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Resolucion jecutiva “Directoral

Moguegua, 13 de enern de 2026.

VISTOS: El Informe N° 1761-2025-DIRESA-HRM-03, emitido el 30 de diciembre de 2025, por la Jefatura de la Oficina de Planeamiento
Estrategico, Informe N° 2554-2025-DIRESA-HRM/6.1, emitido el 30 de diciembre de 2025, por la Jefatura de la Unidad de Personal, Informe
N® 466-2025-DIRESA-HRM/06-06.01/G.P., emitido el 24 de diciembre de 2025 por la encargada del Area de Gestion de Personal, Informe
N°® 373-2025-DIRESA-HRM/16 emitido el 16 de diciembre de 2025, por la Jefatura de Enfermeria, informe N° 007-2026-DIRESA-HRM-
AL/01 de fecha 07 de enero del 2026, Informe N° 036-2026-DIRESA-HRM-03 y;

CONSIDERANDO:

, Que, mediante Resolucién Ejecutiva Regional N° 0101-2011-GR/MOQ, del 15 de febrero del 2011, se resuelve crear la Unidad
Ejgcutora 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 pablico de salud y que por la funcion relevante la administracion

N\ de la misma requiere independencia para garantizar su operatividad, teniendo como representante legal a su director.

Que, el Decreto Legislativo N° 1154, “Decreto Legislativo que autoriza los Servicios Complementarios”, modificado con Ley N°
516, estipula en su articulo 2 la definicion de los Servicios Complementarios en Salud; sefialando que: “es el servicio que el profesional
de la salud o el profesional de la salud con segunda especializacion presta en forma voluntaria, en el mismo establecimiento de salud donde
labora o en otro establecimiento de salud, constituyendo una actividad complementaria adicional determinada por las entidades
comprendidas en el ambito de aplicacion de la presente norma. La entrega econémica por el servicio complementario en salud debe
encontrarse diferenciada en la planilla tnica de pagos donde tenga vinculo laboral el profesional de la salud. Esta entrega econémica no
tiene caracter pensionable, no esta sujeta a cargas-sociales ni forma parte de la base del célculo para la determinacion de la compensacion
por tiempo de servicios. Se encuentra afecta al impuesto a la renta”;

Que, el articulo 3 del acotado marco normativo, establece las condiciones para la prestacion de los Servicios Complementarios,
sefialandose lo siguiente:

3.1 Los servicios complementarios en salud que comprenden una entrega econdmica y constituyen el conjunto de actividades y
procedimientos asistenciales que realizan los profesionales de salud de manera voluntaria se realizan por necesidad de servicio,
adicional a su jornada ordinaria de trabajo y de acuerdo a la programacion debidamente sustentada y aprobada por parte del director
o responsable del establecimiento de salud por un méximo de doce horas por dia, bajo las siguientes condiciones:

1. Fuera de su horario de trabajo o durante el goce de su descanso fisico o periodo vacacional.
. Queda prohibido programar los servicios complementarios en el descanso posguardia nocturna del profesional de la salud.
3. Los profesionales de salud especialistas o de segunda especialidad deben contar con el Registro Nacional de Grados y Titulos
de la Superintendencia Nacional de Educacion Superior Universitaria (Sunedu).

Que, mediante Decreto Supremo N° 006-2024-SA, se aprueba el “Reglamento del Decreto Legislativo N° 1154 que Autoriza los
Servicios Complementarios en Salud”, cuyo objeto es autorizar a los profesionales de la salud brindar, en forma voluntaria, servicios
complementarios en salud a efectos de reducir la brecha existente entre la oferta y la demanda efectiva de los servicios de salud a nivel
nacional, para incrementar el acceso de la poblacion a los servicios de salud;

Que, por otro lado, el numeral 6.2 del articulo 6 del mencionado reglamento, establece que: Para la aprobacién del Plan de
ampliacion de atencion se debe cumplir con lo siguiente: a) De cumplir con las condiciones establecidas en el numeral 6.1, el jefe de
servicio/departamento, en caso del segundo o tercer nivel de atencion, o el jefe del establecimiento de salud en caso del primer nivel de
atencion, o el gerente de la red prestacional, en el caso de EsSalud, presenta ante el titular de la unidad ejecutora o entidad, segin
corresponda, en un plazo minimo de treinta (30) dias calendario previos a la fecha de inicio programada de los servicios complementarios
en salud el Plan de ampliacién de atencion para su aprobacion. b) La oficina de presupuesto o quien haga sus veces emite opinion sobre
la disponibilidad presupuestaria previa a la aprobacién del Plan de ampliacion de atencion. c) El titular de la unidad ejecutora o entidad de
acuerdo con su estructura organizacional aprueba por acto resolutivo el Plan de ampliacion de atencidn y autoriza la implementacion de los
servicios complementarios en salud, una vez que se cumplan con las condiciones establecidas en el presente articulo. d) El plazo de
aprobacion del Plan de ampliacidn de atencion sera como méximo de quince (15) dias calendario previos a la fecha de inicio programada
de los servicios complementarios en salud;

Que, asimismo, la Unica Disposicion Complementaria Derogatoria, sefiala que, por excepcion el Anexo 1 denominado "Costo
hora segun profesional de la salud para el célculo de la entrega econémica’, aprobado mediante Decreto Supremo N° 001-2014-SA,
mantiene su vigencia en tanto se apruebe el nuevo valor del costo-hora de los servicios complementarios en salud;

Que, mediante Informe N° 373-2025-DIRESA-HRM/16, de fecha 16 de diciembre de 2025, la Jefatura del Departamento de
Enfermeria, remite a la Direccidn Ejecutiva del Hospital Regional de Moquegua el “PLAN DE AMPLIACION DE OFERTA DE ENFERMERIA
EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOPSITAL REGIONAL DE MOQUEGUA DEL MES DE ENERO DE 2026", con la finalidad
de “mejorar y/o mantener la cobertura del acceso a los servicios de salud especializados con estandares de calidad para los pacientes que
acuden al Hospital Regional de Moquegua, esto durante del mese de enero del afio 2026";

fde?
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Que, a través de Informe N° 466-2025-DIRESA-HRM/06-06.01/G.P. de fecha 24 de diciembre de 2025, la encargada del Area
de Gestion de Personal, realiza el costeo de los servicios complementarios segtn el plan propuesto del personal del Departamento de
enfermeria de los meses de enero de 2026, determinandose un monto de S/ 7,200.00 soles, conforme al Anexo N° 01;

Que, con Informe N° 2554-2025-DIRESA-HRM/6.1, de fecha 30 de diciembre de 2025, la Jefatura de la Unidad de Personal,
traslada la solicitud de disponibilidad presupuestal y acto resolutivo, para aprobacion del "PLAN DE AMPLIACION DE OFERTA DE
ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOPSITAL REGIONAL DE MOQUEGUA DEL MES DE ENERO DE 2026"

Que, con Informe N° 1761-2025-DIRESA-HRM-03, de fecha 30 de diciembre de 2025, la Jefatura de la Oficina de Planeamiento
Estratégico, sefiala que se ha revisado el presupuesto institucional y ha observado, que ya se otorgd certificacion de todo el monto que
corresponde a Personal por servicios complementarios de salud, por lo que sugiere se contintie con el tramite correspondiente;

Contando el visto bueno de la Oficina de Planeamiento Estratégico, la Unidad de Personal y con proveido de Direccién Ejecutiva
del Hospital Regional de Moguegua para la emision del acto resolutivo;

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

SE RESUELVE:

Articulo 1. APROBAR con eficacia anticipada al 01 de enero del 2026 el “PLAN DE AMPLIACION DE OFERTA DE
ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOPSITAL REGIONAL DE MOQUEGUA DEL MES DE
ENERO DE 2026, que consta de diecisiete (17) folios y forma parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 2. DISPONER a la Jefatura del Departamento de Enfermeria, el monitoreo y ejecucion del referido plan, para satisfacer la
brecha generada por la oferta y demanda de los servicios asistenciales.

Articulo 3. DISPONER a la Oficina de Planeamiento Estratégico y a la Oficina de Administracion, realicen las gestiones administrativas
correspondientes para la provisién presupuestal y pago para la ejecucion del referido plan.

Articulo 4. REMITASE, la Unidad de Estadistica e Informatica, para su respectiva publicacién en la pagina web Hospital Regional
(www.hospitalmoquequa.qob.pe).
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cubrir las necesidades de atencion hospitalaria minima, bdsica, de Ia poblacién de Ia
Region Moquegua. El 23 de junio del 2001 a raiz del terremoto se reapertura como

Hospital del Minsa autorizdndose sy denominacién de HOSPITAL DE APOYO

Pacientes ingresados en la UCIN Neonatal durante el afio 2023 (52) pacientes, en el afio

2024 (51), 2025 hasta noviembre (51) Recién Nacidos, se observa que se mantiene el
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contabilizando el dltimo mes del afio 2025.

Pero el servicio de neonatologia tiene un descenso en el recurso humano ya que en la
actualidad se cuenta con 21 enfermeras, mientras que en el afio 2022 eran 23 enfermeras.
Las areas criticas, como el drea de cuidados criticos neonatales requieren una atencion
continua y especializada debido a la gravedad y diversas patologias de los pacientes se
ven en la necesidad de intervenciones del personal de salud urgente, la presencia de
personal de enfermeria durante las 24 horas del dia es esencial para asegurar una

atencion oportuna y de calidad.

En el afio 2023 el numero de personal de enfermeria del servicio de UCIN Neonatologia
era de 23 enfermeras especialistas, disminuyendo a 20 enfermeras especialistas para el
afio 2024 debido a renuncias, nombramiento y desplazamiento en el 2025 se incrementd
una plaza mas para el servicio contando asj con 21 enfermeras que cumplen funciones

asistenciales y administrativas a la vez.

A la vez informar que de las 21 enfermeras que laboran en el servicio de Neonatologia
(01) no realiza guardias noche (GN) debido a problemas de salud y por avanzada edad

quedando asi 20 enfermeras disponibles para cubrir los turnos.

Ademas, cada mes 2 licenciadas en enfermeria hacen efectivas sus vacaciones, quedando
asi solo 18 enfermeras asistenciales operativas, sin incluir las licencias por enfermedad %
maternidad en la actualidad se cuenta con un recurso humano en el dltimo trimestre de
embarazo, tomando asi en el primer trimestre del 2026 su descanso pos y pre natal
quedando solo con 18 enfermeras disponibles para cubrir las cuatro dreas del servicio de
neonatologia segiin documento emitido por el drea de recursos humanos con la
culminacion de contratos de Cas transitorio N® 6 quedando asi solo 17 enfermeras en el
servicio para cubrir cuatro areas.

Cabe recalcar que todas las licencias por enfermedad, que se suscitan con el recurso
humano del servicio de neonatologia, han sido cubiertas en su totalidad por el mismo
personal de enfermeria del servicio ya que es un servicio que requiere de especialidad
para el manejo del recién nacido.

Es necesario agregar que el servicio de neonatologia cuenta con 4 4reas las cuales estén
distribuidas con una distancia considerable dentro del nosocomio las cuales son:
alojamiento conjunto y hospitalizacion neonatologia se encuentran en el 3er piso, UCIN

Neonatal y sala de partos se encuentran en el 2do piso, dichas dreas se encuentran
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funcionando |as 24 horas del dia, los 365 djas del afio, para lo cual se necesitan 20
enfermeras como minimo para cubrir dichas areas sin contar las enfermeras que toman

por derecho sus vacaciones al afio.

FINALIDAD.

Garantizar Ia seguridad y la calidad de atencion de los pacientes neonatos.

OBJETIVOS.
> Brindar prestacion de salud en el servicio de neonatologia de acuerdo con las

normas establecida con criterios de calidad Y oportunidad.

personal.

AMBITO DE APLICACION,

Alcanza al servicio neonatologia, por un periodo de 3 meses
BASE LEGAL.

6.1. LeyN° 26842, Ley General de Salud.

6.2. leyN° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo y la

carrera de los profesionales de |3 salud.

6.3. Decreto Legislativo N° 1154, Decreto Legislativo que autoriza los Servicios

Complementarios en Saludy sus modificatorias.

6.4. Decreto Legislativo N° 1161, que aprueba I3 Ley de Organizacién y Funciones de|

Ministerio de Salud,

6.5. Decreto Legislativo N° 1302, que optimiza el intercambio Prestacional en Salud en

el sector publico.
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6.6. Decreto Supremo N° 008-2010-SA, que aprueba el Reglamento de Ley N° 29344,

Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

6.7. Decreto Supremo N° 001-2014-SA, Decreto Supremo aprueban Reglamento del

Decreto Legislativo N° 1154, que autoriza los servicios complementarios en Salud.

6.8. Decreto Supremo N° 036-2016-SA, Decreto Supremo que modifica el Reglamento

que autoriza los Servicios complementarios.

6.9. Resolucidn Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la NTS N° 021-
MINSA/DGSPV.03 Norma Técnica de salud “Categorias de Establecimientos de|

Sector Salud”.

6.10. Resolucion Ministerial N.2 489-2005/M|NSA, Norma técnica de los servicios de

cuidados intensivos e intermedios.

Vil.  ASPECTOS GENERALES.

7.1. BRECHA OFERTA - DEMANDA

ANALISIS DE LA OFERTA:

El servicio de neonatologia cuenta con 06 camas para atencién de pacientes en
hospitalizacién neonatologia con grado de dependencia Ill, Ia atencion de pacientes

con diferentes patologias como: ictericia neonatal, sepsis, deshidratacion,

sindrome de distrés respiratorio, etc, el 4rea de UCIN Neonatal cuenta con 03
tamas para atencidn de pacientes con grado de dependencia IV se atiende
Neéonatos en estado critico Gue necesitan monitorizacion continua, algunas
patologias son: prematuridad, enfermedad de membrana hialina, sindrome de

dificultad respiratoria, asfixia neonatal, depresién respiratoria, etc.

Segln RESOLUCION MINISTERIAL 489-2005/MINSA se debe cumplir la relacién
enfermera paciente 1:2., cabe resaltar que se debe considerar el estado critico de
cada neonato para lo cual la SENEO (Sociedad Espafiola de Neonatologia) brinda Ia
recomendacién en la relacién enfermera - paciente 1:1 en caso dé alta complejidad
(post Operatorios, hipotermia, exanguinotransfusign total) vy relacién enfermera

paciente 2:1 en casos de ECMO vy hemoﬁltracién), en el drea de UCIN neonatal

relacién enfermera paciente seria 1:1 segun la SENEO.
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Por la condicién del paciente critico en el 4rea de UCIN, con multiples accesos

invasivos y cumpliendo los criterios de aislamiento, el personal de enfermeria juega

un papel crucial en I3 prevencidn de infecciones, debiendo cumplirse una atencién

unipersonal para evitar las infecciones cruzadas o también denominadas

infecciones asociadas a la atencién en salud.

Durante el afio 2025 Jos déficits de personal en e] servicio de heonatologia se han

Ccubierto con Ia ejecucién de horas complementarias.

El servicio Neonatologia brinda actualmente los siguientes servicios:

>

Sala Partos: donde se brinda atencign inmediata al recién nacido, Ia
enfermera especialista S€ encarga de realizar el contacto piel a piel durante 60
minutos a mas y brindar las facilidades para el inicio de lactancia materna,
ademés de brindar consejerias para ayudara |a madre aamamantara sy recién
nacido, asi mismo brinda monitorizacién y observacién de signos de alarma al

neonato durante su periodo adaptativo.

Alojamiento Conjunto: donde se brinda atencién enfocada en el vinculo
madre- nifio, en la cual Ia enfermera especialista brinda apoyo en los posibles
problemas que puedan surgir en el proceso de lactancia, brinda consejerias
durante la estancia hospitalaria Y egreso enfocadas en lactancia materna,
extraccion de leche materng y cuidados del recién nacido, controla funciones
vitales y observa signos de alarma del neonato, realiza tamizaje neonatal,

tamizaje cardioldgico, entre otras funciones.

Hospitalizacién Neonatologia: donde se brinda atencién a pacientes neonatos
con grado de dependencia lll, las patologias mas frecuentes son: ictericia
neonatal, sepsis, deshidratacién, sindrome de distres respiratorio, etc,
priorizamos la lactancia materna por lo que ofrecemos una sala de madre
acompanante donde se brindan facilidades a madres para que puedan

Permanecer durante toda la estancia de hospitalizacion de sus recién nacidos.

UCIN Neonatal y UCIN Aislados: donde se brinda atencion a neonatos criticos
con grado de dependencia IV, las patologias més frecuentes: prematuridad,
enfermedad de membrana hialina, sindrome de dificultad respiratoria, asfixia
neonatal, depresién respiratoria, etc. Que requieren una atencién

especializada.
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El servicio de neonatologia cuentq con las siguientes dreas:

> Sala Partos: S€ Cuenta con dos (2) salas Para atencion inmediata de| recién

nacido.

los recién nacidos (sin patologia) realizan colecho con su madre esto para

favorecer el vinculo madre — nifio y fomentar I3 lactancia materna exclusiva.

> Hospitalizacién Neonatologia: donde S cuenta con dos sectores A'Y B,

teniendo capacidad para 6 camas en total,

> UCIN Neonatal y UCIN Aislados: donde S€ cuenta con disponibilidad para 3

tamas, incluyendo dentro de estas 3 una (1) cama para neonato aislado.
VIIl.  ESTIMACION DE LA BRECHA OFERTA-DEMANDA EFECTIVA

8.1 ANALISIS DE LA OFERTA

Respecto de la oferta de profesionales enfermeras especialistas, se presenta en el cuadro

siguiente;
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8.2. ANALISIS DE LA DEMANDA

En la actualidad el servicio de neonatologia cuenta con 21 enfermeras especialistas, de las

cuales 01 enfermera no realiza guardia noche (GN) por enfermedad y ser de tercera edad

ademas contar con 02 enfermeras con vacaciones durante todo el mes.

Se cuenta con Resolucion Ejecutiva Directoral N° 236-2024—DIRESA-HRM/DE; donde en el
Articulo 1°: Aprobar Ia distribucién de camas en dreas criticas del Hospital Regional de
Moquegua, donde indica total de camas: 03 incubadoras para UC| Neonatal aparte de las 6

cunas que se consideran en Hospitalizacion neonatologia.

Detalle de Enfer

meras por Dia (24 Horas)
: ‘ CANTIDAD DE | CANTIDAD DE
ENFERMERAS | ENFERMERAS
HORAS AL MES PORTURNO | PORTURNG | TOTALPORDIA | camas
% (MT)

Servicio de
<# | Neonatologia 720 2 2 4

' DIAS TOTAL TOTAL
FECHA INICIO | FECHA FIN POR MES HORAS DEMANDA
POR MES POR AREA

1 neonatal

m-z-m_z
| 01/01/2026 | 31/01/2026 | 720

vicio de Neonatologia

siguiente cuadro:
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Cuadro N°01- Estimacién horas necesarias para la demanda mes de Enero 2026

_ | Brecha
| en
Horas
mes
de
- |ENERO

Departamento
de Medicina

8.3 Disponibilidad de Personal.
Se dispone de Enfermeras especialistas en Neonatologia del Hospital Regional de
Moquegua, de manera voluntaria estan disponibles para realizar servicio de atencion de

enfermera en horas complementarias.

X. DEL MONITOREO Y SUPERVISION DE LOS SERVICIOS COMPLEMENTARIOS.

Los procesos de monitoreo Yy supervision, se realizard mediante las siguientes acciones:

® Auditorias de Enfermeria inopinadas para verificar |a calidad de la atencién por

parte de la Unidad de Gestién de la Calidad.

* El jefe de Departamento de Enfermeria alcanza informe de ejecucion de los

servicios complementarios evaluando su cumplimiento y efectividad.

® Lla Unidad de Personal verifica Ia asistencia de los profesionales de la salud que

realiza servicios complementarios,
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NOMINA DE PROFESIONALES DE LA SALUD QUE DESEAN PARTICIPAR VOLUNTARIAMENTE
EN SERVICIOS COMPLEMENTARIOS EN SALUD

_APELLIDOS Y

_ SERVICIO AL QUE
NOMBRES

PERTENECEN

REGIMEN
LABORAL

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

Lic. Esp. Eliana

29225564 NEONATOLOG/A
Novoa Avalos

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

Lic. Esp. Sandra
Francisca Jugrez
Pefaloza

04434366 NEONATOLOGIA

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

Lic. Esp. Sandra

04437842 NEONATOLOGIA
Estuco Loayza

Lic. Esp.
Luzvenia

Milagros Ticona
Checalla

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

45507600 NEONATOLOGIA

Lic. Esp. Lucila
Saturning
Gutierrez
Mamani

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

00461796 NEONATOLOGIA

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

Enfermeria;
43248014 NEONATOLOGIA Cuidados
Neonatales

Lic. Esp. Julia
Yolanda
Maquera Cuayla

04413166 NEONATOLOGIA

Lic. Esp. Ménica
Soraya Callata
Colquehuanca
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fampesy | ELTE SERVICIO AL quE | REGIMEN
| nNomsmes | | eeRTENEcEn | LABORAL

Lic. Esp. Yesenia
Beatriz Cuadros
Donayre

Enfermeria:
Cuidados

NEONATOLOGIA

Lic. Esp. Silene
Sara Enrique;
Merma

Hic. Esp. Vianney 71975967 NEONATOLOGIA
Machaca Iberos

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

47228887 NEONATOLOGIA

Enfermeria:

Cuidados
Neonatales

D.L. 1057

& ENFERMERA
43 cep 76325 ree 24707
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ANEXO N°02

SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD.

DECLARACION JURADA PAR BRINDAR SERVICIOS COMPLEMENTARIOS EN SALUD

El que suscribe, Silene Sarg Enriquez Merma, Coordinador del servicio de Neonatologia,
identificado con Documento Nacional de Identidad N° 47228887 Yy con domicilio de I3 Unidad
Ejecutora en Av. Bolivar S/N Moquegua, declaro bajo juramento que el servicio de salug ami

Cargo cuenta con lo siguiente-

atenciones a |os pacientes del SIS en las UPSS Propuesta para Servicios

complementarios.

complementarios, serdn aquellos que realizan labor asistencial, sujetos 3 cualquier régimen

laboral, y deberan cumplir con su jornada ordinaria de trabajo.

...............................

Lic. Silene £rfriduez Merma
9 ENFERMER A
CEP 76325 REE 24707
SILENE SARA ENRIQUEZ MERMA
ENFERMERA COORDINADORA DEL SERVICIO DE

NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL
REGIONAL DE MOQUEGUA

Moquegua,15 de Diciembre del 2025
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