGNOSTICO DE TRATADA
'(ROP) fRETINOPATiA DE LA
. :PREMATURIDAD (ROP)
: '5005993. EVALUACION DE
; 13.TAMIZAJE Y H
%?zsNgsTTl O DE iTAMIZAJE Y DIAGNOSTICO 00438 - PERSONA 120
g DE PERSONAS CON TAMIZADA
;PERSONAS CON GLAUCOMA
PERSONAS CON GLACCOMA GLaucoma
i :5005994, BRINDAR
{3000814. TRATAMIENTOY {TRATAMIENTO A
; 00394 - PERSONA
ECONTROL DE PERSONAS  [PERSONAS CON TRATADA 720
{CON GLAUCOMA 'DIAGNOSTICO DE
. ... GlAUCOMA .
| i . N !
13000865. DETECCION - SD052:0, BVALUACIO }
DIGNGSTICO - PARA DETECCION Y
DIAGNOSTICO DE 00438 - PERSONA
NT
ERATEMIENTO ¥ CONTROL PERSONAS CON DIABETES TAMIZADA /20
DE PERSONAS CON
RETINOPATIA DIABETICA MEELIEES CONIRIESGO B
- __ _IRETINOPATIA DIABETICA i
3000866. DETECCION - 5006232. EVALUACION i
DIGNOSTICO - 'PARA DETECCION Y
TRATAMIENTQ Y CONTROL {DIAGNOSTICO DE 00438 - PERSONA 360
DE PERSONAS CON PERSONAS CON TAMIZADA
ENFERMEDADES EXTERNAS {ENFERMEDADES EXTERNAS
DEL 0J0 _____DELOJO o i
3000866. DETECCION - 5006233. BRINDAR |
iDIGNOSTICO - TRATAMIENTO A i
TRATAMIENTO Y CONTROL |PERSONAS CON 00394 - PERSONA | 26 i
!

DE PERSONAS CON
ENFERMEDADES EXTERNAS

DIAGNOSTICO DE
ENFERMEDADES EXTERNAS

DELOO .

—d

DELOIO

TRATADA

0024. PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER

El cancer constituye un problema de salud ptblica a nivel mundial, en la region de las
Américas y en nuestro pais, por su alta mortalidad como por la discapacidad que produce. El
cancer es la segunda causa de muerte en nuestro pais, segln registro de defunciones

MINSA.

A continuacion, en la Tabla N° 16, se detalla el avance de las metas fisicas de las actividades

programadas dentro del PP 0024 Prevencién y Control de Cancer:

PRODUCTO_PROYECTO

i

13000365, ATENCION DEL
;CANCER DE CUELLO
UTERINO PARA EL

Tabla N° 19

:5006012. DIAGNOSTICO
IDEL CANCER DE CUELLO
fuTerin

ESTADIAJE Y TRATAMIENTO

ACTIVIDAD_OBRA_ACC INV

UNID MEDIDA

00393 - PERSONA
DIAGNOSTICADA

3000365. ATENCION DEL
iCANCER DE CUELLO
{UTERINO PARA EL

{ESTADIAJE Y TRATAMIENTO;
t .

| SN

:5006013. TRATAMIENTO
EDEL CANCER DE CUELLO
{UTERINO

P
A

- LOyrpp .

00394 - PERSONA
TRATADA

EJECUTADO

209

760

760

702

368

419

% AVANCE

87%

80%

106%

106%

98%

102%

101%

PROG. ANO
L7
2022 EJECUTADO % AVANCE
42 ! 48 114%
i
s i
| [
5 !
67 { 72 i 107%
]
| !
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PREMALIGNAS DE CUELLO
UTERINQ POR ESCISION

EPREMALIGNAS DE CUELLO

ATENDIDA

5,_915_'3&\'0
5006032. ATENCION CON

PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACC INV UNID MEDIDA Pm’;:‘z:m) EJECUTADO % AVANCE
]
3000366. ATENCION DEL 3
CANCER DE MAMA PARA EL ; 5005224 D'AGN(’:;'ACO H oA 128 ! 104 81%
_ESTADIAJE ¥ TRATAMIENTO. DEL CANCER DE MAMA | DIAGNOSTICADA |
L3 s NN N B, MRS B l
1 1
*3000366. ATENCION DEL !
.CANCER DE MAMA PARA EL 505?_62:5 TRAT:M'E"TO 003?&' :ERSONA 200 ! 232 116%
IESTADIAIE Y TRATAMIENTO, \° NCER DE MAMA ATADA |
‘3000367. ATENCION DEL H ]
*CANCER DE ESTOMAGO /5006016. DIAGNOSTICO DE ! 00393 - PERSONA | 137 3 121 S5
:PARA EL ESTADIAJIE Y ‘CANCER DE ESTOMAGO DIAGNOSTICADA ; I °
t
- : S ,.,T,_,,k, . T
CANCER DE ESTOMAGO ,snztsg;;‘c:';A;:M'ENTo 00394 - PERSONA ! 20 ! - 175
:PARA EL ESTADIAJE Y ESTOMAGD TRATADA i l °
;TRATAMIENTO i —_— — B 3 B
i3000368. ATENCION DEL H
{CANCER DE PROSTATA 15006018, DIAGNOSTICO 00393 - PERSONA 75 a2 1005
:PARA DIAGNOSTICO, {DEL CANCER DE PROSTATA  DIAGNOSTICADA °
{ESTADIAJE Y TRATAMIENTO'
13000368. ATENCION DEL
-CANCER DE PROSTATA :5006019. TRATAMIENTO 00394 - PERSONA
iPARA DIAGNOSTICO, ! DEL CANCER DE PROSTATA TRATADA 70 o 12
STADIAIE ¥ TRATAMIENTO! i
o e e - - - - S | R —
13000369, ATENCION DEL !
‘CANCER DE PULMON QUE  ;5006020. DIAGNOSTICO 00393 - PERSONA |
INCLUYE: DIAGNOSTICO,  |DEL CANCER DE PULMON DIAGNOSTICADA | 122 117%
ESTADIA.IE Y TRATAMIENTO! i
'3000369. ATENCION DEL
;cANCER DE PULMON QUE  !5006021. TRATAMIENTO 00394 - PERSONA
HNCLUYE: DIAGNGOSTICO, | DEL CANCER DE PULMON TRATADA 42 4 105%
“ESTADIA.IE Y TRATAMIENTO’
i I - -—— g
,3000370 ATENCION DEL ;
CANCER DE COLON Y RECTO . 5006022. DIAGNGSTICO
QUE INCLUYE: |DEL CANCER DE COLON Y ‘;‘7;13'\;;:;5‘;22 132 112 85%
DIAGNOSTICO, ESTADIAJE :RECTO I
YTRATAMIENTO 1 . L
13000370. ATENCION DEL | '
{CANCER DE COLON ¥ RECTO | 5006023. TRATAMIENTO
{QUE INCLUYE: {DEL CANCER DE COLON Y 003?1_4 ;PERSONA 80 79 99%
DIAGNGSTICO, ESTADIAIE |RECTO RATADA l t
Y TRATAMIENTO WSS, W, . p Sl
3000371. ATENCION DEL I |
:CANCER DE HGADO QUE  ;5006024. DIAGNOSTICO 00393 - PERSONA
INCLUYE: DIAGNOSTICO, iDEL CANCER DE HIGADD DIAGNOSTICADA | a8 a0 93%
{ESTADIAIE Y TRATAMIENTO! !
3000371. ATENCION DEL :
CANCER DE HIGADO QUE  ;5006025. TRATAMIENTO 00394 - PERSONA . , 20 118%
{INCLUYE: DIAGNOSTICO, | DEL CANCER DE HIGADO TRATADA
:ESTADIAIE Y TRATAMIENTO E
{3000372. ATENCION DE LA | -
ILEUCEMIA QUE INCLUYE: {5006026. DIAGNOSTICO DE| 00393 - PERSONA [
IDIAGNGSTICO ¥ LEUCEMIA DIAGNOSTICADA 60 : 57 25%
{TRATAMIENTO . SRS |
13000372, ATENCION DE A ] | }
{LEUCEMIA QUE INCLUYE:  !5006027. TRATAMIENTO DE| 00394 - PERSONA i i
IDIAGNOSTICO Y | LA LEUCEMIA TRATADA 61 } 56 I 92%
ITRATAMIENTO o - e o N R
3000373, ATENCION DE i ] !
[LINFOMA QUE INCLUYE :5006028. DIAGNOSTICO DE| 00393 - PERSONA 76 i 78 1 Tos%
{DIAGNGSTICO ¥ {LINFOMA DIAGNOSTICADA f '
,‘TRATAMIETN;I:O S eyl we . w m— — - S
,3000373 ATENCION DE |
;LINFOMA QUE INCLUYE $5006029. TRATAMIENTO DE{ 00394 - PERSONA 6 104 137%
{DIAGNOSTICO ¥ {LINFOMA TRATADA
RATAMIENTO T S D !
000374, ATENCION DEL | i }
{CANCER DE PIEL NO ; 5006030, DIAGNOSTICO
gMELANQMA QUE INCLUYE iDEL CANCER DE PIEL NO g‘iagarJ;::SONA 77 78 101%
{DIAGNOSTICO, ESTADIAJE {MELANOMA - 1cADA
iY TRATAMIENTO i e R
13000374, ATENCION DEL i p
{CANCER DE PIEL NO ;5006031. TRATAMIENTO
{MELANOMA QUE INCLUYE: :DEL CANCER DE PIEL NO °°3?r4 ° :i';io"‘\ 15 17 1139,
:DIAGNGSTICO, ESTADIAJE fMELANOMA RA I
Y TRATAMIENTO o » m Om e A o
13000815, PERSONA CON 5006001, CONSEJERIA PARA! i !
;CONSEJERIA PARA LA EPACI ENTES 00259 - PERSONA Se f - 109%
{PREVENCION Y CONTROL | DIAGNOSTICADOS CON INFORMADA {
L CANCER _ o o lSANCER — e m—— o R _
i 006006. TAMIZAJE EN ]
13000816. MUJER TAMIZADAj:ﬁiz:AOLNPr:AMOG RAFIA L 00a3a. PERSONA E 1368 ‘ 1307 o6%
{EN CANCER DE MAMA TAMIZADA i
DETECCION DE CANCER DE i
o MAMA o Lo R
:3000818. PERSONA 5006011, ATENCION DE LA 1
IATENDIDA CON LESIONES PACIENTE CON LESIONES 00087. PERSONA 00 g 704
i
l

}3000819. PERSONA

i OS5 PALIATI
{ATENDIDA CON CUIDADOS g VO3 EN

EL ESTABLECIMIENTO DE
ISALUD

00087. PERSONA
ATENDIDA

r
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Se diagnosticaron 48 personas con céncer de cuello uterino, sobrepasando la meta
programada, con un cumplimiento del 114%.

En cuanto al tratamiento del cancer de cuello uterino, se brindé dicha atencién a 72
personas, con un grado de cumplimiento del 107%.

Se realizd escision de lesiones premalignas del cuello uterino a 704 mujeres, con un
cumplimiento del 101% de la meta fisica.

El tamizaje de cancer de mama con mamografia bilateral alcanzé un 96% de
cumplimiento, con 1307 personas tamizadas.

Fueron diagnosticadas 104 pacientes con cancer de mama, lo que representa el 81% de
la meta fisica programada.

Las personas tratadas por Cancer de mama fueron 232, con un cumplimiento del 116%
de la meta programada.

Se diagnostico cancer de estémago a 121 personas, esta actividad logré el 88% de la
meta fisica programada

Se brindé tratamiento a 88 personas con de cancer de estdmago, que representa un
110% de cumplimiento de la meta fisica.

Fueron diagnosticados 82 personas con cancer de prdstata, superando levemente la
meta fisica programada, con un cumplimiento de 104%.

Se brind6 tratamiento del cancer de préstata a 83 personas, superando la meta fisica
programada, con un cumplimiento del 119%.

Respecto al diagnéstico del cancer de pulman, se realizé a 122 personas que representa
el 117% de la meta fisica programada.

En cuanto al tratamiento de cancer de pulmon, se atendieron 44 personas superando
levemente la meta programada (105%)

Se realizé diagnéstico de cancer de colon y recto a 112 personas, con un grado de
cumplimiento de 85% de la meta fisica programada.

Fueron tratadas 79 personas portadoras de céancer de colon y recto, alcanzando un
adecuado cumplimiento de 99% de la meta fisica.

Se realizo diagnodstico de leucemia a 57 personas, con 95% de cumplimiento de la meta
fisica.

Referente al tratamiento de la leucemia, se atendieron 56 personas, un 92% de la meta
fisica programada.

Las personas diagnosticadas con linfoma fueron 78, sobrepasando levemente la meta
programada, con un cumplimiento del 101%.

Se brindé tratamiento de linfoma a 104 personas, cantidad mucho mayor a la
programada, con un cumplimiento del 137%.

Se diagnosticé cancer de piel no melanoma, a 78 personas, con un cumplimiento del
101% de la meta programada; mientras que se trataron 17 personas, un 113% de la meta
fisica programada.

Fue brindada consejeria a 899 personas diagnosticadas con céncer, con un
cumplimiento del 104% de la meta fisica.

Se brind6 tratamiento con cuidados paliativos a 125 personas, un 98% de la meta fisica
programada.
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Tabla N° 20
P . ANO
PRODUCTO_PROYECTO ACTIVIDAD_OBRA_ACC INV UNID MEDIDA Roz‘; 2‘2‘
5004280. DESARROLLO DE
INSTRUMENTOS 00201 -
f;%?ﬁfﬁg ;\CC'ONES ESTRATEGICOS PARA LA INFORME 6
| GESTION DEL RIESGO DE TECNICO
DESASTRES
3000734. CAPACIDAD
INSTALADA PARA LA
e 5005560. DESARROLLO DE .
SIMULACROS EN GESTION a
RESPUESTA FRENTE A REACTIVA REPORTE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES
3000734. CAPACIDAD S005561.
INSTALADA PARA LA IMPLEMENTACION DE
PREPARACION Y BRIGADAS PARA LA 00583 - 1
RESPUESTAFRENTEA  [ATENCION FRENTE A BRIGADA
EMERGENCIAS Y EMERGENCIAS Y i
DESASTRES DESASTRES
3000734. CAPACIDAD ig‘ﬁf;gmm‘ SN Y |
INSTALADA PARA LA
PREPARACION Y ALMACENAMIENTO DE 00614 -
RESPUESTA FRENTE A ! INFRAESTRUCTURA MOVIL INFRAESTRUCT 1
ERTEREERCLES ¥ 'PARA LA ASISTENCIA URA MOVIL
ESESTRES FRENTE A EMERGENCIAS Y
AS DESASTRES
301 4. ACIDAI
IN;’?Z;D?P:R A?_AD 5005612, DESARROLLO DE
PREPRRACIGH % LOS CENTROS Y ESPACIOS ]
D
RESPUESTA FRENTE A E;:;{%';:gii?{ . REPORTE .
EMERGENCIAS Y Pl
DESASTRES
3000738. PERSONAS CON .
FORMACION ¥ 5005580. FORMACION Y
CONOCIMIENTO EN CAPACITACION EN
N MATERIA DE GESTION DE 00086 -
GESTION DEL RIESGO DE 180
Ity RIESGO DE DESASTRES Y PERSONA
SN Al MBI
ADAPTACION AL CAMBIO 23'::;_’;22 L CAMBIO
CLIMATICO [
e s o e e B -
i 3 D
3000740, SERVICIOS “:2_?3?)712 SD;‘ESARROLLO £ 50815
PUBLI N
A:?_ :; :ﬁiigi:ﬁffs y |VULNERABILIDAD Y DOCUMENTO 1
DESASTRES RIESGO EN SERVICIOS TECNICO
{pUBLICOS
Lt R i P -
000740. SERVICI
iL'JOBLTCOOS seeuig: S00S585. SEGURIDAD | Q0065
FISICO FUNCIONAL DE 1
ANTE EMERGENCIAS ¥ O FU IlNTERVENcuéNE

[BESASTRES

issav;cnos PUBLICOS

EMERGENCIAS POR

EJECUTADO 2% AVANCE

8 133%

4 i 100%

1 100%

1 100%

12 _—1:0—%

226 126%

1 100%

1 100%

La Tabla N° 20, muestra el cumplimiento en las metas fisicas programadas del Programa
Presupuestal 0068 “Reduccion de la vulnerabilidad y atenciéon de las emergencias y

desastres”.

Respecto a la actividad: “Desarrollo de Instrumentos Estratégicos para la Gestion del Riesgo
de Desastres”, se elaboraron 9 planes, habiéndose programado 6, con un cumplimiento del
150%. Dichos planes son:
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Plan de Contingencia Frente a los efectos de lluvias intensas 2022 del Hospital Nacional
“Dos de Mayo”, aprobado mediante [a Resolucion Directoral N° 052-2022/D/HNDM.
Plan de Contingencia por Semana Santa 2022 del Hospital Nacional” Dos de Mayo”,
aprobado con Resolucién Directoral N° 077-2022/D/HNDM.

Plan Hospitalario de Preparacidon y Respuesta Frente a Emergencia y Desastres del
Hospital Nacional “Dos de Mayo”, aprobado mediante la Resolucién Directoral N° 144-
2022/D/HNDM.

Plan de Contingencia por Fiestas Patrias 2022 del Hospital Nacional “Dos de Mayo”,
aprobado mediante Resolucion Directoral N° 170-2022-D/HNDM.

Plan de Contingencia por Elecciones Regionales y Municipales 2022 del Hospital
Nacional “Dos de Mayo”, aprobado por Resolucién Directoral N° 222-2022/D/HNDM.
Plan de Contingencia por recorrido Procesional del Sefior de los Milagros — Octubre
2022, aprobado mediante la Resolucién Directoral N° 227-2022/D/HNDM.

Plan de Contingencia frente a una probable situacién de emergencia ocasionada por
conflictos politicos y/o sociales durante el fin de semana largo del 08 al 11 de diciembre
de 2022 en el territorio nacional, del Hospital Nacional “Dos de Mayo”, aprobado con
Resolucién Directoral N° 266-2022/D/HNDM.

Plan de Contingencia frente a una probable situacién de emergencia por conflictos
politicos y/o sociales desde el 12 de diciembre hasta el 31 de diciembre de 2022 y/o Ia
fecha que dure el evento en el territorio nacional, para desarrollarse en el Hospital
Nacional Dos de Mayo», aprobado mediante la Resolucién Directoral N° 269-
2022/D/HNDM.

Pian de Contingencia por Fiestas Navidefas 2022 y Afio Nuevo 2023 del Hospital
Nacional “Dos de Mayo”, aprobado con Resolucion Directoral N° 272-2022/D/HNDM.

En la actividad “Desarrollo de Simulacros en Gestién Reactiva”, durante el afio 2022 se
programaron 4 simulacros, los que se realizaron segun la siguiente cronologia:

El simulacro de sismo y tsunami del 31 de mayo del 2022, de acuerdo a lo establecido
en la Resolucién Ministerial N° 013-2022-PCM.

El Simulacro del 15 de agosto del 2022.

El simulacro del 11 de noviembre del 2022.

La simulacion del 13 de diciembre del 2022.

Para el producto “Implementacion de Brigadas para la Atencién frente a Emergencias y
Desastres”, se programé implementar 1 brigada:

Existen Brigadas Hospitalarias de respuesta divididos en 4 grupos (Brigada de
Proteccién y Evacuacién, Lucha contra Incendios, Busqueda y Rescate y Evacuacion de
Darfios) del Hospital “Dos de Mayo” (Creadas a través de la Resolucién Directoral N°
0557-2012/D/HNDM).

Mediante la Resoluciéon Directoral N° 175-2022/D/HNDM se reconocié como brigadistas
a 29 trabajadores del Hospital Nacional “Dos de Mayo”.

En cuanto al cumplimiento de las metas fisicas programadas para el producto “Administracion
y Almacenamiento de Infraestructura Mévil para la asistencia frente a Emergencias y
Desastres”, consideramos lo siguiente:

Se cuenta con carpas de lona simple, tablas rigidas para transporte con sus accesorios
correspondientes, inmovilizadores de cabeza, tablas de transporte y correas respectivas,
6 (seis) sillas plegables y 12 (doce) mesas plegables para la atencién de victimas frente
a Emergencias y Desastres.

Se adquirieron mesas y sillas plegables para la implementacion del area de expansion.
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En relacion a la actividad: “Desarrollo de los Centros y Espacios de Monitoreo de Emergencias
y Desastres”, se han realizado 12 informes técnicos, cumpliendo al 100% la meta anual
programada.

Respecto al cumplimiento de las metas fisicas del producto “Formacion y Capacitacién en
Materia de Gestién de Riesgo de Desastres y Adaptacion al Cambio Climatico”, se programé
capacitar 180 personas y se alcanzo un total de 226 personas capacitadas. Se realizé
capacitacion para los brigadistas via plataforma digital en:

Organizacién en la Administracion de Desastres con 10 participantes.
Recomendaciones basicas en sismos, con 11 participantes.

Incendios en hospitales y evacuacion hospitalaria con 15 participantes.
Triaje en emergencias masivas con 15 participantes.

Preparativos para el simulacro, con 17 participantes.

Nuevos escenarios en Pandemia, con 14 participantes.

Preparacién para el simulacro del 15 de agosto, con 25 participantes.
Puesto de avanzada vs area concentracion de victima, con 31 participantes.
Uso de Extintores, con 19 participantes.

Principios basicos de la Gestion del Riesgo de Desastres, con 19 participantes.
Taller de Formacién de Brigadas Hospitalarias. Con 35 participantes.

Triaje basico, con 15 personas.

0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS

El cumplimiento de metas fisicas de las actividades correspondientes al Programa
Presupuestal 0104 se muestra en la Tabla N° 21.

5005139. Asistencia Técnica y Capacitacion, programo beneficiar a 1147 personas y se logrd
asistir y capacitar a 1246, con un cumplimiento del 109%.

5005140. Coordinacién y seguimiento de la Referencia, fue programado atender 1642
referencias y se atendieron 1457, lo que representa un % de avance de 89%.

5002824. Atencién Ambulatoria de Urgencias (Prioridad Il o IV) en Modulos Hospitalarios
Diferenciados Autorizados, se programd 46000 atenciones y al finalizar el periodo de
evaluacion se ha logrado 53696 atenciones que representa un % de avance de 116%. Esta
gran cantidad de pacientes cuyo motivo de consulta no es emergencia ni urgencia, colapsan
el servicio de emergencia, dificultando las atenciones de los pacientes con prioridades | y II.

5005901. Atencién de Triaje, fueron programadas 78800 atenciones y se realizaron 81121: el
cumplimiento fue del 103%.

5005903. Atencion de la emergencia y urgencia especializada; fue programada una meta de
27918 atenciones y se brindaron 27693, siendo el cumplimiento del 99%.

5005904. Atencion de la emergencia de cuidados intensivos, se programaron 1550
atenciones y se brindaron 1545, con un grado de cumplimiento de 100%.

5005905. Atencion de la emergencia quirdrgica, fueron programadas 3600 atenciones y se
brindaron 4123, con un 115% de cumplimiento.

5006279. Servicio de transporte asistido de la emergencia y urgencia, fueron programados
840 atenciones y se realizaron 887 servicios de transporte, logrando un avance de 106%
respecto a metas fisicas programada.
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Tabla N° 21
Programa Presupuestal 0104

PROG. ANO

PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA S EJECUTADO % AVANCE

15002829. DESARROLLO DE
i iNORMAS Y GUIAS
: 1. ACCIONES I
fig(ﬁﬁ?\ls s - {TECNICAS EN ATENCIGN 00080 - NORMA 2 0 0%

{PRE HOSPITALARIA Y !

IEMERGENCIAS _ ]
3000001. ACCIONES {5005139. ASISTENCIA !
i > - PERSONA 1147 1246
COMUNES ____ [TENIcAY capaTAqon | 0%~ PERSONA | 105%
' . DESPACHO DE LA
;3%’::; nagim(\:( ° 35005140‘ COORDINACION Y ’
i ‘SEGUIMIENTO DE LA 00006 - ATENCION | 1642 1457 89%
{COORDINACIONDELA (oo o |
[REFERENCIA L e =
! ;5002824. ATENCION

:AMBULAT E
13000686. ATENCION DE LA R G:r\JLngsR(I:R?ORmAD

MERGENCIA O URGENCIA
EE 111 O IV) EN MODULOS 00006 - ATENCION 46200 ' 53696 116%
EN ESTABLECIMIENTO DE |\ o) 401
|SALUD DIFERENCIADOS
e . _ _AUTORIZADOS I
3000686. ATENCION DE LA
EMERGENCIA O URGENCIA {5005901. ATENCIGN DE
6 - ATENCION

EN ESTABLECIMIENTO DE | TRIAJE HE06 ao (6500 SLizt 4055
SALWUD
3000686, KTENCION DE LA 30000 arencion of ua

EMERGENCIA Y URGENCIA | 00006 - ATENCION 27918 27693 99%
EN ESTABLECIMIENTO DE | o oy oy
SALUD ] - _

AT
iﬁf:giN CliNOC EjR'\‘G[Z:‘ CILAA 5005904, ATENCION DE LA |
EN ESTABLECIMIENTO DE | EMERGENCIA DE 00006 - ATENCION 1550 1545 100%
A v
sawp _____ |CUIDADOSINTENSIVOS
13000686, ATENCION DE LA f
EMERGENCIA O URGENCIA :5005905. ATENCION DE LA
. - 4 o
EN ESTABLECIMIENTO DE | EMERGENCIA QUIRURGICA | 2°00® ATENCION Es . 115%
SALUD - N ~
3000801. TRANSPORTE 15006279. SERVICIO DE
ASISTIDO DE LA TRANSPORTE ASISTIDO DE
06 - ATEN 887 1

EMERGENCIA Y URGENCIA |{LA EMERGENCIAY (o8 CION 840 8 06%
IINDIVIDUAL _____ ,URGENCIA_

0129. PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDARIAS DE SALUD EN
PERSONAS CON DISCAPACIDAD

El cumplimiento de metas fisicas de las actividades correspondientes al Programa
Presupuestal 0129 se muestra en la Tabla N° 22,

5005150. Atencién de rehabilitacién para personas con discapacidad fisica, durante el periodo
2022 se han incrementado las atenciones por enfermedad muscular y unién mioneural
logrando un total de 7882 atenciones al finalizar el periodo de evaluacién. Las atenciones por
Lesiones del nervio periférico suman en total 9289 durante el periodo 2022. En la actividad
operativa Enfermedad articular degenerativa se han realizado un total de 2447 atenciones.

5005151. Atencién de rehabilitacion para personas con discapacidad sensorial, las
actividades operativas de: Paralisis Cerebral Infantil y Enfermedad Cerebro Vasculares, son
las que presentan mayor numero de atenciones durante el periodo de evaluacién.
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5005152. Atencién de rehabilitacion para personas con discapacidad mental, se programé
1169 personas atendidas, alcanzandose 1249 personas atendidas (107% de cumplimiento).
Los trastornos de aprendizaje y el retraso mental: leve, moderado y severo, fueron las
actividades operativas con mayor demanda de atenciones en el periodo.

5005153. Certificacion de discapacidad, se programaron 145 certificaciones y se realizaron
162, superando la meta fisica programada, alcanzando el 112% de cumplimiento.

5005154, Certificacién de incapacidad para el trabajo, la certificacion de incapacidad para el
trabajo tuvo un cumplimiento de 92% respecto a la meta fisica programada.

Tabla N° 22
PROG. ARO
PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA T EJECUTADO % AVANCE

13000688. PERSONAS CON | [
[DISCAPACIDAD RECIBEN  5005150. ATENCION DE i
.ATENCION DE {REHABILITACION PARA 00087 - PERSONA i
! 22699 24
'REHABILITACION EN ;PERSONAS CON ATENDIDA % 689 109%
,ESTABLECIMIENTOS DE {DISCAPACIDAD FISICA !
SALUD e
13000688. PERSONAS CON |
|DISCAPACIDAD RECIBEN 15005151. ATENCION DE
ATENCION DE tREHABILITACION PARA 00087 - PERSONA

2 0
REHABILITACION EN PERSONAS CON ATENDIDA 559 2653 105%
ESTABLECIMIENTOS DE DiSCAPACIDAD SENSORIAL
SALUD
3000688. PERSONAS CON
DISCAPACIDAD RECIBEN §5005152. ATENCIONDE
ATENCION DE {REHABILITACION PARA | 00087 - PERSONA

116 12 107%
REHABILITACION EN ’PERSONAS CON I ATENDIDA 9 e 07%
ESTABLECIMIENTOS DE DISCAPACIDAD MENTAL !
SALULD I
:13000689. PERSONA CON }
DISCAPACIDAD

153. -

CERTIFICADA EN 2(203.:;&?;2?“" OoozENP;FDSSNA 145 162 112%
;ESTABLECIMIENTOS DE
{SALUD
RALUDS oy e em o o -
£3000689. PERSONA CON
‘DISCAPACIDAD 5005154. CERTIFICACION
i N
.CERTIFICADA EN DE INCAPACIDAD PARA EL Oooznr;rsgm 12 11 92%

[ESTABLECIMIENTOS DE
[SALUD

{ TRABAJO

0131. CONTROL Y PREVENCION EN SALUD MENTAL

El cumplimiento de metas fisicas de las actividades del Programa Presupuestal 0131 Salud
Mental, se presenta en la Tabla N° 23.

5005189. Tratamiento de personas con problemas psicosociales, se programé una meta de
11 personas tratadas y debido a que la demanda fue menor a lo esperado, solo se alcanzé
tratar 6 personas, con un cumplimiento de 55%.

5006281. Tratamiento ambulatorio de nifios y nifias de 0 a 17 afios con trastornos mentales
y del comportamiento y/o problemas psicosociales propios, esta actividad tuvo programado
tratar a 612 personas, y al finalizar el periodo de evaluacion se logré un total de 673 personas
tratadas, alcanzando un cumplimiento de 110%.

5005190. Tratamiento ambulatorio de personas con trastornos afectivos (depresién y
conducta suicida) y de ansiedad, se programé tratar a 1260 personas y se logr6 un total de
1328 personas tratadas, alcanzando un 105% de cumplimiento.
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5005195. Tratamiento ambulatorio de personas con sindrome o trastorno psicético, la meta
programada fue 82 personas tratadas y se logré un total de 89 personas, con un cumplimiento
de 109%.

5006282. Tratamiento ambulatorio de personas con trastorno del comportamiento debido al
consumo de alcohol y tabaco, se programé tratar 5 personas, solo se logré el 80% de la meta
fisica programada.

Tabla N° 23
PROG. ANO
PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA s EJECUTADO % AVANCE
! POBLACION | B
;iggosl?:“’n AS CIGRLCON !5005189. TRATAMIENTO DE
! SONAS CON 00394 - PERSONA
[PSICOSOCIALES QUE PER | 11 6 55%
| RECIBEN ATENCION PROBLEMAS TRATADA !
1 1AL
{OPORTUNA Y DE CALIDAD | COSOCIALES
i - A T '?5006781. 'RATAMIENTQ .
| {AM D
13000699.POBLACION CON | BULATORIO DE NIfios ¥
PROBLERTES NINAS DE 0 A 17 ANOS !
CON TRASTORNOS 394 - PERSONA |
PSICOSOCIALES QUE STO ; 00 612 i 673 I 110%
RECIBER ATENGIGR MENTALES Y DEL TRATADA f
{COMPORTAMIENTO Y/O
ORTUNA Y DE CALIDAD
s o tPROBLEMAS i
o ottt is bttt it et s o DC N CINCOMT] A)EC. DD ODLOC et i L oy ot
5005190. TRATAMIENTO | i
)
3000700. PERSONAS CON  {AMBULATORIO DE i
TRASTORNOS AFECTIVOS Y {PERSONAS CON 00394 - PERSONA 1260 E 1328 105%
DE ANSIEDAD TRATADAS I TRASTORNOS AFECTIVOS TRATADA
OPORTUNAMENTE /(DEPRESION Y CONDUCTA
. . iSUICIDA) YDEANSIEDAD |
3000702. PERSONAS CON
e a e 7 o gsoosws. TRATAMIENTO
' AMBULATORIO DE 00394 - PERSONA
SINDROMES PSICOTICOS ! 82 89 109%
I [PERSONAS CON SINDROME TRATADA %
: 1C
opoRTuNAMENTE ___ [OTRASTORNOPSICOTICO |
:3000881. PERSONAS CON  15006282. TRATAMIENTO |
TRASTORNOS MENTALES Y {AMBULATORIO DE | |
l
DEL COMPORTAMIENTO {PERSONAS CON | 00394 PERSONA
DEBIDO AL CONSUMO DEL {TRASTORNO DEL TRATADA 5 4 80%
ALCOHOL Y TABACO i COMPORTAMIENTO
TRATADA IDEBIDO AL CONSUMO DE
 OPORTUNAMENTE |ALcOHOL Y TABACO ! _

1001. PRODUCTOS ESPECIFICOS PARA DESARROLLO INFANTIL TEMPRANO

5000017. Aplicacién de vacunas completas, el nimero de recién nacidos vacunados fue de
2491, convirtiéndose en la actividad operativa con mayor nimero de atenciones; en segundo
lugar, se ubica la vacunacion a niflos menores de 01 afio con 276 nifios protegidos en el
periodo y en tercer lugar se ubica la actividad operativa vacunacion a nifios de 01 afo con un
total de 202 nifios protegidos durante el periodo 2022,

5000018. Atencidn a nifios con crecimiento y desarrollo (CRED) completo para su edad, para
la actividad operativa de seguimiento del nifio nifa de alto riesgo se programé como meta 50
nifos controlados y al finalizar el periodo de evaluacion se ha logrado atender a un total de
42 ninos lo que representa el 84% de la meta fisica programada.

5000027. Atender a nifios con infecciones respiratorias agudas, los casos tratados por IRAS
agudas durante el afio 2022 fueron 6263 y los casos por neumonia sin complicaciones y otros
fue de 278 al finalizar el periodo de evaluacion.
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5000028. Atender a nifios con enfermedades diarreicas agudas, se programé atender 1159
casos y en total se atendieron 1198 casos, con un cumplimiento de 103%. Las atenciones por
EDA no complicada fueron 1147 casos tratados, la EDA disentérica 46 casos tratados y la
EDA persistente 05 casos.

5000029. Atender a nifios con diagndstico de infecciones respiratorias agudas con
complicaciones, se programd tratar 474 casos y se dio tratamiento a 506 casos, con un
cumplimiento del 107%. Las IRAS complicadas fueron 261, las atenciones por neumonia y
enfermedad muy grave en nifios de 02 meses a 04 afios fueron 223 casos tratados durante
el periodo.

5000030. Atender a nifios con diagnéstico de enfermedad diarreica aguda complicada, se
atendieron 120 casos tratados por atenciones EDA con algin grado de deshidratacién,
representando el 94% de la meta programada.

5006270. Brindar atencién a nifios con diagndstico de anemia por deficiencia de hierro, los
casos tratados por anemia fueron en total 533 que representa el 94% de la meta fisica
programada en el periodo de evaluacion.

.SEGUN EDAD

;Y DESARROLLO - CRED

Tabla N° 24
|1001 PRODUCTOS ESPECIFICOS PARA DESARROLLO INFANTIL TEMPRANO
PROG. AN
PRODUCTO_PROYECTO  ACTIVIDAD_OBRA_ACCINV  UNID MEDIDA e ©  EECUTADO % AvaNcE
13000876. ATENCION DE ;
ENFERMEDADES '5000027. ATENDER NINOS 00016 - CASO
DIARREICAS AGUDASE  :CON INFECCIONES TRATADO 6857 7192 105% |
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS
'RESPIRATORIAS AGUDAS |
3000876. ATENCION DE 55000023. ATENDER A
EHRERIEDABES NINOS CON 00016 - CASO
DIARREICAS AGUDAS E 1159 1198 103%
ENFERMEDADES TRATADO 03%
|NFECCIONES DIARREICAS AGUDAS
RESPIRATORIAS AGUDAS |~ =
77. A
3000577 TENCIOHN 5000029. ATENDER A
CRFERMEDADES NINOS CON DIAGNOSTICO
DIARRE(CAS AGUDAS E 00016 - CASO
|NEECCIONES DE INFECCIONES TRATADO 474 506 107%
! RESPIRATORIAS AGUDAS
RESPIRATORIAS AGUDAS
CON COMPLICACIONES 0 COMPLICACIONES .
77. ATE
30008 NCION 5000030. ATENDER A
A NINOS CON DIAGNOSTICO
'DIARREICAS AGUDAS E 00016 - CASO |
| INFECCIONES DE ENFERMEDAD TRATADO i 128 120 94%
i |
RESPIRATORIAS AGUDAS E(I)A,\;{:LT C%QGUDA
CON COMPLICACIONES |~
= 15006270. BRI i
13000878. NINOS Y NIRAS éAggilCI%N ': ::)NA(?S o f
{ CON ATENCION DE LA
co 'DIAGNGSTICO DE ANEMIA - 00086 - PERSONA 570 533 94%
IANEMIA POR DEFICIENCIA -
pPOR DEFICIENCIA DE [ l
'DE HIERRO | g
{HIERRO i
e M . S "
. N i ; I -NIRoo !
3033254. NINOS Y NINAS gsoooou APLICACION DE | 00218 ° 0 311 103%
CON VACUNA COMPLETA _"VACUNAS COMPLETAS __+ _PROTEGIDO i  ~ "~ i 77"
/5000018. ATENCION A i i
/3033255, NINOS Y NIRAS  i7 - |
NINOS CON CRECIMIENTO | 00219 - NIflO
CON CRED LETO | | 50 47 84%
CRED COMP | CONTROLADO
__1COMPLETO PARA SU EDAD j _
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EJECUCION DE LAS INVERSIONES ANO 2022 - HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

N°

IOARR PIM DEVENGADO . SALDO % EJEC.

2426382, ADQUISICION DE VIDEO
LAPAROSCOPIQ, UNIDADES DE MONITOREO DE o

SIGNOS VITALES MULTI PARAMETRO, UNIDADES 1423,855.00 1417.890.00 5,965.00 100%
DE MONITOREO DE SIGNOS VITALES |

2467266, ADQUISICION DE MONITOR MULTI
PARAMETRO, VENTILADORES PARA CUIDADOS
INTENSIVOS DE ADULTOS O PEDIATRICOS, 1.580,339.00 | 1.580,339.00 - 100%
VENTILADORES DE ALTA FRECUENCIA

2536786. ADQUISICION DE MAQUINA DE
HEMODIALISIS, EQUIPO ECOGRAFO Y
FRONTOLUZ; EN EL{LA) EESS HOSPITAL 399,050.00 399,050.00 - 100%
NACIONAL DOS DE MAYO - LIMA EN LA
LOCALIDAD LIMA

2667822 ADQUISICION DE ASPIRADCR DE
SECRECIONES, CENTRIFUGA PARA TUBOS,
DESFIBRILADOR Y DETECTOR DE LATIDOS
FETALES; ADEMAS DE OTROS ACTIVOS EN 196,040.00 189,960.00 6,080.00 97%
EL(LA) EESS HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO
LIMA EN LA LOCALIDAD LIMA, DISTRITO DE LIMA,
PROCVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

TOTAL 3,599,284.00 3,587,239.00 | 12,045.00 | 99.67%

M.

IOARR con CUI 2426382. ADQUISICION DE VIDEO LAPAROSCOPIO, UNIDADES
DE MONITOREO DE SIGNOS VITALES MULTI PARAMETRO,

Se logré la adquisiciéon de un total de 20 equipos biomédicos para los Departamentos
de Patologia Clinica y Anatomia Patologica, Banco de Sangre, Pediatria,
Anestesiologia, especialidades Médicas, Departamento de Emergencia y Cuidados
Criticos y Gineco Obstetricia Cardiologia, entre ellos:

03 Incubadora Neonatal Abierta (Servocuna)

02 Desfibrilador con Monitor

03 Microscopio Binocular con Camara (Trinocular)
02 Ventilador de Transporte

01 Cabina de Flujo laminar

03 Monitor de Funciones Vitales de 08 Parametros
01 Equipo de Faja Ergométrica

02 Electrocardiografo

01 Monitor Fetal

01 Centrifuga Inmunohematolégica

01 Centrifuga de mesa

2467266. ADQUISICION DE MONITOR MULTI PARAMETRO, VENTILADORES
PARA CUIDADOS INTENSIVOS DE ADULTOS O PEDIATRICOS, VENTILADORES

DE ALTA FRECUENCIA

Durante el periodo 2022 se ha logrado la adquisicién de 07 equipos biomédicos para el
Departamento de Anestesiologia y Centro Quirdrgico.

» 03 Maquina de Anestesia con Monitoreo Avanzado
¢ 03 Electrobisturi Monopolar/Bipolar Digital con pinza
¢ 01 Ventilador Volumétrico Adulto Pediatrico
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3. 2536786. ADQUISICION DE MAQUINA DE HEMODIALISIS, EQUIPO ECOGRAFO Y
FRONTOLUZ; EN EL(LA) EESS HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO - LIMA EN
LA LOCALIDAD LIMA

La ejecucion de la IOARR con CUI 2536786, se realizé la adquisicién de 11 equipos
biomédicos para los servicios de emergencia y Traumashock, Servicio de
Otorrinolaringologia y Servicio de Nefrologia.

e 01 Equipo Ecografo
o 05 Maquinas de Hemodialisis
¢ 05 Frontoluz

4. 2567822 ADQUISICION DE ASPIRADOR DE SECRECIONES, CENTRIFUGA PARA
TUBOS, DESFIBRILADOR Y DETECTOR DE LATIDOS FETALES; ADEMAS DE
OTROS ACTIVOS EN EL(LA) EESS HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO - LIMA
EN LA LOCALIDAD LIMA, DISTRITO DE LIMA, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO

LIMA

Se ha logrado la adquisiciéon de 11 equipos biomédicos para mejorar la calidad de
atencién de los Servicios de Obstetricia, Emergencia y Traumashock, Servicio de
Oftalmologia, Departamento de Medicina Interna, Departamento de Cirugia de Térax y
Cardiovascular y Departamento de Farmacia.

01 Monitor con desfibrilador
01 Monitor Fetal

02 Detector de Latidos

04 Pulsioximetro + PA

01 Electrocauterio

01 Electrocardiégrafo

01 Refrigeradora

V. LOGROS OBTENIDOS

Durante el afio 2022, la pandemia COVID-19 continué afectando a nuestra poblacion;
produciéndose las cuarta y quinta ola, aunque con menor afectacion en severidad gracias a
las campafias de vacunacion que se realizaron. La hospitalizacion de pacientes portadores
de COVID-19 disminuy®, lo que permitié incrementar las hospitalizaciones de pacientes con
otras patologias.

El personal vulnerable se fue reincorporando paulatinamente a las diferentes areas de
trabajo, asistencial y administrativa.

La Consulta Externa fue ampliando su oferta de atenciones, aunque con restricciones,
incrementando la atencion presencial y disminuyendo las teleconsultas.

En este contexto, el Hospital no logré desplegar sus actividades como en tiempos pre-
pandémicos.

Cabe destacar lo siguiente:

¢ Lalmplementacion de la Unidad de Gestantes Adolescentes (Departamento de Gineco

Obstetricia).
¢ Se reinicio el Programa de Psicoprofilaxis Obstétrica y Estimulacién Prenatal.

¢ Se recibié un nuevo ecografo por donacion.
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Se recibié Donacién de ambulancia tipo Ill, por la Organizacién Internacional para
Migrantes (OIM).

Adquisicién de nuevo y moderno sistema de inclusién, para el Servicio de Anatomia
Patologica, que ayudard a procesar mayor cantidad de muestras y satisfacer la
demanda hospitalaria.

Adquisicién de 10 balanzas digitales con pantalla LCD, bandeja y tallimetro, con
capacidad de hasta 20 kg.

Se ha logrado la Adquisicion de Ecografo para el Servicio de Trauma-Shock.
Adquisicion de Cabina de Bioseguridad clase |l tipo A2, para el Departamento de
Patologia Clinica y Anatomia Patolégica.

Adquisicién de Ventilador Pulmonar de Transporte para el Departamento de
Anestesiologia y Centro Quirargico.

Adquisicién de 5 sillas de ruedas para pacientes de Pediatria y Neurocirugia.
Adquisicion de cinco nuevos equipos de Hemodidlisis.

Reposicion de 03 monitores multiparamétricos de funciones vitales para el
Departamento de Cirugia de Térax y Cardiovascular

Adquisicién de tres nuevas unidades de electrocirugia, para mejor atencién de los
pacientes.

Adquisicién de 01 Monitor Fetal, para atencion de las gestantes.

La Oficina de Logistica actualizé la informacion del Sistema Integrado de Gestion
Administrativa (SIGA), médulo PATRIMONIO,

El Departamento de Banco de Sangre y Hemoterapia obtuvo el 100% de concordancia
en la evaluacién del Programa de Evaluacién Externa de |la Calidad EQAS, referente al
control de calidad del Area de Inmunohematologia.

Creacién del Hepatoclub, por el Servicio de Gastroenterologia, un grupo de apoyo para
pacientes con Cirrosis Hepatica, que capacitara a los pacientes y sus familiares, para
prevenir las descompensaciones de dicha enfermedad y reducir el nimero de
hospitalizaciones.

Intervencion exitosa de 8 pacientes con arritmia cardiaca grave, por la Misién Médica
#LatePerQ y el Departamento de Cirugia de Toérax y Cardiovascular.
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VI. ESTADOS FINANCIEROS AL 31.12.2022
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VIl. PRESUPUESTO INSTITUCIONAL 2022

PRESUPUESTO INSTITUCIONAL DE APERTURA (PIA) Y SUS

El Presupuesto Institucional Modificado (PIM) del Hospital Nacional “Dos de Mayo”, para
el ejercicio 2022 alcanzé la cifra de S/ 291,279,065.00; encontrandose distribuido, segun

MODIFICACIONES 2022

Fuente de Financiamiento (FF), de la siguiente forma:

Con respecto a la fuente de Recursos Ordinarios (RO), se asigné a nuestra institucion la
cantidad de S/ 235,627,840.00, siendo esta la principal fuente de financiamiento (80.89%
del PIM). En la fuente de Recursos Directamente Recaudados (RDR) se asignaron
$/6,543,023.00. En la fuente de Recursos por Operaciones Oficiales de Crédito (ROOC) se
le asignaron S/ 19,595,094.00 y, finalmente para la fuente de Donaciones y Transferencias

(DyT) le fueron asignados S/. 29,513,108.00

Tabla N° 25
FUENTES DE FINANCIAMIENTO PIA PIM
1. RECURSOS GRDINARIOS (RO) 174,850,205.00 235,627,840.00
2. RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS {RDR) 4,000,000.00 6,543,023.00
3. RECURSOS POR OPERACIONES OFICIALES DE CREDITO (ROOC) 19,595,094.00
4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS (DyT) 29,513,108.00
TOTAL 178,850,205.00 281,279,065.00

Fuente: SIAF MPP — Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico

PRESUPUESTO INSTITUCIONAL MODIFICADO (PIM) Y PRESUPUESTO
INSTITUCIONAL DE APERTURA (PIA) POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO

EJERCICIO 2022

Grafico N° 13

PRESUPUESTO INSTITUCIONAL MODIFICADO (PIM) 2022 POR
FUENTE DE FINANCIAMIENTO
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PRESUPUESTO INSTITUCIONAL MODIFICADO (PIM) Y PRESUPUESTO INSTUCIONAL DE
APERTURA (PIA) POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO SEGUN GENERICA DE GASTO 2022

Tabla N° 26
FUENTE DE FINANCIAMIENTO / GENERICA DE GASTO PIA PIM
1. RECURSOS ORDINARIOS {RO) 174,850,205 235,627,840
2.1 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 110,876,223 117,190,080
2.2 PENSIONES Y OTRAS PRESTACIONES SOCIALES 12,992,360 13,779,350
2.3 BIENES Y SERVICIOS 50,941,622 99,866,504
2.5 OTROS GASTOS 40,000 249,671
2.6 ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS - 4,542 235
2. RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS (RDR) 4,000,000 6,643,023
2.3 BIENES Y SERVICIOS 4,000,000 6,031,786
2.5 OTROS GASTOS - 21,231
2.6 ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS - 490,006
3. RECURSOS POR OPERACIONES OFICIALES DE CREDITO (ROOC) e 19,595,004
2.1 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES - 7,539,034
2.3 BIENES Y SERVICIOS - 12,055,160
4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS (DYT) 0 29,513,108
2.3 BIENES Y SERVICIOS - 29,058,005
2.6 ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS - 455,103
TOTAL 178,850,205 291,279,065

La Unidad Ejecutora N°028 Hospital Nacional Dos de Mayo alcanz6 un nivel de ejecucion
presupuestal durante el afio Fiscal 2022 del 96.93 % del presupuesto asignado por toda fuente
de financiamiento de los presupuestos asignados y autorizados por las Fuentes de
Financiamiento: Recursos Ordinarios, Recursos Directamente Recaudados, Recursos por
Oficiales de Crédito, Donaciones y Transferencias respectivamente.

Tabla N° 27
Ejecucion Presupuestal por Fuente de Financiamiento 2022

EJECUCION 2022
FUENTE DE FINANCIAMIENTO . PiM

| SI. %
T | |

|
1. RECURSOS ORDINARIOS | 236,627,840.00 232,530,962.64 98.69
2. RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS 6,543,023.00 5,705,448.34 87.20
3. RECURSOS POR OPERACIONES OFICIALES
DE CREDITO 19,595,094.00 18,314,217.37 93.46
4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS | 29,513,108.00 25,792,084.09 87.39
_— 'L — — - -
Total general | 291,279,065.00 282,342,712.44 96.93

La ejecucion presupuestal del Hospital Nacional “Dos de Mayo” al 31 de diciembre del 2022,
segun fuente de financiamiento y a nivel de devengado fue de S/ 282,342,712.44, del total del
Presupuesto Institucional Modificado — PIM S/ 291,279,065 que en términos porcentuales
representa el 96.93% del presupuesto asignado durante el Ejercicio Fiscal 2022 de acuerdo con
la informacion presupuestal que se refleja en el Sistema Integrado de Administracion Financiera
(SIAF).
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Dia Internacional de la Lucha Contra el Cancer
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Simulacro de Sismo
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Campaiia de Prevencion de Anemia
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Campaiia Nacional de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia

COMITE DE FARMACOVIGRANCIS
¥

TECHOVIAILANCIA
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04 de Diciembre
Boca sana,
vida saludable
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