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MOQUEGUA

Rasolucion Ejcutiva “Directoral

Moquegua, 27 de junio de 2024.

VISTOS: Informe N° 270-2024-DIRESA-HRM/08 de fecha 18 de junio de 2024 de la jefatura de la Unidad de Apoyo a
la Docencia e Investigacién, Acta de Reunién N° 002-2024 del Comité de Investigacion del Hospital Regional de
Moquegua, 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 contribucion de la mejora de la calidad y cobertura del servicio plblico de
salud y que por la funcion relevante la administracion de la misma requiere independencia para garantizar su

. operatividad, teniendo como representante legal a su director;

~oN\ Que, los numerales | y XV del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establece que la
| - A \2\ proteccion de la salud es de interés pliblico y por tanto es de responsabilidad del Estado Regularla, vigilarla y promoverla
W 1/5 y que el Estado promueve la investigacién cientifica y tecnolégica en el campo de la salud, asi como la formacion,
) p/ ~ capacitacion y entrenamiento de recursos humanos para el cuidado de la salud;

Que, los articulos 16° y 113° del Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo,
aprobado por Decreto Supremo N° 013-2006-SA, sefialan que dentro de los establecimientos de salud y servicios
médicos de apoyo se podran desarrollar actividades de docencia e investigacion;

; Que, mediante Decreto Supremo N° 021-2017-S A, se aprueba ei Reglamento de Ensayos Clinicos en el Perd,
el cual tiene como objeto establecer el procedimiento para la autorizacidn, ejecucién y acciones posteriores a la
ejecucion de los ensayos clinicos en el pais;

Que, el articulo 56 del mismo cuerpo normativo, establece a la institucion de investigacion como los
establecxmlentos de salud publicos © privados debldamente autonzados } categonzados por la autondad de salud

Que, con Resolucion Ejecutiva Directoral N° 124-2024-DIRESA-HRM/DE de fecha 03 de mayo de 2024, se
conformd el COMITE DE INVESTIGACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA;

Que, a fravés de Acta de Reunion N° 002-2024 de fecha 12 de junio de 2024, el Comité de Investigacion del
Hospital Regional de Moquegua, acord6 validar las lineas de investigacion para el afio 2024 — 2025;

Que, con Informe N° 270-2024-DIRESA-HRM/08 de fecha 18 de junio de 2024, la Jefatura de la Unidad de
Apoyo a la Docencia e Investigacion, requiere la aprobacién mediante acto resolutivo de las lineas de investigacion
validadas por el Comité Institucional de Investigacién del Hospital Regional de Moquegua; indicando que, las mismas
fueron evaluadas de acuerdo ala Resolucion Ministerial N° 658-2018/MINSA “Prioridades Nacionales de Investigacion
en Salud en el Pert 2019-2023", Resolucién Ministerial N° 711-2022/MINSA “Prioridades Nacionales de Investigacion
en COVID-19 (SAR-CoV-2) y otros virus respiratorios con potencial pandémico®, la Resolucion Ministerial N° 591-
2018/MINSA “Prioridades de Investigacion de tuberculosis en el Peril 2018-2021 y la Resolucion Ministerial N° 262-
2022/MINSA ‘Prioridades Nacionales de Investigacion en Salud Bucal’; manifiesta que, requiere el acto resolutivo,
conforme se establece en la Resolucién del Comité Nacional N° 004-2022-CONAPRES, Anexo N° 01: Proceso 6
GESTION DE LA INVESTIGACION; Dimension 12: Disefio de Investigacion; criterio 23; “la IPRES O UGIPRES (en el
caso de PNA) ha definido los temas de investigacion relacionados con la problematica de su entorno sanitario
o social, en concordancia con las prioridades regionales y nacionales®;

Que, mediante la Resolucion del Comité Nacional N° 004-2022-CONAPRES, el Comité Nacional de Pregrado
en Salud, aprueba la ‘Directiva para la evaluacion y autorizacion de instituciones prestadoras de servicios de salud
como sedes docentes* y “Anexos‘; Acuerdo N° 46-2022-CONAPRES, estableciendo como criterio y estandares de
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Resoludion Ejcutiva “Directoral

Moquegua, 27 de junio de 2024.

evaluacion, Anexo N° 01: Proceso 6: GESTION DE LA INVESTIGACION; Dimension 12: Disefiode Investigacion;
criterio 23: “la IPRES O UGIPRES (en el caso de PNA) ha definido los temas de investigacién relacionados con la
problematica de su entorno sanitario o social, en concordancia con las prioridades regionales y nacionales” - 1. Ha
definido sus prioridades de investigacion mediante Resolucion Directoral: 2. Ha definido sus prioridades de
investigacion mediante Resolucion Directoral y cuenta con un plan de investigacion”;

Que, conforme lo ha requerido la Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacién, y contando con la validacion
de las lineas de investigacion del Hospital Regional de Moquegua, por parte del Comité Institucional de Investigacion
del HRM, corresponde su formalizacion a través de acto resolutivo, a fin de cumplir con los criterios y estandares de
evaluacion contemplados en la Resolucion del Comité Nacional N° 004-2022-CONAPRES;

Contando con el visto bueno de la Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion;
De conformidad con lo dispuesto en la Ley N° 27783 Ley de Bases de la Descentralizacion y en uso de las

atribuciones conferidas en el inciso c) del Articulo 8° del Reglamento de Organizacion y Funciones (R.O.F.) del Hospital
Regional de Moguegua aprobado con Ordenanza Regional N° 07-2017-CR/GRM,;

SE RESUELVE:

Articulo 1°- APROBAR, las LINEAS DE INVESTIGACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA,

correspondiente al periodo 2024 - 2025, cuya relacion se detalla en el Anexo adjunto que forma parte integrante de la
presente resolucion.

Articulo 2°.- NOTIFIQUESE, a la Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacién, para difusién, seguimiento,
implementacién y fines convenientes.

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

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.

HOSPITALREGIONAL DE MOQUEGUA
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LINEAS DE INVESTIGACION 2024-2025

PROBLEMA SANITARIO LINEAS DE INVESTIGACION

1. Magnitud y Distribucion geopolitica de los accidentes de transito.

L 3 2. Oportunidades de intervencion y atencion pre-hospitalaria (SAMU, bomberos, entre
ACCIDENTES DE TRANSITO

2 Dt TRAR otros) y hospitalaria en accidentes de transito.

3. ldentificacion de factores relacionados al vehiculo, entorno y sefializacion como causales
de accidentes de transito.

1. Magnitud, distribucion, sobrevida e impacte econémico, social e individual (salud mental
y discapacidad) del cancer en el Per(.

2 Determinantes endégenos, exdgenos y su interaccion que contribuyen en el desarrollo
del cancer

2- 3.- Condiciones del sistema de salud para la promocion, prevencion, diagnostico,
tratamiento, rehabilitacion y cuidados paliativos en la lucha contra € cancer.

CANCER
4 - Disefio, validacion e implementacion de tecnologias sanitarias que solucionen
prablemas en la promocion y cuidados paliativos en el cancer.

5.- Evaluacion de tecnologias sanitanas que se estan implementando para solucionar
problemas en la promocion, prevencion, deteccion precoz, diagnostico, tratamiento,
rehabilitacion y cuidados paliativos en el céncer.

1. Magnitud y distribucién de las enfermedades cronicas cardiometabdlicas, factores de
riesgo y complicaciones como problema de salud publica.

2. Conocimiento de los determinantes bioldgicos, sociales, culturales, ambientales,
conductuales y de los sistemas sanitarios para la prevencién, e diagnostico, tratamiento,
control y rehabilitacion de las enfemedades cronicas y cardiometabolicas

3. Desarrollo y evaluacion de intervenciones costo-efectivas, preventivo-promocionales

ENFERMEDADES METABOLICAS |nter§ectorlles y tergpuas corj\{encnonales y complementana; para el control de
Y CARDIOVASCULARES enfermedades cardiometabdlicas en todas las etapas de vida.

4. Estudio del impacto economico y social de las enfermedades crénicas y
cardiometabolicas.

5. Evaluacion del proceso de implementacion, efectividad e impacto de las intervenciones
para la promocion de la salud, prevencion, diagnéstico, tratamiento, contral y rehabilitacion
de las enfemedades cronicas y cardiometabolicas en todas las etapas de vida.

1 Estudios sobre la magnitud de la morbilidad y mortalidad de la neumonia y su
distribucion por areas geograficas, grupos de edad y grupos etnicos.

2. Estudios sobre etiologia y patrones de resistencia antimicrobiana en microorganismos
causantes de Infecciones Respiratorias Agudas - Iras y neumonia.

4- - —I— : - -
3. Estudios sobre factores biologicos, sociales y ambientales asociados con las IRAs y
INFECCIONES RESPIRATORJAS Y |nomonia. = . e e
NEUMONIA 4 Estudios sobre automedicacion y uso racional de antimicrobianos para las IRAs y
T neumonia.

5. Evaluacion del impacto de la sintervenciones para reducir las IRAs y neumonia a nivel de
la comunidad, el hogar y servicios de salud {(vacunas, lactancia materna, nutricion y
saneamiento)
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LINEAS DE INVESTIGACION 2024-2025

PROBLEMA SANITARIO LINEAS DE INVESTIGACION

1. Estudios de resistencia antimicrobiana en infecciones de Transmision Sexual - ITS y VIH
5.- SIDA
2. Determinantes de la transmision del ITS y VIH-SIDA en poblaciones en situacion de
INFECCIONES DE TRANSMISION |vulnerabilidad

SEXUAL Y VIH-SIDA 3. Factores asociados al acceso a los servicios de salud.
4. Implementacion de nuevas intervenciones de prevencion.
1._Etiologia de la anemia_seaun edad v severidad incluvendo el adulto mavor
2. Estudios sobre representaciones sociales sobre malnutricion v anemia
3 Factores que intervienen en la adherencia a la suplementacion ferrosa en nifios y
gestantes, seqin ambitos geograficos
4. Desarrollo y evaluacion de tecnologias innovadoras y metodologias para el abordaje de
la_malnutricion v anemia.
5. Evaluacién de procesos, resultados e impacto de las politicas publicas e intervenciones
relacionadas con malnutricion y anemia.
1. Estudios con enfocque de una salud para evaluar factores asociados a la incidencia y
persistencia de las enfermedades metaxénicas vy zoonéticas.

6.-

MALNUTRICION Y ANEMIA

7.-

ENFERMEDADES METAXENICAS Y [2. Estudios de comportamiento {(gecespaciao, temporalidad, estacionalidad, ecologico) de
ZOONOTICAS los diferentes vectores y determinacion de infeccion vectorial con patégenos.

1 Diagnostico situacional de poblaciones y trabajadores expuestos a factores de riesgo
ambiental v ocuoacional
2. dentificacion de los factores de nesgo ambiental y ocupacional, asi como los
8- determinantes sociales que afectan la salud de la poblacion y trabajadores
3. Desarrolio de estrategias, planes y programas para controlar los factores de riesgo
SALUD AMBIENTAL Y |ambientales y ocupacionales.

OCUPACIONAL 4. Evaluacion del proceso de implementacion de las estrategias, planes y programas para
controlar los factores de riesao ambientales v ocupacionales.
5 Evaluacion del impacto de las estrategias, planes y programas para controlar los factores
de riesgo ambientales y ocupacionales
1. Magnitud, transicion y distribucion de la morbilidad materna extrema, mortalidad
materna, perinatal y neonatal, incluvendo edades extremas.
2 Causas, determinantes vy repercusiones d ema morbi-mortalidad neonatal.

3. Causas, determinantes (factores bioclogicos, de comportamiento, sociales 0 ambientales,
derechos y variables del sistema sanitario) y repercusiones de la morbilidad materna
9. exirema y mortalidad materna perinatal, incluyendo edades extremas.
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4. Desarrclio de intervenciones para la prevencion y control de la morbiiidad materna
extrema: y mortalidad materna, perinatal ¥ neonatal.
5. Implementacion de intervencion o programas para asegurar la salud sexual y
reproductiva.

6. Implementacion de intervenciones © programas para ias prevencion y control en la
morbilidad materna extrema v mortalidad materna, perinatal ¥ neonatal.

7. Evaluacion del impacto de la sintervenciones ¢ programas para la prevencion y control
en la morbimortalidad materna_ perinatal y neonatal.

1.Estado de la salud negativa y positiva de la poblacién peruana, segln etapas de vida y
condiciones de vuineravilidad, carga de morbilidad, brechas de atencion segun drea
geografica

SALUD MATERNA, PERINATALY
NEONATAL

2 Factores asociados en la depresion, viclencia las conductas adictivas, la psicosis y las
demeciasen las diferentes etapas de vida

10- 3. Dindamica de los determiantes sociales, bioldgicos, comportamentales, familiares y
ambietales d ela salud mental negativa y positiva en el pais.

SALUD MENTAL 4. Desarrolio e implemetaciin de estrategias Intersectoriales con adecuacion cultural

de prevencion, promocion, tratamiento y rehabilitacion de la salud metal, incluida la
participacién social comunitaria

5. Evaluacion de la implementacion de la oferta de servicios para la atencion de la salud
mental seglin etapas de vida.

6. Evaluacion de las estratégias de prevencion y promocion d ela salud mental con
participacion intersectonal, regional y local
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LINEAS DE INVESTIGACION 2024-2025

PROBLEMA SANITARIO

LINEAS DE INVESTIGACION

11-

1. Medicién del impacto de intervencines ya implementadas (estudios de costo-efectividad)
orientadas a la deteccion opotuna de TB sensible, TB-MDR y TB-XDR (p.e. sistemas de
transpote y procesamiento de muestras, tecnicas transferidas.acceso a seguramiento
universal, integracién de servicios) con una orientacién ncainal, ergional y local.

2. Brechas y barreras en ja cascada del cuidado d eTB (incluyendo TB-MDR/XDR),
especificamente en deteccion y diagnastico.

3. Impiementacién de nuevas plataformas de deteccion d eTB sensible, TB-MDR, TB-XDR,
considerando el nivel de complejidad de laboratorio a nivel nacional regional y local
asi como la identificacién de barreas sociales, econdmicas y culturales.

4 Evaluacion dei impacto de control de contactos d ela prevencion y diagnostico aportuno
de los casos d eTB sensible y drogo resistetes.

5. Oportunidad para lograr el control de contactos de pacientes con TB sensible y drago
resistente.

TUBERCULOSIS EN EL PERU

12.-

POTENCIAL _EANQEM.ICQ_

6. Efectividad d elos procedimieto para la evaluacion d econtactos intra y extradomiciliarios
de TB sensible y drogo resistente.

7. Implemetacion de estrategias que mejoren la prescripcion y adherencia del tratamiento
profilactico.

8. Determinacion de grupos con mayor riesgo de enfermarse entre los contactos y
poblacién vulnerable.

9. Elaboracion de herramientas que determinen e Fna_ml-"_rlesgo de enfermedades entre
los contactos y poblecién vulnerable.

10. Barreras, brechas y factores asociados a la identificacion, diagnésutoa, atencién y
tratamiento oportuno de TB activa y latente eb pacientes con coinfeccion de TB-VIH y
otras comorbilidades, con un enfoque regional y en problacioens de riesgo, vulnerables
ly ariginales

11. Evaluar estrategias de identificacion y abordaje efectivo de problemas de salud mental
en paciantes en tratamiento antituberculoso.

I12. Evaluaciones de costo-efectividad y factivikidad de estrategias de diagnastico temprano
y tratamiento de TB latente y activa en pablacion con comorbilidades de riego, con énfasis
en poblaciones vuinerabies.

1 Desarrolio y evaluacion de nuevos métodos electronicos /sitemas informaticos/
algontmos/ mineria de datos integrados para la clgilancia epidemioligica (incluyendo
recojo, integracion y andlisis de datos).

2. Desarrollo y evaluacion de vigilancia de co-Infecciones e infecciones secundarlas
(inciuidas las infecciones Asociadas a ias Atencién en Salud), inciuyendo capacidad de
deteccién en pacientes hospitalizados con virus rspiratorios de potencial pandémico.

3. Evaluacion de sistemas fogisticos y normativos para facilitar una rapida adquisicon de
bienes, productos y servicios en tiempo d epandemia v alternativas de solucion.

coVID-1a Isars.Cov-21 Y QTROS |especial por los gobiernos Regionales, organizaciones de sociedad civil, empresas

4. Barreras enla implemetactin y ejecucion de fa normatividad critica emitida por el
Mnslterlo de Salud por COVID-19 a los agentes del sistema nacional de salud, en

con influencia en ef sector (farmaceuticas, sector indutrial, sector de seguros de salud).
5. Caracterizacion de ios procesos de toma de desiciones de gobierno y la utilizacion para

ello de la informacion/evidencia

8. Modalidades de corrupcién en el sistema de salud, ncluyendo el "maigasto”
(la corrupcién en lo cotidiano).

7. Barreras que limitan la capacidad d econvocatoria y alinamiento entre ef Gobierno
Nacional/ goblierno Regional/ autoridad sanitara nacional

8 Importancia de la participacién de pais en la arquitectura global para enfrentar
amenazas globales

9. Comportamiento sacial frente a la pandemia, conacimiento, accianes Yy mitos
10 Construccién de asenarios que Jue arienten fos procesos de superacion de ia
fragmentacion e inequidades del sistema sanitario.

11. La particiiciin ciudadana v el derecho ala salud en pandemia.

13-

SALUD BUCAL

1. Estudios que asocien enfermedades sistémicas y no transmisibles con ka prevalencia
e incidencia de patologias bucales.

2. Estudios de métodos de identificacion y diagnéstico odontoldgico.

3. Estudios experimentales in vitro v/o ensavos clinicos relacionados a salud bucal.

4. Estudios del impacto economico y social del acceso, oportunidad y eficacia de
tratamientos odontoligicos.

5. Desarroallar estudios que evalten el impacto de enfermedades emergentes /
reemergentes relacionadas a la salud bucal.

6. Estudios de calidad de atencion en los servicios de atencion odontoldgica en
establecimientos de salud.
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