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RESUMEN EJECUTIVO

El Ministerio de Economia y Finanzas y el Gobierno Regional de Huanuco han firmado un
Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional (EUROPAN), en
diciembre del 2011.

En el marco del Convenio firmado, el Gobierno Regional de Huanuco tiene la posibilidad de
disponer de recursos financieros adicionales para la provision de bienes y servicios que
contribuyan con el logro de los resultados contemplados en dicho Programa. Para ello, de
acuerdo a la normatividad vigente, la Direccion General de Presupuesto Publico (DGPP) evalud
en el mes de abril el cumplimiento de los Compromisos de Gestién del nivel 1, emitiendo un
informe con observaciones que debian ser subsanadas por la Region en el plazo de hasta 6
meses. El GRH ha remitido un segundo informe dentro del plazo establecido.

La Direccién General de Presupuesto Publico ha evaluado los informes emitidos por el Gobierno
Regional de Amazonas y ha emitido el presente Informe de Verificacion del Cumplimiento de
Compromisos del Convenio Nivel 1. De 23 criterios acordados y evaluados para los compromisos
del nivel 1, el Gobierno Regional cumple con 13 criterios y en otros 10 presentan observaciones:

e En el Proceso de Programacién Operativa, se ha cumplido 6 de 7 criterios.

e En el Proceso de Soporte Logistico para la adquisiciéon y distribucion de los
insumos, se ha cumplido 4 de 9 criterios.

e En el Proceso Organizacion para la produccion y entrega de los productos, se ha
cumplido 2 de 3 criterios.

« Enel Proceso Supervisién, seguimiento y evaluacion, se ha cumplido 1 de 4 criterios.

El monto total del Convenio establecido para el presente afio es de S/.5 millones, de los cuales
el 70%, que equivale a S/. 3.5 millones corresponde al tramo fijo (cumplimiento en compromisos
de gestion). Como resultado del primer informe se transfirié a la Region el 60% (S/. 2.1 millones)
y el 40% restante que equivale a S/. 1.4 millones, debia ser transferido como resultado del
cumplimiento de todos los criterios en el informe de subsanacion. De la revision de los
documentos presentados por la Region, no se ha cumplido el total de criterios evaluados; por lo
tanto la transferencia queda cancelada.

A continuacion se presentan los resultados de la segunda evaluacion para cada uno de los
criterios establecidos en el Nivel 1, luego de la subsanacion realizada por el pliego, de acuerdo
al Convenio y a la Directiva vigente (Directiva N° 002-2010-EF/76.01).



Sub Prpceso Critlco 1 IEIabor& ldn del Plan de Produc ién para- cumpllr Ias métas da t;obertura de Ios Productos ]

_._J ,', -

del Programa Estnﬂéglco

riterio {Obsewac!ones ,

MO € S _primer informe Cumphmiento .
Proporcién de | La Reglon dispone del | Del total de | Criterio Del total de nifios/as menores
ninos/as padrén nominado distrital | nifios/as cumplido de 36 meses registrados en el
registrados en el | de nifios/as menores de 36 | menores de 36 Padrén Nominado, el 87.6%
Padro_n. . as i O formato e estan afiliados/inscritos al SIS.
beneficiarios  de | electréonico. No menos del | registrados en el o e
los Productos del | 70% de los nifios/as del | Padrén El 89.7% de nifios/as mfnmes
Programa padrén estan | Nominado, el de 12 meses se han afiliado o
Estratégico antes | afiliados/inscritos al SIS. E| | 87.7% de nifios inscrito al SIS antes de los 30
de cumplir los 30 | 60% de los nifios/as tienen | estan afiliados al dias de nacidos y el 20.4% se
dias de edad. afiliaciénfinscripcion antes | SIS; de ellos el han afiliado antes de los 90

de los 30 dias de nacidosy | 88,4% se han dias.
el 50% se afilian antes de | afiliado o inscrito
los 90 dias de nacidos. a[‘ltesd de Io.sd 30 No se ha calificado la tercera
2;a§o 1(-::%n:(;| r?ar): meta ya que su cumplimiento
afiliad'o antes de depende ademas de acciones
: de RENIEC y SISFOH
los 90 dias.
Proporcién de | No menos del 60% de | EI 54,4% de | Criterio no | El 39.6% de ninos registrados
nifos/as menores | nifos/as menores de 36 | nifios registrados | cumplido en el Padrdn Nominado
de 36 con CUI/DNI meses del padrén | en .el Padrén Regional cuentan con CUI y el
autenticado con la | nominado cuentan con CUI Norrynado 53.5% con DNI, ambos
base de datos de | y el 50% cuentan con DNI, | Regional cuentan .
la RENIEC. autenticados por RENIEC. | con CUI y DNI, autenticados por RENIEC
ambos

La Entidad

dispone de una
base de datos que
contiene el listado
completo y
actualizado de
puntos de atencién
(EESS). Esta base
de datos esta
plenamente
conciliada con el
listado de EESS
consignhados en el
SIS, HIS,
RENAES y con el
Padrén de
establecimientos
de la Direccién de
Servicios de Salud
o la que haga sus
veces en la
Region.

La Reglon cuenta con un
padrén de
establecimientos de salud
en formato electrénico,
conciliado al 100% con
SIS, HIS y RENAES; y la
informacion es actualizada
mensualmente.

autenticados por

RENIEC._

Se cuenta con
Padrén de
Establecimientos
de Salud activos

en formato
electrénico,

conciliado, al
100% con las

bases de datos
del HIS, SIS y
RENAES.

“Criterio

cumplido

EI Padron de Establecumlentos

de Salud se mantiene
conciliado con las bases de
datos del HIS, SIS y RENAES.




definido por la
region.

- Criterios. | Definicién operacional | Observaciones Nivel de Observaciones segundo
YRl VR . nivel1 primer informe | Cumplimiento informe.

La Entidad, para | El 100% de | EI 100% de | Criterio El 100% de establecimientos

cada punto de | establecimientos de salud | establecimientos | cumplido de salud activos (incluyendo

Etegcngn (EESS o ac'tlvosd han tsngo <(:!e Isaluddactlvos AISPED) de! padrén regional,

nidades asignados como punto de | (incluyendo - .

Productoras de | atencion en el SIGA | AISPED) del 89 mantenen cons.l'gnados

Servicios) calificado | (Incluye AISPED) y se | padrén regional, como puntos de atencién en el

como activo, en | mantiene actualizado. han sido SIGA.

conformidad con la consignados

regulacién como puntos de

establecida por el atencion en el

MINSA, establece SIGA.

cuales son los

Productos del PE

que seran ofertados

en cada uno de ellos

a los beneficiarios.

La Entidad, ajusta la | El 100% de | Ningdn  EESS | Criterio 100% de EESS cumplen con

funcién de | establecimientos de salud | cumple con | cumplido programar bienes y servicios

produccion para | activos  han deﬁmdo programar para todos los productos y sub

cada uno de los (progr'amado) el I|§t§do bmngs_ y productos priorizados del PAN

Productos del PE a | de bienes y servicios, | servicios para

las particularidades | para todos los productos | todos los de acuerdo a su cartera de

locales donde reside | PAN, ajustados | productos y sub serviclos y el estandar

beneficiario localmente para ofrecer la | productos del regional.

buscando que sea | cartera de servicios. Tal | PAN que le

de la manera mas | ajuste ha sido actualizado | corresponde

eficiente, oportuna y | y queda registrado en el | segln su cartera

de calidad. SIGA. de servicios




Sub Proceso Critico 3: Capacudad Dlsponlble en los puntos de atenc;én para provear los Productos del Programa

de capital se encuentra
actualizado al Gltimo mes
del afio en el médulo SIP
PpR  (SIGA-Patrimonio)
con verificacion fisica vy
conciliado contablemente
a nivel de cada sede y por
centro de costos.

establecimiento de
salud y centro de costo,
estan registrados en el
SIGA, al menos el 90%
de los bienes cuentan
con datos completos
(Denominacién, cdédigo
margesi, cédigo del
catalogo de b/s, Fecha
de ingreso, N° orden de

compra, valor de
compra), y estan
conciliados

contablemente.

SIGA se ha
realizado para el
100% de EESS de
la region,
también el 100%
de ellos registran
datos completos;
sin embargo la
region . no  ha
remitido las actas
de conciliacién
contable

& {ra
Estratégico 5 _ @.‘__ ot iy :
~ Criterios Definicion oper . Observaciones Nivel de Observaciones segtindo
_ : . nivel1 | primerinforme | Cumplimiento informe ]
La Entidad cuenta con la | EI 100% del personal El 88,2% del | Criterio El 100% de personal que
base de datos de recursos | nombrado y contratado | personal cumplido labora en cada
humanos nominada, | que labora en cada | nombrado y establecimientos de salud
actualizada y autenticada. | establecimiento de | contratado que estan registrados en el
Asimismo la informacién | saludy centrode costos, | labora en los SIGA y cuentan con datos
se organiza por punto de | estan registrados en el | establecimientos completos de DNI, tipo de
atencion y es conciliada al | SIGA, y cuenta con | de salud se empleado, grado de
menos con los siguientes | datos completos (Fecha | encuentra instruccion y nombre de
sistemas de informacién: i) | de ingreso, tipo de | registrado en el profesion, fecha de
Sistema de Registro de | empleado, DNI, fecha | SIP PpR y esta ingreso, y con fecha de
Recursos del Ministerio de | de nacimiento, profesién | conciliado con la nacimiento; y el 87.6% del
Economia; ii) Sistemas de | y grado de instruccién). | Planilla personal del SIAF y SIGA
informaciéon del Seguro | Al menos el 80% se | electrénica SIAF; estan conciliados.
Integral de Salud; iii) | corresponde entre | sin embargo
Sistema de Registro de | Planilla existen 2 EESS
Atenciones Ambulatorias; | electronica/Modulo de | que no cuentan
iv) el Maestro de Personal | gestién de recursos | con registro de
del Médulo Logistico del | humanos y SIGA. personal en el SIP
SIGA (SIGA-ML). PpR.
Los datos del
personal
registrado en el
SIGA no estan
completos  para
dos variables
solicitadas.
El Patrimonio | EI 100% de bienes | El registro | Criterio El registro patrimonial en el
correspondiente a bienes | patrimoniales de cada | patrimonial en el | cumplido SIGA se ha realizado para

el 100% de EESS de la
region, y el 100% de ellos
registran datos completos.
La regién ha remitido actas
y reportes de conciliacion
contable de las UE.

ST ,Er‘l
- peraé’IoniI"niu‘el 1 1 p

s leelgde e dlife
e §Qééumgllrf'ﬁentct I

Especmcas de.g'asto delas

genérica bienes y servicios
del PIA/PIM del SIAF se
corresponde con el Cuadro
de Necesidades en fase

aprobado del SIP PpR
(SIGA ML) para cada
finalidad del Programa

Presupuestario Estratégico

Las especificas de
gasto del PIM del SIAF,
para el afo fiscal
correspondiente, se
corresponde con las
especificas de gasto del
cuadro de necesidades
del SIGA, a nivel del

En 04 de las 05
UE, las
especificas de
gasto de bienes y
servicios del PIM
del  SIAF se
corresponden con
las especificas de
gasto del cuadro
de necesidades

Criterio
cumplido

En Ias 6 UE las especificas
de gasto de bienes y
servicios del PIM del SIAF
se corresponden con las
especificas de gasto del
cuadro de necesidades del
SIGA fase requerido para
los producto del PAN
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objeto del

Convenio.

presente

Programa  Articulado

Nutricional.

del SIGA fase
requerido para los
producto del PAN.

Proporcion de procesos de | No menos del 50% del | El  17.8%  del | Criterio El 60.1% del presupuesto
seleccion convocados en | presupuesto  analitico | pPresupuesto cumplido asignado para Contrato
el primer trimestre | de personal (contrato | @Signado 8 Administrativo de
. h - ; personal (Contrato Servicios-CAS al 1ero de
{excepto ejecuciones | administrativo de S : ) ) .
. . | Administrativo de abril ha sido comprometido
contractuales de procesos serwcnos-CAS) esta Servicios-CAS) al para todo el afo.
convocados en el afo | comprometido para | 15 de febrero, ha
anterior). todo el ano hasta el 15 | sido La fecha de evaluacion se
de febrero. comprometido ha tomado en cuenta en
para todo el ano. razon a la fecha de envio
del primer Informe (27 de
marzo)
Proporcion de procesosde | EI  100% de los | Sélo una Unidad | Criterio 100% de los procesos de
seleccidn son consignados | procesos de seleccién | Ejecutora registré | cumplido seleccion publicado en el

en el SIP PpR (SIGA ML)

La UE hace entrega de los
insumos médicos directos,
medicamentos y vacunas
segln lo requerido por el
establecimiento y su stock
disponible en el
Establecimiento de Salud.

Proporcién de los de
bienes ingresados al
almacén de la UE que son
distribuidos dentro de los
15 dias posteriores a su
ingreso.

en ejecucion y
publicados en SEACE
(OSCE)
consignados en el
SIGA-ML.

No menos del 80% de
los insumos médicos
directos (criticos) del
Programa  Articulado
Nutricional son

entregados al 90% de
los establecimientos de
los distritos priorizados,
segun lo requerido en el
SIGA en el afio anterior.

No menos de 60% de

bienes de  capital
ingresados al almacén
de la UE durante el
segundo semestre del
2012) son distribuidos
dentro de los 30 dias
posteriores a su
ingreso.

2 procesos de
selecciébn en el
SEACE peronoen
el SIGA, al mes de
febrero

SEACE han

registrados en el SIGA-ML

sido

A ningun
establecimiento
de salud
priorizado se ha
distribuido no
menos del 80% de
insumos médicos
directos (criticos)
relacionados al
PAN

3,

i

no
cumplido

e _FLES

Sélo al

15%  de
establecimientos de salud
priorizados se ha

distribuido no menos del
80% de insumos médicos

directos

relacionados al PAN.

El 89% de bienes
de capital
ingresados a
almacén han sido
distribuidos dentro
de los 30 dias
posteriores a su
ingreso.

Criterio
cumplido

cumplimiento {91%) de la

distribucion  de

patrimoniales ingresados a
almacén antes de los 30

dias.

(criticos)

activos

Proporcion de
establecimientos de salud
con disponibilidad de
antibidticos, vacunas vy
sulfato ferroso en el rango
de Normo Stock.

No menos del 90% de
establecimientos de

salud de los distritos
priorizados con
Disponibilidad

Aceptable de

antibioticos y sulfato
ferroso/suplemento de
hierro; y no menos del
70% de
establecimientos  con

Segln la base de
datos del
SISMED, sélo el
40% de
establecimientos

de salud de los
distritos
priorizados
cuentan con
disponibilidad
aceptable de

Criterio
cumplido

no

Segun la base de datos del
SISMED, sélo el 63.1% de
establecimientos de salud
de los distritos priorizados
cuentan con disponibilidad
aceptable de antibidticos y
sulfato ferroso, y solo el
53.8% de establecimientos
disponibilidad
aceptable de vacunas.

tienen

7



Disponibilidad
Aceptable de vacunas.

antibiéticos y
sulfato ferroso, y
solo el 31% de
establecimientos
tienen

disponibilidad
aceptable de
vacunas.
Proporcidn de | El 80% de los | Sélo el 14% de | Criterio no | Sélo el 29% de los EESS
establecimientos de salud | establecimientos de | establecimientos cumplido evaluados (19 de 65)
con sistemas de cadenade | salud de los distritos | cuentan con cuenta con disponibilidad
frio operativa para | priorizados cuentan con | disponibilidad completa de equipos de
preservar las vacunas. equipamiento de | completa de cadena frio segun estandar
cadena de frio | equipos de definido.
operativo, segln | cadena frio segun

Disponibilidad  de
profesionales de salud y

técnicos en los
establecimientos de salud
del primer nivel que

atienden a la poblacién
residente en los distritos
ubicados en el quintil 1 del
departamento.

estandar regional.

No menos del 70% de
los establecimientos de
los distritos priorizados
disponen de recursos

humanos [profesional
de salud] [dias persona
disponible / dias
persona requerido] para
la atencibn a la
poblacién.

estandar definido

Sélo el 44% de
establecimientos

de los distritos
priorizados,
disponen de

personal
permanente en el
periodo evaluado.

Criterio no
cumplido

Sélo el 48%
establecimientos de los
distritos priorizados,
cuentan con  personal
disponible en el periodo
evaluado.

Disponibilidad de bienes
de Capital en los
establecimientos de salud
del primer nivel que
atienden a la poblacién
residente en los distritos
ubicados en el quintil 1 del
departamento.

No menos del 60% de
los establecimientos de
salud de los distritos
priorizados, segln
categoria, disponen de
bienes de capital
[equipos disponibles y
operativos/estandar

minimo de
equipamiento] para

cubrir los productos del
PAN.

El Gobierno Regional
ha  establecido vy
priorizado una lista de
establecimientos  de
salud que garantizan
un acceso fisico menor
de una hora al 80% de
los residentes pobres
del departamento.

una lista de
establecimientos de salud
priorizados mediante los
cuales se garantiza un
acceso fisico menor de una

hora al 80% de Ilos
residentes pobres  del
departamento, para los

La Regién ha establecido

Ningln
establecimiento
priorizado, cuenta
con disponibilidad
completa de
bienes de capital
considerados en
el estandar para el
PAN.

La Regién

presentado un
listado de
establecimientos

de salud, sin
embargo la
informacidén esta
incompleta para
evaluar el
porcentaje de

Criterio no
cumplido

Ningdn establecimiento
priorizado, cuenta con
disponibilidad completa de
bienes de capital

considerados en el
estandar para el PAN.

Criterio
cumplido

La Regién ha remitido un
listado de establecimientos
de salud consolidado. Del
total de nifios reportados

en el listado de
establecimientos y
comunidades, el 82%
accede a un

8




servicios de atencién

infantil.

ninos que
acceden a los
servicios de salud
a menos de 1
hora.

establecimiento de salud a
menos de 1hora.

*Nivelde 2/ 10F

y tecnologias al menos

para los siguientes
procesos:
administracién y
gestion del padrén de
usuarios, la
programacion

operativa, gestion de
los recursos humanos,
gestion logistica y la
gestion de patrimonio.

P o
La Unidad Eje

cutora ha
establecido
Procedimientos y
Tecnologias para los
procesos claves
vinculados

directamente con la
entrega del CRED vy
Vacuna.

Administracién y gestidn
del padron de usuarios,
planificacion operativa,
gestion recursos humanos,
gestion logistica y gestion
de patrimonio.

no estan

formalizados

: : srvaciones segundo
| Cumplimiento ~ informe &
1 | La Entidad, através de | La Regiéon ha normado | La Regidén cuenta | Criterio E! GR ha normado los
los documentos de | documentos de gestion | con propuestas de | cumplido procesos de gestion
gestion que establece roles, | Directivas que solicitados, que han sido
correspondientes, responsabilidades, normen los formalizados a través de 5
establece roles, | procedimientos, flujos, | procesos de directivas.
responsabilidades, tecnologias para los | gestion solicitados,
procedimientos, flujos | procesos de: | sin embargo éstos

formalizado un Convenio o
acuerdos

interinstitucionales
permita la conectividad y/o

que

el intercambio de datos
entre el Seguro Integral de
Salud, el Programa
JUNTOS, RENIEC y el
Gobierno Local con la
finalidad de disponer de
una base de datos
actualizada y autenticada
de nifos/as menores de 36
meses y que faciliten los
procesos administrativos y
de prestacion de servicios.

s ALy

)

 Observaciones |

orer ntorme | o

3 i".e-'—_:sf}éé‘g.‘.—_: cH -*:"-'5'?-. 4

El Gobierno | Criterio
Regional  cuenta | cumplido
con una propuesta

de Acuerdo de

Cooperacion
Interinstitucional
con las entidades
SIS, juntos,
RENIEC; el mismo
auan no esta
formalizado.

no

| GR no ha cumplido co
formalizar los Convenios
con JUNTOS y RENIEC y
no ha publicado en la
pagina web el Convenio
vigente con el SIS.




o

=
-

PROCESO 4: SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION

Sub Proceso Critico 1: Captura, Qrga_njz'acién' y al_ngﬁ'cen_amiequde_ Datos

~ Nivelde

Criterios ‘Definicion operacional | Observaciones "Observaciones segundo

Tk 5 ~_niveld primerinforme | Cumplimiento [ informe

1| Los Pliegos y las UEs | La Region ha | La regién cumple | Criterio El pliego y las UE
han incorporado en los incorporado en los | con el uso de | cumplido mantienen el nivel de
sistemas de informacion | gistemas de informacion | codigos estandares cumplimiento en el uso de

los cédigos estandares (SIS, HIS, RENAES para codigos estandares para

de acuerdo con el marco
normativo vigente del
Ministerio de Salud y de
otros Sectores.

Planilla electronica) el

uso de los siguientes

cbdigos estandares:

a) Cdédigo  unico de
establecimiento de
salud

b) Cédigo de usuario
c) Cédigo de profesional

(DNI)
de acuerdo con el marco
normativo vigente del

Ministerio de Salud.

establecimientos
de salud y personal

proveedor de
servicios, en todas
las fuentes de
informacion
requeridas.

establecimientos de salud
y personal proveedor de

servicios, en todas las
fuentes de informacién
requeridas.

L

oceso Critico 2: Analis

S 'de Datos

fau 1

R

7 AEr T UNE
S e %t%;r]bs é {2\l
La Entidad, dispone de
una base de datos
analitica actualizada
mediante la cual se
puede construir los
indicadores de Producto
y de Insumo del

Programa
Presupuestario
Estratégico y es posible
analizar al menos segln
tas siguientes
dimensiones: i) Tiempo:
Anual, semestral,
trimestral, mensual; ii)
Territorial:
Departamento,
provincia, distrito; i)
Categoria del
Establecimiento de

Salud; iv) Organizacién
Sanitaria de los
Establecimientos de
Salud; v) Clasificador de
gasto ; vi) Cadena
funcional e institucional;
vii)  Clasificador de
insumos; viii)
Clasificacion de los
costos; ix) Clasificacién
de * pobreza de los
distritos; x) variables

una base de datos
analitica actualizada
mediante la cual se
puede construir los 4
indicadores  priorizados
de Producto, insumos y
gasto del Programa

Presupuestario y es
posible analizar al menos

segun las siguientes
dimensiones: i) Tiempo:
Anual, semestral,
trimestral, mensual; ii)
Territorial:

Departamento, provincia,
distrito; iii) Categoria del
Establecimiento de
Salud; iv) Organizacién
Sanitaria de los
Establecimientos de
Salud; v) Clasificador de
gasto; vi) Cadena
funcional e institucional;
vii) Clasificador de
insumos; viii)
Clasificacion de los
costos; ix) Clasificacion

de pobreza de los
distritos; x) Variables
demograficas de los

beneficiarios.

presentado bases
de datos analiticas
de disponibilidad
de insumos y gasto
con algunas de las
dimensiones
solicitadas. No
presenta bases de
datos analiticas de
productos.

Criterio
cumplido

El GR no ha géherado el

total de bases de datos
analiticas solicitadas para
el seguimiento de
indicadores priorizados de
productos e  insumos
criticos




demogréficas
beneficiarios.

de

los

Sub Prd'degbs;Cr{ﬁgo 3: Uso,
’ bt B Wy 8

Diseminacion y Transparen

= =
£

cia de la informacion:

Criterios Definicion operacional Observaciones _Nivel de Observaciones
A nivel 1 primer informe Cumplimiento segundo inforine

1 | La UE elabora reportes | La Regién elabora | La regién no ha | Criterio no | El GR no ha generado el
amigables para la | reportes amigables para | adjuntado cumplido total de reportes
diseminacién de la | |3 diseminacién de la | reportes de amigables solicitados de
|nformaC|gn 2 | informacién a nivel indicadores _ de los mdlca_dores_ N de
organizaciones de la | . producto, ni de producto y disponibilidad
sociedad civil. distrital vy de | gasto, solo ha de medicamentos,

establecimientos de salud | adjuntado un vacunas y suplemento de
reporte de hierro
a. Indicadores de | disponibilidad de
producto del | insumos.
Programa
Presupuestario
b. Indicadores de
disponibilidad de los
insumos criticos
c. Indicadores de gasto:
asignacion y
ejecucion del
presupuesto.

2 | EI Gobierno regional En la pagina web | Criterio no | En la péagina web del
publica regularmente el | La Regién publica vy | del Gobierno | cumplido Gobierno Regional no se
estado de avance de los | actualiza al menos cada 6 | Regional, no hay verifica informacion de
indicadores y | meses, el estado de | evidencia de la reportes de indicadores
COMpromisos. avance de los indicadores | publicaciéon de los priorizados.

priorizados reportes de los

compromisos de gestion. | indicadores de
producto
priorizados
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I. ANTECEDENTES

El Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional (EUROPAN) suscrito
entre el Gobierno Regional del Departamento de Huanuco y el Ministerio de Economia y
Finanzas, a través de la Direccion General de Presupuesto Publico, contempla que las
transferencias de recursos a realizarse anualmente, por el tiempo que dure el mismo, se hara en
funcion del cumplimiento de los compromisos de gestién y metas de los indicadores priorizados
del Programa.

Estos compromisos estén relacionados a mejoras en los procesos de: i) Programacion Operativa,
i) Soporte Logistico para la Adquisicon y Distribuciéon de insumos, iii) Organizaciéon para la
produccion y entrega de los productos, y iv) Supervision, Seguimiento y Evaluacién. Por su parte,
las metas estan referidas a incrementos de cobertura en los niveles de vacunacidon de nifios/as,
controles de crecimiento y desarrollo en niflos/as (CRED), provisién de suplemento de hierro a
nifios/as y provision de suplemento de hierro a gestantes.

La verificacién del cumplimiento de los compromisos de gestién nivel 0, correspondiente al 2012,
dio como resultado que de 7 criterios evaluados, 3 se cumplieron pero posteriormente lograron
subsanar la totalidad de compromisos.

El presente informe da cuenta de la verificacion del segundo informe de cumplimiento de
compromisos del nivel 1 remitido por la regién, luego que fueron observados en el mes de marzo
19 de los 23 criterios correspondientes al segundo afio de implementacién del Convenio. Dicha
verificacion se ha realizado a partir de las bases de datos e informacion complementaria
solicitada en el instructivo y que fueron remitidos por el Gobierno Regional de Huanuco.
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Il. VERIFICACION DE LA DOCUMENTACION Y BASES DE DATOS REMITIDAS AL MEF

Mediante oficios N° 1202-2013-GRH-GRPPAT y N° 4028-2013-GRH-DRS-DG-DESP-DAIS-
PEAN, con fecha 12 y 25 de setiembre del presente, el Gobierno Regional del Departamento de
Huanuco, a través de la Gerencia Regional de Planeamiento, Presupuesto y Acondicionamiento
Territorial del Gobierno Regional de Huanuco y la DIRESA, envié a la Direccién General de
Presupuesto Publico del Ministerio de Economia y Finanzas los “Informes de subsanacion del
nivel 1 del Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional”, adjuntando
los Formatos 100, Formatos 200 y los CDs que documentan las fuentes de datos, debidamente
firmadas y selladas por los responsables de las Unidades Ejecutoras (Salud Huanuco, Salud
Tingo Maria, Hospital Herminio Valdizan, Red de Salud Leoncio Prado, Red de Salud Huanuco,
Red de Salud Huamalies y Red de salud Dos de Mayo), y con el visto bueno de la Direccion
Regional de Salud.

La informacién remitida a través de los Formatos 100 y 200, y en medio electrénico, se detalla
en el Anexo N° 1 del informe.

Ill. VERIFICACION DE LOS COMPROMISOS DE GESTION POR PROCESOS

El Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional establece los
compromisos de gestion a ser cumplidos durante el periodo que dure éste. Para el cuarto ario de
implementacion se han definido los criterios para los 4 procesos criticos:

1. Programacién Operativa

2. Soporte Logistico para la adquisicion y distribucién de los insumos
3. Organizacion para la produccion y entrega de los productos

4. Supervision, Seguimiento y Evaluacién

A continuacién se presenta el detalle de los resultados de la verificacién del cumplimiento de los
criterios del Nivel 1 en su etapa de subsanacion:

PROCESO 1: PROGRAMACION OPERATIVA

Sub Proceso 1: Elaboracién del plan de produccion para cumplir las metas de cobertura de
los Productos del Programa Presupuestal.

CRITERIO 1: Proporcion de nifios/as registrados en el Padrén de Beneficiarios de los
Productos del Programa Presupuestal antes de cumplir los 30 dias de edad

Definicion operacional: La Regién dispone de!l padrén nominado distrital de nifios/as menores
de 36 meses en formato electronico. No menos del 70% de los nifios/as del padron estan
afiliados/inscritos al SIS. El 60% de los nifios/as tienen afiliacion/inscripcion antes de los 30 dias
de nacidos y el 50% se afilian antes de los 90 dias de nacidos.

Para la evaluacién del cumplimiento de este criterio se tomé como fuentes de informacion las
siguientes bases de datos:

1. Base de datos de Padrén Nominado, tabla “AfiPadron” (afios 2010, 2011, 2012 y
2013)
13



2. Base de datos de afiliados al SIS, tabla “AfiSis” (afios 2010, 2011, 2012 y 2013)
3 Base de datos del Padrén Juntos, tabla "AfiJuntos” (afios 2010, 2011, 2012 y 2013)

Segun el Padron Nominado Regional, existen 54,867 registros de nifios/as menores de 36 meses
nacidos entre julio del 2010 y junio del 2013, de los cuales el 72.2% estan afiliados sélo al SIS,
el 15.4% estan afiliados al SIS y JUNTOS, el 9.5% no estan afiliados ni al SIS y nia JUNTOS y
solo el 2.8% estan sbélo en JUNTOS. Por lo tanto, del total de nifios registrados en el padréon el
87.6% estan afiliados al SIS (72.2% de los afiliados solo al SIS mas el 15.4% afiliados a ambos).

Cuando se analiza la evolucion en afios, se aprecia que hay una mayor proporcion de nifios sin
SIS en los nacidos en el afio 2012 y 2013 (1884 y 703) respecto a los nacidos en los afios 2010
y 2011 (867 y 1767) e igualmente se incrementa el nimero de nifios que son de familias JUNTOS
que no han sido afiliados al SIS (de 214 en 2010 a 488 en 2013), debido a que para la afiliacién
es requisito contar con DNI y pertenecer a un hogar con condicion de elegibilidad en la base de
datos del Sistema de Focalizacién de Hogares (SISFOH).

Cuadro N° 01: Nifios Afiliados al SIS y JUNTOS segiin Padrén Regional

Afo de Nacimiento
2010 2011 2012 2013
Mesde | SinSISni Sin SIS ni Solo Sin SIS ni Solo SinSiSni| Solo
nacimlento | Jurtos |Solo Juntos| Solo SIS [ Ambos | Juntos Juntos | Solo§iS | Ambos Juntos Juntos | SoloSIS | Ambos | Juntos Juntos | Solo SIS [ Ambos
Ene 130 27 1099 310 178 27 1210 242 160 70) 1070, 115
Feb 143 30 1006 305 138 23 1207 233 149 80 988 100}
Mar 161 24 1168 347 164 44 1255 232 136 84 967 96
Abr 138 31 1036, 300, 162 39 1259 227 122 115 886 66
May 147 40) 1017, 37 139 33 1377 211 103 92 838 58
Jun 132 33 889 286 138 39 1218 189 33 47 671 18
Jul 144 38 1274 422 150 35 947 323 154 41 1267 192
Ago 132 35 1241 3t 126 29 945 280 142 33 1286 166
Set 172 B 1165 367 7 24| 977 265 177 0 1214 163
Oct 138 28 1202 384 139 27 945 269 171 37 1207 13%
Nov 111 36 1147 337 156 38 1015 282 165 48 1143 148,
Dic 140 36 1191 335 168, 2§ 1130 253 185 73 1235 128
Total 867 214 7180 2222 1767 370 12174 3637 1884 417 1404H| 2266 703 488 5420 450
! |
Sin SIS ni Juntos Solo Juntos Solo SIS Ambos Total
Cantidad 5221 1549 39622 8475 54867
Porcentaje 9.5 2.8 72.2 154 100.0

Un siguiente aspecto que ha sido evaluado son las afiliaciones tempranas de los nifios/as
menores de 12 meses al SIS, para lo cual se usé como fuente de verificacién la base de datos
del SIS.

Como se observa en el Cuadro N° 02, el porcentaje de nifios/as menores de 12 meses
afiliados/inscritos antes de cumplir los 30 dias alcanza un valor de 89.7%, 1 punto mas a lo
obtenido en la primera evaluacién (88.4%), siendo la provincia con mayor avance Leoncio Prado
con 93.9% y la de menor avance Lauricocha 74.6%.

En cuanto a la afiliacién antes de los 90 dias, el 20.4% de nifios/as se afilian en este periodo, 13
puntos mas a lo obtenido en la primera evaluacién (20.1%), sin embargo no se llega a la meta
(50%), el poco avance de esta meta se corrobora también en la cantidad de nifios del padrén
nominado que cuentan con DNI, donde se observa una disminucién de la cantidad de nifios con
DNI que nacieron entre el 2011 y el afio 2013, lo que limita al proceso de afiliacién temprana al
Sis.

Dado que el cumplimiento de la meta de afiliacién antes de los 90 dias no depende sélo de las
estrategias implementadas por la region, sino ademdas de acciones directas de RENIEC y
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SISFOH, dicho resuitado no se ha considerado en esta evaluacion; por tanto al cumplir la regién

con las otras dos metas establecidas para este nivel, se considera cumplido el criterio.

Cuadro N° 02; Afiliacion temprana segun base de datos SIS

Nifios/as menores

Nifios/as menores de

Ninos/as de 3

Nifios/as de 3 a

de 12 meses 12 meses a 12 meses 12 meses
inscritos/afiliados | inscritos/afiliados al afiliados al SIS | afiliados al SIS
PROVINCIA al SIS SIS antes de cumplir antes de cumplir

30 dias de edad 9, 90 dias de edad o,
01 HUANUCO 3693 3398 92.0 1456 443 304
02 AMBO 756 679 89.8 | 326 74 227
03 DOS DE MAYO 539 454 84.2 222 36 16.2
04 HUACAYBAMBA 216 191 88.4 57 3 5.3
05 HUAMALIES 850 725 85.3 301 35 11.6
06 LEONCIO PRADO 2045 1920 93.9 845 197 23.3
07 MARANON 573 489 85.3 200 13 6.5
08 PACHITEA 1057 959 90.7 408 50 12.3
09 PUERTO INCA 560 491 87.7 123 11 8.9
10 LAURICOCHA 260 194 74.6 93 5 5.4
11 YAROWILCA 429 352 82.1 339 24 7.1
DEPARTAMENTO 10978 9852 89.7 4370 891 20.4

Conclusion:

Del total de nifios/as menores de 36 meses registrados en el Padrén Nominado, el 87.6% estan
afiliados/inscritos al SIS. El 89.7% de nifios/as menores de 12 meses se han afiliado o inscrito al

SIS antes de los 30 dias de nacidos.

CRITERIOQ 2: Proporcion de nifios/as menores de 36 meses con CUI/DNI autenticado con

la base de datos de la RENIEC.

Definicién Operacional: No menos del 60% de nifios/as menores de 36 meses del padrén

nominado cuentan con CUIl y el 50% cuentan con DNI, autenticados por RENIEC.

La evaluacién del cumplimiento de este criterio se ha realizado tomando como fuente el Padron

Nominado Regional de nifios/as menores de 36 meses.

Como se observa en el Cuadro N° 03, de los 54,867 nifios/as del Padrén Nominado Regional, el
71.2% (promedio 2010 - 2013) cuentan con CUl y el 70.6% (promedio 2010 - 2013) cuentan con

DNI.
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Cuadro No 03: Nifios/as con CUl y DNI en Padrén Nominado Regional total

naﬁ?ﬂ‘:ig:t_g i Concul
Sin CUI Sin DNI Con DNI Total
Afo 2010 1664 16 8803 10483
Afio 2011 1952 22 15874 17848
Ano 2012 7205 101 12169 19475
Afio 2013 4966 185 1910 7061
Total 15787 324 38756 54,867
Porcentaje 28.8 0.6 70.6 100
71.2%

En el analisis del padron se observa un menor acceso de nifios/as que nacieron el 2013 a CUl y
DNI, alcanzando valores de 29.6% y 27.0% respectivamente. Respecto al DNI, estos valores son
mucho menores a lo alcanzado en nifios que nacieron el 2011 y el 2012, 88.9% y 62.5%
respectivamente. Estos datos se detallan en el Cuadro N° 04:

Cuadro No 04: Ninos/as con CUl y DNI en Padron Nominado Regional por afio y mes

2010 2011 2012 2013

Mes de Con CUI Con CUI Con CU! ConCUl
nacimiento Sncut Sin DNI Con DNI Sncul Sin DNI Con DNI SncCul Sin DNI Con DNI SncCul SinDNI Con DNI
Ene 0 1] a 251 0 1315 462 5 1191 743 29 643
Feb 0 0 a 213 2 1269 488 11 1102 796 30 491
Mar ql 1] 4] 240 3 1457 523 3 1164 884 34 365
Aor 0 0 i 192 6| 1307 551 q 1132 910) 46 233
fay 0 0 0 120 1 1400 595, q 1161 913 37 141
Jun 0| q il 25 1 1314 555, 7 1022 720 9 37
Jul 294 3 1581 35 6 1414 598 q 1056 0| 0 0
Ago 288 4 1493 63 0 1317 643 8 976 0 0| 0
Set 259) 2 1481 106 0 1341 622 14 958 0 0 0
Oct 285 2 1466 150| 1) 1229 688 9 853 0 0 0
Nov 263 3 1395 223 2 1266 685 11 778 0 0 0
Dic 275 2 1387 334 0 1245 795 25 711 0 0 0
Total 1664 16 8803 1952 2 15874 7205 101 12169 4966 185 1910
Total por ano 10483 17848 19476 7081
% 15.9 02 | 840 10,9 01 | 889 37.0 05 | 625 70.3 26 | 270
% con CUI 84.1 89.1 63.0 29.6
% con DNI [ &0 | sas [ 625 | 210

Autenticacion del CUl y DNI por RENIEC

La base de datos del Padrén Nominado Regional fue autenticada por RENIEC, verificando la
validez del CUl'y DNt del total de nifios/as alli registrados. Los resultados muestran que de 38,756
ninos/as con DNI y de 324 con CUI, 21,689 y 28 respectivamente, presentan los datos correctos.
La diferencia de nifios/as registrados en el padrén con CUI/DNI! (17,363) no han sido identificados
por RENIEC. Los resultados se detallan a continuacién
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Cuadro No 05: Nifios/as con CUl y DNI autenticado por RENIEC

Fuente
; Padrén

Tipo de documento Nominado Y% RENIEC %
DNI 38756 70.6 21689 39.5

Cul 324 0.6 28 0.1
Sin documento 15787 | 28.8 15,787 28.8
Incorrectos B 17,363 31.6
Total 54,867 100.0 54,867 ~_100.0

Conclusion:

Del total de nifios/as registrados en el Padrén Nominado Regional (54,867), el 39.6% cuentan
con CUl y el 39.5% cuenta con DNI, ambos autenticados por RENIEC, por lo tanto no se
alcanza las metas establecidas para este criterio.

Sub proceso critico 2: Formulacion del proyecto de Presupuesto anual y multianual para
financiar los productos del Programa Presupuestal.

Criterio 3: La Entidad dispone de una base de datos que contiene el listado completo y
actualizado de puntos de atencion (establecimientos de salud). Esta base de datos esta
plenamente conciliada con el listado de establecimientos de salud consignados en el
sistema de informacion del Seguro Integral de Salud, en el sistema de registro de
atenciones ambulatorias denominado HIS, en el sistema de registro nacional de
establecimientos del Ministerio de Salud y con el padrén de establecimientos de la
Direccion de Servicios de Salud o la que haga sus veces en la Regién.

Definicion Operacional: La Regién cuenta con un padrén de establecimientos de salud en
formato electrénico, conciliado al 100% con SIS, HIS y RENAES; y la informacién es actualizada
mensualmente.

Para verificar el cumplimiento de este criterio se ha realizado el analisis de las siguientes bases
de datos:

- Base de datos SIS: Tabla del maestro de establecimientos de salud “esSIS”
- Base de datos HIS: Tabla del maestro de establecimientos de salud “esHis”
- Listado de establecimientos de salud del RENAES “esMINSA"

- Padrén Regional Conciliado de Establecimientos de Salud “esPadron”

En el Cuadro N° 06 se presenta informacion del nimero total de establecimientos, de acuerdo a
los siguientes criterios: Tipo de establecimiento, cédigo de categoria, si corresponde a un CLAS,
si es activo o no, ubicacion del establecimiento de salud en los distritos priorizados, si recibe
referencia para laboratorio y emergencias, cédigo ubigeo y cédigo Unico de establecimientos de
salud.

Como se observa a continuacién, al comparar el Padrén Regional de Establecimientos de Salud
con las fuentes de informacién del HIS, RENAES y SIS, a nivel departamental y por Provincias.

Respecto al nimero total de establecimientos de salud, son 271, los AISPED no han sido
incluidos en esta conciliacion, dado que la base de datos del HIS y del SIS no registra la oferta
movil (AISPED.
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Cuadro N° 06: Comparativo de establecimientos de salud por fuentes de datos

Fuente de Datos )
Variables de analisis BD
BD HIS | BD MINSA | BD SIS | Gob.Regional
Departamento 10 HUANUCO 271 271 271 271
Provincias 1001 HUANUCO 54 55 54 55
1002 AMBO 31 31 31 31
1003 DOS DE MAYO 16 16 16 16
1004 HUACAYBAMBA 10 10 10 10
1005 HUAMALIES 34 34 34 34
1006 LEONCIO PRADO 33 33 33 33
1007 MARANON 16 16 16 16
1008 PACHITEA 15 15 15 15
1009 PUERTO INCA 31 31 29 kil
1010 LAURICOCHA 17 17 17 17
1011 YAROWILCA 14 14 14 14
1903 OXAPAMPA 0 0 2 0
Tipo de Establecimiento | Hospital 2 2 2 2
de Salud CS 53 53 54 54
PS 216 216 215 215
Categoria | lgnorado 271 0 0 0
I-1 0 116 116 116
1-2 0 99 99 99
-3 0 49 49 49
-4 0 5 5 5
11-1 0 1 1 1
-2 0 1 1 1
CLAS SI 0 0 0 65
NO 0 0 0 206
Activo Sl 0 0 0 271
Est_priorizado Si 0 0 0 65
NO 0 0 0 207
Ref_lab_emg Si 0 0 0 46
NO 0 0 0 225
Registro ubigeo Si 271 271 271 271
correcto
Registro RENAES Si 271 271 271 271
correcto

* En la base de datos del SIS, se identifican 2 establecimientos de salud que territorialmente pertenecen a
Pasco, pero son administrados por la Regi6n Huanuco.

En cuanto al tipo de establecimiento de salud, la informacién se mantiene conciliada en todas las
bases de datos. Respecto a la categoria de los establecimientos de salud, la informacién ha sido
conciliada en las 3 de las 4 bases de datos. La base de datos del HIS no reporta esta informacion.
Al verificar las variables de si es “CLAS”, “Distrito priorizado por EUROPAN" y si es un “EE.SS.
de referencia para laboratorio y emergencias”, esta informacién se encuentra basicamente en el
Padron Regional de establecimientos, donde se registra 65 establecimientos CLAS, 65
establecimientos estan en los distritos priorizados y 46 establecimientos son de referencia para
laboratorio y emergencias.

En cuanto al Cédigo de ubigeo, el total de establecimientos tienen el cédigo correcto en la base
de datos de HIS, RENAES, SIS y el Padrén Regional de Establecimientos de Salud.

La condicion de “activo” y la “actualizacién” de la informacion del Padrén, se verifico a partir de
la informacién de RENAES (via web al momento de la evaluacidn), identificandose 277
establecimientos fijos activos; sin embargo uno de ellos corresponde al Servicio Médico de Apoyo
(Laboratorio) que no ha sido incluido en la conciliacién, los otros cinco (5) son puestos de salud
recién puestos en funcionamiento a partir de agosto del 2013 (NUEVO TRUJILLO, SAN
MARCOS, SAN JOSE DE TASHGA, SANTA ROSA DE PAMPAN y CHIPAQUILLO).
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Conclusion:

Se cuenta con un Padron de Establecimientos de Salud activos, el mismo que ha sido conciliado
con las bases de datos del HIS, SIS y MINSA, a través de RENAES; por lo tanto se mantiene
el cumplimiento del criterio.

Criterio 4: La Entidad, para cada punto de atencién (establecimiento de salud o Unidades
Productoras de Servicios) calificado como activo, en conformidad con la regulacién
establecida por el Ministerio de Salud, establece cuales son los Productos del Programa
gue seran ofertados en cada uno de ellos a los beneficiarios.

Definicién Operacional: 100% de establecimientos de salud activos han sido asignados como
centro de costo en el SIGA (Incluye AISPED) y se mantiene actualizado.

Se ha realizado la consistencia de la informacién evaluando los siguientes aspectos:

- Revisién del niumero de establecimientos ACTIVOS registrados en el Padron Regional,
incluyendo los equipos de atencién moviles (AISPED)

- Conciliacién entre el nimero de establecimientos del Padrén de EESS y el numero de
establecimientos registrados en el SIGA a nivel de region y unidad ejecutora.

Cuadro N° 07: Conciliacion de Establecimientos de Salud en Padrén y SIGA por UE

§§§ .I'.g‘ . iy .'.= .&%WN ¥
aan pei S LT bl v - g
(UNIDAD EJECUTORA _ Total
1 1
0811 SALUD TINGO MARIA SIGA 1 5 1
PADRON 1 0 1
0812 HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN = 3 5 1
1110 REGION HUANUCO-RED DE PADRON 78 4 82
SALUD LEONCIO PRADO SIGA 78 4 82
PADRON 98 2 100
1247 RED DE SALUD HUANUCO SIGA % ) 100
1454 REGION HUANUCO-RED DE PADRON 46 2 48
SALUD HUAMALIES SIGA 46 2 48
1455 REGION HUANUCO-RED DE PADRON 47 2 49
SALUD DOS DE MAYO SIGA 47 2 49
_— - PADRON 271 10 281
ot SIGA 271 10 261

De la verificacion realizada se encuentra que los puntos de atencién incluyendo AISPED
concilian en las bases de datos del padrén y del SIGA teniendo en ambos casos 281 puntos de
atencion, de los cuales 271 corresponden a establecimientos fijos y 10 a puntos de atencion
moviles (AISPED).

Conclusién:

El 100% de establecimientos de salud activos (incluyendo AISPED) del padrén regional, se
mantienen consignados como puntos de atencién en el SIGA, por lo que la regién mantiene el
cumplimiento del criterio.
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CRITERIO 5: La Entidad, ajusta la funcion de produccién para cada uno de los Productos
del Programa Presupuestal de acuerdo a las particularidades locales donde reside
beneficiario buscando que sea de la manera mas eficiente, oportuna y de calidad.

Definicion Operacional: 100% de Establecimientos de Salud activos han definido (programado)
el listado de bienes y servicios, para todos los productos priorizados del PAN, ajustado segin
estandar regional para ofrecer la cartera de servicios. Tal ajuste ha sido actualizado y queda
registrado en el SIGA.

El procedimiento de analisis del criterio ha sido el siguiente:

* Revision de la informacion remitido por las UE que tienen SIGA implementado (back up
extraido del SIGA) de los puntos de atencién para verificar el nimero de subproductos
del PAN, los cuales tienen cuadro de necesidades-CN en |a fase requerido del SIGA méas
PAO actualizado y pedidos no programados.

o Elaboracion de fa tabla resumen de los puntos de atencidén por UE los cuales tienen
cuadro de necesidades en la fase requerido del SIGA mas PAO actualizado y pedidos
no programados, para los subproductos del PAN.

e lLos productos y sub productos con insumos programados se han contrastado con el
estandar regional o cartera de servicios por punto de atencién y categoria que incluyé a
171 puntos de atencidén (5 UE), para los productos priorizados: Nifios con CRED
completo, Nifios con Vacuna Completa, Nifios con Suplemento de Hierro, Familias
Saludables y Atencién de EDAS e IRAS con y sin complicaciones.

Cuadro N° 08: Programacion de insumos en Productos del PAN por Punto de Atencién

N° EESS
Unidad Ejecutora Nro EESS cu‘m:le cum;/‘;ii‘?enm
estandar
GOBIERNO REGIONAL DE HUANUCO 178 178 100%
0811 SALUD TINGO MARIA 1 1 100%
0812 HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN 1 1 100%
1110 REGION HUANUCO-RED DE SALUD LEONCIO 78 78 100%
PRADO
1247 RED DE SALUD HUANUCO - 98 98 100%
Conclusion:

De la revision de los registros en el SIGA se encuentra que el 100% de 178 EESS cumplen con
programar bienes y servicios para todos los productos y sub productos priorizados del PAN que
les corresponde segun su cartera de servicios y el estdndar regional enviado, por tanto el
criterio se ha cumplido.
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Sub proceso Critico 3: Capacidad disponible en los puntos de atencién para proveer los
Productos del Programa Presupuestal.

CRITERIO 6: La Entidad cuenta con la base de datos de recursos humanos actualizada,
organizada por punto de atencion y por persona, actualizada y conciliada con el Sistema
de Registro de Recursos del Ministerio de Economia y los sistemas de informacion del
Seguro Integral de Salud, sistema de registro de atenciones ambulatorias y el maestro de
personal del SIP PpR (SIGA-ML).

Definicion Operacional: El 100% del personal nombrado y contratado que labora en cada
Establecimiento de Salud y centro de costos, estan registrados en el SIP PpR, y cuenta con datos
completos (Fecha de ingreso, tipo de empleado, DNI, fecha de nacimiento, profesion y grado de
instruccion). Al menos el 80% se corresponde entre Planilla electrénica/Modulo de gestion de
recursos humanos y SIP PpR.

Para la evaluacién de este criterio se ha tomado como fuentes de informacién las siguientes:

- Maestro de personal del Médulo Logistico del SIP PpR por UE y Centro de Costo.
- Registro de Personal del SIAF (Planilla electrénica 2012).
- Médulo de Gestion de recursos humanos.

A continuacion se muestra el total de establecimientos de salud, con cédigo RENAES validado,
por Unidad Ejecutora, que cuentan con algtin recurso humano consignado en el Médulo Logistico

del SIP PpR.

Cuadro N° 09: Numero de EE.SS. por Unidad Ejecutora con registro de Recurso Humano

T | Puntode |Puntodeatenciony | Total Personal en

Unidad Ejecutora | atenciony AISPEDcon | Personal EESS
s - | 'AISPED | personalenSIGA | Y&
0810 SALUD HUANUCO
(DIRESA) 0 0 568 0
0811 SALUD TINGO MARIA 1 1 | 456 456
0812 HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN 1 1 462 462
1110 REGION HUANUCO-RED
DE SALUD LEONCIO PRADO = = e =
1247 RED DE SALUD
AT 100 100 150 1057
1454 REGION HUANUCO-RED
DE SALUD HUAMALIES 48 £8 g280 W
1455 REGION HUANUCO-RED
DE SALUD DOS DE MAYO 49 = _ (368 363
7ol 281 281 4509 3686

Como se observa en el Cuadro N° 09, de 281 establecimientos de salud, incluyendo AISPED,
consignados en el SIP PpR (SIGA), 100% de establecimientos de salud cuentan con por lo
menos 1 recurso humano registrado en el maestro de personal del médulo logistico.

Para la presente evaluacion ha sido considerado el personal asignado a areas administrativas

de la Unidad Ejecutora, haciendo un total de 4509; de los cuales existen 3686 personas han sido
asignadas a puntos de atencion.
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Del personal consignado por punto de atencidén en el SIP PpR (SIGA) se ha evaluado si los
siguientes datos estan completos:

e Fecha de ingreso
e DNI
e Fecha de nacimiento

e Tipo de empleado por Tipo de contrato

e Profesiény
e Grado de instruccion

Los cuadros a continuacién muestran que el 100% del personal registrado en el SIGA asignado
a puntos de atencion (3,686) presentan los datos completos de DN, tipo de empleado, grado de
instruccion y profesién, fecha de nacimiento y cuentan con fecha de ingreso.

Cuadro N° 10: Personal asignado en SIP PpR segin registro de datos:
Fecha de Ingreso, DNI y Fecha de nacimiento

T FECHA " FECHA _
UNIDADES EJECUTORAS N NAC % INGRESO | % DNI %
0810 SALUD HUANUCO 3 3 100 3 100 3 [
0811 SALUD TINGO MARIA 456 456 100 456 100 456 100
0812 HOSPITAL HERMILIO 100 100 100
VALDIZAN 462 462 462 462
1110 SALUD LEONCIO PRADO | 568 568 100 568 100 568 100
1247 RED DE SALUD 100 100 100
HUANUCO 1,057 | 1,057 1,057 1,057
1454 SALUD HUAMALIES 777 777 100 777 100 777 100
1455 SALUD DOS DE MAYO 363 363 100 363 100 363 100
448 G.R. DE HUANUCO 3,686 | 3,686 100 3,686 100 3686 | 100
Cuadro N° 11: Personal asignado en SIP PpR segtn registro de datos:
Grado de Instruccion, Profesion y Tipo de Empleado
i) D TGRS I 2RTIPO I NOMBRE |  [NOMBRE|
UNIDADES EJECUTORAS N | EMPLEA % _GRADO | % PROF | %
0810 SALUD HUANUCO 3 3 100 3 100 3 16g
0811 SALUD TINGO MARIA 456 456 100 456 100 456 100
0812 HOSPITAL HERMILIO 100 100 100
VALDIZAN 462 462 462 462
1110 SALUD LEONCIO PRADO | 568 568 100 568 100 568 100
1247 RED DE SALUD 100 100 100
HUANUCO 1057 | 1,057 1,057 1,057
1454 SALUD HUAMALIES 777 777 100 777 100 777 100 )
1455 SALUD DOS DE MAYO 363 363 100 363 100 363 100
448 G.R. DE HUANUCO 3686 | 3686 100 3686 | 100 3,686 100

Conciliacion con Planilla electronica:

Respecto a la conciliacién de la base de datos del SIGA con el SIAF (planilla electrénica), se ha

analizado la conciliacién del recurso humano a partir del DNI.
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Del total de 3281 personas registradas en el SIAF, 2876 personas que representan el 87,66%
estan conciliadas en el SIGA y en el SIAF.

Cuadro N° 12: Conciliacién de Recursos Humanos Registrados en el SIAF vs SIP PpR
por Unidad Ejecutora

UNIDAD EJECUTORA Total SIAF TOTAL TOTAL Concilia %
SIGA MGRH SIGA y SIAF CONCILIA
: _ SIGA SIAF
0810 SALUD HUANUCO 182 65 | o 173 95.0
0811 SALUD TINGO
0812 HOSPITAL
HERMILIO VALDIZAN 505 462 441 _ 453 89.7
1110 SALUD LEONCIO == — - i -
| PRADO 4 .
1247 RED DE SALUD 970 1148 1021 900 92.7
HUANUCO :
1454 SALUD
HUAMALIES 345 607 1 299 86.6
1455 SALUD DOS DE
MAYO 332 363 6 170 51.2
448 G.R. DE HUANUCO 3281 4304 2308 2876 87.6
Conclusién:

El 100% de personal que labora en cada establecimientos de salud estén registrados en el SIGA
y cuentan con datos completos de DNI, tipo de empleado, grado de instruccion y nombre de
profesién, fecha de ingreso, y con fecha de nacimiento; y el 87.6% del personal del SIAF y SIGA
estan conciliados. La region cumple con el criterio.

CRITERIO 7: El Patrimonio correspondiente a bienes de capital se encuentra actualizado al
ultimo mes del afio en el médulo SIP PpR (SIGA-Patrimonio) con verificacion fisica y
conciliado contablemente a nivel de cada sede y por centro de costos.

Definicién Operacional: El 100% de bienes patrimoniales de cada establecimiento de salud y
centro de costo, estan registrados en el SIGA, al menos el 90% de los bienes cuentan con datos
completos (Denominacion, cédigo margesi, codigo del catalogo de b/s, Fecha de ingreso, N°
orden de compra, valor de compra), y estan conciliados contablemente.

La verificacion de este criterio se ha realizado tomando como fuente de datos el SIGA Modulo
Patrimonio por cada Unidad Ejecutora y Establecimiento de Salud. La valoracién se realiza sobre
el 100% de establecimientos fijos consignados en el SIGA.

A continuacion se muestra un cuadro con el total de establecimientos de salud activos y fijos

registrados en el SIGA por Unidad Ejecutora y el nimero de puntos de atencion que cuentan con
registro patrimonial consignados en el Médulo de Patrimonio.
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Cuadro N° 13: Namero de EE.SS. por Unidad Ejecutora con registro de Bienes
Patrimoniales

UNIDAD EJECUTORA FUENTEIDE DATOS EESS [ DIFERENCIA

EESS CON PATRIMONIO | 1 0
0811 SALUD TINGO MARIA TR 1
0872 HOSPITAL HERMILIO EESS CON PATRIMONIO | 1 0
VALDIZAN

EESS EN SIP PpR 1
1110 SALUD LEONCIO PRADO | EESS CON PATRIMONIO | _ 78 0

EESS EN SIP PpR 78

EESS CON PATRIMONIO | 98 0
1247 RED DE SALUDHUANUCO | £Ees 2By %

. EESS CON PATRIMONIO | 46 0

1454 SALUD HUAMALIES = 46

EESS CON PATRIMONIO | 47 0
1455 SALUD DOS DE MAYO e o

EESS CON PATRIMONIO | 271 0
Fenat EESS EN SIP PpR 271 100

Como observamos en el cuadro N° 13 de los 271 establecimientos de salud fijos consignados en
el SIGA, en 271 puntos de atencién (100%) se registran bienes patrimoniales. Cabe mencionar
que las nuevas unidades ejecutoras 1454 Salud Huamalies y 1455 Salud Dos de Mayo tienen
informacién patrimonial que procede de la unidad ejecutora de origen 810 Salud Huanuco
(DIRESA Hudanuco), de donde éstas se desprendieron.

Del total de bienes consignados en los puntos de atencion en el SIP PpR (SIGA), se han evaluado
si cuentan con los siguientes datos estan completos:

e Valor de compra

e Fecha de ingreso (Fecha de compra),

e Cddigo margesi,

e N°orden de compra,

e Cddigo del catalogo de b/s,

¢ Denominacién item.

Respecto a las variables evaluadas para los items registrados en el consolidado regional, las 6
variables: Valor NEA/Compra, Fecha de compra/NEA, Cédigo Margesi, N° de Orden de Compra,
Cddigo de Catdlogo y Denominacion del item se registran en mas del 99%, considerando los
51,253 items registrados en el médulo SIGA patrimonio.
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Cuadro N° 14: Registro de Variables en Bienes Patrimoniales por UE

- . Valor_nea_ fecha nea_ Codigo Orden  Codigo Catalogo
UNIDAD EJECUTORA NI TEM compra ok compra_ok Margesi ok Compra ok Catalogo OK OK

Porcentaje 99.98 99.99 99.99 100.00 100.00  100.00
0810 SALUD HUANUCO 2,563 2,551 2,551 2,551 2,553 2,553 2,553
0811 SALUD TINGO MARIA 1,803 1,803 1,803 1,803 1,803 1,803 1,803
0812 HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN 3,313 3,313 3,313 3,313 3,313 3,313 3,313
1110 SALUD LEONCIO PRADO 9.139 9,138 9,139 9,139 9,115 9,139 9,139
1247 RED DE SALUD HUANUCO 17,77t 1777 17,776 17,777 17,777 frir A7
1454 SALUD HUAMALIES 8,190 8,180 8,189 8,190 8,190 8,190 8,190
1455 SALUD DOS DE MAYO 8,478 8,478 8,478 8,478 8,478 8,478 8,478
448 G.R. DE HUANUCO 51,263 51,251 51,249 51,251. 51,228 51,253 51,253

Porcentaje 100.00 99.99 100.00 99.95 100.00  100.00|

Conciliaciéon Contable: Las UE de la region han remitido informacién de sus actas y reportes
de conciliacién contable a junio del 2013.

Conclusion:

El registro patrimonial en el SIGA se ha realizado para el 100% de EESS de la regién, y también
mas del 99% de ellos registran datos completos. Asimismo, se verifica el envio de las actas de
conciliacién contable, por lo que la Region cumple con el criterio establecido.

PROCESO 2: SOPORTE LOGISTICO PARA LA ADQUISICION Y DISTRIBUCION DE LOS
INSUMOS

Sub Proceso Critico 1: Adquisicion

CRITERIO 8: Especificas de gasto de la genérica bienes y servicios del PIA/PIM del SIAF
se corresponde con el Cuadro de Necesidades en fase aprobado del SIP-PpR (SIGA-ML)
para cada finalidad del Programa Presupuestario Estratégico objeto del presente
convenio.

Definicion operacional: Las especificas de gasto de bienes y servicios de! PIM del SIAF para
el afio fiscal correspondiente, se corresponden con el cuadro de necesidades del SIGA (SIP-
PpR) a nivel del Programa Articulado Nutricional.

Para el andlisis de este criterio se han procesado reportes Excel a partir de bases de datos
analiticas, haciendo el comparativo de las especificas de gasto registradas en el PIM del SIAF a
Agosto del 2013, respecto a las especificas de gasto del Cuadro de Necesidades elaborado en
el SIGA 2013, para el Programa Articulado Nutricional en la genérica bienes y servicios por cada
UE.

De la verificacion realizada a las especificas de gasto existentes en el SIAF para el PAN, y como
se muestra en el cuadro N° 15, se constata que en las UE 810 Salud Huanuco, 811 Salud Tingo
Maria y 1110 Salud Leoncio Prado, existe diferencias en las especifica de gasto en el PIM que
no se corresponde con lo programado en el SIGA. En ese sentido las unidades ejecutoras han
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realizado las notas modificatorias respectivas a fin de realizar anulaciones en las respectivas
especificas. Se adjunta informe de notas modificatorias con anulaciones presupuestales.

Cuadro N° 15: Correspondencia de Especificas de Gasto de Bienes y Servicios del PAN
entre SIGA y SIAF Huanuco

0812
0811 SALUD 1110 SALUD 1247RED | 1465 SALUD

DESCRIPCION DEL CLASIFICADOR ﬂ:&iﬁiﬁ? TINGO :‘;;:E; LEONCIO | DE SALUD :;ﬁ:bgz DOS DE

MAR_I:\. VALDIAN PRADO | HUANUCO MAYO
23.1°5.11-REPUESTOS Y ACCESORIOS 0 0 0 0 0 0
23.2 1.2 3-VIATICOS Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION | 0 0 0 ( 0 0
23.26.1 2- GASTOS NOTARIALES 0 0 0 0 0 0
2.3.2 6.3 4-QTROS SEGUROS PERSONALES 0 0 0 0 0 (
2.3.2 1.9 5- ORGAMZACION DE EVENTOS CULTURALES 0 0 0 0 0 0

Conclusion:

Existe correspondencia entre las especificas de gasto de bienes y servicios del SIAF respecto a
las especificas de gasto del PAN, por tanto la regién ha subsanado la observacion del primer
informe y cumple con el criterio.

CRITERIO 9: Proporcién de procesos de seleccién convocados en el primer trimestre
(excepto ejecuciones contractuales de procesos convocados el afio anterior).

Definicion operacional: No menos del 50% del presupuesto asignado a personal (Contrato
Administrativo de Servicios-CAS) esta comprometido para todo el afio hasta el 15 de febrero.

Para la verificacion del criterio se ha recurrido a informacién publica de la consulta amigable de
la pagina web de!l MEF, referido al seguimiento de la ejecucién presupuestal.

Dado que la evaluacién del primer informe se realizé a fines de marzo y el informe fue enviado

el 27 de marzo, se ha considerado evaluar este criterio el 1ero de abril del presente afio. Se ha
capturado el reporte existente a la fecha indicada.
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Cuadro N° 16: Compromiso presupuestal del Contrato Administrativo de Servicios-CAS

Consulta Amigable
Canguilts de Eiecucion del Gasto

Facha de la Consulta: 01- abil-2013

Afio ile Ejecucidn: 2013
Ingluge: SO0 Actividades

TOTAL 84,258,755,435 88,369,268,123 £3,181,505420  47.570,804,227 15,501250,334 16526222 416 16,041,687510
H'ri!_l e Gabiemo R- GDBERNOS REGIOHALES 14912205733 14169707483 8.137,676,628, 7,544,344 223 3 455%10,865 3,336.815,507  3,135.508,262
Sector 89, GOBIERNOS REGIOHALES 12912208733 14,189,707493 GAI7STEEIE 7544314223 3455610855 3335815367 3135508262
Functy I g3010 3133,948.821 3442212310 1917841764 1752013153 798092470 737232000 675,615,000
P 41 GOPIENAEGOAAL RO 101159481 135182400 83450530 1458555 28522064 23632061  20.416030
U B BN L SENICHS 41801550 61222003 23603067 21048323 0180702 882,925  7,398.364
S G OSHIRAIACIONBESETN0S 24200378 41383084 21216280 20080987 8281220 7,000,895  6,69.297
et okl CONIRA e st 10674481 31703700 19109002  19,009002 772150  6JE0890 5033540
e o 19674481 31,793,700 19109002 19108002 7172150 6780899 5038540
" Unidad Elécutors : e ) B
400-810: REGION HUANUCO-S4LUD 870780 2116,192, 090921 999,921 296,200 205197 201072
401-819: REGION HUANUCO-SALUD TINGO
HMARIA 2003866 2080824, 2057213 2057213 995249 613,000 437145 208
HUANUCO HERMILIO VALDIZAN | 3p21,048 3276844 1908717 1808717 566,099 606,009 450002 203
403-1110: REGION HUANUCC-SALUD I
LEDNCIO PRADO 3372465 6698246, 3371471 3371471 1706524 1706524 1084970 285
404-1247; REGION HUANUCO - RED DE
SALUD HUANUCO 6446660 0550084 5891417 5801417 2001836 2001836 1663057 234
405-1454: GOB. REG. DE HUANUCO -
|SALUD HUAALIES 1954142 4282045 2530062 2530052 712620 712620 652430 166
406-1455: GOB. REG. DE HUANUCO -
85LUD DOS DE HAYO 1925082, 38EB5ES 2340301 2340,301 793613 793513 118951 204
COMPROMISO CAS AL 30 i MARZO DEL 2013

De la verificacion realizada y tal como se muestra en el reporte, se observa que al 1ero de abril,
la region Huanuco, en la funcion salud, de S/. 31, 793,700 programado en CAS, ha comprometido
para el afio S/. 19, 109, 002, alcanzando el 60.1%, cifra superior al minimo requerido en el criterio
(60%).

Conclusién:

El 60.1% del presupuesto asignado a personal {Contrato Administrativo de Servicios-CAS) ha
sido comprometido para todo el afio, por lo que la region cumple con la meta establecida para
el criterio.

CRITERIO 10: Proporcion de procesos de seleccion consignados en SIP-PpR (SIGA-ML)

Definicion operacional: 100% de los procesos de seleccién publicados en SEACE (OSCE),
estan consignados en el SIP-PpR (SIGA-ML).

Este criterio se ha evaluado en las 5 UE antiguas que comprendian el total de EESS.

De la verificacion realizada a los archivos remitidos por las UE de la region Huanuco y tal como
se muestra en el cuadro siguiente, se constata que las 5 Unidades Ejecutoras de Salud de la
Regién Huanuco en conjunto han publicado 132 procesos de seleccién en el OSCE, de los cuales
el 100% esta consignado en el SIP-PpR (SIGA-ML).
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Cuadro N° 17: Verificacion de Procesos de Seleccion en SIGA y OSCE: Regién Huanuco

ULTIMA FECHA N°
N° PROCESOS FECHA DE UNIDADES

UNIDADES EJECUTORAS SEC_EJE | DE PUBLICACION PROCESO

EN OSCE EN OSCE SEN SIGA BACKUP SIGA | EJECUTORAS
Regién Husnuco - Salud | 11/09/2013 | 06/09/2013 18 L 06/00/2013
Regién Huanuco - Salud 32
Tingo Maria 811 11/09/2013 11/09/2013 32 07/09/2013
Regién Huanuco - 25
Hospital de Huanuco 812 11/09/2013 11/09/2013 25 06/09/2013
Regién Huanuco - Salud 23
Leoncio Prado 1110 11/09/2013 11/09/2013 23 08/09/2013
Regién Huanuco - Red de 34
Salud Hudnuco . 11/09/2013 09/09/2013 34 08/09/2013

TOTAL 132 132

Conclusion:

En la region Huanuco, el 100% de procesos de seleccién publicados en el SEACE se ha
consignado en el SIGA, por lo que la regién cumple el criterio establecido.
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Sub Proceso Critico 2: Almacén y distribucion

CRITERIO 11: La UE hace entrega de los insumos médicos directos, medicamentos y
vacunas seglin lo requerido por el establecimiento y su stock disponible en el

Establecimiento de Salud.

Definicién operacional: No menos del 80% de los insumos médicos directos (criticos) de!
Programa Articulado Nutricional son entregados al 90% de los establecimientos de los distritos

priorizados, segun lo requerido en el SIGA en el afio anterior.

La verificacién de este criterio ha seguido el siguiente procedimiento:

« Identificacion del listado estandar de insumos criticos relacionados a productos y
subproductos seleccionados del PAN. La lista de insumos criticos se detalla a

continuacion:

M) Cédigo del item Item Catalogo BIS

! 49570007 ALGODON HIDROFILO

2 49570035 JERINGAS DESCARTABLES

< 49570028 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE

: 13920010 JABON DE TOCADOR LIQUIDO

> 13920016 PAPEL TOALLA

6 49570011 BAJALENGUA DE MADERA PEDIATRICA

! 50110004 BOLSA DE POLIETILENO

g 13500019 HISOPOS

_9 475100015858 | CARNET DE ATENCION INTEGRAL DE LA NINA

b 475100015857 | CARNET DE ATENCION INTEGRAL DEL NINO

" 49570025 ESPARADRAPO ANTIALERGICO

12 51200015 FRASCOS PARA USO EN LABORATORIO

13 LAMINAS Y LAMINILLAS PARA USO EN
51200018 LABORATORIO

1 16990043 VASO DESCARTABLE

e Revision de los insumos criticos para cada punto de atencién, con informacion
extraida del médulo de logistica (ML) del SIGA, a través de la base de datos analitica

de pecosas.

Como se observa en el Cuadro N° 18, de 65 establecimientos de salud priorizados, 62 cuentan
con PECOSAS en el SIGA, de éstos sblo 1 establecimiento de salud recibieron el 80% a mas de
insumos criticos (11 insumos a mas); el resto de establecimientos (61) recibieron menos de 9

insumos.
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Cuadro N° 18: Distribucion de insumos criticos en Establecimientos de Salud priorizados
segun PECOSAS - SIGA

EE.SS que EE.SS que
TOTAL DE recibieron menos | recibieron 80% a
'EE.SS EE.SS CON del 80% de mas de insumos
i UNIDADES EJECUTORAS PRIORIZADOS PECOSAS insumos criticos criticos
1247 RED DE SALUD HUANUCO 27 24 23 1
1454 SALUD HUAMALIES 15 15 15 0
1455 SALUD DOS DE MAYO 23 23 23 0
TOTAL 65 62 61 1

Sin embargo, para identificar si esta situacion se produce por un deficiente registro en ML del
SIGA o por problemas en la entrega de insumos a los puntos de atencidn, se realizé la evaluacién
del stock de los insumos tomando como fuente la base de datos del SISMED (corte a agosto del

2013). Los insumos evaluados con esta base de datos fueron: ALGODON HIDROFILO, BAJALENGUAS,
JERINGAS DESCARTABLES, GUANTES PARA EXAMEN DESCARTABLE, ESPARADRAPO y FRASCOS PARA USO
EN LABORATORIO. Los resultados de esta evaluacion son los siguientes:

Cuadro N° 19: Distribucién de insumos criticos en Establecimientos de Salud priorizados
segun SIGA (Pecosas) y SISMED

Q re b EE.SS que
. :; = ) EE.'SS que recibleron | recibleron 80% a
LI e En el TOTAL DE EE.SS menos del 80% de mas de Insumos
UNIDADES EJECUTORAS: .| PRIORIZADOS insumos criticos criticos

1247 RED DE SALUD HUANUCO 27 26 1
1454 SALUD HUAMALIES 15 15 0
1455 SALUD DOS DE MAYO 23 23 0
TOTAL 65 64 1

Al realizar el cruce establecimiento por establecimiento, el nimero de establecimientos con mas
de 80% de insumos criticos se mantuvo en 1 de los 65 (1.5%) establecimientos de salud
priorizados. Sin embargo, la disponibilidad de insumos mejoré entre 6 a 10 insumos.

Conclusidn:
Al 1.5% de establecimientos de salud priorizados se ha distribuido no menos del 80% de insumos
medicos directos (criticos) relacionados al PAN; por lo tanto el criterio no se cumple.

CRITERIO 12: Proporcién de los bienes ingresados al almacén de la UE que son
distribuidos dentro de los 15 dias posteriores a su ingreso.

Definicién operacional: No menos de 60% de bienes de capital ingresados al almacén de las
UE durante el 2013, son distribuidos dentro de los 30 dias posteriores a su ingreso.

Para verificar el cumplimiento del criterio se ha seguido el siguiente procedimiento:

e Se ha obtenido del médulo de logistica del SIGA el reporte de activos priorizados que
fueron ingresados a almacén durante el periodo Enero 2013 a Agosto de 2013,
incluyendo el saldo inicial existente a Diciembre de 2012.

¢ Reporte de activos priorizados que fueron entregados a los puntos de atencién a nivel
de item, en relacion a los activos ingresados a almacén en el mismo periodo.

* Reporte de activos priorizados que fueron entregados a los puntos de atencion a nivel
de unidad ejecutora, enrelacion a los activos ingresados a almacén en el mismo periodo.
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Como se muestra en los cuadros N° 20a y 20b a nivel de items y por UE y en base a la verificacion
realizada en los backup del médulo logistico del SIGA, se constata que de 78 items ingresados
en el periodo evaluado, 71 han sido distribuidos antes de los 30 dias, alcanzando 91%.

Cuadro No 20a: Distribucion de activos antes de los 30 dias a nivel de Unidad Ejecutora

. CUMPLE
SEC | CANT_INGRESO CANT EGRESO  DIF  MINIMO MIENTO
PLIEGO EJEC UNIDAD EJECUTORA
GOBIERNO REGIONAL HUANUCO 810 [REGION HUANUCO-SALUD 1 0 0%
GOBIERNO REGIONAL HUANUCO '&'312 REGION HUANUCO-HOSPITAL DEHUANUCO HERMILIG 6 6 100%
GOBIERNO REGIONAL HUANUCO (1110 REGION HUANUCO-SALUD LEONCIO PRADO 63 63 100% 60%  CUMPLE
GOBIERNO REGIONAL HUANLICO F’1247 REGION HUANUCO - RED DE SALUD HUANUCO 1 1 100%
GOBIERNO REGIONAL HUANUCO rl247 REGION HUANUCO - RED DE SALUD HUANUCO 1 1 100%
GOBIERNO REGIONAL HUANUCO $ 78 no 8%

En el desagregado del Cuadro N° 20b por items, igualmente se observa el detalle de los equipos
priorizados a nivel de la regién que fueron ingresados y distribuidos antes de los 30 dias. En este
consolidado regional de activos entregados, se muestra la relacion de items ingresados y
egresados durante el afio 2013, alcanzado el 100%, superando igualmente el porcentaje minimo

establecido (60%).

Cuadro No 20b: Distribucién de activos antes de los 30 dias a nivel de Unidad Ejecutora

GOBIERNO REGIONAL

CANT_INGRESO CANT_EGRESO DIFERENCIA

%
CUMPLIMIENTO

G.R. HUANUCO
BALANZA PEDIATRICA

EQUIPO NEBULIZADOR
HEMOGLOBINOMETRO
LAMPARA INCANDESCENTE
MESA DE EXAMEN PEDIATRICO
NEGATOSCOPIO

OXIMETRO DE PULSOS
PANTOSCOPIO PEDIATRICO
TENSIOMETRO ANEROIDE PEDI

COCHE METALICO PARA CURACIONES

-~
O NO OO N W N

[94]
o

ATRICO

-~
O N O OO G =N - O

(3}
(&1

WO OO O O N O O~

91%

Conclusioén:

El 91% de equipos priorizados que ingresaron a almacén en el periodo enero a julio de 2013,
han sido distribuidos dentro de los 30 dias posteriores a su ingreso, superando el minimo
esperado (60%), por tanto la region cumple con el criterio de distribucién oportuna,
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CRITERIO 3: Proporcion de establecimientos de salud con disponibilidad de antibiéticos,
vacunas y sulfato ferroso en el rango de Normo Stock.

Definicién operacional: Ef 90% de establecimientos de salud de los distritos priorizados cuentan

con Disponibilidad Aceptable de antibidticos seleccionados y sulfato ferroso/suplemento de
hierro; y no menos del 70% de establecimientos tienen Disponibilidad Aceptable de vacunas.

Para el andlisis del criterio se ha seguido el siguiente procedimiento:

e Identificacion de los insumos (antibidticos, sulfato ferroso y vacunas) que segin el
instructivo fueron considerados para la evaluacién, de acuerdo a las diferentes
categorias de establecimientos de salud priorizados. Estos insumos son:

: Disponibllidad
N°® Cadigo del item Iltem Catalogo BIS ‘en categoria
580700090008 Ampicilina sédica 1 gr iny con diluyente
1 580700090007 Ampicilina Sédica 1 G Iny I-3 o superior
580700010002 Amoxicilina 250 mg/5ml susp x 60 ml
2 580700100009 | Amoxicilina 250 Mg/5 MI Sus 60 MI 1-3 o superior
3 585100070011 Dextrosa 6% AD x 1000 ml (6mg/100 mliny 1 It) 1-3 o superior
4 580900040004 Gentamicina sulfato iny. X (40 u 80 mg amp) 1-3 o superior
5 580700117003 Bencilpenicilina sédica 1 gr iny 1000000 Ul con diluyente 1-3 0 superior
6 581300030009 Sulfametoxasol + Trimetropin 200 mg + 40 mg/5mi x 60 ml | 1-2 o superior
7 581500070006 Furazolidona 50 mg/Sml x 120 ml 1-2 o superior
8 584300120003 Vacuna DPT, HIB, VHB (pentavalente) INY 1 dosis Todas
9 584300010004 Vacuna contra el neumococo iny 1 dosis Todas
10 584300220001 Vacuna contra el rotavirus PVL 1 dosis Todas
Ferroso Sulfato Heptahidrato (equiv. hierro elemental) 15
582800230013 mg/5 ml jbe 180 ml
11 582800230005 Ferroso Sulfato Heptahidrato 25 mg/m! sol 30 ml Todas

e A partir de la base de datos publicada por la Direccion General de Medicamentos,
Insumos y Drogas - DIGEMID, se elaboré una base de datos analitica, considerando
para ello el conjunto de insumos que son evaluados. El corte de la evaluacién ha sido
agosto del 2013.

e Para cada insumo, se han identificado el nimero de establecimientos que segun
categoria cumplen con DISPONIBILIDAD ACEPTABLE de un insumo (Stock disponible
para un periodo entre 1 a 6 meses). No obstante ello también se han considerado como
criterio de cumplimiento si el valor de la razén stock/consumo promedio mensual es
mayor a 6 (DISPONIBILIDAD NO ACEPTABLE).

Los resultados muestran que el 63.1% de los establecimientos priorizados (41 de 65) cuentan
con disponibilidad aceptable de antibidticos, segln categor{a, y sulfato ferroso; tal como se
muestra en el siguiente cuadro:
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Cuadro N° 21: Establecimientos de Salud con Disponibilidad Aceptable de antibiéticos y
Sulfato ferroso

Unidad Ejecutora o N EESS que cumplen segiin % de
¥ de__EESS i A categoria : cumplim
Flns 2T otal Bl R3S s || Total iento
T A I 2y | I-3a
1-1 25 + =1 -2 + .
1247 RED DE
SALUD HUANUCO
11 12 4 27 11 7 1 19 70.4
1454 SALUD
HUAMALIES
5 8 2 15 5 5 0 10 66.7
1455 SALUD DOS o
DE MAYO
6 13 4 23 6 4 2 12 52.2
TOTAL 22 33 10 65 22 16 3 41 63.1

Al analizar la disponibilidad por medicamento, se observa disponibilidad aceptable en el 93.8%
de establecimientos de salud priorizados para el sulfato ferroso, 64.3% para Furozolidona y
92.9% Sulfametoxazol + trimetoprima respectivamente. En el caso de los antibidticos en
establecimientos de categoria |-3 o superior, se observa que el 90% de ellos tienen disponibilidad
aceptable de ampicilina, 80% de amoxicilina y 100% de gentamicina, mientras que para
bencilpenicilina es de 60%. Estos resultados se muestran en el cuadro N° 22,

Cuadro N° 22: Disponibilidad aceptable de antibiéticos

1247 RED DE
SALUD
HUANUCO 27 | 16 | 4 |1000]| 625 | 938 | 100 | 100 | 75 75

1454 SALUD
HUAMALIES 15 10 2 93.3 80.0 90.0 100 100 100 0

1455 SALUD
DOS DE MAYO 23 17 4 87.0 52.9 88.2 100 100 100 75

100

TOTAL 65 43 10 93.8 64.3 92.9 100 100 90 60

80

En el caso de las vacunas, el 50.8% de establecimientos de salud priorizados cumplen con
disponibilidad aceptable de las 3 vacunas la Pentavalente, contra neumococo y rotavirus, de
acuerdo a informacion correspondiente al mes evaluado (Agosto 2013), mas de 10 puntos
porcentuales a lo obtenido en la primera evaluacién. En el caso de la Vacuna contra Neumococo,
la proporcion de establecimientos con disponibilidad aceptable es de 66.2%, en la Vacuna
Pentavalente de 63.1% y con Vacuna contra Rotavirus el 78.5% de establecimientos, como se
muestra en el siguiente cuadro:
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Cuadro N° 23 Disponibilidad aceptable de vacunas por punto de atencién

: N? Vacuna contra Vacuna DPT, | ‘Vacuna contra | % de ESS que
Unidad Ejecutora - ‘Neumococo Iny HIB y VHB ‘el Rotavirus | cumplen con el
E 1:Dosis (Pentavalente) PLV 1 Dosis - ‘criterio

4 Iny 1 Dosis y
1247 RED DE
SALUD HUANUCO 27 77.8 81.5 85.2 66.7
1454 SALUD
HUAMALIES 15 46.7 40.0 66.7 26.7
1455 SALUD DOS
DE MAYOQ 23 78.3 60.9 87.0 56.5
TOTAL 65 70.8 64.6 81.5 53.8

Conclusién:

Segun la base de datos del SISMED, el 63.1% de Establecimientos de Salud de los distritos
priorizados cuentan con disponibilidad aceptable de antibiéticos y suifato ferroso, y el 53.8% de
establecimientos tienen disponibilidad aceptable de vacunas. Por lo tanto, la regién no cumple

con este criterio.

CRITERIO 14: Proporcion de establecimientos de salud con sistemas de cadena de frio
operativa para preservar las vacunas.

Definicion operacional: 100% de los establecimientos de salud de los distritos priorizados

cuentan con equipamiento de cadena de frio operativo, segln estandar regional.

Para el analisis del criterio se ha seguido el siguiente procedimiento:

a. Considerando el estandar de equipos de cadena de frio por puntos de atencién priorizado
segun categoria, se ha obtenido el reporte en Excel de bienes patrimoniales del SIGA
maédulo patrimonio obtenida de la base de datos analitica por centro de costo, con
informacién de bienes existente a Setiembre de 2013.

b. Se han identificado los niveles de disponibilidad de equipos de cadena de frio en cada
punto de atencion priorizado, en relacién al estandar seguin su categoria.

c. Para el cumplimiento del criterio se ha tenido en cuenta que los equipos que forman parte
del listado y que se muestran a continuacién, figuren en el reporte SIGA en la condicién
de “bueno” “Regular” ¢ “Nuevo’.

ESTANDAR DE EQUIPOS DE CADENA DE FRIO SEGUN CATEGORIA

' Codigo | ) T =g )
Ne delifem = Descripcion s Caracteristica
1 112261880011 REFRIGERADOR CONGELADOR DE ABSORCION A GAS PROPAND | similar
1 112261880013 REFRIGERADOR ELEGTRICO A COMPRESION PARA VACUNAS similar
1 1 112255570007 REFRIGERADOR CONGELADOR FOTOVOLTAICO PARA VAGUNAS similar

PANEL SOLAR ( En ES que requieran, segun red de cadena de frio y sin
2 952259450001 EE) 6 similar
3 536498310002 TERMO PARA TRANSPORTE DE BIOLOGICOS Y VACUNAS 0 similar
1 112220300017 CONGELADORA ELECTRIOA HORIZONTAL = similar
1 112224260016 GONGELADORA ELECTRIGA VERTICAL i | similar
1 112203000018 |\CONGELADORA ELECTRICAVERTICAL similar
-2 PANEL SOLAR ( En ES que requieran, segun red de cadena de frio y sin
2 952259450001 EE 6 similar
3 112255570007 REFRIGERADOR CONGELADOR FOTOVOLTAICTG PARA VACUNAS similar
3 112261880011 REERIGERADOR CONGELADOR DE ABSORCION A'GAS FROPANQ. | similar
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Codigo
N° del itam Descripcion Caracteristica
3 112261880013 REFRIGERADOR ELECTRICO A COMPRESION PARA VACUNAS similar
4 536498310002 TERMO PARA TRANSPORTE DE BIOLOGICOS Y VACUNAS 6 similar
1 112220300017 CONGELADORA ELECTRICA HORIZONTAL similar
1 112224260016 CONGELADDRA ELECTRICA VERTICAL similar
PANEL SOLAR ( En ES que requieran, segun red de cadena de frio y sin
2 |13 952259450001 EE) 0 similar
3 112255570007 REFRIGERADOR CONGELADOR FOTOVOLTAICO PARA VACUNAS similar
3 112261880013 REFRIGERADOR ELECTRICO A COMPRESION PARA VACUNAS DE | similar
4 536498310002 TERMO PARA TRANSPORTE DE BIOLOGICOS Y VACUNAS 6 similar
1 112203000015 CONGELADORA ELECTRICA HORIZONTAL similar
1 112224260016 CONGELADORA ELECTRICA VERTICAL similar
14 PANEL SOLAR { En ES que requieran, segun red de cadena de frio y sin
2 952259450001 EE) 6 similar
3 112255570007 REFRIGERADOR CONGELADCR FOTOVOLTAICO PARA VACUNAS 0 similar
3 112261880013 REFRIGERADOR ELECTRICO A COMPRESION PARA VACUNAS 0 similar

De la verificacion realizada y como se muestra en el cuadro N° 24, en la regién Huanuco apenas
19 de los 65 EESS! priorizados (29%) registran equipos de cadena frio completo y en ninguna
UE se alcanza el 100% de EESS que cumplen el estédndar definido por categoria.

Cuadro N° 24: Disponibilidad completa de equipos de cadena de frio en EESS

priorizados

No Cumple con
. i Cumple conla Total EESS % de
Unidad Ejecutora . —_r la = Rk

Disponibilidad | _ priorizados | cumplimiento

Disponibllidad
1247 RED DE SALUD HUANUCO 8 17 27 29.6
1454 SALUD HUAMALIES 5 10 15 33.3
1455 SALUD DOS DE MAYO 6 19 23 26.1
448 GOBIERNO REGIONAL HUANUCO 19 46 65 29.2

E! Gobierno Regional ha adjuntado el OFICIO N° 020-2013UFAD/DARES/MINSA, de fecha 03
de mayo del 2013, en el que la Direccién de Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud
— DARES del MINSA, informa a la Direccion Regional de Salud sobre la donacion de 561 equipos
de cadena de frio para todos los establecimientos de salud de la Region Huanuco. La misma que
actualmente se encuentra en proceso de entrega a los establecimientos de salud.

La DIRESA debera coordinar con DARES MINSA la distribucién pendiente de equipos de manera
oportuna para garantizar el equipamiento estandar priorizando a los establecimientos pendientes
(46) y/o previendo mecanismos para redistribucion segun evaluacién de stock de equipos a nivel
regional.

Se espera que inmediatamente después todos los equipos se registren adecuadamente en el

SIGA.

Conclusion:
Sélo el 29% (19 de 65) de los establecimientos de salud de los distritos priorizados cuentan con

equipamiento de cadena de frio operativo, segtin estandar regional.

1 Seglin bases de datos remitidas.
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Sub Proceso Critico 3: Reasignacion de recursos

CRITERIO 15: Disponibilidad de los profesionales de salud y técnicos en los
establecimientos de salud del primer nivel que atienden a la poblacién residente en los
distritos ubicados en el quintil 1 del departamento.

Definicién operacional: No menos del 70% de los establecimientos de los distritos priorizados
disponen de recursos humanos [profesional de salud] [dias persona disponible/ dias persona
requerido] para la atencién a ta poblacion.

Para el andlisis del criterio se ha seguido el siguiente procedimiento:

a. ldentificacién de la meta fisica de menores de 1 afio a partir del padrén nominado por
punto de atencién priorizado.

b. Elaboracion del estandar Ndmero de dias persona, necesario segin meta fisica de
menores de 1 afio, en relacion a los productos del PAN a ser entregados.

Meta Fisica de menores de 1afio | Dias enfermera requerido | N* de
L P Sl AR o | xano|(6hrsxdia). | enfermeras
Hasta 35 menores de 1 afio 220 (20 dias x 11 meses)*™ | 1
o proporcional al periodo
evaluado.
Entre 36 y 70 menores de 1 afio 440 2
Entre 71 y 105 menores de 1 ario 660 3
Sucesivamente a mayor meta fisica
mas dias persona enfermera,
requeridos ......

** N" de dias ajustado, considerando capacitaciones o labores administrativas del personal. Sélo cuando
se trate de establecimientos de categoria I-1 se podran considerar los tiempos de la Enfermera y/o Técnico

c. Elaboracion de una matriz con los establecimientos priorizados y el estandar de dias
. persona necesario segun meta fisica.

d. Revision del reporte del nimero de dias persona efectivamente disponibles, por puntos
de atencién, los Ultimos tres meses, obtenido de la base de datos HIS. Este criterio
considera el nimero de dias que el personal existente ha registrado atenciones en el
formato HIS de su establecimiento.

e. ldentificacion de puntos de atencion priorizados que cumplen con el indice de dias
persona disponible vs dias persona requerido, segun estandar.

En base a la informacion registrada diariamente en el HIS, se ha considerado para cada
establecimiento segun su categoria el niimero de dias disponible por mes de enfermera o técnico
para la categoria I-1 y solamente enfermera para cualquier categoria diferente de I-1.

Para establecer el nimero de dias persona requerido, se ha considerado 220 de 365 dias que
tiene el afio segln el andlisis. El valor de dias persona requerido se ha ajustado a la meta fisica
de nifios menores de 1 afo, considerando que por cada 35 nifios menores de 1 afio se requiere
de un profesional adicional, de tal manera que si por ejemplo un establecimiento tiene 50 nifios
el nimero de profesionales de enfermeria que requiere es 2 y los dias persona requerido estan
relacionados al nimero de personal estimado segiin meta fisica, siguiente el calculo descrito en
la tabla anterior.
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De esta manera, se ha dividido el nimero de dias persona disponible sobre el nimero de dias
persona requerida durante los 3 meses evaluados. Se ha considerado que el establecimiento
tiene disponible recurso humano cuando el resultado es igual o mayor a 1 durante los 3 ultimos
meses del afio. Para el analisis se ha considerado los meses de mayo, junio y julio 2013.

Los resultados del analisis muestran que en la Region el 48% de establecimientos de salud
priorizados cumplen con dias personas disponibles segun categoria y meta fisica durante los 3
meses evaluados. Cuando se evalla individuaimente cada mes el nivel de cumplimiento es de
42% para mayo, 54% para junio y 54% para julio. A nive! de la region, la UE Salud Dos de mayo
tiene una menor proporcién de establecimientos que tienen disponibilidad de personal (26%),
mientras que la UE Salud Huamalies tiene una mayor proporcion 73%. Esto se aprecia en el
cuadro 25.

Cuadro No 25: Disponibilidad de Recursos Humanos

%
Nro EESS cumplen | % de EESS que cumplen cum::nlen
No o jun jul may jun jul los 3
UNIDAD EJECUTORA EESS Y. il meses
1247 RED DE SALUD 27 1" 15 14 41% 56% 52% 52%
HUANUCO
1454 SALUD HUAMALIES 15 10 11 12 67% 73% 80% 73%
1455 SALUD DOS DE MAYO 23 6 9 9 26% 39% 39% 26%
TOTAL REGION 65 27| 35| 35| 42% | 54% | 54% 48%

Fuente: Informacién de EESS evaluada con base de datos remitidas
Conclusion:

S6lo el 48% de establecimientos de los distritos priorizados, cuentan con personal disponible en
el periodo evaluado. La regién no cumple con el criterio establecido.

CRITERIO 16: Disponibilidad de bienes de Capital en los establecimientos de salud del
primer nivel que atienden a la poblacién residente en los distritos ubicados en el quintil 1
del departamento.

Definicién operacional: No menos de 60% de los establecimientos de salud de los distritos
priorizados, segun categoria, disponen de bienes de capital [equipos disponibles y
operativos/estandar minimo de equipamiento] para cubrir los productos del PAN.

Para el analisis del criterio se ha seguido el siguiente procedimiento:

o Elaboracion del estandar de equipamiento minimo necesario por punto de atencion
segun categoria, para atender los principales productos del PAN. Ver cuadro.

e Revision del reporte de dispenibilidad de equipos para el PAN por establecimiento segun
categoria, correspondiente al 2013, obtenidos del back up del SIGA remitida por las UE.
Los EESS han sido ubicados en la data tanto por su cédigo RENAES como por su
descripcion.

e Matriz con puntos de atencién y nivel de disponibilidad de equipos, considerando que el
indice, Activos disponibles/Estandar de equipamiento, debe ser igual o mayor que 1.
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e Para considerar validos la disponibilidad de equipos los criterios de inclusién consideran
a los equipos que tienen estado de conservacion “Nuevos”, “Buenos” y “Regulares”.

Estandar de equipos minimos necesarios para el PAN

Codigo del item Catalogo BIS Disponibilidad en
N® item categoria
1 | 602208560009 | BALANZA PEDIATRICA DE SOBREMESA O SIMILAR TODAS
2 | 602250000001 | INFANTOMETRO TODAS
3 536451900003 | MESA DE EXAMEN PEDIATRICO CON TALLIMETRO O SIMILAR _TODAS
4 | 532289980002 | PANTOSCOPIO PEDIATRICO TODAS
5 1602282380022 | TALLIMETRO (MAYOR A 1/8 UIT) DE MADERA MOVIL PEDIATRICO TODAS
GRUPO ELECTROGENO DE 10 KVA O SIMILAR (En 100% de EESS | Requiere Informe
6 | 462265070008 | de la red de cadena de frio).) regional
536430960001 | COCHE METALICO PARA CURACIONES TODAS
LAMPARA INCANDESCENTE CUELLO DE GANSO DE PIE O
8 |532271820003 | SIMILAR TODAS
19 | 536484270004 | NEGATOSCOPIO DE 1 CUERPO O SIMILAR DESDE I-2
10 | 602287620013 | TENSIOMETRO ANEROIDE PEDIATRICO DESDE |-2
11 | 532266650001 | HEMOGLOBINOMETRO PORTATIL TODAS
12 | 532255710001 | EQUIPO NEBULIZADOR DESDE 1-3
13 | 532288390007 | OXIMETRO DE PULSO DIGITAL O SIMILAR DESDE 1-3

Del anédlisis realizado y como se muestra en el cuadro N° 26a, se ha verificado que de los 65
EESS priorizados en la regién Huanuco, ninguno registra disponibilidad completa de bienes de
capital considerando el estandar para el PAN. Haciendo la revisién por item como se observa en

el cuadro

26b,

los equipos con mayor disponibilidad son

la balanza pediatrica, el

hemoglobinémetro y la lampara de cuello incandescente, mientras que los de menor
disponibilidad son el tallimetro y el oximetro de pulso, considerando las categorias de los
establecimientos.

Cuadro No 26a: Establecimientos con disponibilidad de bienes de capital para el

PAN por UE
& | No Cumple | %de
E i |Cumplecon| Total EESS. NS L
Unidad Ejecutora ||, con el T /|eumplimien
: el estandar | priorizados |

: 1| estandar : i to
1247 RED DE SALUD HUANUCO 0 25 27 0.0
1454 SALUD HUAMALIES - 0 15 15 0.0
1455 SALUD DOS DE MAYO 0 25 23 0.0
448 GOBIERNO REGIONAL HUANUCO 0 65 65 0.0
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Cuadro No 26b: Establecimientos con disponibilidad de bienes de capital para el

PAN por Item
1455
ITEM PRIORIZADO F SALUD | 1454 SALUD | SALUD | 50T

HUANUCO MAYO HUANUCO
BALANZA PEDIATRICA DE SOBREMESA O SIMILAR 19 15 21 55
INFANTOMETRO 0 10 11 21
MESA DE EXAMEN PEDIATRICO CON TALLIMETRO O SIMILAR 9 6 8 23
PANTOSCOPIO PEDIATRICO 23 | 4 7 34
TALLIMETRO - 1 1 4 6
COCHE METALICO PARA CURACIONES 17 13 18 48
LAMPARA INCANDESCENTE CUELLO 23 9 18 50
NEGATOSCOPIO DE 1 CUERPO O SIMILAR 4 1 3 8
TENSIOMETRO ANEROIDE PEDIATRICO 5 0 7, 12
HEMOGLOBINOMETRO PORTATIL 24 14 21 59
EQUIPO NEBULIZADOR 4 1 3 8
OXIMETRO DE PULSO DIGITAL O SIMILAR 3 1 2 6

La Region Huanuco ha informado que las UE 1454 Salud Huamalies y 1455 Salud Dos de Mayo
se encuentran en proceso de implementacién del SIGA, motivo por el cual no cuentan con
informacién completa para la medicién de este indicador. Por su parte, la UE 1247 Red de Salud
Huanuco ha informado que se encuentra en proceso el registro de informacién en el SIGA, y que
los equipos actualmente se encuentran en los establecimientos de salud priorizados, por lo que
la informacion correspondiente a este compromiso aun no ha sido registrado en el SIGA.

Ningun establecimiento de los distritos priorizados, cuenta con disponibilidad completa de bienes
de capital considerados en el estandar para el PAN, existe un avance en relacion a la
implementacién de este compromiso en cada establecimiento, sin embargo la informacion
necesaria para su verificacién no ha sido registrado en el SIGA

Conclusion:
Ninguin establecimiento de los distritos priorizados, cuenta con disponibilidad completa de bienes

de capital considerados en el estandar para el PAN, por lo que la Regién no cumple con este
criterio.
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PROCESO 3: ORGANIZACION PARA LA PRODUCCION Y ENTREGA DE LOS PRODUCTOS

Sub Proceso Critico 1: Organizacion para entregar el servicio al ciudadano

CRITERIO 17: El Gobierno Regional ha establecido y priorizado una lista de
establecimientos de salud que garantizan un acceso fisico menor de una hora al 80% de
los residentes pobres del departamento.

Definicién operacional: La Regién ha establecido una lista de establecimientos de salud
priorizados mediante los cuales se garantiza un acceso fisico menor de una hora al 80% de los
residentes pobres del departamento, para los servicios de atencion infantil.

Para verificar el cumplimiento de este criterio, se ha revisado que el listado de establecimientos
de salud, cuenten con informacion de acceso fisico en tiempo y distancia que tiene la poblacién
infantil hacia los servicios de salud.

Nro Nombre de la variable Descripcién de la variable

1 Cod_UE Cédigo de la Unidad Ejecutora

2 Nom_UE Nombre de la Unidad Ejecutora

3 Cod_EESS Codigo de Establecimientos de Salud RENAES

4 Nom_EESS Nombre del Establecimiento de salud

5 Nom_Prov Nombre de la Provincia

6 Nom_Dist Nombre del Distrito

7 Nom_CCPP Nombre de! Centro Poblado

8 Num Nifios_CCPP Numero de nifios < de 36 meses por centro problado

9 Distancia_ KM Distancia en Kilémetros al Establecimiento de Salud

10 Horas_Traslado_EESS Tiempo de traslado al EE.SS. en horas en transporte
habitual

11 Num_Nifo/fio_ hora Namero de nifios/as que acceden a los Servicios de
Salud en menos de una hora

12 Porc_Nifio/fio_ hora Porcentaje de nifios/as que acceden a los Servicios
de Salud en menos de una hora

La Regién ha consignado informacién en la mayoria de variables, identificando 41,254 nifios
menores de 3 afios en el total de centros poblados identificados, de los cuales el 82% (33,699
nifios) acceden a un establecimiento a menos de una hora de distancia desde su comunidad
hasta el establecimiento mas cercano.

Conclusion:

Del total de nifios reportados en el listado de establecimientos y comunidades, el 82% accede
a un establecimiento de salud a menos de 1hora; por lo tanto este criterio se ha cumplido.
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Sub Proceso Critico 2: Organizacion para producir los servicios

CRITERIO 18: La Entidad, a través de los documentos de gestion correspondientes,
establece roles, responsabilidades, procedimientos, flujos y tecnologias al menos para

los siguientes procesos:

administracion y gestion del

padron de usuarios, la

programacion operativa, gestion de los recursos humanos, gestion logistica y la gestion
de patrimonio.

Definiciéon operacional: La Regidén ha normado documentos de gestion que establece roles,

responsabilidades, procedimientos, flujos, tecnologias para los procesos de: Administracion y
gestion del padron de usuarios, planificacion operativa, gestion recursos humanos, gestion
logistica y gestion de patrimonio.

Para verificar el cumplimiento de este criterio, se revisa los documentos de gestién en
los que se establecen los roles, responsabilidades, procedimientos flujos y tecnologias para
05 procesos descritos en la definicién operacional.

N® Documento solicitado Documentos enviados
1 Resolucion que aprueba la Directiva para la| Resolucién Directoral N° 078-2013-GRHCO/RS-DG-
administracion y gestién del Padron Nominado OITE-DESP-DAIS-AN, que aprueba la Directiva:
“Elaboracién, actualizacién y autenticacion del padrén
nominado de nifios menores de cinco afios en el marco del
Presupuesto por Resultados” de fecha 21 de febrero de 2013
2 Resolucion que aprueba la Directiva que| Resolucién Directoral N° 790-2013-GRH/DRS-DG-DESP,
organiza el Proceso de programacién operativa | que aprueba la Directiva: "Programacion operativa:
Requerimiento de bienes y servicios” de fecha 10 de setiembre
de 2013
3 Resolucidn que aprueba la Directiva para| Resolucién Directoral N° 791-2013-GRH/DRS-DG-DESP,
Programacion Contratacién y Seleccion de| que aprueba la Directiva para la : “Contratacion y seleccién
Recursos Humanos a nivel de cada| de recursos humanos en las Unidades Ejecutoras del Sector
establecimiento y centro de costo. Salud de la Regién Huanuco” de fecha 10 de setiembre de
2013, de fecha 10 de setiembre de 2013
4 Resolucidn que aprueba la Directiva para la Resolucién Directoral N° 792-2013-GRH/DRS-DG-DESP,
organizacion en la administracion y gestion| que aprueba la Directiva: “Organizacion en la
Logistica administracién y gestién loglstica: Recepcion,
almacenamiento y distribucién de bienes y servicios” de fecha
10 de setiembre de 2013
5 Resolucion Regional que aprueba la Resolucién Directoral N° 793-2013-GRH/DRS-DG-DESP,
Directiva para la administracién y gestién de que aprueba la Directiva: “Procedimientos para la
Patrimonio administracién y gestién del patrimonio: Altas y Bajas de los
bienes de propiedad estatal”, de fecha 10 de setiembre de
2013.
Conclusion:

El Gobierno regional cuenta con resoluciones de aprobacién de los documentos de gestion de
los procesos de gestion solicitados; por lo tanto la Regién cumple con este criterio.
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Sub Proceso Critico 3: Articulacion, Coordinacion, Colaboracién

CRITERIO 19: La Entidad ha implementado una solucion tecnolégica para el intercambio
de datos con el Seguro Integral de Salud, el Programa Juntos, RENIEC y Gobierno Local
con la finalidad de disponer de una base de datos actualizada, autenticada de
beneficiarios e incrementar la proporcion de nifos/as que se registran en el padron antes
de cumplir los 30 dias de edad.

Definicién _operacional: E! Gobierno Regional ha formalizado un convenio o
acuerdos interinstitucionales que permita la conectividad y/o el intercambio de datos con el
Seguro Integral de Salud, el Programa Juntos, RENIEC y Gobierno Local con la finalidad de
disponer de una base de datos actualizada y autenticada de nifios/as menores de 36 meses y
que faciliten los procesos administrativos y de prestacion de servicios.

Para evaluar este criterio, se revisé la existencia de documentos descritos en la definicién
operacional y que estén publicados en la pagina web del Gobierno Regional

El Gobierno Regional ha adjuntando la siguiente documentacion:

1. Convenio de Cooperacion y suscripcién del Convenio de Cooperacion interinstitucional
entre el Gobierno Regional de Huanuco y el Programa Nacional de Apoyo Directo a los
mas pobres “JUNTOS". Este documento contiene 07 folios, pero no esta formalizado.

2. Convenio de Cooperacion y suscripcion del Convenio de Cooperacion interinstitucional
entre el Gobierno Regional de Huanuco y el Registro Nacional de Identificacién y Estado
Civil “RENIEC”. Este documento contiene 06 folios, pero no esté formalizado.

3. Convenio de gestion entre el Gobierno Regional de Huanuco y el Seguro Integral de
salud por pago capitado, de fecha enero 2013. Este documento contiene 42 folios, el
mismo esté formalizado pero no publicado en la pagina web.

En el expediente se informa que los documentos se encuentran en revision por parte de la Unidad

de Asesoria Legal del Gobierno Regional de Huanuco, por tanto existe un gran avance en la
generacion de los mismos pero requieren formalizarse y publicarse.

Conclusion:
El Gobierno Regional no ha cumplido con formalizar los Convenios generados con JUNTOS y

RENIEC y no ha publicado el Convenio formalizado con el SIS; por lo tanto este criterio no se
ha cumplido.
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PROCESO 4: SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION

Sub Proceso Critico 1: Captura, Organizacién y Almacenamiento de Datos

CRITERIO 20: Los Pliegos y las UEs han incorporado en los sistemas de informacién los
codigos estandares de acuerdo con el marco normativo vigente del Ministerio de Salud y
de otros Sectores.

Definicién operacional: L.a Regién ha incorporado en los sistemas de informacion (SIS, HIS,
RENAES, Planilla electrénica) el uso de los siguientes codigos estandares:

a) Codigo unico de establecimiento de salud
b) Cddigo de usuario
c) Codigo de profesional (DNI)
Para el andlisis de este criterio se ha seguido el siguiente procedimiento:

Para la revision de este criterio se ha verificado el uso del cédigo uUnico de los EESS y del
documento de identidad del personal registrado en las bases de datos enviadas por el Gobierno
Regional, de acuerdo a las siguientes fuentes de datos:

Cuadro No 27: Uso de cédigo unico de EESS en la base de datos RENAES

1 [ R /| DOS DEMAYO - S S o
BEAREDE aE=i VD & TEN S TG | TR s T e i
l- - - - - - - - - - -
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4 3|GOBIERNO REGIONAL [0 COLA BAIA 3 |[HUANUCO |[HUANUCO |HUANUCO [100101 _ [CARRETERA AEROPUERTO I
5| 4|GOBIERNG REGIONAL |m7ae NAUYAN RONDOS | 3 |HUANUCO |HUANUCO |HUANUCO (100101 |NAUYAN RONDOS I
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3 7|GOBIERNG REGIONAL [00000H15 |LOCHAPATA 3 |HUANUCO [AMBO AMBO 100201 |CENTRO POBLADO MAYOR D)
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i GOBIERNO REGIONAL [00006833__|LA UNION 2 [HUANUCO |05 OF MAN|LA UNION _[160301 __ [IR.DOS DE MAYO NS 165-LA U]
GOBIERNO REGIONAL [00050E77 | HUACAYRAMEA 2 |HUANUCO [HUACAYBAMHUACAYRAMIO0A0T  [1R.28 DEIULIO 5/H HUACAY
14| GDPIERNO REGIONAL [0Griio#20 | |DUICHIRRAGRA 3 [HUANUCO |HUACAVBAN|HUACAYEAN100401 _ [CENTRO POBLADO DE QUICH
GOBIERNO REGIONAL [00000881 |RONDOBAMEA 3 [HUANUCO |HUACAYBAMHUACAYBAM100401  |AV.MARANON S/N RONDOS]
GOBIERNO REGIONAL [G00GRBE7. |LLATA 2 [HUANUCO |HUAMALIES |LLATA 100501 |IR.28 DEJULIO N2 260
10| 17|GOBIERNO REGIONAL [00000888: |PAMPASDELCARM] 3 |HUANUCO |HUAMALIES [LLATA 100501 |PAMPAS DEL CARMEN 1
13| 18|GOBIERNO REGIONAL [0000GSES _|EL PORVENIR 3 [HUANUCO |HUAMALIES |LLATA 100501 |SECTOR OGSHASU-EL PORVE
291 19|GOBIERNG REGIONAL (00000630 |LIAERTAD 3 |HUANUCO |HUAMALIES [[LATA 760501 |IRLOBERTAD S/N- UBERTAD|}
31 20|GOBIERND REGIONAL [(00N0ES1  [ISHANCA 3 |HUANUCD |HUAMALIES [LLATA 100501 |CASERID DE ISHANCA
21| 21|GOBIERNG REGIONAL [p0G0A432 |HOSPITALDETINGE| 1 |HUANUCO |LEONCIO PRIRUPA-RUPA [160601 __ |AV. UCAYALI N2 114-TINGO
;_II! 22|GOBIERNO REGIONAL . ‘|cASTILLO GRANDE 2 HUANUCO [LEONCIO PR{RUPA-RUPA [1GD601 AV. 1QUITOS N2 1599 1
24| 23|GDBIERNO REGIONAL (00000337 |SUPTESANJORGE | 2 |HUANUCO |IEONCIO PR{RUPA-RUPA (100601 |SUPTE SAN JORGE
25! 24| GOBIERNO REGIONAL ~ |HuAscar 3 |HUANUCO |LEONCIO PR|RUPA-RUPA
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Cuadro No 28: Uso de codigo tunico de EESS en la base de datos HIS
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Cuadro N° 30: Uso del Documento de Identidad de personal en la Base de datos SIS
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Cuadro N° 31: Uso del Documento de Identidad de personal en [a Base de datos Planilla
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En las bases de datos definidas para este nivel se verifica el uso de los c6digos RENAES vy el
DNI que corresponde al cédigo Unico del personal prestador de acuerdo a la norma de uso de
codigos estandares.
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Conclusion:

El Pliego y unidades ejecutoras cumplen con el uso de cédigos estandares para establecimientos
de salud y personal proveedor de servicios, en todas las fuentes de informacion requeridas;
manteniendo el cumplimiento del criterio establecido.

Sub Proceso Critico 2: Analisis de Datos

CRITERIO 21: La Entidad, dispone de una base de datos analitica actualizada mediante la
cual se puede construir los indicadores de Producto y de Insumo del Programa
Presupuestario Estratégico y es posible analizar al menos segln las siguientes
dimensiones: i) Tiempo: Anual, semestral, trimestral, mensual; ii) Territorial:
Departamento, provincia, distrito; iii) Categoria del Establecimiento de Salud; iv)
Organizacién Sanitaria de los Establecimientos de Salud; v) Clasificador de gasto ; vi)
Cadena funcional e institucional; vii) Clasificador de insumos ; viii) Clasificacién de los
costos; ix) Clasificacion de pobreza de los distritos; x) variables demograficas de los

beneficiarios.

Definicién operacional: La Regién, dispone de una base de datos analitica actualizada
mediante la cual se puede construir los 4 indicadores priorizados de Producto, insumos y gasto
del Programa Presupuestario y es posible analizar al menos segun las siguientes dimensiones:
i) Tiempo: Anual, semestral, trimestral, mensual; ii) Territorial: Departamento, provincia, distrito:
iii) Categoria del Establecimiento de Salud; iv) Organizacién Sanitaria de los Establecimientos
de Salud; v) Clasificador de gasto; vi) Cadena funcional e institucional; vii) Clasificador de
insumos; viii) Clasificacién de los costos; ix) Clasificacién de pobreza de los distritos; x) Variables
demograficas de los beneficiarios.

Procedimiento de verificacion:

e Se revisé las bases de datos enviadas por la Regién

¢ Se verificé en cada una de ellas la existencia del indicador o indicadores solicitados

e Severificé en cada base analitica, la existencia de las dimensiones basicas y pertinentes
para cada caso, las que se describen a continuacion:

Indicador Base de Indicadores procesados con BD Dimensiones minimas
datos SIS
SIS 1. Proporcién de nifios/as menores | ¢ Tiempo: Anual, semestral, trimestral,
de 36 meses afiliados al SIS con mensual
De Producto CRED completo para su edad. e Territorial: provincia /distrito

2. Proporcioén de nifios/as menores | e Distritos priorizados: Debe segmentar por al
de 24 meses afiliados al SIS con menos distritos Q1 o priorizado EUROPAN
_suplemento de hierro. e Demograficas, debe contar al menos

3. Proporcién de gestantes afiliadas presentar grupo de edad
al SIS con suplemento de hierro,

De sIGA 4. Nivel de disponibilidad por| » Tiempo: Anual, semestral, trimestral,
disponibilidad puntos de atencién de insumos mensual;
médicos criticos, antibidticos, | e Territorial: Departamento, provincia, distrito;
sulfato ferroso y vacunas « Categoria del Establecimiento de Salud;
¢ Organizacion Sanitaria de los

Establecimientos de Salud;
» Clasificador de insumos
» Clasificacion de los costos;
» Clasificacién de pobreza de los distritos;
De gasto | SIAF 5. Presupuesto disponible y Gasto | ¢ Tiempo: Anual, semestral, trimestral,
ejecutado trimestralmente por mensual;
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programa estratégico, meta, o Clasificador de gasto; Genérica/detalle de
genérica y especifica de gasto. genéricalespecifica.
¢ Cadena funcional e institucional; Funcién,
categoria presupuestal: programa/producto,
institucional: pliego/ UE.
o Territorial: departamento/provincia

e Para evaluar €l criterio de actualizado, como se trata de subsanacién se ha verificado la
informacién al menos hasta el mes de Junio 2013

e Para evaluar el criterio, se ha tomado en cuenta que cumpla con presentar las bases de
datos analiticas y que estas contengan los indicadores y las dimensiones de andlisis
solicitadas. Tal como se presenté en la tabla anterior se ha ajustado el requerimiento
minimo de dimensiones.

De lainformacién remitida en medio magnético, se verificé que la regién cuenta con las siguientes
bases de datos analitica (Power Play):

Indicadores de Disponibilidad de Insumos

Nombre del Indicadores ' ~ Dimensiones evaluadas
archivo
Disponibilidad de insumos médicos criticos. BD PECOSAS SIGA
Dsiponibilidad | Presenta los siguientes indicadores: Mide la Disponibilidad de insumos por punto de
deinsumos.PE . Cantidad atendida atencién.
COSAS.mdc . Precio unitario e Tiempo: Anual, semestral, trimestral, mensual;
e  Precio total cumple con la dimensién fechapedido
o Territorial: Departamento, provincia, distrito; no
cumple
e Categoria del Establecimiento de Salud; no
cumple.

¢ Organizacion Sanitaria de los Establecimientos de
Salud; no cumple

o Clasificador de insumos: no cumple

¢ Clasificacion de los costos; no cumple.

o Clasificacién de pobreza de los distritos; no
cumple.

* Organizacion presupuestal: cumple ejecutora/
establecimientos de salud.

Presupuesto disponible y Gasto ejecutado trimestralmente por programa estratégico, meta, genérica y

especifica de gasto. BD SIAF

Gasto.mdc Presenta los siguientes indicadores: | « Tiempo: Anual, semestral, trimestral, mensual;
PIA 2013 cumple mensual sélo del afio 2013.
PIM 2013 » Clasificador de gasto; cumple, presenta Genérica
Monto ejecutado y especifica.
Monto girado « Cadena funcional e institucional; cumple presenta
Monto pagado funcion y categoria presupuestal por programa
Mes gastado enero a setiembre presupuestal, producto. También cumple con lo
2013 institucional: Pliego/ejecutora

= Organizacion presupuestal: cumple ejecutora.

En la base de datos analitica Disponibilidad de insumos, PECOSAS, se recomienda considerar
la dimensién de grupo de insumos para identificar mas rapido el detalle de item.

Conclusion:

El Gobierno regional no ha generado el total de bases de datos analiticas solicitadas, por tanto
no cumple con el criterio establecido.
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Sub Proceso Critico 3:'Uso, Diseminacién y Transparencia de informacién

CRITERIO 22: L.a UE elabora reportes amigables para la diseminacién de la informacioén a
organizaciones de la sociedad civil.

Definicion operacional: La Regién elabora reportes amigabies para la diseminacion de la
informacién a nivel distrital y de establecimientos de salud

a. Indicadores de producto del Programa Presupuestario
b. Indicadores de disponibilidad de los insumos criticos
c. Indicadores de gasto: asignacion y ejecucién del presupuesto del presupuesto.

Procedimiento de verificacion:

e Se reviso el archivo enviado como reporte amigable por la region.

¢ Se verificd en cada uno de los archivos la existencia del reporte conteniendo los
indicadores solicitados

s Se verifico que los reporten muestren informacién con desagregacion territorial y de
establecimiento de salud, segun el siguiente detalle:

Indicador B::tti):e Indicadores procesados con BD SIS Dimensiones minimas
SIS 1. Proporcién de nifios/as menores de 36 | « Tiempo: Anual, semestral, trimestral
meses afiliados al SIS con CRED completo | « Territorial: provincia /distrito
De Producto para su edad.

2. Proporcion de nifios/as menores de 24
meses afiliados al SIS con suplemento de
hierro.

3. Proporcidon de gestantes afiliadas al SIS

con suplemento de hierro.

De SIGA 4. Nivel de disponibilidad por puntos de|e  Territorial: provincia /distrito
disponibilidad atencion de insumos médicos criticos, [«  Organizacién Sanitaria de los
antibiéticos, sulfato ferroso y vacunas Establecimientos de Salud;
e  Tiempo: trimestral, mensual
De gasto SIAF 5. Presupuesto disponible y Gasto » Tiempo: Anual, semestral, trimestral,
ejecutado trimestralmente por programa mensual
estratégico, meta, genérica y especifica e Cadena funcional e institucional;
de gasto. Funcion, categoria presupuestal:
programa/producto, institucional:
pliego/ UE.

e Para evaluar el criterio de actualizado, se ha verificado la informacién al menos hasta el
segundo trimestre del afio 2013.

e Para evaluar el criterio, se ha tomado en cuenta que cumpla con presentar los reportes
amigables en cualquier formato de facil comprensién para usuarios o autoridades locales
y que estas contengan los indicadores de producto a nivel provincial/distrital, de
disponibilidad de insumos a nivel de establecimientos de salud y de ejecucién del gasto
a nivel de categoria presupuestal.

De la informacion remitida en medio magnético, se en los archivos de reportes amigables lo
siguiente:
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Indicadores de productos priorizados

Nombre del
archivo

Indicadores

Indicadores de
producto  detl
Programa
Articulado
Nutricional.pdf

1. Indicadores de producto del Programa Articulado Nutricional

Dimensiones evaluadas

Indicador: Proporcion de nifios menores
de 5 afios con desnutricion cronica Region
Huanuco 2000 — 2012, segun patrén de
referencia NCHS y patrén OPS. Fuentes
ENDES

Control de crecimiento de menores de 36
meses con confroles de crecimiento y
desarrollo (CRED) completo para su edad.
Fuente ENDES

Proporcién de menores de 24 meses con
vacunas contra el neumococo y rotavirus
para su edad

La fuente de informacion corresponde a la ENDES. |
LLos reportes son comparativos de la region y el nivel
nacional

Se debe generar bases de datos analiticas segun la
fuente SIS para generar los reportes solicitados en el
criterio

Indicadores de Disponibilidad de Insumos

Nombre del
archivo

Indicadores

Dimensiones evaluadas

Disponibilidad de

insumos médicos crilicos. BD SIGA

Disponibilidad de
insumos.pdf

establecimientos de mayor | SIGA.

la bas

priorizados.pdf

Indicador: La informacion presentada corresponde a la
Porcentaje de enfermeras segun | disponibilidad de recurso humano segin la fuente

capacidad resolutiva.pdf Los reportes solicitados deben generarse a partir de

Numero de enfermeras en | fuente PECOSAS SIGA y contener las variables
establecimientos de salud | solicitadas

e de datos analitica generada por la region,

Indicadores de gasto

Asignacion al
programa
Articulado
Nutricional.pdf

presupuestal  al Programa
Articulado Nutricional de los | Se de

Evolucion de la asignacion
presupuestal a los productos
criticos del PAN Regi6én
Huanuco, afios 2010 al 2013

Porcentaje de ejecucion
presupuestal del programa
Articulado Nutricional por unidad
ejecutora, afio 2013

Presenta los siguientes La fuente utilizada es el SIAF, se observa
indicadores: informacién periédica anual al PAN y los
Porcentaje de la Asignacién PROIDUCTOS Nifos con CRED completo para la
presupuestal al programa edad y nifios con vacunas completas para la edad.
Articulado Nutricional. Por toda | «  Tiempo: cumple periodicidad anual y evolucion
fuente y genérica 2010y 2013

» Presenta presupuesto total por unidad
Evolucién de la asignacion ejecutora, por categoria presupuestal, cumple

anos 2010 al 2013 periodicidad trimestral, diferenciado por fuente de
financiamiento y genéricas de gasto

be organizar mejor el reporte regional con la

El Gobierno regional ha elaborado reportes amigables actualizados y con evoluciéon anual del
gasto presupuestal, los mismos que estén publicados en la pagina web. Si bien la regién ha
generado reportes generales de productos del PAN, estos también deben generarse a partir de
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la fuente SIS que administra la regién. No ha considerado los otros reportes solicitados en este
criterio.

Conclusion:
El Gobierno regional no ha cumplido con elaborar el total de reportes solicitados. Por lo tanto, la
region no cumple con el criterio establecido.

CRITERIO 23: El Gobierno regional publica regularmente el estado de avance de los
indicadores y compromisos.

Definicién operacional: La Region publica y actualiza al menos cada 6 meses, el estado de
avance de los indicadores priorizados y compromisos de gestién.

Procedimiento de verificacion:

Se ingresa a la pagina web reportada por la region.
o Se verifica en la pagina web, la existencia de reportes referidos a los indicadores de
productos priorizados:
a. Proporcién de nifios/as menores de 36 meses afiliados al SIS con CRED completo para
su edad.
b. Proporcién de nifios/as menores de 24 meses afiliados al SIS con suplemento de hierro
c. Proporcién de gestantes afiliadas al SIS con suplemento de hierro.
e Se verifica en la pagina web, la existencia de reportes referidos a los compromisos de
gestiéon
a. Ninos afiliados al SIS
b. Disponibilidad de insumos criticos
c. Otros

Se ha revisado la informacién publicada en el siguiente vinculo:
www.redsaludhuanuco.gob.pe/europan, la pagina web contiene informaciéon publicada del
Convenio de apoyo Presupuestario.

Comprende la siguiente informacion:

Publicacién de los informes | y Il de cumplimiento de compromisos de cada nivel establecido en
el Convenio, asi como del instructivo del nivel 1, cumpliendo con la periodicidad establecida.
Deseable que se publique la normatividad generada sobre los procesos de gestién para socializar
los contenidos y su uso por las unidades ejecutoras.

Lhtnd earh o laicio

0 Canvenlo EVUROPAN
Progparny ity Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional -
frowse EUROPAN

E1 Gobiemo Pensane, representado por &f Miristeia da Econamfa y Finameas v la Agencia
Paruara da Cooppracal Intemaaons, swecrbil. ol 19 4 pevenbos g2 00U, <on ta
e Comividn Guropas, Un Convirie da ApoYD Presupuwitand Genciinato EURO-PAN, que
S| comprands uns donackn de hasta 60,6 mlones de Eurcs La mACHGRA da este
L2 Comrvario s tizs raakdad an razon del buan macajo da las fearwas oblcas peruanas, B
afke 2008, y bapo la memdelogla PEFA (Pubke. Financlal Mansgemant 3nd Accountatidty
(5 Arsosument), Una nisidn de axpeitos inlemacionales Colocd 3l Pani como ol primer pais
en América del Sur en haber sidu evaliads bop esta
 pava recks Apoyo Preruguestaria.

T W S
S

Faoo s ot Ot 1
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Reportes de Compromisos de Gestion:
Se observa los siguientes reportes generados referentes al cumplimiento de los compromisos de

gestion:

Indicador: Porcentaje de enfermeras segln establecimientos de mayor capacidad resolutiva.pdf
Deseable que la informacion que se publique esté por gréaficas fuente SIGA

Indicador: Porcentaje de la Asignacion presupuestal al programa Articulado Nutricional. Por
categoria presupuestal, fuente SIAF

Indicador: Evolucion de la asignacion presupuestal al Programa Articulado Nutricional de los anos
2010 al 2013, fuente SIAF

Indicador: Evolucién de la asignacion presupuestal a los productos criticos del PAN Regioén
Huanuco, afios 2010 al 2013, fuente SIAF

= N AT -
[ EOWVEMIGDE a
BL FROGHAMA . ATTAUFURITAL FRERBLESTARID M
0 HUTHACIOHAL AR PROGIAMA, -
BBTA CRAUMTARD A  COMTHLISUTR AHUNALADE
o 1A TR AL Ak

DEBHUTANCION CACAIEA 86 ANIR, &
THAVES L ALECUADD .
FRARCIAMENTE e Ly
STUAYERCIONES EFECTIVAL COMO

LA ATEWCSN DEL ¥

OEIARROLLD ¥ AOMSIATAACKN OF Fimgrare.d Metesais

VACUMAS & LA POOLAC K tef ANTHL, e

o CALUNNOD AL MEOCLE LOGICO Fijgina &1

Ods PRODHAMA,

. St It (o

L ColvEmo: AFtvo Cinperinitcted 46 Vairme

FRESUPLIEETARID AL FAM. §9. UN Civomm 8ol Progy =2

POA BESULTADLL EL' CUAL VIENE Figina 0

MAPLEMENTANIIGIE BN 1A REGION

AMAAED DESDE DL ARD 0, batuairnt o ot
Aigrrwras § Kjoiwpiss

€M I CONTEATO, Cl PHCEENIU Possyuesiel ool Pigrarse
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PREZENT LOL  PREECHALES Figina by oo

CONVENIO DE APOYQ PRESUPUESTARIO AL PAN (EUROPAN) - 2013

[ EQUIPQ TECNICO REGIONAL ENCARGADO DE LA IAPLEMENTACION DEL

Indicadores de productos:
Se observa los siguientes reportes publicados:

Indicador: Proporcion de nifos menores de 5 afios con desnutricién crénica Regién Huanuco,
seg(n patrén de referencia NCHS y patron OPS. Fuentes ENDES 2000 — 2012

Indicador: Control de crecimiento de menores de 36 meses con controles de crecimiento y
desarrollo (CRED) completo para su edad. Fuente ENDES 2007-2012

Indicador: Proporcion de menores de 24 meses con vacunas contra el neumococo y rotavirus
para su edad. Fuente ENDES 2009-2012

Indicador: Porcentaje de ejecucién presupuestal del programa Articulado Nutricional por unidad
ejecutora, afio 2013, fuente SIAF

De acuerdo a lo verificado, se ha publicado informacién parcial sobre reportes de cumplimiento
de compromisos de gestién. Respecto a los indicadores de productos priorizados, se observa
reportes sdlo de la fuente ENDES y no de la fuente SIS. Asi mismo, se recomienda mejorar la
organizacion de la informacion publicada ya que los reportes de gestion y la presentacion del
Convenio estan fuera del mend denominado Convenio de Apoyo Presupuestal.

Conclusion:

En la pagina web del Gobierno Regional, no hay informacién referida a los reportes de
indicadores de producto establecidos en el Convenio de Apoyo Presupuestario, por lo tanto
este criterio no se ha cumplido.
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IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

A. CONCLUSIONES GENERALES:

1. Los resultados muestran un cumplimiento de 13 de 23 criterios evaluados, 09 criterios mas
en relacion al | informe de verificacion del nivel de cumplimiento del Convenio de Apoyo
Presupuestario al Programa Articulado Nutricional (EUROPAN).

e En el Proceso de Programacioén operativa, se ha cumplido 6 de 7 criterios evaluados.

e En el Proceso de Soporte Logistico para la adquisicién y distribucion de los
insumos, se ha cumplido 4 de 9 criterios evaluados.

o En el Proceso Organizacién para la produccion y entrega de los productos, se ha
cumplido 2 de 3 criterios evaluados.

¢ En el Proceso Supervision, seguimiento y evaluacion, se ha cumplido 1 de 4 criterios
evaluados.

2. De acuerdo a lo establecido en el Convenio, y segln los resultados alcanzados en esta
segunda evaluacién, queda cancelada la transferencia del 40% de los recursos del tramo
fijo.

3. El Gobierno Regional muestra avances en el cumplimiento de la meta de compromisos
relacionados a la distribucién de insumos médicos, antibiéticos y sulfato ferroso a
establecimientos priorizados, la disponibilidad de recurso humano y bienes de capital en
establecimientos priorizados.

4. Asi mismo, se espera que para el siguiente nivel se mantenga el nivel de cumplimiento de
los compromisos establecidos.

B. RECOMENDACIONES

1. Mejorar el nivel de cumplimiento de la afiliaciéon temprana y la identificacion del nifio/a con
CUI/DNI. El Gobierno Regional, en coordinaciéon con RENIEC, debe facilitar la instalacién
de las Oficinas Registrales Auxiliares (ORAs) en establecimientos de salud priorizados,
que permita acceder al Acta de Nacido Vivo en linea, al inicio del tramite del DNI, de la
afiliacién temprana al SIS y a otros Programas Sociales.

2. Cada Unidad Ejecutora debe mantener el nivel de cumplimiento de la conciliacién de
establecimientos de salud y su registro en el SIP PpR (SIGA), ello permitira ordenar la
informacidn de recursos humanos y equipamiento por punto de atencion.

3. El Gobierno regional debe finalizar el saneamiento contable de los bienes patrimoniales
a nivel de sus unidades ejecutoras; y debe mantener el registro actualizado de los mismos
en el SIGA patrimonio.

4. Es necesario mejorar el nivel de coordinacién entre las areas técnicas y administrativas
(planeamiento y logistica) en cada UE para que en el siguiente ejercicio presupuestal las
modificaciones presupuestales a nivel de especificas de gasto de los productos
vinculados al Programa Articulado Nutricional respondan a la programacion en el SIGA
(fase aprobado).
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)

10.

11.

12.

13.

14.

El Gobierno Regional debe mejorar el registro de informacion en la base de datos regional
que contiene el listado total de establecimientos de salud con acceso fisico a menos de
una hora para los servicios de atencién infantil.

Las Unidades Ejecutoras deben mantener el buen registro de informacién de personal en
el SIP PpR (SIGA); ello ayudara a una mejor toma de decisiones respecto a este recurso.
Asi mismo se debe monitorear permanentemente la disponibilidad de recurso humano de
salud en establecimientos priorizados segutn la fuente de base de datos HIS.

El Gobierno Regional y Unidades Ejecutoras deben culminar la elaboracién de sus actas
de conciliacién contable de los bienes patrimoniales y mantenerlo actualizados.

El Gobierno Regional debe promover el desarrollo de competencias del personal
administrativo en todas las Unidades Ejecutoras para superar las limitaciones observadas
en los procesos de adquisicion y registro de informacién oportuna en el SIP PpR (SIGA).

El Gobierno Regional y Unidades Ejecutoras deben priorizar la adquisicion de equipos
para el PAN, considerando el estandar definido y realizar un monitoreo permanente por
punto de atencién para garantizar la disponibilidad del equipamiento e insumos criticos
en los establecimientos priorizados de los distritos mas pobres.

El Gobierno Regional y las Unidades Ejecutoras deben generar bases de datos analiticas
de indicadores de productos establecidos en el Convenio; asi como los reportes
solicitados, lo que permitira monitorear el avance de metas establecidas; esta informacion
debe ser publicada en la pagina web oficial.

El Gobierno Regional y las Unidades Ejecutoras deben socializar las Directivas que
normen los procesos de gestiéon y organicen los flujos de las bases de datos de los
padrones de nifios y establecimientos.

El Gobierno Regional debe conformar, un comité/equipo de seguimiento que facilite el
cumplimiento de los compromisos de gestién e indicadores del Convenio. Para ello es
importante conocer el detalle de los reportes de Programacién presupuestal, reportes de
gasto, indicadores de producto e insumos, que proporcionan EI SIAF, SIGA, ENDES y
otras bases de datos disponibles.

El Gobierno Regional debe mejorar la presentacion del informe adjuntando un resumen
secuencial y ordenado por cada criterio, segtin el instructivo correspondiente al siguiente
nivel, mencionando en cada caso la informaciéon que ha sido procesada, asi como los
anexos que la acompafnan u otras observaciones que se consideren necesarios a tener
en cuenta en la etapa de verificacién por parte del MEF.

Las observaciones identificadas en este |l Informe de verificacién de cumplimiento del

Convenio - Nivel 1, deberan ser subsanadas en el nivel 2 del préximo afio, tomando en
cuenta estas recomendaciones y las precisiones establecidas para cada criterio.
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ANEXON°1

VERIFICACION DE LA INFORMACION REMITIDA AL MEF

La informacién remitida al MEF se encuentra documentado en medios fisicos impresos y en
archivos electrénicos contenidos en un DVD. Se verifica un informe consolidado elaborado por
la Direcciéon Regional de Salud de Huanuco y 03 anexos que se adjuntan al documento en
mencion, los mismos que son: Anexo 01: F100 y F200 los mismos que contienen informacién
regional consolidada, Anexo 02: DVD con informacion de archivos electrénicos y Anexo 03: el
mismo que contiene los informes parciales correspondientes a cada una de las Unidades
Ejecutoras en Salud de la Regién Hudnuco: Red de Salud Huanuco, Red de Salud Leoncio
Prado, Hospital Tingo Maria, Hospital Regional Hermilio Valdizan, Red de Salud Huamalies y
Red de Salud Dos de Mayo. Asimismo, se verifica la existencia de documentos relacionados con
tramites administrativos.

A continuacidon se presenta una descripcién de los documentos impresos contenidos en el
expediente, visado por el Pliego regional y enviados por las Unidades Ejecutoras:

— Padrén Nominado de Nifios/as menores de 5 afios.

— Padrén de JUNTOS menores de 36 meses

~ Matriz de establecimientos de salud con tiempo de acceso a la poblacién
— Base de datos HIS

—~ Base de datos SIS

— Base de datos RENAES

— Padrén de Establecimientos de Salud

En la carpeta “"BACK UPs” se consigna 05 sub carpetas, las mismas que contienen informacion
de 16s Back Ups Del SIGA de las 05 Unidades Ejecutoras. Las sub carpetas son las siguientes:
01: BACK UP EU 810 ~ DIRESA HUANUCO
02: BACK UP EU 811 — HOSPITAL TINGO MARIA
03: BACK UP EU 812 — HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
04: BACK UP EU 1110 — RED LEONCIC PRADO
05: BACK UP EU 1247 — RED HUANUCO.

En el Anexo 01 del expediente se adjuntan los Formatos 100 y 200 en medios impresos. Esta
informaciéon se encuentra consolidada a nivel regional. A continuacion se presente una
descripcion de la informacién remitida en esta parte. Del mismo modo se incluye la informacién
de cada una de las UEs contenida en los F100 y F200 a fin de complementar la informacion
regional. Del mismo modo se realiza una constrastacion de toda la informacién impresa remitida
en los F100 y F200 con los archivos electrénicos adjuntados en el DVD.
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Tabla N° 01: Formato 100 de la Tabla AfiPadron

Criterios de Fuente de Datos

Medio impreso
Formato 100

Medio electrénico

1. Nombre del | Pliego 448: Padron Nominado de ninos /as AfiPadron
archivo Gobierno Regional menores de 36 meses
consolidado
UE 401: Hospital Tingo Fadron Nominado de Nines/as AfiPadron
Maria menores de 36 meses
UE 402: Hospital Padrén Nominado de Nifos/as AfiPadron
Hermilio Valdizan menores de 36 meses -
UE 403: Red de Salud Padron Nominado de Nifios/as AfiPadron
Leoncio Prado menores de 36 meses
UE 404: Red de Salud Padrén Nominado de nifios/as AfiPadron
Huanuco N menores de 36 meses
UE 405: Red de Salud Padron Nominado de nifios/as AfiPadron
Huamalies menores de 36 meses o
UE 406: Red de Salud Padrén Nominado de nifios/as AfiPadron
Dos de Mayo menores de 36 meses
2.  Nombre base de datos AfiPadron AfiPadron
3. Nombre de la tabla Padrén Nominal Padron Nominal
4. Formato Excel Excel
5. Numero de variables 34 34
6. Ndmero de | Pliego 448: 103,954 103,954
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Tingo 3,707 3,707
Maria
UE 402: Hospital Sin Dato Sin Dato
Hermilio Valdizan
UE 403: Red de Salud 14,246 Sin Dato
Leoncio Prado
UE 404: Red de Salud 31,070 Sin Dato
Huénuco
UE 405: Red de Salud 9,640 9,640
Huamalies
UE 406: Red de Salud Sin Dato 4,140
Dos de Mayo
7. Listado de variables Pad N Pad_N
Pad_depar Pad_depar
Pad_prov Pad_prov
Pad_distri Pad_distri
Pad_ubigeo Pad_ubigeo
Pad nom EESS Pad_nom EESS
Pad EESS Pad_EESS
Pad_Apnin Pad_Apnin
Pad_Amnin Fad Amnin
Pad_Pnonin Pad_Pnonin
Pad Snhonin Pad Snonin
Pad CodSex Pad CodSex
Pad_Fecnac Pad_Fecnac
Pad edadc Pad_edadc
Pad_TipDoc Pad_TipDoc
pad DN pad_DNI
pad_TioSeguro pad_TioSeguro
pad_NurnAfill pad NumAfil1
pad_PirMenor pad_DirMenaor
pad_PIN pad PIN
pad _PVL pad PVL
pad_Juntos pad_Juntos
pad_otros pad_olros
pad_relacion pad_relacién

pad_ApMadre

pad_ApMadre

‘pad_AmMadre

pad_AmMadre

pad_PnomMadre

pad_PnomMadre

pad_SnomMadre

pad_SnomMadre

pad_DNImadre

pad_DNimadre

pad_NivinstrucMadre

pad_NivinstrucMadre

pad_Leng pad_Leng
CCPP CCPP

Cod_ccpp Cod_ccpp
LugarNac LugarNac
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La Tabla N° 01, muestra informacidén de la base de datos del Padrén Regional Nominado de
ninos/as menores de 5 afios, la misma que se encuentra en formato excel y contiene 34 variables,
segun lo solicitado en el instructivo, tanto en el Formato 100 como en el archivo electrénico con
informacién regional.

Se observa que en el F100 de la UE 402 y UE 406 no cuentan con datos para los formatos
impresos. Asimismo, no se registra informacién en archivos electrénicos para las Unidades
Ejecutoras 402, 403 y 404. La informacién registrada en archivo electrénico pertenece al
consolidado del nivel regional.

En cuanto al numero de registros verificados en los archivos electrénicos, el Pliego 448
(informacién regional) tiene 103,945 datos, Hospital Tingo Maria 3,707 datos, Red de Salud
Huamalies 9,640 datos y la Red de Salud Dos de Mayo 4,140.

Respecto al listado de variables, todas las bases de datos contienen el mismo tipo de variables

tanto en el formato 100 como en los archivos Excel entregados en CD.

Tabla N° 02: Formato 100 de la Tabla EsSIS

Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100
1. Nombre del | Pliego 448: Establecimientos SIS EsSIS
archivo Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Tingo | Establecimientos SIS EsSIS
Maria
UE 402: Hospital Establecimientos SIS EsSIS
Hermilio Valdizan
UE 403: Red de Salud Establecimientos SIS EsSIS
Leoncio Prado
UE 404: Red de Salud Establecimientos SIS EsSIS
Huanuco
UE 405; Red de Salud Establecimientos SIS EsSIS
Huamalies
UE 406: Red de Salud Establecimientos SIS EsSIS B
Dos de Mayo
2. Nombre base de datos EsSIS EsSIS
3. Nombre de la tabla Establecimientos SIS Establecimientos SIS
4. Formato Excel Excel
5. NOmero de variables 13 B EE]
6. Numero de Pliego 448: 281 281
registros Gobler_no Regional
consolidado
UE 401: Hospital Tingo | Sin Dato Sin Dato
Maria
UE 402: Hospital Sin Dato Sin Dato
Hermilio Valdizan
UE 403: Red de Salud 80 Sin Dato
Leoncio Prado
UE 404: Red de Salud 97 Sin Dato
Huanuco __| _ |
UE 405: Red de Salud Sin Dato 46
Huamalies
UE 406: Red de Salud Sin Dato 49
Dos de Mayo
7. Listado de variables Num Num
Pre_codest Pre codest
Coduni Coduni
Nomb Est Nomb Est
Tipo B | Tipo
Pre_afilia Pre afilia
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Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
: Formato 100 .

Prie_ugi Pre_uci

Pre_Disa Pre_Disa

Pre_CodPag Pre_CodPag
Pre_CodEje Pre_CodEje

Pre_Estado Pre_Estado

calegoria Categoria

ubigeo Ubigeo

La Tabla N° 02 muestra informacion referida al listado de establecimientos de la base del SIS a
nivel de consolidado regional y Unidades Ejecutoras.

Se observa que en el F100 de la UE 401, UE 402, 405 y 406 no cuentan con datos para los
formatos impresos. Asimismo, no se registra informacién en archivos electrénicos para las
Unidades Ejecutoras 401, 402, 403 y 404. La informacién registrada en archivo electrénico
pertenece al consolidado del nivel regional, Red de Salud Huamalies y Red de Salud Dos de
Mayo.

El nivel regional del pliego 448 tiene 281 registros de datos tanto en el formato impreso del F100
como en el archivo electrénico. Para las Unidades Ejecutoras de Salud, la UE 405 y 406 tienen

46 y 49 registros respectivamente.

El cuanto al listado de las variables, en el formato 100 se registra nombres de variables similares
tanto en el formato 100 y medio electrénico.

Tabla N° 03: Formato 100 de la Tabla AfiSIS

Criterios de Fuente de Datos

Medio impreso
Formato 100

Medio electréonico

Salud Huanuco

1. Nombre del | Pliego 448: Listado de nifios menores | AfiSIS
archivo Gobierno Regional de 3 afios afiliados al SIS
consolidado
UE 401: Hospital Listado de nifios menores AfiSIS
Tingo Maria de 3 afios afiliados al SIS
UE 402: Hospital Listado de nifios menores AfiSIS
Hermilio Valdizan de 3 anos afiliados al SIS
UE 403: Red de Listado de nifios menores AfiSIS
Salud Leoncio Prado | de 3 afos afiliados al SIS
UE 404: Red de Listado de niflos menores AfiSIS
Salud Huanuco de 3 afios afiliados al SIS
UE 405: Red de Listado de nifnos menores AfiSIS
Salud Huamalies. de 3 afios afiliados al SIS
2. Nombre base de datos ARFSIS AfiSIS
3.  Nombre de la tabla AfiSIS Afiliados al SIS
4, Formato Excel Excel
5.  Nuamero de variables 18 18
6. Numero de | Pliego 448: 65,290 65,290
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Sin Dato Sin Dato
Tingo Maria
UE 402: Hospital Sin Dato Sin Dato
Hermilio Valdizan o
UE 403: Red de 14,276 Sin Dato
Salud Leoncio Prado
UE 404: Red de 145,870 Sin Dato
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Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100
UE 405: Red de Sin Dato 9,364
| Salud Huamalies -
7. Listado de variables Num Num

ubigeo ubigeo
Ubi_Nombre Ubi_Nombre
afi_idEESSafi afi_IdEESSafi o
Coduni Coduni
pre_Nombre |_pre_Nombre
afi_numregafis afi_numregafis
afi_fecafiliacion afi_fecafiliacion
Afi_feccaducidad Afi_feccaducidad
afi_appaterno afi_appaterno
afi_apmaterno afi_apmaterno
afi_pnom afi_pnom
afi_snom afi_snom
afi_fecnac afi_fecnac
afi_idsexo afi_idsexo
afi_tipodocumento afi_tipodocumento
afi_DNI afi_DNI
Afi_edad Afi_edad

La Tabla N° 03, muestra informacién de los Nifios Menores de 3 afios afiliados/inscritos al SIS
segun el consolidado regional y Unidades Ejecutoras, la misma que se encuentra en formato
excel y contiene las 18 variables, segun lo solicitado en el instructivo, tanto en el Formato 100
como en medio electrénico.

Se observa que el F100 de las UE 401, UE 402 y UE 405, no cuenta con dato para los formatos
impresos. Asimismo, no registra informacién en archivos electronicos para las Unidades
Ejecutoras 401, 402, 403 y 404. La informacién registrada en archivo electrénico pertenece al
consolidado del nivel regional y Red de Salud Huamalies.

El nimero de registros observados en el formato impreso F100 para el nivel regional Pliego 448
es de 65,290, la misma que coincide con la informacién en el formato electrénico. El niimero de
registros de datos para la UE 405 en el formato electrénico es de 9,364,

Respecto al listado de variables, todas las bases de datos contienen el mismo tipo de variables.
El numero de variables son las mismas tanto en el Formato 100 como en medio electrénico.

Tabla N° 04: Formato 100 de la Tabla AteSIS

Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100
1. Nombre del archivo Pliego 448: Atenciones y atendidos | AteSis
Gobierno Regional en el SIS en los EESS
consolidado en los (Ultimos 12
meses

Atenciones y atendidos | AteSis
en el SIS en los EESS
en los dltimos 12
meses

Atenciones y atendidos | AteSis
en el SIS en los EESS
en los Ultimos 12
meses

UE 403: Red de Atenciones y atendidos | AteSis
Salud Leoncio Prado | en el SIS en los EESS
en los dltimos 12
meses

Atenciones y atendidos | AteSis
en el SIS en los EESS
en los dltimos 12
meses
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Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
L Formato 100 B
UE 405: Red de Atenciones y atendidos | AteSis
Salud Huamalies en el SIS en los EESS
en los dltimos 12
meses
2. Nombre de la base de datos | ARFSIS AteSis o
3. Nombre de la labla AteSIS Atenciones y Atendidos del SIS
4. Formato Excel Excel
5. Numero de variables 05 05
6. Numero de registros Pliego 448: 268 268
Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Sin Dato Sin Dato
_Tingo Maria — 1
UE 402: Hospital Sin Dato Sin Dato
Hermilio Valdizan
UE 403: Red de 959,042 Sin Dato
Salud Leoncio Prado
UE 404: Red de 407,534 Sin Dato
Salud Huanuco
UE 405: Red de Sin Dato 46
Salud Huamalies
7. Listado de variables Num Num
afi_idEESSafi afi_idEESSafi
Coduni Coduni
Nomb_Est Nomb_ Est
Atenciones 2012 -
2013 Atenciones 2012 - 2013

La Tabla N° 04 presenta informacién sobre la base de datos de atenciones del SIS de los ultimos
12 meses, la misma que fue remitida segun Unidades Ejecutoras y un consolidado a nivel
regional. Esta informacién se encuentra en formato Excel. Esta tabla contiene 05 variables segun
lo indicado en el instructivo.

Se observaque en el F100 de la UE 401, UE 402 y UE405, no cuentan con dato para los formatos
impresos. Asimismo, no registra informacion en archivos electrénicos para las Unidades
Ejecutoras 401, 402, 403 y 404. La informacién registrada en archivo electrénico pertenece al
consolidado del nivel regional.

El nimero de registros tanto en el nivel regional reportado en el F100 y en archivo electrénico es
de 268.

La UE 403 y 404 reportan en su F100 impreso 959,042 y 407,534 registros respectivamente.

Respecto al listado de variables, todas las bases de datos contienen el mismo tipo de variables.
El nimero de variables son las mismas tanto en el Formato 100 como en medio electrénico.

Tabla N° 05: Formato 100 de la Tabla AfiJuntos

Criterios de Fuente de Datos | Medio impreso Medio electronico
Formato 100
1. Nombre del | Pliego 448: Base de datos del Programa | AfiJuntos
archivo Gobierno Regional Nacional de Apoyo Directo a
consolidado los Mas Pobres - JUNTOS
UE 401: Hospital NO APLICA: No es ambito del | NO APLICA
Tingo Maria Programa Juntos
UE 402: Hospital NO APLICA: No tiene | NO APLICA
Hermilio Valdizan poblacién asignada de nifios
menores de 3 afos |
UE 403: Red de Base de datos del Programa | AfiJuntos
Salud Leoncio Prado | Nacional de Apoyo Directo a
los Mas Pobres
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Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100
UE 404: Red de Base de datos del Programa | AfiJuntos
Salud Huanuco Nacional de Apoyo Directo a
los Mas Pobres
UE 405: Red de Base de datos del Programa | AfiJuntos
Salud Huamaties Nacional de Apoyo Directo a
| los Mas Pobres
2. Nombre base de datos Padrén de beneficiarios | AfiJuntos
| JuNTOS
3. Nombre de la tabla Afiliados a Juntos: "AfiJuntos” | Padron JUNTOS
4. Formato Excel Excel
5. Nimero de variables 22 22
6. Nuoumero de | Pliego 448: 22,838 22,838
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital NO APLICA: No es ambito del | Sin Dato
Tingo Maria Programa Juntos
UE 402: Hospital NO APLICA: No tiene | Sin Dato
Hermilio Valdizan poblacién asignada de nifios
N menores de 3 afos
UE 403: Red de Sin Dato Sin Dato
Salud Leoncio Prado
UE 404: Red de 15,524 Sin Dato
Salud Huanuco
UE 405: Red de 6,261 6,261
Salud Huamalies
7. Listado de variables Num Num
Region Region
Provincia Provincia
Distrito Distrito
CCPP CCPP
APaterno APaterno
AMaterno AMaterno
Nombres Nombres
EdadA EdadA
EdadM EdadM
FNacimiento FNacimiento
Sexo Sexo
Parentesco Parentesco
TipDoc TipDoc
NumDoc NumDoc
CodSalud CodSalud
CodSIS CodSIS
Nomb_Est Nomb Est
APaternoTit APaternoTit
AMaternoTit AMaternoTit
NombresTit NombresTit
DNITit DNITit

La Tabla N° 05, corresponde a la base de datos de beneficiarios menores de 36 meses del
Programa Nacional de Apoyo Directo a los Mas Pobres del Programa JUNTOS, seglin Unidades
Ejecutoras y consolidado a nivel regional. La UE Hospital Tingo Maria no reporta informacion por
no ser &mbito del programa Juntos. Por su parte la UE Hospital Hermilio Valdizén no cuenta con
esta informacién ya que no cuenta con poblacién asignada.

Se observa que en el F100 impreso de la UE 403 no cuenta con registro de datos. Asimismo, no
registra informacion en archivos electrénicos para las Unidades Ejecutoras 401, 402, 403 y 404.
La informacion registrada en archivo electrénico pertenece al consolidado del nivel regional y a
la UE 405.

El ndmero de registros para el F100 consolidado a nivel regional es de 22,838.

En cuanto al nimero de variables, en el formato 100 y en medio electrénico se registran 22
‘variables y todas coinciden tanto en el Formato 100 como en medio electrénico.
l"-.
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Tabla N° 06: Formato 100 de la Tabla EsPadron

Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electronico
Formato 100
1. Nombre del | Pliego 448: Padron de Establecimientos de | esPadron
archivo Gobierno Regional Salud
consolidado
UE 401: Hospital Tingo Padron de Establecimientos de | esPadron
Maria Salud o
UE 402: Hospital Hermilio | Padron de Establecimientos de | esPadron
Valdizan Salud |
UE 403: Red de Salud Padrén de Establecimientos de | esPadrén
Leoncio Prado Salud
UE 404: Red de Salud Padrén de Establecimientos de | esPadron
Huanuco Salud
UE 405: Red de Salud Padron de Establecimientos de | esPadron
Huamalies Salud
UE 406: Red de Salud Padron de Establecimientos de | esPadrén
Dos de Mayo Salud
2. Nombre base de datos Espadron esPadron
3. Nombre de la tabla Padrén de Establecimientos de | Padrén de Establecimientos
Salud de Salud
4. Formato Excel Excel
5. Numero de variables 21 21
6. Numero de | Pliego 448: 283 283
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Tingo 1 1
Maria
UE 402: Hospital Hermilio | Sin Dato Sin Dato
Valdizan
UE 403: Red de Salud 80 Sin Dato
Leoncio Prado
UE 404: Red de Salud 112 Sin Dato
Huanuco
UE 405: Red de Salud 46 46
Huamalies
UE 406: Red de Salud Sin Dato 49
Dos de Mayo
7. Listado de variables Num Num
CodPI CodPI
CodEjec CodEjec
Coduni Coduni
Nomb Est Nomb_Est
Tipo Tipo
Categoria Categoria
Ubigeo Ubigeo
CCPP CCPP
Codcepp Codccpp
Direc Direc
Telef Talef
Red Red
MR MR
CLAS CLAS -
Aclivo Activo
Res_ES Res ES
Res Recat Res_Recat
Esl priorizado Esl_priorizado
Ref lab_ema Ref lab_emg
Resp Resp

La tabla N° 06 presenta informacién sobre el Padron de Establecimientos de Salud de la Regién
Huénuco la misma que fue remitida por cada una de las Unidades Ejecutoras y luego consolidado
a nivel regional. Esta informacién se encuentra en formato Excel. Esta tabla contiene 21 variables
de acuerdo a lo sefialado en el instructivo considerado para este nivel.
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Para el consolidado regional el F100 impreso registra 283 datos, mientras que para la UE 401,
registra 1 dato, la UE 403 registra 80 datos, UE 404 registra 112 y la UE 405 registra 46 datos.
La UE 402 y 406 no registran informacion. Para los archivos electrénicos se considera el
consolidado a nivel regional.

Las variables en cada una de las UE son las mismas en ambos medios de verificacion.

Tabla N° 07: Formato 100 de la Tabla EsHIS

Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100
1. Nombre del | Pliego 448: BASE DE DATOS HIS esHIS
archivo Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Tingo BASE DE DATOS HIS esHIS
Maria
UE 402: Hospital Hermilio | BASE DE DATOS HIS esHIS
Valdizan
UE 403: Red de Salud BASE DE DATOS HIS esHIS
Leoncio Prado
UE 404: Red de Salud BASE DE DATOS HIS esHIS
Huénuco
UE 405: Red de Salud BASE DE DATOS HIS esHIS
Huamalies
UE 406: Red de Salud BASE DE DATOS HIS esHIS
Dos de Mayo
2. Nombre de la base de datos HIS esHIS
3. Nombre de la tabla EsHIS esHIS
4. Formato Excel Excel
5. Numero de variables 11 11
6. Nudmero de | Pliego 448: 271 271
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Tingo 01 01
Maria
UE 402: Hospital Hermilio | Sin Dato Sin Dato
Valdizan
UE 403: Red de Salud 80 Sin Dato
Leoncio Prado
UE 404: Red de Salud 97 Sin Dato
Huanuco
UE 405: Red de Salud 46 46
Huamalies
UE 406: Red de Salud Sin Dato 49
Dos de Mayo
7. Listado de variables Num Num
Codestab Codestab
Nomb_Est Nomb Est
Coduni Coduni -
Tipo - _Tipo
COD _DPTO COD _DPTO
COD_PROV COD PROV
COD DIST COD_DIST
COD DISA COD_DISA
COD RED COD RED
COD_MIC COD MIC

La Tabla N° 07, presenta informacion del maestro de establecimientos de la base de datos del
HIS, la misma que se encuentra en formato Excel y contiene 11 variables. Esta informacién se
presenta por Unidades Ejecutoras y consolidado a nivel regional.

El niumero de establecimientos de salud reportados en el nivel regional tanto para el F100
impreso como la informacién en archivo electrénico es de 271.

La Unidad Ejecutora 402 y 406 no registran informacion F100 impreso. Asimismo, la informacién
contenida en los archivos electrénicos corresponde al nivel consolidado del nivel regional.
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En cuanto al nimero de variables son las mismas cifras que se presentan en ambos medios de

verificacion.

Tabla N° 08: Formato 100 de la Tabla AteHIS

Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100
1. Nombre del | Pliego 448:
archivo Gobierno Regional Base de Datos HIS ateHIS
consolidado
UE 401 Hospital | Base de Datos HIS ateHIS
EEF:]?HZ(; Cgiﬁ'zt; Base de Datos HIS ateHIS
UE 403: Red de
Salud Leoncio Base de Datos HIS ateHIS
Prado
g;:{?ﬁ&gﬁigf Base de Datos HIS ateHIS
JE405:Redde | Base de Datos HIS ateHIS
2. Nombre de la base de datos
HIS ateHIS
3. Nombre de la tabla AteHIS _AteHIS
4. Formato Excel Excel
5. Nimero de variables ] 5
6. Namero de | Pliego 448: 271
registros Gobierno Regional 271
consolidado
UE 401: Hospital 01 01
Tingo Maria
UE 402: Hospital : Sin Dato
Hermilio Valdizan | SI? Pato
UE 403: Red de Sin Dato
Salud Leoncio 79
Prado
UE 404: Red de i Sin Dato
Salud Huanuco el
UE 405: Red de 46 46
Salud Huamalies
7. Listado de variables Num Num
Codestab Codestab
Nomb_Est Nomb Est
Atendidos_ 2012-2013 Atendidos_ 2012-2013
Alenciones 2012 -2013 Atenciones 2012 -2013

La Tabla N° 08 corresponde a la informacion de la base de datos de atenciones del HIS, la cual
se presenta por Unidades Ejecutoras y consolidado a nivel regional.

La informacién corresponde a la base de datos de los Ultimos 12 meses del periodo 2012 - 2013,
con un total de 271 registros a nivel del consolidado regional tal como se muestra en medio

impreso del F100 como en el archivo electrénico consignado en el DVD.

La UE 402 y 404 no consideran informacion para el F100 impreso. La informacion en archivo
electrénico corresponde al nivel regional.

En cuanto al nimero y nombres de las variables, presentan la misma informacion.
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Tabla N° 09: Formato 100 de la Tabla EsMINSA

Criterios de Fuente de Datos

Medio impreso
Formato 100

Medio electrénico

Pliego 448:
1. Nombre del Gobierno Regional Establecimientos de Salud de la | esMINSA
archivo consolidado Base RENAES - MINSA -
UE 401: Hospital
Tingo Maria Establecimientos de Salud de la | esMINSA
Base RENAES - MINSA
UE 402: Hospital
Hermilio Valdizan Establecimientos de Salud de la | esMINSA
Base RENAES - MINSA
UE 403: Red de
Salud Leoncio Establecimientos de Salud de la | esMINSA
Prado Base RENAES - MINSA
UE 404: Red de
Salud Huanuco Establecimientos de Salud de la | esMINSA
Base RENAES - MINSA
UE 405: Red de
Salud Huamalies Establecimientos de Salud de fa | esMINSA
Base RENAES - MINSA
2.  Nombre de la base de datos Es MINSA esMINSA
3. Nombre de la tabla EESS fuente RENAES EESS fuente RENAES
4. Formato Excel Excel
5. Numero de variables 27 27
6. Numero de Pliego 448: 283 283
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital 01 01
Tingo Maria
UE 402: Hospital Sin Dato Sin Dato
Hermilio Valdizén
UE 403: Red de 80 Sin Dato
Salud Leoncio
Prado
UE 404: Red de 97 Sin Dato
Salud Huanuco
UE 405: Red de 46 46
Salud Huamalies
7. Listado de variables Num Num
Institucidn Institucion
Coduni Coduni
Nomb_Esl o Nomb Est
Tipo Tipo
Departarento Departamento
Provincia Provincia
Distrito Distrito
Ubigeo Ubigeo
Direccién Direccion
Codigo DISA Cadigo DISA
Cadigo Red Cédigo Red
Codigo Microrred Cédigo Microrred
DISA DISA
Red Red
Microrred Microrred
Categoria Categoria
Teléfono Teléfono

Tipo Doc.Categorizacion

Tipo Doc.Categorizacion

Nro.Doc.Categorizacion

Nro.Doc.Categorizacion

Horario Horario

Inicio de Actividad Inicio de Actividad

Responsable Responsable
stado Estado —

Situacion Situacion

Condicién Condicion

Inspeccion Inspeccion

Num Num

Institucion Institucion
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La Tabla N° 09, muestra informacion de la base de datos del Registro Nacional de
Establecimientos de Salud del MINSA (RENAES), la misma que se encuentra por Unidades

Ejecutoras y consolidado regional, tanto en el formato 100 como en medio electronico.

El nimero de variables es 27 para el F100 y medio electronico.

El registro de datos en el F100 impreso para el nivel regional es de 283, mientras que la UE 403
no registra informacién. La UE 401 registra 01 dato, la UE 403 registra 80, la UE 404 registra 97

y la UE 405 registra 46 datos

El archivo electrénico identificado corresponde al nivel regional y contiene 280 registros, la misma

que no coincide con los datos del F100 impreso.

El listado de variables es la misma en ambos medios de verificacion.

Tabla N° 10: Formato 100 de la Tabla Acceso de Servicios de Salud

Criterios de Fuente de Datos

Medio impreso
Formato 100

Medio electrénico

8. Nombre
archivo

del

Pliego 448:
Gobierno Regional
consolidado

Matriz de Establecimientos de
Salud con tiempo de acceso a la
poblacién

Acceso de servicios de salud

UE 401: Hospital
Tingo Maria

Matriz de Establecimientos de
Salud con tiempo de acceso a la
poblacién

Acceso de servicios de salud

UE 402: Hospital
Hermilio Valdizan

Matriz de Establecimientos de
Salud con tiempo de acceso a la
poblacion

Acceso de servicios de salud

UE 403: Red de
Salud Leoncio Prado

Matriz de Establecimientos de
Salud con tiempo de acceso a la
poblacion

Acceso de servicios de salud

UE 404: Red de
Salud Huanuco

Matriz de Establecimientos de
Salud con tiempo de acceso a la
paoblacién

Acceso de servicios de salud

UE 405: Red de
Salud Huamalies

Matriz de Establecimientos de
Salud con tiempo de acceso a la
poblacién

Acceso de servicios de salud

9. Nombre de la base de datos Es MINSA Acceso de servicios de salud
10. Nombre de la tabla EESS fuente RENAES Acceso de servicios de salud
11. Formato Excel Excel
12. Ndmero de variables 12 12
13. Namero de Pliego 448: 1,951 1,951
registros Gobierno Regional
consolidado
UE 401: Hospital Sin Dato Sin Dato
Tingo Maria
UE 402: Hospital Sin Dato Sin Dato
Hermilio Valdizan
UE 403: Red de 554 554
Salud Leoncio Prado
UE 404: Red de Sin Dato Sin Dato
Salud Huanuco
UE 405: Red de Sin Dato 283
Salud Huamalies
14. Listado de variables Cod UE Cod UE
Nom UE Nom_ UE
Cod EESS Cod _EESS
Nom EESS Nom EESS
Nom_Prov Nom_Prov
Nom_Dist Nom_Dist
Nom CCPP Nom_CCPP
Num Nifios_CCPP Num Nifios_CCPP
Distancia_ KM Distancia KM

Horas Traslado EESS

Horas_Traslado _EESS

Num Nifo/no_hora

Nam_Nifo/fio_ hora
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Criterios de Fuente de Datos Medio impreso Medio electrénico
Formato 100 )
| Porc_Nifo/fio_ hora Porc_Nifo/fio_ hora

La Tabla N° 10, muestra informacion del Acceso de la poblacién infantil a los Servicios de, Ia
misma que se encuentra por Unidades Ejecutoras y consolidado regional, tanto en el formato
100 como en medio electrénico. El nimero de variables es 12 para el F100 y medio electrénico.

El registro de datos tanto para el F100 en formato impreso y electrénico es de 1,951. Esta
informaciéon corresponde al nivel regional. No se verifican informacién para las unidades
ejecutoras de salud 401, 402, 404 y 405. L.a UE 403 registra 554 datos. El listado de variables es
la misma en ambos medios de verificacion.
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