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Rasolucion jeoutiva “Directoral

! k] Planeamiento Estratégico, el Informe N° 008-2024-DIRESA-HRM/05 emitido el 04 de enero de 2024 por la jefatura de
/.~ la Unidad de Gestion de la Calidad, el Informe N° 004-2024-DIRESA-HRM/05-GDRH-MA emitido el 04 de enero de
2024 por Médico Auditor de la UGC, el Informe N° 1645-2023-DIRESA-HRM-03 emitido el 28 de diciembre de 2023 por
la jefatura de la Oficina de Planeamiento Estratégico, el Informe N° 271-2023-DIRESA-HRM/03-0/PLAN emitido el 28
de diciembre de 2023 por la responsable del Area de Planeamiento, el Informe N° 1673-2023-DIRESA-HRM/04 emitido
el 19 de diciembre de 2023 por la jefatura de la Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental, y;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Resolucion Ejecutiva Regional N° 0101-2011-GR/MOQ, del 15 de febrero del 2011, se resuelve
crear la Unidad Ejecutora 402 Hospital Regional de Moquegua, en el Pliego N° 455 Gobierno Regional del Departamento
de Moquegua, para el logro de objetivos y la contribucién de la mejora de la calidad y cobertura del servicio publico de
salud y que por la funcién relevante la administracion de la misma requiere independencia para garantizar su
operatividad, teniendo como representante legal a su director;

Que, los numerales 1, 11, y VI del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, disponen que la
salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y
colectivo, siendo la proteccién de la salud de interés plblico; por lo tanto, es responsabilidad del Estado regularia,
vigilarla y promoveria. En consecuencia, es responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una
adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad,
oportunidad y calidad; '

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 801-2012/MINSA, se aprueba la Norma Técnica de Salud N° 099-
MINSA/DGE.V.01 “Norma Técnica de Salud que establece el proceso para el desarrollo y Evaluacion del Anélisis de
Situacion de Salud en los ambitos Nacional y Regional”, la misma que tiene por objetivo general establecer los
parametros y lineamientos a ser aplicados para evaluar el desarrollo del documento de Analisis de Situacion de Salud
en el ambito nacional y regional; asi mismo, regular las diferentes fases y procedimientos para el desarrollo del Analisis
de Situacion de Salud y su articulacion con el proceso de planificacion y toma de decisiones en los ambitos nacional y
regional;

- Moguegua, 1 de enera de 2024,
/ ( /—\\ VISTOS: El Informe N° 018-2024-DIRESA-HRM/03 emitido el 10 de enero de 2024 por la Jefatura de la Oficina de
e

Que, mediante Resolucion Ejecutiva Regional N° 262-2023-GR/MOQ emitido el 15 de mayo de 2023, se
resuelve aprobar el Plan Estratégico Institucional (PEI) Ampliado 2018 - 2026 del Gobierno Regional Moguegua;

Que, mediante Informe N° 1673-2023-DIRESA-HRM/04 emitido por la jefatura de la Unidad de Epidemiologia

y Salud Ambiental, remite la version revisada el “Plan de Trabajo para la elaboracion de Analisis Hospitalario -ASISHO
2023,

Que, mediante Informe N° 1645-2023-DIRESA-HRM-03 emitido por la jefatura de la Oficina de Planeamiento
Estratégico, brindando su visto bueno en merito al Informe N° 271-2023-DIRESA-HRM/03-0/PLAN emitido por la
responsable del Area de Planeamiento, quien sefala haberse cumplido con los contenidos minimos que establece el
esquema para formular planes, aprobados con la Resolucion Ejecutiva Directoral N° 174-2016-DRSM-UEHRM/DE,
emitiendo opinion favorable al “Plan de trabajo para elaboracion del analisis situacional de Salud Hospitalario (ASISHO
2023) del Hospital Regional de Moquegua”;

Que, mediante Informe N° 008-2024-DIRESA-HRM/05 emitido por la jefatura de la Unidad de Gestion de la
Calidad, brinda opinion favorable en mérito al Informe N° 004-2024-DIRESA/HRM/05-GDRH-MA emitido por médico
auditor, por el cual luego del andlisis emite opinion favorable al “Plan de trabajo para elaboracion del anlisis situacional
de Salud Hospitalario (ASISHO 2023) del Hospital Regional de Moquegua 2023”;

Contando con el visto bueno de la Oficina de Planeamiento Estratégico, la Unidad de Gestion de la Calidad, la
Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental y con el proveido de Direccion Ejecutiva para la emision del acto resolutivo;
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Moquegua, 12 de enera de 2024.

En atencion a la Ley N° 27783 Ley de Bases de la Descentralizacion y en uso de las atribuciones conferidas
en el numeral 3 en cuanto a las atribuciones al cargo de la Direccién Ejecutiva del Hospital Regional de Moquegua
descritas en el Manual de Organizacion y Funciones (MOF) del aprobado mediante Resolucion Directoral N° 351-2010-
DRSM-DG;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- APROBAR el “PLAN DE TRABAJO PARA ELABORACION DEL ANALISIS SITUACIONAL DE SALUD
HOSPITALARIO (ASISHO 2023)” del Hospital Regional de Moquegua, el cual consta de veintiuno (21) folios y forma
parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 2°.- ENCARGAR al Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental, la ejecucion, monitoreo y evaluacion del
Plan aprobado con la presente resolucion.

Articulo 3°.- REMITASE copia a la Unidad de Estadistica e Informética, para su respectiva publicacién en la pagina
web Hospital Regional de Moquegua (www.hospitaimoguegua.gob.pe).

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.
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INTRODUCCION

La Gestién Hospitalaria es la funcion basica del proceso administrativo hospitalario que permite
optimizar la oferta hospitalaria a una demanda de necesidades de atencién de salud, en la que
una gestion objetiva y una adecuada planeacion, posibilita la toma de decisiones y gestion
administrativa de manera eficiente y oportuna.

Por elio, las actividades de gestion de la calidad, su medicién y-mejora deben considerarse
como una de las lineas estratégicas mas importantes a desarrollar en los servicios de salud,
para conocer el nivel de calidad alcanzado por los servicios que presta el sistema de salud y
orientar asi las acciones de mejora continua

La seleccion de indicadores con marcos conceptuales y metodolégicos unificados con objetivos
estandarizados posibilitara la identificacion de oportunidades de mejora en el Hospital Regional
de Moquegua, involucrando las areas y procesos clinicos relevantes atendidos en los centros
hospitalarios, en el que la participacién y compromiso de todos,los profesionales es indiscutible

%\ para la medicion de la calidad.

En ese entender, los indicadores de gestion en el sector salud, son herramientas que permiten
medir la administracién de servicios, o calcular el logro de sus objetivos sociales e
institucionales, integra ademas juicios valorativos basados en atributos que deberan ser
definidos con claridad, conceptual y operativamente. De esta manera, los indicadores de gestién
y evaluacién, valoraran a partir del cumplimiento o no de determinados estandares, la
satisfaccion de las necesidades y/o el logro de metas

En ese sentido, la evaluacion de los indicadores hospitalarios va a permitir verificar que las
actividades hospitalarias se lleven a cabo segun lo establecido, asimismo, garantizar en lo
posible, el mejoramiento del grado de equidad, eficiencia y efectividad de los departamentos /
servicios del Hospital Regional de Moquegua.

PLAN DE TRABAJO PARA'LA EVALUACION DE INDICADORES HOSPITALARIOS 2023
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It BASE LEGAL

- Resolucién Ministerial N°801-2012-Minsa, que aprueba “NTS N°099-MINSA/DGE. V.01.
"Norma Técnica de Salud que establece el proceso para el desarrollo y Evaluacion del Analisis
de Situacién de Salud en los ambitos Nacional y Regional.

- Resolucion Ministerial N°663-2008/Minsa, que aprueba el Documento Técnico “Metodologia

para el Anélisis de Situacién de Salud Regional’.

Ordenanza Regional N°07-2017-CR/GRM, que aprueba el Reglamento de Organizacién y

Funciones — ROF de la Gerencia Regional de Salud de Moquegua y sus 6rganos

desconcentrados.

Resolucién Ejecutiva Regional N°262-2023-GR/MOQ, que aprueba el Plan Estratégico

Institucional (PEI) Ampliado 2018-2026 del Gobierno Regional de Moquegua.

Resolucién Directoral N°351-2010-DRSM-DG, que aprueba el Manual de Organizacion y

Funciones — MOF del Hospital Moquegua.

FINALIDAD

El presente plan tiene como finalidad general evaluar el desempeiio mediante los indicadores
en salud potencialmente costo- efectivas el cual contribuira en lograr buenas condiciones de
salud de la poblacién brindada por el Hospital Regional Moquegua

Como finalidad especifica sera determinar, analizar e identificar los indicadores los cuales
garantizaran la atencién de salud del nifio y la gestante, prevencion y control de enfermedades
transmisibles y no transmisibles, atencién para enfrentar emergencias y urgencias médicas de
manera integral para la poblacién de Moguegua la cual es brindada por el Hospital Regional
de Moquegua

V. OBJETIVOS LIGADOS AL PLAN ESTRATEGICO HOSPITALARIO 2018-2026.

4.1 . General

Evaluar los estdndares de desempefio del afio 2023 mediante los indicadores en salud
potencialmente costo- efectivas como insumo para la toma de decisiones del Hospital
Regional Moquegua.

PLAN DE TRABAJO PARA LA EVALUACION DE INDICADORES HOSPITALARIOS 2023
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4.2 Especificos

— Determinar el control y seguimiento de avance de cumplimiento de metas del afio
2023 comparadas con otros correspondiente a periodos anteriores y con indicadores
preestablecidos que se consideren adecuados.

— Analizar la capacidad actual del hospital para atender a los pacientes en términos
de camas disponibles, personal de salud, equipos médicos y tecnologia. eficiencia
de los procesos y flujos de trabajo en el Hospital Regional de Moquegua del afio
2023, identificando posibles cuellos de botella o 4reas de mejora.

— Identificar las principales causas de morbilidad en el Hospital Regional de Moquegua
del afio 2023, nos sirven como referencia para una eficaz toma de decisiones

RESPONSABLES DE LA FORMULACION DEL PLAN

APELLIDOS Y
CARGO CORREO ELECTRONICO TELEFONO
NOMBRES
£ Lid Margeolet | Jefatura de la Unidad de
1 ) ) . . ) Imonjaras@unsa.edu.pe 980692749
vd / Monjaras Gaona Epidemiologia y Salud Ambiental
i o R 7 Responsable del area de Analisis,
L ( ' ¥ Fabiola Corali P
8 2 Investigacién y Capacitaciones | huayllazeafabiola@gmail.com | 994837575
Sods Huaylla Zea . . .
N Epidemiolégicas.
Leonardo Zeballos | Responsable Capacitaciones de la )
3 ) leonardozpycby@amail.com | 974571639
Portugal Unidad de Epidemiolégia
V. CARACTERIZACION DEL PLAN

6.1 IDENTIFICACION DE NECESIDADES

La necesidad encontrada es tener un documento el cual muestre la eficiencia de los procesos
y flujos de trabajo el cual sera evidenciado en la realizacion de analisis situacional de salud
hospitalario (ASISHO) mediante la medicion de indicadores, herramienta que el ser humano
ha utilizado para casi cualquier actividad. En el caso de la alta gerencia, todas las teorias
administrativas que se puedan o quieran implementar en cualquier empresa, sin importar su
giro, terminan con la medicién de su estructura, de sus procesos o de sus resultados. en
nuestro caso, estos indicadores de gestion administrativa hospitalaria se han convertido en
una herramienta esencial para una mejor toma de decisiones.

PLAN DE TRABAJO PARA LA EVALUACION DE INDICADORES HOSPITALARIOS 2023
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— Se encontraron necesidades de atencidén en ia poblacién en cuestion de salud,
capacidad actual del hospital para atender a los pacientes en términos de camas
disponibles, personal de salud, equipos médicos y tecnologia,

— Necesidades de encontrar e Identificar las principales causas de morbilidad. La
necesidad de estas causas puede estimar los principales problemas de salud de la
poblacién, facilitando el disefio de programas y politicas especificas en el Hospital
Regional de Moquegua del afic 2023, nos sirven como referencia para una eficaz
toma de decisiones.

6.2 PRIORIZACION DE NECESIDADES

- Analizar la eficiencia de los procesos y flujos de trabajo en el hospital, identificando
posibles cuellos de botella o areas de mejora identificando limitaciones estratégicas.

- Evaluar la capacidad actual del hospital para atender a los pacientes en términos de
camas disponibles, personal de salud, equipos médicos y tecnologia detectando
problemas u obstaculos, hacer modificaciones y evitar errores en el proceso de
codificacion de enfermedades para poder emitir correctamente las causas de
morbilidad.

- ldentificar las principales causas de morbilidad en el Hospital Regional de Moquegua

del afio 2023, nos sirven como referencia para una eficaz toma de decisiones

6.3 DEFINICION DE ACTIVIDADES

La presentacion de indicadores estara a cargo del departamento / servicio que se
describird a continuacion por UPSS, su exposicion sera de acuerdo al cronograma

establecido. Las cuales seran tres actividades:
e Actividad de Evaluacion de indicadores Hospitalarios

Los indicadores hospitalarios son importantes porque proporcionan informacién
valiosa sobre el desemperfio y la calidad de los servicios de salud en el hospital
estos indicadores permiten evaluar y monitorear diferentes aspectos como:
eficiencia operativa, seguridad del paciente, satisfaccién del paciente y calidad de
la atencion médica. Para el presente plan se usaron los indicadores seleccionados
para la evaluacién hospitalaria segln el “Manual de Indicadores Hospitalarios™ ,

1 Disponible en el link: http://www.dge.gob.pe/portal/docs/tools/iih/protocolos/17 .pdf.
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a) Departamento de consulta externa

> Numero de atenciones en general / nimero de atenciones por servicio o
especialidad.

> Numero de atendidos en general / niimero de atendidos en el servicio o
especialidad.

» Porcentaje de pacientes nuevos del hospital regional de Moquegua -

porcentaje de pacientes nuevos del servicio o especialidad.

Porcentaje de pacientes nuevos no atendidos.

Promedio de dias de espera para la atencion.

Promedio de minutos de espera para el inicio de la atencién.

Porcentaje de cumplimiento de citas.

YV V. V V V¥V

Concentracidbn de atenciones del establecimiento-concentracién de
atenciones por servicio o especialidad.

v

Productividad hora médico-productividad hora medico por servicio o
especialidad.

Tasa de atenciones especializadas

Promedio diario de atenciones

Promedio de recetas por atencion

Promedio de examenes de laboratorio por atencion

Promedio examenes radiolégicos por atencion

Promedio examenes ecograficos por atencién

Razén consultas externas/ egresos

Trabajos odontologicos/ egresos

Numero de atenciones en el servicio de odontologia

Concentracion de sesiones odontoldgicas

Productividad hora odontélogo

Principales motivos de atencion en el consultorio externo de anestesiolégica
Principales motivos de atencion en el consultorio externo de cardiologia
Principales motivos de atencién en el consultorio externo de cirugia general

YV VV V VYV V V V Y V VYV VY VY VYV

Principales motivos de atencién en el consultorio externo de cirugia
pediatrica

v

Principales motivos de atencién en el consultorio externo de dermatologia
» Principales motivos de atencién en el consultorio externo de medicina
general

» Principales motivos de atencion en el consultorio externo de endocrinologia

=PLAN DE TRABAJO
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> Principales motivos de atencién en el consultorio externo de
gastroenterologia

> Principales motivos de atencion en el consultorio externo de geriatria

» Principales motivos de atencién en el consultorio externo de gineco-
obstetricia

»  Principales motivos de atencién en el consultorio externo de infectologia

A4

Principales motivos de atencién en el consultorio externo de medicina interna

\4

Principales motivos de atencion en el consultorio externo de medicina fisica
y rehabilitacion

Principales motivos de atencion en el consultorio externo de neumologia
Principales motivos de atencién en el consultorio externo de neurologia
Principales motivos de atencion en el consultorio externoc de neurocirugia
Principales motivos de atencién en el consultorio externo de oftalmologia
Principales motivos de atencion en el consultorio externo de oncolégica

vV V V V V V

Principales motivos de atencion en el consultorio externo de cirugia
oncolégica

v

Principales motivos de atencidn en el consultorio externo de

otorrinolaringoldgica
Principales motivos de atencién en el consultorio externo de pediatria

Principales motivos de atencion en el consultorio externo de psiquiatrica

Principales motivos de atencién en el consultorio externo de traumatologia
Principales motivos de atencién en el consultorio externo de urologia

Principales motivos de atencién en el consultorio externo de nefrologia

YV V V V V VYV

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

b) Departamento de medicina - hospitalizacion

> Promedio diario de camas hospitalarias ~~

» Numero de egresos — nlimero de egresos por servicio o especialidad -

> Promedio de permanencia — promedio de permanencia por servicio o
especialidad _-

» Intervalo de sustitucién de camas ,~

» Porcentaje de ocupacién de camas — porcentaje de ocupacion de camas por
servicios o especialidades -~

» Rendimiento cama — rendimiento cama por servicio o especialidad -~

» Porcentaje de distribucién de camas .~

> Promedio diario de ingresos

= 7
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Promedio diario de egresos .~

Tasa de interconsulta en hospitalizados -

Promedio de examenes de laboratorio por paciente dia
Promedio de examenes radiolégicos por paciente dia -~
Porcentaje de infecciones intrahospitalarias -~

Tasa de recaidas

Tasas de bruta de mortalidad hospitalaria .-

Tasa neta de mortalidad hospitalaria v

Tasa de letalidad hospitalaria -

VvV VV V V V VYV V V V¥V

Porcentaje de examenes ecocardiograficos por atendido en consulta externa
de cardiologia

> Porcentaje de pruebas de esfuerzo por atendido en consulta externa de -
cardiologia

> Porcentaje de examenes holter por atendido en consulta externa de .
cardiologia

» Porcentaje de exdmenes mapa {monitoreo ambulatorio de presién arterial)

por atendido en consulta externa de cardiologia.

Productividad hora medico ecocardiografia.

Productividad hora medico prueba de esfuerzo 7

Productividad hora medico holter ~

Diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién medicina

Diez primeras causas de morbilidad hospitalizacion psiquiatria

Y V.V V V VY

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

c) Departamento de cirugia - hospitalizacién

Y

Promedio diario de camas hospitalarias
Numero de egresos — nlimero de egresos por servicio o especialidad

v

> Promedio de permanencia — promedio de permanencia por servicio o
especialidad
» Intervalo de sustitucion de camas

v

Porcentaje de ocupacion de camas — porcentaje de ocupacion de camas por
servicios o especialidades

Rendimiento cama ~ rendimiento cama por servicio o especialidad
Porcentaje de distribucidén de camas

Promedio diario de ingresos

vV V V V

Promedio diario de egresos

PLAN DE TRABAJO PARA LA EVALUACION DE INDICADORES:HOSPITALARIOS 2023
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Tasa de interconsulta en hospitalizados

Promedio de examenes de laboratorio por paciente dia
Promedio de exdmenes radiolégicos por paciente dia
Porcentaje de infecciones intrahospitalarias

Tasa de recaidas/ reingresos

Tasas de bruta de mortalidad hospitalaria

Tasa neta de mortalidad hospitalaria

Tasa de letalidad hospitalaria

Diez primeras causas de morbilidad de cirugia general hospitalizacion

YV V V V V V V V V¥V V¥V

Diez primeras causas de morbilidad de hospitalizacién traumatologia y
ortopedia

> Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

d) Departamento de gineco obstetricia

Nimero de partos hospitalarios

Porcentaje de partos atendidos

Porcentaje de partos complicados

Tasa de cesareas

Porcentaje de cesareas primarias

Razones cesareas primarias / cesareas repetidas

Rendimiento de salas de partos

Tasa de mortalidad intra parto

Tasa de mortalidad post parto inmediato

Porcentaje extension de episiotomia: laceracion de cuarto grado
Diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién gineco-obstetricia

Diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién ginecologia

V VV V V V V V V V V V V¥V

Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

e} Departamento De Pediatria
Hospitalizacion Pediatria
» promedio diario de camas hospitalarias

v

numero de egresos — nimero de egresos por servicio o especialidad

» promedio de permanencia — promedio de permanencia por servicio o
especialidad

» intervalo de sustitucion de camas

> porcentaje de ocupacion de camas — porcentaje de ocupacién de camas por

servicios o especialidades

> 9
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rendimiento cama — rendimie'nto cama por servicio o especialidad
porcentaje de distribucion de camas

promedio diario de ingresos

promedio diario de egresos

tasa de interconsulta en hospitalizados

promedio de examenes de laboratorio por paciente dia

promedio de examenes radiolégicos por paciente dia

porcentaje de infecciones intrahospitalarias

tasa de recaidas/ reingreso

tasas de bruta de mortalidad hospitalaria

tasa neta de mortalidad hospitalaria

tasa de letalidad hospitalaria

diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién pediatria medicina
diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién pediatria cirugia
presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

Neonatologia

> Numero de egresos de neonatologia

Promedio de permanencia en neonatologia

Intervalo de sustitucion de incubadoras en areas criticas de neonatologia

Porcentaje de ocupacién de incubadoras en areas criticas del servicio de

neonatologia

Porcentaje de sepsis neonatal

Porcentaje de complicaciones no infecciosas en neonatologia
Porcentaje de prematuridad

Tasa de mortalidad perinatal hospitalaria

Tasa de mortalidad perinatal hospitalaria especifica por peso

Tasa de mortalidad neonatal precoz

Tasa de mortalidad neonatal precoz especifica por peso

Tasa de mortalidad neonatal tardia en prematuros de muy bajo peso
Porcentaje de mortalidad por grupos de peso

Porcentaje de malformaciones complejas incompatibles con la vida
Mortalidad por edad al fallecer en el servicio de neonatologia
indice del recién nacidos con depresién respiratoria al minuto
indice del recién nacidos con depresién respiratoria a los cinco
Minutos

T -
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Porcentaje de transferencias
Diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién neonatologia
Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

Departamento de odontoestomatologia

Trabajos odontolégicos por sesion

Numero de atendidos en el servicio de odontologia
Concentracion de sesiones odontolégicas
Productividad hora odontélogo

Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

Departamento de enfermeria

Porcentaje de diagnodsticos de enfermeria registrados (SOAPIE / NANDA)
Calidad del registro de enfermeria (historias clinicas)

Porcentaje de auto extubacién

Porcentaje de flebitis

Porcentaje de ulceras por presion

Porcentaje de obstrucciéon del tubo endotraqueal

Porcentaje de eritema de piel por uso de pafial

Promedio de procedimientos especiales suspendidos en hospitalizacién
Porcentaje de onfalitis en el servicio de neonatologia

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

g) Departamento de emergencia y cuidados criticos
Porcentaje de pacientes sin diagnostico registrado en el libro de emergencia
Numero de atenciones de emergencia g
Promedio de permanencia en observacion de emergencia 4
Intervalo de sustitucion de camas de emergencia -
Porcentaje de ocupacién de camas en emergencia’
Porcentaje de pacientes en sala de observacion de emergencia/
Razén atenciones en emergencia / atenciones en consulta externa -
Porcentaje de hospitalizados por atenciones de emergencia
Nimero de abortos atendidos en el hospital e
Razén abortos incompletos complicados / abortos incompletos no
complicados 7

A
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Promedio de examenes de laboratorio de por atencién de emergencia
Promedio de examenes radioldgicos por atencién de emergencia
Numero de traslados a otro centro asistencial

% de resolutividad

Tasa neta de mortalidad en emergencia

Porcentaje de resucitacion cardiopulmonar con éxito

Diez primeras causas de morbilidad hospitalizacién

vV V.V V V V V VY

Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

—
—

Unidad de cuidados intensivos generales
Numero de egresos en UCING

Numero de interconsultas a UCIG

Promedio de permanencia en UCIG
Intervalo de sustitucién de camas en UCIG
Porcentaje de ocupacién de camas en UCIG
Rendimiento cama en UCIG

Porcentaje de utilizacién de ventiladores
Porcentaje de traslados de pacientes de UCIG
Tasa de mortalidad bruta en UCIG

Tasa de mortalidad neta en UCIG

tasa de admision a UCIG

Bl Tah

AN
Ay
\u.

promedio de procedimientos por medico

promedio de evaluaciones por medico

promedio de severidad de enfermedad

Promedio de dependencia asistencial

Porcentaje de reingresos precoces a UCIG

Porcentaje de infecciones intrahospitalarios en UCIG
Porcentaje de re intubacién precoz

Porcentaje de auto extubacién

Porcentaje de neumotérax producidos por cateterismo
Porcentaje de neumotoérax producidos por baro trauma
Porcentaje de uiceras por precisiéon en pacientes de UCIG
Porcentaje de necropsias en pacientes de UCIG

Y V V V V V V VYV V VY V VY VY V YV VY VY VYV V VYV V V VYV

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

j)Departamento de anestesiologia y centro quirirgico

s ' 12
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Numero de intervenciones quirGrgicas — numero de intervenciones
quirargicas por servicio o especialidad

Numero de pacientes operados

Aprovechamiento de salas de operaciones

Grado de cumplimiento de las operaciones programadas
Rendimiento quiréfano

Porcentaje de intervenciones quirtirgicas suspendidas

Numero de intervenciones quirirgicas pendientes

Promedio de dias preoperatorios

Porcentaje de infecciones post quirtrgicas

Porcentaje de complicaciones intraoperatorias

Porcentaje de complicaciones post operatorias

Porcentaje de complicaciones anestésicas

Porcentaje de complicaciones en recuperacién

Porcentaje de discrepancias entre diagnostico pre y post quirtrgico
Tasa de mortalidad en el centro quirargico

Numero de paquetes esterilizados

Porcentaje de paquetes utilizados seglin método utilizado
Porcentaje de cumplimiento de solicitudes de esterilizacién en 24 horas,
segun método utilizado

Porcentaje de solicitudes de esterilizacion atendidas por servicios

Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

j)Departamento de patologia clinica y anatomia patolégica

Numero de exdmenes de laboratorio

Porcentaje de examenes de laboratorio por servicio

Porcentaje de examenes de laboratorio segtn tipo

Porcentaje de examenes de laboratorio extramuro

Porcentaje de solicitudes de examenes de laboratorio por servicio atendidas
Porcentaje de exdmenes no informados en el tiempo previsto, por servicio
Rendimiento hora laboratorista

Porcentaje de examenes de laboratorio sin resultado por error técnico
Numero de examenes de anatomia patoldgica

Porcentaje de exdmenes anatomo- patoldgicos segtin tipo

Tasa de necropsias

Numero de paquetes globulares
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Porcentaje de unidades tamizadas

Porcentaje de postulantes reactivos

Porcentaje de unidades transfundidas
Porcentaje de solicitudes de urgencia atendidas
Porcentaje de solicitudes atendidas

Porcentaje de uso apropiado de unidades fraccionadas

YV VY VY VYV YV

Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

o

departamento de diagnéstico por imagenes
Numero de examenes radiolégicos
Porcentaje de exdmenes radiolégicos por servicio

Porcentaje de examenes radiolégicos segtin tipo

YV V V VYV

Porcentaje de solicitudes de examenes radiolégicos por servicio
atendidas
» Promedio de placas radiolégicas por tipo de examen
> Porcentaje de placas no dtiles para el diagnostico
> Numero de pacientes con preparacién inadecuada para el examen
radiolégico
Porcentaje de reacciones adversas
Productividad hora radiélogo
Porcentaje de utilizacion de equipos de radiologia

Numero de examenes ecogréaficos

Porcentaje de exdmenes ecograficos por servicio
Porcentaje de exdmenes ecogréaficos segun tipo

YV V V V V Vv VY

Porcentaje de solicitudes de examenes ecograficos por servicios
atendidas

> Productividad hora ecografista

> Porcentaje de utilizacion de ecégrafos

> Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

I)Departamento de apoyo al tratamiento

> Numero de farmacos o medicamentos atendidos

> Porcentaje de medicamentos atendidos

» Distribucidn del consumo de medicamentos por servicio
> Porcentaje de medicamentos no atendidos

> Porcentaje de devoluciones por error de dispensacion

Ta : 3 ] o P 14
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> Existencia en stock de medicamentos indispensables para la
reanimacién cardiorrespiratorio basica

> Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)

servicio social

> Porcentaje de distribucién de las actividades de trabajo social segtn tipo
> Porcentaje de visitas, entrevistas, gestiones y reuniones ejecutadas en
relacion a lo programado

> Porcentaje de pacientes exonerados de pago

\4

Porcentaje de pacientes en extrema pobreza
> Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

servicio de nutricién y dietética

> Numero de raciones atendidas

» Numero de dietas especiales

> Numero de féormulas lacteas

> Numero de raciones para el personal

> Porcentaje de raciones seg(n tipo

> Porcentaje de quejas y reclamos de los usuarios por la alimentacién
recibida

> Ndmero de consultas nutricionales

> Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

m) Unidad de servicios generales y mantenimiento

Porcentaje de mantenimiento de equipos, mobiliario e infraestructura
Porcentaje de ordenes de mantenimiento no atendidas

Porcentaje de equipos no operativos

Consumo de petréleo y similares

Consumo de gasolina por ambulancia

Consumo de gasolina por servicio de transporte (no ambulancia)
Porcentaje de ordenes de salida no atendidas

Porcentaje de extintores con fecha de uso vigente

Porcentaje de robos y perdidas en el establecimiento

YV V V V V V V V V VY

Numero de simulacros de evacuacién periddicos

= B 15
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> Presentacién de FODA (a cargo de departamento o servicio)
servicio de limpieza

> Porcentaje de consultorios externos y ambientes de hospitalizacion
baldeados - lustrados por semana

> Porcentaje de utilizacién de- méquinas industrialés de baldeo- lustrado

> Productividad hora personal de limpieza

> Porcentaje de ausentismo laboral de trabajadores de limpieza

>

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)
servicio de lavanderia

Porcentaje de ropa lavada por servicios
Porcentaje de reposicion de ropa
Porcentaje de utilizacién de maquinas lavadoras

Porcentaje de utilizacion de maquinas secadoras

vV V V V V

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)
n) Direccion

Porcentaje de ejecucion del presupuesto
Grado de cumplimiento de las metas del plan operativo institucional

Porcentaje de quejas de los usuarios resueltas
Porcentaje de recuperacion de costos
Eficiencia del gasto

YV V V V V V¥V

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

o) Administracién

Tasa de rotacion de personal

Tasa de ausentismo laboral

Razdn personal administrativo/personal asistencial
Porcentaje de remuneraciones por horas extraordinarias
Distribucién del presupuesto

Distribucién de ingresos propios por servicios
Porcentaje de pedidos atendidos

Tiempo de reposicion del stock de productos criticos

vV V V V V V V V V¥V

Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)
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p) Epidemiologia

Existencia de analisis de la situacién de salud del &rea de influencia
Existencia de analisis del perfil epidemioiégico de la demanda atendida
Porcentaje de brotes intrahospitalarios identificados-investigados
Cobertura de notificacién de los servicios hospitalarios

Porcentaje de notificacion oportuna de la oficina de epidemiologia

V V V V VYV VYV

Tasa de accidentes del personal hospitalario relacionados con la bio-
seguridad

> Porcentaje de pacientes con diagnostico confirmado de enfermedades de
notificacién obligatoria

> Porcentaje de tanques de agua contaminados
> Porcentaje de disposicion final de residuos solidos
> Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

) Actividad de Cumplimiento de programas presupuestales
el hospital regional de Moquegua, para el 2023 ha definido diez (10) objetivos
generales, los que nos permite cumplir las metas trazadas durante este periodo las
cuales se evaluaran en el siguiente orden:

Salud materno neonatal

TBC-VIH/sida

Enfermedades metaxenicas y zoonosis

Enfermedades no transmisibles

Prevencién y control del cancer

Reduccién de vulnerabilidad y atencién de emergencias por desastres
Reduccion de la mortalidad por emergencias y urgencias medicas

YV VV V V VY V V¥V

Prevencion y manejo de condiciones secundarias de salud en personas con
discapacidad

> Control y prevencién en salud mental

> Productos especificos para desarrollo infantil temprano

> Presentacion de FODA (a cargo de departamento o servicio)

¢ Actividad de Evaluacién de la priorizacién de problemas
los indicadores hospitalarios son cruciales en la gestion, ya que permiten identificar
y abordar las areas que requieren atencién inmediata y recursos adicionales. al
analizar los indicadores, serd posible identificar los problemas mas criticos y

PLAN DE TRABAJO PARA LA EVALUACION DE INDICADORES HOSPITALARIOS
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urgentes que afectan la calidad del servicio y la atencion al paciente. estos son de

vital ayuda a los hospitales para la asignacion de recursos de manera efectiva y
eficiente.

al enfocarse en los problemas mas importantes, pueden implementar estrategias y
tomar medidas para mejorarlos. esto puede incluir la capacitacion del personal, la
adquisicion de equipos médicos o la mejora de los procesos internos.

ademas, también permite establecer metas y objetivos claros. al tener una lista de
problemas identificados y priorizados, el hospital regional Moquegua puede
establecer metas especificas para abordar cada uno de ellos y realizar un
seguimiento de los progresos a lo largo del tiempo.

-
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VHL . COSTO DEL PLAN
COSTO DEL PLAN
POR CONCEPTO DE REFRIGERIO
\ FUENTE DE
L ,E ESPECIFICA DE GASTO |CANTIDAD | MONTO | META SIAF FINANCIAMIENTO
POR DETERMINAR 85 255 Por determinar RO
POR CONCEPTO DE ALMUERZO
,, FUENTE DE
. /| ESPECIFICA DE GASTO |CANTIDAD [MONTO |META SIAF FINANCIAMIENTO
, "|POR DETERMINAR 30 660 Por determinar RO
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