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Resolucion Directoral

Miraflores, 28 de febrero de 2018.
VISTO:

El Expediente N° 18-002874-001, que contiene el Informe N° 018-EPO-HEJCU, expedido
por el Equipo de Planeamiento y Organizacién de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y

/*j -~ t.a\ Presupuesto y el Informe N° 023-2018-OEPP-HEJCU, emitido por la Direccién Ejecutiva de
_; *ﬁﬁ *I la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto; y,

J %_’, s

2 s CONSIDERANDO:

Que, el numeral 71.1 del articulo 71° del Texto Unico Ordenado de la Ley N° 28411,
Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto, aprobado por Decreto Supremo N° 304-
2012-EF, establece que para la elaboracion de sus Planes Operativos Institucionales y
Presupuestales institucionales, las entidades deben tomar en cuenta su Plan Estratégico
Institucional (PEI), que debe ser concordante con el Plan Estratégico de Desarrollo Nacional
(PEDN), los Planes Estratégicos Sectoriales Multianuales (PESEM) , los Planes de
Desarrollo Regionles Concentrados (PDLC),segtn sea el caso;

Que, por su parte, el numeral 71.3 del citado articulo dsipone que los operativos
institcuionales reflejan las metas presupuestales que se esperan alcanzar para cada afio
fiscal y consitutuyen instrumentos administrativos que contienen los procesos a desarrolllar
en el corto plazo, precisando las tareas necesarias para cumplir las metas presupuestales
establecidas para dicho periodo, asi como la oportunidad de su ejecucién, a nivel de cada
emergencia organica;

Que, en el marco del ciclo de planeamiento estratégico para la mejora continua,
dentro del Sistema Nacional de Planeamiento Estratégico - SINAPLAN y el Centro Nacional
de Planeamiento Estratégico — CEPLAN, mediante Resolucion de Presidencia del Consejo
Directivo N° 033-2017/CEPLAN/PCD, se aprobo |a Guia para el Planeamiento Institucional,
modificada por Resolucion del Consejo Directivo N° 062-2017/CEPLAN/PCD, la cual
establece las pautas para el planeamiento institucional, que comprende la politica y los
planes que permiten la elboracion o modificacion del Plan Estratégico Insttucional y el Plan
Operativo Institucional;
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Que, mediante Resolucion Ministerial N° 1130-2017/MINSA, de fecha 21 de
diciembre del 2017, se aprob6 la Directiva Administrativa N° 244-2017-MINSA-OGPPM,
Directiva para el proceso de formulacion, seguimiento, evaluacion y reprogramacion del
Plan Operativo Institucional de los Organos y Unidades Ejecutoras del Pliego 011: MINSA,
correspondiente al Ejercicio Fiscal 2018,

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 1131-2017/MINSA, de fecha 21 de
diciembre del 2017, se aprobé al Plan Operativo Institucional (PQI) 2018 del Ministerio de
Salud;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 850-2016/2016, de fecha 28 de octubre del
2016, se aprobo la Norma para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de
Salud, la cual tiene como objetivo establecer disposiciones relacionadas con los procesos
de planificacion, formulacion o actualizacién, aprobacion, difusion, implementacion y
evaluacion de los documentos Normativos, asi como estandarizar los elementos
conceptuales, estructurales y metodologicos mas relevantes, del mismo modo, establecer
la aplicacion de procesos transparentes y explicitos para la emision de los documentos
normativos, también para brindar a las instancias reguladoras del Ministerio de Salud una
herramienta que facilite el desarrollo de las funciones normativas;

Que, segun el Informe N° 018-EPO-OEPP-HEJCU, de fecha 27 de febrero del 2018,
emitido por el Equipo de Planeamiento y Organizacion, de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento y Presupuesto, quien manifiesta que la Plan Operativo 2018 de este
nosocomio, se ha estructurado teniendo en cuenta las normas vigentes respecto a la
elaboracion de documentos normativos del Ministerio de Salud y que por lo tanto no
presenta inconsistencias que impidan continuar con el tramite de su aprobacion
correspondiente, emitiendo su opinion favorable, en este contexto resulta necesario expedir
el acto resolutivo correspondiente;

Que, mediante Informe N° 023-2018-OEPP-HEJCU, de fecha 28 de febrero del
2018, el Director Ejecutivo de la Oficina de Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto,
deriva a la Oficina de Asesoria Juridica con la opinion favorable del documento de gestion,
solicitando la aprobacion del Plan Operativo Anual 2018 del Hospital de Emergencias “José
Casimiro Ulloa™;

Con la visacion del Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y
Presupuesto, del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital de Emergencias "José
Casimiro Ulloa”;

De conformidad con lo dispuesto en el literal d) del articulo 11 del Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa” aprobado por
Resolucion Ministerial N° 767-2006/MINSA vy la Resolucion Ministerial N° 083-2018/MINSA;

SE RESUELVE:
ARTICULO 1.- APROBAR el PLAN OPERATIVO ANUAL 2018, del Hospital de

Emergencias “José Casimiro Ulloa”, con eficacia anticipada al 03 de enero del 2018,
cuyo anexo forma parte integrante de |la presente resolucion.



ARTICULO 2.- ENCARGAR, a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto,
el seguimiento, monitoreo de las actividades y las acciones correspondientes para el
cumplimiento de la presente resolucion.

ARTICULO 3.- DISPONER que la Oficina de Comunicaciones publique en el Portal
Institucional la presente Resolucion.

Registrese, comuniquese y cumplase.
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HOSPITAL DE EMERGENCIAS
JOSE CASIMIRO ULLOA

Plan Operativo Anual 2018

PRESENTACION

El Hospital Especializado de Emergencias José Casimiro Ulloa (HEJCU) es una institucion que
pertenece al Ministerio de Salud, es el establecimiento de salud de nivel IIl-E que atiende las
emergencias de referencia local y nacional.

Nuestra entidad recibe a pacientes en condicion de emergencias y/o urgencia son atendidos por
medicos especializados en la atencion de la emergencia, asi como por personal no médico
altamente capacitado para el apoyo al diagnostico y tratamiento de las emergencias.

El incremento de la demanda de atencion se explica por el rapido proceso de urbanizacion de la
ciudad que trae consigo el incremento de accidentes de transito, accidentes laborales y accidentes
en las viviendas, asi mismo, el incremento de la expectativa de vida trae consigo un aumento
considerable de las patologias cronicas en la poblacion que demanda en mayor grado de los
servicios de salud.

En ese sentido, el HEJCU cuenta con personal médico altamente especializado y personal no
médico muy capacitado, para diagnosticar y realizar el respectivo tratamiento en los servicios que
cuenta en su cartera de servicios. Asimismo la actual gestion esta avocada a la mejora de la calidad
de los servicios por lo que es prioridad la adquisicion de equipos biomédicos de tltima generacion,
mejorar las condiciones de hoteleria hospitalaria y contar con los medicamentos, insumos y
materiales médicos necesarios para el abordaje y resolucion de la emergencia que acude y requiere
los diferentes servicios que ofrece nuestra institucion.

En el marco de la implementacion de la Reforma en el Sistema Nacional de Presupuesto: El
Presupuesto por Resultados (PpR) asegura que la poblacién reciba los bienes y servicios que
requieren para su atencion en las condiciones deseadas a fin de contribuir a la mejora de su calidad
de vida. En el hospital se desarrollan varios programas presupuestales de los cuales el que engloba
la mayor carga de actividades asistenciales es el Programa Presupuestal 0104 - Reduccion de la
mortalidad por emergencias y urgencias médicas, este programa nos permite contar con el
financiamiento necesario para unaintervencion adecuada de laemergencia. Asi misma, en el marco
del aseguramiento universal el Seguro Integral de Salud (SIS) es una columna fundamental para el
financiamiento de los servicios que requiere la poblacion de escasos recursos.
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El Plan Operativo Institucional 2018, define las actividades y tareas que se llevan a cabo en el
presente ejercicio presupuestal, ha sido elaborado de acuerdo a la programacion multianual de
presupuesto 2018 aprobado y acorde a las Directivas del Ministerio de Salud.

La planificacion adecuada y oportuna de nuestras intervenciones, expresada en la programacion
anual de las actividades asi como su financiamiento respectivo, tiene por objeto superar las
limitaciones identificadas. Por ello el Plan Operativo Anual es un instrumento de gestion que integra
las actividades que el hospital desarrolla para el cumplimiento de sus metas programadas,
contribuyendo con el logro de los objetivos del sector y en particular contribuyendo con la reduccion
de la mortalidad por emergencia y urgencias médicas.

Se han establecido resultados especificos y criterios de indicadores de resultados con el objetivo de
monitorear el cumplimiento de las metas institucionales, asi como verificar el avance de cada una

de las actividades que se han establecido en el POA 2018, monitorear su ejecucion, y de ser el caso
tomar acciones correctivas a tiempo

Equipo de Planeamiento y Organizacion

Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto
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I.  RESUMEN EJECUTIVO DEL DIAGNOSTICO SITUACIONAL
INFRAESTRUCTURA

El Hospital Emergencias José Casimiro Ulloa esta constituido por dos bloques, la parte anterior 1ero y
2do piso; la parte posterior con 02 sotanos, 06 pisos y azotea. El hospital colinda en la parte posterior
con un local de su propiedad en la calle Ignacio La Puente N° 346 -350

Area:

Local Principal: )

El hospital esta construido en un terreno de 1 762,52 m2. Area construida 5 165,66 m2. Tiene 07 pisos
y 02 sétanos.

Local anexo: en la parte posterior con un local de su propiedad. Area 435,85 m2 y area construida
204,65 m2, que es utilizado por el Departamento de Farmacia y sus almacenes de insumos.

Total de los dos locales: Area de Terreno 2 198,37m?2 y Area Construida 5 370,31m2

ALMACEN

LOCAL 2 _ﬂ
HOSPITAL CASIMIRO

A—" ULLOA

I LOCAL1 |

—_— RUTA DE TRASLADO DE MEDICINAS

Distribucion: EI HEJCU se distribuye en:

La infraestructura del hospital consta de dos sotanos y siete pisos, las reas administrativas y
asistenciales estan distribuidas de la siguiente manera:

Sub sotano: Archivo de estadistica, archivo de economia y casa de fuerza.

/' - Sotano: Departamento de Nutricion, Almacén General, Almacén de Farmacia, comedor de Personal,
Area de lavanderia y costura.

Primer piso: Area de informes, ambiente para la policia, caja, farmacia de expendio, salas de espera,
Jefatura de departamento de Traumatologla Serwcm de Rehabllnacmn area de atencmn ambuiatona
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Pediatria, salas de reposo varones y damas, sala de Estar del Cuerpo Médico, garaje, mortuorio, area
de almacén final de residuos solidos hospitalarios.

Segundo piso: Direccion General, Sub Direccion General y Oficina Ejecutiva de Administracion, Oficina
de Personal, Oficina de Economia, Oficina de Logistica, Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental,
Oficina de Comunicaciones (central telefonica), Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion,
Auditorio Central, Departamento de Neurocirugia (neurocirugia — hospitalizacion), Departamento de
Patologia Clinica, laboratorio, Departamento de Enfermeria central de esterilizacién y Oficina de

Asesoria Juridica.

Tercer Piso: Area de hospitalizacion de traumatologia con su respectivo estar de enfermeria, sala de
operaciones, consultorio de psicologia, unidad de cuidados intensivos e intermedios y oficina de damas

voluntarias.

Cuarto piso: Area de hospitalizacion de Cirugia y Neurocirugia, jefatura de los Departamentos de
Cirugia, oficina de sindicato de trabajadores del HEJCU.

Quinto piso: Donde se encuentra el Area de hospitalizacion de Medicina, Estar de enfermeria, Topico.
Capilla.

Sexto piso: Donde se encuentra el Comedor Médico, Oficina de Estadistica e Informatica, vestidor de
enfermeria de varones y damas, Residencia Médica.

Azotea: Oficina de Control Interno, Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto, Oficina de
Servicios Generales y Mantenimiento, Oficina de Seguros (SIS-SOAT), Oficina de Seguridad y Salud
en el Trabajo, Oficina de Gestion de la Calidad y Centro de Informatica y Computo

CAPACIDAD HOSPITALARIA: SERVICIOS ASISTENCIALES:

El Departamento de Medicina, brinda los servicios en Emergencia, Trauma Shock, Medicina Varones,
Medicina Damas, Pediatria, Unidad de Cuidados Criticos, Hospitalizacion y Triaje.

El Departamento de Cirugia, brinda los servicios de Cirugia General, Cirugia Ginecologica,
Otorrinolaringologia, Cirugia de Torax y Hospitalizacion para mujeres y hombres.

El Departamento de Traumatologia, brinda los servicios de cirugia en traumatologia, Hospitalizacion
de cirugia y Medicina Fisica y Rehabilitacion.

Departamento de Neurocirugia, brinda los servicios de Cirugia en Neurocirugia, en Hospitalizacion,
en los servicios de observacion en Reposo de Damas, Reposo de Varones y Pediatria; y Trauma
Shock.

Departamento de Anestesiologia, brinda servicio en Sala de Operaciones y Sala de Recuperacion.

Las actividades asistenciales se desarrollan en los diferentes servicios del Hospital para lo cual se cuenta
con 82 camas y 30 camillas encontrandose distribuidas de la siguiente manera.
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DISTRIBUCION DE CAMAS N° Total
Hospitalizacion en Medicina 20
Hospitalizacion en Cirugia 26
Hospitalizacion de Neurocirugia 11
Hospitalizacién en Traumatologia y 82
Ortopedia 14
Unidad de Cuidados Intensivos
Unidad de Cuidados Intermedios 6

DISTRIBUCION DE CAMILLAS N° Total
'Reposo de Nifios (Pediatria)
| Reposo de Mujeres 10| 4
Reposo de Varones 10
Recuperacion ' 5

Adicionalmente a ello existen los servicios de apoyo directo e indirecto:

Patolagia Clinica
Diagnostico por imagenes
Epidemiologia

Nutricién

Servicio Social

Farmacia

Servicios administrativos

El principal problema tiene que ver con las vias alternas de accesibilidad, pues su tnico acceso para todos
sus servicios es por la av. Republica de Panama n° 6355 el cual tiene un constante flujo vehicular, lo cual
constituye un peligro externo y/o circundante al Establecimiento de Salud, dado que en un evento adverso
su Unica via de acceso podria verse obstaculizada y la llegada a este centro hospitalario estaria
comprometida.

La edificacion del Hospital presenta ambientes no conformes a la normativa: la zonificacion no define
adecuadamente el uso y acceso de los servicios asistenciales, esta organizacion espacial ocasiona un
cruce de circulacion enfre el personal asistencial, con pacientes internos y extemos, publico en general.
Las relaciones entre los distintos servicios dependen de su niicleo de ascensores (02), en la parte central,
siendo esto asistencial y de servicio, las escaleras principales no son normativas y no cumple con los
anchos minimos, la escalera de evacuacion aunque si tienen las dimensiones adecuadas, es obstruida por
las puertas de emergencia que obstaculizan su desarrollo.

Se debe destacar la labor de las autoridades y el personal del hospital estudiado en mejorar las condiciones
de seguridad y operatividad de las areas criticas y los avances alcanzados, trabajo que debe proseguir
hasta alcanzar los niveles de seguridad y capacidad resolutiva que permitan afrontar las demandas y
seguridad hospitalaria.
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ESTADO SITUACIONAL DE ADMINISTRACION

La organizacion administrativa del hospital esta conformada por la direccion general, un organo de control
institucional, 02 oficinas ejecutivas (direccion administrativa y direccion de planeamiento y presupuesto),
03 oficinas de asesoria, 08 oficinas de apoyo, 11 departamentos asistenciales y 07 servicios. En el
planteamiento inicial se habia provisto del segundo nivel para las oficinas administrativas sin embargo se
tuvo que ampliar intentando satisfacer las diferentes necesidades que surgieron por el pasar de los afios;
actualmente las areas administrativas ocupan 3 pisos del edificio como se observa en el siguiente grafico.

MO PISO

200 PISO

CORTE TRANSVERSAL DEL HISPITAL CASIMIRO ULLOA

. ZONA ADMINISTRATIVA

Respecto a las areas administrativas; las oficinas administrativas no cuentan con el 4rea necesaria para
que los usuarios puedan desarrollar sus actividades. Una de las principales problematica es la insuficiente
area fisica del local Institucional para una adecuada gestion administrativa y asistencial.

La problematica principal se sustenta en:

4+ Limitaciones en la infraestructura hospitalaria.

EI reto es garantizar la mejora continua de la calidad de la atencion y los cuidados integrales a brindar por

el Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa a la ciudadania, buscando la mejora sustantiva de sus
condiciones de salud y garantizando un frato digno, solidario y humano, que tenga impacto en los resultados
sanitarios, en la calidad de vida y en el desarrollo humano en el marco de los Lineamientos de Politica
Sectorial.
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Cartera de servicios:

Medicina Interna e Intensiva a través de la Unidad de Cuidados Criticos y Unidad de Shock Trauma; Cirugia
General, Cirugia de Torax y Cardio-vascular, Ginecologia, Neurocirugia, Traumatologia, Pediatria,
Oftalmologia, Anestesiologia, Radiologia, Ecografia, Tomografia, Laboratorio Clinico y Banco de Sangre.

CARTERADE SERVICIOS DE SALUD DEL HOSFITAL DE EMERGENCIAS
Unidad Productera de

N* Serviclos da Salud Prestacldn de la Cartera de Servicios de Salud Descripcion
(PSS
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EXETRNES Bo00rakeos, radiokgicns y bmogralcos  Jdel medion espedialista en radiohgia
- Arenoon de ayuda diagnielea en emergencias de [Mlencian de ayuda diagnasica en smergencia de axamenes de laborakna bap responsatilidad del médico especialist en
examanis da bborabrnio laboratono
.
i i Sl e s ot Aarcion en wala de observacion da emegenoia adulios por euips mulidisspinana para viglarea de la evolusion dal
4 esiado da saud dal paciente en condon de urgenoa y emargancia por Sempo na mayor de 12 horas direnciado poe

BTer gencias i
saxa, edades y condicones sspecialas

, Menrit en sala de obsevasitn de s de Alncon en sala de obseryacin og emgunca pediarica por equipe muldiapinano para viglanca de la avolesde dal

2 omergeagias estado de salid del pananie en oondeion o uigenda y emergencia par fempo no mayor de 12 haras dikrancisde por
¥ k0, edadesy condicones espacales

Alenzion de procedmientos en sala de emergencia por equipo mulidisspnari paia vigilinaa de la eyokicion del estadn e

il Ateriain de procedimientos da ame ganog saud del pacent en condicion de urgenca y emergancia par bermpo no mayor de 12 horas diksenciado por saxo, edadeg

y condiaonas aspedales

Alencnn en unidad da shack vauma adulos por aquipe mulidiscipinaric ldsrade por medico sspecialist en EMErgEncias §

ar Alerwiin en al sarvicio da Tauma shock adulles desastres o medicna mlema, para la alenoon de pacentes clasficados como proidid |, hasta consequir eslabikdad qua
A permita eu Fasledo @ obo servic 0 esableamani para kaamenk denidvo sagun corresponda

Atencion en uridad de theek Fauma pediakic por egiipe mulidisspinaris Idersdo por medioo espenatsls o amer gancizs]

| Aencon on el @irvicn da suma shack pediatia ¥ desackes o mediana inkerna, para la abncon de packeniss dasicados come proridad |, hasta conseguir estabilidad quel
= permila su aslado a oo servico o esiblecimient para vaemisnk delniivo ssgun correspoda,

20 Moriién o b il o doraplaevier sl parereral Preparacion y entega de Kraulas enerales y parentralos para personas hospilaizadas hao respensabibdad del

{profesional an auasn an w ambene especion
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CENTRO QUIRURGICO
. InlErvenCones {icgs por médico esp an |Intervencones quregicas de emergencia en i especialidad de Cirugia Ganeral con soporte de procediments de anesksial
i caugia general y digesiva local, regonal v !}F.nﬂ'al en gala de operacionas
_-___“ Inlerv encionss quiu'.lrgir:as par medico espﬁualsda en |inkervendonss quiirgicas de emer panaa en la especialidad de gnecdogia con sopore de procedimenks de ansslesig
J ginecoiogia lncal, ragional y general en sala de operaconss
T Inkrvenciones queurgicas por medicn especialstaen  [infervenconss. quinirgicas de emergencia en la espaciabdad de Obrnolarngelngia con soporke de procedmento de
i Dorrnolanngologa snaskea local, regional v general en sala de oparacones
__ Inkervenciones quenurgicas por medics especialsla en  [iniervencones quiurgicas de emesgenda en la especaldad de Faumaklogia con Soporte de procediment de anestsz
_'B_ CENTRO QUIRLRGICO raumalclogia local, regronal y general en sala de operacones
’ Intervencionas quinirgicas por madico sepacialzts en  |inkrvencones quiirgicas de smergenicia en la sspeaaldad de druga plassea con soparle de peocedimeenin de anastenial
o crugia plsica local, regional y general en sala de operacones.
—3:— Intervencones quirirgcas por medico especialstaen  |Inkervenconas qurirgicas de emergenaa en la especaidad de Neurociugia con soporle de procedmento de anestesia
2 Naurociugia local, tagional y general e sala da o
Alencon de procedmenios por medico ezp en JAlencion per madico sty dar iakagia &n i de anerlesa local regonal y gonaral on sala def
=L Anesmologia tinos qursgics i
a Alencon en sald de recuperacon post anesiesca y |n'\hnuu|| gn sala du recsperadon poskaresBsia por medicn logo y personal de saled especialisld en canigl
| ¥ rEanimanon quairgico o enbrmeraln) capaciladalio) en monibreo condnuo de pacientes post qurdngico nmudiak
HOSPITALIZACION
Aiencn en sala de hosplalZacion de medong siema ks SERD, PHT MK G5 ¥ e mubdsapina p
ke Aorcion on hospildizacion de redieina nlana audades nocosanns ¢ pocadmienks qunegoss oon nes damostend vio B peulcos qus regueen pemaancia y soparke asslential
por mas de 12 horas, nduya ot as especikdades qurirgcas e acuerda a demanda
| Alenchin en sda de hosplalzacon da cruga generd direnciada por 3a50, par medco espeoalsta y equpo mulkdsapnans para bonda
k. Alncion en hospezacion de Cruga Generdl cladadis recesanes y mocedinmnbs qunrgces con ines dagrasioos y/ Erapeulios gue teguren penm aeaciay soparie asiskencial
por s e 12 horas
_
Alcan en saa do e looia die da por sane, por nedco especiaista ¥ equipo ruidecpina s para ymda|
L1] HOSPTALIZACION Alncon en heaptalzacin do gnacclogs ciitatos necesanas. i rosadimienios qurrpoes con ines dagrostoos yilo eapeuoos. que regRTen pEmENERCIE Y S0 RSl
por mas da 12 horas
-

Aleficion an sida de hosplaizacion de nerocnigia dieencads por seco, por medoo espaciaint v equipe mulkEepn o para bond|
L Akencion en hospitaliz acaon de reurocriga curdades recesanos ¥ procedinienkis quirgeos con fnes dagnosioos vio Erapeubens que requmen pamaencay sopais o
por mas de 12 hvas

Alencin en 24 da hospiakzacion da raumalologia diErencesda por sexa, por medon especialstay equipomulbdgoping para berda

L4 Alenzion en hasplaluzacion g tamsania rucdos recasaos y prochdmmnbs gurrgicos con dnes dagnosbons vl rageicos. due requeren parmanenciay sopors sl
par mis da 12 horas

i cudadis nimedos g o ) ulldsepinas 3 pa
& ) iuias s b L R L Alercion €0 sda da cw miymeics genard por medco aspecidhist en medcma vy equp mulldsopingns a pasientsc]
UMNIDAD [E CUIDADDS arilcanents ankrmas an condcion de estabdidad

il INTER SIVGS Hospilzain e Unicad o 015 " = Alercion en sda de cudadas |||Iu.ns|vos por medico especiasta en Medong inensiv a ¥ equipo MACECNaG 3 packries crbzamen

enlemio en condicion de ineslablidsd v gravedad pemsanenk:
AYUDA DIAGNOSTICA Y DTROS
& o i T Froces te migoboiogia, b dogia, bouimica, inmundfoga. bao responsabdidad oi medco especidisls en patckga cliued o
FATOLOGIA CLINIG A tecrilngn medice o bologo en aborakeria bpa 11

Froced 0 e A o e 4

% B jeripa s Ansbia Paioica (11 nuam.; de anaknia pakddgoa bao responsabildad de medico especiaksia e aakmia pakiogsa o laboraln de wildoga,
paldogia qunirgca necropsias tpo -1

e Radviogit Con d Aervion de radabgin especidizada covenciond sin conkasies en sala da rayas ¥, bajo responsabldad dol medico espacialit en
radoiiga o madico generdl capacilada en rdiloga.

& | inendenes PorivkcENES R —— Alencion de procedmientos o8 scograiay dopler e anbunk atpaciico bys bubdad dal madicn & iadooda o medon
aenerd capacindo en ecograia

L Toncg#a Al de procedintentis dy kmografia en ambients espectes bajn responsabilded 9 medo sspacialsle an radnioga o Midc
generl capacitada en bmogaia
Awncitn da rehabiilaoon de parsone con diculled v o ladd medianke proo i e resporsatibdad def

90| MEDICINA DE REHABILITACION | Aercion Rebatibado da [hscapacidades Loves y Moderadas
prakesiondl en locologa medca en B fca, e anbink espaciica y en hosplaracion

Alenaon para e ciculo de necesrades nuizondes, sldbaacon del plan v segumienh ol eslado rulnciondl de per eonas Foepedalizadas

5 Evahiaciany sopere mibicenal an hosplaizacion i
e acuerda 2 indicaciones madcas b resporeablidad del profesonal en nuricion
1 ) re ralis - .
& s il o s Bioos wum ¥ nrega de regmenes deblios para parsonss hospiizadas bao responsaidad del profesiond en munoon s anbenk)
1 NUTRIGION ¥ DIETETICA ol
. P & ¥ . x i "
& St Fulicion i el i RpAacHn ¥ slrega de famulns lackas paa personas bayp ol BN PRINCEN @ amibiens)
— uspecitca
” e kil Gk RS e Dmmracnn ¥ enkaga de knnulas eobrales para personas hespenlizadan by resporsablicad dol prokrsional en nubcin s ambinkl
espogiico,
: Entega da unicedss de sange y hanodenvadns & servicis de un astbleciments bao fad da un medon |
L) Frovision de undacks de sange y hemodeny ados paklogia clinica o hemakiogia, o medico da ha aspecidiiad o meden general capaciady e medicna Fasksiond, e un anbienk
aspaciico
CENTRO DE HEMOTERAPIA ¥ SRR i ek i
% | Kk - Abastecmienks da umdae da sange y hamoderiy adas E"D.gu A S, Rl AR S i
BANGO DE SANGRE 1, biajo responsabibdad da un medce espociis an paklogia clinica o bemakioga con equpo mulidseigingrn, ; ambenie sspecifco
| < Ca donants it : ’ g
| & il S s Nk o vmhc.lm te donanms y pepﬂnfﬂnﬂ e unidades de sange ¢ harodeny ados en canko de hemokrapa v DaGo de sangre (CHyBS)
1o I, bizga tesponsabaidad de un midcs especalisli en patningea clina o hemaiioges con equpe mulsdscipingns, e anbants aspacico
@ Dispensacion o medcaments, dspostves madoosy | Enspensacion de madcaments nchioos en ¢ pelitns nacondl wco o madcamens ssmodns dizpositvne medos ¥ products
—— FARMALCIA produchs i =anilanos erdegado por quinco brmacauioo an aea de depensaonn
Al ia clinicy o = =
w AN o i s lencion de lrmacia clinics para uso rasional § sequna del medcaments en pacenies hosptazadms bao responsabidad del proksional

quamico Tovmacetion capaciiac en imasa cinca on of deade lFmaca clca,
Dasmfacrion y eakeniz acdn de evel miomedio Cenralde  [Lenpleza y chisiniecoion de el intsmedo (DHE, da malenal medco, nsruments ¥ equepo bomedce modank agenks quinicos e 14l

Estoniizacicn conral da esterizacion, bayp responsabilidad de Endermora capacitada
Desnloccion y eskalizacan de dio v on Conkal da Limpieze y desirdeccion de revel sermado (DNI), de malenal mies, inskunentaly spupo bomadico madant agenils: mamsos liguidos
L BT E stikzaciin en i3 cenkral de eckerkz acadn, by respons abskdad do Enfannera cap acitada.
. Limpeza y cesinfoction do makndl medco, nsnmentd y sgupo bomoden medink medos Ancos dvap famedd) e la canral oo

Estarfizanion por merios fiskns en C ekl da Fslankzacsn 2
oskeriizacion, bayn responsabilidad da Enkemea capaciada

Limpinza y desniecacn demaknal medon, nskumantl y aguips biomedco medank: medos gquimicos fiqids gas, plasma) en |z cenral
d nsienlizacion, bayo rasponsabdidad de Erfirmera cagacitada

Eskrilzacmn par medos qumices en Cenrd ok Esterizacion
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RECURSOS HUMANOS

El total de servidores es de 791 trabajadores del cual 689 personal en condicion de nombrados y 102
en condicion de cantratados bajo la modalidad de Contrato Administrativo de Servicios (CAS).

Il POLITICA INSTITUCIONAL
2.1. Vision del Ministerio de Salud

“En el afio 2020 los habitantes del Per(i gozaran de salud plena, fisica, mental y social, como
consecuencia de una optima respuesta del Estado, basada en los principios de universalidad,
equidad, solidaridad, de un enfoque de derecho a la salud e interculturalidad, y de una activa
participacion ciudadana. Con el Gobiero Nacional, Gobiemo Regional, Gobiemo Local y la
Sociedad Civil que logran ejecutar acuerdo concertados para el bien comin”.

2.2, Mision del Ministerio de Salud

“El Ministerio de Salud tiene la mision de proteger la dignidad personal, promoviendo la salud,
previniendo las enfermedades y garantizando la atencion integral de salud de todos los
habitantes del pais; proponiendo y conduciendo los lineamientos de politicas sanitarias en
concertacion con todos los sectores plblicos y los actores sociales. La persona es el centro
de nuestra mision, a la cual nos dedicamos con respeto a la vida y a los derechos
fundamentales de todos los peruanos, desde antes de su nacimiento y respetando el curso
natural de su vida, contribuyendo a la gran tarea nacional de lograr el desarrolio de todos
nuestros ciudadanos”,

2.3. Objetivos Estratégicos Institucionales

OE03. Garantizar y mejorar de forma continua el cuidado de la salud y la calidad de atencién de
los servicios de salud.

OE08. Fortalecer la capacidad de alerta y respuesta del Sistema de Salud,
2.4. Acciones Estratégicos Institucionales

AE03.01. Desarrollo e implementacion del sistema de acreditacion de los servicios en las redes de
salud.

AE03.02. Fortalecimiento de la gestion y operacion de las Redes e Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud (IPRESS) en Lima Metropolitana.

AE03.03. Implementacion de los procesos vinculados a Telesalud.

AE03.04. Implementacion de los procesos vinculados al Registro de Historias Clinicas Electrénicas
h (HCE),
f AE03.05. Fortalecimiento de la implementacion de politicas que promueven estilos de vida y
entornos saludables.

AE08.01. Mejoramiento y fortalecimiento de la gestion del sistema nacional de vigilancia
epidemiologica y alerta temprana.
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AE08.02. Conduccion del planeamiento y seguimiento para la atencion integral de emergencias y
desastres.

lll.  Organizacion Funcional

3.1 Organigrama
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3.2 Funciones Generales

El Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa, es un érgano desconcentrado, que depende
jerarquicamente del Ministerio de Salud, dirigido exclusivamente a la atencion oportuna y
especializada de las emergencias y urgencias médicos quirirgicos que ocurren dentro y fuera del
hospital, catalogado en Nivel Ill-E, pertenece a la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima
Centro.
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IV. MARCO PRESUPUESTAL

Marco Presupuestal (PIA)

El marco presupuestal a nivel PIA corresponde a S/ 64'976,551, distribuido en programa
presupuestal, Acciones Centrales y Asignaciones presupuestarias que no resultan en producto.

La distribucion se muestra en el siguiente cuadro:

PRESUPUESTO INICIAL DE APERTURA - PIA 2018
U.E.: 030 HOSPITAL DE EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA

N°® ACTIVIDADES ANUAL

PROGRAMA / CATEGORIA PRESUPUESTAL PIA
PROGRAMADAS| TOTAL

PROGRAMA PRESUPUESTAL 32 32 i 28,577,558.00
0001. PROGRAMA ARTICULADO NUTRICIONAL 4 4 1,717,566.00
0002. SALUD MATERNO NEQONATAL 7 7 1,655,140.00
0016. TBC-VHI SIDA 3 L] 266,094.00
0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONQSIS 2 2 167,206.00
0018. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 2 2 372,157.00
0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCI
DE EMERGENCIAS POR DESASTRES = : z g i
0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR

7 7 23,806,951.00

EMERGEMCIAS Y URGENCIAS MEDICAS
8001. ACCIONES CENTRALES 5 5 7,354,165.00
9002. ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE NO
RESULTAN EN PRODUCTO

TOTAL GENERAL 55 55 64,976,551.00

18 18 29,044,828.00




qu@.\f-‘ nﬂ:,%

4

DE SALUD

MINISTERIO HOSPITAL DE EMERGENCIAS
“JOSE CASIMIRO ULLOA”

.  RESULTADOS ESPERADOS E INDICADORES DE RESULTADO

60D’ "OBJETND ESTRATEGKCO

| Ol INSTITUCIONAL

ORGANIZAR E IMPLEMENTAR
UN MOOELO DE CUIDADO
INTEGRAL O LA SALUD PARA

TCDOS 'Y POR TODOS

{DEG)

- ¢oD
- 06l

OBJETIVO GENERAL

ESPECIFICO

CONTRIBUIR COM LOS OBJETVOS

WEELY SANITARIOS DEL SECTOR

RESULTADOQ INSTITUCIONAL

Proporcion de menores de afns

. I

Infecciones Respiratorias Agudas con
REDUCCION DE LA DESNUTRICION CRONICA Complicaciones
Y ANENIA (PPR 001) Proporcién de menores de 5 afios con
Enfermedades Diarreicas Agudas con
Complicaciones
Proporcion de partes complicados
REDUCCION DE LA MORBLMORTALDAD Quirdrgicos
WMATERNA E INFANTLL (PPR 002) Proporcién de recien nacidos con
complicaciones
FEDUCCON OF L PREVALENCIDE % de Pefsnnasleiaagnesﬂcadas con
ENFERMEDADES TRANSMISIELES-TECIVIH, . "
$IDA PPR015) Porcentaje de trabajadares con
examenes medicos para T8
ENFERMEDADES METAYENICAS ¥ SRR e
Z00ONDSIS (PPR 017} Personas identificadas con
melaxenicas y tratamiento inicial,
Proporcion de personas mayores de
REDUCCION DE LA PREVALENCIA DE 18 afios con emergencia hipertensiva
ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES (PPR ;
1) Proporcion de personas mayores de
16 afios con descompensacion
dizhética
Reportes emitidos por ef centro de
operaciones de emergencias
operativos de salud
REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD ANTE | ot para la estimacion del riesg
EMERGENCIAS Y DESASTRES (PPR 068) de desastres (SH)
Porcentaje de documentos de gestion
glaborados
Transporte asistido de pacientes
criticas realizados
Tiempo de espera para atencicn de
REDUGCION DE Lt MORTALIDAD POR darios Prioridad tipo Il
EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS
(PPR 104)
Rendimiento sala de operaciones

Porcentaje de pacientes en sala de
observacién con estancias »/= 12

horas
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FORTALECER Y MEJORAR LA
OFERTA DE SERVICIOS DE
SALUD EN TODOS SUS
NIVELES, ENLO PRE
HOSPITALARIO [EMERGENCIAS
Y URGENCIAS MEDICAS) Y EN
EL SISTEMA DE REFERENCIA ¥
CONTRAREFERENCIAS

OEE 2.1

ORGANIZAR Y ARTICULAR LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DF
SALUD EN TODOS SUS NIVELES

ATENCION ASISTENCIAL OPORTUNA EN LOS

SERVICIOS DE SALUD

% Pacientes que cumplen con |3
terapia indicada

Tasa de examenes por hora por
equipo - radografia

tasa de examenes por hora por equipo
- fomografia

tasa de examenes por hora por equipo
- ecografia

procentaje de intevenciones quiningica
de emergencia

tasa de mortalidad en centro
quinirgico

Parcentaje de brotes intrahospitalario
identificados

Estudio de prevalencia de pacientes
conlH

Porcentaje de notificaciones
oporiunas realizadas

Porceniaje de reduccion delatasa de
generacion de residuos solidos

peligrosos

OtE24

MEJORAR LAS CONDICIONES DE
ATENCION DE LOS USUARIOS
EXTERNOS

MEJORAR CONDICIONES DE ATENCION Y
MANTENMIENTO DE [NFRAESTRUCTURA,
EQUPOS Y SERVICIOS BASICOS DE
ESTABLECIMIENTOS DE SALLD

Proporcidn de acciones de
mantenimignto preventivo de equipos

QEE2S

GARANTIZAR LA DISPONIBILIDAD DE

RECURSOS ESTRATEGICOS QUE
REQUIEREN LOS USUARIOS EN GADA
UNIDAD EJECLTORA.

MECRA CONDICIONES OE DISPONBILIDAD
DE RECURS0S ESTRATEGICOS.

Cobertura de medicamentos e
insumas
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Porcentaje de quejas y reclamos
resueltos
Porcentaje de cumplimiento de los
crilerios de acreditacion
Porcentaje de usuraios externos
satisfechos con la atencion en
e e GESTONDE CALOADYVELORA CONTMA| iy emererc
RESULTADOS Y DE MEJORA LA DEPENDENCIA Porcentaje de usuarios externas
CONTINUA DE SUS PROCESOS satisfechos con lz atencian en

hospitalizacion
Porcentaje usuanos internos
safisfechos

OEE 3.3

FORTALECER
PERMANENTEMENTE LAS porcentaje de proyectos de mejora
(DEG 3)| COMPETENCIAS DEL IGSS EN implementados
FUNCION DE SUS FINALIDADES
INSTITUCIONALES

Eficacia de gasto del presupussto
instituciona!
Porcentaje de unidades organicas
evaluadas que alcanzaron »= 85%

DISERAR, IMPLEMENTAR Y segin plan de trabajo

OEE 3.7 | CONDUCIR UNA EFECTIVA GESTION | OPTIMZACION DE LA CALIDAD DE GASTO Y | Porcentaje de cumplimiento del Plan
" |FINANCIERA Y PRESUPLIESTAL PARA ¥ EJECUCION PRE SUPLESTAL Anual de Conlrataciones
LA GENERACION DE VALOR Porcentaje de procesos de
adquisiciones culminados

porcentaje de reembalsos por
alencionas SIS

porcentaje de ejecucion por DyT

Focentaje de acividades academicas
(0BG 4) FORTALECER LA ) desamolladas con intemos y
CESTIAN BASADA EMLA GlSEgﬁLﬁiﬁnﬁ;@lﬁﬁEﬂNsm i : residentes seqin plan de actiidadss
(0£G4)| E/PERENCIADIRECTA EL | CEE 43 FOMENTAR LA PRODUCCION CENTFICA. | academicas de Pre y Postyrado
| INNOVACION CIENTIFICA ¥ TEGHOLOGICA
COMNOCIMIENTO E INNOVACION TECNOLOG
CENTIFICA ¥ TECNOLOGICA MRS

Percentaje de Investigaciones
realizadas




‘-@?\)9\-“-‘ Dy »&.}l
'bq’d“ MINISTERIO HOSPITAL DE EMERGENCIAS

% DESALUD  “JOSE CASIMIRO ULLOA”
e 8

. PROGRAMACION DE ACTIVIDADES OPERATIVAS
Programa Articulado Nutricional

Orientado a conseguir resultados vinculados a la reduccion de la desnutricion cronica en nifios menores de
5 anos. Comprende un conjunto de intervenciones articuladas entre el Ministerio de Salud, el Ministerio de
la Mujer y Desarrollo Sacial, la Presidencia del Consejo de Ministros, el Seguro Integral de Salud, los
Gobiernos Regionales y los Gobiernos Locales. La rectoria de este programa estratégico esta a cargo del
Ministerio de Salud.

Shapave Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida

Presupuestal
001 PROGRAMA =
ARTICULADO ATENCION DE  INFECCIONES ATENDER A NINOS CONINFECCIONES CASO TRATADO
NUTRICIONAL RESPIRATORIAS AGLDAS RESPIRATORIAS AGUDAS
Zgﬁfﬁf:ﬂut ATENCION DE ENFERMEDADES|  ATENDER A NINOS CON ENFERMEDADES No———
NUTRICIONAL DIARREICAS AGUDAS DIARREICAS AGUDAS
FROGRAMA ATENCION DE INFECCIONES| ATENDER ANINOS CON DIAGNOSTICO DE
ARTICULADO RESPIRATORIAS AGUDAS CON| INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS CON CASQO TRATADO
MUTRICIONAL COMPLICACIONES COMPLICACIONES
PROGRAMA  |ATENCION DE ENFERMEDADES| ATENDER A NINOS CON DIAGNOSTICO DE
ARTICULADO DIARREICAS AGLDAS CON ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA CASQO TRATADD
NUTRICIONAL  [COMPLCACIONES COMPLICADA

Salud Materno Neonatal

Orientado a conseguir resultados vinculados a mejorar la salud materna y neonatal. Comprende un conjunto
de intervenciones articuladas entre el Ministerio de Salud, Seguro Integral de Salud, los Gobiernos
Regionales y los Gobiernos Locales. La rectoria de este programa estratégico esta a cargo del Ministerio
de Salud.
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o Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida
Presupuestal
0002 - SAWUD| \renciON DE LA GESTANTE| BRINDAR ATENCION A LA GESTANTE CON
MATERNO GESTANTE ATENDIDA
CON COMPLICACIONES COMPLICACIONES
MNEOMNATAL
0002 - SALUD
MATERNO ATENCION DEL PARTO NORMAL|  BRINDAR ATENCION DE PARTO NORMAL PARTO NORMAL
NEONATAL
= Ti
{;f;ZERNoSALUD égmﬁ:.?crjmo o PARNg SRINDAR ATEREION DL PARTD PARTO COMPLICADO
COMPLICADO NO QUIRURGICO
NEQMNATAL QUIRURGICO
:’HOET‘ER[;IOSMUD ATENCION  DEL  PARTO BRINDAR ATENCION DEL PARTO S
e COMPLICADO QUIRURGICO COMPLICADO QUIRURGICO
0002 - SALUD
=i, ACCESO AL SISTEMA  DE| MEJORAMIENTO DEL ACCESO ALSISTEMA DE |  GESTANTE Y/O
TO REFERIDO
kel REFERENCIA INSTITUCIONAL REFERENCIA INSTITUCIONAL NEONA
0002 - SALUD
]
MATERNO :BE:;EN DEL RECIEN NACIDO|  \1eNpER AL RECIEN NACIDO NORMAL REifEqufgéDO
NEONATAL
;G;ZERI;JDSMUD ATENCION DEL RECIEN NACIDO ATENDER AL RECIEN NACIDO CON —
CON COMPLICACIONES COMPLICACIONES

LNEQNATAL

Programa orientado a disminuir Ia incidencia de la Tuberculosis en todas sus formas asi como de la
infeccion por el virus de la Inmunodeficiencia humana (VIH) y el sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(SIDA). Comprende un conjunto de intervenciones articuladas entre el Ministerio de Salud, Seguro Integral
de Salud, los Gobiernos Regionales y los Gobiemos Locales. La rectoria de este programa estratégico esta

a cargo del Ministerio de Salud,

Categoria : A . :
P Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida
0016 - TBC- ;g;?;:?:;gi CON DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS EN A
VIH/SIDA DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS SINTOMATICOS RESPIRATORIOS
0016 - TBC- PERSONAS CON DIAGNOSTICO PERSONA
VIH/SIDA DE TUBERCULOSIS DACHETICO DECRSOS DETURERCUIONE | i nenicsnichio
SERVICIOS DE ATENCION DE
0016 - TBE- TUBERCULOSIS CON MEDIDAS| SERVICIOS DE ATENCION DE TUBERCULOSIS TRABAJADOR
VIH/SIDA DE CONTROL DE INFECCIONES|COM MEDIDAS DE CONTROL DE INFECCIONES PROTEGIDO
Y BIOSEGURIDAD EN  EL| ¥ BIOSEGURIDAD EN EL PERSONAL DE SALUD
PERSONAL DE SALUD

Enfermedades Metaxénicas y Zoonosis

Programa orientado a disminuir la incidencia de enfermedades metaxenicas y zoonoticas (malaria, fiebre
~.amarilla, dengue bartonellosis, rabia, etc). Comprende un conjunto de intervenciones articuladas entre el
Ministerio de Salud, Seguro Integral de Salud, los Gobiernos Regionales y los Gobiernos Locales. La

; “ Tectoria de este programa estratégico esta a cargo del Ministerio de Salud.
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i Unidad de
Canegsata Producto Actividad Operativa / Tarea =

Presupuestal Medida
0017 -|DIAGNOSTHCO Y
ENFERMEDADES TRATAMIENTO DE|evALUACION, DIAGNOSTICO ¥ TRATAMIENTO PERSOMNA
METAXEMNICAS YIENFERMEDADES DE CASOS DE ENFERMEDADES METAXEMNICAS TRATADA
ZOONOSIS METAXENICAS

i7 DIAGNODSTICO ¥
Ok |TRATAMIENTO DE
ENFERMEDADES - pE| EVALUACION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO PERSONA
METAXEMNICAS Y DE CASOS DE ENFERMEDADES ZOONOTICAS TRATADA
ZOONOSIS ENFERMEDADES

ZOO NOTICAS = e o

Enfermedades No Transmisibles

Programa orientado a disminuir la incidencia de enfermedades no transmisibles (hipertension arterial,
diabetes mellitus, ceguera por catara, salud mental, salud bucal, etc). Comprende un conjunto de
intervenciones articuladas entre el Ministerio de Salud, Seguro Integral de Salud, los Gobiemnos Regionales
y los Gobiernos Locales. La rectoria de este programa estratégico esta a cargo del Ministerio de Salud.

Satapore Producto Actividad Operativa / Tarea Chicict oot il

Presupuestal Medida

TRATAMIENTO Y

o018 -
TROL DE P WD 7 ; F i "
EFTVEDADES | co " FAPERTERGION] Mooy ot e s | et
¥ 3 1 - 4
NO TRANSMISIBLES TRATADA
ARTERIAL
ool1e I TRATAMIENTO Y
BRINDAR TRATAMIENTO A PERSONAS CON PERSONA

ENFERMEDADES CONTROL DE PERSONAS
NO TRANSMISIBLES |CON DIABETES

Reduccion de Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por

DIAGNOSTICO DE DIABETES MELLITUS TRATADA

Desastres

Orientado a conseguir resultados vinculados a la reduccion de la vulnerabilidad de la poblacion y sus
medics de vida ante la ocurrencia de amenazas naturales tales como: El Fenémeno El Nifo, lluvias
intensas, heladas y sismos. Comprende un conjunto de intervenciones articuladas entre el Ministerio de
Agricultura, Ministerio de Vivienda, Construccion y Saneamiento, Ministerio de Transporte, Ministerio de
Salud, Ministerio de Educacion, INDECI, los Gobiernos Regionales y los Gobiernos Locales.
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gt Product o Actividad Operativa f Tarea Unidad de Mmedida
Presupuestal
0068 =

REDUCCION DE
VULNERABI LIDAD
Y ATENCION DE
EMERGENCIAS
POR DESASTRES

ACCIONES COMUNES

DESARROLLO DE INSTRUMENTOS
ESTRATEGICOS PARA LA GESTION DEL RIESGO
DE DESASTRES

INFORME TECHMICO

0068 -
REDUCCION DE
VULNERABILIDAD

CAPACIDAD INSTALADA PARA
L& PREPARACION Y RESPUESTA

DESARROLLO DE SIMULACROS EN GESTION

Y ATENCION DE|FRENTE A EMERGEMNCIAS Y REALCTIVA REPORTE
EMERGENCIAS DESASTRES
POR DESASTRES N
0068 -
vuLeRasioap | SAPACIDAD Nstauaoa pam| STl L At | iNFassTaucTusa
¥ ATENCION DE ::EmEEPﬂ’:JCElHO:E:CTiSSPYUg::A ASISTENCIA FRENTE A EMERGENCIAS ¥ MO L
EMERGEMNCIAS DESASTRES
POR DESASTHES
0068 -
REDUCCION DE|CAPACIDAD INSTALADA PARA
VULNERABI LIDAD | LA PREPARACION ¥ RESPUESTA|DESARROLLO DE LOS CENTROS Y ESPACIOS DE
¥ ATENCIOM DE|FRENTE A EMERGENCIAS Y| MONITORED DE EMERGENCIAS ¥ DESASTRES REHGRTH
EMERGENCIAS DESASTRES
POR DESASTRES
0068
REDUCCION DE

ESTUDIOS PARA LA DESARROLLO DE ESTUDIOS DE

VULNERABI UDAD
¥ ATENCION DE
EMERGENCIAS
POR DESASTRES

ESTIMACION DEL RIESGO DE
DESASTRES

VULNERABIUDAD Y RIESGO EN SERVICIOS
PUBLICOS

DOCUMENTO
TECNICD

o068 -
REQUCCION DE
VULNERABILDAD
Y ATENCION DE
EMERGENCIAS
FOR DESASTRES

PERSOMNAS CON FORMACION Y
CONOCIMIENTO EN GESTION
DEL RIESGOD DE DESASTRES ¥
ADAPTACION AL CAMBIO
CUMATICO

FORMACION Y CAPACITACION EN MATERIA
DE GESTION DE RIESGO DE DESASTRES ¥
ADAPTACION AL CAMBIO CUMATICO

FERSOMNA

felel:t:] -
REDUCCION DE
VULNERABI LIDAD
Y ATENCION DE
EMERGENCIAS
POR DESASTRES

SERVICIOS PUBLICOS SEGURDS
ANTE EMERGENCIAS ¥
DESASTRES

SEGURIDAD FISICO FUNCIONAL DE SERVICIDS
PUBLICOS

INTERVENCION
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Reduccion de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias Médicas

El problema especifico identificado es “existencia de alta tasa de mortalidad por emergencias y urgencias
medicas’.

POBLACION OBJETIVO es aquella poblacion con una mayor exposicion a emergencias y urgencias
meédicas, como accidentes de transito, accidentes en viviendas, accidentes laborales, enfermedades
agudas que se presentan fuera de los establecimientos, y que ellos mismos o terceros llamen o acudan a
los servicios de atencion de emergencias. Tiene como RESULTADO ESPECIFICO la Reduccion de la

mortalidad por urgencias y emergencias médicas

Catagrs Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida
Presupuestal

- REDUCCION

gtotq MORTALI DiD i e COORDINACION Y SEGUIMIENTO DE LA
MOVILY COORDINACION DE LA ATENCION
POR EMERGENCIAS Y REFERENCIA
REFERENCIA

URGENCIAS MEDICAS
0104 - REDUCCION
DE LA MORTALIDAD ATENC'DNU[;ZEL:CIE:”ERGENC:S ATENCION DE LA EMERGENCIA O URGENCIA S
POR EMERGENCIAS Y| o o TO DE SALUD ESPECIALIZADA
URGENCIAS MEDICAS
0104 - REDUCCION] o v/ on DE LA EMERGENCIA
DE (A MORTALIDAD
semBinslionit o URGENCIA EN| ATENCION DE LA EMERGENCIA QUIRURGICA ATENCION
URGENCIAS MEDICAS | ESTABLECIMIENTO DE SALUD
0104 - REDUCCION[ATENCION DE URGENCIAS| ATENCION AMBULATORIA DE URGENCIAS
DE LA MORTALIDAD|(PRIORIDAD Il O 1V) EN (PRIORIDAD 111 O 1V) EN MODULOS
POR EMERGENCIAS Y|MODULOS DE  ATENCION HOSPITALARIOS DIFERENCIADOS AREREIEN
URGENCIAS MEDICAS |AMBULATORIA AUTORIZADOS
0104 - REDUCCION
DE LA MORTALIDAD ;‘TENC’OTJEEELBTCIE:*ERGENCE': ATENCION DE LA EMERGENCIAS EN ———
POR EMERGENCIAS Y BB, T RALE CUIDADOS INTENSIVOS
URGENCIAS MEDICAS
0104 - REDUCCION| o\ oN DE LA EMERGENCIA
DE LA MORTALIDAD
e Mplfmiasionppiod |- URGENCIA EN ATENCION DE TRIAJE ATENCION
URGENCIAS MEDICAS | ESTABLECIMIENTO DE SALUD
0104 - REDUCCION
DE LA MORTALIDAD
POR EMERGENCIAS v|ACCIONES COMUNES ASISTENCIA TECNICA Y CAPACITACION PERSONA
URGENCIAS MEDICAS

Asignaciones Presupuestarias que no Resultan en Productos

(APNOP)

Esta categoria comprende a las actividades para la atencion de una finalidad especifica de la entidad y
que no tienen relacion con el proceso de generacion de productos de un Programa Presupuestal.
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i
GEEREoLIS Producte Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida
Presupuestal
2002 =
ASIGNACIONES
PRESUPLIESTARIAS 51N PRODUCTO (APNGP) APOYO AL CIUDADAND COMN DISCAPACIDAD ATENCION

QUE MO RESULTARM
EN PRODUCTOS
2002 =
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS S5IN PRODUCTO {i\PNI’JP] ARDYOD AL[MENT:zLC;EARA GHLROS EM
QUE MNQ RESULTAN
EM PRODUCTOS N —— -
2002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) SHIDGAR ARGTC ALLIAENCSTIC POR
QuUE MNCY RESULTAN IMAC":NES
EN PRODUCTOS
2002 e
ASIGNACIONES 5
PRESUBUESTARIAS SIN PRODUETO (APNOB) it o i Ap&;g :;TF;::':;\ICISTic() & EXAMEN
QUE MO  RESULTAN
EM PRODUCTOS
2002 o
ASIGNACIONES BRINDAR APDYO A LA REMABILITACION
PRESLIPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) s ATENCION
QUE NO  RESULTAN
EM PRODUCTDS —_—
9002 - =
ASIGMNACIOMNES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNGP) INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTERVENCION
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS
2002 -
ASIGNACIONES
PRESLUIPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNGP) ATENCIONES EN CUIDADOS INTENSIVOS DA - CAMA
QUE NO  RESULTAN
EMN PRODUCTOS
2002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APMNOP) BANMCO DE SAMGRE ORGANOS ¥ TENIDOS EX AR EN
QUE MO  RESULTAN
ENM PRODUCTOS
[002 &
AS|GNACTD NES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNQP) ATENCIOMES DE EMERGENCIAS ¥ URGE NCIAS ATENCICN
QUE MNO RESULTAN
EN PRODUCTOS
8002 .
ASIGNACIONES %
PRESUP UESTARIAS SN PRODUCTO {APNOF") ATEMEIGINES A LD RATIENTES DA - CAMA,
QUE NOo REsLLTAN HOSPITALIZADDS
EN PRODUCTOS
9002 = =
ASIGNACIDNES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) ATENCIOMNES EN CONSULTAS EXTERMAS CONSULTA
QUE NO RESULTAN
lEM PRODUCTOS
2002 -
ASIGNACIONES #
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) ARG GO ARG DR BRI SUPERVISION
QUE NO RESULTAN ETABLELITE
EN PRODUCTOS
2002 -
ASIGNACIOMNES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNQP) VIGILANCIA ¥ CONTROL EPIDEMIOLOGICO ACCION
QUE NO  RESULTAN
EN PRODUCTOS
2002 -
ASIGHNACIOMNES PAAMTEMNIPAIENTO PREVEMTIWVO ¥
PFRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) CORRECTIVO DE INFRAESTRUCTURA ACCION
QUE NO  RESULTAMN HOSPITALARIA
EN PRODUCTOS
2002 -
ASIGNACIOMNES
e T — MANTENIMIENTO PREVENTIVO CORRECTIVO i
QUE NGO RESULTAN BERQUIROS
EN PRODUCTOS
5002 =
ASIGNACIOMNES
PRESUPUESTARIAS S5IN PRODUCTO (APNO P) ACCIONES DE SERVICIOS GENERALES INFORME
QUE NO RESULTAN
v ' |EN PRODUCTOS
“laooz -
ASIGNACIONES
If_:itSUPL.II:STARIAS SIN PRODUCTO (APNDPJ COMERCIALIZACION DE MEDICAMENTOS E RECETA
‘I._,!UE NG RESULTAN IMNSUMOS MEDICOS
EN PRODUCTOS
2002 -
ASIGHNAC IO MNES
PRESUPUESTARIAS SIM PRODUCTO (APMNOP) REALIZAR EL PAGO OFORTUMNG OF PLAMNILLA PLAMILLA
CALE MO RESULTAM
EN PRODUCTOS

RACIOMN

EXAMEMN
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Acciones Centrales

Se refiere a las actividades orientadas a la gestion de los recursos humanos, materiales y financieros de la
entidad, que contribuyen de manera transversal e indivisible al logro de los resultados de todos los
Programas Presupuestales u otras actividades de la entidad que no conforman Programas Presupuestales.

Categoria

Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida
Presupuestal

SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)
ACCIONES CENTRALES

SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)
ACCIONES CENTRALES| . oo ooy o PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO ACCION
SIN PRODUCTO {ACTIVIDAD)

ACCIONES CENTRALES

ACCIONES CENTRALES GESTION ADMINISTRATIVA ACCION

ACCIONES CENTRALES ACCIONES DE GESTION ¥ CONTROL INTERNO ACCION

SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)| PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS EN GESTION

ACCIONES CENTRALES
ACCIONES CENTRALES Y ASESORAMIENTO JURIDICO IRERRE
ACCIONES CENTRALES| S'N PRODUCTO (ACTIVIDAD)|  PROCESOS ¥ PROCEDIMIENTOS EN PERSONA
ACCIONES CENTRALES CAPACITACIGN DE PERSONAS CAPACITADA
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PROGRAMACION DE TAREAS ESPECIFICAS POR ACTIVIDADES

OPERATIVAS

Categoria Presupuestal

Producto

Actividad Operativa / Tarea

Unidad de Medida

PROGRAMA
ARTICULADO
NUTRICIONAL

ATENCION DE |IMFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS

ATENDER A MNIROS CON INFECCIOMNES
RESPIRATORIAS AGUDAS

CASO TRATADO

Tarea INFECCION RESFPIRATORIA AGUDA
{IRA} NO COMPLICADA

CASO TRATADO

MUTRICIONAL

COMPLICACIOMNES

i ATENCION DE ENFERMEDADES|  ATENDER A NINIOS CON ENFERMEDADES
ARTCULADE DIARREICAS AGUDAS DIARREICAS AGUDAS CASO TRATADC
MNUTRICIONAL

Tarea EDA NO COMPLICADA CASO TRATADO
PROGRAMA ATENCION DE INFECCIONES| ATENDER A NINOS CON DIAGNOSTICO DE
ARTICULADO RESPIRATORIAS AGUDAS CON| INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS CON CASO TRATADO

COMP LI CACIONES

Tarea ATENDER A NINOS CON
DIAGNOSTICO DE INFECCIONES
RESP|RATCRIAS AGUDAS COM
COMPLICACIONES

CASO TRATADOD

PROGRAMA ATENCION DE ENFERMEDADES| ATENDER A NINOS CON DIAGNOSTICO DE
ARTICULADO DIARREICAS AGUDAS CON ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA CASQ TRATADO
NUTRICIONAL COMPLICACIDNES COMPLICADA

Tarea ATENDER A MNINGS CON
DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD DIARREICA
AGUDA COMPLICADA

CASO TRATADD

Categoria Presupuestal

Producto

Actividad Operativa / Tarea

Unidad de Medida

D002 - SALUD MATERND
|NEONATAL

ATENCION DE LA GESTANTE
CON COMPLICACIONES

BRIMDAR ATEMNCION A LA GESTANTE CON
COMPLICACIONES

GESTANTE ATENDI DA

Tarea 1.1 BRINDAR ATENCION A LA
GESTANTE CON COMPLICACI OMNES

GESTANTE ATENDI DA

z?g;;:‘;:: HE A TFERING z:f::&:i“ DEL PARTE BRIMNDAR ATEMCION DE PARTO NORMAL PARTC NORMAL
Tarea 2.1 ATENCION DEL PARTO NORMAL PARTO NORMAL
ATENCION  DEL__ PARTO
coca_ s arennel T | ceaeonseews oo comeucao
QUIRURGICO - -
Tarea 3.1 BRINOAR ATENCION DEL PARTO ‘
COMPLICADO NO QUIRURGICO FAREIRO M T
0002 - SALUD MATERNO | ATENCION DEL PARTO BRINDAR ATENCIOMN DEL PARTO
MNEDMNATAL COMPLICADO QUIRURGICO COMPLICADOD QUIRUIRGICO CESAREA
Tarea 4.1 BRINDAR ATENCION DEL PARTO
CESAREA

COMPLICADO QUIRURGICO

0002 = SALUD MATERNO
NEDMATAL

ACCESO AL SISTEMA
REFEREMCIA | NSTITUCIOMNAL

OE

MEIORAMIENTO DFL ACCESO AL SISTERMMA DE

REFEREMNCIA INSTITUCIOMNAL

NEONATO REFERI DD

GESTANTE Y/O

Tarea 51 MEIORAMIENTC DEL ACCESO AL
SISTEMA DE REFEREMNCIA TNSTITUC O MNAL

MNEQNATO REFERI DO

GESTANTE ¥/O

D002 - SALUD MATERNO |ATENCION DEL RECIEN RECIEN NACIDO
% E = 2 AL
NEGNATAL A L S B TEMNDER AL RECIEN M DO NORMAL ATENDIDO
Tarea M.1 ATENDER AL RECIEMN MACIDO RECIEN MACI DO
NORMAL ATENDIDO
TENCION DEL
0002 - SALUD MATERNO :ACI 5 Fl “EE'OE: ATENDER AL RECIEN NACIDO CON e
NEONATAL COMPLICACIOMNES ahk
COMPLICACIONES
Tarea N.1 ATENCION DE RECIEN NACIDD —
EGRESO

CON COMPLICACIOMES
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Categoria Presupuestal

Producto

Actividad Operativa / Tarea

Unidad de Medida

0016 - TBC-VIH/SIDA

SINTOMATICOS
RESPIRATORIOS CON
DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS

DESPISTAJE DE TUBERCULDSIS EN
SINTOMATICOS RESPIRATORIOS

PERSONA ATENDIDA

Tarea 1.1 DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS EN
SINTOMATICOS RESPIRATORIOS

PERSONA ATENDIDA

(0016 - TBC-VIH/SIDA

PERSONAS CON DIAGNOSTICO
DE TUBERCULOSIS

DIAGNOSTICO DE CASOS DE TUBERCULOSIS

PERSOMNA
DIAGNOSTICADA

Tarea 2.1 DIAGNOSTICO DE CASOS DE
TUBERCULOSIS

PERSOMNA
DIAGNOSTICADA

SERVICIOS DE ATENCION DE
TUBERCULOSIS CON MEDIDAS

SERVICIOS DE ATENCION DE TUBERCULOSIS

TRABAJADOR
DE CONTROL DE INFECCIONES| CON MEDIDAS DE CONTROL DE INFECCIONES PROTEGIDO
¥ PBIOSEGURIDAD EN  EL| Y BIOSEGURIDAD EN EL PERSONAL DE SALUD
0016 - TBC-VIH/SIDA PERSOMAL DE SALUD
Tarea 2.n SERVICIOS DE ATENCION DE
TUBERCULOSIS CON MEDIDAS DE CONTROL TRABAJADOR
DE INFECCIOMES Y BIOSEGURIDAD EN EL PROTEGIDO
PERSOMNAL DE SALUD
Categoria Presupuestal Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida
0017 - ENFERMEDADES|DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
I T
METAXENICAS Y|DE ENFERMEDADES ?:é{;?gsogé EI:;{FE:I\C.J-IEEESE\; h:::;:\;;ﬁr;;g PERSONA TRATADA
ZO0ONOSIS METAXEMICAS g
Tarea LOCALIZACION Y DIAGNQOSTICO DE PERSONA TRATADA
CASOS DE MALARIA
= DADES T T,
DE ENFERMEDADES ZOONOTICAS
ZOONOSIS ZOONOTICAS i HONOTIC
Tarea EVALUACION, DIAGNOSTICO ¥
TRATAMIENTO BE CASOS DE PERSCMNA TRATADA

ENFERMEDADES ZOONOTICAS

Categoria Presupuestal

Producto

Actividad Operativa / Tarea

Unidad de Medida

0018 - ENFERMEDADES

TRATAMIENTO ¥ CONTROL DE

BRINDAR TRATAMIENTO A PERSONAS CON

NO TRANSMISIBLES PEREEINAS SON HEPERTENNION DIAGMOSTICO DE HIPERTENSION ARTERIAL REROITRdAbh
ARTERIAL
Tarea BRINDAR TRATAMIENTO A
PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE PERSONA TRATADA
HIPERTENSION ARTERIAL
0018 - ENFERMEDADES|TRATAMIENTO Y CONTROL DE| BRINDAR TRATAMIENTO A PERSONAS CON PERSONA TRATADA
NO TRANSMISIBLES PERSONAS CON DIABETES DIAGNOSTICO DE DIABETES MELLITUS
Tarea BRINDAR TRATAMIENTO A
PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE PERSONA TRATADA

DIABETES MELLITUS
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Categoria Presupuestal Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida

0068 - REDUCCION DE

VULNERABILIDAD ¥ DESARROLLO DE INSTRUMENTOS

ATENCION DE|ACCIONES COMUNES ESTRATEGICOS PARA LA GESTION DELRIESGO | INFORME TECNICO
EMERGENCIAS POR DE DESASTRES

DESASTRES

Tarea DESARROLLDO DE INSTRUMENTOS
ESTRATEGICOS PARA LA GESTION DEL INFORME TECNICO
RIESGO DE DESASTRES

gHes = REhUcslon BE CAPACIDAD INSTALADA PARA

:#:EFSSILIDAD D; LA PREPARACION Y RESPUESTA| DESARROLLO DE SIMULACROS EN GESTION HEBEETE
diiei por|FRENTE A EMERGENCIAS Y REACTIVA '
DESASTRES eulatise

Tarea DESARROLLO DE S| MULACROS EN _

GESTION REACTIVA
0068 - REDUCCION DE

]

Wonaniioss | Y caacions isson e ARG O coameoo ||
ATENCIGN DE|LA PREPARACION Y RESPUESTAl 1o\ cTENCIA FRENTE A EMERGENCIAS ¥ MovIL
EMERGENCIAS POR|FRENTE A EMERGENCIAS ¥ DES Rt
DESASTRES

Tarea ADMINISTRACION Y
ALMACENAMIENTO DE INFRAESTRUCTURA INFRAESTRUCTURA
MOVIL PARA LA ASISTEMCIA FRENTE A MOVIL

EMERGENCIAS ¥ DESASTRES

0068 - REDUCCION DE
WVULNERABILIDAD

CAPACIDAD INSTALADA PARA
LA PREPARACION Y RESPUESTA|DESARROLLO DE LOS CENTROS ¥ ESPACIOS DE

ATENCION 3
EMERGENCI AS ng FRENTE A EMERGENCIAS Y| MONITOREO DE EMERGENCIAS ¥ DESASTRES HEFEIEE
DESASTRES DERASTRER

Tarea DESARROLLO DE LOS CENTROS Y
ESPACIOS DE MONITORED DE REPORTE
EMERGENCIAS Y DESASTRES

0068 - REDUCCION DE
VULNERABILIDAD ¥ ESTUDIOS PARA LA DESARROLLO DE ESTUDIOS DE

ATENCION DE|ESTIMACION DEL RIESGO DE| VULNERABILIDAD Y RIESGO EN SERVICIOS DECUNIENTE
EMERGENCIAS POR|DESASTRES PUBLICOS TECNICO
DESASTRES

Tarea DESARROLLO DE ESTUDIOS DE

WVULMERABILIDAD ¥ RIESGO EM SERVICIOS DUCUNMENTR

e TECNICO
0068 - REDUCCION DE|PERSONAS CON FORMACION ¥
VULNERABILI DAD Y|CONOCIMIENTO EN GESTION| FORMACION ¥ CAPACITACION EN MATERIA
ATENCION DE[DEL RIESGO DE DESASTRES Y| DE GESTION DE RIESGO DE DESASTRES ¥ PERSONA
EMERGENCIAS POR|ADAPTACION AL CAMBIO|  ADAPTACION AL CAMEID CLIMATICO
DESASTRES CLIMATICO
Tarea FORMACION Y CAPACITACI ON EN
MATERIA DE GESTION DE RIESGO DE
DESASTRES ¥ ADAPTACION AL CAMBIO PERSGNA
CLIMATICO
D068 - REDUCCION DE
VULNERABILI DAD Y |SERVICIOS PUBLICOS SEGUROS
ATENCION DE|ANTE EMERGENCIAS: i - eRPAREISICO FUNCIONALBESERACHOR] o o
EMERGENCIAS POR|DESASTRES PRELSQS '
DESASTRES

Tarea SEGURIDAD FISICO FUNCIONAL DE
SERVICIOS PUBLICOS

INTERVENCION
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Categoria Presupuestal

Producto

Actividad Operativa / Tarea

Unidad de Medida

0104 - REDUCCION DE

DESPACHO DE LA UNIDAD

COORDINACION Y SEGUIMIENTD DE LA

CAPACITACION

LA MORTAUDAD  POR| 40y v cOORDINACION DE LA ATENCION
EMERGENCIAS el REFERENCIA
URGENCIAS MEDICAS
Tarea COORDINACION Y SEGUIMIENTO DE pr—
LA REFERENCIA
0104 - REDUCCION DE
ATENCION DE LA EMERGENCIA
;i'IE:"GOEiET‘:SDAD POE o URGENCIA EN ATENCION DE ;:::;F:ﬁ;:’s;ﬂ O URGENCIA ATENCION
ESTABLECIMIEN E SALUD
URGENCIAS MEDICAS = 10 DESALY
Tarea ATENCION DE LA EMERGENCIA ¥
URGENCIA ESPECIALIZADA HEENGION
?ioiﬂ;]:;?ﬁs:gm;g: ATENCION DE LA EMERGENCIA
o Miciehi g ve URGENCIA EN| ATENCION DE LA EMERGENCIA QUIRURGICA ATENCION
ESTABLECIMIENTO DE SALUD
URGENCIAS MEDICAS
Tarea ATENCION DE LA EMERGENCIA =
QUIRURGICA
0104 - REDUCCION DE|ATENCION DE  URGENCIAS| ATENCION AMBULATORIA DE URGENCIAS
LA MORTALIDAD POR|(PRIORIDAD 11 O 1V) EN (PRIORIDAD 111 O IV) EN MODULOS F—
EMERGEMNCIAS YIMODULDS DE ATEMNCION HOSPITALARIOS DIFERENCIADOS
URGENCIAS MEDICAS | AMBULATORIA AUTORIZADOS
Tarea ATENCION DE URGENCIAS
(PRIORIDAD 111 O IV) EN MODULOS DE ATENCION
ATENCION AMBULATORIA
0104 - REDUCCION DE
ATENCION DE LA EMERGENCI A
LA MORTALIDAD POR ATENCION DE LA EMERGENCIAS EN
0 URGENCIA EN _ ATENCION
EMERGENCIAS ARG e CUIDADOS INTENSIVOS
URGENCIAS MEDICAS
Tarea ATENCION DE LA EMERGENCIA DE ATENCION
CUIDADOS INTENSIVOS
0104 - REDUCCION DE
ATENCION
LA MORTALIDAD POR CION DE LA EMERGEMNCIA|
gl sl vlo URGENCIA EN ATENCION DE TRIAJE ATENCION
URGENCIAS MEDICAS ESTABLECIMIENTO DE SALUD
Tarea ATENCION DE TRIAJE ATENCION
0104 - REDUCCION DE
LA MORTALIDAD POR _
ilrisi o ¥|Acciones comunes ASISTENCIA TECNICA Y CAPACITACION PERSONA
URGENCIAS MEDICAS
Tarea ASISTENCIA TECNICA ¥
PERSONA

PARA LOS PACIENTES

Categoria -
Presupuestal Producto Actividad Operativa / Tarea Unidad de Medida

5002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) APOYO AL CIUDADANO CON DISCAPACIDAD ATENCION
QUE NO RESULTAN

Tarea APOYO EN LA GESTION DE LA ATENCION AL

ATEMNCI

CIUDADANQ CON DISCAPACIDAD iy
9002 -
ASIGNACIONES

{ SIN PRODUCT

PRESUPUESTARIAS ODUCTO (APNOP) APOYO ALIMENTARIO PARA GRUPOS EN RIESGO RACION
QUE NO RESULTAN

Tarea PREPARACION Y DISTRIBUCION DE RACIONES

RACION
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pre S . : &

SoOUL =
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP)| BRINDAR APOYOQ AL DIAGNOSTICO POR IMAGENES EXAMEN

QUE NO RESULTAN

ER DDAODIICTOS

Tarea SERVICIO DE APOYQ AL DIAGNOSTICO POR
IMAGENES

EXAMEN

9002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP)| BRINDAR APOYO AL DIAGNOSTICO EN LABORATORIO EXAMERN
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea EXAMENES EN LABORATORIO EXAMEN

5002 -
ASIGMNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) BRINDAR APQYO A LA REHABILITACION FISICA ATENCION
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea BRINDAR ASISTENCIA EN MEDICINA FISICA Y

REHABILITACION ATENCION

9002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTERVENCION
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTERVENCION

5002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) ATENCIONES EN CUIDADOS INTENSIVOS DIA - CAMA
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea ATENCION DE CUIDADOS INTENSIVOS DIA - CAMA

9002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) BANCO DE SANGRE ORGANOS ¥ TEJIDOS EXAMEN
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea BANCO DE SANGRE ORGANOS Y TEJIDOS EXAMEN

SUUL -
ASIGNACIONES

PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNDP) ATENCIONES DE EMERGENCIAS ¥ URGENCIAS ATENCION
QUE NO RESULTAN

PR

Tarea ATENCION DE EMERGENCIAS Y URGENCIAS ATENCION

9002
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP)|  ATENCIONES A LOS PACIENTES HOSPITALIZADOS DIA - CAMA
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea ATENCION EN HOSPITALIZACION EN
MEDICINA

DIA - CAMA

\-r 9002
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS SIN PRODUCTO (APNOP) ATENCIOMNES EN CONSULTAS EXTERNAS CONSULTA

QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS

Tarea ATENCION EN CONSULTAS EXTERNAS CONSULTA




dz.)B\Kol DEg 5 ,\*-\
&
5‘:_3__4 MINISTERIO HOSPITAL DE EMERGENCIAS
b—i DE SALUD “JOSE CASIMIRO ULLOA”
(&) o " " X
T 4
9002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS | SIN PRODUCTO (APNOP) VIGILANCIA Y CONTROL DEL MEDIO AMBIENTE SUPERVISION
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTDS
Tarea PARTICIPACION EN MESA DE DIALOGD, COMITE,
GRUPO DE TRABAIO, CO MISION MULTISECTORIAL, SUPERVISION
DEMUNCIAS EN ATENCION A TEMAS DE SALUD
AMBIENTAL POR CAUSA NATURAL O ANTROPOGENICA
9002
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS | SIN PRODUCTO (APNOP) VIGILANCIA Y CONTROL EPIDEMIOLOGICO ACCION
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS
Tarea GESTION DE LA INTELIGENCIA SANITARIA ACCION
JUUL o
ASIGNACIONES
MANTENIMIENTO PREVENTIVO ¥ CORRE
PRESUPUESTARIAS | SIN PRODUCTO (APNOP) TR AGETRENTHEA, Hoosmiimmfwo RE ACCION
QUE NO RESULTAN
Tarea MANTENIMIENTO Y REPARACION DE !
I
INFRAESTRUCTURA fecien
9002 "
ASIGNACIONES MANTENIMIENTO PREVENTIVO CORRECTIVO DE
SIN PRODUCTO (APNOP
PRESUP UESTARIAS ( ) EQUIPOS EQuiPQ
QUE NO RESULTAN
Tarea MANTENIMIENTO DE EQUIPOS EQUIPO
guTz =
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS | SIN PRODUCTO (APNOP) ACCIONES DE SERVICIOS GENERALES INFORME
QUE NO RESULTAN
Tarea SERVICIOS BASICOS Y COMPLEMENTARIOS INFORME
9002 i
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS | SIN PRODUCTO (APNOP) COMERCIALIZACION D;EI\HEDICAMENTOS E INSUMOS —
QUE NO RESULTAN DICOS
EN PRODUCTOS
Tarea DISPENSAR MEDICAMENTOS E INSUMOS p—_—
PARA VENTA
9002 -
ASIGNACIONES
PRESUPUESTARIAS | SIN PRODUCTO (APNOP) REALIZAR EL PAGO OPORTUNO DE PLANILLA PLANILLA
QUE NO RESULTAN
EN PRODUCTOS
Tarea PAGO DE PENSIONES PLANILLA




MINISTERIO HOSPITAL DE EMERGENCIAS

DE SALUD

“JOSE CASIMIRO ULLOA”

Categoria Presupuestal

Producto

Actividad Operativa [ Tarea

Unidad de Medida

SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)

ACCIONES CENTRALES GESTION ADMINISTRATIVA ACCION
ACCIONES CENTRALES
Tarea GERENCIA PERMANENTE ACCION
SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)
ACCIONES CENTRALES PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO ACCION
ACCIONES CENTRALES
Tarea ACCIONES DE PLANEAMIENTO, ACCION
PRESUPUESTO Y MODERNIZACION
SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)
ACCIOMNES CENTRAL
ONES C RALES ACCIONES CENTRALES ACCIONES DE GESTION ¥ CONTROL INTERNO ACCION
Tarea ACCIONES DE CONTROL SEGUN ACCION
NORMATIVA
ACCIONES CENTRALES SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD)| PROCESQS ¥ PROCEDIMIENTOS EN GESTION INFORME
ACCIONES CENTRALES ¥ ASESORAMIENTO JURIDICO
Tarea ASESORAR JURIDICAMENTE AL
DIRECTOR EIECUTIVO Y DEMAS INFORME
DEPENDENCIAS EN LA ENTIDAD
ACCIONES CENTRALES SIN PRODUCTO (ACTIVIDAD) PROCESOS ¥ PROCEDIMIENTOS EN PERSONA
ACCIONES CENTRALES CAPACITACION DE PERSONAS CAPACITADA
Tarea CAPACITACION Y PERSONA
PERFECCIONAMIENTOD CAPACITADA
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