INSTITUTO DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD N° Ot Y -2016-DG-HSEB
HOSPITAL "SERGIO E HERNALES'

PORLICA DR g

RESOLUCION DIRECTORAL
Comas 0 | MAR. 2016

visto, el informe N° 012-2016-OEPE-HSEB, de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico, sobre el Plan Operativo Anual 2016, del Hospital Serglo
E Bernales;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Directiva N°001-2014-CEPLAN ‘Directiva General del
Proceso de Planeamiento Estratégico-Sistema  Nacional de Planeamiento
Estratégico” aprobada por Resolucion de Presidencia del Consejo Directivo N°26-
2014-CEPLAN/PCD, modificada por Resolucion de Presidencia del Consejo
Directivo  N°107-2014-CEPLAN/PCD,  establece los principios, normas,
procedimientos € instrumentos del proceso de Planeamiento Estratégico en el marco
del Sistema Nacional de Planeamiento Estrategico-SINAPLAN,

Que. ol art. 18 de la Directiva General del Proceso de Planeamiento
Estratégico-Sistema Nacional de Planeamiento Estratégico” sefala que ‘El POl es el
documento elaborado por las entidades de la Administracion Publica que toma como
base la informacion generada en el Plan Estratégico Institucional (PEI). Este
documento Este documento desagrega las acciones estratégicas identificadas en el
PEl en actividades para un periodo determinado. Esta informacion contribuiré a la
gestion de la entidad para el logro de sus objetivos estratégicos. Asimismo. la accion
estratégica debe vincularse con el Sisterma de Presupuesto Publico”™,

; Que, de acuerdo a lo dispuesto en el numeral 71.2 del articulo 71° del Texto

Unico Ordenado de la Ley N° 28411- Ley General del Sistema Nacional de
Presupuesto, aprobado por Decreto Supremo N°304-2012-EF, establece que al
presupuesto Institucional se articula con el Plan Estratégico de la Entidad, desgle una
parspectiva de mediano y largo plazo, a través de los Planes Operativos
Institucionales, en aquellos aspectos orientados a la asignacion de fondos publico
conducentes al cumplimiento de las Metas y Objetivos de la Entidad, conforme a la
escala de prioridades;

Que. el numeral 71.3 del Aniculo antes mencionado, establece que los
Planes Operativos raflejan las Metas Presupuestarias que se esperan alcanzar para
cada ano fiscal y constituyen instrumentos administrativos que contienen los
procesos a desarrollar en ¢l corto plazo, precisando las tareas necesanas para
cumplir la Metas Presupuestarias astablecidas para dicho periodo, asl como la
oportunidad de su ejecucion, a nivel de cada dependencia organica.
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Que. mediahte Resolicidlf de Secretaria General N° 8-2014-SGNGSS, se

aprueha e} Instryctivo Interno de Planeamiento Operativo, que teng COMO SuUs



finalidades entre otras “dafinic Y establecer las pautas para 1a elaboracion del Plan
estratégico Institucional -PE|, Plan Operativo Institucional-POl y Plan Oparstive
Anual-POA, de las Unidades Ejecutoras que conforman el Pliego 147, ¥ Constituir a
los Planes Operativos como la principal hoja da futa, que asegure una sficlente
gestién por resultados ¥ uso adecuado de ios recursas.

Que, en tal sentido, mediants documento del visto la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico. ha formulade el “Plan Operative Anual 2018"que contiene
la programacion de las actividades vinculadas a jas acciones estralégicas que se

gjscutaran con el Presupussto instituciona! de apertura correspondiente al presonte
Ej{freicio;

Que, segin el Oficip N°112- UPL-OPP/IGSS, que contisne Informe N°003-
2018-JL-SE-UF'L-OPP/IGSS. El Instituto de Gestién de Servicios de Salud emita
opinion favorabla con respacto al Proyocto “Plan Operativo Anual 2016" de| Hospital
Sargio E. Bernales:

Director Ejecutivo de Ia Oficina Ejecutiva de Planeamianto Estratégico. y Jefe de Ia
Oficina de Asesoria Juridica del Hospital Sergio E Bernaies: y

En uso de las facultades y atribuciones conferidas en el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital Sergio F. Bemales, aprobado mediante
Resolucion Ministeriai N° 795-2003-SA-DM v modificado mediante Resolucién
Ministerial N® 124-2008-SA/DM del 26 de fabrero del 2008:

SE RESUELVE;

ARTICULO 1 Aprobar con eficacia anticipads al 1 de enero de 2016, sl Plan
Operstivo Anual (POA) 2016, el Hospital "Sergio E. Bemales® para el gjercicio
Presupuestal 2016, que en Anexo forma parte integrante de la presente Resolucion
Diractoral,

ARTICULQD 2° Encargar a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico | a través
del Equipo de Trabajo de Pranificacion le responsabilidad de su distriucian,

monitoreo y supervision del cumplimiento de las actividades programadas en el
documento de gesticin aprobado.

ARTICULO 3¢ Disponer que Ia Oficing de Comunicaciones publique la presents
Resolucion en la Pagina Web, del Hespital “Sergio £ Bernales®

Registre y comuniquese,
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INTRODUCCION

El Hospital Sergio E. Bernales, es un Establecimiento de Salud de Nivel lli-1 de alta
complejidad. que brinda atencién especializada a la comunidad del Cono Norte de Ia
provincia de Lima, fundamentalmente de los distritos de Comas y Carabayllo, asi como
de los distritos de Independencia, Los Olivos, Puente Piedra y la provincia de Canta,
ademas de las referencias nacionales.

El Plan Operativo Anual, facilita el seguimiento de indicadores estratégicos, direcciona
la gestion institucional y permite la asignacion y la administracién de recursos en
funcion de objetivos y metas que se van a cumplir y se definen los pasos a seguir, es
una herramienta de aprendizaje para la organizacion, fomenta la comunicacién y el
trabajo interdisciplinario, establece y sostiene compromisos, identifica prioridades,
mantiene el enfoque estrategico para las acciones de corto plazo.

Que, mediante Resolucion de Secretaria General N° 8-2014-SG/IGSS. se
aprueba el Instructivo Interno de Planeamiento Operativo, que tiene como sus
finalidades entre otras “definir y establecer las pautas para la elaboracién del Plan
estrategico Institucional -PEI, Plan Operativo Institucional-POI y Plan Operativo Anual-
POA, de las Unidades Ejecutoras que conforman el Pliego 137, y Constituir a los
Planes Operativos como la principal hoja de ruta, que asegure una eficiente gestion
por resultados y uso adecuado de los recursos..

Nuestra poblacion usuaria genera una demanda social de salud, preferentemente de
los estratos socioeconémicos C, D y E, por lo cual estamos empefiados en lograr una
atencion eficiente y eficaz, con equidad y calidez, alcanzando estandares de calidad
que se exigen para el cumplimiento de los objetivos y metas; el Plan Operativo
pretende asegurar una cobertura real de promocion, prevencion recuperacion y
rehabilitacion de las enfermedades: logrando que los servicios satisfagan las
condiciones de accesibilidad econémica, geografica y cultural, asegurando la
capacidad resolutiva en la atencion ambulatoria, de emergencia y hospitalizacion, con
la utilizacion optima y el uso racional de los recursos econémicos, materiales y
financieros.




1. GENERALIDADES:

El Hospital Sergio E. Bernales, es un érgano desconcentrado de nivel IIl- del

Instituto de Gestién de Servicios de Salud, siendo responsable de brindar atencién

especializada a la comunidad del Cono Norte de la provincia de Lima,
especificamente a la poblacion del distritos de Comas, Carabayllo, Independencia,

Los Olivos. Puente Piedra y la provincia de Canta, ademas de las referencias

nacionales, lo que acrecienta |la demanda y nos obliga a brindar servicios de mayor

complejidad a nuestra poblacion usuaria que en su mayoria pertenecen a los O
estratos socioeconomicos C, Dy E.

El hospital es responsable de brindar satisfactoriamente atencion de salud a la
poblacién de su ambito referencial brindando atencién integral ambulatoria y
hospitalaria altamente especializada, con énfasis en |la recuperacion vy
rehabilitacion de problemas de salud, con un adecuado sistema de atencion, y con
un equipo de gestion, que agrupa a todos los trabajadores en torno a la mision y
visién, manteniendo un clima organizacional adecuado.

1.1 DENOMINACION, NATURALEZA Y FINES
DENOMINACION.
El Hospital Sergio E. Bernales es un érgano desconcentrado del Instituto de
Gestion de Servicios de Salud-IGSS, con categoria de alta complejidad, de
acuerdo al marco normativo vigente N°27657 Ley del Ministerio de Salud.
destinado a la atenci6n y vigilancia, en salud integral de fas personas; con nivel
de categoria 1I-1

NATURALEZA.
El Hospital Sergio E. Bernales, es un 6rgano desconcentrado del IGSS,
destinado a la atencién y vigilancia de la salud integral de las personas.

FINES.

El Plan Operativo Anual es una herramienta de gestion que canaliza los
grandes objetivos estratégicos en metas anuales que ia entidad se compromete
a ejecutar durante el afio, para contribuir al logro de los objetivos y los fines
institucionales.
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El Hospital Sergio E. Bernales jurisdiccionalmente atiende a la pobiacién de
Comas y Carabayllo, pero su ambito de accién, trasciende el area
jurisdiccionalmente por ser un hospital referencial, asi como el nivel de
especializacion y categoria que ostenta; su ubicacion geografica hace que los
distritos aledafios Puente Piedra, Los Olivos e Independencia y la Provincia de
Canta, transfieran a pacientes para examenes y atencién especializada.

El Seguro Integral de Salud atiende pacientes procedentes de diversos
departamentos del pais especialmente, Loreto, San Martin y Ucayali, que son
los departamentos que corresponden al area de influencia de nuestra
referencia,

VISION DEL INSTITUTO DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD
Promover en las personas, a través de un efectivo liderazgo. estilos de vida
saludables, gestionando, conduciendo y articulando eficientemente los
servicios de salud, con infraestructura y equipamiento apropiado, recursos
humanos calificados, actualizados permanentemente y comprometidos, en
brindar un cuidado integral con calidad y calidez, potenciando la docencia e
investigacion cientifica, que identifique los problemas de salud y brinde
soluciones, a fin de garantizar el ejercicio pleno del derecho, fundamental a ia
salud de las personas, familias y comunidades en paz.

MISION DEL INSTITUTO DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD
Somos un organismo publico que conduce y articula la mas importante.
modema y efectiva red de prestacion de cuidado integral de la salud para todos
y por todos, contribuyendo a fortalecer un sistema nacional de salud, que tenga
como principios: universalidad. equidad. solidaridad, integridad, accesibilidad y
calidad, para avanzar en el logro del maximo grado de bienestar de |la sociedad
como parte del desarrollo de pais.

MISION DEL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

BRINDAR Y GARANTIZAR ATENCION DE SALUD INTEGRAL Y
ESPECIALIZADA EN FORMA OPORTUNA Y SEGURA, LOGRANDO
LA SATISFACCION DEL USUARIO

&
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VISION DEL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

(CONSOUDARNOS COMO HOSPITAL DE ALTA COMPLEJIDAD,
BRINDANDO UNA AENCION INCLUSIVA CON CALIDAD Y CALIDEZ
QUE GENERE RECONOCIMIENTO Y SATISFACCION EN
NUESTROS USUARIOS, CON LIDERAZGO TECNICO, CIENTIFICO Y
DOCENTE EN UNA ADECUADA INFRAESTRUCTURA

\_ 7

Objetivos Funcionales del Hospital Sergio E. Bernales:

* Lograr la recuperacion de la salud y la rehabilitacion de las capacidades de los
pacientes, en condiciones de oportunidad, equidad, calidad y piena accesibilidad.
en Consulta Externa, Hospitalizacién y Emergencia.,

» Defender ia vida y proteger la salud de la persona desde su concepcidon hasta su
muerte natural.

» Lograr la prevencién y disminucién de los riesgos y dafios a la salud.

* Apoyar la formacién y especializacion de los recursos humanos. asignando campo
clinico y personal para la docencia e investigacion, a cargo de las Universidades e
Instituciones educativas, segun los convenios respectivos.

* Administrar los recursos humanos, materiales econémicos y financieros para el
logro de [a misién y sus objetivos en cumplimiento a Ias normas vigentes.

* Mejorar continuamente la calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la atencion
a la salud, estableciendo las normas y los 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.

OBJETIVO NACIONAL 2:
IGUALDAD DE OPORTUNIDADES Y ACCESO UNIVERSAL A LOS SERVICIOS
BASICOS
2.2. "ACCESO UNIVERSAL A LOS SERVICIOS DE SALUD CON CALIDAD"

OBJETIVOS DEL PESEM.
* Reducir la Mortalidad Materna Neonatal
» Reducir la Desnutricion Cronica de Menores
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« Disminuir y controlar las enfermedades no transmisibles

« Disminuir y controlar las enfermedades transmisibles

* Reducir y mitigar las lesiones por factores externos.

= Fortalecer el gjercicio de la rectoria y optimizacion de los procesos de los servicios
de salud.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS GENERALES IGSS.

+ OEG1: Organizar e implementar un modelo de cuidado integral de la salud para
todos y por todos

» OEG2: Fortalecer y mejorar la oferta de los servicios de salud en todos sus
niveles, en lo pre hospitalario (emergencias y urgencias meédicas) y en el sistema
de referencias y contra referencias

« OEG3: Fortalecer permanentemente las competencias del IGSS, en funcion de sus
finalidades institucionales.

» OEGAJ: Fortalecer |a gestion basada en |a experiencia directa, el conocimiento e
innovacion cientifica y tecnologica.

* OEGS: Fortalecer la promocion de Ia salud fomentando estilos de vida saludables,
la prevencion de enfermedades, accidentes y dafios.

= OEGE6: Brindar asistencia técnica en la organizacion de la prestacion de los
servicios de salud en regiones.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS ESPECIFICOS (POI - IGSS) POA INSTITUCIONAL.

1. Contribuir con los objetivos Sanitarios del Sector

2. Organizar y articular la prestacion de los servicios de salud en todos sus niveles

3. Mejorar las condiciones de atencion de los usuarios externos

4 Garantizar la disponibilidad de recursos estratégicos que requisran los usuarnos en
cada UUEE

5. Disefiar, implementar y conducir una efectiva gestién financiera y presupuestal
para la generacion de valor

6. Desarrollar e implementar una gestion de calidad por resuitados y de mejora
continua de sus procesos.

7. Implementar la gestion de proyectos de inversion de manera sostenible.

8 Fortalecer la seguridad y salud en los trabajadores de IGSS y sus Organos
Desconcentrados

-



PLAN OPERATIVO ANUAL 2016 HOSPITAL SERGIQ E. BERNALES

9. Implementar la gestion de RRHH basada en competencias Yy desarrollar de
manera sostenible la Cultura Organizacional IGSS.

10. Disenar, aprobar, implementar y evaluar el proceso de innovacion cientifica y
tecnologica.

11. Conducir € integrar las estrategias sanitarias a acciones de educacion, promocion

y prevencion de estilos de vida saludables en todos los niveles de atencion,
ESTRUCTURA ORGANICA DEL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES:

Mediante R.M.N°795/2003 y sus modificatorias R.M.N°® 512-2004-MINSA, R.M.N°.343- 0
2007/MINSA se aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital

Sergio E. Bernales para cumplimiento de su mision y logro de sus objetivos generales,

contando con |a siguiente Estructura Organica como lo establece el Articulo N® 8.

ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DEL
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

DIRECCION GENERAL




ESTRUCTURA ORGANICA DEL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
ORGANO DE DIRECCION
« DIRECCION GENERAL

ORGANOS DE ASESORAMIENTO
« OFICINA EJECUTIVA DE PLANEAMIENTO ESTRATEGICO
« OFICINA DE ASESORIA JURIDICA

« OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL
OFICINA DE GESTION DE LA CALIDAD
ORGANOS DE APOYO ADMINISTRATIVO
e OFICINA EJECUTIVA DE ADMINISTRACION

o OFICINA DE PERSONAL

o OFICINA DE LOGISTICA

o OFICINA DE ECONOMIA

=~ OFICINA DE SERVICIOS GENERALES
« OFICINA DE COMUNICACIONES
e OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA
« OFICINA DE APOYO A LA DOCENCIA E INVESTIGACION
e OFICINA DE SEGUROS
ORGANOS DE LINEA:
« DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
SERVICIO DE CIRUGIA GENERAL
SERVICIO DE CIRUGIA ESPECIALIZADA |
SERVICIO DE CIRUGIA ESPECIALIZADA Il
SERVICIO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
SERVICO DE NEUROCIRUGIA
SERVICIO DE CIRUGIA PEDIATRICA
e DEPARTAMENTO DE MEDICINA
SERVICIO DE MEDICINA INTERNA
SERVICIO DE NEUROPSIQUIATRIA Y GERIATRIA
SERVICIO DE INFECTOLOGIA Y DERMATOLOGIA
SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA
SERVICIO DE NEUMOLOGIA
SERVICIO DE OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS
« DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA
v SERVCIO DE PEDIATRIA GENERAL
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v SERVICIO DE PEDIATRIA ESPECIALIZADA

¥ SERVICIO DE NEONATOLOGIA

DEPARTAMENTO DE GINECO-OBSTETRICIA

v SERVICIO DE GINECOLOGIA

v SERVICIO DE OBSTETRICIA

v SERVICIO DE OBSTETRICES

DEPARTAMENTO DE CONSULTA EXTERNA Y HOSPITALIZACION

v SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA

v SERVICIO DE HOSPITALIZACION

DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS

v SERVICIO DE EMERGENCIA

v SERVICIO DE CUIDADOS CRITICOS

DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO

v SERVICIO DE CENTRO QUIRURGICO

v SERVICIO DE RECUPERACION

DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA

v SERVICIO DE PATOLOGIA CLINICA

v SERVICIO DE ANATOMIA PATOLOGICA

v SERVICIO DE BANCO DE SANGRE

DEPARTAMENTO DE DIAGNOSTICO POR IMAGENES

v' SERVICIO DE RADIODIAGNOSTICO

v SERVICIO DE ULTRASONIDO

DEPARTAMENTO DE MEDICINA DE REHABILITACION

DEPARTAMENTO DE ODONTOESTOMATOLOGIA

DEPARTAMENTO DE FARMACIA

DEPARTAMENTO DE SERVICIO SOCIAL

DEPARTAMENTO DE NUTRICION Y DIETETICA

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

v SERVICIO DE ENFERMERIA DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA

v' SERVICIO DE ENFERMERIA DE CUIDADOS CRITICOS

¥ SERVICIO DE ENFERMERIA DE HOSPITALIZACION

¥ SERVICIO DE ENFERMERIA DE CENTRO QUIRURGICO Y CENTRAL DE
ESTERILIZACION

DEPARTAMENTOQ DE PSICOLOGIA
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2. DIAGNOSTICO SITUACIONAL

2.1 ANALISIS DE DEMANDA.
£l analisis de demanda considera la revisién de los principales factores del
entomo externo, que nos permitan tener una perspectiva de las caracteristicas
relevantes de la poblacién que acude al Hospital
2.1.1 CARACTERISTICAS GEOGRAFICAS
El Hospital Sergio E. Bernales, se ubica en la Av. Tupac Amaru N°
8000 en el distrito de Comas, cerca del limite con el distrito de
Carabayllo.
Segun se puede ver en el grafico adjunto los limites del Distrito de
Comas, donde se ubica el Hospital son los siguientes:
Norte : Distritos de Carabaylio y los distritos de la Provincia de Canta-
Region
Sur  ‘Distritos de Independencia, Los Olivos y San Juan de
Lurigancho.
Este  Distritos de Carabayllo y San Juan de Lurigancho.
Oeste : Distritos de Puente Piedra y Los Olivos
El Hospital Sergio E. Bernales esta estratégicamente ubicado entre los
distritos de Comas y Carabayllo y también muy cercano al distrito de
Los Olivos, Independencia y Puente Piedra y es el hospital mas cercano
para |a provincia de Canta.
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21.2.

Accesibilidad

La poblacion usuaria puede acceder al establecimiento mediante cinco
corredores viales los cuales son los siguientes:

Avenida Circunvalacion-Av. Tupac Amaru-Hospital

Avenida Caqueta — Av. Tupac Amaru — Hospital.

Avenida Alfonso Ugarte ~ Puente del Ejercito — Panamericana — Av. Tupac
Amaru — Hospital

Avenida Universitaria — Avenida Los Incas — Hospital.

Carretera Panamericana — Av. Héroes del Cénepa (Ex Trapiche)- Avenida de
los Incas-Hospital,

CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS.

La Poblacién que demanda los servicios de salud del Hospital procede
principaimente de los distritos de Carabayllo, Comas e Independencia, en la
zona norte de Lima. Sin embargo existe una poblacidon que se le puede
considerar Indirecta y es aquella de los distritos de Ancodn, Santa Rosa, Puente
Piedra, San Martin de Porras y Los Olivos, ademas de la zona de Canta
perteneciente a la Region de Lima.
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La demanda de la poblacién usuaria es cada vez mayor, la capacidad
resolutiva del hospital en muchas especialidades es superada por la gran
cantidad de pacientes que acuden a diario para su atencién y tratamiento,
especiaimente las emergencias, se viene trabajando en el nuevo proyecto
hospitalario que se construira para la zona norte y que se encuentra aprobado
en vias de financiamiento; para ello contamos con terreno libre para su
edificacion

La poblacién total adscrita al hospital que corresponde a los distritos de Comas,
Carabayllo, es de 813,071 habitantes; es una poblacién estimada a partir del
censo poblacional del 2014 con un crecimiento vegetativo del 2,1%.

El distrito de Comas es el cuarto distrito mas poblado del Peru y forma parte de
los 43 distritos de Lima Metropolitana.

La Tendencia Poblacional global de distritos demandantes de la atencién del
area de Influencia corresponde al distrito de Comas con un 82% de
procedencia, sequido de Carabayllo 10%, San Martin de Porres y Puente
Piedra 1,8%.

La poblacién de la jurisdiccion del Hospital Sergio E Bernales de los distritos
de Comas y Carabayllo esta representado por el 51.3 % para mujeres el 48.7%
para los hombres.

POBLACION TOTAL 2014
POR SEXO SEGUN DISTRITOS POR AREA DE INFLUENCIA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

DISTRITOS DE LIMA HOMBRES MUJERES TOTAL
NORTE
CARABAYLLO 141,381 148,930 290.311
COMAS 254,584 268,176 522,760
INDEPENDENCIA 105,564 111,200 216,764
LOS OLIVOS 178.204 187.717 365,921
PUENTE PIEDRA 164 084 172.844 336,928
TOTAL 843,817 888,867 1,732,684

FUENTEINSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA E INFORMATICA

@
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GRAFICA DE LA POBLACION POR SEXO SEGUN DISTRITOS

AREA DE INFLUENCIA DEL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

CARABAVLO

W HOMBRES

comas

INDFPFENDENCIA

= MUIERES

LOS v

S TOTAL

PFUENTY MEDRA

La poblacion de los distritos de Comas y Carabayllo segun el Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica, tenfan una poblacion de 813,071 habitantes. con una tasa de
crecimiento poblacional del 2,6%, de los cuales el 51.3% son mujeres y 48.7 % son

varones,

El 10.47% de |a poblacion de los distritos de Comas y Carabaylio corresponde de cero
a 5 afos, el 10.50% corresponde al grupo etareo de 6 a 11 afios, el 10.75% a los
adolescentes de 12 a 17 afos, el 58.51% corresponde al grupo etareo de 18 a 59 afios

y la poblacién adulto mayor representa el 9.76%. como se observa en el cuadro que
se describe a continuacion.

POBLACION TOTAL POR GRUPOS DE EDAD, SEGUN DISTRITOS
AREA DE INFLUENCIA DEL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

DISTRITOS DE

8A 11

=~ DE 60

LMANGRTE |°® ANas{ Sod | BT | T ieeet | ARce: | TOTAL
CARABAYLLO 33386 | 33676 | 33005 | 167800 | 22354 | 290311
COMAS 51753 | 51,753 | 54367 | 307,906 | 56981 | 522,760
INDEPENDENCIA | 21,026 | 21460 | 24494 | 125073 | 24711 | 216764
LOS OLIVOS 34397 | 32933 | 37324 | 225407 | 35880 | 365921
PUENTE PIEDRA 39421 39,084 40,431 197 .440 20.553 336.928

TOTAL 179,982 | 178,905 | 189,712 | 1.023625 | 160459 | 1,732,684

FUENTE INSTITUTO NA

CIONAL DE ES

TADISTICA E INFORMATICA
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GRAFICA DE POBLACION TOTAL POR GRANDES GRUPOS DE EDAD
SEGUN DISTRITOS

> DE 60 ARIOS h 56,581 ‘

‘ |
12 A 17 ANOS p Bras
© A 11 AROS ‘ 53,753 ‘
: |
0-5 RS ‘ surss | ' |
0

50,000 100,000 150,000 200,000 250,000 300,000 350,000

W PUENTEPIEDRA ™ LOSOLIVOS # INDEPENDENCIA @ COMAS ™ CARABAYLLO

La expansion demografica que se viene observando en el distrito de Carabayllo es
superior a Comas, ya que su area terntonal es amplio; el crecimiento urbanistico viene
desplazando areas agricolas del valle del rio chillén, terrenos eriazos vienen siendo
ccupados como asentamiento humanos en laderas de nuevas urbanizaciones que se
vienen construyendo.

2.1.3. CARACTERISTICAS SOCIO-ECONOMICAS.
El cono Norte de Lima, es un polo de desarrollo econémico con posibilidades
de inversiones, destacandose adicionalmente una creciente oferta en
Infraestructura educativa asi como una importante actividad turistica y
recreativa.
Un gran porcentaje de poblacién pertenecer que en su mayoria a los estratos
socioeconémicos C, D y E, siendo el promedio de sus ingresos mensuales
medio entre 422 y 550 nuevos soles, los cuales estan dedicados mayormente a
Ia alimentacion.
Esta situacion ha generado un crecimiento en la actividad comercial de la zona
mostrandola como el nuevo norte al que los empresario deben mirar para
aprovechas las oportunidades presentadas.
Del 36% de las empresas de Lima Metropoiitana ubicadas en la zona de
influencia de Lima Norte. El distrito de Comas tiene un 11% con respecto al
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total de empresas de la zona. La participacion de la micro empresas y
pequenas empresas de la zona es de 37% lo cual se ratifica con las
estadisticas del 98 4% del total de empresas de la zona.

Por otro lado en relacién a los niveles de pobreza, en Comas existe un alto
indice de pobreza, segun el cuadro adjunto el 22 3% de esta poblacion esta
considerado como pobre, en los distritos aledafios como Independencia los
pobres llegan al 21.3% vy la situacién se agrava con los distritos aledafios,
siendo el distrito de Carabayllo con 26.3% de poblacion pobre y en Puente
Piedra con 35.6% de poblacidn pobre,

CARACTERISTICAS CULTURALES Y OTROS ASPECTOS

En lo referente a niveles culturales y educativos en la zona, se debe indicar que
Comas e Independencia reflejan un mayor indice de desarrollo humano en
relacion a Carabayllo y Puente Piedra, por ejemplo en cuanto a la esperanza
de vida los distritos tienen promedios parecidos, en el caso del nivel de
alfabetismo, de los distritos existe mayor nivel de analfabetismo en los distritos
Puente Piedra, Carabaylio e Independencia.

Logros educativos en el afio 2013 entre Lima Metropolitana y la Region
del Callao

El logro educativo representa el conjunto de conocimientos, habilidades y
valores que deben asimilar el estudiante durante el proceso pedagdgico

Los alumnos y alumnas de! segundo grado de primaria en Lima destacan en
razonamiento matematico y Ios del callaoc en comprension de lectura como se
observa en el cuadro que se muestra a continuacion

CUADRO DE COMPRENSION DE LECTURA Y RAZONAMIENTO MATEMATICO
PROVINCIA DE LIMA Y CALLAO -~ ARO 2013

Comprension de | Razonamiento
Area geografica Xchirh




|

vasjnonphnoananz.;aaasags:a;ao;.inj)»11o;:nJa:.on)

PLAN OPERATIVO ANUAL 2018

En relacion al nivel de seguridad ciudadana, la Violencia Juvenil en Lima y
Callao se tiene conocimiento que un total de 13,000 jovenes y adultos integran
pandillas en Lima Metropolitana, los mismos que son responsables de hechos
delictivos, siendo el mayor nivel de pandillaje en Lima Norte: Comas.

Carabayllo y los Olivos.
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21.5. ANALISIS DE LA SALUD:

MORBILIDAD DE LA CONSULTA EXTERNA

En el cuadro siguiente se observa que de las patologias mas frecuentes que
forman parte de la morbilidad en la consulta externa del Hospital Sergio E.
Bernales en el afio 2015, tenemos en primer lugar, las enfermedades del
sistema digestivo con 18,492 atenciones que representa el 16.89% del total de
los atendidos, asimismo se observa que 11,961 atenciones pertenecen a los
grupos etareos mayores de 30 a mas, siendo el sexo femenino con 13,208 que
representa el 71.43% del total de atendidos con diagnésticos considerados en
el dafio Enfermedades del sistema digestivo.

Como segunda causa tenemos las enfermedades del sistema genitourinario
con el 14.41% representado por 15769, correspondiendo las mayores
atenciones a los grupos etareos mayores de 30 afios con 13,069 atendidos,
observando también que el mayor nimero de atenciones en estas patologias
corresponden al sexo femenino.

La tercera causa de morbilidad tenemos a las enfermedades del sistema
respiratorio con el 8.54%, representado por 9,344 atendidos de! total, siendo el
grupo etareo de 0 a 11 afios con 3742 atenciones.
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MORBILIDAD DE LA CONSULTA EXTERNA 2015

HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

DANO

0-11| 12-17

18-29

30-59

60+

TOTAL

ENFERMEDADES DEL
SISTEMA DIGESTIVO

5284

13208

2531 881

'ENFERMEDADES DEL
SISTEMA
| GENITOURINARIO

6562

9207

865 312

| 8422

7489

5570

18492 |

15769 }

ENFERMEDADES DEL
| SISTEMA RESPIRATORIO

4148

5196

3742 | 404

ENF DEL OJO Y DE SUS
ANEXOS

2661

5105

982 439

697

2298

2203

9344

502

2573

3270

7766

'ENF. DEL SISTEMA
OSTOMUSCULAR Y DEL
TEJIDO CONJUNTIV.

1986

5162

173 162

"ENFERMEDADES
ENDOCRINAS,
 NUTRICIONALES

1669

4861

a7 248

378

3007

2654

3428

2069’ 6530

7148

TRASTORNOS MENTALES
Y DEL
COMPORTAMIENTO

2596

"CIERTAS ENF,
INFECCIOSAS ¥
| PARASITARIAS

2138

3843

2525

t

1024 | 1335

987 339

1107

882

2042

1592

ENF. DEL SISTEMA
| CIRCULATORIO

1882

2634

207 87

212

1107

931 | 5439
|

863

2903

4663

4516

ENFERM DE LAPIEL Y
DEL TEJIDO
SUBCUTANEO.

1596

2404

917 388

614

1274

808

4000

TODOS LOS DEMAS
DANOS DE LA
MORBILIDAD

8435

16355

6327 | 1598

4192

9125

4548

24790

| TOTAL DANO

38957

70500

17626 6291

13814

41593

30133

109457

Fuante' OF Estadistica e Informatica-HNSEB

GRAFICA DE LA MORBILIDAD DE LA CONSULTA EXTERNA
POR TIPO DE SEXO
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GRAFICA DE LA MORBILIDAD DE LA CONSULTA EXTERNA
POR DANO

® ENFERMEOADES DEL SISTEMA DIGESTIVO

® ENFERMEDADES OEL SISTEMA
GENITOURINARIO
* ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPRATORIO

® ENF. DEL 0JO ¥ DE SUS ANEXOS

¥ ENF, DEL SISTEMA OSTOMUSCULAR Y DEL
TENDO CONJUNTIV.

* ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICKONALES

* TRASTORNOS MENTALES Y DEL
COMPORTAMIENTO
CIERTAS ENF. INFECCIOSAS ¥ PARASITARIAS

ENF. DEL SISTEMA QRCULATORIO
ENFERM. DE LAPIEL Y DEL TEIDO

SUBCUTANEC.
TODOS LOS BEMAS DANOS DE LA MORBILIDAD

MORBILIDAD DE LOS EGRESOS HOSPITALARIOS.

En el cuadro siguiente se observa que la morbilidad de los egresos hospitalarios en el
hospital Sergio E. Bernales siendo los partos normales, y partos con complicaciones
que requieren intervencion quirlrgica (cesarea), correspondiendo 6,416 pacientes, lo
que representa el 66.78% de los egresos hospitalanos, los abortos con 1061 egresos
ocupa el tercer lugar con el 11.04%.

El apendicitis representa el cuarto lugar en las hospitalizaciones con 956 ingresos de
ellos 218 pertenecen al grupo de 5 14 afios y 447 al grupo de 20-44 afos; las
Infecciones urinarias y neumonias, también ocupan lugares importantes en los egresos
hospitalarios, siendo los grupos de 0 a 14 afios los que representan la mayor cantidad
de egresos, para el caso de las infecciones urinarias el sexo femenino tiene el 75.91%
del total de los egresos en ese dafio.

Otras patologias en menor escala forman parte de las diez primeras causas de
internamiento en las diferentes especialidades, como se observa en el cuadro y
graficas siguientes:
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DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE LA MORBILIDAD
DE LOS EGRESOS HOSPITALARIOS

Orden

DARO

F

<1

1-4

5-14

15-18

20-44

TOTAL

PARTO UNICO
ESPONTANEQ SIN OTRA
ESPECIFICACION

3824

15

699

3089

PARTO POR CESAREA
ELECTIVA

1768

101

1654

1769

ABORTO NO
ESPECIFICADO
INCOMPLETO, SIN
COMPLICACION

1061

152

8

12

1081

APENDICITIS AGUDA NO
ESPECIFICADA

51

22

218

134

104 31

956

PARTO POR CESAREANO
ESPECIFICADA

823

1

286

823

INFECCION DE VIAS
URINARIAS SITIO NO
ESPECIFICADO

72

230

48

52
83

NEUMONIA NO
ESPECIFICADA

125

118

a5

21

10

14 42

243

COLECISTITIS CRONICA

178

98

232

INFECCIONES
INTESTINALES DEBIOO A
OTROS ORGANIS. SIN

116

91

82

207

10

SEPSIS BACTERIANA DEL

RN. NO ESPECIFICADA

102

180

190

TOTAL MCRBILIDAD
- OFICINA DE

983

ADISTICS

378

242

\E INFORMATICA ~ HNSEB

362

1388

6745

GRAFICA DE PRIMERAS CAUSAS DE LA MORBILIDAD
DE LOS EGRESOS HOSPITALARIOS POR SEXO

u MASCULINO

» FEMENINO
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GRAFICA DE PRIMERAS CAUSAS DE LA MORBILIDAD
DE LOS EGRESOS HOSPITALARIOS POR DANO

N  PASTO UNICO ESPONTANED SINOTRA
2% 2% ESPECIFICACIDN
® PARTO POR CESAREA ELECTIVA
®ABURTO MO ESFEDIRCADD INCOMPLETO SN
COMPLICADON
WAPENTHCITIS AGUOA ND ESPECIHCADA
* PARTO POR CESANCA NO ESPECIFICADA
S INFECCION DE VIAS URINARIAS
NLUMDNIA W0 LIPLLIFLALA
COLICISTITIS CRONICA

INFECCIOMES INTESTINALES

SEPSIS BACTERIANA DFL RN

MORBILIDAD DE LOS SERVICIOS DE EMERGENCIA.

En cuanto a la morbilidad en los servicios de Emergencia del Hospital, las cifras no
hacen sino demostrar el incremento de este tipo de atenciones a lo largo de los ultimos
anos. Asi observamos que en el afio 2015, se registraron 111,141 atenciones en este
sector; la primera causa de atencion o dafio por el cual acuden al servicio de
emergencia del Hospital corresponde a dolor abdominal localizado en parte superior
con 9.0% de total de las atenciones, una segunda causa es las fiebre no especificada
que representa el 4,3% de los casos, luego como tercera causa de las atenciones se
tiene a las faringitis aguda, no especificada con 3,412, que representa el 3.1%.

Las gestante con complicaciones ocupan el cuarto puesto con 2,503 atenciones que
representa el 2.3% del total de atenciones de este servicio, como quinta causa de las
atenciones se tiene a las cefaleas con 2,079 atenciones y que representan el 1.9% de
las atenciones, las demas causas como faringo-amigdalitis, infecciones de vias
urinarias, otros dolores abdominales, asma no especificada y eméticos, en menor %
completan las diez primeras causas de atencion en el servicio de emergencia en el
hospital Sergic E. Bernales, como se observa en los cuadros subsiguientes,
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CUADRO DE LA MORBILIDAD EN LOS SERVICIOS DE EMERGENCIA 2015

HOSPITAL SERGIO E BERNALES

HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

ORDEN | DANO CANT. %
1) DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE SUPERIOR 9954 90

2 | FIEBRE NO ESPECIFICADA 4724 43

3 | FARINGITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA 3412 31

4 | GESTANTE CON COMPLICACIONES 2503 23

5 | CEFALEA 2079 1.9

6 | FARINGO AMIGDALITIS AGUDA 1,942 1.7

7 | INFECCION DE LAS VIAS URINARIAS 1744 16

8 | OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOSNO ESPECIFICADOS 1140|186

9 | ASMA NO ESPECIFICADA 1,740 18

10 | EMETICOS 1.622 1.5
QTROS 79,671 7.7
TOTA L 111,141 100

T FUENTE OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA — HNGED

GRAFICA DE 10 PRIMERAS CAUSAS DE LA MORBILIDAD

EN EMERGENCIA

4%
3%
4 2% 2%
¢ e i X 2%
————r ﬂ.\\N

* DOLOR ABDOMINAL LOTALIZADO BN FARTE SUPERION

W PEBRE NO ESPECIFICADA

* FASNGINS AGUDA, NO ESPE01HEADA * GESTANTE CON COMPLICACIONSES

®LEFALEA = FARINGD AMIGDALITIS AGUDA
IRFECOION DE LAS VIAS LIRINARAS OTREYS DOLORES ABDOMMNALES
ASMA NG ESPICIFICADA EMETICOY

2%

MORTALIDAD HOSPITALARIA EN EL HOSPITAL SERGIO E. BERNALES.
La mortalidad hospitalaria 2015 en el Hospital Sergio E. Bernales es de 178 fallecidos,
de los cuales 107 corresponden al sexo masculino, que representa el 60.80%, y solo
69 son femeninas.

*
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En cuanto a fallecimiento por grupo etareo 79 fallecidos corresponden a mayores de
65 afios que representa el 44 88%); también se observa que 30 fallecidos son menores
de 1 afio que representa el 17% del total de fallecidos en el hospital.

Asimismo se observa que como primera causa de mortalidad hospitalaria se tiene a la
Septicemia no especificada con 64 casos, que representa el 36.36% del total de
fallecimientos (en su mayoria mayores de 65), la segunda causa de mortalidad es la
sepsis bacteriana del R.N. con 24 fallecidos de los cuales el 75% corresponden al
sexo masculino, una tercera causa de mortalidad es la insuficiencia respiratoria aguda
con 23 fallecidos correspondiendo a los grupos etareo de mayor a 20 afios,

La cuarta y quinta causa de mortalidad en el Hospital tienen el mismo nimero de
sucesos con 13 fallecidos, tanto debido a Neumonia no especificada, los fallecidos son
de edades a partir de los 20 afios, en cambio en lo relacionado a lo que es SIDA 11 de
los 13 fallecidos son del grupo etareo de 20 a 44 afios y 2 de edades superiores.
finaimente, el resto de causas Reflejan un nimero aproximado de 8 fallecidos como
promedio, debido a Cirrosis, fibrotorax, insuficiencia renal (con pacientes de 45 a mas
anos) y asfixia del nacimiento.

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORTALIDAD HOSPITALARIA 2015
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

SEXO GRUPO ETAREQO Sl
~[1Ta|[ S5a | 15a | 20a | 45a | 65a

N° DANO M | Fl<t] 4] 14| 19 44 64 + |TOTAL
SEPTICEMIA NO

1 | ESPECIFICA B [28|01/0 0 1 10 13 40 64
SEPSIS BACTERIANA

2 |DELRN 18 6 [24]| 0 0 0 0 0 0 24
INSUFICIENCIA
RESPIRATORIA

3 |AGUDA 15| 8 /0|0 o 0 B 3 11 | 23
NEUMONIA NO

4 | ESPECIFICA 8 5§ lolo 0 0 4 4 5 13

5 |Siba 12 1 0 0 0 0 11 2 0 13
OTRAS
ENFERMEDADES
PULMONARES

B |INTERTICI, 3 6 00 0 0 0 2 7 9
OTRAS CIRROSIS DEL

7 |HIGADO 4 5 0 0 0 Q 0 2 7 9

8 |FIBROTORAX 3 lslofofo 0 0 2 6 8
INSUFIENCIA RENAL
CRONICA, NO

9 | ESPECIFICADA 3 4 10]0 0 0 1 3 3 7
ASFIXIA DEL

10 | NACIMIENTO SEVERA | & 1 6 | 0 Q 0 0 0 0 6
TOTAL 107 | 69 [30]| 0 0 1 35 31 79 | 178

FUENTE" Oficina de Estadistica e informatica
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GRAFICA DE DIEZ PRIMERAS CAUSAS
MORTALIDAD HOSPITALARIA 2015 - POR SEXO
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

N S R N
-l--‘-—-’.

HSEXOM WSEXQF

FUENTE: OFICINA DE ESTADISTICA £ INFORMATICA 2015

2.2. ANALISIS DE LA OFERTA.

2.21. PRODUCCION DE ACTIVIDADES
El cuadro que se presenta a continuacion se demuestra como la atencion
medica de consultorios Externos de las especialidades del Departamento
de Medicina en los ultimos afios se ha ido incrementando con excepcion
del afio 2014, en la cual hubo un decrecimiento por la prolongada huelga
medica lo que ocasiond la disminucion de la atencion en la consulta
externa en todas las especialidades, en el afio 2015 las atenciones se
han recuperado, siendo la especialidad de gastroenterologia que
incremento en 5.69%, Reumatologia en 61.23%
Una de las especialidades que mas atenciones ha realizado es
neumologia el que ha incrementado sus atenciones en 45.81%
comparado con el 2013, aun en el 2014 atendié mucho mas pacientes
que el afio anterior.
Otras especialidades meédicas como Infectologia con 22.58% vy
Neurologia con 6.88% incrementaron sus atenciones, también se observa
que hay especialidades médicas que han disminuido sus atenciones, la
causa de ello es el éxodo de especialistas que se van en busca de
mejores honorarios que aunado a la distancia de nuestro hospital con el
centro de Lima hacen que los profesionales no permanezcan trabajando
en nuestra institucion.
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También es conveniente anotar que las especialidades de Medicina
General, Cardiologia Endocrinologia y Psiquiatria, han disminuido su
produccidn como consecuencia de la renuncia de profesionales, lo que
origina menor horas medicas de atencion; es importante la contratacion
de especialistas mejorando los honorarios por que este aunado a la

distancia de ubicacion de nuestra institucion con el centro de Lima son
causas de renuncia de los profesionales de |a salud en forma frecuente

CUADRO COMPARATIVO DE LA CONSULTA EXTERNA 2011 - 2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DEPARTAMENTO DE MEDICINA

HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

GRAFICA COMPARATIVA DE CONSULTA EXTERNA 2011-2015
'ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE MEDICINA
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FUENTE OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA — HNSEB.

» ANO 2015

ANO ANO ANO ANO ANO

e 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015
MEDICINA GENERAL 6294| 6190 | 5538 4207| 4512
NEUMOLOGIA 5841| 4940 | 8022 9699| 11,697
CARDIOLOGIA 8576| 7.921 | 9,750 6360|7999
NEUROLOGIA 5670| 5442 | 5958 5387|  6.368
GASTROENTEROLOGIA 9988| 7.961 | 9610 7279| 10157
DERMATOLOGIA 5.966| 4888 | 6212 4575 5132
ENDOCRINOLOGIA 5.963| 5500 | 8271 7403|6210
PSIQUIATRIA 5638 5662 | 5917 4514|4491
"GERIATRIA 2460] 2330 | 3213 2664|3122
REUMATOLOGIA 3235] 3,187 | 3.258 3923|5253
INFECTOLOGIA 1351] 1,016 | 1.776 1909 2177
MEDICINA ONCOLOGICA 0l o 0 226| 89
'HEMATOLOGIA 23| 799 | som 0 0
NEFROLOGIA 962] 551 | 473 95| 1.882
TOTAL DEPARTAMENTO 81 57,287| @8807| 58650| 70,073
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CUADRO COMPARATIVO DE LA CONSULTA EXTERNA 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

—

ANO ANO ANO ANO
ESPECIALIDADES 2011 | 2012 | 2013 | 2014 21?1%

CIRUGIA GENERAL £.930 6.107 6,836 5,373 8.021
TRAUMATOLOGIA 8.673 6,685 5925 3.894 5.747
OTORRINOLARINGOLOGIA 7.250 6,808 8.245 8,508 4812
OFTALMOLOGIA 10,802| 11256| 13436, 10024| 12,119
UROLOGIA 10139 103%4| 10400 9777| 8880
CIRUGIA PEDIATRICA 1.723 1,451 1,825 1.480 1,807
CIRUGIA PLASTICA 1,732 1,729 1,789 1,074 958
NEUROCIRUGIA 745 526 693 1,003 1,414
CIRUGIA CABEZA Y CUELLO 2,446 2,209 2,286 1.604 1,481
CIRUGIA ONCOLOGICA 1,964 1,670 1,976 2086 2576
CIRUGIA DE TORAX 1.448 1,328 1,392 441 63

TOTAL CIRUGIA 852 50,161 54.803| 43261 47.967
FUENTE OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA - HNSEB

GRAFICA COMPARATIVA DE CONSULTA EXTERNA 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE CIRUGIA
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En el cuadro precedente se observa que la demanda de atencion medica en la
consulta externa en las especialidades médicas del departamente de Cirugia un
decrecimiento en los ultimos afios con un mayor acento en el afo 2014, que por una

larga huelga médica se origind una disminucién en las atenciones.

Una de las razones que origina la disminucion de las atenciones médicas es la falta de
profesionales sea por renuncias del medicos CAS o por cese por limite de edad sobre
todo en especialidades como Otorrinolaringologia, Oftaimologia Cirugia de Toérax y

Traumatologia y ortopedia.
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PLAN OPERATIVO ANUAL 2016 HOSPITAL SERGIO

Aun asi hay especialidades médicas que si han logrado un incremento en sus
atenciones como Neurocirugia con 104%, cirugia Oncolégica con 33.36% y cirugia
General con 17.33%, en la que si el staff medico se mantiene laborando en nuestra
institucion.

CUADRO COMPARATIVO DE LA CONSULTA EXTERNA 2011-2015

ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES.

ESPECIAUDADES 2om | o2 | 2013 | 201 | 2018
PEDIATRIA 12,228 10,859 | 10,092 7741|7999
 NEFROLOGIA PEDIATRICA 0| © 75 347 124
NEONATOLOGIA 4882| 3499 | 3500 2885| 1513
NEUROLOGIA PEDIATRICA [ 0 0 148

TOTAL PEDIATRIA 17,110 14358| 13667| 10973 9784
: ADISTICA E TNEGRMATICA - HNSES

GRAFICA COMPARATIVA DE CONSULTA EXTERNA 2011- 2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE PEDIATRIA
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FUENTE: OFICINA DE ESTADISTICA F INFORMATICA — HNSER
En el cuadro precedente se observa un decrecimiento en [as atenciones médicas de la

consulta externa en las especialidades medicas del departamento de Pediatria un
decrecimiento en los ultimos afios con un mayor acento en el aflo 2014, la razén de
elio es |a falta de profesionales especialistas que no se presentan a ias convocatorias
CAS realizado por nuestro hospital teniendo como motivo fundamental la distancia
entre el centro de Lima y nuestro hospital, aunado este a los mayores honorarios que
abonan los hospitales ubicados en el centro de Lima, aun asi la especialidad de
Nefrologia Pediatrica incremento sus atenciones en 65.33% en el presente afio
comparado con el 2013.
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CUADRO COMPARATIVO DE LA CONSULTA EXTERNA 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DEPARTAMENTO DE GINECO-OBSTETRICIA

HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
ESPECIALIDADES o | ) | e A
ALTO RIESGO 10.745| 10350 | 10589 | 10207| 10438
PLANIF. FAMILIAR 3575| 3232 | 378 4612 4669
GINECOLOGIA 8328 8,797 8454 7.730 9413
COLPOSCOPIA 2262| 1738 | 2132 | 1906| 2428
INFERTILIDAD 9| 0 0 58 50
TOTAL GINECO- OBSTETRICIA | 26000| 24.117| 25853| 24693 26.998

FUENTE: OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA ~ HNSEB

GRAFICA COMPARATIVA DE CONSULTA EXTERNA 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE GINECO-OBSTETRICIA
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FUENTE OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA ~ HNSER

En el cuadro precedenta se obsarva un ligero crecimiente en las atenciones médicas
de la consulta externa en las especialidades del departamento de Gineco-obstetricia.
representado por el 4.43% comparado con el afio 2013, también se observa un
decrecimiento en el 2014 como resultado de la huelga médica que tuvo varios meses
de paralizacion.

Para el afio 2015 se observa un crecimiento en el servicio de Planificacion Familiar
con un 26.74% comparado con el 2013 y las atenciones en colposcopia con un
13.88%siempre comparado con el afio 2013 que fue superior en atenciones con
respecto al afio 2014,
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CUADRO COMPARATIVO DE LA CONSULTA EXTERNA 2011-2015
OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

ANO ANO ANO ANO ANO
EIPEGMLIDADES 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015
DPTO. DE ANESTESIOLOGIA 2595| 1,663 2,387 1,837 2,665
MEDICINA DE REHABILITACION 4803| 5088 7,279 5604 7,398
HEMATOLOGIA 0 0 0 47 918
TOTAL CIRUGIA 7398| 7031| 9666| 7488 10981
FUEﬁiE &lﬁm DE ESTADISTICA E INFORMATICA - HINSER

GRAFICA COMPARATIVA DE CONSULTA EXTERNA 2011-2015
OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS
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FUENTE: OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA — HNSEB

En el cuadro precedente se observa un crecimiento en las atenciones médicas de la
consulta externa de Anestesiologia con 23.3% y Medicina de Rehabilitacion con un
3.9%, comparado con el afio 2013, asimismo se observa un decrecimiento en el 2014
como resultado de la huelga médica que tuvo varios meses de paralizacion.

Desde el 2014 se brinda atencion médica en la especialidad de Hematologia,
considerando que existe una gran demanda hospitalaria.
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CUADRO COMPARATIVO DE EGRESOS HOSPITALARIOS 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE MEDICINA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

ANO | ANO | ANO | ANO | ANO

ESPEGIALIDAD 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015
MEDICINA INTERNA 568 593 533 457 378
INFECTOL. y DERMAT. 495 a2 439 363 447
GASTRO ENTEROLOGIA, 19 179 185 158 178
OTRAS ESPECIAL. MEDICAS 71 36 45 KK} 28
NEUROPSIQUIAT y GERIAT 82 39 84 23 10
NEUMOLOGIA 225 200 214 205 251

TOTAL DPTO. DE MEDICINA 1637 | 1518 | 1500 | 1239 | 1292

FUENTE: OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA = HNSEB

GRAFICA DE EGRESOS HOSPITALARIOS ANOS 2011-2015
DEPARTAMENTO DE MEDICINA

MEDNING NFECYOL ¢ O'MSI\"(IM nuwuntv REMOLOGA
INTEENA PERMAT "dl'llflﬂ.ll MEDCAS

wARO 2011 ®ARO 2012 »ARO 2013 =ARO 2014 » ANO 2015

En el cuadro precedente se observa un decrecimientc en los ultimos afos de los
egresos hospitalarios en el departamento de Medicina, lo que indica que en muchos
casos la morbilidad hospitalaria es atendida en consulta externa evitando la
hospitalizacion del paciente.

Asimismo se observa que existe especialidades como Neumologla con 17.28% e
Infectologia con 2.73%, no han disminuido sus egresos hospitalarios, lo que preocupa
toda vez que patologias de vias respiratorias e infectos coniagiosas se estén
incrementando en la poblacion del cono norte.
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CUADRO COMPARATIVO DE EGRESOS HOSPITALARIOS 2011- 2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE CIRUGIA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

ANO | ANO | ANO ANO ANO
ESPECIALIDAD 2011 _| 2012 | 2013 | 2014 | 2015
CIRUGIA GENERAL 1724 1661 1628 1382 1603
TRAUMATbLOGIA 387 376 387 319 308
OTORRINOLARINGOLOGIA 84 63 71 32 37
UROLOGIA 307 332 318 257 303
CIRUG. CAB. CUELLO 123 103 138 78 86
CIRUG. PEDIATRICA 256 239 337 303 323
CIRUG. PLASTICA 107 112 112 85 70
CIRUG, ONCOLOGICA 74 62 67 62 105
CIRUG TORAX Y CARDIOVASC 45 a1 49 27 5
NEUROCIRUGIA 143 138 130 109 103
TOTAL DPTO. DE CIRUGIA 3260 3127 3238 2654 3033
FUENTE. OFICINA DE ESTADISTICA - INF -

GRAFICA DE EGRESOS HOSPITALARIOS ANOS 2011-2015

DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
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En el cuadro precedente se observa un decrecimiento en los Ultimos afios de los
egresos hospitalarios en el departamento de cirugia, lo que Indica que en muchos
casos la morbilidad hospitalaria es atendida en consulta externa evitando la

hospitalizacion del paciente.

Asimismo se observa que existen especialidades como Oncologia con 77.0% y Cirugia
General con 4.0%, que han incrementado, razén por la cual los egresos hospitalarios
Son mayores con relacion a afios anteriores, lo que preocupa toda vez que patologias
relacionadas con cancer se han incrementado en la pobiacion del cono norte.
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Otra de las razones de la disminucién es la falta de profesionales de las
especialidades quirurgicas lo que no permite cumplir con las intervenciones quirlrgicas
requeridas.

CUADRO COMPARATIVO DE EGRESOS HOSPITALARIOS 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE PEDIATRIA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

ANO ANO ANOD ANO ANO
_____ ESPECIALIDAD 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015
NINOS <1 421 462 524 522 517
NINOS DE 1-4 610 737 779 761 845
NINOS DE 5 17 110 109 93 105
NINOS DE 6-14 447 554 482 515 495
NEONATOLOGIA 1091 1180 1627 1258 1,363
TOTAL DPTO. DE PEDIATRIA 2686 3043 3521 3148 3325
“FUENTE. OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMA [ICA-HNSER
GRAFICA DE EGRESOS HOSPITALARIOS ANOS 2011-2015
DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA

2000

1500 o

1000 i

!
|
Swii
, A M earws

NfiOS <1 NINOS OE 14 NROSDE § NIFOS DE 614 NEDNATOLOGIA

#ARND 2011 ®ARNO2012 =ANO 2013 wANO 2014 = ANO 2015

En el cuadro precedente se observa un decrecimiento en los dos Gltimos afios de los
egresos hospitalarios en el departamento de Pediatria, lo que indica que en muchos
casos la morbilidad hospitalaria es atendida en consulta externa evitando la
hospitalizacion del paciente.

En el aflo 2014 por la huelga médica, las hospitalizaciones disminuyeron en 11%,
comparado con el afio 2013 y en el 2015, las hospitalizaciones se incrementaron un
poco, siendo en su mayoria tratamiento por IRA, como patologia de mayor incidencia
y prevalencia en nuestra jurisdiccion




0000002000000 9592929209999 5252900302002 22993%0

PLAN OPERATIVO ANUAL 2016 (

CUADRO COMPARATIVO DE EGRESOS HOSPITALARIOS 2011-2015
ESPECIALIDADES MEDICAS DEL DPTO. DE GINECO-OBSTETRICIA

HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

HOSATAL SERGIO £ BERNALES

ANO | ANO | ANO | ANO | ANO

EREECIALIDAD 2011 2012 | 2013 | 2014 | 2015
OBSTETRICIA 8142 7716 8453 8418 7967
GINECOLOGIA 457 495 582 61 655

FUENTE: OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA-HNSEB

GRAFICA DE EGRESOS HOSPITALARIOS ANOS 2011-2015
DEPARTAMENTO DE GINECO-OBSTETRICIA

-LLLLLE

ANO 2011 ANO 2012 AND 2013 ANO 2014 ARO 2015

W OBSTETRICIA ™ GINECOLOGIA

En el cuadro precedente se observa un decrecimiento en las atenciones obstétricas,
en el 2015, una de las razones es que han iniciado el funcionamiento los maternos
necnatales, en los distritos de Comas, Carabayllo e Independencia, con atenciones de
parto las 24 horas del dia, lo que ha ampliado la oferta de servicios en el cono norte y

que origina mejorar Ia atencién al pacienta.

Asimismo se observa que los egresos hospitalarios de la especialidad de Ginecologia
si se ha incrementado en 19%, comparado con el 2013, por la capacidad resolutiva

que a la fecha tiene nuestro hospital,

CUADRO COMPARATIVO DE ATENCIONES 2011 - 2015
DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

GINECO-OBSTETRICIA

15,403

16,697

ESPECIALIDAD/ANO 2011 2012 2013 2014 2016
MEDICINA 265902 | 31101 | 35283 | 37888 | 38271
PEDIATRIA 16709 | 25648 | 31524 | 32242 | 30840
CIRUGIA 11203 | 14257 | 15879 | 17573 | 16899
TRAUMATOLOGIA 4,191 5137 5581 6266 | 7,100

FUENTE: OFIGINA DE ESTADISTICA E INFORMATIGA-HN
L0V B
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UCIN 80 78 72 56 71
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GRAFICA DE ATENCIONES 2011 - 2015
DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
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GRAFICA DE ATENCIONES 2011 - 2015
DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRIITICOS
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
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De lo descrito en el cuadro precedente, las atenciones en el departamento de
Emergencia y Cuidados Criticos en los ultimos afios se ha incrementado. con un
notono crecimiento en el 2014, siendo la causa de ello |a prolongada huelga médica
que al restnngirse las atenciones en {a consulta externa, los pacientes acudian a la
emergencia para recibir atencion médica.

A nivel de especialidades la de Traumatologia comparado con el 2013, crecié en
27.21% sus atenciones, siendo muy frecuente los accidentes de transito que se
onginan en las grandes avenidas, como la Tupac Amaru, Universitaria y Panamericana
Norte, sin descuidar la carretera a Canta,

Otras especialidades que también han incrementado sus atenciones de emergencia y
Urgencia comparades con el afio 2013 son: Medicina con el 8 45% y Cirugla con
6.42%.

También se observa que, algunas especialidades han disminuido sus atenciones
como: Gineco-obstetricia con 3.9% y Pediatria con el 2.2%, entre otras razones por
que se han aperturado establecimientos que atienden 24 horas en los distritos de
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Comas, Carabayfio e Independencia lo que origina que la atencién de Emergencia se
descongestione un poco.

Las atenciones en las Unidades de Shock Trauma, UCI y UCIN del Departamento de
Emergencia también se observa un decrecimiento en las atenciones. siendo la causa
pnncipal 3 falta de especialistas, quienes ne vienen & nuestra institucion por estar
ubicado en un distrito alejado del Centro de Lima y Jos honorarios que se abonan en
nuestra Institucion estan por debajo del mercado laboral.

CUADRO COMPARATIVO DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS 2011 - 2015 °
DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
DPTO DE CIRUGIA |
DPTO DE GINO-OBSTETRICIA 1816
DPTO. DE CIRUGIA 958 786 1079 A48T 870
DPTO. DE GINECO-OBSTETRICIA 5 23

GRAFICA DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS PROGRAMADAS 2011 -2015
DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO
HOSPITAL SERGIO E, BERNALES
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GRAFICA DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS AMBULATORIAS 2011 - 2015
DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
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GRAFICA DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS DE EMERGENCIA 2011 - 2018
DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
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En los cuadros precedentes sobre intervenciones quirirgicas se observa que hay un
incremento en los ultimos aflos, excepto el afio 2014, que por la prolongada hueka
medica, se realizaron menos intervencionas quirirgicas.
El 5526% de las Intervenciones quirlrgicas comresponden a las programadas
(pacientes hospitalizados y de cirugia de dia) y el 44.74% corresponde a
intervenciones quirurgicas realizadas de emergencia.
El departamento de Gineco-obstetricia con el 52.3% es el que mas Intervenciones
quinirgicas  realiza, en los pacientes hospitalizados y de emergencia,
fundamentalmente del servicio de Obstetricia (cesareas), correspondiendo el 47.7% a
las demas especiaidades del departamento de Cirugia (Traumatologia, Cirugia
General, Urologia y otras especialidades quinirgica en menor escala.
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En |a intervenciones quirirgicas de Emergencia también el departamento de Gineco-
obstetricia con el 57.00% es la especialidad que mas intervancionas ha realizado en el
2015, corresponde al departamento de Cirugla a través de sus especialidades de
Clrugia General, Traumatologia y Neurocirugia et 43.00% de fas intervenciones

PROGRAMAS PRESUPUESTALES:

ARTICULADO NUTRICIONAL,

En este objetivo se busca disminuir la tasa de desnutricidon en nifios < de 5 aflos en
especial al grupo infantil con riesgo poblacional, desde su concepcién hasta su
crecimiento y desarralio, para ello se han consignade fas metas estratégicas que
lograran disminuir tas tasas de mortimortalidad infantil, asegurando con estos
programas se protejan un mayor nimeroc de nifios de la poblacion en riesge
Aplicacion de vacunas al recién nacido, con un grado de cumplimiento mayor a {a
programacién Inicial, mayor numero de partos atendidos y por ende mayor recien
nacidos, habiéndose protegide a 8,416 nifios menores de 1 afio en el 2015 Los nifios
menores que completaron sus controles totalizaron 400 nifies controlados en el 2015,
de un total de 2,919 atenciones por CRED, esta actividad gue también se wiene
desarroliando en los centros de primer nivel de fa RED de Salud Tupac Amaru, €s por
ello que de la poblacion asignada al establecimiento solamente se controla el 10%; los
nifics que presentan patologlas y son detectados se derivan a la especialidad
correspondiente,

Niffos con diagndstico de IRA con complicaciones menores a 36 meses como ¢aso
tratade en el afio 2015 totalizaron 2732, con una incidencia mayor de enfermedades
respiratorias por complicaciones de resfrios mal tratados y que se trasforman en
neumonias asl como una mayor afluencia de nifios con padecimiento de ASMA y
Sindrome Obstructivo Bronquial que constituyen una de las primeras causas oe
morbilidad en este grupo, la cantaminacion por monoxido de carbono (combustible por
petrolecipiomo) en el aire es alto, en |a jurisdiccion de Comas y Carabayllo segun los
niveies de controi, la carga vehicular es amplia en el sector.

EDA can deshidratacidon y EDA con shock, 453 casos tratados en el afio 2015, los
casos de diarreas y enfermedades gastrointestinales como consecuencia del expendio
de alimentos en via publica contaminados por descomposicion y falta de conservacion
en adecuadas condiciones
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MATERNO NEONATAL.

Se busca disminuir las causas de mortalidad materna neonatal en el drea de influencia
hospitataria, para ello se ha establecido actividades preventivas promocionales hacia
la poblacion de mujeres en edad fértl, paquetes integrales de salud de ia madre
gestante a fin de disminulr los riesgos de complicaciones de monalidad de |a madre y
el neonato. Es por ello que la programacian estimada para el afio 2016 busca atender
una demanda de crecimiento basada en estadisticas obtenidas acorde 3 Ia ultima
evaluacion del aflo 2015,

As| también se ha creado &l Plan Nacional "BIENVENIDO A LA VIDA™ aprobado con
RM N* 997-2014/MINSA, en el fortalecimiento de la reduccion de la morbimortalidad
neonatal en el Pery 2015-2016, siendo este el grupo mas vulnerable en su salud y
que demanda una protaccion permanente y garantizada. El nacimiento de un niflo
saludable es el resuitado de una serie de cuidados adecuados que se Inician antes de
Ia concepcion, continuan durante el embarazo y se complementan con un parto sequro
y los cuidados de la etapa neonatal. El plan busca reducir las tasas de morbimortaiidad
neonatal, crear las condiciones en los establecimientos de salud y la calidad de ios
servicios para atencidn de las madres gestantes para su optima atencion y
mejoramiento del servicio de necnatologia en sala de puerperio y hospiai@acion al
cuwdado del recién nacido.

PROGRAMA TBC - VIH- SIDA 2016.

Los casos por tuberculosis pulmonar y las Infecciones de trasmision sexual son
elevados, existe un alto indice de personas que presentan infecciones por malos
habitos: promiscuidad y falta de proteccion, razén por la cual existe diagnosticos de:
gonorreas, sifilis, vaginitis por clamidias stc. La proyeccion 2018 ha tenido como base
Ia obtencidn de las metas del afo 2015. es por ello que se busca mejorar |a calidad de
a atencidn y ampliar las coberturas de la poblacidn demandante Mejorar la
biosegunidad en los servicios de atencién de tuberculosis con la capactacion a
trabajadores en manejo de pacientes con TBC, transferir competencias al personal de
salud en la prevencién de transmision de !a tuberculosis dentro del hospial
Consejerias a adultos y jovenes varones para (TS y VIH/SIDA. Tratamiento oportuno a
mujeres gestantes reactivas y nifios expuestos al VIH y mujeres gestantes reactivas a
sifilts, sus contactos y recién nacido expuesto.
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PROGRAMA NO TRANSMISIBLES Y NO TRANSMISIBLES 2016,

La hipertensién artenal es una enfermedad silenciosa y que la padece un buen nimero
de nuestra poblacion, se encuentra asociada a la enfermedad de |a diabetes En el
control y tratamiento a personas con diagnostico de diabetes mellitus: las personas
que presentan diabetes estan asociadas a problemas de sobrepeso y obesidad, malos
habitos alimentarios y trastornos vasculares, sedentarismo y ausencla de ejercicios
fisicos

Las enfermedades transmisibles son enfermedades que se presentan en menor
grado en la zona de Lima, especialments las Metaxénicas por no corresponder al
ambito de proliferacion, ya que son enfermedades tropicales y los casos importados
presentados son minimos, salva algunos brotes como el dengue que en verano se
presentaron aislados, casos de brucelosis si se encuentran informados dentro de
Metaxénicas por consumo de queso de cabra contaminado, en zoonoticas Ia mayor
atencion es por mordedura canina, se cuenta con una poblacidn canina bastante aita
en la jurisdiccion de Comas y Carabayllo a razén de uno por familia, sin embargo los
casos tratados corresponden a casos sospechoso de rabia.

La AORB (atencion odontologica recuperativa basica a nifios, adultos y adulte mayor)
aqul las actividades son las obturaciones y restauraciones dentales con resina y
lonomero de vidno, exodoncias dental simple, debridacién de procesos infecciosos
buccdentales. La atencion odontolégica especializada basica a nifos, adultos y adulto
mayor comprende endodoncias, Pulpectomia, fijacién y furalizacién de piezas
dentales, y cirugias pericdontal

El numero de cataratas tamizadas en el afio 2015 fueron de 211 personas y se brinda
tratamiento de catarata (operaciones) a 92 usuarios, el hospital cuenta con un equipo
de Facoemulzificador que permite realizar un procadimiento rapido no quirdrgico, y
pronta recuperacion del paciente. Con errores refractivos. se han tamizado 248
pacientes comprendidos de 6 a 11 afios con problemas de refraccién ocular, de ellos
147 pacientes recibieron tratamiento

Los problemas y trastornos de salud mental acumuiados totalizaron 1,174 pacientes
tratados, existe una demanda de usuarios para atencién del psicoanabisis y tratamiento
que requieren de atencion, por presentar casos de esquizofrenia asociada a violencia,
depresion e intentos de suicidio y/o agresién autoinfiingida como respuesta a un alto
grado de problemas socioeconomicos, familiares y sentimentales,

@D
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PREVENCION Y CONTROL DE CANCER

Para el aflo 2016, el plan esperanza Incorpora las matas para el diagnoéstico y
tratamianto de cancer de higado. linfoma y leucemia, la proyeccion realzada toma en
consideracion los casos presentados y las actividades preventivas promocionales a
realizarse en la lucha de cancer de los comprendidos en el programa. En el afo 2015
se cred la unidad oncolégica para el tratamiento de pacientes con diagnéstico de
cancer y suministro de medicamentos esenciales para &l proceso de quimioterapia, 1o
que se esta coordinando con los directivos a fin de que permitan la conformacion de
un equipo disciplinario que se integre para este programa en apoyo de la poblacion
recurrente. se acondicionaréd parte del pabellon de hospitalizados de cirugia pediatrica
para las Instalaciones de fa unidad de tratamiento y hospitalizacidn que requieren
quimio de forma consecutiva por 5 o mas dias

El tamizaje de Cancer de Cérvix en mujeres en edad fertl mayores de 18 afos y
Cancer de Mama. son las principales aclividades por descarte que se realizan en el
establecimiento. Se van a realizar Endoscopla digestiva alta en personas de 45 a 86
afos: los examenes realizados permitird disminuir las tasas de incidencia de cancer de
estomago con un tratamiento preventiva.

Existe un ndmero de mujeres que presentan displasia leve, moderada y cervicitis
cronicas con lesiones del epitelio con confirmacion de virus por papiloma, las que
vienen recibiendo tratamiento en el hospital. Los casos confirmados de cancer de
carvix y mama, cancer de estomago, cancer de prostata, cancer de pulman, cancer de
colon y recto, se encuentran ya recibienda tratamiento ancologico, 1as patologias del
tracto intestinal son multiples, dentro de las mas frecuentes son los pélipos dentro de
la cavidad intestinal.

Se viene observando una mayor incidencia de cancer de piel no melanomas. ia
radiacion sofar va incrementandose en zonas de pals por una mayor disminucion de la
capa de 0zono & incremento del mondxide de carbono en la atmosfera, lo que viens
penudicando a nivel mundial no solo las consecuencias de cancer a la piel sino como
cambio climéatico para el orbe

REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIA 2016.

Se han formulado y elaborade planes de contingenciz en las diferentes UPS
(emergencia. farmacia, nutricion) a fin de encontrarmnos en alerta en respuesta a
situaciones de emergencias y desastres, asl también se ha programade la
organizacion e implementacién de simulacros frente a acontecimientos de catastrofes.

e
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se viene coordinado a fin de estructurar el Plan de Gestion de Riesgos de Desastres
en Salud, realizar &l levantamiento de la wulnersbilidad del establecimiento y su
seguridad estructural; asi también la capacitacion de brigadistas y movilizacion frente a
emergencias.

INCLUSION SOCIAL INTEGRAL A PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

El Departamento de Medicina de Rehabilitacion atendio en el afo 2015 a 7.564
persenas, reaiizé la expedicion de 149 certificados por discapacidad en este grupo de
poblacion. Existe una gran demanda de pacientes que vienen al establecimiento por
fisioterapia, las que tienen indicaciones médicas de 15 a 20 sesiones como
ratamiento para la discapacidad que presentan

REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS
MEDICAS 2016

Para el plan multianual 2016 se debe ampliar la capacidad resolutiva de ia amergencia
con la finalidad de atender la emergencia y urgencia en la reduccidn de las trastornos
ylo lesiones contra |a salud, onginadas por factores externos mediante una atencién
oportuna. No se ha implementado ei Sistema de Atencion médica de Urgencia SAMU
en el Hospital por haber sido derivado a la RED salud Tipac Amaru - Centro Base de
Santa Luzmila por ser la central de operaciones para este servicio de asistencia.
Dentro de |a atencion médica de emergencia y urgencia las principales causas de la
atencion san por tratamientos de hendas, contusiones y traumatismos superficiales.
los pacientes que presentan fracturas y traumatismos son bastante altos, en el afio
2014 por fractwra de extremidades se atendieron 820 casos, traumatismos
Intracraneales 2100, traumatismos multiples severos 2005 fractura de columna y pelvis
32 casos. Los pacientes con guemaduras atendidos y tratados por explosion,
manipulacion de material quimico, y fuego entre los mads comunes, el hospital no
cuenta con una unidad de quemados, son transferidos al hospital Loayza

También existe una demanda mayor en atencion a las Infecciones respiratorias con
complicaciones en |a poblacion nifios, gracias al modulo para atencion especializada
de pediatria de emergencia, |a cual necesita implementarse con equipos medicos y
contar con una UCI Otras demandas por gastritis y ulcera péptica, colelitiasis,
hemorragia digestiva alta, y casos de atragantamiento accidental en su mayoria nifios
en aparato digestivo
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ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS.
Disminuir & porcentaje de falta de productos farmaceuticos y afines para nuestra
poblacion usuaria, as una de los objetivos de! dispendio de los medicamentos, siempre
existe una brecha en el desabastecimiento de medicamentos, los que tiene que ser
adquiridos en farmacias comerciales, los usuanos de SIS y SOAT son los que
demandan una mejor provision de stock, la dispensacion de medicamentos se realiza
en (¢) ventanillas (3) para farmacia (ambulatona y hospializacion) y un nuevo
dispensano de medicamenios en el drea exierna de emergencias para paciente SIS y
SOAT que son el porcantaje de mayor uso de las instalaciones de emergencia y
cudados criticos durante las 24 horas, se realiza preparacion de férmulas y
preparados, cremas dermatoldgicas y para ello requerimos también equipos. Insumaos
y matenal de laboratorio, promover el uso racional de madicamentos, la farmaco
vigilancia y atencion farmaceutica por el profesional Quimico Farmacéutico

El hospital cuenta con una mayor demanda de usuarios por ol Seguro Integral de
Salud como apoyo social a la poblacién carente de algun seguro de salud, ampliando
la capacidad resolutiva del establecimiento con incremento de camas, profesionales de
la salud y equipos madico quinirgico.

ACCIONES CENTRALES

La Direcciones Ejecutivas de Administracion y Planeamiento Estratégico, son las
encargadas de formular el presupuesto Institucional y proveer los recursos necesarios
(econdmicos, humanos y materiales) para la ejecucion y cumplimiento de las metas
programadas establecidas en el POA; el Plan Anual de Adquisiciones, y el
Presupuesto Analitico de Personal conforman en su integridad el presupuesio anual, el
optime manejo racional de los recursos en e tiempo permite cumpiir los objetivos del
POA.

La Oficina de Planeamiento Estratégica conjuntamente con su equipo de Proyectos e
Inversiories, vienen culminando las coordinaciones para la aprobacion del expediente
técnico del nuevo hospital, habiéndose levantado las obsarvaciones necesarias y se
viene realizando con representantes de Defensa Nacional y fas Instancas
correspondientes al Plan de Hospitales Seguros El Director General y el equipo de
gestion realizan las coordinaciones necesarias a fin concatenar el trabajo
administrativo buscando un resultado eficiente y eficaz que se derivan de las acciones
administrativas y trabajo de equipo; aln existe deficiencias que se iran superando y
que busca mejorar la calidad de los senvicios hospitaarics.

b



D3RP0 020222292992392222 909

FLAN QPERATIVO ANUAL 2010 HIOSRITAL SERGH) E BERNALES

La Oficina de Asescria Legal, brinda asesoramiento legal y |uridico en casos
requeridos especiales, procesos administrativos y Jurisprudencia, viene laborando
con un buen numero de profesionales, atendiendo de forma gradual los expedientes
que se presentan, asl también brindandc asesoria en fa resoluciones emitidas de
indole Administrative y Directoral, y que la base legal se sustente de acuerdo a Ley

El drgano de Contral Institucional viene ejecutando acciones de control y evaluaciones
permanentes en los procesos administrativos que se realizan, dando las
recomendaciones pertinentes y observando aquellos procadimientos que no se
ajustan a las normas. La oficina de control se encuentra a cargo de un representante
de Contraloria, conjuntamente con personal contratado especializado en auditoria a fin
de cumplir con las Normas del Sistema de Contraloria

La Oficina de Personal a través de sus unidades debe proveer el pago de
remuneraciones al personal activo y contratado por CAS; atender la planila de
cesantes y jubilados del hospital Ley 20530, cumplit con pagos de orden |uridico,
asignaciones extraordinariss por sepelio y luto, bonificacién por afios de servicio
cumplidos y pendientes de pago; asi también brindar asistencia al trabajador a través
de Bienestar de personal como exoneraciones de indole de atencidn médica
ambulstoria, hospitalizacion y emergencia, ejerces el controi del personal en el
cumplimiento de sus obiigaciones segun RIT (Regiamento Interno de Trabajo).

La Oficina de personal a cargo de la unidad de bienestar social encargado del
desarrolic de potencial humano, ha programado dentro de su plan de capacitacién
actividades en provecho de adquirir conocimientos sobre el desempedio en el campo
laboral y actualizacian de procesos administrativos, logisticos y asstenciales. asi como
continuar con talleres para el manejo emocional del trabajador y sus repercusiones en
el trabajo

2.2.3 Principales Indicadores

El rendimiento hora médico en la atencion ambulatoria registra un promedio de
3.7 atendidos, a pesar de que existen especialidades que demandan un tiempo
mayor el promedio de horas trabajadas efectivas no se determinan oficialmente
al no existir un registro exacto del tiempo de permanencia del profesional &n
consultorio axterno.

El indicador de utilizacion de consultorios fisicos de la atencidn ambulatoria
es de 1,1 es decir que se usan las instalaciones al 100%, por aprovechamiento
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de las instalaciones existiando un mayor numero de consultorios en tumo tarde y
manana,

De acuerdo a los estandares para hospitales de categoria Il la concentracién de
consulta es de 5, sin embargo tenemos una concentracion de consulta médica
de 2,8%, la mayor produccion de usuanos es del seguro integral de salud, el
consultante SIS viene referido a interconsulta por especiaiidades que no cuentan
el cenlro de atencion prmana de salud y a tratamiento quinirgico u
hospitalizacién de ser el caso.

El indicador promedio de analisis por laboratorio 1,5 exémenes
clinicos/consultantas, esta por encima del valor referencial, quiere decir que
existe una demanda de usuarios por servicio de consulta extema promedio
bastante mayor a los analisis realizados.

La tasa de infecciones hospitalarias sobre e numero de pacientes
hospitalizados alcanza el 1.1 lo que indica una disminucion de |INH por
aplicacién de las normas de sanitarias (lavado de manos, asepsia instrumental,
guias clinicas), La mayoria de las infecciones se producen por aplicacion de vias
intravenoso por cateter

La tasa de abortos es bastante alta 18%, problemas que se producen por maka
formacion embnionaria, placenta previa, desprendimiento de placenta y otras
patologias que afectan al desamolio del fetc en el primer tnmestre de vida,
madres gestantes que presentan aborto incompleto y que requieren de legrado
uterino para evitar las infecciones endouterinas y que pueden causar mortalidad
matema

Se ha disminuido [a tasa de mortalidad bruta muertes producidas < a las 48
horas, fa implementacion de ia UCI y UCIN de emergencia, permite que se les
asista a los pacientes en shock trauma, emergencias y urgencias con un trato
especializado, para ello se cuenta can medicos Emergenciologo, neurocirujanos
y profesionales de la salud que prestan una atencidn inmediata, reduciendo el
tiempo de espera en |a atencion de emergencia
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INDICADORES PARA EL MONITOREQ DEL DESEMPENO HOSPITALARIO 2015
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CUADRO COMPARATIVO DE RECETAS DISPENSADAS 2011 - 2015

DEPARTAMENTO DE FARMACIA
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES
SECTOR 2011 2012 2013 2014 2015
CONSULTA
i 183476| 43169 25756 |  55173| 44489

EMERGENCIA | 146208] 114861] 106.503] 196672 85072
HOSPTALIZACION | 320,764|  158,030| 194250 214,259 64,025

TUCHTE CPICNA TC SITASIETICA L INFORMATICAHNSES
En el cuadro precedente, se observa que las recetas médicas atendidas en al 2015
han disminuido comparada con afos antencres, una de las razones es el
abastecimiento no oportuno que se realiza por ta demora de los procesos de compra
que realiza el Ministerio de Salud.

Asimismo se cbserva una mayor atencion de recetas en los afios 2011-2013, esto se
debe a que, en esos afos el departamento de Farmacia informaba las boletas
generadas para el pago de los medicamentos como recetas atendidas, & partir del
2014 se ha corregido la informacion y solo se considera las RUE (recetas (nica
estandariza) atendidas y dispensadas y es por ello que los porcentajes alcanzados en
referencia a las metas oblenidas son mucho menor a lo esperado. Otro factor Demora
en la entrega tardia de medicamentos (proveedores de la compra corporativa)
petitorio nacional; mayor demanda de usuanos a los servicios de consulta ambutatona,
emergencia y hospitalizacion por Seguro Integral de Salud, se acondiciono @
implement6 una farmacia en el dmbito de emergencia para una rapida y oportuna
atancion

2.2.4 RECURSOS HUMANOS,

El hospital cuenta con una PEA (Poblacion Economicamente Activa) de 1513
servidores entre nombrados y con Contrato Administrativo de Senvicios — CAS, numero
Insuficiente sobre todo en la parte asistencial lo que no permite mejorar la prestacidn
de servicios en areas como emergencia, Centro Quirdrgico fundamentalmenta, como
se observa en los cuadros que se presentan a continuacion, existen muchos
profesionales de 1a salud en condicion de contratos por servicios; los contratos por
tercercs han sido de forma temporal, no se han incluido pero se han venido
recortando, muchos por falta de presupuesto. De igual forma en el cuadro del personal
administrativo se cuenta con limitado numero de servidores profesionales, por ello  se
ve una poblacidn bastante alta de auxiliares y técnicos administrativos

/(r:
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RECURSOS HUMANDOS ASISTENCIALES
HOSPITAL SERGIO E BERNALES - 2016

Aulfiar Profesional

Administrativ Administratv
0,227 0,45
Técnico
Administrativ

, 228

-
-~
-
L]
-
-
-
- Enfermera 125 70 105
pe Médico 165 38 203
. Obstetriz 38 15 53
® Odontologo 4 3 7
-~ Otros Profes. de la Salud 76 25 101
- Técnico(a) Asistencial 314 113 427
Auxiliar Asistencial 27 0 27
° TOTAL 78] 264 1,013
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A}

TOTAL RECURSOS HUMANOS
HOSPITAL SERGIO E BERNALES - 2018

TIPO DE PERSONAL TOTAL NOMBRADO CAS %

Asistenciales 1013 749 264 &7

Administrativos 500 347 153 3
TOTAL 13 1,096 417 100

Fuente; Oficina de Personal-HSEB,

Como se absarva en los cuadros precedentes el §7% de la PEA es asistencial
y 33% es acministrativo en la cual también esidn considerados los servidores
de Servicios Generales, de ellos el 72.44% son nombrados y el 27.58
corresponde a Contrato Administrative de Servicios — CAS.

A nivel de cargos se observa que el 13.42% de la PEA corresponde a médicos,
&l 1289% licenciadas en enfermeria, el 6.68% corresponde a Otros
Profesionales de la Salud (Psicélogos, Nutricionistas. Bidlogos. Trabajadoras
sociaies, Tecndlogos Medicos, Quimicos Farmacéuticos y Otros), el 28.22%
corresponde a Técnicos Asistenciales (Técnicos en Enfermeria. Laboratorio,
Farmacia, Nutricion y Otros), asi mismo el 1507% del total de Ia PEA
carresponde a Tecnices Administrativos y solo el 2.97% son profesionales
administrativos (Lic. en Administracién, Economista, Contadores Pubiicos,
Ingenieros. Arquitecto, Abogados. Comunicadores soclales Ete ) en los que se
incluyen los funcionanos gue tienen la responsabilidad de dirlgir la
prganizacion

Luego del analisis se requiere con caracter de urgente que el Instituto de
Gestion de Servicios de Salud IGSS. tome acciones a efectos de estandarzar

los honorarios de los profesionales especialmente de médicos especialistas
con la finalidad de que las convocatorias no queden desiertas o renuncien a los

contratos CAS porque existe mejores honorarios en otras entidades del MINSA
y esto 3unado a la ubicacién de nuestro Hospital (Km, 14.5 Comas) dentro de
Lima Mefropolitana, hace que la distancia sea otro factor de renuncias de los
profesionales

&
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CAMAS HOSPITALARIAS
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

SERV. DE MEDICINA INTERNA 13
SERV, DE INFECTOLOGIA Y DERMATOLOGIA 13
SERV. DE GASTROENTERCLOGIA 10
SERV. OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS 0 _
SERV. DE NEUROPSIQUIATRIA y GERIATRIA 6 @
SERV, DE NEUMOLOGIA 16
SUB TOTAL 64
DEPARTAMENTO DE CIRUGIA CAMAS
CIRUGIA GENERAL 40
TRAUMATOLOGIA 24
UROLOGIA 5
NEUROCIRUGIA 5
CIRUGIA PEDIATRICA 3
OTORRINOLARINGOLOGIA 4
CABEZA Y CUELLO 4
TORAX Y CARDIOVASCULAR 4
ONCOLOGIA a
GIRUGIA PLASTICA 4
OFTALMOLOGIA 0
SUB TOTAL N -1}
PEDIATRIA GENERAL 20
PEDIATRIA ESPECIALIDADES 20
UCI NEONATAL 8
NEONATOLOGIA 3z
S5UB TOTAL 80
SERVICIO DE OBSTETRICIA 80
SERVICIO DE GINECOLOGIA 15
SUB TOTAL 95

FUENTE OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA

La distribucion de consuitorios disponibles para el area médica y no meédica se
muestra en el cuadro Inferior, Jas atenciones en los consultorios se realizan en

:T:&._ &-\ -
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tumos de mafiana y en Ia tarde de las principales especialidades como Medicina,
Pediatria, Cardiologia. Gineco-obstetricia, Urologia, entre las que presentan mayor

demanda.
CONSULTORIOS FiSICOS Y FUNCIONALES
HOSPITAL SERGIO E, BERNALES
CONSULTORIOS CONSULTORIO FISICO | CONSULTORIO FUNCIONAL
CONSULTORIOS
51 76
MEDICOS
CONSULTORIOS NO
MEDICOS
“Tuante GFICIVA DE E57) T A~

En relacion a los recursos disponibles en las Areas quirirgicas se observa en el
sigulente cuadro fa distribucion de las 8 salas con que cuenta el hospital

SALAS DE OPERACION DISPONIBLES
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES

SALAS QUIRUGICAS N
Sala Cirugla General 6
Sala de Traumatologia 1
Sala de Gineco-Obstetricia 1
Fuenta de Estadishca e HIN,

Si bien en el hospital existen 8 salas de operaciones, sin embargo no se cuenta
con los profesionales especialistas suficientes para la utikizacion de las mismas, ya
que no se puede cubrir los turnos diumos para fas intervenciones programadas en

fodas ellas

2.2.5 INFRAESTRUCTURA
Los antecedentes de Ia infraestructura del Hospital Sergio E Bemales datan de
hace 75 aflos cuando el 31 de Mayo de 1939 en el Gobierno de Oscar R
Benavides se ordend la construccion de un establecimiento dedicado a la
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asistencia de los enfermos de tuberculosis en fa poblacion infantil de mencres
recurses, hasta gue mediante la Resolucion Ministenal del 06 de mayo de
1859, el Preventorio se convirtio en el SANATORIO DE COLLIQUE, con una
capacidad de 300 camas, equipandose convenientemente para el tratamiento
dae enfarmedades respiratorias. La craciente demanda permitié que se adopte
un nuevo nivel, pasando a Hamarse HOSPITAL INFANTIL DE COLLIQUE,
entioad hospitalaria modelo, desda donde se operaron nuevos métodos en
materia de lucha contra la tuberculosis. Durante 1970, como parte del proceso
de transformaciones que vivia el pais, &l Hospital Infantil de Collique, dia los
pasos necesarios para constituirse en un HOSPITAL GENERAL, pasando a ser
el Hospital Base N° 09 Afos mas tarde, en 1982, toma &l nombre de
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES, en memoria de tan destacado maestro y
cientifico de la carrera médica peruana,

Rimension del Hospital Sergio E, Bernales
Area del terreno 153,426.00 m2
Area construida: 20,364.30 m2
Sétano 189.00 m2
Primer piso 18,392.79 m2
Segundo piso 1.971.51 m2
Area libre con tratamiento urbano 37,006.41 m2
Area libre eriaza 98.025.80 m2
Area total libre 13503221 m2

Foante MOem

El Hospital Sergio £ Bemales, esta ubicado en un #rea de terreno de 153,425 m2
y un area construida de 20,364 m2, su infraestructura consta de estructuras o
ambientes casl en la mayoria de un solo piso & excepcion de UPSS Emergencia y
&n Hospitalizacién del Programa estratégico de tuberculosis.

El Ministeno de Sailud, a través de la Oficina de Defensa Nacional. realizo et
Analisis de Vulnerabilidad Sismica en Hospitales del Perll, concluyendo que
nuestra Infraestructura tiene alta vulnerabilidad estructural, &l Indice seguridad
0.20 y el de vuinerabilidad 0.80.

=T,
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Segun el indice de Seguridad Hospitalaria, fa clasificacion del establecimiento de
salud es C, nivel asociado a recomendaciones relacionadas con la toma de
medidas urgentes para preservar |a vida de los pacientes y el personal

El hospital cuenta con un Plan Maestro de Inversiones afio 2012, de acuerdo a la
Resolucion Ministerial N®388-2010/MINSA, que aprueba |a Directiva Administrativa
N161-MINSA/OCPP V.01, Directiva Administrativa para la elaboracién del Plan
Maestro de Invarsiones en Hospitales e Institutos. actualmente este plan quedo
desestimado por encontrarse el proyecto del nuevo hospital aprobado con SNIP,
La capacidad instalada en camas hospitalarias s ha ido incrementando en los
pabeliones de Cirugla y Gineco-Obstetricia, Medicina y Pediatria hasta |a situacion
actual.

De modo referencial se debe indicar que actualmente se cuenta con un proyecto
arquitectonico para la construccion de un nuevo hospital, con lo gue se tendra una
adecuada oferta de servicios de salud en esta zona de Lima Metropolitana. el
proyecto se ha hecho en el marco del Sistema de Inversion Pablica y propuesto
para su ejecucion bajo la modalidad de Asociacion Publica Privada en el Ministerio
de Salud y figura con ef nombre de ‘FORTALECIMIENTO DE EMERGENCIA Y
SERVICIOS ESPECIALIZADOS DEL NUEVO HOSPITAL DE EMERGENCIAS -
LIMA CIUDAD -~ COMAS". El proyecto define su problematica central como la
limtads capacidad resolutiva en las atenciones de emergencias criticas y
especializadas que correspondan al segundo y tercer nivel de atencidn, siendo la
poblacion objetivo del cono norte de Lima y de la Regiones que referencian del
ntenor del Pais como area de influencia

El nueve hospital se ubicara entre las intersecciones de fas Avenidas Tlpac
Amaru y Revolucion, Primera Zona de Collique, del Distrito de Comas, Provincia y
Departamento de Lima,

De acuerdo a los Parametros Urbanisticos cuenta con Zonificacion *H3"

El nuevo hospital disefiado dentro de las caracteristicas de la Categoria del Nivel
Ili = 1, cuenta con una capacidad de 308 camas arquitectonicas.

El area actual ocupada y saneada ante fa SUNARP es de 153,425 00 M2, con un
perimetro Total del Terreno de 1,839.66 MI, dicha inscripcion reaiizada en fa Zona
Registral IX Sade Lima, Oficina Registral de Lima con la Partida N* 07026566,

E| nuevo hospital contara con un Area Total Techada de 50,687 58 M2 y un Area
con Tratamiento Urbano (Incluye el Helipuerto) de 18,684 84 M2,
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El Area Total Ocupada es de 67.372.43 M2 y e! Monto de Inversion
51427 681 434.00
2.2.6 SERVICIOS BASICOS ADICIONALES
ELECTRICIDAD.
Existan dos sub-estaciones de 10,000 voltios cada una, de donde se
distribuyen a los diferentes ambientes, a través de transformadores, el que
parmite &l funcionamiento de los diversos equipos para brindar una

atencion adecuada a los pacientes. °
La demanda del servicio de energia eléctrica se viene incrementando

debido a la ampliacidn de la infraestructura del hospital en atencion a la
capacidad resolutiva para una demanda insatisfecha.

Existen dos sub-estaciones de 10,000 voltios cada una, de donde se
distribuyen a los diferentes ambientes, a través de transformadores. el que
parmite el funcionamiento de los diversos equipos para brindar una
atencion adecuada a los pacientes.

AGUA Y DESAGUE

El no tener acceso a la red pablica de este elemento liquido es uno de los
principales factores que afectan en el abastecimiento del agua para los
diferentes servicios del hospital, por lo que nos ha motivado realizar ias
gestiones correspondientes a fin de que la empresa de Sedapal nos brinde
el servicio adiclonal &l de los pozos con la que contamos actualmente, es
decir contar con abastecimiento de agua de [a red de agua potabie.

Asl el agua que se utiliza en el Hospital proviene de un pozo subterraneo
de 30 metros de profundidad en la zona de San Felipe, el que cuenta con
una bomba sumaergible de 254 hp. De fuerza y el agua es trasladada a
través de un sistema de luberias de 4" hacia una cisterna de
almacenamiento ubicado en el cerro denominado ‘Cono norte” a 150
metros de altura, de alll baja por gravedad para distribuirse en los
diferentes servicios.

El abastecimiento de agua potable debe ser optimizado, disponer de
mayores reservas fisicas y llevar a cabo |a propuesta de tratamiento de ias
aguas residuales en cumplimiento a las normas establecidas que permie
optimizar el buen uso de este critico recurso, asl mismo el mejoramiento de
su oistribucion, especialmente a las areas criticas del hospital
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CASA FUERZA.

Cuenta con 3 calderos de 100 hp. Operativos para los diferentes
requerimientos del hospital. Los calderos estan operativos y son suficientes
para el requenimiento cel hospital.

AREA DE LAVANDERIJA.

Existen 2 lavadoras, con una capacidad de 100 Kg y 2 lavadoras con
capacidad de 50 kilos cada una lo que permite brindar el servicio de lavado
de ropa que @s utilizado an centro quirirgico, hespitalizacion emergencia y
censultorics extemnos. También se cuenta con dos secadoras de 30 Kg
Dos secadoras de 25 Kg. una centrfugas de 50 Kg. Que permiten
centrifugar los 800 Kg De ropa que en promedic de lava por dia lo que
permie brindar e! servicio de lavado de fopa que es utilizado en centro
quirurgico, hospitaiizacién, emergencia y consultorios externos.

UNIDAD BIOMEDICA:

Existe un Inadecuado mantenimento de equipos meédicos y de
infraestructura hospitataria por falta de presupuesto asignado a este rubro
de servicios generales {(mantenimiento preventivo y correctivo) La falta de
profesionales capacitados en ef mantenimiento del equipamienta meédico no
esmblonaporelcommCAS.qmsibienacienoposeenomos
beneficios laborales no eseguran su permanencia en el hospdal por
razones de realizacon profesional yio disconformidad por la retribucion
economica

3.1.1 REQUERIMIENTOS PLAN OPERATIVO 2016,

Se necesita implementar una Unidad de Cuidados Intensivos para el
Departamento de Gineco-Obstetricia. para ello se requieren RRHH.
Equipos, Instrumental e insumos

La capacidad resolutiva en este servicio de RN hospitalizados. se ve
salurado creando el hacinamiento de pacientes, la infraestructura es
Inadecuada, el personal Insuficiente para dar una atencién de calidad.
Tenemos equipos insuficientes, deterlorados y con falta de plan de
mantenimiento preventivo. Las causas mas frecuentes de recién nackios
en sala de intermedios e infectados. son la Sepsis neonatal, prematuridad,

S &.\
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bajo peso. dislocacion hombro, inmadurez de membrana hialina pulmanar
efc.
Asignar presupuesto para el aflo 2016 acorde a las necesidades del
usuano, mejorando 1a capacidad resolutiva del hospital
Ampliar ol presupuesto en fa 2.1, y 2.3 para el pago de planillas en
activos y CAS.
Identificar los reembolsos con el SIS y su distribucidn porcentual en las
metas de programacion del MPP,
Comprometer la ejecucién en las metas segun cofresponda FpR ylo
APNOP,
Consolidar el Proyecto del Nuevo Hospital para el fortalecimiento de las
emergencias del ares jurisdiccional (Comas, Carabayllo Ancén, provincia
de Canta). Proyectar estudio de factibilidad de una Unidad de Nefrologia
Compra y adquisicion de equipos con caracteristicas y especificaciones
técnicas gel usuario.
Fortalecer los recursos humanos con el nombramiento de médicos
especialistas. enfermeras y profesional de 1a salud.
Adecuado ambiente para atenciones de urgencia en el modulo Emergencia
Pediatrica.
Mantener la Farmacia con stock permanente de medicamentos
Centar con personal calificado para el Plan de mantenimienta Preventivo y
Correctivo de Equipos Biomédicos de forma estable
Formular un proyecto de Mejora en Emergencias Pedialricas con sala de
UCHy UCIN.
Recursos Humanos que requieren cursos de actualizacion vy
perfeccionamiento para el mejor cumplimiento de las funciones
Renovacion de los equipes informaticos y elaboracion de software que
permita obtener [as variables estadisticas necesarias para estudio e
Investigacién de {a morbilidad y mortalidad hospitalaria y de emergencia.
Persistencia de problemas en ia instalacién del software SIS GALEN PLUS,
Impidiendo el adecuado funcionamiento de las citas
Gestionar la autonizacion de la Municipalidad de Lima para transporte de los
Residuos Sdlidos y almacenamiento de acuerdo @ normas.
Mejorar el area de cocina central: remodetacion y equipamiento,
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3.1.2 PROBLEMAS PRIORIZADOS

La morbliidad y mortalidad materna neonatal con indicadores elevados,
comparados a los estandares nacionates
Desnutricion cronica en manoras de 5 afos, con énfasis en la poblacion de
pobraza y extrema pobreza que acuden al hospital
Incremento de las enfermedades na transmisibles y cromco degeneratvas
Limitade desarrollo del campo docente y 1a investigacion
Alto riesgo por amenazas de daflos a la salud por factores extermnos
Bajos capacidad resolutiva y de gestion en los servicios de salud, con relacién
a la categoria de un Hospital de Alta Complejidad (11l-1)
Capaciiad resolutiva limitada y de geston en los servicios de salud, con
relacion a la categoria de un Hospital de Alta Complejidad (111-1)
Escasos recursos financieros para el desarrollo hospitalario en su dimension y
complejidad de atencion que demanda fa poblacién.
Limitado desarrollo de las competencias de! recurso humano

FODA

ANALISIS DEL ENTORNO

{

'ENTORNO
ORGANIZACIONAL
INMEDIATO

FACTORES COMPORTAMIENTO O/A
IDENTIFICADOS

1.Clientes actuales Usuarios habiluales que acuden al HNSEB

" | Capacidad de respuesta s ias exigencias de nuesira
demanda

Usuario desinformado S0bre cadera de Servicios

2 Clientes potenciales hmnhpmgyuivode(:emruuédboeparﬁcwua

precics competitivos

[}
(o]
Hospital de referencia para regiones ( [¢]
A
A
(o}

Pacientas del Cono Norte que son atendidos en Centros
de Salug, Hospitales de menor complejidad, Clinicas y

consulta privada
3 Competidores Centros médicos especiaizados de la Municipalidad de A
R Lima (Policlinico y Haspital Solidario)

Markating agreswvo de clinicas partculares A
4. Proveedores Gran cartera de clientos sobre distribuidores de material

6 insumos radiolégicos, reactivos de laboratorio, etc

Retraso en la entrega de bienes y servicios por parte de
os proveedores, convocatonas de lichacion desiertas,
mpugnacion de procesos al SOACE
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ENTORNO
ORGANIZACIONAL
MEDIATO
‘5. Factores sociaies Distritos de Comas y Carabaylio refarenciales y con alta o
densidad ional
Estado Social predominante C y O A
G. Factores omicos | Aumento de lo poblacion con mayor poder adguisitivode | O
Mogo;mmmu:mpleopmemfamddeu
povblacidn Comas y Carabaylio
Insuficiente asgnacian presupuestal y elevados costos A
de tecnologia medica.
7 Factores politicos Normatividad desde el nival central o
Compras corporatves del Estado [+)
Desconocimiento de disposdivos de la ley de Salud que A
incrementan problemas meédicos lagales
: 8. Facler tecnologico Capacttacion del personal profesional y técnico de salud =~ O
| atravas de otras instituciones medante proyecto
especiales, convenios con Universidades pablicas y
privadas,
Alto costo de |a tecnologla modemsa A
* (O) oporTUNDADES
* (A AMENAZAS
ANALISIS INTERNO
‘ FACTORES - COMPORTAMIENTO | FID
IDENTIFICADOS
ESTRUGTURA
1 Infraestruciura Flanta oe Iratamieno 08 residuos sH00s Do F
contaminados
M?Mymnoddadt:mmde
Pabelién g8 Neumclogia remodelado para pecientes F
Multidroga resistentes y acondicionamiento de sala
lad Oe &e3 02 terment pars nospea nueva F
Hospital Docente F
Inadecuada Infraestructura defuncional con D
edificaciones antiguss y vuinemabies
2 Equpamiento Deficiente sistema e mantanmianto pravertivo y 0
MWWMWW
paralzacion por panado e tiempo largos.
Otisolescenca y limtada disponiilidad de equipos 3]
3 Recursos Humanos Personal mEdico mMUBIGISCRIINAND Calficado, ¥
Insuficiente personal asistencial en determinadas D
Tmowmmumgmnmmida D
SUSPENsion do operaciones
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4 Recursos Financieroe | Incremantn 00 presupuesto por DOrecones y F
Transferencas stencionas por SIS,
PROCESOS

5 Técnicus asistencigies | Exslenca de procasos icnicos asistencioles Basicos F

rmawvmw«ma
aancion al

& Tacnicos Administrativos mmﬂmmanﬂ.ﬂm ¥
n aprobanas ROF -

D!ﬂwmmhlplwddCAPyqulmm D

7 Cultira Organizacional | Coordifanon permanente ¢ &8s unidaces organcas y
ulwumchcsMnmumdomepmhwm
de! sesvicio brindado

B, Clentes intermos &aulmudc wgiloncia Epdenmioibgica y notificacion F
9 Proveedores Internos amndumwmmvmm F
interactuando favorablementa con su gran
ras| &8 encomendacas

RESILTADOS
| ESPERADOS
Programas Estratégicos eficientes F
Cumplimiento de metas segun 1o planficado F
_ Ampha Carters o0 Servicos F
| tmmmmmmpnmm D
amargancias y _urgencis médicas.
mmmmmmamummm D
mlum.wmmhm v}
* Fortalezas
* Debidades
3.1.3 PROBLEMAS PRIORIZADOS

Incremento de Enfermedades Transmisibles y no Transmisibles por estilos de
vida no saludables de la poblacion,

Crecimiento poblacional desordenado en sectores de nesgo (cerros) escaso
saneamiento basico en las zonas urbano-marginal.

Limitada participacion ciudadana por los sectores comunaies con una deficiente
cultura de salud.

Insuficiente abastecimiento de medicamentos para atender la demanda y
control del uso racional de los mismos

Infraestructura hospitalaria inapropiada para el nivel da complejidad v
cumplmiento de los estandares de calidad en atencion al paciente.




E—

S EETTSIITETESIYESEEEERNEERE R R R R R R R R R R R A R R R L L L AR

PLAN OFERATIVO) ANUAL 2016 HUOSPITAL SERGIC E BERNALES

« Limtads profesionalizacion de los RRHH y actualzacion en losprocesos Y
sistemas de manejo adminstrativo y asistencial

« Escaso presupuesto en las genéricas de gasto en apoyo al numero de
atenciones que se realizan en el establecmiento.

« Demanda insatisfecha por requerir atencion parsonalizada de os servicios que
se brindan y prolongadas citas.

« Meédicos especializados que emigran a otros EESS por mejores ofertas en el

mercado laboral. o
« Equipes malogrados y obsoletos que requieren reposicion; plan de
mantenimiento preventivo y correctivo de fos equipos médicos y no médicos

3.1.4 RESULTADOS INSTITUCIONALES (OB JETIVOS GENERALES)

« Contribucion a la disminucién y Reduccion de ia Morbi - Mortalidad Materna e
infanti

« Contribucién a la disminucion y Reduccion de la Desnutricion crénica y anemia

= Reduccion y control de ia cantidad Prevalencia de enfermedades no
transmisibles

« Reduccidn y control de la cantidad Prevalencia de enfermedades transmisibles

« Inclusion social integral de las personas con discapacidad

« Reduccion de la mortalidad por emergencias y urgencias medicas

« Mejores condiciones de atencion por equipamiento e Infraestructura adecuada

» Mejora en ia extension de los servicios de salud segun demanda Horarios
ampliados para la atencion de los Servicios de Salud

« Usuarios extemnos alcanzan mejores niveles de satisfaccion

« Estudics epidemiologicos, operativos y clinicos para fa prestacion de servicios
de salud sjecutados y publicados

« Tecnologias de la informacion y de la salud en proceso de incorporacion e
implementacion

« Mejorar la disponibilidad de medicamentos @ iInsumos medicos

* Procesos logisticos se ejecutan de forma efectiva

« Mejores condiciones de atencién por equipamiento e infraestructura adecuada

+ Gestion de la caldad y mejora continua aplicandose en las areas asistenciales
de ia Dependencia

-lf;& 4
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* Gestion de la Planficacion y Presupuesto por Resultados Efectiva
implementada en hospitales

» Dependencias asistidas técnicamente en materia legal

* Implementacion y sostenimiento de Planes de Mantenimianto praventivo y
correctivo en Infraestructura de hospitales.

» Gestion de Segundad y Salud en ef trabajo implementados

« Recursos Humanos empoderados, idonecs. disponibles y con enfoque hacia
los usuarios

¢ Recursos humanos mejoran su competencias y capacidad de gestion

« [Implementar la Histaria Clinica electronica y  aplicativos del software Galeno
en Hospitalizacidn

« Usuanos externos capacitados y prevenidos asumen nuevos estilo de vida
saludables

4. Presupuesto Institucional

En refacidn a los mentos presupuestales aprebadas en al afo 2016 para cada una
de las partidas Genéricas en la fuente de financiamiento Recursos Ordinarios, por
ejemplo en |a partida Personal y Obligaciones Sociales el presupuesto inicial
para el presente afio es de 46'521,835 nuevos soles, sin embargo una estimacion
real de los gastos anuales en esta partida se presentan en &l siguiente cuadro:

En ls Partida de Penslones los gastos presupuestales para el aflo 2016 es de
S/, 5'074,604 Nuevos soles falta atender pagos para sepelio y luto como
beneficio reconocido por ley a los trabajadores actvos y pensionistas, pagos por
25 y 30 afos y pagos pendientes del Decreto de Urgencia 037

En la genérica Blenes y Servicios por la fuente de financiamiento Recursos
Ordinarios el presupuesto inicial @s de 14'500,000 nueves soles. En of afic 2014
como producto de la creciente demanda por nuevos servicios se comienza a
contratar CAS asistencial preferentemente y en menor cantidad por servicios de
terceros; se cebe tener en cuenta que en el 2015 por falta de disponibilidad
presupuestal solo se realizd una convocatoria CAS al finalzar el afios, a fin de
asegutar la permanencia de los profesicnales de !'a salud, inclusive se ha tenido
que mejorar los salarios de! mercado, ya que como es una zona lejana no acuden
a las convocatorias del Hospital.
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Se han tenido que cancelar los contratos por terceros en este afio 2016,
quedando solo profesionales de la salud médicos, ya que el presupuesto para al
pago de esta especifica ha sido Insuficients.

Los recursos de esta fuente de financiamiento se complemantan con las imitados
recursos de la fuentes de financiamiento Recursos Directamente Recaudados,
aproximadamente 5'621,280 nuevos soles, dado que casi el 80% de los pacientes
corresponden al seguros integral de salud, los recurso de Donaciones y
transferencias se proyectan anualizados aproximadamente en 15000000 de
nuevos soles y cuya administracion del gastos esta regulada para fines
especificos limitando la operatividad del gasto en relacion a las necesidades de ia
institucion.

Se ha programada para la Adquisicion de Activos No Financieros la cantidad de
220,000 00 Nuevos Soles, dentro de lo presupuestado en RDR, monto insuficiente
para renovar equipos médicos y los Industriales que se manejan en nutricion,
lavanderia y otras necesidades pendientes.

El presupuesto total para el afio 2016 es de S/ 71,717,719.00 soles. un
presupuesto por debajo de los requerimiento institucionales, si tomamos en
cuenta las necesidades de equipamiento para atender a una creciente poblacion.
mas aun cuando sabemos que nuestra infraestructura s muy antigua y gue
construccion es inadecuada para los servicios que deben brindarse como hospital
de referencia nivel Ill-1.
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