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PRESENTACION

El Hospital Regional Docente de Cajamarca (HRDC), es un dgrgano desconcentrado de la
Direccion  Regional de Salud Cajamarca, depende administrativa, funcional vy
presupuestalmente del Gobiernc Regional Cajamarca y normativamente del Ministerio de
Salud, desarrolla actividades de prevencidn, recuperacion y rehabilitacion, asi como docencia e
investigacion,

El HRDC es el hospital referencial de mayor complejidad de la Regidn Cajamarca de categoria
l-2, que brinda atencion sanitaria integral, especializada, con calidad, buen trato, minimos
tiempos de espera, comprometidos con la equidad e interculturalidad, cuidado del medio
ambiente y articulado a los flujos de atencidn de la Direccion Regional de Salud de Cajamarca.

EIHRDC no tiene poblacion asignada, se atiende a la poblacion referida de las 13 provincias del
Departamento de Cajamarca, lo que equivale a una poblacidn referencial o poblacion objetivo
de 1, 341,012 habitantes. Ademds, se recibe pacientes de la Libertad, de parte de Amazonas
(Balsas, Chachapoyas) y otros departamentos del Perq.

\!EI HRDC mantiene una politica por el avance cientifico-técnico, el cuidade del entorno, el
rabajo intersectorial, propiciando un contexto laboral interno con alta identidad, motivacion y
atisfaccion de sus trabajadores. Ademids, este nosocomio se encuentra en permanente
innovacién y buscando implementar nueves modelos de gestion, de atencion y de
financiamiento para servir cada dia mejor a su poblacian objetivo. Para el afio 2019 aspiramos
ser un hospital referencial de Alta Complejidad, acreditado para brindar una atencién de salud
integral, altamente especializada y de calidad a la poblacién de Cajamarca, con pleno respeto a
los derechos de sus usuarios, gestionando y optimizando los recursos necesarios can liderazgo
social, académico y cientifico,

Los objetives de nuestro actual Plan Estratégico Institucional son: Controlar ¥ mitigar las
enfermedades de atencion especializada, implementar la gestion por resultados en gestion
clinica, mejorar al 85% el nivel de aceptabilidad de los servicios hospitalarios, optimizar las
atenciones especializadas por el presupuesto por resultados, fortalecer competencias y
desarrollar relaciones armonicas del personal, mejorar la gestion comunicacional ¥ toma de
decisiones en gestion hospitalaria y fortalecer la gestién de vigilancia, prevencion y control de
riesgos y dafios a la salud de las personas y medio ambiente del hospital,

La actual Gestion estd liderada por su Directora General, Dra, Doris Elizabeth Zelada Chavarry,,
designada con Resolucion Regional Sectorial N* 004-2019-GR.CAJ/DRS-OF.GB.RRHH de fecha
07 de enero del 2019 y ratificada en el cargo seguin Resolucion Regional Sectorial N" 071-2019-
GR.CAJ/DRS-OE.GB.RRHH, de fecha 22 de enero del 2019, quien junto a un grupo de
profesionales se ha consolidado como un Equipo de Gestion de Alto Rendimiento. El equipo de
Gestion Institucional, con el ohjetivo de cumplir con la visdn y mision institucional, en el
presente afio asumié muchos retos y desafios, que nos ha brindado la posibilidad de realizar
acciones rapidas buscando ser cada vez mas eficiente, logrando corregir errores, superar
obsticulos de manera adecuada, mejorar v automatizar procesos; pero adn existen grandes
retos, relacionados a tiempo de espera, aumentar la satisfaccion del usuario, mejorar la
infraestructura, dotar de equipamiento con tecnologia, mantenimiento de los equipos
existentes e implementar una politica de incentivos al personal que labora en nuestra
institucion,
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. DENOMINACION DE LA UNIDAD EJECUTORA

Segun el Registro Nacional de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud -
RENIPRESS, la denominacion del Establecimiento es HOSPITAL REGIONAL CE
CAJAMARCA, con categoria II-2.

Il. PERIODO

El presente informe corresponde al afio fiscal 2019,

. BASE LEGAL

- Constitucion Polilica del Perd.

- Ley N® 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

- Ley N° 27782 de Bases de la Descentralizacion,

- Ley N° 27867 Organica de Gobiernos Regionales.

- Decreto Legislativo N° 1252, que crea el Sistema Nacional de Programacion
Multianual y Gestion de Inversiones y deroga la Ley N° 27293, Ley del Sistema
MNacional de Inversidn Publica.

Resolucion Directoral N° 113-2015-GR-CAJ-DRSD/HRC. aprueba el Plan
Estratégico Institucional del Hospital Regional de Cajamarca 2016-2018,
Ordenanza Regional N* 016-2010-GR.CAJ-CR, aprueba “El Plan de Desarrolio
Regional Concertado: Cajamarca 2021".

Ordenanza Regional N° 001-2015-GR.CAJ-CR, aprueba el “‘Reglamento de
Organizacion y Funciones de la Direccion Regional de Salud Cajamarca”,
Ordenanza Regional N° 007-2010-GRCAJ-CR, aprueba el ‘Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital Regional de Cajamarca”

Ordenanza Regional N° 05-2015-GR.CAJ-CR. aprueba el "Nuevo Modelo de
Desarrollo Sostenible, Politicas Publicas y Estrategias del Gobierno Regional de
Cajamarca, Periodo; 2015 - 2018"

Resolucion Regional Sectorial N*1316-2016-GR-CAJ/DRS-OEPE, que aprueba el
Plan Estrategico Institucional DIRESA CAJAMARCA, 2015-2018,

Resolucién Directoral N° 456 -2017-GR.CAJ-DRS/HRC-DG, que aprueba
‘Lineamientos Estratégicos del Hospital Regional Docente de Cajamarca 2017-
2019".

Resolucién Ejecutiva Regional N° 484-2017-GR.CAJ/Gr. gue aprueba la
Actualizacién del Plan Estratégico Institucional PEl 2028-2020 del Gobierno
Regional de Cajamarca.

- Resolucién Ejecutiva Regional N° 238-2028-GR.CAJ/GR. gue aprueba E| Plan
Operativo Institucional 2019 del Gobierno Regional de Cajamarca.

Resolucion Directoral N® 569-2018-GR-CAJ-DRDS/HRDC que aprueba el Plan
Operativo Institucional 2019 del Hospital Regional Docente de Cajamarca.

IV. DESCRIPCION DE LA UNIDAD EJECUTORA
El Hospital Regional Docente de Cajamarca (HRDC), es un organo desconcentrado de

la Direccion Regional de Salud Cajamarca. depende administrativa. funcional ¥
presupuestaimente del Gobierno Regional Cajamarca y normativamente del Ministerio

"Nurstra Alencidn, con Calidad y Buen trato”
Pag.6 de 59



GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA { wmf“‘!
DIRECCION REGIONAL DE SALUD CAJAMARCA \\“j
Argombt

HOSPITAL REGIONAL DOCENTE CAJAMARCA
“Afic de la Universalizacidn de fo Salud

de Salud, desarrolla actividades de prevencion, recuperacion y rehabilitacion, asi como
docencia e investigacion.

El HRDC es el hospital referencial de mayor complejidad de la Regién Cajamarca de
categoria |l-2, que brinda atencion sanitaria integral, especializada, con calidad. buen
trato, minimos tiempos de espera, comprometidos con la equidad e interculturalidad,
cuidado del medio ambiente y articulado a los flujos de atencion de la Direccion
Regional de Salud de Cajamarca.

El HRDC no tiene poblacion asignada, se atiende a poblacion referida de las 13
provincias del Departamento de Cajamarca, lo gue equivale a una poblacion
referencial o poblacion objetive de 1, 341,012 habitantes. Ademas, se recibe pacientes
de la Libertad, de parte de Amazonas (Balsas, Chachapoyas) y otros departamentos
del Peri.

El HRDC mantiene una politica por el avance cientifico-técnico, el cuidado del entorna.
el trabajo intersectorial, propiciando un contexto laboral interno con alta identidad.
motivacion y satisfaccién de sus trabajadores Ademds, este nosocomio se encuentra
en permanente innovacion y buscando implementar nuevos maodelos de gestion, de
atencion y de financiamiento para servir cada dia mejor a su poblacion objetivo, Para
el afio 2019 aspiramos a ser un hospital referencial de Alta Complejidad, acreditado
para brindar una atencion de salud integral, altamente especializada y de calidad a la
poblacién de Cajamarca, con pleno respeto a los derechos de sus usuarios,
gestionando y optimizando los recursos necesarios con liderazgo social, académico y
cientifico.

4.1. ORGANIZACION

Estructura Organica: Los drganos y unidades organicas que conforman el Hospital,
son los siguientes:

ORGANO DE DIRECCION
= Direccién General

ORGANO DE CONTROL
= (Oficina de Control Institucional

ORGANDS DE ASESORAMIENTO

= Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
Oficina de Asesoria Juridica

* Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental
* Oficina de Gestién de la Calidad

ORGANOS DE APOYO
* Oficina Ejecutiva de Administracion
- Oficina de Personal
- Oficina de Economia
- Oficina de Logistica
- Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento
- Oficina de Gestion Tecnologica Hospitalaria
= Oficina de Comunicaciones e Imagen Institucional
= Oficina de Estadistica e Informatica
= Oficina de Capacitacion, Docencia e Investigacion

"Muesbr Aleneidn, con l.'qfidupl'}- Hasent bralo®
Pag.7 de 59



%G GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA

{ARCA DIRECCION REGIONAL DE SALUD CAJAMARCA
S— HOSPITAL REGIONAL DOCENTE CAJAMARCA
"Afa de lo Universalizacidn de lo Safud

* Oficina de Seguros

ORGANOS DE LINEA
* Departamenio de Medicina
- Servicio de Medicina |
- Servicio de Medicina ||
- Servicio de Medicina Il
* Departamento de Cirugia
- Servicio de Cirugia |
- Servicio de Cirugia ll
- Servicio de Cirugia Il
* Departamento de Pedialria
- Servicio de Pediatria
- Servicio de Neonatologia
- Unidad de Cuidados Intensivos de Neonatologia
= Departamento de Gineco Obstetricia
- Servicio de Ginecologia
- Servicio de Obstetricia
- Servicio de Obstetrices
* Departamento de Odontoestomatologia
- Servicio de Odontoestomatologia de Adultos
- Servicio de Odontoestomatologia Pediatrica
* Departamento de Enfermeria
- Servicio de Enfermeria en Consulta Externa
- Servicio de Enfermeria en Hospitalizacion de Medicina y Especialidades
- Servicio de Enfermeria en Hospitalizacion de Cirugia y Especialidades
- Servicio de Enfermeria en Emergencia y Cuidados Criticos
- Servicio de Enfermeria en Hospitalizacion de Pediatria
- Servicio de Enfermeria en Hospitalizacién de Neonatologia
- Servicio de Enfermeria en Hospitalizacion en Gineco Obstetricia
- Servicio de Enfermeria en Centro Quirdrgico
- Servicio de Enfermeria en Central de Esterilizacion
- Servicio de Enfermeria en Hoteleria
* Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos
- Servicio de Emergencia y Trauma Shock
- Unidad de Cuidados Intensivos
* Departamento de Centro Quirurgico
- Servicio de Anestesiologia y Gaseo terapia
- Servicio de Terapia del Dalor
- Servicio de Recuperacidn Post Anestésica
* Departamento de Medicina Fisica y Rehabilitacion
- Servicio de Terapia Fisica
- Servicio de Terapia Ocupacional
= Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoldgica
- Servicio de Anatomia Patologica
- Servicio de Laboratorio Clinico
- Servicio de Banco de Sangre y Hemoterapia
* Departamento de Diagndstico por Imagenes
- Servicio de Radiologia
- Servicio de Ecografia
- Servicio de Tomografia

"Muesirn Atencion, con Calidud y Buen brlo’
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* Departamento de Apoyo al Tratamiento
- Servicio de Nutricion y Dietética
- ‘Servicio Social
- Servicio de Psicologia
- Servicio de Farmacia

“Nuestra Alencidn, con f.'.u]uiq:-'._'.r B trato”
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4.2. METAS Y LOGROS.
4.21. LOGROS RELACIONADOS A LA GESTION

4.2.1.1. Consejo Regional de Salud

Tomando en cuenta los problemas mas algidos vinculados a la salud de |a poblacion de
la regién, el Hospital Regional Docente de Cajamarca como parte integrante del Consejo
Regional de Salud. participa de los lineamientos de politica de salud del presente
Consejo:

a) Desnutricién Cronica en nifias y niflos menores de cinco afios

- El Hospital Regional Docente de Cajamarca se unié a la estrategia Mundial para la
alimentacion del lactante y el nifio pequefio, cuyo objetivo es mejorar a traveés de una
alimentacion optima el estado nutricional, el crecimiento y desarrollo, la salud y de
esa manera la supervivencia de los lactantes y de los nifios pequefios, se apoya en
nuestra institucion a la lactancia materna exclusiva, seguida de alimentacion
oportuna, adecuada, segura y apropiada mientras continiia el amamantamiento por
mas de dos afos, también apoya la nutricion materna ¥ el apoyo social y comunitaria.

\Se fortalece la estrategia de Iniciativa Hospital Amigo de los Nifios (IHAN),

reenfocando al Comité de Lactancia Materna de nuestro hospital, emitiendo la

Resolucion Directoral N° 356-2019 con fecha 25 de junio del 2019; encontrandose

operativa y en funciones los siete miembros del comité presidido por el Dr. Victor

Campos Tejada, y el Lactario Institucional también con Resolucién Directoral N° 358-

2019 presidido por Lic. Pilar Vergara y dos miembros mas.

En el mes de junio se realizé un curso de 20 horas de teoria incluidas 3 horas de

practica, con la participacion de profesionales de los diferentes servicios de atencion

materno e infantil. con la finalidad de promocionar y proteger la lactancia materna y

contribuir a que nuestro hospital certifigue como un hospital amigo de la madre, la

nifia y el nifio,

Fortalecimiento del contacto piel a piel inmediatamente después del nacimiento y que

esté en contacto continuo por lo menos una hora, a no ser que hubiera razones

medicamente justificadas para retrasar el contacto y esta practica trae multiples
ventajas con beneficios afadidos de seguridad, calor y lactancia a demanda: el riesgo
de infeccion es menor cuando los bebes se quedan con su madre.

En el afio 2019 se controlé al 71% de los recién nacidos de alto riesgo (49 de 69) y se

atendieron 1193 nifies con CRED completo de los cuales 37 (3.10%) nifios tuvieron

anemia y 93 (7.80%) con déficit del desarrollo. De los 37 nifias con anemia, se
recuperaron 15 haciendo un 40 54% de nifios recuperados de anemia.

b) Prevencion y control de la Mortalidad Materna y Perinatal
Fortalecimiento constante de las competencias del personal que labora en el servicio
de gineco-cbstetricia,
Fortalecimiento de los procesos en el manejo de los codigos: rojo, azul y amarillo
como estrategia de disminuir la Muerte Materna.
Comité de Prevencion de Mortalidad Materna Operativo que analiza la salud materna
Y propone acciones para evitar muertes maternas.

"Muestra Atencidn, con Calidad y Buen trato”
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100% de casos de muerte materna con auditoria de caso (03 muertes maternas
directas por Shock hipovolémico con hemorragia puerperal, pre eclampsia severa con
shock neurogénico y shock cardiogénico).

116 muertes maternas evitadas, siendo la hipertension en el embarazo la principal
causa de morhilidad

4.21.2. Oficina Ejecutiva de Administracion

Entre los logros mas resaltantes son los siguientes

Pago de deuda de los locadores y proveedores de los afios 2016, 2017 y 2018, que
aproximadamente fue mas de dos millones de soles, segun como se establece en el
siguiente cuadro.

CONCEPTO ' ANO , MONTO
LOCADORES DE 2018 1,335,741.57
SERVICIOS
LOCADORES DE 2017 29,260.00
SERVICIOS

 PROVEEDORES 2018 , 557,554.69 |
' PROVEEDORES 2017 | 72,354.48
PROVEEDORES 2016 r 241,000.00

TOTAL DEUDAS _ 2,235,910.74

Se puso en operatividad la ambulancia adquirida en el afio 2018, con la documentacisn
debidamente saneada.

Se redujo los montos de las prestaciones del personal de vigilancia, que percibian
montos iguales y superiores al personal asistencial, que es la razén de ser de la
entidad.

Se aprobaron documentos internos para ordenar los procedimientos administrativos,
tanto en personal como en logistica.

Se minimizé el uso desmedido de los recursos captados en caja central, solo se
autoriza en ciertas ocasiones en las salidas de emergencia por referencias.

Se recupero recursos de caja central que adeudaban trabajadores desde el afio 2011.
Se realizaron pagos de deuda social al personal, en cantidad mayor que afios
anteriores (25 y 30 afios, CTS, y otros.)

Se estan tomando acciones para procesos disciplinarios en infracciones que incurren el
personal

Como Oficina Ejecutiva de Administracién se tiene bajo responsabilidad 05 oficinas
administrativas (Personal, Economia, Logistica, Servicios Generales y Mantenimiento y
Gestion Tecnologica y Hospitalaria) y un area administrativa(Control Patrimonial) en las que
se ejercen las siguientes acciones: la Disposicién. Direccion, Coordinacion, Seguimiento,
Monitoreo y Ejecucion de las actividades administrativas para mejorar la gestion de cada
una de las unidades organicas conformantes de la citada oficina ejecutiva, las mismas que
son la siguientes:

"Nuestra Atencidn, con Calicdad y Buen tralo”
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a) Oficina de Personal

Area de Remuneraciones:

Inclusion de 121 nuevas PEAS CAS en los sistemas informaticos INFORHUS vy
AIRHSP.

Se elaboré los contratos CAS, Suplencias y Reemplazos en su totalidad a diciembre
del 2018

Se cancelo el 99% de la deuda social que se tenia con los beneficiarios, a partir de
setiembre del 2013 a septiembre del 2019 por CTS, Vacaciones Truncas, 25 y 30 afios,
sepelio y luto.

Se consiguid subir al Aplicativo Informatico de recurses Humanos del Sector Publico
(AIRHSP) a 36 PEAS con sus respectivos montos para que puedan percibir el bono por
especialidad.

100% de los montos por Responsabilidad Jefatural incluidos en el AIRHPS

Se concluyd al 100% la emision de resoluciones de reconocimiento de beneficios
sociales.

Cancelacion oportuna de Planillas de pago del personal nombrado, contratado,
pensionistas, CAS, Bonos por Desempeiio -2018 y 2019, vacaciones truncas de afios

a%\ anteriores y del presente afio; asi como de 25 y 30 afios.

AN

?\&kea de Registro y Control de Asistencia Personal:

Disminucion de las faltas y tardanzas debido a un correcto registro de control y
asistencia.

Se agilizaron los tramites ante ESSALUD para la devolucién de su reintegro de
remuneracion por licencias de enfermedad u otros

Reduccion en la evasion del personal de sus servicios y de la institucion, mediante las
visitas inopinadas a los diferentes servicios y areas de trabajo

Pagos oportunos al personal destacado

Area de Escalafén y Legajo:

Se despacharon oportunamente la documentacion solicitada por las diferentes areas u
oficinas de manera adecuada y eficaz

Area de Capacitacion:

Cumplimiento de Plan de Desarrollo de las Personas

Se realiz6 el informe de evaluacién del desempefio y de clima laboral

Se realizaron capacitaciones en técnicas de trabajo en equipo, liderazgo y otros que
unificaron las areas y oficinas de nuestra institucian.

Se programaron talleres de liderazgo, trabajo en equipo, motivacién y coaching en
coordinacion con el servicio de psicologia.

Se programd capacitaciones en las areas administrativas segun roles y funciones de
desempefio de los trabajadores.

Area de Bienestar Social de Personal:

Se distribuyo al 20% de personal en las Areas y/o Oficinas de acuerdo a su Perfil
Profesional, Experiencia y conocimientos Técnicos y Profesionales.

"Muestra Abencidn, con Calidad y Buen tralo"
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Ubicacion en areas estratégicas para brindar un buen trato al personal trabajador y a
nuestros usuarios externos, y hacer efectiva su habilidad y criterio propio para dar
solucion a las dificultades que se presentan a diario relacionado con sus funciones.
Participacion del personal en actividades recreativas y culturales programadas por la
institucion.

Area de Constancias de Pago:

c)

Se elabord 68 constancias de pago para el personal que cumple 25, 30 afios de
servicios, asi como para sepelio y luto, CTS y otros que solicitaron los trabajadores
para solicitar su pago correspondiente.

Se Tramitaron oportunamente la informacién que solicita la Oficina de Asesoria
Juridica y Secretaria Técnica.

Se archivaron de forma ordenada, mensual y anual las planillas de haberes
respectivamente empastadas.

Se entregaron las boletas de pago con el registro de su firma en la planilla de pago
segun corresponda por trabajador en forma eficiente y eficaz.

Oficina de Economia:

Mejora en el tiempo de atencion en caja central, disminucién de la formacién de colas
para pago, remodelacion de la Unidad de Tesoreria e integracion Contable y Jefatura.
Recuperacion de pagos pendientes de page a caja central de afios anteriores.

Emisién y facturacion de prestaciones de pacientes de SALUDPOL atendides en los
afnos 2016-2017 pendientes de pago al 2019.

Presentacion oportuna de informacién a solicitud de las diferentes entidades
fiscalizadoras.

Mejora en la facturacion y cobro de prestaciones brindadas a SOAT y SALUDPOL.
Pago oportuno a proveedores y trabajadores, mediante CCI, reduciendo un 95% giro
con chegues.

Implementacion de procedimientos para flexibilizar el flujo de documentacion de pagos
(coordinacion entre areas) incluyendo el registro de devengado

Regularizacion de la contabilizacion de ingresos y gastos trazados, como a la vez, la
solicitud a todas las areas con incidencia econémica que remitan informacion para la
conciliacion correspondiente.

Oficina de Logistica:

Elaboracion del Procedimiento de Contratacion de Bienes y Servicios Menares a 8 UIT.
Elaboracién del Procedimiento sobre las ampliaciones de plazo en la Adquisicion de
Bienes y Servicios.

Elaboracién de Directiva para Miembros del Control de Seleccian.

Se promovio la realizacion de inventarios del Almacén Especializado.

Se elabord el informe de almacén para la baja de medicamentos e insumos de los
ultimos 10 afios aproximadamente.

Se convocaron todos los procedimientos de seleccion del Plan de Equipamiento y
Mantenimiento.

Mediante el método de comparacién de precios se logro ejecutar el presupuesto del
Convenio Belga, que no se convocaba desde el afio 2017

“Wuestra Alencidn, con Calidad y Buen lrato*
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- Se redujeron los plazos para la realizacion de los estudios de mercado para compras
menores de 8 UIT, entre 8 a 15 dias, plazos que no estaban establecidos.

- Se ejecutaron los reconocimientos de deudas de afos 2016, 2017 y 2018, de
Locadores y Proveedores.

- Se convocaron cincuenta y tres (53) procedimientos de seleccion por un monta de S/,
13, 033,046.63, de los cuales se adjudicaron cuarenta y cuatro (44) por un monto de
S/. 8, 097,965.16, es decir se logré un 83% de ejecucion.

- De los cuarenta y cuatro (44) procedimientos de seleccion convocados por un valor
estimado de S/. 10, 109,208.76, adjudicandose por el importe de SI. 8, 097,965.16,
generandose un ahorro a la entidad de S/. 2, 011,394.31, tal como se puede apreciar
en el siguiente cuadro.

TIPO DE PROCESO

3 i L P e S | o — N A 4 R L

ADJ. SIMPLIF, 27 5/.4425878.31] 3.832480.20| 5/5933958.11
SUB. INVERSA 2 870.270.47 544 900,00 | 5/.325370.47
ELECTRONICA,

LIC. PUBLICA, 5 S/.3,794270.47| 2,722,480.00] 5/1.071 ,790.47)
ACUERDO MARCO 1 S/.115,399.22 101,545.34 s/ 13.553.Hﬂ
CONTRATACIONES

DIRECTAS - EXO 7 S/.803607.00 802,559.62 S .'EI4T.34
COMPARACION DE

PRECIOS 2 99,934.00 94 000.00 5/.5,834.00

__|15110,109,208.76 51.8,097,965.16 5/.2,011,394.31

d) Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento:

Mantenimiento Electromecanico:
- Se re potencio la ambulancia para el HRDC- PLACA QL-1076.

Se logrd el traslado de pacientes a Lima y otras ciudades con un record de cero
accidentes.

Se logré mantener operativas las unidades de emergencia.
Mantenimiento correctivo y puesto en operatividad del caldero BOILER de 100 BHP,

para abastecer de vapor y agua caliente para las areas de central de esterilizacién,
lavanderia y para todo el Nosocomio.

Repotenciacion de la prensa cilindrica y 02 lavadores del servicio de lavanderia.
Instalacién de filtros de agua para la purificacion de residuos contaminantes, para
obtener un agua pura al 100%.
Rectificacion, soldado y empotrado de la tuberia de GLP, para evitar explosiones y
accidentes,

- Desmontaje y montaje de electrobombas para el agua blanda, para el mantenimiento

constante de la presion de agua para el buen funcionamiento de esterilizador a vapor
en central de esterilizacion.

"Nuestra Atencidn, con Calidad v Buen fralo”
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- Mantenimiento preventivo programado durante el afio del destelizador de agua thermo
scientific 26.00 A-1PH-6.3 KW para el abastecimento de agua destilada para
laboratorio.

- Se puso en funcicnamiento la bomba y red contra incendioc dando mantenimiento
preventivo y correctivos de tableros eléctricos, motores eléctricos, sensores de humo,
tablero de control, etc.

- En el mes de octubre entro en funcionamiento la caldera BOYLER, que se trajo del
hospital antiguo, la cual beneficia a los servicios de lavanderia y central de
esterilizacion con el abastecimiento de vapor.

- Instalacién de los filtros de los ablandadores de agua para poner en funcionamiento la
produccion de agua blanda y |a utilizacion del agua del pozo tubular.

- Mantenimiento preventivo de control y monitoreo de la humedad relativa del ambiente
del tomografo.

- Mantenimiento correctivo y preventivo del sistema de calefacciéon controlado a una

temperatura de 24 grados centigrados en el servicio de centro quirdrgico.

Los ascensores se han mantenido operativos todo el afio 2019 sin ocasionar

problemas graves.

Mantenimiento del aire acondicionado del tomdgrafo y consola TAC, para su

funcionamiento del tomégrafo.

Mantenimiento correctivo y preventivo del sistema eléctrico de la lavadora industrial

HAGPIEL-DOBLERG DE 55 Kg.

Cambios de los equipos de luminaria convencionales por equipos LED para minimizar

el consumo de energia eléctrica.

Mantenimiento preventivo de 15 tableros eléctricos generales y 100 sub tableros para

evitar cortes circuitos y falsos contactos.

Cambio de pantallas sobre puestas en baldosas de los pasadizos y hall de Rayos X y

sala de operaciones, para mejor iluminacian.

Cambio del 100% de las luminarias del servicio de Nutricién y Dietética, ahorrando un

70% de energia eléctrica en el indicado servicio.

Se cambié en su totalidad los tubos fluorescentes y balastros electrénicos de las 5

salas (total 160 tubos de 36 Wits, 160 balastros electrénicos), para la buena

iluminacion.

Transportes:

Traslado de personal administrativo con eficiencia dentro de la localidad con cero
accidentes
Construccion del nuevo modulo de Star de conductores.

Infraestructura:

En lo que se refiere a carpinteria, implementacién de mobiliario de diferentes modelos
en todos los servicios de acuerdo a necesidad y la refaccién de la mayoria de butacas
y sillas de consultorios externos y hospitalizacion,

- En lo que se refiere a albafiileria, remodelacién de UCI Neonatal, adecuando
ambientes de acuerdo a la necesidad.

Rampa de concreto para casa de fuerza y nuevo madulo de emergencia.
- Adecuacion de ambiente para Psiquiatria.

- Llenado de 06 columnas con proyeccion a los talleres de Servicios Generales.

“Wugslra Alencion, con {:u!il.f.l.‘:,nf_',.' Buen Lrafo”
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Instalacion de agua caliente y fria en el nuevo ambiente de UCI de neonatologia
Arreglo de filtraciones de agua en el techo

Mantenimiento y refaccion de las valvulas de sensor por valvula a pedal en el servicio
de Gineco Obstetricia

Implementacion de trampa de vaus para pelador de papas.

Pintado de fachada, emergencia, nutricion y pileta proyectado a continuar,

Elaboracion de 08 perfiles de expedientes para ambientes.

Pintado de mobiliario de los diferentes servicios,

Lavanderia y Costura:

Reparacion de la calandria grande marca ENGELHARDT & FORSTER N 523, se le
cambié motor nuevo y fajas de rodamiento, y fajas de arrastre, también se le dio
torneado de cilindro.

Cambio de amortiguador a la lavadora marca PRIMUS de 33 Kilos serie
n33F001987RR.

Lavadora marca HAGSPIEL &DOBLER, de 55 Kilos modelo RC55, se le fijo al piso con
pernos tipo tiraron de 5" pulgadas, se desmontd el tambor para el cambio de rodajes y
empaquetadura, también se cambit tuberias.

Se repar¢ el panel de secadora marca CISSELL. marca PRIMUSS

Cumplimiento de meta en el lavado de la ropa hospitalaria pese al incremento que
supera |los 1000 kilos diarios.

Confeccion y reparacion de prendas hospitalarias de los diferentes servicios del HRDC.

Servicios Auxiliares:

Se realizo el baldeado de pisos quincenal en los diferentes servicios, logrando realizar
trabajos en equipo.

Se realizo la limpieza y desinfeccion de vidrios, paredes, maydlicas de los diferentes
servicios, segun actividad programada.

Desinfeccion de las butacas de la sala de espera de consultorios externos de segundo
nivel, sala de espera de admision y sala de espera de banco de sangre, de acuerdo al
plan de mantenimiento.

Se realizo la sefalizacion en el almacenamiento central de residuos solidos
hospitalarios.

Se esta realizando el reciclaje de botellas, latas y cartones disminuyendo el volumen
de bio contaminados y generando ingresos econdmicos.

Se redujo el peso de los residuos bio contaminados en un 50%

Se realizé el mantenimiento de los jardines, cultivando las plantas ornamentales con el
personal del INPE,

Gestion de Mantenimiento:

Se realizé la supervision del levantamiento de las observaciones realizadas al “Servicio
de Mantenimiento del Techo, Cobertura de Policarbonato-Sistema de drenaje de
Quinto Piso del Hospital Regional Docente de Cajamarca”. Se elaboro el informe final
para la recepcion del servicio.

Se realizo la supervision del servicio de “Mantenimiento del Madulo de Quimioterapia
Ambulatoria del Hospital Regional Docente de Cajamarca” presentando los informes
respectivos de consultas del contratista, hasta la recepcion y liquidacion del servicio.

"Nuestra Atenciin, con Calicdad y Buen trato”
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Se elabord la propuesta de ubicacion para el servicio del Banco de Sangre.

Elaboracion del Informe Técnico respecto a la asignacién del terreno para la capilla y
velatorio del Hospital.

Se elabord los expedientes técnicos: Mejoramiento del almacén de patrimonio del
HRDC. Contratacion del servicio para la habilitacion de los ambientes de nutricion
parenteral del hospital y Habilitacion de ambientes para archivos de oficina de tesoreria
y contabilidad.

Se revisd y emitio un informe respecto al expediente técnico ‘Mantenimiento y
Ampliacion del Aimacén de la Farmacia del Hospital" y se elabord una nueva propuesta
de ubicacion, planos de distribucion y un presupuesto para la elaboracion del perfil
técnico y ejecucion de la misma.

Se actualizo los planos de distribucién del hospital

Se elaboré el informe técnico, respecto al area destinada a la Universidad Nacional de
Cajamarca, para la construccion del ambiente de docencia.

Se elabor¢ |la propuesta econémica para el mejoramiento de la cobertura de todo el
hospital.

Se alcanzo la sugerencia de asignacion del terreno para la instalacién de la planta de
tratamiento de Aguas Residuales para el Hospital,

Se elabord un plano de distribucion para una nueva propuesta de ubicacion del servicio
de Nutricion Parenteral

Se elabord los planos de distribucion para el servicio de Psiquiatria, ubicado en el
cuarto piso, asi como el metrado y requerimiento de materiales para su gjecucion.

Se elaboro los planos de distribucién para el servicio de Oftalmologia

Se elabord los planos de sefalizacion de la ruta de residuos soélidos del primer y
segundo piso del hospital.

Se elabord los planos de distribucion y términos de referencia para acondicionamiento
y ambientacién para el centro de operaciones frente emergencias y desastres del
HRDC.

Se elabord los planos de distribucién y TDR para el servicio de adecuacién y
preinstalacion de ambiente para cabina de flujo laminar del HRDC.

Oficina de Gestion Tecnolégica y Hospitalaria:

Se puso en funcionamiento el Tomégrafo General Electric.

Se puso en funcionamiento el esterilizador a baja temperatura por plasma de perdxido
de hidrogeno.

Se puso en funcionamiento el densitometro dseo

Se elaboraron las Especificaciones Técnicas y se participd en la adquisicion de
Equipamiento Biomédico por Decreto Supremo N° 104-219 Reposicion y Equipamiento
(01 Electroencefalografo, 06 Incubadoras Neonatales, 01 Esterilizador a Vapor, 01
Mesa Electro guirtrgica. 01 Ventilador Mecanico)

Se realizo el mantenimiento de equipos biomédicos por Decreto Supremo N® 104-219,
(01 esterilizador a vapor, 01 esterilizador a baja temperatura, 01 equipo de Rayos X
Arco en C, 01 analizador de gases arteriales y electrolitos),

Se elabord los formatos para la programacion del Plan de Equipamiento, Reposician y
Mantenimiento de Equipos Biomeédicos para el afio 2020

Se elaboraron las especificaciones técnicas para la adquisicion de 13 Equipos
Biomédicos por Fideicomiso como son: 01 generador de sellado de vasos y pinzas, 01

“Nuestra Atencion, con Calidad ¥ Buen tralo®
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generador electro quirlrgico con arménicos, 01 electro bisturi coagulacion con plasma
de argén, 01 torre de laparoscopia con instrumentos urologicos, equipo litotrictor
neumatico, 01 laser holmium, 01 ecégrafo para urologia. 01 equipo de Rayos X rodable
arco en C, 01 microscopio quirdrgico binocular con fijador craneal, 01 colonoscopio, 01
ecografo oftalmologico, 01 ecografo doopler. 01 set de instrumental de microcirugia.

f) Area de Control Patrimonial:

- Se logro implementar el Area con un (01) equipo de cémputo
Se logro implementar el Area con un recurso humano y se le realizé la induccion
correspondiente.

- Se dio a conocer a las unidades organicas las normas vigentes para el manejo de los
movimientos de bienes patrimoniales dentro y fuera de la institucion.
Identificacién de bienes, lotizacion, elaboracion de fichas técnicas individuales,
elaboracién de informe técnico para donacién de los mismos, segun el caso.
Toma de inventario de bienes muebles vy equipamiento de la institucion
correspondiente al afio 2019.

- Sedioinicio al uso del Sub Médulo de orden de salida en el Sistema SIGA Patrimonial.

- Actualizacion del Médulo SIGA Patrimonial al 100%.

21.3. Epidemiologia y Salud Ambiental:

Se ha concluido con elaborar, aprobar y socializar el ASIS 2018. estando pendiente del

ano 2019,

Se ha participado directamente con la prestacion oportuna y adecuada de |a

informacion de Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud vigilancias,

notificaciones, auditoria de historias clinicas.

Se ha realizado y se viene realizando el seguimiento de casos de Sindrome de Guillen

Barre.

Se ha realizado el oportuno trasporte de muestras hacia el Laboratorio Regional de la

DIRESA para su procesamiento ante el Instituto Nacional de Salud.

- Se ha mejorado los niveles de manejo de residuos sélidos y hemoderivados.

- Hemos sido objeto de felicitacién por parte de la Direccion General de Intervenciones
Estratégicas en Salud Publica del Ministeric de Salud. por haber alcanzado la
calificacion de Avanzado en la evaluacion de Prevencion y Control de Infecciones a
nivel de establecimiento de salud y Encuesta Mundial de la OMS 2019,

- Se ha capacitado de manera permanente al personal de salud en Infecciones

Asociadas a la Atencion en Salud Biosegundad, Lavado de Manos, Manejo de
Residuos, Limpieza y Desinfeccion.
Se han elaborado Planes de Contingencia de Saneamiento para el Servicio de
Farmacia, de la Campana Extractora del Servicio de Nutricién, Planes de
Capacitaciones; Plan de Gestion y Manejo de Residuos Sdlidos; Reglamento del
Comite de Manejo de Residuos Salidos

- Se encuentran operativos los Comités de Infecciones Asociadas a la Atencion en

Salud; Manejo de Residuos Sélidos: entre otros

“Muestra Atencién, con Cu[idad; Buen trato”
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4.21.4. Gestion de la Calidad:

Al seguir los lineamientos del documento técnico sistema de gestidn de calidad en salud
normado por el MINSA, para el afio 2019 se formula el plan de gestion de la calidad el
cual fue aprobado mediante resolucién directoral N° 2023-2019-GR-CAJ-DRS/HRDC-DG
de fecha 17 de abril 2019.En el mencionado plan se definid como objetivo general
“Fortalecer la implementacion del sistema de gestion de calidad en el Hospital
Regional Docente de Cajamarca a través de herramientas, metodologias y procesos
normados por los entes rectores y fiscalizadores nacionales buscando el desarrollo
de una cultura de calidad acorde a las necesidades y expectativas de nuestros
usuarios externos e internos’, estableciéndose actividades gue respondian a 10

objetivos especificos , cuyo nivel de desarrollo, alcanzo un 60% , como a continuacion se
detalla.

CUADRO N*01, Objetivas especificos con su nivel de desarrollo ejecutado
N* OBJETIVOS ESPECIFICOS

EJECUTADO

1 | Fortalecer y posicionar la Oficina de Gestién de la Calidad
| Planificar, organizar y monilorear el cumplimiento de estandares de calidad en 78%
areas adminisirativas y asistenciales
Planificar, organizar y monitorear |a implementacian de estrategias de seguridad 69
del paciente ) - o
Planificar, organizar e implementar el proceso de auditoria de calidad 35%
Planificar, organizar y evaluar la experiencia del pacente ¥ su satisfaccion con el 80%
senvicio recibido S =y e oSSR TT |
Planificar, organizar y fortalecer los mecanismos de atencion al usuano y la difusion 100%
_(dederechosy deberesensalud . ey
7 | Planificar, organizar e implementar lineamientos de humanizacion de los servicios 41%
de salud de HRDC : |
| 8 Planificar, organizar e implementar acciones de mejora continua de los procesos 389,
hospitalarios =
9 | Planificar y organizar la estandarizacion de la préctica clinica 2%
1g | Planificar, organizar y monitorear las acciones de habilitacion, formalizacion y 543
control de la informacién generada en el HRDOC

'TOTAL ALCANZADO

Fuente; Matriz de evaluacion PGC 2019,

En relacion a las herramientas informaticas se lograron adecuar software principalmente
para seguridad del paciente: Aplicativo de Rondas de Seguridad del Paciente y Sistema

Electronico de Reporte de Eventos Adversos' los mismos que requieren de mayor
desarrollo.

En cuanto a normatividad elaborada, se logro adecuar el Decreto Supremo 002-2019-5A,
que aprueba el Reglamento para la atencién de reclamos y denuncias en la IPRESS,
UGIPRESS y IAFAS, a través de la Directiva Institucional para la gestion de reclamos;
asimismo se logro construir los Lineamientos de Humanizacion Institucionales.

Respecto a las camparfias organizadas se llevaron a cabo03 Manos Seguras por el dia
Internacional de la Higiene de manos, Humanizacién por el Dia Mundial de la Salud y el

“Nuestra Alencién, con Caliclaely Buen trato"
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Buen Trato al Paciente, y Difusion de Derechos y Deberes en Salud en el marco de la
semana de la Calidad Institucional.

4.2.1.5. Financiamiento de Inversion en Salud

a)

Adquisicion de activos no financieros

El HRDC, tuvo un PIA de cuarenta y seis millones ciento treinta y ocho mil
veinticuatro con 00/100 soles (S/ 46,138,024.00), de los cuales el 29% estuvo
destinado al Programa Salud Materno Neonatal, 10% al Programa reduccién de la
mortalidad por emergencias y urgencias médicas y un 29% a APNOP, principalmente.
En cuanto al PIM, fue de Ochenta y dos millones doscientos veintiséis mil novecientos
siete con 00/100 soles (S/. 82 226,907.00), de los cuales el 23% va destinado al
Programa de Salud Materno Neonatal, 7% al Programa Articulado Nutricional, un 31%
a APNORP y otros.

De la asignacion presupuestal que se tuvo durante el afio 2019, se ejecutd el monto
de 94.97%, que represente Sesenta y ocho millones noventa y dos mil ciento setenta
y uno con 78/100 soles (S/. 78.092,171.78)

En cuanto a la ejecucion por genérica de gasto, de la 2.1. Personal y Obligaciones
sociales, se ejecutd el 99.97%, 2.2. Pensiones y otras prestaciones sociales también
el 100%, de 2.3. Bienes y Servicios se ejecutd el 90.65%, 2.5 Otros Gastos el
70.21% y el 2.6. Adquisicién de activos no financieros el §3.82%,

En cuanto a la Ejecucion de los recursos por fuente de financiamiento, de los
Recursos Ordinarios se ejecutd el 95.38%, de Recursos Directamente Recaudados el
90.94% y de Donaciones y Transferencias el 94.31%.

Ejecucion de Inversion

Ejecucion Decreto Supremo 108-2019/EF-Plan de Equipamiento 2019 Hospital
Regional Docente de Cajamarca

En el afio 2019 se asigné recursos por un monto de DOS MILLONES DOSCIENTOS
NOVENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS Y 00/100 SOLES (S/. 2,293,800.00) ala
Unidad Ejecutora 404-899 Region Cajamarca -Hospital Cajamarca por medio del
Decreto Supremo 108-2019/EF, para la adquisicion de equipamiento nuevo
ejecutado mediante la Inversion con codigo Unico 2437738, en el Marco de la
Ejecucion de Planes de Equipamiento de Establecimientos de Salud 2019-2021 por el
Ministerio de Salud, aprobada con Resolucion Ministerial N®172-2019/MINSA: dicha
inversién corresponde a la adquisicién de 10 equipos: 01 esterilizador a vapor para la
Unidad de Central de Esterilizacion, 01 electroencefaldgrafo para el servicio de
Neurclogia, 01 Ventilador Volumétrico para la Unidad de Cuidados Intensivos 01
mesa de operaciones para Centro Quirurgico y 06 incubadoras para la Unidad de
Cuidados Intensivos de Neonatologia.

Se tiene instalado y en funcionamiento 09 equipos en los servicios de Neurologia,
Unidad de Cuidados Intensivos de Neonalologia. Centro Quirtirgico y Unidad de
Cuidados Intensivos Adultos, llegando a un avance de ejecucion de 64% al mes de
diciembre del 2019 segin seguimiento de ejecucion presupuestal hasta la fase de
girado de consulta amigable del Ministerio de Economia y Finanzas, programado para
el mes de abril del 2020 la culminacién de la instalacion del Equipo Esterilizador a
vapor de la Unidad de Central de Esterilizacién, cuyo monto corresponde a
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699,000.00 soles, programado el cierre de la inversién en el mes de abril: todo ello
ejecutado en el marco del Sistema Nacional de Programacién Multianual y Gestién de
Inversiones, cumpliendo las funciones como Unidad Ejecutora de Inversiones.

4.21.6. Recursos Humanos

- 121 nuevas PEASCAS incluidas en los sistemas informaticos INFORHUS y AIRHSP.

- 99% de cancelacion de la deuda social que se tenia con los beneficiarios que

adquirieron estos beneficios, a partir de setiembre del 2013 a setiembre del 2019 por

CTS, Vacaciones Truncas, 25 y 30 afios, Sepelio y luto.

72% de cancelacion de los Intereses Laborales. generados por la Deuda del Decreto

de Urgencia 037- 94, quedando el 28 % para cancelar en su totalidad

Se consiguio subir al Aplicativo Informatico de Recursos Humanos del Sector Publico

(AIRHSP) a 36 PEAS con sus respectivos montos para que puedan percibir el bono

por Especialidad.

Se logrd incluir al100% en el AIRHSP los montos por Responsabilidad Jefatural de

los que les toca percibir dicho bono (12 Departamentos y 41 Servicios)

Se logro realizar Rectificatorias oportunas de Licencias por Maternidad y Enfermedad

para la develucion de las remuneraciones correspondientes por parte de ESSALUD a

nuestros trabajadores,

Cancelacion oportuna de Planillas de pago del personal Nombrado, Pensionista,

CAS, Bonos por Desempefio - 2018, Vacaciones Truncas

Se lleva el control de asistencia de ingreso, permanencia y salida del personal

Asistencial y Administrativo, nombrado, contratado. segun horarios de programacion

a traves del sistema informatico.

Verificar licencias del personal asistencial con horarios Se agilizaron los tramites ante

ESSALUD para la devoluciéon de su reintegro de remuneracion por licencias de

enfermedades u otros.

- Se elabora mensualmente el informe de faltas injustificadas, tardanzas, Guardias
nocturnas y diurnas no realizadas para su descuento respectivo. Se computaron los
descuentos respectivos mensualmente de todo el personal administrativo vy
asistencial.

- Se informé la asistencia y variaciones existentes oportunamente a las entidades
donde residen nuestros destacados, como también las entidades de origen de los
destacados que laboran en nuestra institucién de manera oportuna para sus pagos
respectivos.

- Elaboracion de documentacion por pago de 25 y 30 afios de servicio, sepelio y luto,
CTS, vacaciones truncas y otros.

- Elaborar constancias de pago para tramites judiciales, jubilados para reconocimiento
de afios de servicio y otros fines Se tramitaron oportunamente la informacién que
solicita la Oficina de Asesoria Juridica y Secretana Técnica

- Evaluacién del desempeiio del personal nombrado y contratado

"Muestra Alencidn, con Calidad y Buen tralo”
Pig.22 de 58



GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD CAJAMARCA
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE CAJAMARCA _

“Afio de la Universalizacidn de lo Salud

4.21.7. Sistemas de Informacion

Mejora en tiempo de salida de Historias Clinicas a consultorios externos, mediante,
rotacion del personal, implementacion de un nueve ambiente y codificacion con
codigo de barras.
Busqueda mas eficiente de Historia Clinica, debido a la coordinacién con consultorios
externos de segundo piso para entregar con cargo las Historias Clinicas al personal
técnico encargado y el reporte diario de las historias clinicas que no retornan, para
que se haga la busqueda respectiva en los dias posteriores a la salida.
Identificacion del responsable de la salida de historias clinicas, mediante |a
elaboracion de un formato, para ser llenado con datos del médico quien solicita la
historia, asi como los datos de la persona que hace el traslado de la misma.
Implementacion de una ventanilla preferencial en admision de consulta externa para
personal de salud y administrativo
Ordenamiento de los pacientes en las ventanillas de atencién en admisién de
consulta externa, a través de la delimitacion de un espacio libre frente a la ventanilla,
ubicacion por orden de llegada de los pacientes en las butacas y coordinacion con los
senores de vigilancia para ayudar a mantener el orden.
Incrementar el nimero de pacientes atendidos en admisién de consulta externa,
mediante la ampliacién en el horario y cantidad de ticket para obtener una cita y el
establecimiento de horario corrido para la atencion de citas durante la primera
semana de cada mes.
Disminucién de errores en el llenado del FUA, mediante el fortalecimiente de las
competencias del personal de admision de |a consulta externa en el correcto llenado
de las FUAS.
Atencion ininterrumpida y sistema de contingencia para atencion de pacientes en
admision de consulta externa, mediante el mantenimiento del equipo de emision de
tickes, designacion de un personal para la verificacion del correcto funcionamiento del
licketero, el dia anterior a la atencion, cambio de la conexién de energia continua a
estable, permitiendo que el sistema de colas siga funcionando y mediante el llamado
por microfono respetando el orden de cita, evitando asi que se genere desorden y
retarde la atencion
- Entrega oportuna de altas del servicio de ginecologia y obstetricia a la oficina de
estadistica, mediante el trabajo coordinado con los jefes del servicio involucrados.

4.21.8. Asesoria Juridica:

- Se ha logrado cumplir con la elaboracion de los Contratos y/o Adendas del personal
que ingreso a la institucion por medio de concurso CAS 2019, contratos gue han sido
notificados a cada una de las partes.

- Se ha logrado atender en un 75% los documentos administrativos ylo legales
derivados a esta oficina, el 15% son aquelles documentos de conocimiento y el 5%
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esta en proceso, es decir, se les ha derivado a otras areas para que adjunten informe
y/o medios probatorios; asi mismo dichos documentos han sido atendidos dentro de
los plazos legales establecidos

La Oficina de Asesoria Legal ha delegado a los abogados en su oportunidad
comisiones distintas, mismas que han sido cumplidas a cabalidad, teniendo las
normas establecidas, se logro culminar los procesos con total normalidad con las
diferentes areas involucradas y designadas a las comisiones.

Cumplimiento de los entregables programados, referente al sistema de
implementacién Control Interno del HROC, las mismas que se presentaron en los
plazos establecidos.

Presentacion por parte del Funcionario Monitor del HRDC en los plazos establecidos,
de las recomendaciones derivadas de los informes de Auditoria de Control
Institucional del GORE, siendo su avance en un 100%, cumpliendo con la
presentacion de los informes técnicos y adjuntando los medios probatorios que
sustente su implementacion a cada recomendacion

Cumplimiento y presentacion del Plan de Accién para implementar las observaciones
recomendadas segun Informe N° 1026-2019-CG/GRCA-SVC, Visita de Control
realizada al HRDC del 20 al 24 de mayo del 2019, como parte del Operativo "Por una
salud de Calidad 2019", por Contraloria General de La Republica.

Elaboracion de convenios institucionales y asesoramiento para la suscripcion de los
mismos.

Recopilacion de datos juridicos como Normas Legales “El Peruano”, y el proceso de
archivamiento de datos virtuales de forma mensualizada.

Implementacion de la Biblioteca Juridica de la Oficina de Asesoria Juridica.
Adaquisicion de una fotocopiadora para la Oficina de Asesoria Juridica.

4.21.9. Oficina de Comunicaciones

Entrevistas televisivas en el orden de la efemérides del MINSA permitio realizar
difusion de las especialidades que oferta nuestro nosocomio y su capacidad
resolutiva, y acciones desarrolladas. toda vez que somos el hospital de mayor
complejidad de la region (Atenciones medicas complejas resueltas en emergencia,
Centro Quirdrgico, casos atendidos en consultorios externos y los éxitos logrados en
UCIN y UCINEO), referencias SIS tanto de la region Cajamarca y de la regién norte
del pais, de pacientes (via aérea y terrestre) con patologias complejas a hospitales
de mayor complejidad de la ciudad de Lima, en los siguientes canales de television:
21,25, TV Norte, Mega Vision 45, Frecuencia Latina, TV - UNC., Neonatologia,
Pediatria, UCI, especialistas en Cardiologia, Servicio de Emergencia, Oncologia,
Nefrologia, Salud Renal y Hemodidlisis Peritoneal, Urologia, Neurocirugia,
Traumatologia Odontoestomatologia, Dermatologia, Psiquiatria, Gastroenterologia,
Camparas de Donacion del Banco de Sangre, Laboratorio, Anatomia Patologia,
Gestion de la Calidad, campafia médica mediante Telesalud (Hospital recibe
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distincion nacional por el mayor nimero de atenciones), acciones de la mejora
continua y campafas de sensibilizacion a la prevencion de patologias como el
cancer(cuello cervical. de mama, gastrico, prostata, etc.), vacunacidén contra la
influenza y neumonia para todos los trabajadores del HRDC, monitoreo de lavado de
manos en los diferentes servicios de hospitalizacién por la Lic. Eva Cotrina Salazar de
Epidemiologia, iniciando el trabajo de la nueva gestion, ante el MINSA se realizo el
requerimiento de la renovacién de ventiladores mecanicos, tras la gestion durante el
mes de Noviembre del 2019 se recepcioné 4 ventiladores de alta tecnologia, y
actividades oficiales de la institucion protocolares.(Olimpiadas Deportivas, aniversario
institucional y otras).

Entrevistas radiales (efemerides MINSA), radio La Voz Del Cumbe, Campesina, Lider
y Continente, UNC-Radio y uno de los logros importantes de la actual gestion, tan
solo en seis meses de tenas trabajo de gestién se consiguio presupuesto a fin de
hacer efectivo compromisos financieros pendientes de la gestién anterior (publicacién
del Boletin instituciona-2019).

Publicaciones de las notas mas relevantes en los diarios de la localidad Panorama
Cajamarguina, El Mercurio, El Clarin Cajamarguine.

Redes sociales: Facebook, pagina del HRD, informacion compartida con los
diferentes medios de comunicacion e instituciones publicas

Estacion HRDC en funcionamiento comunicacional, transmisién de mensajeria oficial
y entretenimiento musical.

4.2.2. LOGROS RELACIONADOS A LA PRESTACION DE SALUD

4.2.21. Logros Relacionados al cumplimiento de Objetivos Estratégicos:

OBJETIVO ESTRATEGICO N° 1: "Controlar y mitigar las enfermedades de atencién
especializada’,

a) Porcentaje de Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud: E porcentaje de

pacientes que presentan un proceso infeccioso adquirido diferente al momento de su
ingreso en los servicios del hospital. luego de las 48 horas de permanecer
hospitalizados; en el afio 2019 se llegd al 0.70%, muy por debajo del 3% que es el
estandar nacional permitido, reflejando la aplicacién de buenas practicas de
bioseguridad en el servicio que se brinda y mostrando la distribucién mensual’
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Grafico 2: Porcentaje de Infeccicnes Ascciadas a la Atencidn de Saluden &l HROC 2019
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Fuante: Oficina de Epidemiclogia

b) Porcentaje de Cesareas: En el HRDC la proporcién de cesareas que se realizan en
relacion al total de partos es de 38.03%, sobrepasando el limite superior del estandar
nacional que es de 20%, lo cual refleja la sobredemanda del servicio, este resultado
. puede explicarse porque el HRDC es referencial a nivel regional, el cual recibe un alto

numero de pacientes que no pueden ser atendidas en establecimientos de menor
' capacidad resolutiva,

Grafico 3: Porcentaje de Cesareas del HRDC 2010
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Fuente: Servicio de Gineco Obstetricia

¢) Porcentaje de pacientes reintervenidos en UPSS Centro Quirurgico: Sobre el
porcentaje de Pacientes Re Intervenidos que evalua la calidad de la intervencion
quirargica efectuada, sobre la base de la correcta aplicacion de las guias clinicas de

tratamiento y técnicas utilizadas, tuvo un promedio de 0.22% por debajo del valor
estandar de 1%.
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Grafico 4: Porcentaje de pacientes re intervenidos en el HRDC 2019
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d) Concentracion de consultas: E| resultado promedio de consultas que se han
otorgado a cada paciente que acudid al hospital en el afo 2019 fue de 3.74
atenciones, superando en la mayoria de los meses el estandar minimo de 3 al afio.
teniendo una tendencia de crecimiento, reflejando la confianza gue tiene el paciente

Grafico 5: Concentracian de consultas en el HROC 2019 =
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e) Promedio de Permanencia: En cuanto al Promedio de Permanencia que evalda el
grado de aprovechamiento de las camas de Hospitalizacién, en el afio 2019, fue de
4.45, encontrandose dentro del estandar de 3 - 5 dias de hospitalizacién, lo que
refleja un buen manejo de diagnéstico y tratamiento de los pacientes, ademas se
relaciona con el bajo porcentaje de infecciones asociadas a la atencién de salud.
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Grafico 6: Promedio de permanencia en el HROC 2018
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f) Porcentaje de recetas no atendidas: Este indicador permite determinar el grado de
disponibilidad de los medicamentos en el servicio de farmacia y/o la capacidad de
organizacién y gestion para disponer en forma permanente de los productos
farmaceuticos tomando en cuenta las necesidades de prescripcion por los
especialistas. En 2019, el porcentaje fue de 0.42 estando dentro del rango del valor
estandar.

\_/ Grafico 7: Porcentaje de recetas no atendidas en el HROC 2019
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g) Muertes maternas con auditoria de caso: En el afio 2019 se presentaron 03
casos de muerte materna, de las cuales se realizo la auditoria al 100% de los casos
presentados por la oficina de gestién de calidad de nuestra institucion. Dos casos de

tipo de muerte directa (hemorragia puerperal y pre eclampsia severa) y una indirecta
(Shock cardiogénico).
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Grafico 8: Muertes maternas con auditoria de caso en &l HRDC 2018
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h) Grado de Resolutividad: En el HRDC el grado de resolutividad de los servicios
ambulatorios es de 1.83% con 1779 referencias, valor que no supera el 5% que es el
_ estandar nacional permitido, demostrando que, en la mayoria de casos, en esta
\ IPRESS, se otorga la solucion a los problemas de salud, llegando a referir el minimo
Bo\™\ | de pacientes necesario; sobre todo en areas como Neurocirugia, Cirugia

Lagial |0 : i R i
';_Q;rrn . /) Cardiovascular, Cirugia Pediatrica y Cirugia General.
W Grafico 9: Grado de resolutvidad del HRDE 2019
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Fuente: Oficina de Referencias

OBJETIVO ESTRATEGICO N° 2: “Implementar la gestion para resultados por
gestion clinica”.

a) Productividad hora médico: De acuerdo al indicador de Productividad Hora
Médico que mide el nimero de atenciones que realiza el recurso medico por cada
hora programada de trabajo en consultorio externo, se obtuvo un promedio de 3.70
en el afio 2019, valor que no supera el estandar de 4 en Hospitales de nivel 11-2. Esto
debido probablemente a que nuestro Hospital brinda atenciones de nivel Ill-1 tales
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como Psiquiatria y Geriatria, atenciones que se lleva a cabo en mayor tiempo que
otras especialidades, afectando en el calculo del indicador general de productividad
de la institucion, se incorporaron nuevos especialistas que dé inicio no atendieron al
numero de pacientes que les correspondia segln sus horas programadas, ademas se
ha podido identificar que no todos los médicos registran sus actividades realizadas en
los sistemas informaticos correspondientes y se ha mejorado en el calculo del
indicador,

_ Grafico 10: Productividad Hora Médico del HRDC 2019
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Porcentaje de ocupacion cama por UPSS: En el grado de utilizacién del recurso
cama de hospitalizacion, para el afic 2019, se obtuvo un promedio anual de 90.09%,
superando el estandar nacional establecido de 80-90%, evidenciando el alto grado de
aprovechamiento de las camas de los diferentes servicios de hospitalizacion.

Grafico 11: Porcentage de ocupacién cama en el HRDC 2019
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Fuente: Servicio de Hospitalizacion

¢) Rendimiento de Sala de Operaciones: el rendimiento de sala de operaciones en el
HRDC en el afio 2019 es de 95.98% intervenciones quirdrgicas por turno operatorio

por mes, resultado que supera el valor referencial de BO intervenciones por turno de
sala de seis horas.
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d) Porcentaje de Operaciones suspendidas: mide el grado de cumplimiento de las

actividades quirirgicas programadas, en el afio 2019se obtuvo el promedio de 8.37

%, pasando el valor estandar de 5%. Las tres principales causas de suspension es la

DD"G‘,\ prolongacion del tiempo operatorio programado con el 18.42%. la mala condicion
clinica del paciente con el 16.32% y paciente desiste de la operacién con el 15.26%.

Grafico 13; Porceniaje de Operaciones Suspendidas en &l HRDC 2015
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Fuente: Servicio de Centra Quirdrgico

e) Promedio de analisis de laboratorio por Consulta Externa: el numero de analisis
de laboratorio que se otorga por cada consulta médica, es de 1.04 sobrepasando el
estandar de 0.7, mostrando el exceso uso del laboratorio como apoyo al diagnéstico
de los pacientes, tal como se observa la distribucion en el grafico:
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Grafico 14: Promedio de Analisis de laboratonio por Consulta Externa en el HROC 2019
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Fuente: Servicio de Laboratonio

f) Promedio de Examenes Radiologicos por Consulta Externa: el nimero promedio
de examenes radiologicos que se realiza por cada consulta médica, es de 0.06.
encontrandose en el rango del valor estandar de 0.1

Grafico 15: Promedio de Examenes Radiclogicos por Consulta Externa en el HRDC 2019
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Fuente: Servicio de Imagenes

g) Promedio de Examenes Ecograficos por Consulta Externa: el nimero promedio
de examenes ecograficos gue se realiza por cada consulta médica, es de 0.05 en el
arfo del 2019,
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Grafico 16: Promedio de Examenes Ecograficos per Consulta Externa en el HRDC 2019
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Fuente: Servicio de Imaganes

OBJETIVO ESTRATEGICO N° 3: ‘Mejorar al 85% el nivel de aceptabilidad de los
servicios hospitalarios”

de Cajamarca, logré emitir las contra referencias a los establecimientos de salud de
\ menor complejidad de la region en un 72.99% (4881/3563). Evidenciando el
compromiso y preocupacion de nuestra IPRESS en garantizar la continuidad de la
atencion de los pacientes; asi mismo, se refleja el esfuerzo por la parte administrativa
para el trasladoe de los mismos.

/\a} Cobertura de contra referencias: En el presente afio, el Hospital Regional Docente

Grafico 17: Cobertura de Contra Referenciaz en el HRDC 2019
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Fuente Oficina de Referencias
OBJETIVO ESTRATEGICO N° 4: “Optimizar las atenciones especializadas por el
presupuesto por resultados.”

a) Presupuesto Institucional de Apertura (PIA) y Modificado (PIM): El HRDC, tuvo
un PIA de Cuarenta y seis millones ciento treinta y ocho mil veinticuatro con 00/100
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soles (S/. 46,138,024.00), de los cuales el 29% estuvo destinado al Programa Salud
Materno Neonatal, 10% al Programa reduccion de la mortalidad por emergencias y
urgencias meédicas y un 29% a APNOP. principalmente, como se observa en el
grafico siguiente:

Grafico 18: Presupuesto Inicial de Aperura en el HRDC 2019
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Fuente: SIAF

En cuanto al PIM, fue de Ochenta y dos millones doscientos veintiséis mil novecientos
siete con 00/100 soles (S/. 82,226,907.00), de los cuales el 23% va destinado al
Programa de Salud Materno Neonatal, 7% al Programa Articulado Nutricional, un 31% a
APNOP y otros como se detalla a continuacién:
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Grafico 19: Presupuesto Inicial Modificado en &l HRDC 2018
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Fuente: SIAF

b) Avance Presupuestal 2019: De la asignacion presupuestal que se tuvo durante el
ano 2019, se ejecutd el monto de 94 97%, que represente Sesenta y ocho millones
noventa y dos mil ciento setenta y uno con 78/100 soles (S/. 78,092,171.78), de
manera detallada se presenta en el grafico siguiente por programa presupuestal:
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Gréafico 20: Ejecucion por Programas Presupuestales: PILA - FIM en el HRDC 2018
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Fuente: SIAF

En cuanto a la ejecucion por genérica de gasto, de la 2.1, Personal y Obligaciones
sociales, se ejecuto el 99.97%, 2.2. Pensiones y otras prestaciones sociales también el
100%. de 2.3. Bienes y Servicios se ejecutd el 90.65%, 2.5. Otros Gastos el 70.21% y el
2.6. Adquisicion de activos no financieros el 69.82%. tal como se puede observar en el
grafico siguiente:

Grafico 21: Ejecucién por Genernca de Gaslo, PIA - PIM en el HRDC 2019
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Fuente: SIAF
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En cuanto a la Ejecucion de los recursos por fuente de financiamiento, de los Recursos
Ordinarios se ejecuté el 95.38%, de Recursos Directamente Recaudados el 90.94% y de
Donaciones y Transferencias el 94.31%, tal como se puede visualizar el grafico siguiente:

Grafico 22: Ejecucion por Fuente de Financiamients: PIA - PIM en el HRDC 2018
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Fuente: SIAF

OBJETIVO ESTRATEGICO N° 5: “Forfalecer competencias y desarrollar relaciones
armonicas del personal.”

a) Evaluacion de Desemperio Personal CAS

Grafico 23: Evaluacién de Desempefio del Personal CAS
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El grafico N"23 muestra que del grupo de 290 trabajadores contratados bajo la modalidad
CAS que fueron evaluados, tanto asistenciales como administrativos, solo el 0.3% del
total obtuvo un puntaje entre menor a 70 puntos lo que los ubica dentro del rango
DEFICIENTE, 13 de los evaluados que representan el 4.5% del total con un puntaje entre
71 y 80 puntos se ubican en un rango REGULAR de desempefio, el 47% representado
por 136 evaluados obtuvieron puntajes entre 81 y 90 puntos se ubican en un rango
BUENO de desemperio y finalmente 140 trabajadores evaluados que representan el 48%
del total obtuvieron puntajes entre 91 y 100 puntos se ubican en el rango MUY BUENO en
su desempefio. Finalmente, como dato adicional de la evaluacion del 100% de los
trabajadores evaluados los trabajadores administrativos estan representados por el 10% y
los trabajadores asistenciales representan el 90% del total de los evaluados

b) Evaluacion de Desemperio Personal Nombrado

Grafico 24: Evaluacion de Desempefio Perzonal Nombrado
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Fuente: Oficina de Bienestar Social

El grafico N°24 muestra que del grupo de 593 trabajadores nombrados evaluados tanto
asistenciales como administrativos, 516 evaluados que representan el 87% del total
obtuvo un puntaje entre 88 y 100 puntos lo que los ubica dentro del rango MUY BUENQO
de desempefio, en el rango BUENO se ubican 74 trabajadores que representan el 12%
con un puntaje entre 70 y 87 puntos, el 0.2% del total que obtuvieron puntajes entre 51 y
69 puntos se ubicaron en un rango REGULAR de desempefio y finalmente un 0.3% del
total que obtuvieron puntajes entre 28 y 50 puntos se ubican en el rango INSUFICIENTE
en la evaluacion de su desempefio. Cabe recalcar que del 100% de trabajadores
evaluados el 94% son trabajadores asistenciales y el 8% son trabajadores administrativos.
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OBJETIVO ESTRATEGICO N° 6: "Mejorar la Gestion Comunicacional y toma de
decisiones en Gestion Hospitalaria®

a)

b)

d)

Planes de gestion comunicacional aprobados e implementados, gjecucion de
actividades permanentes tales como: reunidn semanal con los Jefes de
Departamento del HRDC, para la socializacién de resultados y coordinacién de tareas
y metas para mejorar los servicios de la institucion,

Reportes oportunos por UPSS en gestion clinica

Monitoreo continuo de la produccién de los diferentes servicios del HRDC, sistemas
administrativos y asistenciales.

Consolidacion mensual de la informacién, la cual es remitida a la DIRESA Cajamarca
y SUSALUD, sirviendo de retroalimentacion a todos los responsables de las
diferentes oficinas, servicios y departamentos de la institucion.

Seguridad del paciente:

En cuanto a la higiene de manos, se alcanzo una adherencia de 71% entre el
personal de las areas criticas y 55% en las &reas de hospitalizacién: siendo el
personal medico el que logro una mayor adherencia (78.5%) seguido del personal de
enfermeria (73.5%)

Respecto a la aplicacion de la Lista de Verificacion de Seguridad de la Cirugia se
logro un 97% de implementacion durante el afio 2019, identificando sin embargo 02
falencias: Firmas incompletas en las listas de chequeo, principalmente por personal
de enfermeria, y el marcado incompleto de los items, principalmente en las columnas
de pausa Quirdrgica y Salida.

En relacion a las rondas de seguridad del paciente. se ejecutaron 09 de ellas,
correspondientes a los servicios de atencién directa, con excepcién de Centro
Quirdrgico. De las buenas practicas evaluadas, obtuvieron mejores resultados la que
corresponden al registro en la historia clinica (72%). comunicacion efectiva (57%),
higiene de manos (52%) y bioseguridad (52%), siendo prevencion de caidas y
contencion mecanica, la que mostrd menor cumplimiento (21%). En cuanto a los
servicios, Cuidados Intensivos Intermedios y Pediatria. fueron los que mostraron
mejor porcentaje (5% en ambos casos). siendo centro obstétrico (36%) ¥y gineco
obstetricia-hospitalizacion (38%) los que obtuvieron los porcentajes mas bajos de
cumplimiento,

Autoevaluacion de Estandares de Calidad

Respeclo a la evaluacion de los estandares esenciales /verificadores de supervision
de SUSALUD, todas las secciones alcanzaron un nivel de cumplimiento menor al
60%, con un mejor desempefio de la seccion Gestidn de Recursos (58%) y un menor
desemperio de la seccion proceso asistencial (31%). Respecto a las funciones, las de
estrategia, gestion de la calidad y seguridad del paciente, gestion de los sistemas de
informacién, esterilizacién-limpieza y lavanderia, prevencion y control de infecciones,
banco de sangre y endoscopias, son las que obtuvieron mas del 60% de
cumplimiento; mientras que las funciones diagnéstica por imagenes, anatomia
patologica y evaluacion de pacientes. obtuvieron menos del 20%

En lo que corresponde a la auloevaluacion de estandares de calidad en el marco de
la acreditacion, el puntaje final obtenido es de 31%: obteniendo los macro procesos
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gerenciales 32 86% de cumplimiento, los operativos 31.98% y los de apoyo 26.38%.
Siendo el puntaje necesario para solicitar la evaluacion externa para acreditar >= al
85%.

Gestion de Reclamos:

En relacion a la gestion de reclamos para el afio 2019 solo el 4 % del total de
reclamos fueron registrados en el libro de reclamaciones y el 96% tratos directos,
resolviendo oportuna e inmediatamente las insatisfacciones de nuestros usuarios. De
los reclamos escritos el 73% han sido resueltos, quedando pendientes de resolver 3
de ellos (23%); de los reclamos escritos resueltos, el 49% de ellos fueron fundados y
51% infundados. De las intervenciones a través del trato directo, la mayoria
corresponden al servicio de emergencia (65.7%), seguido de consulta externa
(24.2%). Los derechos vulnerados en los reclamos presentados, en su mayoria
corresponden al derecho al acceso a la informacion (> 40%) tanto en los reclamos
escritos como en los tratos directos

Satisfaccion del Usuario:

Respecto a la satisfaccion de los usuarios externos. de las 03 UPSS evaluadas el
mejor porcentaje de satisfaccion lo obtuvo hospitalizacion (58.1%), que esta muy
cerca del rango "Aceptable” (> 60%), seguido de emergencia (51.1%), ambas en el
rango “En Proceso” (0-60%); mientras que consultorios externos es la que obtuvo el

, menor porcentaje de satisfaccion (39.3%), en el rango "Por Mejorar”. Para las 03

UPSS los mejores porcentajes se obtuvieron en la dimension aspectos tangibles y el
menor en la capacidad de respuesta.

Tiempo de Espera:

En lo que corresponde a la medicion de tiempos de espera, en la UPSS consultorios
externos se obtuvo un tiempo promedio de 2 horas 5 minutos de permanencia de los
pacientes en la institucion desde que ingresan a nuestras instalaciones hasta gue
concluye su proceso de atencion; siendo los nudos criticos identificados, la espera
para el triaje y la espera para la atencion en consultorio. ambas dependientes de la
disponibilidad de historias clinica proporcionadas por el archivo clinico. Para el caso
de emergencia el tiempo promedio de espera fue de 42 minutos, desde el ingreso del
paciente a la UPSS hasta que es evaluado en alguno de los topicos (Prioridad || y )
los nudos criticos identificados corresponden a la espera en la atencién en los tépicos
y la atencion en el triaje, dependiendo en ambos casos de la demanda del servicio y
la evaluacion por el especialista.

Formalizacion:

En relacién a la formalizacion de la IPRESS, mediante Resolucion Regional N° 2013-
2019-GR.CAJ/IDRSC-DESP de fecha 03 de diciembre del afio 2019, se aprueba la
cartera de servicios actualizada de nuestra institucion. Asi mismo en el mes de junio
se concluye con la actualizacién de la informacién respecto a los recursos en salud
del hospital ¥ su llenado en el sistema RENIPRESS: procediendo luego a la
elaboracion del expediente de Recategorizacion, el cual fue presentado en setiembre
del afio 2019 a la autoridad sanitaria regional (DIRESA).
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V. PRINCIPALES CONVENIOS
51. Convenios Educativos

Elaboracmn firma y seguimiento de convenios educativos:
Institutos Superiores:

o Instituto de Salud ABAD

o Instituto Sergio Bernales

Universidades Particulares:

o Universidad Particular Antonio Guillermo Urrelo
o Universidad Particular Antenor Orrego

o Universidad Alas peruanas

Universidades Estatales:

o Universidad Nacional de Cajamarca

o Universidad Nacional de Chota

o Universidad Macional de Jaén

Otros Convenios

Convenio de Cooperacion Interinstitucional entre el Instituto Macional Materno

Perinatal y el Hospital Regional Docente de Cajamarca.

Adenda al Convenio Institucional de Intercambio Prestacional de servicios

complementarios por parte de médicos especialistas y otros profesionales de la salud

entre el Hospital Regional Docente de Cajamarca y el Hospital José Hernan Soto

Cadenillas de Chota.

- Convenio especifico de colaboracion mutua entre el Hospital Regional Docente de
Cajamarca y la Clinica "San Francisco de Asis S A" para el trabajo coordinado de los
centros de Hemoterapia y Banco de Sangre.

Convenio especifico de colaboracién mutua entre el Hospital Regional Docente de
Cajamarca y los Servicios Meédicos La Providencia S.R.L. de la Clinica “Santa Ana"
para el trabajo coordinado de los Centros de Hemoterapia y Banco de Sangre.

- Convenio de Cooperacion Interinstitucional entre el Hospital Regional de Cajamarca y

la Clinica Limatambao.
Convenio Interinstitucional entre el Hospital Regional Docente de Cajamarca, E|
CAFAE del Hospital Regional Docente de Cajamarca y la Cooperativa de Ahorro y
Crédito EL TUMI.

- Convenio Especifico de Cooperacion entre la Direccion Regional de Salud Cajamarca

y el Hospital Regional Docente de Cajamarca (Control de Laminas de Citologia).
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VI. PRINCIPALES PROYECTOS

6.1. CARTERA DE INVERSIONES DEL HRDC

La cartera de proyectos en relacidn al Plan Maestro de Inversiones 2014-2034 del
Hospital Regional Docente de Cajamarca aprobado con Resolucion Directoral N°344-
2016-GR-CAJ-DRS/HRDC-DE, consta de 17 proyectos pricrizados de acuerdo a criterios
establecidos en los lineamientos de la normativa de la elaboracion del documento técnico,
el cual tiene como propodsito la identificacion de brechas en los diferentes servicios que
brinda el Hospital Regional Docente de Cajamarca, con el fin de cerrar brechas
identificadas se plantearon intervenciones mediante proyectos de inversién, se hace
presente que dichos proyectos estan establecidos como medios para cerrar las brechas
identificadas, por lo gue su estado se encuentra como idea de proyecto, sin tener la
respectiva formulacion del estudio de pre inversion,

El Hospital Regional Docente de Cajamarca, en cumplimiento con el Sistema Macional de
Programacion Multianual y Gestion de Inversiones, ha incorporado en la primera fase del

" ciclo de inversion referido a la Programacion Multianual de Inversiones 2020-2022 del
/' '-’096;,; Gobierno Regional de Cajamarca, aprobado mediante Resolucién Ejecutiva Regional
5‘ Vﬂ'a;t'“f‘[‘ N"223-2019-GR.CAJIGR, un total de 06 proyectos determinados en el Plan Maestro de

\ﬁjm&rsmnes 2014-2034 del hospital, adicionalmente se tiene incorporado 08 Inversiones
<0

_/#&//de Ampliacion Marginal, Optimizacién. Reposicion y Rehabilitacion (IOARR), teniendo un
total de 12 inversiones incorporadas en la programacion multianual antes mencionada,

De los 06 proyectos priorizados en el PMI 2020-2022 del Gobierno Regional de

Cajamarca se encuentra incorporado dos proyectos viables:

- Formato SNIP-03: Ficha de Registro —Banco de Proyectos; Cédigo Unico de Inversién
Publica en el PMI2314699"Mejoramiento del Servicio de Transporte Asistido de
Pacientes Via Terrestre del Hospital Regional Docente de Cajamarca, Distrito
Cajamarca, Region Cajamarca’. Estado del proyecto, Activo. Perfil aprobado.
Formato 01 Invierte.pe: Ficha de Registro —Banco de Proyectos; Cédigo Unico de
Inversion en el PMI 2428356 ‘Ampliacion De Los Servicios De Oncologia Y
Hemodialisis Del Hospital Regional De Cajamarca, Distrito De Cajamarca - Provincia
De Cajamarca - Departamento De Cajamarca’ Estado del proyecto, activo, perfil
aprobado

Asimismo, de acuerdo a la naturaleza de intervencion y la urgencia que se esta
desarrollando en algunos servicios del Hospital, la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico en el marco de sus competencias se encuentra formulando estudics de
inversion, para la presentacion a la Unidad Formuladora de Inversiones Sociales del
Gobierno Regional para su respectiva aprobacién; dichas inversiones son las siguientes:

Codigo de Idea N° 109044 *Ampliacién Marginal de la Edificacion u Obra Civil
Construccion Ambiente de Almacén General del Servicio de Farmacia del Hospital

"Muestra Atencidn, con Calidad y Buen tralo”
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Regional Docente de Cajamarca, Distrito Cajamarca, Provincia Cajamarca, Region
Cajamarca”

Codigo de Idea N° 45122 "Mejoramiento y Ampliacién del Servicio de Imagenologia
del Hospital Regional de Cajamarca del Distrito de Cajamarca - Provincia de
Cajamarca - Departamento de Cajamarca’

La Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico ha presentado estudios de inversién a
la Unidad Formuladora de Inversiones Sociales, logrando la aprobacion de 03 inversiones
en el mes de marzo del 2019, 02 de ellas cuentan con Resolucién de Aprobacion de
Especificaciones Tecnicas, registradas en el Banco de Inversiones en la fase de
Ejecucion; habiéndose solicitado disponibilidad presupuestal al Gobierno Regional de
Cajamarca para la ejecucion en el afio 2020; asimismo, se encuentra elaboraciéon de
expediente técnico la inversién referido a la intervencion en nutricién parenteral para la
presentacion a la Direccion Regional de Salud y su respectiva aprobacion, A continuacion,
se presenta el detalle de las inversiones antes mencionadas, se hace presente que dichas
intervenciones se han realizado por la necesidad y problematica identificada en los
Servicios.

/- “ﬂcﬁ_\{nversmnes con Especificaciones Técnicas aprobado y registrado en fase de ejecucion en
o\l Banco de Inversiones:

C Intervencion en el Servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacion: Inversién con Cadigo
_ / Unico N°2432862 “Adquisicion De Ecégrafo Para Evaluacion Musculo Esquelético,
Aparato Terapeutico De Onda Corta, Tangque De Hidroterapia, Equipo De
Magnetoterapia, Equipo De Electroterapia De Corrientes Mdaltiples, Equipo De
Electroterapia De Corrientes Multiples, Equipo De Electroterapia De Corrientes
Mdltiples Y Equipo De Electroterapia De Corrientes Multiples; En El(La) EESS
Regional Cajamarca - Cajamarca Distrito De Cajamarca, Provincia Cajamarca,
Departamento Cajamarca”
Intervencion en el Departamento de Diagnostico por Imagenes: Inversion con cédigo
unico N°2453466 "Adquisicion de Tomografo Axial Computarizado; en El(La) EESS
Regional Cajamarca - Cajamarca en la Localidad Cajamarca, Distrito de Cajamarca,
Provincia Cajamarca, Departamento Cajamarca’

Inversion en elaboracién de expediente técnico para el registro en |a fase de ejecucién en
el Banco de Inversiones:

- Intervencion para el ambiente de preparacion de mezclas de nutricion parenteral:
Inversion con Cédigo Unico N°2441787 "Construccion de Ambiente de Unidades
Operativas; Adquisicion de Balanzas Analiticas, Camara de Flujo Laminar,
Refrigeradora Conservadora de Medicamentos, Camara de Flujo Laminar y Balanzas
Analiticas; en el{La) EESS Regional Cajamarca - Cajamarca, Distrito de Cajamarca,
Provincia Cajamarca, Departamento Cajamarca’

“Nuestra Atencion, con Calidad y Buen trato®
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6.2. PROYECTOS APROBADOS

El Hospital Regional Docente de Cajamarca tiene incorporado en la Programacion
Multianual de Inversiones del Gobierno Regional de Cajamarca aprobado mediante
Resolucion Ejecutiva 223-2018-GRC/GR un total de 14 inversiones: 07 proyectos de
inversion de |os cuales 01 proyecto se encuentra viable y los demas se encuentran
registrados con codigos de idea; asimismo, se tiene 07 inversiones de Optimizacién,
Ampliacion Marginal, Rehabilitacion y Reposicion (IOARR) de las cudles 03 inversiones
fueron aprobadas en el afio 2019, entre ellos estan las intervenciones en la reposicion del
Equipo Tomografo, adquisicion de equipos para el Departamento de Medicina Fisica y
Rehabilitacion y la intervencion para la construccion y equipamiento del ambiente de
preparacion de mezclas de nutricion parenteral, encontrandose las demas en cadigo de
idea, pendientes de elaboracion de estudios de inversién y presentacion a la Unidad
Fermuladora.

A continuacién, se presenta el detalle de |a cartera de proyectos referidos al Plan Maestro
de Inversiones 2014-2034 y la incorporacién de inversiones en la Programacion
Multianual de Inversiones 2020-2022 del Gobierno Regional de Cajamarca:

"Nuestra Alencién, con Calidad y Buen brato”
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CUADRO N*03: PROGRAMACION MULTIANUAL DE INVERSIONES 2020-2022

"Mugstra Atencidn, con Calidad y Buen brato®

Amphacon ¥ rammnl De La UPSS Emergencia  Del Hospial
236300 Regional Docente De Cajamarca, Regin Cajamarca £1:35:000.000.00
Instalacion D La UPSS Cardiologla, Cirugia Cardiovascular ¥
2357888 Meurocirugia Del Hospital Reglonal Docente De Cajamarca, Region S5/,30,000,000.00
Cajamarca |
Amplacidn ¥ Mejoramiento De La UPSS Hospitalizacién, UGH, UGIN ¥
2356279 UCI Pediatrica Dal Hospital Reglonal Docenle De Cajamarca, Region 54.15.000,000.00 |
Cafamarca |
Reposicion De Equipamiente  Del Hospilal Regional Docenle De
2363084 Cajamarea, Regién Cajamarca S4.14.000.000 Dﬂ]
Ampliacion Del Servico De UPSS Imageneciogia Del Hospilal Regional |
S Docente De Cajamarca, Region Cajamarca - | AR |
Mejoramienta Del Servicio De Trenspore Asistide De Pacentes Via
23146499 Temestre Del Hospital Regional Docente De Cajamarca, Distrite 8/1.797.475.00 |
Cajamarca, Ragion Cajamarca |
Creacion De Los Servicios De Salud Del Deparlamenio De Oncalogia Y 1
La Unidad Productora De Serwicios De Saled De Hemodiglisis Del
gl Hospital Regional Cajamarca Distfite De Cajamarca. Prowncia De §/.171,283.000.00
) Cajamarca. Depantamento De Cajamarce . o
Oficio N™1418-2018- : .
Ampliacion Marginal de los Serncos de Hosptalizacion del Hosgpital
GH.CMFDH%PERDC!DEPE- Raglonal Docenle de Cajamarca 501,237 978890
Oficio N 1508-20718- ; T e
S/HRDCIO Reposicion con fa Adguisicon de Equipe Tomdgralo del Departaments de
GH.CAJIDF!DG s Disgnostico por Imagenes del Hospial Regional Docente de Cajamarca S/.3.003.000.00
Oficio N 1782-2018- | Inversion por Cplimizacion del Servicio de Farmaca con |3 Adgussicion
fGR.EMﬂR&Hmm[}EPE- del Equipamiento para el Madulp dé Elaboracicn de Mezclas de Nulrician | 524025999
0G Parenteral del Hospital Regional ) |
Oficio N*1792-2018- Inversion por Oplimizacion del Servicio de Medicing Fisica y ! :
GR.CANDRSMHRDCIOEPE- | Rehabilitacion con la Adguisicion del Equipo Ecogralo para la Evaluscién | 5/.81,325.20 |
DG Muslo Esquelético del Hospilal Regicnal Docente de Cajamarca ! |
Fuente: OEFE
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VL.

8.1.

“Afic de la Universalizacidn de fn Salud
CONCLUSIONES

RELACIONADOS A LA GESTION

El Hospital Regional Docente de Cajamarca, es una unidad ejecutora con autonomia,
administrativa y financiera.

De |

as gestiones realizadas por la entidad, se han logrado resolver muchos problemas

tales como:

Pagos pendientes de locacion de servicios de los afios 2016, 2017 y 2018

Pago a proveedores de afios anteriores, como, por ejemplo, el 72% de cabina de
flujo laminar, modulo que esta al costado de emergencia, etc.

Activacion de mas de 100 plazas CAS, propiciando la reduccidon de contratacion
de locacion de servicios

Adguisicion de equipamiento de (ltima generacién a través de la minera
Yanacocha, con el fondo de fideicomiso.

Fuesta en funcionamiento de la ambulancia adquirida en el afic 2018

Mejora en la reposicidn de medicamentos

Compra de equipamiento por optimizacion

Elaboracion del plan de equipamiento y mantenimiento

Fue fortalecido el sistema de docencia e investigacion con la presencia de
internos residentes en ciencias de la salud.

Se mejoraron los procesos de reportes a través del FUA para conservar ylo
mejorar la salud de la poblacion pobre y extremadamente pobre sin desfinanciar la
institucion,

Emision y facturacion de prestaciones de pacientes de SALUDPOL atendidos en
los afios 2016-2017 pendientes de pago al 2019,

Se elaboro el informe de almacén para la baja de medicamentos e insumos de los
ultimos 10 afios aproximadamente,

Durante el 2019 con la participacién activa de los jefes y personal de las diferentes
areas ylo oficinas de nuestra institucion, se han obtenido logros significativos, tales

com

0
84.80% de ejecucion presupuestal por todas las fuentes de financiamiento. que
representa setenta y ocho millones noventa y dos mil ciento setenta y uno con
78/100 soles (S/. 78, 092,171.78).

Se logro la transferencia para el financiamiento de la IOARR N® 2437738
mediante Decreto Supremo N* 108-2019-EF, para la adquisicién de 10 equipos:
01 esterilizador a vapor para la Unidad de Central de Esterilizacion, 01
electroencefalografo para el servicio de Meurologia, 01 Ventilador Volumétrico
para la Unidad de Cuidados Intensivos. 01 mesa de operaciones para Centro
Quirirgico y 06 incubadoras para la Unidad de Cuidados Intensivos de
MNeonatologia. en el Marco de la Ejecucidon de Planes de Equipamiento de
Establecimientos de Salud 2019-2021 por el Ministerio de Salud, aprobada con
Resolucién Ministerial N*172-2019/MINSA,

El Area de Inversiones realizd la Formulacion de Estudios de Inversién, para la
intervencion de la problematica de Nutricion Parenteral, Reposicion Tomégrafa,
Inversion por Optimizacion y Reposicion de Equipos del Servicio de medicina
Fisica y Rehabilitacién, consiguiendo la aprobacion de dichas inversiones
registradas en el Banco de Inversiones.
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Se tiene registrado en fase de ejecucion en el Banco de Inversiones, la
intervencicn de la reposicién del equipo tomégrafo, y la intervencion en el Servicio
de Medicina Fisica y Rehabilitacion; emitiendo los estudios definitivos al Gobierno
Regional de Cajamarca solicitando la disponibilidad presupuestal.

Se convocaron cincuenta y tres (53) procedimientos de seleccion por un monto de
S/. 13, 033,046.63, de los cuales se adjudicaron cuarenta y cuatro (44) por un
monto de S/. 8, 097,965.16, es decir se logrd un 83% de ejecucién.

De los cuarenta y cuatro (44) procedimientos de seleccion convocados por un
valor estimado de S/. 10,109,208.76. adjudicandose por el importe de
S/. 8, 097,965.16, generandose un ahorro a la entidad de S/. 2,011,394.31.

Se realizaron 6 auditorias durante todo el afo, donde 300 prestaciones fueron
evaluadas, las cuales 202 (67%) fueron conformes, 15(5%) fueron prestaciones
no conformes a su totalidad y 83 (28%) cbservadas parciaimente

Se cancelo el 99% de la deuda social que se tenia con los beneficiarios, a partir
de setiembre del 2013 a septiembre del 2019 por CTS, Vacaciones Truncas, 25 y
30 anos, sepelio y luto.

Pago oportuno a proveedores y trabajadores, mediante CCI, reduciendo un 95%
giro con chegues.

Cumplimiento y presentacién del Plan de Accion para implementar las
observaciones recomendadas segun Informe N°® 1028-2019-CG/GRCA-SVC,
Visita de Control realizada al HRDC del 20 al 24 de mayo del 2018, como parte

del Operative "Por una Salud de Calidad 2019", por Contraloria General de La
Republica.

Cambio del 100% de las luminarias del servicio de Mutricion y Dietética, ahorrando
un 70% de energia eléctrica en el indicado servicio

Actualizacién del Mdadulo SIGA Patrimanial al 100%.

El area de Docencia e Investigacion alcanzo el 100% en la evaluacion de gestion
de desempefio en el marce de |la Directiva Administrativa N° 201-MINSA evaluado
por DIRESA en el afo 2019.

La Oficina de Gestion de la Calidad para el afio 2019 formulé un Plan de Gestion
de la Calidad con 10 objetivos especificos, el cual fue aprobado por la Direccion
General, y alcanzé un nivel de implementacion del 60%; logrando el mayor
desarrollo en lo relacionado al Fortalecimiento de la Gestion de Reclamos a traves
de las PAUS y las mediciones de la Experiencia del paciente y su satisfaccion con
nuestros servicios.

En relacion a las herramientas informaticas se lograron adecuar software
principalmente para seguridad del paciente: Aplicativo de Rondas de Seguridad
del Paciente y Sistema Electrénico de Reporte de Eventos Adversos: los mismos
que requieren de mayor desarrollo.

La Oficina de Geslion de la Calidad, en cuanto a normatividad elaborada, se logro
adecuar el Decreto Supremo 002-2019-SA. que aprueba el Reglamento para la
atencion de reclamos y denuncias en la IPRESS, UGIPRESS y IAFAS, a través de
la Directiva Institucional para la gestidn de reclamos; asimismo se logrd construir
los Lineamientos de Humanizacién Institucionales

Respecto a las campanas organizadas por la oficina de gestion de la calidad se
llevaron a cabo 03: Manos Seguras por el dia Internacional de la Higiene de
manos, Humanizacion por el Dia Mundial de la Salud y el Buen Trato al Paciente,
y Difusién de Derechos y Deberes en Salud en el marco de la semana de la
Calidad Institucional.

La Oficina de Seguros del HRDC concluye que al finalizar el afio de acuerdo al
D.U. Nro. 017-2019 que establece medidas para la Cobertura Universal de Ia
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Salud, con el fin de mejorar el proceso de aseguramiento universal a nivel
nacional en eslos ultimos afios, falta la socializacion de la reglamentacion debido
a que en el PEAS esta considerado prestaciones de primer nivel y algunas
emergencias, pero la poblacion no esta informada sobre el tipo de seguro,
generandonos reclamos por parie de la poblacion. La coordinacion y/o articulacion
con farmacia facilita la mejora de los procesos y levantamiento de observaciones
por parte de UDR-SI5-Cajamarca. Se esta mejorando los procesos de reportes a
traves del FUA para el logro de los objetivos institucionales, teniendo como
objetivo principal conservar y/o mejorar la salud de la poblacién  pobre vy
extremadamente pobre. sin desfinanciar la institucion. La asistencia técnica
permanente a los puntos de digitacion y al personal de salud de la IPRES optimiza
el trabajo realizado y de esla manera se mejore los procesos de atencion
alcanzando la satisfaccion de los usuarios,

RELACIONADOS A LA PRESTACION DE SALUD:

El Hospital Regional Docente de Cajamarca, como el de mayor complejidad de |a
region, debe incrementar sus servicios y capacidad resolutiva, para afrontar el
incremento de la demanda y complejidad de los pacientes y por la poca capacidad
de hospitales de mayor complejidad de recibir nuestras referencias.
Reconocimiento por el Ministerio de Salud por ocupar el Tercer Puesto al atender
el mayor nimero de Teleconsultas en su calidad de Teleconsultor Regional de Ia
Red Nacional de Telesalud durante el afio 2019,

Reconocimiento especial otorgado mediante la Resolucién Directoral Regional
Sectorial N* 1612-2019 CAJ/DRS-OEPE, en la reunion de “Evaluacion de
Indicadores Prestacionales y de Gestion de Redes de salud - Hospitales - |
Semestre — DIRESA CAJAMARCA" del 2019.

Disminucién de las Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud, debido
principalmente a la capacilacién constante del personal de salud en lavado de
manos, por los jefes de servicio en coordinacion con la oficina de epidemiologia vy
al monitoreo de la adherencia de higiene de manos por la Oficina de Gestion de
Calidad de nuestra Institucion.

Hemos sido objeto de felicilacidn por parte de la Direccidn General de
Intervenciones Estratégicas en Salud Publica del Ministerio de Salud, por haber
alcanzado la calificacion de Avanzado en la evaluacion de Prevencion y Control
de Infecciones a nivel de establecimiento de salud y Encuesta Mundial de la OMS
2019.

El Departamento de Pediatria del HRDC, es el centro de referencia a nivel
regional, somos la Gnica institucion con capacidad resolutiva en el manejo de
pacientes con necesidad de cuidados intensivos neonatales. El aumento de
sobrevida de los pacientes prematuros, esta generando que los servicios de salud
maternos de la region, prefieran derivar con mas frecuencia, a las gestantes de
riesgo de parto prematuro a nuestro hospital, asi como a gestantes de riesgo de
una infeccion, asfixia u otras complicaciones. Con el niumero de nacimientos por
ano del HREDC, y el incremento de los pacientes necnatales derivados de otras
instituciones de salud de la region, que representan mas de la mitad de los
pacientes hospitalizados en UCIN. el numero de cupos de la unidad deberia de
incrementarse.

El Departamento de Cirugia, logré el Primer Puesto por el Dia Nacional de la
Salud y el Buen trato al paciente, Segundo Puesto, en la Feria de Difusién de
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Derechos y Deberes en la Salud en |a categoria "MEJOR STAND" ¥ E Jefe de
Cirugia- Hospitalizacion, gano merecedora felicitacién con mencion "MASTER EN
HIGIENE DE MANOS" y ser campeones en encuentro de fulbito por aniversario
del Hospital. Disminucion del tiempo de espera en Cirugias Electivas de 3 a 2
meses, priorizando patologias complicadas como son: tratamiento de colostomias
e |leostomias. Incorporacion al Departamento de Cirugia del Area de Cirugia
Oncolégica.

El Departamento de Medicina, realiza actividades de alta especializacidn como;
Colangiopancreatografia retrograda endoscopica (CPRE), colocacion  de
marcapasos cardiacos, hemodialisis, etc. Se ha logrado organizar y coordinar los
horarios de atencion de pacientes mediante la programacion, disponibilidad de
turnos y profesionales en los diferentes servicios, con la finalidad de dar atencion
oportuna a los pacientes programados, se realizé 06 reuniones de lrabajo con los
jefes de servicio y se propuso. ejecuté y evalud protocolos y procedimientos de
atencion medica integral y especializada, como el prolocolo de atencidn en
geriatria.

En el Servicio de Medicina I, se ha cumplido con la prestacion de salud integral a
los pacientes mediante acciones no quirirgicas en las especialidades de:
Medicina Interna, Infecto logia, Geriatria, Consulta Externa y Hospitalizacion. Se
ha cumplido con brindar 10,199 atenciones en geriatria (2103), Medicina Interna
(7265) e infecto logia (831).

En el Servicio de Medicina |1, se ha realizado la prestacion de salud integral a los
pacientes mediante acciones no quirirgicas en las especialidades de:
Reumatologia, Dermatologia, Neumologia, Neurclogia, Endocrinologia vy
Psiquiatria, tanto en consulta externa como hospitalizacién, lagrando: Atender al
100% de las interconsultas solicitadas de otros servicios, asi como realizar los
procedimientos especializados en el campo de su competencia. Se ha cumplido
con brindar 21417 atenciones en Neumologia (322), Psiquiatria (3270),
Dermatologia (2762), Reumatologia (2730), Neurologia (7991) y Endocrinologia
(4342).

En el Servicio de Medicina |ll, se ha cumplide con la prestacion de salud integral a
los pacientes mediante acciones en las especialidades de: Hematologia,
Oncologia Clinica, en consulta externa y hospitalizacién. Se ha cumplido con
brindar 1236 atenciones en Hematologia (488) y Oncologia Clinica (748).

En el servicio de cardiologia, se ha cumplido con alender 10,270 prestaciones de
salud integral que acuden al servicio de Cardiologia en Consulta Externa. Entre
los principales procedimientos realizados por el servicio son: Electrocardiogramas
(50,178), Ecocardio adulto/pediatrico (4080), Holter de 24 horas (1146), prueba de
esfuerzo (502), ECO Vascular Arterial y Venoso (492), Cateterismo Diagndstico
(114), Control de Marcapaso (108), etc.

En el Servicio de Gastro Enterologia se ha cumplido con brindar 5918 atenciones
en Gatroenterologia integral, preventiva y curativa a los pacientes ambulatorios,
hospitalizados, de urgencia y con enfermedad coronaria que lo requieren. Los
principales procedimientos del servicio de gastroenterologia son: Endoscopias
altas diagnosticas (2104), colonoscopias diagnésticas (435),
protosigmoidoscopias diagnasticas (154), endoscopias altas terapéuticas (139),
colonoscopias terapeuticas (57) etc,

En el Servicio de Nefrologia, se ha cumplido con brindar 1853 atenciones en
Nefrologia Integral, preventiva y curativa a los pacientes ambulatorios. Los
procedimientos realizados en el Servicio de Mefrologia son Hemodialisis {960,
cambio de bolsa (90), Implante de Catéter Peritoneal (09) vy Biopsia Renal (06),
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El Servicio de Medicina, obtuvo el Primer Puesto en lavado de manos en el
concurso organizado por la oficina de Calidad, gracias al trabajo en equipo y
motivacion al personal,

El servicio de Medicina hospitalizacion, es un servicio complejo completamente
diferente a ofras realidades de nuestro pais, donde se atiende a pacientes con
grado de dependencia Ill y IV cuando no hay camas en las unidades criticas de
nuestro hospital, por lo que se requiere contar con mas personal de enfermeria
para ser atendidos con calidad y calidez, evitando asi insatisfaccion en el usuario.
100% de camas del servicio de hospitalizacién de Medicina con barandales {38
camas), para evilar las caidas y lesiones en los pacientes: instalacion de un
estante de 32 compartimentos para mejorar el almacenamiento de medicamentos
de cada paciente y la instalacion de cortinas para mejorar la privacidad de los
pacientes.

El Departamento de Gineco Obstetricia, es el principal centro de referencia de
toda la Region Cajamarca, cuenta con personal especializado y capacitado
constantemente, con un alto grade de compromiso para la atencion de sus
pacientes, con protocolos de atencion de las principales patologias gienco
obstétricas, entre sus principales logros en el 2019 son la apertura parcial de las
Unidades de Medicina Fetal, Piso Pélvico, Endocrinologia, Colposcopia y Mamas.
Baja muerte materna (03), un buen nimero de muertes maternas evitadas.
fortalecimiento sobre el manejo de los codigos: rojo, azul y amarillo, como
estrategia de disminuir la muerte materna.

En el Departamento de Anestesiologia y Centro Quirtrgico, se fortalecié el
sistema de docencia e investigacion con la presencia de internos y residentes en
ciencias de la salud; ademas con la implementacion de los turnos tardes-libres, en
un B0% nos permitid cubrir la demanda de espera de intervenciones quirdrgicas
electivas, permitiendo de esta manera satisfacer las necesidades de salud de la
poblacion. Se cumplié con la ejecucion del Plan Operativo Institucional y con el
plan anual de capacitacion al personal del servicio,

La Unidad de Cuidados Criticos, logrd la compra de un ventilador mecanico de
ultima generacion adullo pediatrico. apertura de una cama mas en uci,
implementacion de guias de praclica clinica, capacitacion constante del personal
de salud: médicos, residentes y personal de enfermeria ¥y se ha logrado que el
equipo de biomedicos realice el respectivo mantenimiento y la reparacion de los
equipos dafados y con mal funcionamiento.

En el servicio de Patologia Clinica, se ha establecido un proceso de control
externo de calidad para los examenes de Bioguimica y Microbiologia con el
Instituto Nacional de Salud y se ha firmado un convenio para control de calidad
inter-laboratorial con ESSALUD Salud Cajamarca.

Somos el Unico centro de Hemoterapia y Banco de Sangre Tipo Il de la Regidn
Cajamarca, un 41% de sangre obtenida es por reposicion, por ese motivo
seguimos trabajando con colectas: “Camparias de donacién voluntaria semanales”
(5 a 6 veces mensuales) con el objetivo de brindar sangre segura, oportuna y de
calidad a quien lo necesita. En el 2019, se ocupd el tercer lugar en donacion
voluntaria a nivel nacional, debido al incremento de donantes voluntarios con un
59.17% (1696) de unidades de sangre. Resaltar ademas que en los Gltimos 05
afios no se ha producido muerte materna alguna por falta de atencién por algan
hemocomponente.

En el 2019 fueron consumidos por los diferentes servicios del Hospital 4802
hemocomponentes: 2513 paquetes globulares, 1020 plasmas, 1094 plaguetas, 38
crioprecipitado y 137 aféresis, de ahi la necesidad de siempre mantener un buen
stock de unidades en el servicio
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En el servicio de anatomia patolégica, cada integrante del equipo de trabajo
cumple una funcion especializada, para lo cual ha recibidoe un entrenamiento
adecuado y han logrado conseguir la experiencia necesaria y ha mantenido con
mucho esfuerzo la provision de reactivos durante el afio para no suspender en
ningun momento la atencion a los pacientes, y se ha podido implementar el area
de inmunohistoguimica muy necesaria para el diagndstico oncolégico.
Participacion en el Programa PERU SONRIE, cumpliendo con la instalacion de
120 protesis dentales en pacientes usuarios del SIS y Pension 65 asi como
pacientes de bajos recursos en edades mayores de 80 afos.

En el Departamento de Medicina Fisica y Rehabilitacion, se ha mejorado las
atenciones con el ingreso de dos profesionales competentes en la modalidad
CAS. se desarrollc una IOAAR de implementacion de equipamiento de los
servicios, se adquirid equipos y baterias para la implementacion de los servicios
de Terapia del Lenguaje, Terapia Ocupacional y Consultorio Médico; Se mejord
las competencias del personal de salud mediante las reuniones mensuales de
capacitacion. En cuanto a la productividad hora meédico se cumplié con el
estandar establecido: cuatro por hora, el rendimiento SIS, fue de 4000 soles
mensuales en promedio, y el numera de atenciones por magneto terapia fue de
3000 soles en el ano

En el Departamento de Diagnostico por Imagenes, se ha logrado alcanzar un
clima laboral apropiado, con personal comprometido y capacitado en la ejecucion
de sus labores cotidianas, se acortd enormemente el tiempo de espera para los
estudios ecograficos, mediante la implementacion de horas complementarias,
ampliacion de horas de trabajo y adecuacion de otro ambiente para Ecografia. Se
consiguio trasladar y potenciar el Ecografo marca Samsung, modelo R3 que
pertenecia al preventorio oncoldgico. Desde el 17 de julio de 2019, el tomégrafo
esta funcionando, actualmente se atiende a pacientes de emergencia, areas
criticas y hospitalizados las 24 horas, todos los dias del afio (incluso domingos y
feriados). Para optimizar el uso y evitar el abuso de todos los estudios tomo
graficos, se logro la aprobacion del Protocolo de Optimizacion de Estudios Tomo
graficos sin y con Contraste. Se adecud el ambiente de fluoroscopia, se reinicio la
atencion a pacientes gue requieren estudios mamo graficos.

En el Departamento de Apoyo al Tratamiento, se establecid reunion mensual con
los Jefes y con su personal del servicio para la toma de decisiones sobre
rotaciones y cambio de personal, resolucion de conflictos internos y coordinacion
de trabajo con diferentes departamentos del Hospital.

El Servicio de Farmacia, logro un 94% de ejecucion presupuestal. mayor
disponibilidad de produclos farmacéuticos, dispositivos médicos y productos
sanitarios (80%), calificacion en el monitoreo de la gestién por DIRESA con el
75%, renovacion de 11 equipos de computacion, 03 impresoras multifuncionales.
04 simples, avance en instalacion de cabina de flujo.

El Servicio de Mutrician, incrementd porcentaje de cumplimiento de de 40.12% en
el 2018 a 66% el 2019 en el proceso de evaluacion de Gestion del Desempero
realizado por DIRESA. Levantamiento de observaciones por Fiscalia, incremento
de evaluacion nutricional en hospitalizacién y mejoras del servicio: colocacion de
mallas, revestimiento con maydlicas, uso de bandejas térmicas, etc.

El Servicio de Psicologia, aumentd su productividad en 1.56%, intervencién de
tres profesionales en: consultorio externo, hospitalizacion, salud mental y salud
ocupacional, se ogro realizar terapia de grupo de adicciones (individual y familiar),
viernes psicologico, ete
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El Servicio Social, logré cumplir y superar las metas programadas establecidas en
el POI, se realizd 22, 511 alendidos, 34,567 atenciones., 22,509 entrevistas,
12.008 gestiones. 34 visitas domiciliarias. 635 exoneraciones, dispositivos de
gratuidad 2982, problemas de salud 2225, atendidos por problemas familiares
2728, procesos legales 51, calegoria social 20012, crientacion social 14264,
pobreza extrema 168 y coordinacion con representantes de ONG extranjera para
disponibilidad de albergue para familiar y/o acompafantes de pacientes de
lugares lejanos

Se ha realizado 99,057 atenciones reportadas a través del FUA, siendo pacientes
asegurados de la region de Cajamarca y también de Amazonas, Chachapoyas,
Tumbes, Piura, Lambayeque, Trujillo y Lima.

Fue 75% de pacientes recepcionados de la provincia de Cajamarca, sequido de
Celendin, Hualgayoc y San Marcos y en menor porcentaje se encuentra Santa
Cruz, Cutervo, Jaén y San Ignacio.

. AGENDA PENDIENTE 2020

RELACIONADOS A LA GESTION:

Reiterar a la Direccion Regional de 3Salud Cajamarca la solicitud de
recategorizacion que se encuenira pendiente desde setiembre del afio 2019 y que
al estar caducada podemos ser sujetos de sancion por SUSALUD,

Persistir en que se concluyan con las gestiones de los proyectos de inversion que
se han iniciado, tales como: Ampliacion de UCI, UCIN, emergencia,
hospitalizacion, almacen especializado, etc.

Continuar con la gestion para la adquisicion de un nuevo tomografo.

Actualizar los documentos de Gestion, para poder tener argumentos en las
gestiones que tenemos que realizar.

Mejorar los procesos de compra de bienes y servicios de acuerdo a la
normatividad vigentes,

Mejorar el mantenimiento correctivo y preventivo del equipamiento biomedico vy
adquisicion por optimizacién y por reposicion.

Implementar un mecanismo de control a fin de que las areas usuarias realicen sus
requerimientos oportunamente teniendo en cuenta los plazos de los
procedimientos de seleccion y para la compra menores a 8 UIT, los pedidos
solicitados por las areas usuarias deben ser coordinadas previamente con la
oficina de presupuesto con la finalidad de que la meta y fuenle de financiamiento
sean ejecutados correctamente y para agilizar los tramites de los expedinetes de
contratacion, es necesario dar prioridad a las resoluciones de modificacion del
plan anual de contrataciones, aprobacidn de expedientes de contratacion,
conformacion de comités y aprobacién de base,

Reestrusturar la oficina de personal de acuerdo a las normas de SERVIR.

Seguir realizando las gestiones para conseguir mayor numero de plazas CAS,
para reducir considerablemente la contratacion de locadores de servicios.

Concluir con la gestion ante los entes superiores para la asignacion de recursos
para tercerizar la vigilancia.

Adecuada negociacion del marco presupuestal asignado para el Hospital Regional
Docente de Cajamarca, en base al Convenio entre el Seguro Integral de Salud,
Fondo Intangible Solidario de Salud y elGabierno Regional de Cajamarca para el
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finaciamiento de las prestaciones brindadas asus asegurados, en bse al 100% de

la produccion del afo 2019

Validar la Directiva institucional para la gestion de reclamos con los servicios

asistenciales y oficinas administrativas de la institucién, para proseguir con &l

proceso de aprobacion

Presentar para aprobacion los lineaminetos de humanizacién institucionales

priorizados por el equipo técnico de la oficna de gestion de la calidad, para su

inplementacion progresiva,

Resolver los reclamos escritos pendientes, los cuales requieren un proceso de

investigacion mayor debido a su naturaleza, o que las jefaturas inmediartas se han

retrasado en solucionar y comunicar, para la emision de las cartas de respuesta
respectivas,

Priorizar la ejecucion de las capacitaciones en proyectos de mejora continua de |a

calidad y seguridad del paciente principalmente, para el personal de salud de la

institucién.

Establecer la conectividad de todos los ambientes del hospital y asegurar

continuidad del servicio, mediante la ampliacion de la Red de Datos y mantener el

servidor aclualizado.

Integrar los sitemas informaticos dentro del hospital e implementar un servicio

completo y eficiente. mediante la conformacion de un Equipo de Desarrolio y el

equipamiento de un Taller Informatico

Continuar con los procesos de capacitacion en temas importantes de la gestion,

como por ejemplo, contrataciones del estado, clima laboral, sistemas

administrativos, elc

Realizar las coordinaciones para la firma del convenio de colaboracion mulua

entre el Hospital Regional Docente de Cajamarca con el Hospital Simén Bolivar y

el Hospital Il ESSALUD Cajamarca- Banco de Sangre y Hemoterapia.

- Entablar un dialogo con todas las jefaturas, a fin de hacerles recordar las
funciones que cada uno debe realizar, de tal manera cumpla con lo recomendado
de acuerdo a sus atribuciones estipuladas, y no se genere la carga administrativa
en todas las Oficinas adyacentes de nuestra institucion.

9.2. RELACIONADAS A LA PRESTACION

Analisis y revision de las 10 principales causas de morbilidad de los difrentes
servicios para la actualizacion de protocolos y guias de practica clinica de los
diferentes servicios de nuestra institucion

En el Departamento de Medicina, las actividades pendientes son la creacion del
consultorio de primera alencién en pacientes de enfermedades cardiacas y
endocrinas. adecuacion de ambienles para hospitalizacion de Medicina en el
quinto piso para intercambio de salas con cirugia, actualizacion de protocolos y
guias de atencion por servicios y mejoramiento de las estadisticas del
departamento.

En el Deparatamento de Gineco Obstetricia, fortalecer los procesos en el manejo
de los codigos (rojo, azul y amarillo), como estrategia de disminuir la Muerte
Materna, fortalecer los procesos de informacion a familiares de pacientes y
completar la revision y actualizacion de protocolos de los servicios.

En el Departamento de Diagnostico por Imagenes, reponer el tomégrafo por un
equipo de 64 cortes, digitalizar los equipos de Rayos X y el mamografo, crear la
Unidad de Mama, inicira la atencion en el servicio de Densitometria Osea,
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actualizar los protocolos de atencion en los servicios de Radiologia, Ecografia,
Mamografia y Densitometria Osea

En el servicio de Anatomia Patoldgica, establecer un centro de capacitacion
online, que esté disponible para todo el personal y mejorar el tiempo de entrega
de los resultados de manera virtual a los médico Iratantes mediante el acceso a
un sistema informatico .

En el servicio de patologia clinica, en el drea de microbiologia, mejorar con la
deteccion de bacterias y la sensibilidad a los antibitticos, realizar mas muestreos
ambientales para buscar bacterias patogenas, resistentes al tratamiento y en el
area de Bioguimica y Hematologia mejorar el control de calidad de los examenes
procesados,

Fotenciar el Servicio de Laboratorio Clinico através de la adquisicién de
equipamiento para procesamiento de examenes especializados acorde a nuestro
nivel de atencidn.

La meta para el 2020 es superar el 70% de aprovisionamiento de donantes
voluntarios de sangre humana y gradualmente acercarnos a la meta ideal
establecida por la Organizacion Mundial de la Salud, la cual es obtener un
aprovisionamiento proveniente de 100% de donantes voluntarios de sangre.
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