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sicn 1111w Fe3.:
i, WARCEH PRESUPUESTALYSD DEYENGARO -
DEL MES DE ENERO A DICIEMBRE
" (EN NUEVOS SOLES) .~ 7 '
PLIEGO : 446 GUBIERNO REGIONAL ICA
EJECUTORA : 400 REGICN ICA-SALUD [000317]
PRGPRODIPRGY ACTIANCBR FU DIVF GRPF COTAL
. -~ PIM f_l | SALDO % AVANCE
' CATEGORIA FA MQDIF. PPTALES. 1a) DEVENGADDS {a-b} #13)
GENERICA . . : . ®)

G0, 3095244, 5.000008, 20. 004. 0005 33244 VIGILANCIA, INVESTIGACION Y TECNOLOGIAS EN NUTRICIOR CODMETA: 06901 99999 SIN DESCRIPGION, INFORMNE: 12,000, ICA, ICA, 1CA

| JRSOS GROINARIOS

GASTOS CORRIENTES
23 BIENES Y SERVICIOS

5000 456778

CIALFTE ) 21 :
sono 1,080 6080 151224 4567.79 2487

AL META

 H001, 2079247, 5.000010. 20,043, 0083 33247 DESARROLLO DE NORMAS Y GUIAS TECNICAS ER uu’rmc:o.f-on WETA, 00001 99999 SN DESGRPCION, KORGA: .00 1CA, ICA, IEA

CURSOS ORDINARIOS - :

. GASTOS CORRENTES

121 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 27,207 9 77,207 745481 1975543 2739
23 5,000 65,63 70836 W00 7042700 030

BIENES Y SERVICIGS

’CIAL E

33,2407 65,636 97,841 7,660.87 90,182.13 783}

TAL META _
33260 VIGILANGIA DE LA CALIDAD DEL AGUA PARA EL CONSUMO HERANGTA: 0000185993 SIN DESCRIPCION, CENTRO POBLATG: 12,000, ICA, ICA, ICA

3. 0001, 233260, 5000023 2!} 043 0095
ECURSOS "‘RDINAR[OS o

GASTOS COH‘Ql ENTES
42.3 BIEHES ¥ SERVI"IOS

5 GASTOS DE CAPITAL _
2 ADQUISICION TE AGTIVGS NO FINANCIEROS

160000 MIRE 13827650 1258

0 40,000 . 0.00 ~ 40,000.00 .00

7 6301 3.33308, 5.000024. 20:
ECURSOS ORDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES ' ' h \
0 27,601 et 3000 4300 174

12

BIENES Y SERVICIOS

ECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS .
5 GASTOS CORRENTES: _
BIENES Y SERVICIOS:

TAL META 30,000 7 2760% 57,601 3,240.00 54,361.00
5 GO0%. 3044275, S.000036. 20. 004.0005 44276 MONITORED, SUPERVISION, EVALUACION Y CONTROL DEL - CODMETA: 00001 93993 SN DESCRIPCION, INFORME: 20.000, ICA, ICA, ICA

ECURSOS ORDINARIOS

5  GASTOS CORRIENTES

N 2.1 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 933,972 0 933972 252,740.13 681,231.87 27.06
N2.3. BIENES Y SERVICIOS 139,164 " a8 207,800 777157 180,078.43 13.34
§  GASTOS DE CAPITAL ' ‘

ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 0 16,100 . 16,100 0.00 16,100.00 0.60

1,073,136 B4T36 1,151,872 280,461.70 87741030 pL ¥

TAL META

5 0002, 3033287, 5.000038. 20, 0430093 33287 DESARROLLO DE NORMAS Y GUIAS TECNICAS EN SALUD MATERHKETA: 00001 39999 SIN DESCRIPCION, NORMA: 12000, ICA, LCA, ICA

ECURSOS ORDINARIOS N

5 (ASTOS CORRIENTES

M2 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 74,483 0 744683 20,1704 54, 312.36 27.08
N23 BIENES Y SERVICIOS 3,058 0 3058 0.00 3058.00 0,00
ROIALFTE 70070 TR £ T B 77 EE 11 TE7ar036 2601
TAL META 77541 3 TIsa 2017064 57,370.35 0

7 GO0Z 3044277, 5000057, 20. 004, 0005 44277 MONITOREQ, SUPERVISION, EVALUACION Y CONTROL DE LA SADUSETA: 00001 93938 SIH DESCRIPCION, INFORME: 12.000, ICA, ICA, IEA

(ECURSOS ORDINARIOS



7 pom e ™ T . e g g
e WARCD PREZUPUESTAL Vs DEVENGADRD - 2012
B
DEL WSS O FNERG A DICIEMERE
s {EN NUEVOS SOLES)

PLIEGO : 449 GOBIERNG REGIGHAL ICA
EJECUTORA - 400 REGION [CA-SALUD [C00817]

PR FRODICROY ACT/ANOER FU DIVF GRPF . i : . TOTAL i .
" CATEGOTA i T oEa | moDinPPTAES) b DEVERGADOS SALUO. ) M AVANCE
~ L;‘:El-'.::lc;\ S - ' N ! (e-b) iz
5 CASTOS CORRIENTES '
121 PERSGNAL ¥ OBLIGAGIONES SOCIALES 451003 0 451,853 £20,792.62 5331,063.32 26.73
423 BENES Y SERVICIOS 42355 153260 200315 6,141.52 164,173.48 3.0
§  GASTOSDE CAPITAL
5 ADQUISICION DE ACTIVGS 1i2 FINANCIERDS 0 .00 2.500.69

ALFTET 1 ‘ ik SN _ : 3,1'25,92};'{4_.“-'" =27,726.86
YTAL BT, 27,500 554,560 126 541,44 52T,726.86
13 G046, 7.043950, 5.000060, 20. COL. 6005 42950 MOKITORED, SUPERVISION, EVALUAGIC. T o auent 49993 SN BESCRIPCION, INFORME: 12000, ICA, ICA, ICA

CURSTS ORDINARIC”
5 GASTOS CORRIL-[ES
21 PERSONAL Y OBCIGACIORES SOGIALES 372418 0 372.418 93,135.01 274,583.98
43,568 54,508" 3,922.30 50,695.70

N23 BIEHES Y SERVICIOS

I54,94059.

BCIALFTE 4 , 0,057.3
JTALHET, 24t 3,000 mael WI0STH S360ER
T Te75. 1.043951, 5000061, 20,043 0083 43351 DESARROLLO DENORMAS Y GUIAS TEGI 734, -CODHETA:0000T 52998 SN DESCRIPCION, HORRGA: 2000, iCA, CA, oA

<ECURSCS ORDINARIOS

5 GASTOS CUARIENTES

‘ FERSONAL Y OBLIGACIONES SCCIALES 7546 9
 BIENES Y SERVICIOS 500 i

017408 5537192
0.00 5,000.00
521,02

N23

DT AL META : BC 496 0' - 87,406 20,174.08 60,321.92 25.D!ﬂ
0 0017, 2043575, 5.000085. 20, 004, 0005 43075 MONETORED, SUPERVISION, EVALUACION Y CONTROL METAXZRROfRTA: 00001 99099’ SN OESCRIPCION, INFORME: 12.000, ICA, ICA, ICA
RECURSOS ORDINARIOS
5 GASTOS CORRIENTES _
12,1 PERSOHAL v.'daushczoues SOGIALES 453,466 0 453466 120,102.89 333,363.11 26.43
| BIENES Y SERVICIOS /AU 155030 I6ETAT0 408

37!
431,900 121,662.19 370,237.81 2473

OTAL META
0017, 3.04375, 5.000086. 20. 047, 0093 43976 DESARROLLO DE NORMAS Y GUUAS TECNICAS EN METAXENIGRGFHETA: 00001 99859 SN DESCRIPCION, NORMA: 200, ICA,ICA,ICA
RECURS0S ORDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES
23 BIENES Y SERVICIOS

OTAL META 8,000 0.00
H2 0018 3.043945. 5.000096. 20. 004, 0003 43535 MONITORED, SUPERYISION, EVALUACION ¥ CONTROL DE - COD.META: 00001 93839 SIN DESCRIPCION, INFORME: 12.000, ICA, ICA, ICA
RECURSOS ORDINARIOS
5 GASTOS CORRIENTES
N 2.1 PERSOMNAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 1,074,348 .0 1,074,348 267,570.43 BOS,TTT.57
127,840 10,600 137,840 13,834.00 124,006.00

N 2.3 BIENES Y SERVICIOS
RCIAL FT LR

3

12188 28140443

1202188 10,000 930,783.57

OTAL META

71 0024, 1044192 5000116, 20, 004, 0005 44192 MONITORED, SUPERVISION, EVALUACION Y CONTROL DE - CODMETA: 60004 69668 §IM DESCRIPCION, INFORME: 12,000, ICA, ICA, ICA

RECURSOS ORDINARIOS

5 GASTOS CORRENTES

N2 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 344216 0 344,218 89,291.68 254,924.14 25,94
N 2.3 BIENES Y SERVICIOS 11,108 12,804 23912 1,575.00 22,337.00 £.59
ROIALFTE =17 S e . L U omsgael U Uo1a8040 TSI B0seRss o T 2488
OTAL META 355,124 12,504 68,128 90,866.26 277,264.14 2a."éﬂl

14 _0024.3.044193. 5.000117. 20, 043. 06¢3 44193 DESARROLLO DE MORWAS Y GUIAS TECHICAS EN PREVENCIRPY.HETA: 00001 99928 SH DESCRIPCION, NORMA: 2.000, ICA, 1GA, ICA
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a9 f . .
OEL MES DE ENERD & DICIEMERE RN
e : {EN NUEVOS SCLES) : }.5
PLIEGO : 449 GCBIERNG REGIONAL ICA 7 _
EJECUTCRA : 400 REGION ICA-SALUD [050817)
PRGPRODIPROY ACTIAUGBR FU DIVF GRPF . . TOTAL
C. PIH i SALDO % AVANCE
NG cclfggim PA HODIF. PRTALES, a) DEVEKGADOS -t P
ENE _ _ _ {6)

= CURSGS ORDINARICS
5 ' GASTOS CORRIENTES

23 BIENES Y SERVICION 7.302.00 800

ROALFTE 77 i S EN )
STAL HETA 7 7,302 0.0 7,302.00 uﬁ|
45 030 3.000767. 5.001576.20.016. 0035  £4072 ESTABLECINIERTOS DE ATERCION DE SALEL . L0 "% Foil’ A 0001 42593 GIN DESCRIPCIOR, E"AGLECIMIEATO DE SALUD: 1.000, I2A, ICA, ICA

5 GASTOS CORRIENTES

hz3’ BIENES Y SERVICIOS IR P 0.00 0.00
REIAL FTE 1 : y .00
YTAL HETA 11,243 T 1219 6.60 11,212.00 0.00|
G 0052 3000168.5.071578.20.016. 0035 44073 ESTABLECIMENTOS DE ATENCION DE SAMUD-] .02 CODMETA: 00001 99999 SIH DRSCRIPCIGN, CERTRO BE PREVEHGIC- 1005, ICA, ICA, 1CA
ECURSOS CROINARIOS r ‘

§  (GASTOS CORRIENTES :

23 BIENES Y SERVICIOS 355,827 0 355,627 1565270 33077480 148

5 GASTOS DE CAPITAL

N25 ADQUISICION OF ACTIVOS ti0 SINANCS: 0 86,562

RCALE o :

TAL META 422,209 8 422209 1585220 405,3%5.80 75|
17 9004, 2.995699, 5.000001, 20. 004, 0005 20575 DSSARROLLAR EL PLANEAKIZHTO DE LA GESTION - CODMETA: 00061 £3398 SIH DECCRIPCION, ACCION: 12.000, 1CA, ICA, IGA

ECURSOS GROINARIOS ' '

5 GASTOS CORRENTES .

N 2.1 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES . 251,183 -0 251,183 57,447.33 193,735.67 287
N2Z3 BIENES Y SERVICIOS 1925 0 24938 1,408.82 23476.18 601

6 GASTOS DE CAPITAL

ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS
AT e T e

AR RESUAY

279,108

£

58,946.15 220,461.85 z1.1z]

TAL META
18 9004, 3.999989, 5000003, 20, uﬁﬁ. 0008~ 00152 APOYQ A LA GESTION - GOD.META: 00001 99989 SIN DESCRIPCION, INFORME: 12.000, ICA, ICA, ICA

ECURSOS ORDINARICS ' ' ‘

5 GASTOS CORRIENTES

N1 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES - 1,711,385 0 1711386 45792856  1.253457.44 76
23 BIENES Y SERVICIOS 276,802 G807 66995 4650372 21949128 | 1748
i25 OTROS GASTOS 0 10,807 10,607 - "0.00 10,807.00 ©00
5 GASTOS DE CAPITAL

126 ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANGIEROS 0 15,246

?CIAE;F[E R N vt ke . s i gwwﬁa,

Hr

FCURSGS DIRECTAMENTE RECAUDADOS
;  GASTOS CORRIENTES

123 BLENES Y SERVICIOS 89,363 0 89,283 5,757.00 83,526.00 Bda
5 GASTOS DE CAPITAL '

{26 ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANGCIEROS - 24500 . 0 24,500 0.00 24,500.00 0.00

CIAL ETE 13 : 06.128.00 !

TAL META 2,117,347 0 21137 SHN18928 160712772 2.10]
9 9001.3.999999. 5.000004. 20. 006.0008 00152 APOYO A LA GESTION - GOD.META; 00M{ 85293 SIN DESCRIPGION, ACCION: 12000, iCA, ICA, ICA

CURSOS ORDINARIOS

| GASTOS CORRIENTES

21 PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 108813 0 08818 2077472 79.044.28 2138

2.3 BIENES Y SERVICIOS 17,795 9 17,195 112298 14872.02 1755

J GASTOS DE CARTAL



FARCO PRESUPUESTEL Vs DEVENGADO - 2013
—— OFL MES DFE ENERC A DIGIEWMERE
{(EN NUEVOS SOLES)

-

2LIESO | 449 GOBIERNG REGIONAL ICA

CIEGUTORA : 400 REGION ICA-SALUR [000217] N
PRG FRODIFRAY ACTIANCER U DiE GRPF I -
SATESORIA P18 0D, ro":JT;ﬁmas.it o n’a:lrjei(:‘mos SADD§ HAVR-R
GENERICA - _ (a} : 8 i

26 ADGUGIION (2 ACTIVOS #O FINANCIERDS . 2,200 7800.00
WP R e et P e SN
FAL HET et B famaid 15770
T 9901, 3009993, £.00GI05. 20.006. 0011 00152 APOYO ALK GESTIH T rero1 9893 T DESGRIPCICH, SCCIGH: 12.61¢, 1CA, ICR 15A
=0URS0S ORGINARIDS

ASTOS CORRIENTES - ’
21 PERSOHAL ¥ CBLIGACIONES SOGIALES 20340 0 310,340 8443823 22500077 27,21
123 BIENES Y SERVICIOS : 28470 0 26470 34152 22,293.48 13.1
i GASTOS DE CAPITAL ) T .
125 ADQUISICION DE ACTIVOS 50 FHANCIERDS 250000 200
AL T TR | . . - i
T EETA nega - 9 229,819 TaiTS 25155525 za.sﬂ
1 0p0L. 2.000099. 5000006, 20. C0E. 0C1Z 03537 CONTROL Y AUCITZRIA 200 SaTA: 66001 99999 S DESCRIPCION, ACCIOH; 12000, ICA, 1CA, KGR R
ECURSOS ORDIMARIOS
5 GASTOS CORRIENTES
M2 PERSZHAL Y OBLIGACIONES SCCIALES EIRT A 0 131,107 27,7038 193.402.00 2143
N2 BIENES Y SERVINIOS 14220 9 14,240 1,213.00 13,027.00 8.52
6  GASTOS DE CARITAL ’
H26 ADQUISICKON DE ACTIVOS KO FHANCIERCS 200 jﬂ 2,800 000 2802.00 0.00

1

ALFTE :
TTAL META 148,147 0t 13,2308 19.52]
S S00L.3,999998. 5.000515, 20, 04,096 40704 ATKICION INTEGRAL DE SALUD DE LAS POBLACIONES EXCEGARGETA: 0191 #5689 SIN DESCAUPCION, NFORNE: 12090, 164, A ICA
ECURSOS ORDINARIDS ' '

5 GASTOS CORRIENTES

£881,201.65 047

885,367 9 885,367 . 416535

BIENES Y SERVICIOS

OTAL META _ 885,367 _ 0 885387 4,165.35 $81,201.65 847
71 9002, 3.999999, 5,000538. 20. 044, 0086 00329 CAPACIVACION AL PERSONAL - CODMETA: 00001 9998% SIN DEGCRIPCION, PERSONA CAPACITADA: 300.000, ICA, [CA, ICA
JECURSOS ORDINARIOS “

5  GASTOS CORRIENTES

57,600 0 57,600 2,610.00 54.990.00 453

BIENES Y SERVICIOS

s

OTAL META 57,600 L] 57,600 © 2,610.00 54,990.00 453
24 9002, 3999399, 5000991, 24, 052. 0116 01153 PAGO DE PENSIONES
RECURSOS ORDINARICS

3 GASTOS CORRIENTES
5,672,211 114,300 5,797,111 1,463,176.34 4,323,934.66 25.28

- COD.META; 00001 §3999 SN DESCRIPCION, PLANILLA: 12.000, iCA, ICA, ICA

N2.2 PENSIONES Y OTRAS PRESTACIONES SOCIALES
ROIAL 500 7,114 30 :
OTAL META 5,672,244 114,900 5787411 146317634 432393466 25.zaJ
75 9002 2.999999 5.001265. 20, 043, 0093 01480 VIGILANCIA Y CONTROL DE MEDIO AMBIENTE - COD.META: 00004 99999 SiN DESCRIPCION, INFORME: 12.000, ICA, ICA, IGA
RECURS0S ORDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES
“N2.1 PERSOWAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 147,167 9 147,167 32,666.69 144,500.31 2020
EN2.3 BIENES ¥ SERVICIOS 28,000 0 26,060 5,333.00 22,667.00 19.05
ROALFTE 4 . . B fsagr oo io0 o ATSA67 3799988 Canerat 2163
OALWETA _ 567 0 175,167 3199968 13716731 2169
126 5002, 3.999994, 5.001285. 20. 043. 0094 01480 VIGILANCIA ¥ CONTROL DE MEDIO ABBIENTE - COD.META: 00001 99835 SIN DESCRIPCION, INFORME: 12.000, IGA, ICA, IGA

SECURSOS ORDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES




/ B B ARG PRESUPUESTAL Vs RAVENGADD - 2612
. GEL BSES DS ENERC A DICIEMBRE
— (EN NUEVOS SCLES) )

PLIEGO - 448 GCEIERNO REGIONAL ICA h

CIECUTORA - 400 REGION ICA-SALUD [000817) {/
PR BRODIPRGY ACTIRVOBR, FU DIVE GRPF - —
: _ P ' SALDO | %AVANCE
CATEGORIA , FiA WODIF. BRTALES: & DEVENGADOS b ol
* GENERICA
e : - ®)
72,000 3245123 169,508.77 14,64

2.2 - GIEMES Y SERVICIDS B} -

ket

CBLFTE 17,70
CJRS0S DIRECTAMENTE RECAUDADOS
- GASTOS CORRIENTES -
23 BISHES ¥ SERVICIOS T 1Em 0OD 50000

e 1..51‘60&,_.’ asaocs

B -!,"_

140,630 i 240500 . 1243 208,108.77

- COL.META: 00901 59599 SIH DESCRIFCION, IMFORRE: 12806, ICA, [G4, ICA

TAL META
79062, 3.999309. 5.001265. 20, $43. 0024 #1473 VIGILANCIA Y COXTROL DE CPIDEMIAS

“CURSOS CROINARIOS
i GASTOS CORRIENTES

BIEKTS ¥ SERVICIOS 144,653 ’ [ 144 622 210116 122,557,864 15.28

101

40446 . 122,557.84 1528

TAL RETA e R

4 3007, 1.002953. 5.004550, 20, 044 0055 0316 BRGHDAR Ul ADEGUADA DISPENSION DE . "AENTOS YCUBHETA: S0001 99998 Sik DESCRIPCIUN, ATENCION: 150.660, (G, 1A ICA
ECURSOS ORDINARIOS ‘ ' T

; GASTOS CORRIENTES : ' : - N

£2,050.96 153,412.04 21.52

121 PERSONAL Y 0BLIGACIONES SOCIALES 225470

3 (GASTOS CORRIENTES

423 BIENES Y SERVICIOS

3 GASTOS DE CAPITAL

ADQUISICION DE ACTIVOS HO FIRANCIEROS !

90750 0 989750 11620227 BT354TTI T

23,750 0 000 23.750.00 0.00

1,013,500:

TAL META o 1,238 970 . 1] 1,238,870 - 178,253.23 1,060,716.77 14.39J
T 0001, 1439255, 5000074, 20, 045, 0098 33256 CONTROL DE CALIDAD NUTRICIONAL DE £OS ALIMENTOS - COD.META: 00001, REPORTE TECNICO: 4000, ICA, 14, CA

ECURSCS ORDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES ,

N23 BIENES ¥ SERVICIOS 0 3800 3,800 6.00 380000

R

3,800.00

v .

TAL META
56 0002, 3.000002. 5000050, 20, 043.0005 09087 ACTIVIDADES DE DIFUSION - ~COD.META: 00001 , PERSGMA INFORMADA: 45370.000, [CA, ICA, IGA

ECURS0S CRDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES

N2.3 BIENES Y SERVICIOS
o Fe

25,000.00 0.00

+

0 5000 - 0 25000 .

)TAL META 0 25,000 25000 - . 0.00 25,000.00 0.00

59 0016, 3.043952, 5.000062. 20, 043, 0095 43957 FANLIA CON PRACTICAS SALUDABLES PARALA PREVENCIORAIEMETA: 00001 , FAMILIA: 200.000, 1GA; ICA, 1CA
ECURSCS ORDINARIOS
5 GASTOS CORRIENTES
0 30,669 30,669 810.00 29,854.00 284

N2.3 BIENES Y SERVICIOS

81000

0,659 365, ;
310.00 29,859.00 2.si]

RCIAL FTE

[ 30,569

YTAL META
0 001n 30M39A 5000064, 20,043, 0035 43054 AGENTES COMUNITARIGS QUE PROMUEVEN PRACTICAS - CODMETA: 00001, PERSORA CAPACTTARA: 10000, ICA, ICA. IGA

EGURSOS GROINARICS

§  GASTOS CORRIENTES -

N23 BIENES Y SERVICIOS 0 4002 4002 450.00 355200 1124
RGIALFTE - 4 : e : 0oL 4002 0 4002 45000 - 355200 1124
JTAL HE o - ST T 02 Mz 45000 395200 11.54_1‘

YTAL META P
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- MARCO PRESUPUESTAL Vs DEVENGADRC - 2012
DEL MES DE ENERC A DICIEMBRE
. (EH NUEVCS SOLES)

PLIEGO : 449 GOBIERNG REGIGNAL ICA
EJECUTORA : 400 REGION 1CA-SALUD {000817]

PR PRODIPEDY ACTAJOBR, FU DIVE GRPE . -
C. . . . Pid . TOTAL SALDA | % AVAWCE
TEG - C o
. Cf,;f,;ﬁf"“ . PIA MODIF. PRTALES. () DEVEHGADOS oty Bla)
- . -A. o)

5 GO1E. 2.043958. 5.000058, 20, 043. 095 42958 POBLACIONIHFORMADA SOBRE USD CORRECTS DE CONDOIFRIETA: 00001, FERSONA INFORAACA: 20000002, ICA, ICA, ICA
ECURSDS CREINARIOS :
5 GASTOS CORRIENTES

23 2 ZNES Y SERVICIOS ) ‘ 0 75,000 75000 0.00 75,000.00 0.00
i i e s . | e 70@03 S . ‘
STAL META b 75,000 F00 - 0.00 TR0 @
62 0017, 2.043480. 5.00000C. 20. 043, 0003 43930 FOBLADORES DE AREAS CON RIESGO DE Vit 7. -0 INFORIGSETA: 03061, PERTUNA CArACITADA: 45370600, ICA, IS4, ICA

[ECURS(S ORDINARICS '

5 GASTOS CORRIENTES

H2.3 BIEXES Y SERVICIOS 0 32,950 32,950 0.00 32.950.00 0.00

CEALFTE TR

gi,,::O_.

TAL HETA 0 32850 32850 0.00 32550.00 oot
61 C0M7. 5043983, 5.000093. 20, 044. 0098 43933 DIAGNOSTICO Y TRATAMISHIO D E5/720-.0% .78 METAXERIRIETA 19001, PERIONA TRATADA: 20.000,ICA, IS4, IGA

ECL: 308 OREINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES

H23 BIENES Y SERVICIOS ’ : 0 6,000 6,000 0.00 £,000.00 0.06

AL AETA 9 EOL0 6,000 0.90 §00000 a.ca]
G4 D0Z4. 3.044454, 3.000115. 20 043. 0085 44192 POGLACION INFORMADA Y SENSIBILIZADA EN EL CLHDADO DEWAMETA: 00001, FERSGHA INFORMADA: 45170.000, ICA,ICA, ICA

ECUREGS ORDINARIOS 3

5 GASTOS CORRIENTES

N23 BIENES Y SERVICIOS 0 12715, 1275 0.00 1271500 0.00

JTAL META 0 12,715 12115 0.00 12115.00

55 (016: 3.043962. 5.000072 20. 044. 0096 43962 DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS EN SINTOMATICOS RESPIRATORIUETA: 00001 , PERSONA ATENDIDA: 130000, ICA, ICA, ICA
ECURSQS ORDINARIOS
5 GASTOS CORRIENTES

BIENES Y SERVICIOS
TAL META o 95,000 96,000 6,977.00 89,623.00 7.27
56 0016, 3.043964_ 5.000074, 20, 044. 0096 43964 DIAGNOSTICO DE CASOS DE TUBERCULOSIS - COD.META: 00001, PERSONA DIAGNOSTICADA: 104.000, ICA, ICA, ICA
ECURSOS ORDINARIOS
5§  GASTOS CORRIENTES

BIENES Y SERVICIOS 0 59,928 59,828 0.0 59,928.00 0.00

L Fianhmae i ¥

s

TAL META B 59,928 50,928 0.00
7 0016. 3.043968. 5.000078. 20, 044.0096 43968 POBLACION CON INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL RECIBEMETA: 00001 , PERSONA ATERDIDA: 100.000,ICA, ICA, 1CA

ECURSOS ORDINARIOS

5 GASTOS CORRIENTES

123 BIENES Y SERVICIOS ' 0 10,000 10,000 0.00 10,000.00
CIALFTE s iy . - 60007 F - 10000 0,00 10,008.00

TAL META ¢ 10,000 19,000 0.00 10,000.00 4.00

§ 0018, 3.043994. 5.000102. 20. 044, 0097 43994 TAMZAJE Y TRATAMIENTO DE PACIENTES CON PROBLEMAS $OD.META: 00001, PERSONA TRATADA: 100.000, ICA, ICA, iCA
ECURSOS ORDINARIOS 7
) GASTOS CORRIENTES

123 BIENES Y SERVICIOS 0 14,000 14,000 000 1400000 0.00
CIALFTE 1 - ' SR T e T a000 4000 - 000 @000 000
TAL MIETA 0 14,000 14,000 o000 o.00}

8 0016, 3.0432645. 5.900075. 20. 044, 1096 43965 PERSONA OUE ACCEDE AL EéS—S_‘E-RECIBE TRATAMIENTO - COD.META: 00001, FERSORA TRATADA: 100.000, ICA, ICA, ICA
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| MARO PRESUPUESTAL Vs DEVENGADO - 2012
/ DEL MEDS DE ENERC ADICIEMEBRE
- (EN NUEVOS SOLES)

PLIEGO : 448 GOBISRNO RESGIONAL ICA
EJECUTORA : 400 REGION ICA-SALUD (0008171

FRGPRODIPRGY ACTIAIIGER FU DIV GRPF “OTAL
“C- ZGORIA S FIM ! SALDO % AVANCE
TEGOS ! d ] 3 3
e CAA . A Pi& it QDIF FPTALE$. (a} DEVENGAPOS (a-b) @5
. GENERICA . . . . . ..
RECURS0S CROINARIOS
5 GASTOS CORRIENTES ‘
1423 BIENES Y SERVICICS 0 %Bow 9.0 2,198.00 $80200 - 133

ROIALFTE. 17 9800 "9

'3,490.90 #2,502.00 3.33‘]

CTAL META : 9 46,000 - 56,6400
2 VID& COBMITA: 96001 , PERSONA IKFORMADA: 200.003, 1CA, 1A, 1G4

70 0024, 3.000003. 5.000131. 20043, 6095 53351 COMUNIDADES SALUDABLES PROMUE:
FECURSS ORDINARIOS '

§ GASTOS CORRIENTES ; o
N 2.3 BIENES Y SERVICIOS ] 0 2,507 2507 . 000 2,507.00 0.00

EAS AT

RCIAL RTE -
STAL HETA ' 2,507 2.00 250700 .00

71 8002, 3.535909. 5.001171. 20, 044. D035 92058 SEGUNG INTEGRAL DE SALUD - COD.HZTA: 0001 , IHFORME: $2.000, IGA, ICA, ICA

JONACICNES Y TRANSFERENCIAS : .

3 GASTOS CORRIENTES . ) .

2.3 BIENES Y SERVICIOS ' 0 704,183 504,183 0.00 504,183.00 0.00

6 GASTOS DE CAPITAL

N2§ ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 5,000.00 0o -
ROALFTE 4 000 S P Py NGRS B0G 1A, B 00,75 500 183,00 067
TALEEA _ o ‘ ) 3183 8183 000 5840300 000
[OTAL EJECUTORA  16,328085 1502813 - 17830898 . 356481992  14,256,078.8 19.99

. TOTAL FUENTE 1 155210200 99353000 < 16fisyizh0. 344286085 1270287135 232
TOTAL FUENTE 2 1,175,963.00 000 f7588300 12495027 1,084,02373 037
TOTAL FUENTE 4 000 50918300  509,1830 0.90 509,183.00 0.00
TOTAL 1532808500 150281300 17.83089800 356481992  14,266,078.08 19.99
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PRESENTACION

GENERALIDADES

1. Visién

2. Mision de la DIRESA lca
3. Analisis estrategico FODA

DIAGNOSTICO SITUACIONAL
s 21 Recursos Humanos
s 22 Recursos Logisticos
= 2.3 Infraestructura
s 2.4 Eguipamiento
s 2.5 Produccion y Rendimiento
* 2.6 Recursos Financieros
« 2.7 Identificacién de problemas priorizados / necesidades
institucionales.

OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL PLAN OPERATIVO
INSTITUCIONAL. ( Formato N° 1)

» QObjetivos Generales

» Objetivos Especificos.

PRESUPUESTO INSTITUCIONAL
ORGANIGRAMA INSTITUCIONAL

PROGRAMACION DE ACTIVIDADES Y PROYECTOS (Formato N° 2,
Anexo-A, Anexo-B, Anexo-C, Anexo -D, Anexo-D).

o8- 4/

- Gos
17
of’%
2o,
z
)
So S
o/

=
o

’.;,\\

s

g ':-:r:-i"\"a
=) ¥
z 0 -
\%"b

% R
Gy | REGIOV
Oay pe &>



PRESENTACION

El Plan Operativo es un documento que constituye una importante y
fundamental herramienta de gestién de corto plazo, que permite planificar,
ordenar e integrar armoniosamente las actividades que la Institucion se
propone ejecutar en un afio fiscal, las cuales estan orientadas al logro de
los Objetivos Institucionales establecidos por el titular de la entidad, en
cumplimiento de su Mision Institucional, la cual esta acorde a la necesidad
de modernizar aun mas nuestros servicios y de mantener un enfoque de
mejora continua de la calidad para responder a las necesidades y
demandas de la poblacion, vinculando el nivel institucional y sectorial, con
el marco de los lineamientos de politica Regional , Objetivos Generales
del Gobierno Regional y Plan Maestro. :

En el presente documento se expresa el resuitado del accionar de todas
las unidades organicas de la Direccién Regional de Salud ica, quienes
contribuyeron de manera satisfactoria en la Formulacion del Plan Operativo
Institucional 2012, el cual se baso en la Directiva Regional N° 0003-2011-
GORE-ICA/PR-GRPPAT-SGDS “Lineamientos para la Formulacién,
Aprobacion, Monitoreo y Evaluacion de los Planes Operativos
Institucionales 2012 en el Gobierno Regional de lca” aprobada mediante
Resolucién Ejecutiva Regional N°® 0588-2011-GORE-ICA/PR,; que tiene por
finalidad contar con un instrumento que facilite y regule los procedimientos
de formulacion, aprobacion y evaluacion de los Planes Operativos
Institucionales de los Organos del Gobierno Regional de Ica, el cual debe
ser vinculado, articulado y concordado con el Presupuesto Institucional y el
Plan Estratégico Institucional del Gobierno Regional de Ica.

Asi mismo, para contribuir al logro de los Objetivos Generales del Gobierno
Regional, los mismos que estan definidos por Dimensién Social, dimension
Econdémica, dimensiéon Ambiental y dimension Institucional, los mismos
que en este documento han side enlazados con los Objetivos Generales
del Plan Operative 2012, los cuales obedecen a los problemas
previamente identificados y priorizados en nuestra institucion y los
Objetivos Especificos con sus respectivos indicadores, que constituyen
propositos especificos en el marco de los Objetivos Generales del POI
2012 y que representan acciones concretas para el logro de los mismos.
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N ‘%%h RE@O\‘? insumos y drogas y la participacion en la prevencion y control de emergencias
e

£

. GENERALIDADES

La Direccién Regional de Salud de Ica es el érgano desconcentrado del Gobierno
Regional de Ica que ejerce la Autoridad de Salud en ef Departamento de lca

La Direccion Regional de Salud de ica ejercen su jurisdiccion como autoridad de
salud, en el ambito del Departamento de Ica y sobre todas las personas juridicas
y naturales que prestan atencion de salud o cuyas actividades afecten directa o
indirectamente a la salud de fa poblacion en su Departamento en el marco de las
normas vigentes.

La Direccién Regional de Salud de Ica tiene los objetivos funcionales siguientes ::

a) Lograr que se cumpla la politica, vision, mision, objetivos y normas nacionaies
de salud.

b) Regular complementariamente, en materia de salud y evaiuar el cumplimiento
de las normas de salud por las entidades publicas y privadas en su
jurisdiccion.

c) Proponer las politicas, objetivos, metas y estrategias nacionales y regionales
de salud a la Alta Direccion del Ministerio de Salud y al Gobierno Regional.

d) Brindar en forma eficaz y oportuna, la asistencia, apoyo técnico y
administrativo a la gestion de las Direcciones de Red de Salud y de los
Hospitales bajo su dependencia y jurisdiccion.

e) Cumplir y hacer cumplir los procesos organizacionales estabiecidos a las
entidades publicas y privadas del sector salud, que debe supervisar, evaiuar y
controlar en su jurisdiccion.

Lograr la oportuna regulacion, supervision, inspeccion y control del

’,—-._f‘-?,l-h\
o £l's) . . . . . .oy
\iNeﬂw%}q}\cumpllm:ento de las normas y procedimientos, por las personas juridicas y
<
™

¢ Swnaturales, en la promocion de la salud, la prevencién de riesgos y dafios, la
25 tencién de la salud de las personas, la salud ambiental, el control sanitario de

& //la produccion, comercializacion, dispensacion y expendic de medicinas

y desastres.

g) Dinigir y ejecutar los procesos de proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la
salud de la poblacion, a través de los hospitales y entidades publicas y
privadas del sector saiud en su jurisdiccion.

h) Proteger la vida y salud de todos los nifios por nacer desde su concepcion y
registrarlos oficialmente como concebidos y sujetos de los derechos
constitucionales.

i) Promover la salud y prevenir los riesgos y dafios a la salud de la poblacion en
el marco de los objetivos a largo plazo de Peru Vida 2012 y de los
Lineamientos de Politica Sectorial para el periodo 2002-2012.

j) Lograr que se capacite a las madres y familias en la estimulacion prenatal, la
adecuada nutricion matema y la preparacion para el parto con participacion
paterna.

k) Estabiecer el control prenatal y el acceso al parto institucional de todas las
mujeres gestantes por las entidades competentes,

[) Lograr que se las personas, familias y comunidades adopten habitos

saludables y desarrollen entornos saludables. ~
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m) Impiementar y cautelar el desarrollo de estrategtas de Promocion de la Salud y

n)

P}

a)

X)
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AilARy T ™ . . .y
SN o), medidas preventivas o de deteccién precoz

contribuir a la construccion de una cultura de salud basada en la familia como
unida basica de salud.

Lograr que se capaciten a las familias para que ejerciten los habitos de
higiene, la estimuiacién temprana de los niflos, la maternidad y paternidad
responsable y el desarrollo en los jovenes de las habilidades psicosociales
para una vida digna y sana, en el marco de una cultura de vida y paz.

Lograr que en la familia, escuela y comunidad, se eduque a la persona, con el
fin de erradicar el consumo de drogas, tabaco y alcohol, que afecta la salud
fisica y mental de la persona, familia y comunidad, asi como sobre los
medicamentos, sus riesgos y su uso apropiado. _

Lograr que se incremente la actividad fisica, la practica del deporte, las
practicas adecuadas de alimentacion y la deteccion precoz, para la prevencion
de las enfermedades no transmisibles.

Lograr que las familias, escuelas y comunidades integren en sus actividades la
prevencion de accidentes, emergencias y desastres, acordes a fa situacion
geografica y riesgos climatologicos.

Lograr la inmunizacién de todas las personas contra las enfermedades
transmisibles.

Reducir el impacto de las emergencias y desastres sobre la salud de la
poblacién, el ambiente y los servicios de salud y proteger, recuperar Yy
mantener oportunamente la salud de las personas y poblaciones afectadas.
Lograr el apoyo y coordinacion intersectorial a nivel regional para la salud de la
poblacion asignada.

Supervisar la disponibilidad, equidad, calidad, eficacia, eficiencia,
productividad, economia y otros indicadores requeridos en las prestaciones de
salud de todas las entidades publicas y privadas en su jurisdiccion.

Ejecutar fa habilitacidn, categorizacién y acreditacion de las entidades y
servicios publicos y privados de salud, en coordinaciéon con la Direccién
General de Saiud de Personas y en cumplimiento a las normas pertinentes
Lograr que las entidades y organizaciones publicas y privadas y las personas
naturales, que desarrollen actividades afines para el Sector Salud, se
mantengan informadas y den cumplimiento a los dispositivos legales para la
Salud.

Lograr que toda la poblacidon cuente con informacidén confiable, auténtica,
veraz y oportuna sobre las enfermedades en la region, asi como de las

1.VISION

En el 2017 la Salud de todos los iquefios ha mejorado como resultado de
un sistema sanitaric mas integrado, la atencién primaria es la base del
sistema de salud y esta integrada a los establecimientos de mayor
complejidad, sus servicios de calidad son reconocidos por los usuarios, la
pobiacién participa activamente en el cuidado de su salud, contribuyen a
controlar los riesgos y dafios de nuestra region y se promueven entornos

mas saiudables.
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2. MISION

Somos un organo desconcentrado del Gobierno Regional de Ica que

desarroila sus actividades dentro de! marco de las politicas regionales y
nacionales de salud, garantizando [a recuperacion y el mantenimiento de la
salud de la poblacion de la Region mediante la aplicacion del modelo de
atencion integral de salud y el desarrollo de practicas saludables, teniendo
como ¢l eje principal al trabajador de salud y el fortalecimiento continuo de
sus competencias, ademas propiciamos la concertacién y participacion de
todos los actores sociales involucrados en el campo de la salud y
lideramos el proceso de descentralizacion de la funcion salud vy

modemizacion del sistema de salud de Ica.

3. Analisis Estratégico FODA
Este tipo de analisis representa un esfuerzo del equipo de gestion de la
DIRESA, para examinar la interaccion entre las caracteristicas particulares
de su negocio y el entorno en el cual este compite; la cual debe enfocarse
solamente hacia los factores claves para el éxito de la institucion. Debe
resaltar las fortalezas y las debilidades diferenciates internas al compararlo

de manera objetiva y realista con la competencia y con las oportunidades y
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Gerenciales

» Personal con competencias en gestion

sanitaria.

e Personal con competencias en gestion

administrativa.

« Personal capacitado organizado en

Emergencia y Desastres.

Técnicas

Se cuenta con guias de practicas clinica
para la atencién integral a nivel nacional.
Personal con estudio de maestria en salud
publica y gerencia de servicios.

Personal con competencias en la
implementacion de EPS y proyectos de
Mejora continta de la Calidad.

De Recursos Humanos

Personal con desarrollo de competencias
en salud menial y educacion permanerie
en salud.

Contar con Plan de Capacitacion anual
Personal profesional con competencias y
comprometido.

RRHH comprometidos en mejorar la
gestion del 1er y 2do nivel.

Logistica

Sistema Integrado de Gestién
Administrativa

Se cuenta con un Programa Anual de
Adquisiciones.

Se cuenta con hospitales modernos con
aita tecnologia.

Financieras

Asignacidn presupuestal (Presupuesto
Institucional Modificado).

Asignacion presupuestai a fravés de
Donaciones y Transferencias(S!S)
Asignacion presupuestal por Encargos a
través del MINSA,

Asignacion presupuestal por presupuesto
por resultados.

Asignacion presupuestal por la
cooperacion externa.

Organizacionales

Contamos con documentos técnicos
normativos aprobados.

Delimitacion de Unidades £jecutoras,
redes y Micro redes.

Categorizacion de EE.SS. a nivel regional.
Presencia de Unidades Ejecutoras.

s
»(;_'ZN\-" VT_.a_-G,“\‘

Gerenciales
Débil rectoria y autoridad sanitaria.
Uso limitado de instrumentos de monitoreo vy
supervision gerencial.
Proyectos de inversion mas orientados a
infraestructura y equipamiento que al control de los
determinantes de la salud.
Limitadas capacidades para la generacion de
proyectos sociales.
Escasas iniciativas de investigacion.
Ineficiente e ineficaz gestidn sanitaria medida por
resultados,

Técnicas

Débil implementacion y operativizacion del MAIS.
Deficiente  socializacion  de normas  técnicas
vigentes.

Deficiente sistema de informacion y toma de
decisiones.

Poco uso de documentos de gestion a nivel de
Diresa, redes y micro redes.

Escasas replicas de las capacitaciones recibidas.

De recursos humanos

Distribucién inequitativa de RRHH.

Clima laboral Inadecuado.

Desinformacion de las politicas RRHH.

Resistencia al cambio frente a los nuevos desafios
de la reforma sanitaria. Insuficiente profesional
especialista en hospitales.

Red 2 con escaso personal técnico y administrativo.
Logistica

Deficiencias en la operativizacion del SIGA en
algunas Unidades Ejecutoras.
Descentralizacion ineficaz e
unidades ejecutoras.

No se dispone de un inventario adecuado vy
actuatizado del patrimanio institucional.

incompleta a las

Financiera

Presupuesto institucional insuficiente.

Unidades Ejecutoras: con una inadecuada gestion
de los recursos.

Organizacionales

Falta de documentos normativos y actualizados en
EESS. Del 1er nivel.

Débil organizacion y gestién de Redes y Micro
redes.

Débil Sistema de Referencia y contra referencia .

.
K ;30%;;‘“}3 E3 g ',C/::_: \\‘
7 " .C;‘,(‘ ' \ =
3: Ness
5 g fnY 2
S S S/ 2




OPORTUNIDAD
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Ambiente Social

= Municipios comprendidos con la salud y
desarrollo social de su distrito.

e Acceso a medios de comunicacion.

e Programa integrat de desarrollo social.

» Organizaciones sociales con liderazgo
contra  VIH/SIDA,TBC Y SALUD
MENTAL).

= ONG {rondas)

Ambiente Econémico

« Los procesos de presupuesto participativo
en todos sus niveles.

o Ley del equilibno financiern. Refativa
estabilidad econémica.
» Posibilidad acceder a créditos

suplementarios.

e Apoyo fnanciero via cumplimientos de
Acuerdes de gestion.

Ambiente politico

e Palitica de Aseguramiento universal de la

safud.

o Apoyo politico del Gobierno Regional y
local.

e Programa CRECER en proceso de
implementacion.

e Participacion de los municipios en

financiamiento de EESS.

Ambiente Social

Instituciones poco involucradas en la problematica
sanitaria.

Inadecuada oferta de servicios publicos.

Viglencia familiar. Elevado flujo migratorio.
Comunidades dispersas y excluidas.

Inadecuada oferta de servicios publicos.

Ambiente Econémico

insuficiente asignacion presupuestal ai sector salud.
Inequidad en las remuneraciones.

Asignacion presupuestal con limitados  criterios
técnicos a los diversos sectores y unidades
ejecutoras, por parte del pliego, debido a diversos
factores.

Ambiente Politico

Permanente rotacién de personal que afecta e
desempefio de los equipos de trabajo.
Desinformacion sobre el Proceso de
descentralizacion de la Atencién Primaria de la
Saiud.

No definido las politicas publicas regionales de
salud.

El proposito de este instrumento consiste en generar estrategias alternativas

viables y no en seleccionar ni determinar que * estrategias son mejores * No todas

las estrategias desarrolladas en una matriz

seleccionadas para su
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FODA, por consiguiente, seran




. DIAGNOSTICO SITUACIONAL

El desarrollo econdmico que ha experimentado la Regién Ica durante los ultimos
10 afios ha generado que la situacion de salud de la pobiacién haya mejorado
significativamente, al mayor ingreso familiar, se suma una mayor oferta laboral
qgue permite mejorar las condiciones de los hogares de la region, lo que se refleja
positivamente en los indicadores demograficos, sociales y econdmicos.

El andlisis del proceso Salud — Enfermedad de Ia Regidn Ica, indica que nos
encontramos en un proceso de acumulacion epidemiologica con un componente
de regresién de enfermedades transmisibles (enfermedades gastrointestinales,
infecciones respiratorias agudas, tuberculosis en todas sus formas, enfermedad
por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana) y el crecimiento de las
enfermedades No transmisibles (diabetes melitus, dislipidemias, hipertension
arterial, accidentes de transito), lo que constituye un reto para el sistema
sanitario regional que en estos momentos se encuentra en fase de
reconstruccién, a tres afios de producido el Sismo del 15 de Agosto de 2007.

E] Analisis de Situacion de Salud de la Region ica, incluye la informacion
registrada en las bases de datos de {a Direccion Regional de Salud de ica, la
informacion de los Censos Nacionales 2007: X! de Poblacion y VI de Vivienda —
Instituto Nacional de Estadistica e informatica (INEI), la Encuesta Nacional de
Hogares (ENAHO) Continua 2008, - Instituto Nacional de Estadistica e
r,m\ Informatica (INEI), y de los indicadores Basicos 2009 de la Situacion de Salud
ey 4@9j<\ del Peru elaborados por la Direccién General de Epidemiologia del Ministerio de
‘%‘%_Salud, estas ultimas fuentes publicadas en el tercer trimestre del presente ano.
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2.1.1. Analisis de los determinantes ambientales.

Entorno geografico: La regién ica se encuentra ubicada en la parte Central y
Occidental del Pert, entre los 13°01'15" y 15°21'27" de Latitud Sur y 74°42' y
76°24' de Longitud Qeste del Meridiano de Greenwich: limita por el norte con &l
departamento de Lima, por el sur con Arequipa, por el este con Ayacucho y
Huancavelica y con el Mar de Grau hacia el Qeste; la supetficie total de la region
es de 21 327.83 Km2 (2.7 % del total de ia republica), subdividida en superficie
continental (21 305.51 Km2, 99.9¢ % del territorio de la regién) y superficie
insular (22.32 Km2, 0.1 % del territorio de la region).

Brack en 1986, identificé los siguientes ecosistemas en nuestra region, a saber:

. Mar Frio de la Corriente Peruana: ubicado hacia el ceste de la region; de
temperatura fria, genera nubosidad moderada, especialmente en invierno; en
este ecosistema se localizan un conjunto de 17 isias deshabitadas que
configuran el territorio insular del departamento; la isla de mayor extension es la
Isla San Gallan con 9.3 Km2, siendo las mas importantes por 'su atractivo
turistico, las Ballestas Norte, Centro y Sur o Piedra Redonda, todas localizadas
frente a las costas del distrito de Paracas.

. Desierto Costero: se extiende desde el nivel del mar hasta los 1 000 metros
sobre el mismo; este pjsa,gorresponde a lo que tradicionalmente se conoce

como la costa, y cuc;nt@\?@?ﬁﬁma.superﬁcie total de 18 923.31 Km2 (88.73 % del
O AvoL ,;,"" _”
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area regional), con un ancho aproximado de 60 Km.; su clima es templado vy
desértico, presentando un extenso litoral, en el que se encuentra [a Peninsula de
Paracas., la mas importante del pais, su relieve es poco accidentado,
observandose sistemas de colinas que enmarcan valles y pampas construidas
por acumulaciones desérticas; estas Gltimas forman un verdadero desierto, que
se extiende desde el sur del rio Pisco hasta los limites con el departamento de
Arequipa; las temperaturas maximas absolutas alcanzan los 323 enlcay
27.4 °C en Pisco; las minimas absolutas 9.8 °C en lca y 12.6 °C en Pisco, la
humedad atmosférica es alta en el litoral y disminuye hacia el interior; las
precipitaciones pluviales son escasas (debajo de 15 mm anuales),
excepcionalmente se producen liuvias de gran intensidad que tienen un origen
extrazonal: el 86.05% (37 / 43) de los distritos de la region y el 98.90 % de la
poblacion, se encuentran ubicados y residen, respectivamente, en esta region
natural. '

. Serrania Esteparia: con una extension de 2 383.20 Km2 (11.17 % del territorio
regional) comprende importantes sectores de la vertiente occidental andina de
esta region del pais; comprende dreas geograficas entre los 1 000 y 3 800
msnm: el clima es templado de aftitud y las lluvias son estacionales y de mayor
intensidad que en el desierto costero; en este piso se localizan 6 distritos (13.95
%) de la region: San Pedro de Huacarpana (3 796 msnm), Chavin (3 187 msnm),
San Juan de Yanac (2 500 msnm), Yauca de! Rosario (2 390 msnm), Tibillo (2
167 msnm), Huancano (1 019 msnm) y residen en ella el 1.1 % de ia poblacion
total.

=ica.
I
?

/

& gg" La altitud del territorio oscila entre los -12 mbnm (Salinas de Otuma- Paracas -
% %G‘\

Pisco) y los 4 400 msnm (abra Yana Chacca — San Pedro de Huacarpana —
Chincha); segun centros poblados el conglomerado humanos ubicado a mas
baja altitud es el de Paracas a 2 msnm y el mas alto San Pedro de Huacarpana
ubicado a 3796 msnm.

Los principales sistemas hidrologicos de la region, corresponden a las siguientes
redes hidricas:

e El valle del rio San Juan, en la provincia de Chincha, proviene de las
alturas de la laguna de Huichinga, en la provincia de Castrovirreyna,
departamento de Huancavelica; posee una cuenca de 3910 Km2 y 138
Km. de longitud,

« El valle del rio Pisco en la provincia del mismo nombre, nace a los 5,000
m.s.n.m., en el departamento de Huancavelica, y posee una cuenca de 4
376 Km2, y 172 Km. de longitud.

« El valle del Rio lca en la provincia del mismo nombre, se origina en la
laguna de Parinacochas, a 4 500 m.s.n.m.; su cuenca tiene una extension
de 8,300 Km2 y 220 Km. de longitud.

« Elvalle de Rio Grande entre las provincias de Palpa y Nazca; genera una
cuenca de 10 750 Km2 y tiene un rec ido de 173 Km.

[
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El clima de ia Regién lca es calido desértico de tipo subtropical seco, con una
temperatura media de alrededor de 22 °C: en verano la temperatura ambiental
puede llegar a los 36°C mientras que en las noches invernales alcanza los 7 u 8

°C en promedio.

Fl riesgo de desastres naturales de la region Ica
para inundaciones y terremotos es alto; las
fluvias que se presentan estacionalmente, en los
meses de verano o asociadas a la presencia de
fenomenos ciclicos tipo  “El Nifio”, originan
crecidas de rios y deslizamientos de gran
magnitud que ocasionan inundaciones y dafios
en los centros poblados y zonas agropecuarias
e industriales asentadas en las proximidades de
los cauces fluviales, especialmente en las zonas
bajas de los valles; la mayoria de sismos en la
regién se producen porque el territorio se halla
asentado sobre la placa de Nazca, una de las
zonas de mayor actividad sismica en
Sudamérica.

Distritos potencialmente afectables por Deslizainientos
(Huaycos}

Distritos potoncialmonto afectab) )
Tsunamis LR ]
N 0
o ' auBER 4,
- 6?* g7 ({ 4(

Distritos potenciaimente afectables por Eventos Hidroibgicos

Distritos potenciaimente afectables por
Sismos
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Division politica

La Region lca, politico-administrativamente esta dividida en 5 provincias, 43
distritos y 1 194 centros poblados; la provincia con el mayor numero de distritos
es Ica (14 distritos), seguido de Chincha (11 distritos), Pisco (8 distritos), Palpa y
Nazca (5 distritos cada uno). Los centros poblados se ubican en mayor porcentaje
en las provincias de Ica (32.75 %) y Chincha {25.46 %) y en menor proporcion en
Pisco (16.33 %), Nazca (13.90 %), y Palpa (11.56 %).

Conforme a la informacion proporcionada por el Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica, a través del Xt Censo de Poblacion y Vi de Vivienda, el porcentaje de
poblacién con acceso a agua potable es de 83%, a desague de 88%, y a servicio
de electricidad de 76.11%. Asimismo, existe la presencia de Riesgos Fisicos, tales
como: Sismos e inundaciones.

Anilisis de los determinantes demograficos y socio economicos.
DEMCGRAFIA

La poblacién total de ta Regién Ica estimada para 2010 es de 747 338 habitantes.
En el periodo 1993 — 2010 (17 afos), la poblacidn de la region se incremento en
181 652 habitantes (aproximadamente 10 685 habitantes por afo), lo que
representa un aumento del 25.85 % con respecto a la poblacion estimada en el
Censo de 1993.

. POBLACION TOIAL DG LA HLGION ICA
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La poblacién de la Region fca ha sufrido un crecimiento promedio anual de 1.6 %
entre el Censo de Poblacion de 1993 y el Censo de Poblacion de 2007, esta cifra
es menor que la estimada para el periodo intercensal 1981 — 1993 que fue de 2.2
% confirmandose la tendencia decreciente de este indicador observada en los
ultimos 67 afios. La tasa de crecimiento promedio anual estimada para 2 010 es
de 1.13%.
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TASADE CRECIMIENTO PROMEDIO ANUAL DE LA POBLACION CENSADA EN EL CENSO 2007
DEPARTAMENTODE ICA - PERIODO 1940 - 2010
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La esperanza de vida al nacer global estimada para el periodo 2005 — 2010 en la
Region ica es de 76.1 anos, siendo 5.5 anos mayor en el sexo femenino (78.9
afios) que en el sexo masculino (73.4 arnos)

ESPERANZA DE VIDA AL NACER (ANOS), PROYECCIONES QUINQUENALES SEGUN SFEXO, REGION ICA,
PERIONC 1995 a 2020
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La pobiacion residente en los centros poblados urbanos de la Region Ica, en 2010,
fue de 671 110 habitantes, lo que representa el 89.8 % del total regional; la
poblacion empadronada en los centros rurales fue de 76 228 personas lo que
significa el 10.2 % de la poblacion censada. Como se puede cbservar en el
Grafico siguiente, la poblacién urbana ha presentado un incremento del 6.32 % en
el periodo intercensal 1993 -~ 2010, este crecimiento se ha producido en
detrimento de la poblacién rural que ha presentado una disminucién porcentual
similar en el mismo lapso. La urbanizacion de a poblacién de la region se inicio
entre 1940 y 1961, observandose ademas desde esa fecha la tendencia creciente
de la poblacién urbana y la tendencia decreciente de la poblacion rural descrita en
el parrafo anterior. T
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DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAPOBLACION POR AREAS URBANAY RURAL SEGUN
CENSOS 1940, 1961, 1981, 1993, 2007, 20069 Y 2010 - DEPARTAMENTODE ICA
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La densidad poblacional de la Regién Ica para el 2010, fue de 33.9 hab. /Km? Al
evaluar el comportamiento de este indicador, tomando como referencia la
informacion censal de 1940, se observa gue en los ultimos 70 arfos se ha
incrementado 5.14 veces, pasando de 6.6 hab. /Km” a 33.9 hab. /Km” en 2010.

DENSIDAD POBLACIONAL SEGUN CENSOS 1940, 1961, 1972, 1881, 1883, 2007 Y 2010
REGION ICA

35.0

30.0

25.0

N
=
=

HABITANTES / KY2
-
n
=%

086 1

5.0

0.0
1940 1961 1972 1981 1983 2007 2010

TUFNTE: NED MR

Para 2 010, la poblacién masculina de 1a Regién Ica fue de 364 337 habitantes, o
que representa el 50.40 % de la poblacion total, y la poblacién femenina
representd el 49.6% (358 553 habitantes); se observa una inversion del indice de
masculinidad en 2 009 (101.61%), con relacién al censo 1 993 (87.7%), lo que
significa que la razon mujer es de 1:1. -
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Distribution porcentual de la poblacion segun sexos e Indice de Masculinidad
Departamento de Ica - Censos 1993 - 2010
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La piramide poblacional de la Region lca para 2010 presenta una base reducida,
un ensanchamiento de los centros y un aumento del vertice; esto refleja un menor
numero de nacimientos, una mayor poblacién en los grupos quinquenales de
adolescentes y adultos; y un proceso de envejecimiento establecido.

/ﬁ\!\* Estos cambios en la estructura de la poblacidn por grupos guinquenales de edad y
21 ", .. .o . . .
/%@@;aEE‘;"@\sexos de la Region, se verifican al observar la piramide de 19983, la cual
> 9

/$§ %’Qpresentaba una base ancha modificada y un vértice angosto, lo que constituye el
:9 g g §‘ unto de partida de los cambios descritos anteriormente. Entre ambas piramides
!

bservamos una disminucion det grupo de edad de O a 4 afios, lo que responde a
la reduccion de la natalidad y de la mortalidad infantil; en los siguientes grupos
quinquenales se aprecia un ensanchamiento significativo, dandole un aspecto
expansivo a este nivel, como resuitado del proceso de envejecimiento de la
poblacion los grupos de edades mayores de 80 arios ensanchan el vértice del
grafico lo que se correlaciona con el proceso de transicion demografica completa
que ha sufrido la poblacion de la Region.
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PIRAMIDE PQBLAGIONAL 2010
DEPARTAMENTO DE ICA
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Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES 2009), la tasa global
de fecundidad en la Region de Ica es de 2.5 hijos/muijer, cifra que esta ligeramente
por encima de las proyecciones realizadas por el INEI para ios periodos 2 005 - 2
010 (2.1 hijos/mujer) y 2 010 = 2 015 (2.0 hijos/mujer).
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TASA GLOBAL DE FECYUNDIDAD (HIJOS/MUJER) PROYECCION POR QUINQUENIOS
DEPARTAMENTO DE ICA 1995a 2015
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El numero de nacimientos promedio anual estimado para 2 010 es de 14 242, con
una Tasa bruta de natalidad de 18.1 por 1 000 habitantes; ambos indicadores se
encuentran dentro del rango de las tendencias estimadas por el INEI para los
quinguenios del periodo 1 995 — 2015.

NACGIMIENTOS PROMFDIO ANUAL Y TASA NIRUTA DF NATALIDAD x 1000 HARITANTES, PROYFCCION POR GUINGURNOS
Y ARG, HLGION ICA, PEI-ODO 1945 2015

FUENTE : iNEl, COMPENDIO ESTADISTICD 1956 - 1987, REGIONICA

14500 e : L e e W »
3 n
B u
14000 2
e 0 n
R i
T 8
2 13500 < =
=
]
13000 +
12500 52 & Bt N
19452000 70405 - 2010 2009 2010- 7018
[==NAC 14038 11 1309/ 13083
fw—THAN 255 EE 181 1.0
QUINQLFENIOS

Segun la poblacion estimada para el 2010, la provincia con el mayor numero de
habitantes es Ica con 332 238 habitantes (44 46%), siguiéndole en orden
decreciente de frecuencia: Chincha con 205 010 habitantes (27.43%), Pisco con
134 976 habitantes (18.06%), Nazca con 60
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Regidn Ica: Poblacion seglin Provincia, 2010
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Fuente: INH

L as estimaciones de la poblacion para el 2 010 indican que el colectivo menor de
15 afos representan un 28.93% (216 186 habitantes), el grupo de 15 — 64 anos es
de 84.69% (483 429 habitantes) y el de mayores de 65 afios es de 6.39% (47 723
habitantes); en el caso del primer grupo existe una disminucion de 6.17 puntos
Km porcentuales en relacion al Censo del 1993, en cambio et grupo de 15 — 64 afios

I{;O‘Q-; 7% ha aumentado en 4.89 y el de mayores de 65 afios en 1.29 puntos porcentuales
gf'; _ga on referencia al mismo censo.
3;0 2 5" f’
'“‘%3,%@ ;yy Pohlacitn censada por grandes grupos ctireos, Regidn lca, 1993, 2007 y 201¢.
%E %G\
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Fuente: INFI, XI Censo de Poblacign 2007.
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Distsibucidn porcentuzl de 1a poblacién segun grandes grupos de edad, Regién Ica, periodo 1972 - 2015
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En el periodo intercensal 1993 — 2007, la edad mediana de la poblacion de la
Region Ica presentd un aumento de 4 puntos, pasando de 21 afios en 1993 a 25
afos en 2007 a partir de este afo se observa un aumento sostenido del indicador
de acuerdo a las proyecciones estimadas por el INEl, esperandose que al final del
periodo 2010 — 2025, la edad mediana alcanzara los 31.65 arios.

Edad Moediana de la poblacién, Regidn lea, periodo 1993 - 2026
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INDICADORES SOCIOECONOMICOS:
ACCESO A SERVICIOS BASICOS

Segun la Encuesta Nacional de Hogares — ENAHO - 2009, el 81% de los hogares
en viviendas particulares cuenta con conexiéon domiciliaria de agua, el 68,5% de
los mismos cuenta con red publica con conexion intradomiciliaria de desagie vy el
7.9% pozo septico o letrina; el 95.8% cuentan con alumbrado eléctrico.

Poblaciéon Econémicamente activa (PEA)

La poblacion en edad de trabajar de 14 a mas aflos de edad es de 545 972
(73.06% de la poblacién total), de los cuales la 72.5% (395 830 habitantes)
corresponde a la PEA y el 27.5% a la Poblacién Econémicamente inactiva (150
142 habitantes). De la PEA el 94 5% (374 059 habitantes) se encuentra en
condicion de ocupado y el 5.5% (21 771 habitantes) en calidad de desocupado.

ANALFABETISMO EN MUJERES

De acuerdo a la ENDES 2009, Capitulo de Ica, el nivel de instruccién de las 684
encuestadas de nuestra Region, se distribuyé en 1.8 % de mujeres analfabetas,
11.9 % con instruccién primaria, de las cuales el 1,4 % teen con dificultad y el 9.5
% leen faciimente, y el 87.3% con instruccién secundaria o superior.

POBREZA

ocumento Mapa de Pobreza Provincial y Distrital 2007 pubhcado por el INEI, en
_Qpl cual se presentan los porcentajes de poblacion pobre y no pobre a nivel
< regional, provincial y distrital; en base a dicha informacion se realizd la distribucion
_Reﬁ// de los distritos por quintiles, tomando como indicadores el porcentaje de la
poblacion pobre registrada en el documento mencionado; la poblacion pobre se
estimé a partir de la pobtacién 2009 del INEI.

De acuerdo al procedimiento descrito, los distritos de la Region lIca, se
distribuyeron segun quintiles de pobreza, de la siguiente manera:

e Quintil 5 (24.57-30.9) Mas Pobre: San Juan de Yanac (30.9%), Chavin
(30%), San Pedro de Huacarpana (29.9), Paracas (28.6%), Grocio Prado
(27.9%), San Clemente (27.7%), Alto Laran (25.4%), Tupac Amaru inca
(24.9%), Independencia (24.8%).

Quintil 4 (21.11-24.56): Tibillo (24.2%), San Andrés (23.9), Pueblo Nuevo
Chincha (23%), Humay (22.7%), Sunampe (22.2%), Yauca del Rosario
{21.9%), Tambo de Mora (21.7%).

Quinti 3 (19.07-21.10): Pachacutec (21.1%), Huancano (21.1%), Vista
Alegre (21%), Salas (20.9%), Los Aquiies (20.5), Subtanjalla (20.3), Ei
Carmen (20.1), Parcona (20%).

Quintil 2 {14.45-16.06): Pisco(19.1%), Nazca(19.1%), Chincha Alta(18.9),
Palpa(17.5), La Tinguifia(17.5%), Ocucaje(17.3%), Tate(16.6%),
Santiago(16.6%), San José de los Molinos(16.6%), El Ingenio(14.5%).
Quintil 1 (11.10-14.44) Menocs pobre: Llipata (14.4%), Changuillo (13.7%),
Chincha Baja (12.8%), San Juan Bautista (12.3%), Pueblo Nuevo Ica
(11.9%), Marcona (11.9%), Santa Cruz (11.5%), Ica (11.1%), Rio Grande
(10.4%).
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Mapa de Pobreza, Regién Iea, 2010

Quintii de pobreza
3 Més pobre

Menos pobre

Mapa de Pobreza, Region Ica, 2010
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Analisis de los determinantes relacionados al sistema de salud.
Organizacion del Sistema de Salud:

Conformacién de REDES de Salud DIRESA-ICA (2010)

Nombre N Z:::;igidé: Total Esta?:l:gil:;i: o ﬁuestos de
MICROREDES 2010 EESS Hospitales Salud Salud
z::ctie Salud | lca-Palpa- 3 407 352 86 3 22 61
siesdcge Satud H Chincha - 5 430 086 53 2 16 35
Totales 14 7TA7 328 139 5 g 96

Fuente: Registro Nacional de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo ({ RENAES) DIRESA ica.

Nuemero de establecimientos de salud segun tipo y nivel de categoria, Direccion Regional de Satud Ica,
2010

RED | {CA - PALPA - RED IFCHINCHA -
-NAZCA PISCO

VARIABLE _ TOTAL

Hospitales 5 3 2

Puestos de Salud 96 81 a5
Centro de Salud 38 22 16
TOTAL 139 86 53

2 64 34 30
-3 32 18 14
14 4 2
111 4 2 2
-2 1 1) 0
TOTAL 139 85 53

Fuente: Registro Nacional de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo ( RENAES)
DIRESA Ica. .

(*) El Hospital Regional no pertenece a ninguna Red de Salud por ser érgano desconcentrado de ia
DIRESA lca.

Potencial humano.

De acuerdo a la informacién proporcionada por Ia Oficina de Estadistica,
Informética y Telecomunicaciones de la Direccién Regional de Salud de lca, el
numero de médicos que laboran es esta institucion es de 507, estimandose una
tasa de 7.12 médicos x 10000 habitantes; el nimero de médicos generales es de
359 (70.81 % del total de médicos, tasa de 5.04 x 10000 habitantes) y el de
especialistas de 148 (29.19 % del total de meédicos, tasa de 2.08 x 10000
habitantes).

Aseguramiento en salud

El total de personas que cuentan con algun tipo de aseguramiento en la Region
Ica, durante 2010 ascendié a 341 041 beneficiarios (42.63 % del total de la
poblacion), observandose que la cobertura de aseguramiento a Es Salud es del
28.14 %, al Seguro Integral de Salud de 8.06 % y a otro tipo de seguros de 6.44
%. &
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Analisis de los determinantes politicos.

El Sistema Sanitario de la Region ica, tiene una estructura fraccionada con un
Subsector Plblico en la que se encuentran la Direccion Regional de Salud de Ica,
que administrativamente depende del Gobierno Regional de ica y técnica v
normativamente del Ministerio de Salud del Gobierno Central, la Red Asistencial
lca de Es Salud que depende del Ministerio de Trabajo, la Region de Salud Ica de
la Policia Nacional del Peri que depende del Ministerio del Interior, el Centro
Penitenciario de Ica que depende del Instituto Nacional Penitenciario, fa Sanidad
de la Capitania de los Puertos de Pisco y San Juan de Marcona y la Sanidad del
Grupo Aéreo No 51 de la Fuerza Aérea del Pert que dependen del Ministerio de
Defensa; el Subsector Privado estd integrado por clinicas, policlinicos, consultorios
y otros prestadores de servicios de salud privados. Dentro del subsector publico
también se cuentan con Servicios de Salud Municipales a nivel de provincias y
distritos.

Las actividades del Sector Salud Regional se enmarcan dentro de las Politicas
Nacionales de Salud del Gobierno Nacional y de las Politicas Regionales de Salud
~, del Gobierno Regional de ica, desarrollandose una Gerencia de Tipo Estratégico

\con Planes Estratégicos de Mediano Plazo y Planes Operativos Institucionales

}Anuales

Recursos Ordinarios, Recursos Directamente Recaudados, Presupuesto por
Encargos, Donaciones, Presupuesto Participativo y Proyectos de Inversion
Pubilica.

Analisis del estado de salud o resultados sanitarios.
Anadlisis de la mortalidad.
MORTALIDAD

En ia Region Ica, entre 1 981 y 2 010, la mortalidad registrada segun el nlimero de
muertes y la Tasa Bruta de Mortalidad x 10° habitantes, presenta un
comportamiento en cuatro fases; una primera fase estacionaria con un descenso
leve entre 1981 y 1985, una segunda fase de tendencia irreguiar, con un
crecimiento moderado entre 1996 y 1989, presentdndose en este ultimo afio el
pico maximo del periodo (4 295 fallecidos); una tercera etapa de descenso
significativo entre 1 980 y 1 999, y una cuarta etapa de evoiucion estacionaria con
leves incrementos entre 1 998 y 2 006; y un incremento entre los afios 2 007 y 2
010 (514 fallecidos).
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NUMERQ DE MUERTES REGISTRADAS ¥ TASA BRUTA DE MORTALIDAD x 1000 HABITANTES, SEGUN ARQ
DEPARTAMENTO DE ICA, PERIODO 1981 -2 010
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_% PV::&%«?,\La edad mediana de faliecimiento presenta un incremento de 5 afios entre 1 996

{65 afos) y 2 009 (69 arios); la edad minima en este periodo es de 1 hora y la
&; opdad maxima fluctla entre los 99 afios registrados entre 1 996 y 2 001, y los 108
& //afios observados en 2 009; la mayor edad maxima del periodo es de 115 afios
e observada en 2 006.
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Durante el afio 2 010, se registraron un total de 3 518 defunciones en la Regién
Ica, distribuidas en 1 434 para la provincia de ica, 1 130 en Chincha, 653 en Pisco,
232 en Nazca y 69 en Palpa.

Edad mediana, percentil 25, percentil 75, edad minima y edad maxima de muettes registradas segan
anos, Direccion Regional de Salud de Ica, periodo 1996 a 2010
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En la Regidn Ica, durante los afios 2 001 y 2 010 se ha presentado un incremento
de las defunciones en las provincias, en el primer periodo sefialado el
comportamiento del incremento por provincias se muestra estacionario, en el 2010
las provincias de Ica y Nazca presentan disminucion de fallecidos, mientras que
las provincias de Chincha y Palpa muestran un incremento, el cuai es mayor en
esta ultima, en comparacion al afio anterior.
Numero de defunciones totales registradas segun provincias y afios
Regidn lca — Periodo 2001 — 2010

PROVINCIAS ANO /NUMERO
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
TOTAL 2483 2319 2396 2614 2411 2430 3004 3817 3526 3518
ICA 1161 998 1033 1156 1107 1168 1327 1846 1461 1434
CHINCHA 671 652 723 797 670 699 827 1005 1092 1130
PISCO 395 403 408 446 426 470 623 730 653 653
PALPA 59 69 65 66 59 58 59 113 ™ 232
NASCA 177 197 167 149 149 25 168 123 249 69

Fuente: Bases de Mortalidad — Oficina de Estadistica e informatica — DIRESA lca.

En el afio 2 010, las principales causas de mortalidad corresponden a: infecciones
respiratorias agudas con 539 fallecidos (15.32%), en segundo lugar se encuentran
el resto de enfermedades del sistema respiratorio, con 241 (6.85%) en tercer ugar
encontramos a las enfermedades isquémicas del corazon con 232 (6.58%). Ei
x. resto de enfermedades corresponden a enfermedades cerebro vasculares con 230

REGQQ" de los 6rganos digestivos y del peritoneo, excepto estomago y colon con 104
(2.96%), Tumores malignos de otras localizaciones y de las no especificadas con
97 (2.76%), y Resto de enfermedades en general con 1486 (42.24%). El anaiisis
se ha realizado con la informacién registrada en la base de datos de mortalidad de
la Oficina de Informatica, Telecomunicaciones y Estadistica de la DIRESA Ica.

Diez primeras causas de mortalidad registrada segun Grupos de la Lista OPS 6/67, Region Ica, 2010.

No Causa Basica de Defuncién n S Tasa x 1000 h.
QOrden
Total 3518 100.00 4.7
1 Infecciones respiratorias agudas 539 15.32 0.72
2 Resto de enfermedades del sisterna respiratorio 241 6.35 0.32
3 Enfermedades isquémicas del corazon 232 6.59 0.31
4 Enfermedades cerebrovasculares 230 6.54 0.31
5 Enfermedades del sistema urinario 178 5.06 0.24
6 Diabetes mellitus 162 4.60 0.22
7 Accidentes de transporte terrestre 131 372 018
8 C‘irrosis y ciertas otras enfermedades cronicas del 118 335 0.16
higade
g Tun"nor maligno de los drganos digestivos y del 104 20§ 0.14
peritoneo, excepto estémago y colon.
10 Tumoeres malignos de otras localizaciones y de las no g7 2.76 0.13

especificadas

Resto de enferm?ggq_es\ 1486 42.24 1.99

natica - DIRESA [ca.
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Segun el numero de muertes y tasas especificas de mortalidad x 10° habitantes,
las principales causas de muerte en 2009, las constituyeron la categoria Demas
Enfermedades (1.07 x 10° hab.), seguidas en orden decreciente de frecuencia por
el rubro Enfermedades Transmisibles (1.05 x 10° hab.), tas Enfermedades del
Aparato Circulatorio (0.83 x 10° hab.), los Tumores (0.70 x 10° hab.), las Causas
Exte;‘nas (0.50 x 10°hab.) y las afecciones originadas en el Periodo Perinatal (0.34
x 10°hab.).

Grupos de causas de defuncién registradas segun lista 6/67 de Mortalidad (OPS), Regi6n Ica, 2010

Grupos Nimero Ya Tasa r’: 1000
Totat 3518 100.0 4.49
Demas Enfermedades 798 23.81 1.07
Enfermedades transmisibles 781 23.30 1.05
Enfermedades del aparato circuiatorio 6523 18.59 0.83
: Tumores 522 15.57 0.70
Causas externas de traumiatismos y envenenamientos 373 11.13 ' 0.50
o Afecciones originadas en et periodo petinatal 255 7.81 0.34
4% “?‘;‘\\ Fuente: Base de Mortalidad - Oficina de Estadistica e Informatica - DIRESA ica.
1
1
{
) . . . .
\?&% L Segun etapas de vida la tasa de mortalidad neonatal general(<28 dias) para el
d & REGY . . . - .
-5 RES 2010 fue de 19.57 x 1000 nacidos vivos, |a tasa de mortalidad en la infancia{1-11

meses) fue de 6.67 x 1000 nacidos vivos, la tasa de mortalidad en la etapa
preescolares(1-4 arios) fue de 4.38 x 1000 habitantes, la tasa de mortalidad en
escolares (5-9 afios), fue de 0.54 x 1000 habitantes, la tasa de mortalidad en
adolescentes(10-19 afios) fue de 0.44 x 1000 habitantes, ta tasa de mortalidad en
adultos (20-59 arios) fue de 1.96 x1000 habitantes, la tasa de mortalidad en adulto
mayor (>80 anos)fue de 31.91 x 1000 hab.; en el sexo masculino la mayor tasa de
mortalidad especifica se observa en la etapa de adulto mayor(>60 arios) 34.76, en
segundo lugar se encuentra la etapa de vida neonatal con una tasa de mortalidad
de 24.09 x 1000 habitantes, en tercer lugar la etapa pre escolar con una tasa de
mortalidad de 5.36 x 1000 hab., siguiéndoles en orden decreciente, la etapa de
vida infancia con una tasa de moralidad de 4.68 x 1000 hab., en la etapa
escolares una tasa de mortalidad de 0.57 X 1000 hab., |la tasa de mortalidad en
escolares con 0.57 X 1000 hab, y la etapa adolescente con una tasa de
mortalidad de 0.51 X 1000 hab. En el sexc femenino, se observo una mayor tasa
de mortalidad en la etapa de vida aduito mayor siendo de 28.98 x 1000 hab., en la
etapa neonatal la tasa de

mortalidad fue de 14.93 X 1000 hab., siguiéndole en orden decreciente la etapa de vida
infancia con una tasa de mortatidad de 8.69 x 1000 hab., la etapa de vida pre escolar con
una tasa de mortalidad de 2.75 x 1000 hab,, |a etapa de vida adulto con una tasa de
mortalidad de 1.59 x 1000 hab., la etapa de vida escolar con una tasa de monalidad de
0.50 x 1000 hab., y la etapa adolescente con una tasa de mortalidad de 0.37 X 10600 hab.
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Nimero de muertes y Tasas Especificas de Mortalidad x 10° habitantes segun sexos y etapas de vida, Regién lca, 2010.

Total i Sexo
Etapa de vida —— Masculino — Femenino ra
n Y 10° n Y% 1 n % P Oa x

Total 3518 100.00 4.7 1965 100.00 5.19 1553 100.60 4.21

Neonatal (< 28 dias) 191 5.43 19.57 119 6.06 24.09 72 464 14.93
Infancia (1 - 11 meses) a0 2.56 6.67 32 1.63 4.63 58 3.73 8.69
Pre escolar {1 - 4 afios) 154 4.38 2.7 77 3.92 5.36 77 4,96 2.75
——Escolar {5 - 9 anos) 39 1.11 0.54 21 1.07 0.57 18 1.16 0.5¢
Adolescente (10 - 19 anos) 65 1.85 0.44 38 1.93 0.51 27 1.74 0.37
Adulto (20 - 59 afos) 757 21.52 1.96 453 23.05 231 o4 19.58 1.59
! Adultc Mayor (> 60 afios) 2222 63.16 31.91 1225 62.34 34.76 997 64.20 28.98

Fuente: Base de Mortalidad - Qficina de Estadistica e Informatica - DIRESA lca.

Segun grupos etareos, la mayor tasa de mortalidad especifica se presentaron en

el colectivo de mayores de 80 afios, en el grupo de 75 a 79 afios, 70 a 74 afios,

-~ TFeos..  |as tasas mas bajas se presentaron en la etapa de vida de 10 a 14 afios, de 15 a
,ﬂscff";ww 0'44\ 19 afios, de 5 a 9 afos, en el sexo masculino la mayor tasa de mortalidad se
Zpresenta en el grupo de 80 a mas afios, 75 a 79 afios, 70 a 74 aios, las tasas mas
ﬁg ajas se presentaron en las etapas de vida 10 a 14 afios, 5 a 9 afos, 15 a 19
afios, en el sexo femenine la mayor tasa de mortalidad se presenta en el grupo de
80 a mas afios, 75 a 79 afncs, 70 a 74 afos, las tasas mds bajas se presentaron

en las etapas de vida 10 a 14 afios, 15 a 19 afios y 5 a 9 afios

Namero de muertes y Tasas Especificas de Mortalidad x 10° habitantes segtin sexos y grupos etireos, Regién lca, 2010.

Total Sexo del fallecido
Etapa de vida Masculino : Femenino
n % Tasax 10’ | Recuento % Tasax 10° | Recuento % Tasa x 10°

Total 3518 100.00 a7 1965 100.00 520 1553 100.00 424
<1 281 7.99 20.95 151 4.29 20.95 130 370 18.48
01-04 154 438 10.74 77 219 10.74 77 219 11.00
05-08 39 1.11 292 2 0.60 292 18 0.51 257
10-14 28 0.80 1.1 16 045 1.1 12 0.34 0.86
15-19 37 1.05 0.60 22 0.63 0.60 15 0.43 0.42
! 20-24 54 1.48 0.89 33 0.94 0.89 19 0.54 0.53
25-29 58 1.59 0.90 34 097 0.90 22 0.63 0.60
30-34 63 1.79 1.10 37 1.05 1.10 26 0.74 0.79
35-39 78 222 1.44 45 1.28 1.44 33 0.94 1.08
40-44 94 267 1.89 55 1.56 1.89 39 1.11 1.37
45-49 110 3.13 2.47 65 1.85 2.47 45 1.28 1.75
50-54 137 3.89 3.53 33 2.36 3.53 54 1.53 2.35
55-59 171 4,75 4.85 101 2.87 485 66 1.88 3.25
60-64 211 6.00 7.326 127 3.6 7.36 84 2,39 4.99
65-69 262 7.48 1.1 156 4.43 11.11 107 3.04 7.80
70-74 322 918 17.04 189 5.37 17.04 134 38 12.37
75-79 352 2.98 24.44 210 5.97 24.44 141 4.01 16.81
80-+ 1075 30.53 81.06 543 15.43 81.06 531 15.09 81.20

Fuente: Base de Mortalidad - Oficina de Estng_tﬂhstlca e informatica - D|RESA lca.
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La piramide de mortalidad de las defunciones registradas durante 2009 en la
Region Ica, presenta una forma triangular invertida con un gran ensanchamiento
en el grupo etareo de mayores de 80 afios de edad y un ensanchamiento
moderado en el grupo quinquenal de 0 a 4 afios de edad en ambos sexos, este
comportamiento indica una alta mortalidad en el adutto mayor y una mortalidad
infantil en menores de 5 afios moderada; a partir del grupo quinquenal de 5 a 9
afios, se observa una tendencia al aumento de casos de muertes por quinquenios,
hasta el colectivo de 75 a 79 afios de edad.

Piramide de Mortalidad . Region lca, 2010

BASCULINO| | FEMENINO |
M= 1988 N = 15583
Numero N=3518 Namero
FUETTE Ofoina de orfsrmdties Telecomumcsonss v Sstadistos DIRESA

De acuerdo a las tasas especificas de mortalidad estimadas para 2010, los
distritos de la Region lca se clasificaron de la siguiente manera:

e Muy Alto Riesgo (5.535 — 16.832 x 10%: Paracas, Santa Cruz, Pueblo
Nuevo lIca, Chincha Alta, Ocucaje, Ica, Sunampe, Llipata, Pisco,
Independencia, Chincha Baja.

« Alto Riesgo (4.434 — 5.534 x 10%): Palpa, San José de los Molinos, Nazca,
Grocio Prado, Tupac Amaru Inca, El Carmen, El Ingenio, Tate, Pueblo
Nuevo Chincha, San Andrés.

« Mediano Riesgo (3.262 ~ 4.433 x 10" Los Aquijes, Humay, San Clemente,
Rio Grande, Vista Alegre, Huancano, Salas, Marcona, Parcona,
Subtanjalla.

« Bajo Riesgo (0.666 - 3.261 x 10%: Tambo de Mora, Alto Laran, La
Tinguiiia, Changuillo, Santiago, Pachacutec, Yauca del Rosario, San Juan
Bautista, San Juan de Yanac, San Pedro de Huacarpana.

s Sin datos: Chavin, Tibillo.

A continuacién se detallan los distritos con mayor riesgo de morir segun
sus tasas especificas de mortalidad en 2009, en el siguiente mapa.

-



Mapa de Riesgo seguin Tasa Especifica de Mortalidad X 1000 habitantes.
Regidn Ica, 2010
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Mortalidad por causas especificas

Mortalidad en la infancia: La tasa de mortalidad neonatal estimada para 2010, fue de
13.41 x 1000 nacidos vivos (191 fallecidos), la tasa de mortalidad perinatal fue de 11.66 x
1000 nacidos vivos (166 casos), la tasa de Mortalidad Infantil fue de 19.73 x 1000 nacidos
vivos (281 fallecidos} y la tasa de mortalidad en menares de 5 afios fue de 6.13 x 1000
menores de 5 afios (435 fallecidos).

Mortaiidad segun Enfermedades infecciosas: La mayor tasa de Mortalidad encontrada
en el grupo de enfermedades infecciosas fue la asociada a Infecciones Respiratorias
Agudas (0.72 x 1000 habitantes, 539 fallecidos), siguiéndole de mayor a menor: la
mertaiidad por Tuberculosis con una tasa de 0.10 x 1000 habitantes (71 fallecidos), a tasa
de mortalidad por enfermedades infecciosas intestinales con 0.06 x 1000 habitantes (47
fallecidos), y la tasa de mortalidad por VIH/SIDA con 0.05 x 1000 habitantes (40 fallecidos).

Mortalidad seguin Enfermedades No transmisibles: La tasa de Mortalidad por Diabetes
Mellitus para el 2008, fue la mas alta dentro de este grupo, estimandose este indicador en
0.22 x 1000 habitantes (156 fallecidos), siguiéndole en orden decreciente la mortalidad
asociada a tumores malignos de estomago con 0.12 x 1000 habitantes (87 fallecidos), la
mortalidad tumares malignos de prostata con 0.09 x 1000 habitantes (63 fallecidos), la tasa
de mortalidad por tumores malignos de traguea, los bronquics v el pulmon con 0.07 x
1000 habitantes (51 fallecidos), la tasa de mortalidad por deficiencias nutricionales y
anemias nutricionates con 0.07 x 1000 habitantes (47 fallecidos), la tasa de mortalidad por
enfermedades Hipertensivas con 0.05 x 1000 habitantes {37 fallecidos), la tasa de
mortalidad por Turmor makigno del Utero, parte no especificada con 0.04 x 1000 habitantes
(28 fallecidas), la tasa de mortalidad por Homicidios con 0.03 x 1000 habitantes {23
. fallecidos), la tasa de mortalidad por Tumor maligno de la mama de Ia muger con .03 x

0 AEGA

= 1’0;,
DAY,
&y Yy

;%‘QOOO habitantes (22 fallecidas), y la tasa de mortalidad por Tumor maligno del cuello del
% 5 litero con 0.02 x 1000 habitantes (18 fallecidas).
&3/
o
;?y ! NUmero de muertos y Tasas de moralidad Especificas segun enfermedades prevalentes
REGH / Regidn lca, 2010 )
T e o
Causa Béasica de Defuncion n Tasax 10°h.
Total 3518 4.71
Mortalidad en la infancia
Mortalidad Infantil 281" 19,73%
Mortalidad perinatal 166 11.66'"
Neonatal {< 28 dias) 191 13.41®
Mortalidad menores de 5 afios 435 613

Enfermedades Infecciosas

infecciones Respiratorias Agudas 539 0.72
Tuberculosis 7 0.10
Enfermedades infecciosas intestinaies 47 0.06
Enfermedad por el VIH (SIDA) 40 0.05
Enfermedades No transmisibles
Diabetes Mellitus 162 0.22
Tumor maligno de estémago a3 0.1
Tumor maligno de la traquea, los bronquios y el pulmén 62 0.08
Tumor maligno de la prostata 60 0.08
Deficiencias nutricionales y anemias nutricionales 48 0.06
Turnor maligno del Gtero, parte ne especificada 33 0.04
Enfermedades hipertensivas 32 0.05
Tumor maligno de la mama de ia mujer 26 0.03

Tumor maligno del.cliglaBagitero 21 0.03

Fuente: Base de Mona{WfMé-Esmdistica e Informética - DIRESA Ica
'.? - o .
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Analisis de la morbilidad.

Consulta Externa

Segun grupos de causas, las que ocuparon los diez primeros lugares de acuerdo
al nimero de consuitas externas fueron: las infecciones agudas de las vias
respiratorias con 131 552 atenciones (27.64%), afecciones dentales vy
periodontales con 44 005 (9.25%), enfermedades infecciosas intestinales con 29
350 (6.17%), enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido conjuntivo 24
586 (5.17%), enfermedades del aparato urinaric con 23 526 (4.95%)),
enfermedades de la piel y del tejido subcutdneo con 23340 (4.91%), otras
enfermedades del aparato respiratorio con 22 006 (4.63%), enfermedades de
otras partes del sistema digestivo con 20 914 (4.40%), otras enfermedades
infecciosas y parasitarias y secuelas de las enfermedades infecciosas vy
parasitarias con 14 711 (3.08%), deficiencias de ia nutricién con 2 722 (0.57%) vy
resto de causas con 138 799 atenciones (29.19%).

Diez primeras causas de Consulta Externa segun Categorias/Grupos de ia 10° Revision de la
Clasificacion Internacional de Enfermedades (OMS$)-Direccién Regional de Salud de ica, 2010

Total
No Descripcion
| Orden : n %
% Total . 475511 100.60
/ 1 Infecciones de vias respiratorias agudas 131552 27.67
2 Afecciones dentales y periodontales 44005 925
3 Enfermedades infecciosas intestinales 29350 6.17
4 E:;?::ttieggdes del sistema osteomuscular y del tejido 24586 5.17
5 Enfermedades del aparato urinario 23526 4,95
6 Enfermedad de la piel y del tejido subcutineo 23340 491
7 Otras enfermedades del aparato respiratorio 22006 4.63
8 Enfermedades de otras partes del aparato digestivo 20914 4.40
g Otras enfennec!ades infecciosas y.par-asitarias y secuelas de las 14711 3.00
enfermedades infecciosas y parasitarias
10 Deficiencias de la nutricion 2722 0.57
B Resto de causas 138799 29.19

Fuente: HIS - Oficina de Estadistica e Informatica - DIRESA Ica.

En [a Region ica, durante 2 010 se registraron 475 511 motivos de consulta
externa en total, observandose que la mayoria de aquellas se registraron en el
ciclo de Vida Adulto (221 736, 46.63% del total, ei ciclo de Vida Pre Escolar (60
857, 12.79%), el ciclo de Vida Adolescente (67 545, 15.20%), ei ciclo de 5 - 9 (62
814, 10.62%), y el ciclo de Vida de la Infancia (52 723, 8.91%).
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Mativo de consulta externa segin Ciclos/Elapas de vida y sexo, Direccion Regional de Salud de lca, 2010

Total Sexo
Ciclo / Etapa Femenino Masculino
__n % n % n %
Total 475511 100.00 295001 100.00 180509 - 100.00
Ciclo de Vida
Neonatal 5221 1.09 2562 0.87 2659 1.47
infancia 39113 8.23 18571 6.30 20542 11.38
Fre escolar 60857 12.79 30123 10.21 30734 17.03
59 43827 9.22 21764 7.38 22062 12.22
Adolescente 67545 14.20 40250 13.64 27295 15.12
Aduifa 221736 46.63 160194 54.30 61542 34.09
Adulto Mayor 37212 7.83 21537 7.30 15675 8.68
Escolar 95578 20.10 50836 17.23 44742 24.79
Periodo Reproductivo 153323 32.24 153323 25.89 0 0.00
Etapa de vida 475511 100.090 295001 100.00 180509 100.00
Nifio 149018 31.34 73020 24,75 75997 42.10
Adolescente 67545 14.20 40250 13.64 27295 15.12
Adulto 207653 43.67 151353 51.31 56300 31.1%
Aduito Mayor 51295 10.79 10378 10.30 20917 11.59

En el siguiente cuadro segun Sexos y Grupos de causas observamos que la
mayor frecuencia recae en las enfermedades del sistema respiratorio con 86 315
(29.26%), en el sexo femenino y 67 242 (37.25%) en el sexo masculino; seguida
en orden decreciente se encuentran los siguientes Grupos de causas:
Enfermedades infecciosas parasitarias con 35 039 (11.88%) en el sexo femenino y
22 706 (12.58%) en el sexo masculino, enfermedades del sistema digestivo con
27 413 (9.29%) en el sexo femenino y 23 163 (12.83%) en el sexo masculino.
Enfermedades del sistema genitourinario con 30 280 (10.26%) en el sexo
femenino y 6 719 (3.72%), enfermedades del sistema osteormuscular y del tejido
conectiva con 15 760 (5.34%) en el sexo femenino y 8 826 ( 4.89%) en el sexo
masculino Enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo con el, 13 029 (4.42%)
en el sexo femenino y 10 311 (5.71%) en el sexo masculino, y las demas
enfermedades con 87 165 (29.55%) en el sexo femenino y 41 543 (23.01%) en el
sexo masculino.

Motivos de consulta externa segun Grupos de Causas de la Lista 2/98 de Morbilidad
Direccion Regional de Salud de Ica, 2010

Sexo del paciente -

Lista Agrupada de morbilidad Total Femenino - Masculino

n Yo N Yo n - Yo

Total 475511 100.00 295001 100 180509 - 100
Enfermedades del sistema respiratorio 153557 32.29 86315 29.26 67242 37.25
Enfermedades infecciosas y parasitarias 57745 1214 35029 11.88 22706 12.58
Enfermedades del sistema digestivo 50576 10.64 27413 9.29 23163 12.83
Enfermedades del sistema genitourinario 36999 7.78 30280 10.26 6719 3.72
Enfermedades del sisterna osteomuscular 24586 5.17 15760 5.34 8826 4.89

y del tejido conjuntivo.

Enfermedades de |z piel y del tejido 23340 4.91 13029 4.42 10311 571

subcutaneo

Las demas Enfermedades 128708 27.07 87165 29.55 41543 23.01




Fuente: HIS - Oficina de Estadistica e Informatica - DIRESA Ica.

Morbilidad Especifica segin causas.

Desnutricion
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En la Direccién Regional de Salud Ica durante 2009 se registréd en menores de 5
anos de edad una Tasa Global de Desnutricién de 4.1 %, la Tasa de Desnutricion

aguda de 1,6% y la Tasa de Desnutricion Cronica de 8.8%.

Enfermedades Diarreicas Agudas segtin definiciones operacionales en

todas las edades.

Diarreas Acuosas Agudas (DAA):

El acumulado anual regional 2010 de DAA es de 25 542 casos (TIA: 31.50 x 10°
habitantes), en relacién al 2009 se observa una disminucion de 6.43% en el

Canal Endemico c# ks iaess AGuosps Agudes
Ciuaetidn Regioned de Setud deica. Parooc 1899-2006 - 5.6 N° 17 2007

PEILRE T A TS G T AN AP PN IT M9 I0N 1T T 1536 17 W 30 40 en f 43 44 0% ap 4T % 47 50 5157
SMABAS LPITNABDN CAICAS

consolidado
anual de casos
(25 295 casos,
TIA: 3436 x
10° habitantes
para el 2009).

Los distritos con el mayor numero de casos acumulados en 2010 son: ica
con 3 660 casos, Pueblo Nuevo-Chincha con 1 822 casos, Chincha Alta
con 1621 casos, Nazca con 1 137 casos y Parcona con 1 126 casos.

Diarreas Disentéricas (DIS):

El acumulado anual regional 2010 es de 1 117 casos (TIA: 149 x 10°

Caat Endemica dalas Disantardas
Oiraczion Regional de Seiud ¢ lca, Paroas 2003-2000 - § €. N* 522010
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habitantes); en
reiacién al 2009
se observa una
disminucion de
7.15% en el
total de casos
notificados {1
225 casos, TIA:
169 x 10°
habitantes para
el 2009).

Los distritos con
el mayor namero
de casos
acumulados en
2010 son;
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con 152 casos, Nazca con 127 casos, Parcona con 103casos, Pachacutec con
63 casos y Salas con 58 casos.

Infecciones Respiratorias Agudas en menores de 5 afios de edad.
Infecciones Respiratorias Agudas No Neumonias (IRAs) :

El acumulado regional anuail 2010 es de 104 023 casos (TIA: 1 465.20 x 103
habitantes); en relacién al afio anterior se observa un aumento de 7.85% en el
consolidado anual

e A oo Sl ot T B 2. 2010 de casos en el
s - notificados (96

449 casos, TIA: 1
496.03 x 103
menores de 5
afios para el 2
009).

Los distritos con
el mayor numero
de casos
acumulados en

T34 h 87 b 30203145 16 BRI T T I IR PR N7 R 35 3 N W T A 41 47 a3 44 o5 dRs) 4D 4B e nd

s P 2009 son: Ica con
13 079 casos,
Pueblo Nuevo-Chincha con 7 879 casos, Pisco con 5 475 casos, Pisco con 5
475 casos, y Parcona con 5 338 casos.

Neumonias:

El acumulado regional anual 2009 es de 596 casos (TIA: 8.39 x 103 habitantes);
en relacion al
afno anterior se
observa un
aumento de
33.04 % en el
consolidado
anual de casos
(448 casos, TIA:
6985 «x 103
menores de 5
afos para e
2008).
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R R el mayor nimero
de casos acumulados en 2010 son: Ica con 117 casos, Nazca con 58 casos,
Pisco con 51 casos, Parcona con 33 casos y Vista Alegre con 32 casos.
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TASA DE INCIDENCIA ACUMULADA ANUAL x 10° HABITANTES DE
ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS EN TODAS LAS EDADES, REGION ICA,
2010

{ﬁ@f@\‘
5 Mg, }\
F& T o\ TIA EDAS
H 20 T 61.74 - 148.432
152 £2 -] 38.407 - 61.74
%, % ‘ ] 23.236 - 38.407
B e / B O - 23.236

FUENTE: NOT! SP ~ Cficina de Epidemiologia DIRESA lca
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TASA DE INCIDENCIA ACUMULADA ANUAL x 10° HABITANTES DE INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS EN MENORES DE 5 ANOS, REGION ICA, 2010

TIA IRAS

BB 2699.438 - 5800

Tl 1864.159 - 2609.438 ““\ ’
~.,

j‘f:;\i"' hREC’ f;:""";
/s L
¥ BT
13 g Z O L
3 &7 T 1266.667 - 1864.159
NG ; 200 - 1266.667 N
4 ﬁ:«‘@?f’ n \..‘v.f
i
TASA DE INCIDENCIA ACUMULADA AN‘UAL x 10° HABITANTES DE NEUMONIAS EN
MENORES DE 5 ANOS, REGION ICA, 2010

TIA NEUMONIAS

B 16.216 - 47.059 -
[_18284-16216 ™ e
11.963-6284 '

0-1.963
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TASA DE INCIDENCIA ACUMULADA ANUAL x 10° HABITANTES DE NEUMONIAS
GRAVES EN MENCRES DE 5 ANOS, REGION ICA, 2010

pss e\‘g/ [IA NFUMONIAS GRAVFS % -
% B 16216  47.059 T //
6.284 - 16.215 - /
| 1.963 6.284 o 7
BEE 0 - 1.963 S

FUENTE: NOTI SP - Oficina de Epidemiologia DIRESA Ica

Otras enfermedades sujetas a vigilancia epidemiolégica.

Tétanos General
El consolidado Regional 2010 es de 00 caso de tétanos general (Tasa de Incidencia
Acurnulada de 0.00 x 107 habitantes.

Sifilis Congénita
El consolidado Regional 2010 es de 00 caso de sifilis congénita (Tasa de Incidencia
Acumulada de 0.00 x 10° recién nacidos).

Hepatitis B
El consolidado Regional 2010 es de 01 caso de hepatitis B (Tasa de incidencia
Acumulada de 0.14 x 10° recién nacidos).

Carbunco cutaneo humano
Et consolidado Regional 2010 es de 00 caso de carbunce cutidnec humano (Tasa de
Incidencia Acumulada de 0.00 x 10° habitantes.

Mortalidad Materna
Fi consolidado Regional de muertes maternas para 2010 es de 05 casos, registrandose
una Tasa Acumulada de Muerte Materna de 0.21 x 10* MEF

Ofidismo
Durante 2010 se notlflcaron OO casos de acmde-ntes por ofidios, estimandose una Tasa
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Aracne ismo

El consolidado Regional 2010 es de 04 casos de Aracne ismo (Tasa de Incidencia
Acumulada de 0.67 x 10° habitantes).

Enfermedades sujetas a vigilancia epidemiolégica:
Casos notificados, Direccion Regional de Salud de Ica, 2010.

CASOS 2009
DANC/ENFERMEDAD ;
' ACUMULADO |
CUANUAL TASA ANUAL
Enfermedad Febril Eruptiva g0 7 ~0.00(1)

Tos Ferina 00 5 0.00

Hepatitis B 100 10.00

Tetanos General ) 00 TTTTTo0e

Mucria Visterna e e e 05 021(%),ﬁ“mm

Carbunco cutaneo 00 0.00(*)

Ofidismo TG0 000

Aracne ismo 04 0.67

Enfermedad de Chagas 00 - 0.00

Fuente: Fichas de investigacién de casos.
{*) Tasa de 10° habitantes

{") Tasa de 10° RNV

(1) Tasa de Notificacién

{£) Tasa x 10 000 MEF.

Enfermedad por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH).

En [la Region Ica, durante 2 009, se notificaron 18 casos de Sindrome de
Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) y 41 casos de Infeccion por el Virus de la
Inmunodeficiencia Humana (VIH); en el periodo 1 983 a 2 009 se observa un acumulado
de 809 cascs de SIDA y 881 de VIH.
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CASOS DE SIDA SEGUN DIAGNOSTICO 1983 — 2010 REGION ICA

T8 Casas oe Sida
8‘51 L,asosde- ’ih

\Para ef pericdo 1983 - 2010, fa principal via de transmision del VIH para los pacientes
siegistrados con SIDA, lo constituyo la forma sexual, habiéndose registrade 768 (95%)

%%

o

=
1 2 _5" C£asos que adquirieron el virus por este mecanismo, mediante transmisién vertical
\%‘@“ﬂs ’/ adquirieron la infeccion 22 casos (3%) y por via parenteral 02 infectados (0.25%).

CASOS DE SIDA SEGUN VIA DE TRANSMISION
REGION ICA, 1983 - 2010.

—srepnersl 2072

Fuente: Oficina de Epidemiologia DIRESA Ica

Segun sexos y edades para el mismo periodo, el mayor nimero de casos de SIDA
se presentaron en varones entre los 20 y 44 afos de edad, con una mayor

afectacion del grupo de 25 a 29 arios: se puede cbservar en la piramide casos gue
el nimero de afecta
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el grupo de 0 a 4 anos de edad; también es significativo en comparaciéon con el
analisis de casos de SIDA realizado en afos anteriores, que se han registrado en
2010 casos en todos los grupos etareos.

La razén hombre mujer de casos de SIDA para el periodo 1983 - 2010 es de 2.4,
habiendose notificado 497 (70.20 %) casos en el género masculino y 211 (29.8 %)
casos en el femenino.

DISTRIBUCION DE CASOS DE SIDA SEGUN EDAD Y SEXOS
1983 - 2010 REGION ICA

Fuente: Oficina de Epidemiologia DIRESA lca

La Region ica durante el periode 1 983 - 2 010 presentd una mayor frecuencia acumulada
en la provincia de Ica con 376 casos de VIH y 317 casos de SIDA, siguiéndole en crden
decreciente de frecuencia las provincias de: Chincha con 346 casos de VIH y 240 casos de
SIDA, Pisco con 102 casos de VIH y 164 casos de SIDA, Nazca con 44 cases de VIH y 44
casos de SIDA, y Palpa can 13 casos de VIH y 44 casos de SIDA.

DISTRIBUCION DE CASOS DE SIDA SEGUN PROVINCIAS
1983 - 2010 REGION ICA
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Fuente: Oficina de Epidemiclogia DIRESA lca

Tuberculosis

Para el periodo 1991 - 2009, en la Regqidn Ica, el numero de casos registrados de
Tuberculosis Pulmonar, ha sufrido una disminucion significativa, variando de 1439 (Tasa
de Prevalencia® 2.7 x 1000 habitantes) casos atendidos en 1981 a 878 (Tasa de
tncidencia: 1.20 x 1000 habitantes), en 2009; segun provincias en 2008, el mayor
numero de casos se registro en Ica (402 pacientes, Tasa de Incidencia: 1.25 x 1000
habitantes), siguiéndole en orden decreciente de frecuencia Pisco (168 casos, Tasa de
Incidenciar 1.36 x 1000 habitantes), Chincha (159 casos, Tasa de Incidencia: 0.81 x 1000
habitantes), Nazca (116 casos, Tasa de Incidencia: 1.99 x 1000 habitantes) y Palpa (15
casos, Tasa de Incidencia: 1.09 x 1000 habitantes).

NUMERO TOTAL DE CASOS DE TUBERCULOSIS EN TODAS SUS FORMAS SEGUN ANOS
DIRECCION REGIONAL DE SALUD ICA, PERIODO 1991 - 2009,
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1881|1982 1993 1994 1995 | 1986 1997| 1988|1999 2000| 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2066 | 2007 | 2008 | 2009

I&?TOTAL 1439 1570]1&08 1206|1246 1139!1209%1233 1264 1065'895 1077 | 936 | 928 | 961 | 925 | 627 | 860 | 878

Afcs

Fusnte: PCE  DISA lca

ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

Durante 2010 se han registrado en las bases del HIS-VIS de |la Oficina de Estadistica e
Informatica de la Direccion Reglonal de Salud de lca, 3374 casos de dislipidemias (Tasa
de Prevalencia: 4.51 x‘IO habitantes), 1772 casos de diabetes mellitus (Tasa de
Prevalencia: 2.37 x10 habitantes), 3699 casos de hipertension arterial (Tasa de
Prevalencia: 4.95 x10” habitantes) y 11444 casos de obesidad (Tasa de Prevaiencia:
1531 x10° habitantes), segin sexos las 4 enfermedades reportadas fueron mas
frecuentes en mujeres, de acuerdo a las siguientes tasas: 72.82 % para dislipidemias,
64.79 % para diabetes mellitus, 63.48 % para hipertension arterial y 77.06 % para
obesidad.

Por prownc:[as las lasas de prevalenma mas elevadas correspondneron a Nazca
(56.09x10° habitantes), Palpa (37.59 x10° habitantes) e Ica (16.76 x10° habitantes) en
obesidad; en el sexo femenino las frecuencias mas altas se observaron en Ica en
hipertension arterial (47.87%), en diabetes mellitus (43.21%) y Chincha en dislipidemias
(35.29%) y obesidad (30.70%;, en el sexo masculino la provincia mas afectada para las

cuatro enfermedades iﬁe?@aﬂ, registrandose frecuencias de 47.12% para diabetes
y\d?"' "'"—-( {' .
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mellitus, 46.19% para hipertension arterial, 31.73% para dislipidemias, y 31.35% para
obesidad

Numero de casos, distribucién porcentual y Tasas de Prevalencia x 10° habitantes de Enfermedades No
Transmisibles seleccicnadas segun provincias y sexos, Regidn lca, 2010

Prevalencia Sexo
Diagndstica Provincla GZ?\t:rlal x 107 Femenino Mascuiino
habitantes :
n Y% n Y%
Disiipidemias _Region 3374 4.51 2457 100.00 917 100.00
Chincha 1158 3.48 867 36.29 291 .73
ica 1021 4.98 747 30.40 274 29.88
Pisco 840 13.89 580 23.61 260 28.35
Nazca 25 16.71 176 7146 69 7.52
Palpa 110 0.81 87 3.54 23 2.51
F)iabetes Regién 1772 2.37 1148 100.00 624 100.00
mellitus
Ica 790 2.38 496 4321 204 47.12
Pisco 502 245 326 28.40 176 28.21
Chincha 339 5.61 239 20.82 100 16.03
Nazca a1 5.53 54 4.70 27 433
Palpa 60 0.44 33 287 -7 433
Region 3699 495 2348 100.00 1351 100.00
lea 1748 5.26 1124 47.87 624 46.19
Chincha 889 4.34 573 24.40 316 23.39
Pisco 879 14.54 545 23.21 334 24.72
Nazca 110 7.50 70 2.98 40 2.96
Palpa 73 0.54 36 1.53 37 274
Obesidad Regién 11444 151314 8819 100.00 2625 100.00
Chincha 3530 10.62 2707 30.70 823 31.35
lca 3435 16.76 2683 30.42 752 28.65
Nazca 3391 56.09 2696 30.57 595 26.48
Palpa 551 37.59 378 4.29 173 6.59
Pisco 537 3.98 355 4.03 182 6.93

Fuente: Base HIS-MIS 2010 - Direccidon de Estadistica e informatica - DIRESA Ica.
Elaboracion: Aplicative GESDATA 2009 - Direccidn de Epidemiologia - DIRESA lca,

2.1. Recursos Humanos

La Direccion Regional de Saiud de Ica - Unidad Ejecutora 400 Salud Ica, tiene a
la fecha un total de 301 trabajadores de los cuaies 35 son personal contratado.

Asi mismo se cuenta con 128 contratados por CLAS, los mismos que estan
distribuidos en los establecimientos del primer nivel de atencién de todo el ambito
de fa Region de Salud lca.

“?Eﬁio“‘
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RECURSOS HUMANOS DE LA DIRECCION REGIONAL DE SALUD ICA
UNIDAD EJECUTORA..

CARRERAS NOMBRARDOS | CONTRATADOS TOTAL
Carrera
Administrativa
Directivos 14 14
Profesionales 50 8 58
Técnicos 76 12
Carrera Medica vy
. Profesionales de
la Salud
Medicos 4 2 8
Enfermeras 5 3 8
Obstetrices L 1 1
Cirujano Dentista 1 1
Otros 5 5
Médico Veterinario 1 1
Quimico 8 2 10
Farmacéutico
Bidlogo 4 3
RS Nutriciomista 2 2
7 g Yo Serumistas
FAON I
SF %FMedico Cirujano 31 31
% _ %nfermeras 27 27
'Obstetriz 17 17
%ﬁdﬁ Cirujano dentista 10 10
Médico Veterinario 1 1
Bidlogo 3
Quimico 11 11
Farmaceutico
TOTAL 266 35 301

Nota : Del personal contratado 07 corresponden a contrato PPR.

Fuente: Oficina de Gestidon y Desarrollo de Recursos Humanos- DIRESA Ica.
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La Unidad Ejecutora 401 Salud Chincha cuenta con 465 trabajadores, de los
cuales 441 son nombrados vy 17 contratados.

RECURSOS HUMANOS DE LA
UNIDAD EJECUTORA 401 SALUD CHINCHA

CARRERAS NOMBRADOS CONTRATADQCS TOTAL
Carrera
Administrativa 54 0 54
Directivos <] 0 6
Profesionaies 12 0 12
Técnicos 36 0 36
Carrera Medica y
Profesionales 192 7 199
de la Salud N
Meédicos 62 5] 68
Enfermeras 64 1 65
Obstetrices 31 0 3
Cirujano Dentista 17 0 17
Quimico 10 0 10
Farmacéutico
Tecnélogo Medico 0 2
Médico 1 0 1
Veterinario
Biclogo 0
| Nutricionista 1 0 1
Asistenta Social 2 0
i| Otros
; profesionales 6 0 6
Asistenciales
Técnicos y 199 8 207
Auxiliares
Asistenciales
Técnicos de 108 108
Enfermeria ‘
Inspector 6 6
Sanitario
Técnicos en 12 12
Laboratorio
Operador equipo 2 2
rayos x
Oftros técnicos y 63 8 71
auxiliares
TOTAL 451 15 466

Fuente: Oficina de Personal de la U.E. 401 Salud Chincha
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La Unidad Ejecutora 402 Salud Palpa-Nazca cuenta con 315 trabajadores, de
los cuales 305 son nombrados y 10 contratados.

RECURSOS HUMANQS DE LA
UNIDAD EJECUTORA 402 SALUD PALPA - NAZCA

CARRERAS NOMBRADOS CONTRATADOQOS TOTAL
Carrera
Administrativa 50 1 51
Directivos 1 1 2
Profesionaies 26 26
Técnicos 23 23
Auxiliares
Carrera Medica y
Profesionales 122 6 128
de la Salud
Médicos 38 1 39
Enfermeras 34 1 35
Obstetrices 18 3 21
Cirujano Dentista 13 1 14
Quimico
Farmacéutico 7 7
Tecndioge Medico
Medico 1 1
Veterinario
Bidlogo
G Nutricionista 1 1
T Asistenta Social 1 1
Otros 9 9
profesionales de
la Salud
Técnicos y
Auxiliares 133 3 136
asistenciales
Tec. De 52 52
Enfermeria
Técnicos en 2 2
laboratorio
Operador de 1 1
equipos rayos X
Otros técnicos vy 78 3 81
auxiliares
TOTAL 303 12 M5

Fuente: Oficina de Personal de la U.E. 402 Palpa — Nazca.
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La Unidad Ejecutora 403 Hospital Regional Ica cuenta con 535 trabajadores, de
los cuales 478 son personal nombrado y 57 contratados.

RECURSOS HUMANOS DEL HOSPITAL REGIONAL ICA
UNIDAD EJECUTORA 403

CARRERAS NOMBRADQS ' CONTRATADOS TOTAL

Carrera

Administrativa 69 0 69
Directivos B 8] 5]
Profesionales 37 0 37
Técnicos 26 0 26
Carrera Medica vy

Profesionales de 188 45 233

la Salud
Médicos 63 42 105
Enfermeras 81 1 82
Qbstetrices 12 0 12
Cirujano Dentista 6 1 7
Quimico

Farmacéutico 6 1 7
Nutricionista 2 0 2
Asistenta Social 2 0 2
Otros  profesionales

de la Salud 16 0 16
Asistenciales no

profesionales de

la Salud 221 12 233
Profesionailes 2 1 3
Técnicos 193 10 203
Auxiliares 26 1 27
Otros

TOTAL 478 57 535

Fuente: Oficina de Personal del Hospital Regional ica
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La Unidad Ejecutora 404 Hospital San Juan de Dios de Pisco cuenta con cuenta
con 329 trabajadores, de los cuales 312 son personal nombrado y 17 personal

contratado

RECURSOS HUMANOS DEL HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE PISCO
UNIDAD EJECUTORA 404

CARRERAS NOMBRADOS CONTRATADOS TOTAL
Carrera
Administrativa 41 1 42
Directivos 5 5
Profesionales 14 1 15
Técnicos 22 22
Carrera Medica y
Profesionales 131 9 140
de la Salud
Médicos 44 5] 50
Enfermeras 46 46
Obstetrices 19 1 20
Cirujano Dentista 13 1 14
Quimico
Farmacéutico 3 3
Tecndlogo Medico 1 1
Medico 1 1
\ Veterinario
'|Bidlogo
/ Nutricionista 1 1
>/| Asistenta Social 1 1
Oftros _
profesionaies de 3 3
la Salud
Asistenciales no
profesionales
de la Salud 140 7 147
Profesionales g 9
Técnicos 124 7 131
Auxiliares 7 7
TOTAL 312 17 329

Fuente: Oficina de Personal del Hospital San Juan de Dios de Pisco.




-48-

La Unidad Ejecutora 405 Hospital Santa Maria del Socorro cuenta con 299
trabajadores, de los cuales 285 son personal nombrado y 14 personal contratado.

RECURSQOS HUMANOS DEL HOSPITAL SANTA MARIA DEL. SOCORRO
UNIDAD EJECUTORA 405

CARRERAS NOMBRADOS CONTRATADOS TOTAL
Carrera
Administrativa 41 1 42
Directivos 4 0 4
Profesionales 18 1 19
Técnicos 19 0 19
Carrera Medica y
Profesionales 121 3 124
de la Salud
Médicos 42 2 44
Enfermeras 40 0 40
QObstetrices 14 0 14
Cirujano Dentista 5 0 5
Quimico 8 0 8
Farmacéutico
Tecndlogo Medico 2 0 2
Medico 1 0 1
Veterinario
Bidlogo 3 0 3
Nutricionista 1 0 1
Asistenta Social 1 0 1
Otros
profesionales de 4 1 5
la Salud
Asistenciales no
profesionales 123 10 133
de la Salud
Profesionales 1 0 1
Técnicos 122 10 132
TOTAL 285 14 299

Fuente: Oficina de Personal del Hospital Santa Maria del Socorro.
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La Unidad Ejecutora 406 Red de Salud Ica cuenta con 401 frabajadores, de los
cuales 380 son personal nombrado y 2 1 personal contratado.

RECURSOS HUMANOS UNIDAD EJECUTORA 406 RED DE SALUD ICA

CARRERAS | NOMBRADOS CONTRATADOS TOTAL

Carrera

Administrativa 67 4 71
Directivos 1 1
Profesionales 10 1 11
Técnicos 56 3 59
Carrera Medica y

Profesionales 178 13 191

de la Saiud
Médicos 56 3 59
Enfermeras 40 3 43
Obstetrices 25 1 26
Cirujano Dentista 30 3 33
Quimico

Farmacéutico 22 2 24
Tecnologo Medico
Medico 1 1

Veterinario
Bidlogo 3 3
Nutricionista
Asistenta Social
Téenico Especia. 2 2
Asistenciales no

profesionales 135 4 139

de la Salud
Profesionales 6 6
Técnicos 129 4 133

TOTAL 380 21 401

Fuente: Oficina de Personal de la Red de Salud Ica

2.2. Recursos Logisticos

Todas la Unidades Ejecutoras cuentan con el programa SIGA (Sistema Integrado
de Administracion Financiera), asi mismo se cuenta con un programa anual de
adquisiciones.

Se cuenta con cuatro unidades moviles operativas marca Toyota, un camion
marca DOGDE.

Unidades mdviles que actualmente se encuentran en un estado de desgaste cuyo
mantenimiento o reparacion resuita antieconomico para la institucion., las mismas
que tienen una antigliedad promedio de entre 15 y 25 afos por ser un parque
antiguo y con tecnologia pasada, el consumo de combustible es muy aito.
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Actualmente la Direccion Regional de Salud Ica esta funcionando en la Calle
Urbanizacion San Miguel | — 223 con un érea de 1,844 m2.

Asi mismo se cuenta con un local situada en la cuarta cuadra de la calle Callao en
la que funciona el Centro Antirrabico; un local en la Avenida San Martin del Distrito
de Subtanjalla en a que funciona como Almacén Central; un locai en la tercera
cuadra de la calle Bolivar en la que venia funcionando el Comedor Nacional y que
actuaimente se encuentran funcionandoe la Sede administrativa de la Red de Salud
Ica y fas Oficinas de Saneamiento Ambiental.

Se cuenta ademas con un local situado en la esquina de la calle Cajamarca vy
Ayacucho de 1,825.77m2 es que se encuentra inhabilitado a consecuencia del
utimo sismo del afio 2007. Dentro de este local se ha remodelado un ambiente,
con la finalidad que funcione la farmacia institucional.

Contamos también con un total de 140 equipos de cémputo con un servidor, una
central telefénica y una central de radio comunicaciones.

52.3. Infraestructura

La Direccién Regional de Salud Ica, dentro de su ambito jurisdiccional cuenta con
5 Hospitales, 38 Centros de Salud y 96 Puestos de Salud haciendo un total de
139 establecimientos, los mismos que estan organizados en dos Redes de Salud:
Red de Salud N° 1 Ica-Palpa-Nazca, la misma que cuenta con 14 Micro redes y la
Red de Saiud N° 2 Chincha — Pisco con 6 Micro redes.
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RED N°01: “tCA~ PALPA -~NASCA”
MICRORREDES DE SALUD

3AN JUAN

BAUTISTA N

LA TINGUINA

LGOS AQULIES

PUEBLC
NUEVO

TATE

PACHACUTEC

MICRORED CABECERA POBLAGION TOTAL.

MICRORED MICRORED
N° D1: “ICA-BOCORRO™ H. BDCORRO 79713
NT02: “SAN JOAGUJIN" £.9. SAN JOAGUIN 40 003
N° O3: “LA TINGUIRA-P ARCONA" C.5. LA TIMGUINA &8 623
N°O4: LA PALMA” C 5. LA PALMA 25 148
N° 06: “PUEBL O NUEVOD" .5 PUEBLO NUEVO 14 967
N® 06: "SANTIAGO" €3, SANTIAGO 21 289
N® Q7: “PALPA" H. DE PALPA 18 005
N° 08; “NASCA" H. DE NASCA 62108
POBLACION TOTAL RED 329765
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RED N° 02: “CHINCHA - PISCQ"
MICRORREDES DE SALUD

SUNAMPL

TMARD DF
MORA

CHINCHA
BAJA

HISCO c
SAN
ANDRFS\"\
-~ !
I-' '_-I
-.- —
el |
1 TuraG
II AMARU INGA
i:
b,
hY
.I
: )
",
..-
MICRORCY GABLCERA MICHORED FOBLACION 1O 1AL
MICRORED
N O1: “CHINGHA" H. SAN JUSL 90 642
e 02: “PUEBL O NUFVO" C.5. PUERLO NUFVO 58 064
KR 03; “CHINGHA BAJA C.5. CIINGHA DAJA 712
N° 04 “SAN CLEMENIL" C.5. SAN CLEMENTL 35 39
N7 05 “TUPAG AMARU INGA" 6.8, TUPAC AMARU 17 900
NT 06 “PISLO” H. SAN JUAN DL LHOS 73759
POM ACION TOTAI RFD 303 782

CATEGORIA DE LOS HOSPITALES SECTOR MINSA

ANO : 2011
Resolucion de Red de Salud: Resalucion Directoral N° 077-2004-DRSIVDESP
N CODIGO TIPO DE NOMBRE DEL CATEG RESOLUCION UBICACION
> | REDDESALUD | UNICO |ESTABLECIMIENTO | ESTABLECIMIENTO DE | CATE( DIRECTORAL
RENAES DE SALUD SALUD REGIONAL FROVINCIA | DISTRITO
_ 3y RND.R.N° 2602000
bl n " . A
1 [ IMSCO-CHINGHA | 00003414 | HOSPITAL SAM JOSE DL CHINGHA -1 oML DRAYDG | CHINGHA | CHINGHA
) AP ‘ SAN JUAN DF DIOS DE R D.R.N° 747.2008- - "
2 | PISCOCHINGIA | aooozarz | HoseiTAl SeD 1 CORL.ICADRAYDG | PISCO PISCO
. ) . STA MARIA DEL 10K, N° 243-2000- .
3 | ICAPAIPA.NAZCA | 00003359 | 1IOSPITAI COCORRL e GORE IGA nasume | 1cA ICA
4 | ICA-PAIPA NAZCA | Go003458 | GENTRO DF SALUD | HIOSPITAI DF PAIPA 14 RD.R N7 244-2008- | 5y PALPA
AL : GORE iCA DRSIDG -
- _ HOSPIAL DL : R.D.IR. N° 246-2008-
5 1 ICA-PALPA-NAZCA | 00003443 APOYO NASCA 11-1 GORE ICA-DRSIDG NASGA NASCA
. __ - .0, N° 360-2070-
6 | DIRLSA 00003358 | HOSFITAL REGIONAL 1-2 GORLACADIESING iCA ICA

Fuenle Registro Nacional de Fslablemmlcnlos»dc-bsh.\dc la NIRFSA ICA {(RFNAFS)
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DIRECCION REGIONAL DE SALLD DE iICA

CATEGORIA DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD SECTOROMINSA
ANO : 2011
RED DE SALUD ICA - PALPA - NASCA
Resolicion de Red de Sajud: Resolucion Directoral N° 077-2004-DRSIDESE

. ST COMGO PO DL . 3 | UEICACIO!
Ne ”"";z':']‘: LL UNICO | Ne | FsTANI FoIMIFNTO DE | NOMBRLLLL Lf‘:'t'j’[';"c"""'“'o UL | catraoRia l;‘:‘::c-#:;ﬁr v M
RLNALS SALUD ) HLGIONAL aIn DISTRITO
00003364 | 1 |GLNTRO DL SALUD SAN JUAN BAU (1S TA 1.3 SAN JUAN BAUTISTA
00003321 | 2 |PUESTQ DE SALUD CHANCHAJALLA 11 LA TINGUIRA
MR ICA {C.MR. 000033688 3 ICLENTHO UL SALUD ACORAYO i-3 R.O.R. N® 738-2009 PARCONA
1 SAN JUAN C0003352 4 |PUESTO DE SALUD PASAJE TINGUIRNA VALLE -2 GOREICA-DRSA- [ ICA  |PARGONA
BAUTISTA) ‘Oo003381 |5 |PUESTO DE SALUD T FFONAVI IV s oG SUBTAMIALLA T
00003385 | 6 [PUESTO DE SALUD SAN MARTIN DE PORRAS 1-7 Ica
ono03age | 7 |PUESTODESALLD  [ELCARMEN oLV Tiir SAN JUAN BAUTISTA
00203360 | 1 |CLNIRG DL SALUD SAN JOAQUIN -3 ICA
00003375 | 2 [PUESTODE SALUD SENOR DE LUREN e iCA [
00003363 | 3 |CLNINO UL SALUD GUADALUPE 1.4 SALAS
00003382 | 1 [PUESTO DE $SALUD COLAZOS 1.2 salas T T
MR SAN 00003383 { 5 {PUESTO DE SALUD CERRD PRIETO 1-2 R.OA. N° 736-2008] SALAS
2 JGAGUIN 00003384 | 6 JPUESTO DE SALUD PAMPA DE VILLACURI i-2 GORE-CA-DRSA-{ 1CA {satas 77
00003362 | 7 |CENTRO DL SALUG SUB TANJALLA 13 o] SUBTANJALLA
00003178 | 8 |PUESTO OF SALUD LA ANGOSTURA -2 SUBTANJALLA
00003380 | 9 |PUESTG OE SALUD YANQUIZA -1 SUBTANJALLA
00003378 | 10 |PUESTO DE SALUD ARRABALES i1 SUBTANJALLA
00003387 | 11 [PUESTC DE SALUD CAMING DE REYES -1 SUBTANJALLA
00003367 | 1 [CRNTRO DF SAI LD PARGONA -4 PARCONA
06003390 | 2 |PUESTG DE SALUD SANTABARBARA S -2 LATINGUIRA™ T
MR TINGUIA. | 00003385 | 3 [CENTROOR SALUD — JLOS MOLINGS - o 13 |roR e 7es-2000 SAN JOSE MOUNGS
3 [ o acena oocoa3se | 4 |PUESTO DE sALUD PAMPA DE LA ISLA i-2 GORE-ICA-DREA-| ICA  |SAN.JGSE MOLINOS
00603388 | 5 [FUESTO DE SALUD HUAMANI -1 0G SAN.JOSE MOLINOS
. 00003366 | 6 [cEnTRODESAUD T lA TnaliiA T T EE TIRGUIRA
Dy, 00003396 | 7 |PUESTO DE SALUD YAURILLA ) LOS AQUIJES
% T % 00008381 | 1 |GFNTRO DF SAI LD LA DAl MA -4 ICA
%2 =,_E 00003376 | 2 |PUESTO DE SALUD CACHICHE 1-2 IcA
LE 00003377 | 3 |PUESTO DE SALUD HUARANGO [ \cA
,,:%’ g‘ 00003369 | 4 |CENIRO DL SALUD 1LOS AQUIJES 3 LO& AQUIJES
b 00003393 | 5 JPUESTO DE SALUD EL ARENAL 1.2 RO.R N 738-2009 1.08 AQUIJES
-f)"f* LA PALMA | 00003364 | 6 JPUESTQ DE SALUD PARINA GHICO -2 GORE-CA-DRSA-{ 1CA [LOS AGUWES
000GI395 | 7 [PUESTO DE SALUD PRI El. ROBARIC ] oG LOS AQULES
00002397 | 8 |PUESTO DE SALUD PAMPAHUASI V2 YAUCA - ROSARIO
00003396 | 9 |PUESTQ DE SALUD COCHARCAS ) YAUCA - ROSARIO
“00003399 | 10 [PUESTO DE SALUD SaNJogEDECURIS T T YAUCA -ROSARID
ooo03400 | 11 JruESTO OE SALUD HUARMNGAL .2 YAUCA - ROSARIC
00003370 | 1 JGFNTRO DF SAI LD PLUENILO NURVG 1-3 PUERLO NUEVO
00003403 | 2 [PUESTC DE SALUD CALLEION DE LOS ESFINOS 1 FUEBLO NUEVQ
goooaacz | 3 [PUESTODESALLD T 7 [PARIFA GRANDE 1.2 PUEBLONUEVD
70003401 | 4 |PUESTG DE SALLD SAN RAFAEL -1 PUEBLO NUEVD
o | MR PUEBLO Tooo0zart | Ts|CenTRonESAIn T T TTATE o ST %g{:é_’l‘égﬁzs"f A TaTE T
NUEVO 00003404 6 {PUESTO DE §ALUD LUJARAJA 1-2 DG TATE
00003405 | 7 JPUESTO OE SALUD PUNG 11 TATE
00003406 | 8 |PUESTO DE SALUD CALDERONES i1 TATE
00003372 | @ [GFNTRO DE SALUD FACHACUTEG I-3 PACHACUTEC
00003407 1 10 [PUESTO DE SALUD &L PALTO 11 PACHACUTEC
00003373 | 1 | GFNTRO RIF SAIUD SANTIAGO -4 SANTIAGC
00003408} 2 |[PUESTOOESALUD [LAvENTA o | 2 santiace 7
00003409 | 3 |PUESTO DE SALUD SANTA DOMINGUITA -2 HOR N 7352000 SANTIGS
6 | wr saniaco oono341e | 4 |PUESTO DE'SALUD AG‘UA-DA DE PALOS 101 omerenoman.| 1o |BANTIAGO
. oo0eds74 | 5 [CLNTHO LU SALUD  [OCUCANL: B LA nG QeuealEe
00003413 | & |PUESTO DE 8ALUD PAMPA CHAGALTANA [ OCUCAJE
00002411 | 7 |PUESTO DE SALUD CALLANGO 11 QCUCAJE
00003412 | B [PUESTODESALUD | [compova T T T T I T jocucAE
00003458 | 1 |CLNTRO DE SALUD 110 GRANDL 1.3 RIO GRANDE
Copoassel | 7 |PUESTODESALUD fsapmgnacio T T TR pALAA i
00003463 | 4 |PUESTG DE SALUD SARAMARCA i1 PALPA
co00362 | 4 |PUESTC DE sALUD SACRAMENTC 122 PALPA
00003464 | 5 JCLNTRO DE SALUD LLIPAIA ) LLIPATA
M.R. PALPA Qc0a3460 6 PUESTO DE SALUD PUEBLO NUEVCG -1 R.D.R. N* 735-20054 PALPA
7| ©MRRO 00003465 | 7 |PUESTO OE SALUD LA ISLA -1 GORE-CA-DRSA- | PALPA [RIC GRANDE
GRANDE) 60002487 | B [PUESTO DE SALUD EL PALMAR 1-1 oG RIO GRANCE
~ooooadeb | 6 |PUESTODE BALUL ™~ " [PAMPABLANGA T ema b -1 RIDGRANDE
10 [PUESTO DE 8ALUD TIBILLOS EN t-2 TIBILLOOS
11 |PUESTG DEgALUD [8aNTAcRuZ f[ .;9' 'ﬁ?‘wu“" flﬁ;l Vi SANTAGRUZ
12 |PUESTO DE SALUD SAN FRANCISCO ,! 5 " C [5Gt SANTAGRUZ
| 00003470 |13 [PUESTO DESAWUG  [ELcarmeEN | O 5 i A Wy sANTACRUZ ~
00003447 | 1 [CLNTRODL SALUL  [VISTAALLGHL | = = 831 VISTA ALEGRE B
“nooo34sr | 2 |PUESTO DE SALUD BUENA FE t; k) T NASCA
00003444 | 3 |CLNIROGLSALUD  (CHANGUILLO 'E‘ "Pec;-gg«@i::?‘" 3 CHANGUILLO
00003449 | 4 [PUESTE DE'SALUD CABILDO ’O,y D,_,.wa A1 CHANGUILLO
00003450 | 5 |PUESTO DE SALLD COYUNGO I CHANGUILLO
00003451 6 IPUESTO DE SALUD SAN JAVIER i-1 CHANGUILLO
MLR. NASCA 00003445 7 _JCENTHO DE SALUD LL INGTNIO I3 R.O.R. N 7352000 EL IN GENIO
8| (CMA VISTA 00003452 | 0 |PUESTO DE SALUD TULIN - [ GORE-ICA-DRSA- | NAZGA [EL INGEMO
ALEGRE) (0003448 | § |PUESTO DE SALUD SAN LUIS DE PAJONAL NASCA
GR003454 10 [PUESTO DF SAL_UD COPARA VISILAEGRE
“"o0003455 | 11 [PUESTO DE SALUD 7 |LAS TRANCAS VISTA ALEGRE
00003456 | 12 |PUESTO DE SALUD TARUGA VISTA ALEGRE _
00003446 | 13 lcPNTRO DESALUD T [MaRcoNA MARCONA
00003453 | 14 |PUESTO DE SALUD TUPACAMARL MARCONA
00008845 | 15 PUESTO DESALUD  |[LAscakas NAZCA

Fuente: Regisir Nacional de Establecimientos de Saluc do la DIRESA ICA (RENALS)




DIRECCION REGIONAL DE SALUD DE ICA

CATEGORIA DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD SECTOR MINSA

RED DE SALUD CHINGHA - PISCO
Resolucion da Red de Salud: Resolucion Direcloral N° (077 2004 DRSIVBESP

ANO : 2011

-54-

TIPG DE RESOLUGION UBICACION
we | RN OF 1CONBO UNCO) ne | esTasLeciientope | MOMERE D%-EESSJLAEDLEC'“'E"TO CATEGORIA | DIRECTORAL [r=—me
SALUD REGIONAL M DISTRITO
00003120 1 |CEN'TRQ DE SALUD SUNANPE 1-3 SUNANPE
06603418 2 |CENTRO DE SALUD GROCIO PRADO 1-3 GROCIQ PRADO
MR CHINCHA 0600332 3 [PUESTO DE SALLD BALCONCITO -2 ROR N 73 GROCIO PRADO
1 (CMR. 2009-GORE-ICA{ CHINCHA
SUNAMPE] 00003431 4 |PUESTO DE SALUD TOPARA -2 DRSA-DG GROCIO PRADO
00003422 5 |PUESTO DE SALUD CONDORILLO ALTO |- 2 CHINCHA ALTA
00007015 6 |PUESTO DE SALUD CRUZ BLANCA 1-2 CHINCHA ALTA
06003419 1 |CENTRO DE SALUD PUEBLO NUEVO 1.4 PUEBLO NUEVOD
00003433 2 |CENTRO DE SALUD sanisioro | T PUEBLO NLEVG
00003434 3 [PUESTC DE SALUD LOS ALAMOS 1-2 PUEBLO NUEVOD
00003442 4 |PUESTO DE SALUD SAN AGUSTIN 1-2 CHINCHA ALTA
(00003435 5 |PUESTO DE SALUD El_SALVADOR 1.2 PUEBLD NUEVD
00003425 6 |PUESTO DE SALUD CHAVIN 1-2 CHAVIN
" BLo 00003415 7 |CENTR() DE SALUD ALTC LARAN -3 R.D.R. N° 733 ALTO LARAN
2 L 060034323 8 [PUESTO DE SALUD AYLLOGUE 1-2 2009-GORE-ICA{ CHINCHA Al TO LARAN
00003424 9 |PUESTC DE SALUD HUACHINGA -7 DRSA-DG ALTC LARAN
00003437 10 |PUESTC DE SALUD RAUANUPIZA _ -2 SANJUANDEYANAG |
| ‘cobosazs | 11 |PUESTODE SALUD ISANJUANDE YANAC (2 SAN JUAN DE YANAC
{ 0ODD3A3H 12 |PUESTG DE SALUD SAN PEDRO D HUAGARPANA 12 S. PEDRC OE HUACARPANA
1 00003440 13_|PUESTC DE SALUD BELLAVISTA [ S. PEDRQ DE HUACARPANA
ca03Aal 14_|PUESTG DE SALUD VISTA ALEGRE -2 5. PEDRC DE HUACARPANA
00003439 15 |PUESTO DE SALUD LISCAY -2 5. PEDRQ DE HUACARPANA
00003416 1 |CENTRO DE SALUD CHINCHA BAJA k-3 CHINCHA BAJA
00003426 2 |PuEsTo BE sALUD SANTA ROSA {.2 CHINCHA BAJA
00003427 3 |PUESTC DE SALUD LURINCHINCHA V-2 CHINCHA BAJA
MR. CHINCHA |  ooooasz1 4 |CENTRO DE SALUD TAMEQ DE MORA 1.3 RO.R. N° 733- TAMEO DE MORA
3 2009-GORE-ICA{ CHINCHA
BAJA. 00003417 5 |CENTRO BE SALUD El. CARMEN 1.3 DRSA-GG EL CARMEN
00003429 & |PUESTC DE SALUD WIRACOCHA -2 EL CARMEN
00003428 7 IPUESTQ DE SALUD HOJA REDONTA i-2 EL CARMEN
40003430 8 |PUESTO DE SALUD SAN JOSE i-2 EL CARMEN
00063477 1 ICENTRO DE SALUD SAN CLEMENTE 1-3 SAN CLEMENTE
00006677 2 |PUESTO DE SALUD CAMACHO i SAN CLEMENTE
00003487 3_IPUESTO DE SALUD DOS PALMAS -2 INDEPENDENCIA
00003474 4__ICENTRO DE SALUD INDEPENDENCIA -3 INDEPENDENGIA
00003486 5 {PUESTO DE SALUD CABEZADETOROL-4 =~ [  1-2 INDEPENDENCIA
MR SAN |__cooosEs | B [PUFSTODE SALUD |CAREZADETOROL -5 -2 R.D.R N 734- INDEPENDENGIA
4 CLEMENTE 00003450 7 {PUESTO DE SALUD SAN JOSE DE CONDOR 1.2 2009-GORE-ICA] PISCO  [INDEPENDENCIA
B 00003489 8 {PUESTO DE SALUD TOMA DE LEON 1-2 ORSA-DG INDEPENDENGIA
00003473 & CENTRO DE SALUD HUMAY 1-3 HUMAY
00003484 10_PUESTO DE SALUD BERNALES 1.2 HUMAY
0003485 11 |PUESTO DE SALUD LOS PARACAS -2 PARACAS
00003481 12 [PUESTO DE SALUD ~ "|HUANCANO Ttz HUANCAND
00003482 13 [PUESTO DE SALUD PAMPANO 1-1 HUANCANG
Ga003478 1 [CENTRO DE SALUD TUPAC AMARU INCA -4 TUPAC AMARU INCA
00003493 2 CENTRO DE SALUD CASALLA (-3 ROR N 734 TUPAC AMARU INCA
5 Miﬁ;ﬁj‘c 00003479 3 [CENTRO DE SALUD SAN MIGUEL 1-3_ lzo0score-cal Psco  [Pisco
00003491 4 |PUESTO DE SALUD SANTA GRUZ 1-2 DRSA-DG PARACAS
00003483 5 IPUESTO DE SALUD CUCHILLA VIEJA I-1 HUMAY
00003476 1 [CENTRG DE SALUD SAN ANDRES 1.3 DA N 734 SAN ANDRES
5 [MR PISCO{CM, | G0v03az0 2 |PUESTO DE SALUD SAN MARTIN -2 ooecoreaeal pisco [PISCO
R. SAN ANDRES)[ 00003475 1 |CENTRO DE SALUD PARACAS 1-3 DRSA-DG HUMAY
00003482 4 |RUESTO DE SALUD LAGUNA GRANDE I-1 PARACAS

Fuents; Registro Nacional de Establecimientos de Salud de la DIRESA ICF

(RENAES)
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2.4 Equipamiento
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A consecuencia del sismo ocurrido en la regién, los establecimientos de salud
afectados, han sido beneficiados con equipos y mobiliarioc medico en los arfios
2007-2009 con financiamiento de la OPS: ademas se ha contado con ayuda del

Ministerio de Salud en cuanto a mantenimiento preventivo y recuperativo

El equipo minimo con que debe contar cada establecimiento de acuerdo a su
categoria es:

ESTABLECIMIENTO TIPO | - 1

Unidad Cod Equipo Cant.
Mesa para examen y
Consulta externa MM-02 | curaciones
Escalinata de dos
MA-48 peldafas
Tensidmetro Aneroide
DX-30 Adulto
40 REG DX-20 Estetoscopio aduito
oS 7\ Set Instrumental para
73 %94 [Q-07a | examen ginecoldgico |
B d—F §/ Tallimetro pediatrico de
\’% %ﬂ, : MA-42 sobremesa
RECIC Mesa escritorio con
MC-04 |cajones
MC-17 | Silla
Biombo metalico de dos
MA-52 cuerpos
Vitrina para material de
MA-28 dos cuerpos
Atencién de Mesa para topido
Urgencias (Tépico) |MM-04 | (mdltiples funciones)

MA-38 Coche de curaciones
Tensiémetro Anercide
DX-30 Adulto
DX-20 Estetoscopio adulto
DX-21 Estetoscopio pediatrico
Lampara de examen
N-5 clinico
Balanza Mecanica de pie
DX-05 con Tailimetro
Balanza mecanica
DX-01 pediatrica de sobremesa
Cilindro de Oxigeno
OXG-10 | medicinal con accesorios
OXG-20 | Respirador manual adulto
Respirador manual
OXG-21 | neonatal

,,,,,

Set Instrumental de




curaciones
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IQ-10

Set Instrumental de peq.
Interv. Quirurgicas

1Q-03_

Set instrumental para
atencion del parto

IQ-07a

Set Instrumental para
examen ginecologico |

MA-37a

Mesa rodable para
curaciones

OXG-01

Aspirador de
Secreciones, sobremesa

DX-60

Maletin y equipo para
atencién parto
domiciliario

D-§

Portasuero metalico
rodable

MA-48

Escalinata de dos
peldarnos

MA-35

Taburete giratorio
rodable

MA-52

Biombo metalico de dos
CUEIpos

MA-28

Vitrina para material de
dos cuerpos

Porta balde metalico
rodable con balde

Salud Comunitaria y

Ambiental

Mesa de frabajo

MC-17

Silla

(Charlas)

I-78

Soporte para rotafolio

rmegafono

Pizarra acrilica 1 x 1,5
mit.

Func. Esterilizac fisica
materiai

EST-01

Esterilizador de calor
seco, por revisar el mas
pequefio

Func. Cadena Frio-
\Vacunas

RA-11

Transportador de
vacunas

RA-05

Refrigeradora

Camas para
Observacion

Camilla rodable

Biombo metalico de dos
cuerpos

Func. Botiguin

Estanteria metalica de
angulos ranurados

Func. del SRCR de
pacientes

Equipo de
Radiocomunicacion

Motor fuera de Borda (*)

Motocicleta (*)

Func. Serv
Generales

Grupo electrogeno de 5
KVA (%)




ESTABLECIMIENTO TIPO I -2
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Unidad Cod Equipo Cant
Mesa para examen y
Consulia externa MM-02 | curaciones 1
Escalinata de dos
MA-48 peldanos 1
Tensiometro Aneroide
DX-30 Adulto 1
DX-20 Estetoscopio adulto 1
DX-21 Estetoscopio pediatrico 1
set de especulos
ginecoiogicos 1
DX-40 Otoscopio 1
Mesa pediatrica con
MA-42 Tallimetro 1
Mesa escritorio con dos
MC-04 cajones 1
MC-17 Silla 2
Biombo metalico de dos
MA-52 Ccuerpos 1
Vitrina para material de
MA-28 dos cuerpos 1
Atencién de Mesa para topico
Urgencias (Topico) |MM-04 | (mdltiple funciones) 1
MA-38 Coche de curaciones 1
Tensiémetro Aneroide
DX-30 Adulto 1
DX-20 Estetoscopio aduito 1
DX-21 Estetoscopio pediatrico 1
LAmpara de examen
N-5 clinico 1
Balanza Mecanica de pie
DX-05 con Tallimetro 1
Balanza mecanica
DX-01 pediatrica de sobremesa 1
Cilindro de Oxigeno
OXG-10 | medicinal con accesorios 1
OXG-20 | Respirador manual aduito 1
Respirador manual
0OXG-21 | neonatal 1
Set Instrumental de
1Q-01 curaciones 1
Set Instrumental de peq.
1Q-10 Interv. Quirdrgicas 1
Set instrumental para
1Q-03 atencion del parto 1

Set Instrumental para
examen ginecolégico |

Mesa rodable para
curaciones =




5
o
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Aspirador de
OXG-01 | Secreciones, scbremesa 1
estetoscopio pinard 1
Maletin de urgencias para
atencién domiciliaria 1
Portasuero metaiico
D-9 rodable 1
Escalinata de dos
MA-48 peldafos 1
MA-35 Taburete giratorio rodabie 1
Biombo metdlico de dos
MA-52 Cuerpos 1
Vitrina para material de
MA-28 dos cuerpos 1
D3 Porta lavatorio simple 1
D7 Cubo de desperdicios 1
Porta balde metalico
D-2 rodable con balde 1
Salud Comunitaria y
Ambiental Mesa de trabajo 1
(Charlas) MC-17 silla 15
I-78 Soporte para rotafolio 1
Megafono 1
MC-44 Pizarra acrilica 1.5 x 1 mt. 1
Func. Esterilizac Esterilizador de calor
| fisica material EST-01 |seco, 30-40 Lt 1
Func. Cadena Frio- Transportador de
Macunas RA-11 vacunas 1
i RA-05 | Refrigeradora 1
Cama de
Observacion CC-6 camilla rodable 1
Biombo metalico de dos
MA-52 Cuerpos 1
Estanteria metalica de
Admision - Botiquin | M-08 angulos ranurados 1
Archivador de Historias
Clinicas 1
Func. del SRCR de Equipo de
pacientes COM-01 | Radiocomunicacion 1
AM-12 Motor fuera de Borda (*) 1
AM-8 Motocicleta (%)
Func. Serv Grupo electrogeno de 5
Generales CF-24 KVA (M) 1




ESTABLECIMIENTO TIPO I -3
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Unidad Cod Equipo Cant
N-5 Lampara de examen clinico 1
Atencidn de emergencias Mesa para examen Gineco
(Tépico) MM-03 Obstétrico 1
Mesa rodable para
MA-37a curaciones 1
D-9 Portasuero metalico rodable 1
Vitrina para material de dos
MA-28 cuerpos 1
Mesa metalica rodable tipo
MA-39 - | Mayo 1
MA-35 Taburete giratorio rodable 1
MA-48 Escalinata de dos peldanos 1
Porta balde metdlico rodable
con balde de acero
D-2 inoxidable 1
Biombo metalico de dos
MA-52 cuerpos 1
Aspirador de Secreciones,
OXG-01 sobremesa 1
Cilindro de Oxigeno
OXG-10 medicinal con accesorios 1
5 REGS, DX-20 Estetoscopic adulto 1
{/ \’{%“““"“%‘:% DX-50 Laringoscopio adulto 1
g ; %‘g DX-51 Laringoscopio Neonatal 1
\q;%‘%’ £/ DX-41 Oto-oftalmoscopio 1
N ‘y/ OXG-30 | Nebulizador 1
) OXG-20 | Respirador manual adulto 1
OXG-21 Respirador manual neonatal 1
Tensidémetro mercurial con
DX-32 base rodable 1
Set Instrumental de
1Q-01 curaciones 2
Set Instrumental de pequena
1Q-10 Intervencion quirdrgicas 2
Set Instrumental para
1Q-07a examen ginecoldgico | 2
Set instrumental para
IQ-78 extraccion de cuerpo extrafo 1
Camilla con bastidor rodable
CC-14 (trasladc de paciente) 1
Balanza Mecanica de pie con
DX-05 tallimetro 1
CC-15 Silla de Ruedas 1
Maletin para visita
DX-60 domiciiiaria 1
Esterilizador de calor seco de
EST-02 35-4Q Lt
MM-2a Mesa para examen y

R N




curaciones para nifos
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MC-04 Mesa escritorio con cajones 1
MC-17 Silia 2
Balanza mecanica pediatrica
DX-01 de sobremesa 1
Tensiometro aneroide
DX-39 pediatrico 1
DX-21 Estetoscopio pediatrico 1
Biombo metalico de dos
cUerpos 1
Vitrina metalica para material
MA-29 de un cuerpo 1
N-2 Negatoscopio de 2 campos 1
RA-11 Transportador de vacunas 2
RA-05 Refrigeradora 1
Mesa para examen Gineco
Consulta externa mujer MM-03 Obstétrico 1
MA-48 Escalinata de dos peldaios 1
MA-35 Taburete giratorio rodable 1
N-5 Lampara de examen clinico 1
Mesa rodable para
MA-37a curaciones 1
Biombo metalico de dos
MA-52 CUerpoes 1
MC-4 Mesa escritorio con cajones 1
MC-17 Silla 2
Negatoscopio de 2 campos 1
S i -oftal i 1
I/@@-,G“M‘i@,;bﬁ(\\ Oto-ofta MOoSCOp!o
&< %% Detector de latidos fetales,
= %#g; BIO-10 sobremesa 1
S Balanza Mecanica de pie con
& ‘@9*/ DX-05  |talimetro adulto 1
DX-30 Tensiometro Aneroide Portatil 1
DX-20 Estetoscopio adulto 1
Set Instrumental para
1Q-07a examen ginecoldgico | 1
Set instrumental para
1Q-12 insercion de DIU 1
Vitrina metalica para material
MA-29 de un cuerpo 1
Consultorio de odontologia |LD-10 Amalgamador 1
LD-11 Destartarizador ultrasénico 1
EST-05 Autoclave eléctrica 1
U-4 Unidad dental 1
IMG-10 Equipo de Rayos X dental 1
Set instrumental para
1Q-21 exodoncia 1
. Set instrumental de
,f’,;'\{;ﬂﬂ- s iQ-20 diagnostico odontolégico 1
J O Set instrumental de Cirugia
;ﬁ‘"a s 7 1Q-22 Dental -
E*%;% 7 =
N
s SR
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Set instrumental de
1Q-53 endodoncia 1
MC-04 Mesa escritorio con cajones 1
MC-17 Silla 1
Negatoscepio de dos campos 1
Mesa de parto (con
Sala de parto y atencion del |[MM-11 adecuacion cultural) 1
RN QX-02 Mesa de parto, mecanica 1
Mesa rodable para
MA-37a curaciones
QX-12 Lampara de exdmen clinico
Mesa metalica rodable tipo
MA-39 Mayo 1
. Aspirador de Secreciones,
OXG-01 sobremesa 1
MA-35 Taburete giratorio rodable 1
Porta balde metdlico rodable
con balde de acero
D-2 inoxidable 1
D-9 Portasuerc metalico rodable
MA-48 Escalinata de dos peldafios 1
Cuna de calor radiante para
NEQ-05 atencion del recién nacido | 1
Balanza mecanica pediatrica
DX-01 de sobremesa 1
Estufa de calefaccién de
S RETy EC-01 arp_biente ") . 1
(& WA, T Cilindro de Oxigeno
s <% OXG-10 | medicinal con accesorios 1
g é’é% OXG-20 | Respirador manual adulto 1
7 OXG-21 Respirador manual neonatal 1
e see DX-51 Laringoscopio Neonatal 1
DX-20 Estetoscopio adulto 1
DX-22 Estetoscopio neonatal 1
Tensidmetro mercuriat con
DX-32 base rodabie 1
Set instrumental para
1Q-03 atencion del parto 2
1Q-06 Set instrumental episiotomia 2
Set Instrumental para
1Q-11 revision de cuelio uterino 1
Set instrumental para legrado
1Q-15 puerperal 1
Cuna acrilica rodable para
CC-2 recién nacidos 1
Vitrina para material de dos
MA-28 cuerpos 1
NEO-03 Incubadora de Transporte
Microscopio binocular
Patologia Clinica (Laboratorio) | LAB-80 estandar 1
Centrifuga Universal de
LAB-20  |Tubos - 1
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Centrifuga para micro
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LAB-25 hematocrito 1
Contador diferencial de
LAB-49 células sanguineas 1
RA-05 Refrigeradora 1
LAB-41 Bafio Maria de 10-15 Lt 1
LAB-11 Fotometro digital 1
LAB-45 Rotador Serolégico 1
Balanza analitica de
LAB-01 precision 1
LAB-30 Incubadora de laboratorio 1
Conservadora Portatil de
LAB- Bolsas de Sangre 1
Cama clinica rodable para
Sala de Observacion CC-6 adultos 2
D-9 Portasuero metalico rodable 1
Cuna acrilica rodable para
CC-2 recién nacidos 2
=0 @Gf@;ﬂ» Biombo metalico de dos
eSS %‘; 2\ MA-52 cuerpos 1
f g? pd -3 § DX-30 Tensidmetro Aneroide Portatil 1
%f 3 Camilla con bastidor rodable
%Nm Rﬁﬁ‘ﬁé CC-14 (traslado de paciente)
Mesa de noche
Mesa rodable para
alimentacion del paciente 1
Esterilizador de calor seco de
Func Esterilizacion EST-02 35-40 Lt 1
Vitrina metalica para material
MA de dos cuerpo 1
Farmagcia / botiquin R-05 Refrigeradora eléctrica 1
Estanteria metalica de
M-08 angulos ranurados 1
Salud Comunitaria y [-78 Soporte para rotafolio 1
Ambiental MC-44 Pizarra acrilica 1
I-26 Televisor 1
I-74 Reproductor de video 1
I-77 Retroproyector 1
[-79 Micréfono y parlante 1
Data display - proyector
I-78 multimedia 1
Mesa de trabajo 1
Sillas 10
Grupo electréogeno de 8 KVA
Func. Serv Generales CF-24 (*} 1
Equipo de
COM-01 Radiocomunicacién (*) 1
Equipo de
Func. del SRCR DE} Radioccomunicacion, con
pacientes @ .| COM-02 Panel Solar (*). 1
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Equipo de Radiocomunicacion I
COM-03 {*) 1
AM-8 Motocicleta (*) 1
AM-12 Motor fuera de Borda 40 HP (%) 1
Camioneta pick up 4x4 doble
TT-11 cabina (*) 1

ESTABLECIMIENTO TIPO | -4
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Unidad Cod Equipo Cant
Lampara de examen
Atencion de N-5 clinico 1
emergencias Mesa para examen
(Tépico) MM-03 Gineco Obstétrico 1
Mesa rodable para
MA-37a guraciones 1
Portasuerc metalico
D-9 rodabie 1
Vitrina para material de
MA-28 dos cuerpos 1
m{ Mesa metalica rodable
A N g0 MA-39  |tipo Mayo 1
&3 2 gl Taburete giratorio
\g‘i £/ MA-35 rodable 1
Escalinata de dos
\\%}/ MA-48  |peldaiios 1
Porta balde metalico
rodable con balde de
D-2 acero inoxidable 1
Biombo metalico de dos
MA-52 cuerpos 1
Aspirador de
Secreciones,
OXG-01 | sobremesa 1
Cilindro de Oxigeno
medicinal con
OXG-10 | accesorios 1
DX-20 Estetoscopio adulto 1
DX-50 Laringoscopio aduito 1
DX-51 Laringoscopio Neonatal 1
DX-41 Oto-oftalmoscopio 1
OXG-30 | Nebulizador 1
Respirador manual
OXG-20 adulto 1
Respirador manual
OXG-21 neonatal 1
Tensiémetro mercurial
e, 1DX-32 con base rodable 1
i ganita 359 Set Instrumental de
g %."*5; 1Q-01 curaciones 2 -
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Set Instrumental de
pequena. Intervencion
11Q-10 Quirurgicas
Set Instrumental para
1Q-07a examen ginecoldgico |
Set instrumental para
extraccion de cuerpo
IQ-78 extrano
Camilla con bastidor
rodable {iraslado de
CC-14 paciente)
Balanza Mecanica de
DX-05 pie con tallimetro
CC-15 Silla de Ruedas
Maletin para visita
DX-60 domiciliaria
Esterilizador de calor
EST-02 seco de 35-40 Lt
Mesa para examen y
MM-2a curaciones para nifios
Consulta externa - Mesa escritorio con
Nifio MC-04 cajones
MC-17 Silla
Balanza mecanica
pediatrica de
DX-01 sobremesa
Tensidometro aneroide
DX-39 pediatrico
DX-21 Estetoscopio pediatrico
Biombo metalico de dos
cuerpos
Vitrina metalica para
MA-29 material de un cuerpo
Negatoscopio de 2
N-2 campos
Transportador de
RA-11 vacunas
RA-05 Refrigeradora
Mesa para examen
MM-03 Gineco Obstétrico
Consulta externa Escalinata de dos
mujer MA-48 peldarios
Taburete giratorio
MA-35 rodable
Lampara de examen
N-5 clinico
Mesa rodable para
MA-37a curaciones
Biombo metalico de dos
MA-52 cuerpos
Mesa escritorio con
_ | cajones
Silla >




Negatoscopio de 2
campos
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Oto-oftalmoscopio

Detector de |latidos

BIO-10 fetales, sobremesa
Batanza Mecanica de
DX-0% pie con tallimetro adulto
Tensiometre Aneroide
DX-30 Portatil
DXx-20 Estetoscopio adulto
-1 Set Instrumental para
1Q-07a examen ginecologico |
Set instrumental para
IQ-12 insercion de DIU
Vitrina metalica para
MA-29 material de un cuerpo
LD-10 Amalgamador
Consultorio de Destartarizador
odontologia LD-11 ultrasoénico
EST-05 Autoclave eléctrica
U-4 Unidad dental
Equipo de Rayos X
IMG-10 dental
Set instrumental para
1Q-21 exodoncia
Set instrumental de
diagnéstico
1Q-20 odontolégico
Set instrumental de
1Q-22 Cirugia Dentai
Set instrumental de
1Q-53 endodoncia
Mesa escritorio con
MC-04 cajones
MC-17 Silia
Negatoscopio de dos
campos
Mesa de parto (con
MM-11 adecuacion cultural)
Salade parto y Mesa de parto,
atencion del RN QX-02 mecanica
Mesa rodable para
MA-37a curaciones
LAmpara de examen
QX-12 clinico
Mesa metalica rodable
MA-39 tipo Mayo
Aspirador de
Secrecicnes,
OXG-01 sobremesa
Taburete giratorio
rodable '

%0y, | MA-35
e L a
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Porta baide metalico
rodabile con balde de

D-2 acero inoxidable 1
Portasuero metalico

D-9 rodable 1
Escalinata de dos

MA-48 peldafios 1

Cuna de calor radiante
para atencién del recién
NEO-05 |nacido | 1
Balanza mecanica
pediatrica de

DX-01 sobremesa 1
Estufa de calefaccion
EC-01 de ambiente 1

Cilindro de Oxigeno
medicinal con

0OXG-10 | accesorios 1
Respirador manual
OXG-20 | adulto 1

Respirador manual

OXG-21  |neonatal 1
T DX-51 Laringoscopio Neonatal 1
S %gwgagj:?;\ DX-20 Estetoscopio adulto 1
T DX-22 Estetoscopio neonatal 1

I 55 Tensiémetro mercurial
“ﬁ%% S/ DX-32  |con base rodable 1

ATE g5 Set instrumental para
1Q-03 atencién del parto 2
' Set instrumental

1Q-06 episiotomia 2

Set Instrumental para
revision de cuello

1Q-11 uterino 1
Set instrumental para
1Q-15 legrado puerperal 1
Cuna acriiica rodable
CcC-2 para recién nacidos 1
Vitrina para material de
MA-28 dos cuerpos 1
Incubadora de
NEO-03 | Transporte 1
Oximetro de pulso,
BIO-31 portatil 1
Microscopio binocular
LAB-80 estandar 1
Patologia Clinica Centrifuga Universal de
(Laboratorio) LAB-20 Tubos : 1
Centrifuga para micro
LAB-25 hematocrito 1
Contador diferencial de
:?;g\‘ Pt % |LAB-48 | células sanguineas 1
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LAB-41

Bario Maria de 10-15 Lt
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LAB-11 Fotémetro digital
LAB-45 Rotador Serclégico
Balanza analitica de
LAB-01 precision
Incubadora de
LAB-30 laboratorio
Conservadora Portatil
LAB- de Bolsas de Sangre
Cama clinica rodable
Internamiento CC-6 para aduifos
Portasuero metalico
D-9 rodable
Cuna acrilica rodable
CC-2 para recién nacidos
Biombo metalico de dos
MA-52 CUETPOS
Tensidmetro Aneroide
m4\ DX-30 Portatil
KDY Camilla con bastidor
ER rodable (traslado de
£% CC-14  |paciente)
%// Mesa de noche
? RES Mesa rodable para
alimentacion del
paciente
Esterilizador de calor
Func Esterilizacion EST-02 seco de 35-40 Lt
Autoclave de
sobremesa, eléctrica de
EST-04 [25-30 Lt
Vitrina metalica para
MA material de dos cuerpo
Farmacia / botiquin  {R-05 Refrigeradora eléctrica
Estanteria metalica de
M-08 angulos ranurados
Salud Comunitariay |1-78 Soporte para rotafolio
Ambiental MC-44 Pizarra acrilica
i-26 Televisor
-74 Reproductor de video
1-77 Retroproyector
1-79 Microfono y parlante
Data display - proyector
1-78 multimedia
Mesa de trabajo
Sillas
Func. Servicio Grupo electrégeno de 8
Generales CF-24 KVA (")
Func. del SRC;@A Bl Equipo ge |
pacientes ,-’é.;b:;’,‘usERa,;[" ! Radiocomunicacion (*)
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Equipo de
Radiocomunicacion,
COM-02 |con Panel Solar (%} 1
Equipo de
Radiocomunicacion Il
COM-03 () 1
AM-8 Motocicleta (%) 1
Motor fuera de Borda 40
AM-12 HP () 1
Camioneta pick up 4x4
TT-11 doble cabina (*) 1
TT-10 Ambulancia rural (*) 1

ESTABLECIMIENTO TIPO il - 1

Servicio
Unidad Codigo Equipo Cant
Sala de
Emergencia procedimientos N-5 |Lampara de examen clinico 1
Mesa para examen de uso
MA-12 | muitiple 1
MA- |Mesa rodable para
r@p\ 37a | curaciones 1
s g o\ D-9 | Portasuero metalico rodable 1
9L 2= Vitrina para material de dos
37 S MA-28 | cuerpos 1
) O Mesa metalica rodable tipo
MA-39 | Mayo 1
MA-35 | Taburete giratorio rodabile 1
MA-48 |Escalinata de dos peldafios 1
Porta balde metalico rodable
con balde de acero
D-2 |inoxidable 1
Biombo metalico de dos
MA-52 | cuerpos 1
N-2 | Negatoscopio de 2 campos 1
OXG- |Aspirador de Secreciones,
01 sobremesa 1
OXG- |Cilindro de Oxigeno
10 | medicinal con accesorios 1
DX-20 |Estetoscopio adulto 1
DX-50 |Laringoscopio adulto 1
DX-51 | Laringoscopio Ped/Neonatal 1
DX-55 | Pantos copio 1
OXG- | Nebulizador muttiple
30 |{ultrasonido) 1
OXG-
20 | Resucitador manuai adulto 1
OXG- | Resucitador manual
21 Ped/neonatal _ 1
DX-30 | Tensidmetro aneroide adulto 1
. |SetInstrumentaide _—.
IQ-01 |curaciones 5 1
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Set Instrumental de pequena
intervencion. Quirdrgicas

1Q-18

Set Instrumental para
Puncion Lumbar

1Q-07a

Set Instrumental para
examen ginecoldgico |

1Q-07

Set Instrumental para
examen ginecoldgico il

1Q-78

Set instrumental para
extraccion de cuerpo extrafio

CC-14

Camilla con bastidor rodable
(traslado de paciente)

DX-05

Balanza mecanica con
taiflimetro

CC-15

Silla de Ruedas

XT-15

Coche de Paro equipado

DX-62

Maletin de reanimacion
completo

BIO-18

Desfibrilador con monitor

BIO-10

Detector de latidos fetales,
sobremesa

BIO-06

Oximetro de pulso portatil

LAB-
16

Glucémetro portatil

LAB-
15

Hemoglobindmetro portatil

OXG-
77

Electrocardiégrafo de un
canal

COM-
03

Equipo de
Radiocomunicacion

Sala de
Rehidratacion

CcC-2

Cuna acrilica rodable para
recién nacidos

CC-3

Cama cuna rodable con
baranda para nifios

DX-39

Tensiometro aneroide
pediatrico

DX-01

Balanza mecénica
pediatrica de sobremesa

MM-6

Mesa pediatrica con
tallimetro

Sala de abservacion

CC-6

Cama clinica rodable para
adultos

OXG-
01

Aspirador de Secreciones,
sobremesa

D-9

Portasuero metalico rodable

MA-52

Biombo metalico de dos
cuerpos

Tensiometro mercurial
rodabie

Bomba de infusidén un canal

Unidad de Vigitancia
Intensiya-~".

Estetoscopio adulto

Cama camilla tipo UCI|

Bomba de infusidn un canal
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BI0G-18 | Desfibrilador con monitor

OXG- | Electrocardiégrafo de un
77 |canal

OXG- | Aspirador de Secreciones,
01 sobremesa

OXG- | Cilindro de Oxigeno
10 medicinal con accesorios

DX-50 | Laringoscapio adulto

DX-51 | Laringoscopio Ped/Neonatai

OXG-
20 Resucitador manual adulto

Monitor de funciones vitales
BIO-02 | de 5 parametros

DX-30 | Pantos copio

Oximetro de pulso,
BIO-30 | sobremesa

Cl-02 | Ventilador volumeétrico

Ventilador volumétrico

Cl-2a | portatil
NEO-
03 |Incubadora de transporte
LAB-
15 | Hemoglobinémetro portatil
Centro Sala de dilatacion CC-6 | Cama de trabajo de parto
Tensiometro mercurial
Obstétrico DX-32 |rodable

DX-20 | Estetoscopio adulto

N-5 |Lampara de examen clinico

Detector de latidos fetales,
BIO-10 | sobremesa

BIO-15 | Monitor fetal

D-9 | Portasuero metalico rodable

Biombo metalico de dos
MA-52 | cuerpos

BIO-35 | Bomba de infusién un canal

-2 Chata adulto

Saia de Partoy
Atencidn Inmediata al
RN QX-02 | Mesa de parto, mecanica

MA- | Mesa rodable para
37a ! curaciones

QX-11 | Lampara cialitica rodable

Mesa metalica rodable tipo
MA-39 | Mayo

OXG- | Aspirador de Secreciones,
01 sobremesa

MA-35 | Taburete giratorio rodable

Porta balde metalico rodable
con balde de acero
D-2 |inoxidable

D-9 | Portasuero metdlico rodable

MA-48 | Escalinata de dos peldarios

m}ﬂ NEO- | Cuna de calor radiante para

HER Ha, .- L, ‘.
A e ] 01 atencion del recién nagidell
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Baianza mecanica
pediatrica de sobremesa

EC-01

Estufa de calefaccion de
ambiente (%)

OXG-
10

Cilindro de Oxigeno
medicinal con accesorios

OXG-
20

Resucitador manual adulto

OXG-
21

Resucitader manual
Ped/neonatat

DX-51

Laringoscopio Ped/Neonatal

DX-20

Estetoscopio adulto

DX-22

Estetoscopio neonatal

UV N NS N . N [N §

DX-32

Tensidmetro mercurial
rodable

1Q-03

Set instrumental para
atencion det parto

1Q-06

Set instrumental episiotomia

Wi

1Q-11

Set Instrumental para
revision de cuello uterino

1Q-15

Set instrumental para
legrado puerperai

cC-2

Cuna acrilica rodable para
recién nacidos

MA-28

Vitrina para material de dos
CUErpos

NEO-
03

Incubadora de Transporte

BIO-30

Oximetro de pulso,
sobremesa

Sala de Puerperio
Inmediato

CC-6

Cama clinica rodable para
adultos

Portasuero metaiico rodable

MA-52

Biombo metalico de dos
cuerpos '

DX-32

Tensiémetro mercurial
rodable

CC-14

Camilia con bastidor rodable
(traslado de paciente)

Vigilancia Fetal

Cama clinica rodable para
adultos

Portasuero metalico rodable

Biombeo metalico de dos
CUErpos

Tensiometro mercurial
rodable

Monitor fetal

Bomba de infusion un canal

Centro

Quirargico

Sala de Operaciones

Maquina de anestesia de
dos gases

Mesa de operaciones,
megcanica.

Aspirador de Secreciones,
hase rodable
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Mesa metalica rodable tipo
Mayo

Mesa angulada de sala
operaciones

Lampara cialitica rodable

Lampara cialitica de techo

Tensiémetro mercurial
rodable

Estetoscopio adulto

Cilindro de Oxigeno
medicinal con accesorios

Coche de Paro equipado

Electro bisturi mono/bipolar

Set Instrumental de Cirugia
mayor

Set Instrumental de cesarea

Set instrumental
histerectomia

Set instrumental para
legrado uterino

Set instrumental para
Apendicetomia

Bomba de infusidon un canal

Desfibrilador con monitor

Monitor de funciones vitales
de 5 pardametros

Capnografo con
pulsioximetro, sobremesa

Esterilizador de calor seco,
35-40 Lt.

Sala de recuperacién

Cama Camilla de
recuperacion

Laringoscopio aduito

Aspirador de Secreciones,
sobremesa

Portasuero metalico rodable

Tensiometro mercurial
rodable

Biombo metalico de dos
cuerpos

Bomba de infusion un canal

Monitor de funciones vitales
de 5 parametros

Patologia

Clinica

Patologia Clinica

]
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Microscopio binocuiar
estandar

Centrifuga Universal de
Tubos ‘

Centrifuga para micro
hematocriio

Contador diferencial de
células sanguineas

Refrigeradora de uso médico

Bafio Maria de 20-25 Lt
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Wa 5 N
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¥ 1

42
LAB- | Espectrofotometro /
10 | Fotometro 1
LAB-
45 | Retador Serolégico 1
LAB- | Balanza analitica de
01 precision 1
LAB-
30 |Incubadora de laboratorio 1
LAB-
70 | Cabina de flujo laminar 1
LAB- | Analizador de electrolitos y
81 |Gases en sangre portatil 1
EST- |Esterilizador de calor seco
02 ;de 35-40 Lt (Estufa) 1
EST- |Autociave 40-45 Lt con
06 | generador 1
EST-
08 | Destilador de Agua 2-5 Ithr 1
LAB- |Refrigeradora conservadora
Banco de Banco de Sangre 64 | de sangre (40 bolsas) 1
LAB- |Congeladora de banco de
Sangre 69 |sangre 1
LAB- |Conservadora Portatil de
5 REGIE, 69a | Bolsas de Sangre 1
S W LAB- | Centrifuga para micro
s ) 'L 25 | hematocrito 1
$ b LAB- |Microscopio binocular
80 |estandar 1
e FEG‘@S\J LAB- | Balanza para pesar bolsas
95 |de sangre 1
LAB-
42 | Bafio Maria de 20-25 Lt 1
IMG- '
{magenologia Sala de Ecografia 09 | Ecografo Multipropdsito I 1
Mesa para examen y
MM-2 | curaciones 1
MC-4 |Mesa escritorio con cajones 1
MC-17 | Silla 2
MA-35 | Taburete giratorio rodabie 1
IMG- | Equipo de Rayos X, 300
Sala de rayos X 06 | mAs, mesa estacionaria (*) 1
IMG- | Equipo de radiodiagnéstico
05 |portatil o movil 1
IMG- | Revelador automatico de
08 |peliculas radiograficas. 1
Medicina de Rehabilitacion RH-3 |Bicicleta ergo métrica adulto 1
Rehabilitacion RH-4 | Equipo Tens portatil 1
Lampara de rayos
RH-5 |ultravioleta e infrarrojo 1
RH-6 |Equipo de ultrasonido 1
Equipo de terapia onda corta
e . RH-7 | (diatermia)
< Sy, " RH-8 [Tanque de compresas
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Tangue de hidroterapia
RH-S |rodable miembros inferiores 1

Tanque de hidroterapia
rodable miembros
RH-10 | superiores

RH-11 | Tanque de parafina

EST-

Central de Esterilizacion 10 | Autoclave 1
EST-

Esterilizacion 08 | Destilador de Agua 2-5 it/nr 1
EST-

09 |Sellador de boisas 1
EST-

10 |Cortador de Gasa 1

Hospitalizacién Cama clinica rodable para
Hospitalizacion |Medicina CC-8 | adultos 4

D-8@ | Portasuero metalico rodable 4

Biombo metalico de dos

MA-52 | cuerpos 2
Camilla con bastidor rodable

CC-14 | {traslado de paciente) 1

MA-17 | Mesa de noche 4
Mesa rodable para

MA-19 | alimentacién del paciente 4
Tensiometre mercurial

DX-32 |rodable : 1

DX-20 | Estetoscopio adulto 1

DX-41 | Qto-gftalmoscopio 1

Balanza mecanica con

DX-05 {tailimetro 1
-2 | Chata adulto 2
-3 |Papagayo 2

OXG- | Cilindro de Oxigeno
10 medicinal con accesorios 1

OXG-

30 Nebulizador 1

MA-40 | Coche para historias clinicas 1

OXG- | Electrocardiografo de un

77 {canal 1
BIO-20 i Maletia de reanimacién 1
Set instrumental de puncion
1Q-21 |lumbar 1
Hospitalizacion Cama clinica rodabie para
Gineco-Obstetricia CC-6 |adultos 4

D-9 | Portasuero metalico rodable 4

Cuna acrilica rodable para

CC-2 |recién nacidos 2
Biombo metalico de dos
MA-52 | cuerpos 2
Camilla con bastidor rodable
(traslado de paciente) 1
Mesa de noche 4
s Ty Mesa rodable para

alimentacién del paciente..
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DX- | Tensidmetro mercurial de
32a |mesa
DX-20 | Estetoscopio adulto
Balanza rnecanica con
DX-05 |tallimetro
-2 | Chata adulto
Set Instrumental para
IQ-07a | examen ginecologico |
MA-40 | Coche para historias clinicas
OXG- | Cilindro de Oxigeno
10 | medicinal con accesorios
Hospitalizacion Cama clinica rodable para
Pediatria CC-6 |adultos
Cama cuna rodable con
CC-3 |baranda para nifios
D-9 | Portasuero metalico rodable
Cuna acrilica rodabie para
CC-2 |recién nacidos
Biombo metélico de dos
MA-52 | cuerpos
| Camilla con bastidor rodable
CC-14 | (traslado de paciente)
MA-17 | Mesa de noche
Mesa rodable para
MA-18 | alimentacion del paciente
DX- | Tensiéometro mercurial de
32a |[mesa
DX-21 | Estetoscopio pediatrico
Balanza mecanica con
DX-05 |tallimetro
Balanza mecanica
DX-01 | pediatrica de sobremesa
[-2 | Chata pediatrico
(-3 | Papagayo
OXG-
30 |Nebulizador
MA-40 | Coche para historias clinicas
OXG- |Cilindro de Oxigeno
10 | medicinal con accesorios
Hospitalizacién Cama clinica rodable para
Cirugia CC-6 |adultos
D-9 |Portasuero metalico rodable
Biombo metalico de dos
MA-52 | cuerpos
Camilia con bastidor rodable
CC-14 | (traslado de paciente)
MA-17 | Mesa de noche
Mesa rodable para
MA-19 | alimentacion del paciente

Tensiéometro mercurial
rodable

Estetoscopio aduito

Balanza mecanica con
tallimetro
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-2 | Chata aduito 2z
-3 Papagayo 2
OXG- | Cilindro de Oxigeno
10 | medicinal con accesorios 1
OXG-
30 Nebulizador 1
MA-40 | Coche para historias clinicas 1
IQ-02 |Set instrurmental Flebotomia 2
Set instrumental
IQ-22 | Toracocentesis 1
Ser instrumental de
IQ-01 | Curaciones 2
MA- | Mesa rodable para
37a |curaciones 1
Consulta externa - Mesa para examen y
Consultorios Medicina MM-2 | curaciones 1
Externos N-5 | Lampara de examen clinico 1
MC-4 |Mesa escritorio con cajones 1
MC-17 | Silla 2
Balanza mecanica con
DX-05 |tallimetro 1
DX-30 | Tensidmetro aneroide adulto 1
DX-20 | Estetoscopio aduito 1
DX-30 | Pantos copio 1
Biombo metalico de dos
MA-52 | cuerpos 1
Vitrina metalica para
MA-29 | material de un cuerpo 1
N-2 |Negatoscopio de 2 campos 1
OXG- | Electrocardiografo de un
77 | canal 1
Consulta externa Mesa para examen Gineco

Gineco-Obstetricia MM-03 | Obstétrico

MA-35 | Taburete giratorio rodable

1
MA-48 | Escalinata de dos peldafios 1
1
1

N-5 |Lampara de examen clinico

MA- |Mesa rodable para

37a |curaciones ‘ 1

Biombo metélico de dos

MA-52 | cuerpos 1

MC-4 | Mesa escritorio con cajones 1

MC-17 | Silla
Detector de latidos fetales,

BIO-10 | sobremesa 1
Balanza mecanica con

DX-05 |taliimetro 1

DX-30 | Tensiémetro aneroide adulito 1

DX-20 | Estetoscopio adulto 1
Set Instrumental para

IQ-07a | examen ginecoldgico | 3
Set instrumental para

[Q-12 | insercion de DIU 3

Electrocauterio monopolar 1
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portatil

MA-29

Vitrina metalica para
material de un cuerpo

Consulta externa -
Pediatria

MM-2a

Mesa para examen y
curaciones para nifios

N-5

Lampara de examen clinico

MC-04

Mesa escritario con cajones

MC-17

Silla

Gl —e e | =2

DX-01

Balanza mecanica
pediatrica de sobremesa

DX-05

Balanza mecanica con
tallimetro

DX-
05a

Tallimetro de sobremesa

DX-39

Tensiémetro aneroide
pediatrico

DX-21

Estetoscopio pediatrico

DX-41

Oto-oftalmoscopio

MA-29

Vitrina metalica para
material de un cuerpo

N-2

Negatoscopio de 2 campos

T RES Consultorio Externo
e de Cirugia

MM-2

Mesa para examen y
curaciones

N-5

Lampara de examen clinico

MA-
37a

Mesa rodable para
curaciones

MC-4

Mesa escritorio con cajones

MC-17

Silla

DX-05

Balanza mecanica con
tallimetro

DX-30

Tensidémetro aneroide adulte

DX-20

Estetoscopio adulto

MA-52

Biombo metalico de dos
cuerpos

MA-29

Vitrina metalica para
material de un cuerpo

N-2

Negatoscopio de 2 campos

Tépico de cirugia

MA-39

Mesa metalica rodable tipo
Mayo

Negatoscopio de 2 campos

Lampara de examen clinico

Set Instrumental de
curaciones

Set instrumentai de cirugia
menor

Set instrumental de sutura

Mesa rodablie para
curaciones

Sierra para coriar yeso

v
T REGION

Consulitorio de
odontologia

155 b, ¢
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Amalgamador

Destartarizador ultrasdnico

Lampara de luz halogena
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AL g e

EST-
05 |Autoclave eléctrica 15 It 1
U-4 |Unidad dental completa L
IMG- | Equipo de Rayos X dental
10 | con revelador 1
Set instrumental para
1Q-21 |exodoncia 3
Set instrumental de
[Q-20 !diagnéstico odontoldgico 10
Set instrumental de Cirugia
1Q-22 | Dental 3
Set instrumentai de
1Q-53 | endodoncia 3
GIy: MC-17 | Silla 2
TN MA-35 | Taburete giratorio rodable 1
| MC-56 | Mesa modular 1
&2 MA-60 | Vitrina dental 1
< Transporte y ,
~I Transporte y Comunicacion CF-26 | Grupo electrogeno 1
Camioneta pick up 4x4 doble
Comunicaciones T7-11 |cabina 1
TT-10 | Ambulancia rural 1
2.5 Produccion y Rendimiento
En el afio 2010 a nivel de todos los Establecimientos que conforman el sector
Salud. se realizaron 1, 344 652 atenciones y 312,668 atendidos correspondiendo
un 7.6 atenciones por paciente.
Asi mismo se aprecia que de los 312,668 atendidos, el 61.58% corresponde al
sexo femenino (192,547) y el 38.42% al sexo masculino (120,121).
Del total de atendidos y atenciones en el afio 20109 se aprecia que el mayor
numero de atendidos y atenciones ha sido el grupo etareo de 20 a 49 afos de
edad y de sexo femenino.
NUMERO DE ATENDIDOS Y ATENCIONES AL ESTABLECIMIENTO
POR GRUPQO ETAREO Y SEXO
Periodo: 1-Enero al 31-Diciembre 2010
.Grupo Etario o ATEN‘CEONES ‘ ' ATE!\]D.IDZQS :

_ s _ Total' [ Masculino | Femenino | Total | Masculino | Femenino
TOTAL: 1344652 439429 905223 | 312668 120121 192547
De 0a 28 Dias (RN) 30218 15117 151011 14867 7591 7376
De 1 Afo 125418 62935 62483 | 18262 9277 8985
De 2 Afos 63491 31943 31548 11131 5716 5475
De 3 Ahos 40411 20093 20318 9336 4669 4667
De 4 Afos 40235 20225 20010 9763 4964 4799
De 5 a 9 Aflos 101637 50908 50729 29387 15055 14332
De 10 a 14 Afos 72895 33816 30079 | 23603 11147 12456
De 15 a 19 afios 124860 31282 93578 | 29122 9567 19555
De 20 a 49 afos 588456 112150 477306 | 125237 34847 90390
De 50 a 64 afos 88457 31283 57174 | 24375 9289 15086
De 65 a mas afios ,—=5a7 67574 | " 20677 ™ 37897 17425 7999 9426
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Fuente: Sistema HIS / OITE / DIRESA
llca

2.6 Recursos Financieros

Se cuenta con dos Fuentes de Financiamiento: Recursos Ordinarios y Recursos
Directamente Recaudados, habiéndose tomado de base para dicha programacion
de actividades, los montos de asignacion presupuestal afio 2011, con el adicional
de presupuesto de acuerdo a las necesidades reales de cada Oficina u/o Unidad
QOrganica.

2.7 Identificacién de problemas priorizados / necesidades institucionales

Prioridades Sanitarias Regionales:

Las Prioridades Sanitarias en la poblacion general incluyen:

1 Enfermedades det sistema respiratorio (infecciones respiratorias).
2 Enfermedades del sistema digestivo {enteritis y gastroenteritis).
P 3. Tuberculosis. _ o
‘,;5::«;“ va &jﬂg\ 4. Enfermedad por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH).
&3 0;1\, 24 5. Enfermedades nutricionales (obesidad, desnutricion).
@ ; 2z 6 Enfermedades endocrino metabdiicas (Diabetes mellitus, disiipidemias).
2 ﬂg 2T Enfermedades cardiovasculares (hipertension arterial, infarto agudo de miocardio).
s > 8. Tumores {tumor maligno del estomago, de cérvix uterino y de mama).
N et 9. Causas Externas (accidentes de transito).
10. Desastres naturales (sismos, deslizamientos, inundaciones) y antropicos

(accidentes de transito),
Prioridades Sanitarias Regional del Ciclo de Vida Niiio.

Los probiemas priorizados en los nifios de 0 a 9 afios de edad incluyen infecciones
respiratorias agudas no neumonias, enfermedades infecciosas intestinales
(EDAs), Neumonias Yy bronconeurmonias, heridas y traumatismos, asma,
deficiencias de la nutricidn, parasitosis, ictericia neonatal, enfermedades de la
cavidad bucail y de las glandulas salivales y afecciones originadas en el periodo
perinatal.

Prioridades Sanitarias Regional del Ciclo de Vida Adolescente.

Los problemas sanitarios identificados para adolescentes de 10 a 19 afios de edad
fueron: enfermedades de las vias respiratorias superiores, enfermedades
infecciosas intestinales (EDAs), tuberculosis, enfermedades de los organos
genitales femeninos, embarazo en adolescentes, desnutricién, enfermedades del
aparato urinario, uso de drogas y otras sustancias bioldgicas, enfermedades de la
cavidad bucal y de las glandulas salivales y traumatismos y heridas.

Prioridades Sanitarias Regional del Ciclo de Vida Aduito.

En el adulto se identificaron como prioridades, las infecciones de transmision
sexual, la tuberculosis, la hipertension esencial, las enfermedades infecciosas
intestinales (EDAs), las enfermedades del aparato urinario, la enfermedad por el
VIH, las enfermedades de las vias respiratorias superiores, 0s accidentes de
transporte terrestre, los traumatismos y el tumor njaligno_gel estornago.
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Prioridades Sanitarias Regional del Ciclo de Vida aduito Mayor.

En el adulto mayor se han identificado como problemas sanitarios, las neumonias
y las bronconeumonias, la diabetes meliitus no insulinodependiente, las
enfermedades de las vias respiratorias superiores, la enfermedad hipertensiva, las
enfermedades infecciosas intestinales (EDAs), las enfermedades del aparaic
urinario, que incluyen insuficiencia renal y uropatias obstructivas, las
enfermedades del aparato circuiatorio que incluyen infarto agudo del miocardio,
accidentes vasculares encefalicos, e insuficiencia cardiaca, tumores malignos del
estdmago, y de la prostata y enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido
conjuntivo.

En conclusion se definen como prioridades en el departamento de Ica los
siguientes:

i Construccién y equipamiento de los hospitales afectados por el sismo
(Hospital Regional de lca, Hospital San José de Pisco y Hospital Santa
Maria del Socorro), rehabilitacion y fortalecimientos de los hospitales: San

José de Chincha, Palpa y Nazca. Construccion del Centro Obsteétrico

Materno Infantil de Pisco. Generar una cultura de prevencion en desastres.

intervencion integral para mejorar la Calidad en hospitales y la atencion

primaria en la Region Ica.

Control de riesgos y dafios prioritarios en la Regién Ica:, controlar y

disminuir el VIH/SIDA, TBC y generar una seguridad alimentaria y

nutricional para los grupos mas vulnerables.

+ Implementar el modeio de atencidn integral por etapas de vida enfatizando
a los nifios, las mujeres, los adultos mayores y discapacitados, a través de
compromisos de gestion.

4+ Desarrollar entornos y ambientes saludables que contribuyan
efectivamente a preservar la salud y mejorar fa calidad de vida de las
personas.

+ Desarrollo de capacidades y competencias e lis recursos humanos
orientados a mejorar |a gerencia de la DIRESA, REDES, Hospitales y
Micro redes en Ica.

Necesidades Institucionales:

» Se requiere la URGENTE adquisicion y/o renovacion de 05 unidades
maviles nuevos para esta DIRESA ya que nuestro pargue automotor tiene
una antigiiedad promedio de entre 15 y 25 afios.

o La DIRESA, requiere de una infraestructura adecuada para el normal
funcionamiento administrativo ya que a la fecha nos encontramos
hacinados los trabajadores de esta institucion.

e Se necesita de acuerdo a normatividad vigente, que todas las
computadoras cuenten con software original, de acuerdo a lo informado
por la Oficina de Estadistica, Informatica y Telecomunicaciones: Se
requiere Ias siguientes licencias: 63 Sistemas Operativos y 86 Office.

« El personal de la DIRESA, especificamente los Comités de Procesos de
Seleccién se requiere que se capaciten para el desenvolvimiento de sus
funciones, de acuerdo a la normatividad legal vigente.
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. OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL PLAN OPERATIVO
INSTITUCIONAL

Por Dimension Social

e Garantizar la Atencion Integral de Salud a la poblacién de la region
Ica con prioridad en los menores de cinco afios en ef marco de las
politicas  nacionales y regionales para la reduccién de la
desnutricion cronica en nifios menores de 5 anos.

» Disminuir la desnutricion crénica en nifios menores de 5
afios.

o Promover la Salud Integral de la poblacién mediante el desarrollo
de programas y acciones, adecuadamente articuladas con las
instituciones publicas, privadas y la sociedad civil, fomentando al
cambio de estilos de vida con entornos saludables.

m‘ » Contar con personal de salud capacitado que desarroilen
';%"";59 “*““%g;\ actividades de salud aplicando estrategias adecuadas
(&3 BT » Contar con decisores politicos ( Alcaldes) empoderados ewn
- &3 desarrotiar acciones de PROMSA
\‘\ \—/y > Contar con docentes de instituciones educativas
g gt capacitados en acciones de PROMSA

> Contar con instituciones educativas que aplican la Matriz de
indicadores de evaluacion a fin de medir logros
Contar con municipios y comunidades que aplican
indicadores de evaluacion para calificar como municipios y
corunidades saludables :
» Contar con familias y viviendas que aplican indicadores de
‘ evaluacion para calificar, como familia y vivienda saludable
> Contar con ACS, capacitados que realizan seguimiento y
monitoreo de actividades de PROM;SA de acuerdo a los
ejes tematicos

v

« Reducir la mortalidad materna neonatal como expresion de una
maternidad saludable, segura y voluntaria.

» Garantizar la conduccién del programas estratégico materno
neonatal en los diferentes niveles de atencion del ambito de
la Region

> Fortalecer los procesos técnicos, control gerencial, analisis y
componentes de! PPR para la toma de decisiones

> Fortalecer los conocimientos, aptitudes y practicas en la
poblacion sobre salud sexual, salud reproductiva y métodos
de planificacidon familiar

» Disminuir el VIH/SIDA como la prevalencia de las ITS, promoviendo
educacidon sexual y estiios de vida y conducta saludable en fa
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A\

Fortalecer las actividades de supervision, monitoreo y
evaluacion de las actividades de ia estrategia sanitaria de
TBC.

Familias que desarrollan practicas saludables para la
prevencion y control de la tuberculosis.

» Fortalecer competencias a los Agentes comunitarios para
contribuir a nivel local en el proceso de prevencion y control
de tuberculosis

Realizar Ia localizacién de caso de TB en forma precoz y
oportuna a través del examen gratuito de los sintomaticos
respiratorios identificado en los EESS.

N/

v

e Prevenir y controlar las enfermedades metaxenicas y otros
transmitidos por vectores.

» Disminuir la morbimortalidad en la pobiacion de la Regidn
por enfermedades metaxenicas y otros transmitidos por
vectores

% Fortalecer la atencién primaria de la salud en los
establecimienios det primer nivel de atencion, a fin de
Garantizar el tratamiento oportuno y efectivo, intensificando
la busqgueda activa de casos

e Prevenir y controlar las enfermedades no transmisibles con
intervenciones preventivas promocionales promoviendo estilos de
vida y entornos saludables, fortaleciendo las competencias del
personal de salud para garantizar la salud de la poblacién de la
Region.

» Disminuir la morbimortalidad de la poblacion de la Region
por enfermedades no transmisibles ( Salud Mental, Salud
Ocular, Salud Bucal,. Diabetes mellitus, hipertension y
metales pesados)

« Contribuir al Diagnostico precoz de Cancer en la region de lca.
en relacion a los cinco tipos de cancer priorizados.

» Promover estilos de vida saludables , para la prevencion de
los 5 principales tipos de cancer.(cancer de cuello uterino,
de mama, gastrico, prostata y de pulmon)

e Poblacién vulnerable incluida en espacios de toma de decisiones
del Gobierno Regionat
> Fortalecer las actividades del Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica a todo nivel del sistema Regional de salud
+ Fortalecer las actividades del proceso andlisis de situacion
de salud a todo nivel del sistema regional de salud
> Desarrollar y fortalecer las competencias del personal de
salud para e cumplimiento de las actividades de
epidemiologia a todo nivel del sistema Regional de Salud.

» Asegurar una adecuada dispension de medicamentos e insumos

» Mejora el acceso de Me
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A7

Fortalecer el sostenimiento acceso de Medicamentos en los

establecimientos a precios accesibles

Fortalecer el Sistema Informatico del SISMED

Sostener con Medicamentos estratégicos oportunamente

en los EE.SS de salud

» Fortalecer el Uso racional de medicamentos

» Mejorar las buenas practicas de prescripcion en el Sector
publico promoviendo el Uso de petitorio y DCI

» Fortalecer el uso adecuado de los medicamentos en la
comunidad

» Promover y difundir la ensefanza de la farmacovigilancia y

tecno vigilancia en las universidades colegios profesionales

, empresas farmaceuticas,hospitales

Promover y fortalecer la tecno vigilancia en los hospitales

Realizar campanfas sobre reacciones adversas al

medicamento

NG

A\ A

Por Dimension Ambiental

e Lograr la instauracion del proceso de gestion del riesgo de
desastres en los diferentes estamentos que conforman la Direccion
regional de Saiud de Ica, con la finalidad de preservar la vida
humana, los establecimientos de salud y el medio ambiente, ante
los eventos adversos que pudieran afectar a la Regién ica.

> Fortalecer las capacidades del recurso humano en acciones
de respuesta en la gestion del riesgo en desastres

» Implementar planes de preparacion y respuesta en la
gestion del riesgo de desastres

> Mejorar la capacidad de las instituciones de salud en la
disminucion de las amenazas y de la vuinerabilidad en la
Gestion de Riesgos de desastres

> Optimizar la capacidad de respuesta y disminucion de las
amenazas y de la vulnerabilidad en las diversas campafas
de estrategia sanitaria de salud

» Vigorizar la capacidad de elaboracién, evaluacién de ios
planes de contingencia y de los inventarios de los
establecimientos de salud para una respuesia inmediata
frente a una emergencia y desastre

» Establecer recursos, logisticos e insumos, equipos que
permitan el fortalecimiento del centro de operaciones de
emergencias de salud en la DIRESA Ica

o Fiscalizar el cumplimiento de las normas sanitarias y ambientales,
priorizando la salud integral de la poblacion en cumplimiento de los
programas estratégicos y lineas de accion;, debidamente
articuladas con instituciones publicas y privadas de la regidn.

» Garantizar el 85% de centros poblados programados y
vigilados, con Acceso a agua segura para consumo
humano mediante actividades especializadas en el ambito
urbano, peri urbano y rural
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Garantizar el 70% de los Recursos Humanos capacitados y
actualizados en la aplicacidon de normas actividades de
vigilancia de la calidad de! agua

Garantizar el 80% de centros poblados programados en
condiciones de pobreza con desinfeccidon y/o cloracidn
intradomicitiaria.

Realizar inspecciones sanitarias al 100% de empresas
productoras de alimentos y bebidas de consumo humano
que solicitan Habilitacién Sanitaria y Validacion de Plan
HACCP. :

Difusidn en 5 Mercados de abasto del Reglamento de
vigilancia y control de Mercados de Abasto.

Vigilancia sanitaria de comercializacion de alimentos y
bebidas en el 100% de establecimientos en riesgo.
Garantizar el 85% de los servicios destinados a alimentacion
de pasajeros y tripulacion de medios de transporte terrestre
y aéreo, garantizando la calidad e inocuidad de los
alimentos

Realizar Taller de difusién de normas sanitarias para
servicios de alimentacion y nutricion para el 100 de
servicios.

Difundir en el 70% de las municipalidades de Ica el
Programa Tenencia Responsable de animales de compariia
y La Ley de Tenencia Juridica de canes y su Reglamento.
Difundir en el 50% de las Micro redes el Programa Tenencia
Responsable de animales de compafia y La Ley de
Tenencia Juridica de canes y su Reglamento.

Garantizar el 70% de empresas publicas y privadas
programadas, con factores de riesgo ocupacional, cumplan
con las recomendaciones de seguridad e higienes en el
trabajo.

Garantizar el 100% de CC.SS y hospitales del MINSA en la
Region, con factores de riesgo ocupacional cumplan con
recomeéndaciones de seguridad y salud e higiene en el
trabajo.

Garantizar el 40% de Establecimiento de Salud de la regidn,
cumpla con remitir el reporte de accidentes de trabajo en
forma mensual.

Cumplir con el 100% del Proyecto "ldentificacion de las
peores formas de trabajo infantil en la Provincia de lca™.

Garantizar el 80% de empresas socioeconomicas activas
programadas, cumplan las normas sanitarias y
ambientales.

Emitir opinién técnica del 100% de - denuncias

recepcionadas oportunamente.
Garantizar el 70% de Empresas vigiladas, cumplan con las
normas establecidas, a fin de minimizar los riesgos
sanitarios y ambientales en poblacion susceptible.
Supervisar el 100% de actividades economicas en
condiciones sanitarias y ambientales adecuadas, a
empresas que solicitan autorizacion sanitaria.
Garantizar el 85% de los recursos hidricos con vigilancia
sanitaria, para proteccion de la salud de la poblacion

roooo- %
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> Garantizar la calidad sanitaria del 72% de las Playas del

litoral regional, en condiciones apropiadas para el uso de la

poblacion.

Garantizar el 50% de la gestion en el manejo de Residuos

Sélidos en Establecimientos de Salud.

» Garantizar el 50% de Municipalidades de la Region,
realicen el manejo de RRSSMM en condicicnes sanitarias y
ambientales adecuadas en prevencion de riesgos vy
proteccidn de la poblacién.

» Supervisar el 100% de establecimientos de salud

programados que realizan actividades de vigilancia y control

de vectores y roedores

Garantizar fas supervision del 100% de los puntos criticos

para la deteccion oportuna del vector Aedes Agypti.

» Gestionar el 80% de convenios con Municipalidades para la

accion de Vigilancia de Vectores, Chagas y Malaria.

Realizar el 100% de cursos talleres para fortalecer

capacidades del personal que realiza acciones de vigilancia

y control de vectores y roedores.

v

A4

v

Por Dimensidn Institucional

e Garantizar que la toma de decisiones regionales y locales
descentralizadas basadas en informacion oportuna, coherente y de
calidad de las actividades desarrolladas por los profesionales de la
salud de la jurisdiccion

> Asegurar la calidad del dato a través de monitoreo,
supervision y asistencia técnica de los sistemas de
informacion HIS, egresos y emergencias, SVEI ( TBC/VIH-
SIDA), SIEN y hechos vitales

> Contribuir a la mejora de |a calidad del registro, analisis de
interpretacion de datos estadisticos de los profesionales de
la salud

» QGarantizar actividades de vigilancia y monitoreo de las
condiciones meteorolégicas a través de las estaciones de
radio

« Garantizar que los productos farmacéuticos, dispositivos médicos y
productos sanitarios lleguen en adecuadas condiciones de calidad
al publico usuario

» Cumplimiento de las Normas sanitarias vigentes

« Garantizar el acondicionamiento logistico de todas las oficinas de la
DIRESA Ica a fin de que se cumplan mas metas institucionales

» Garantizar el sostenimiento y operatividad de la institucion

> Acondicionamiento, Mantenimiento y Equipamiento de
Infraestructura de la Institucion.

> Fortalecer la operatividad del Sistema Integrado de Gestion
Administrativa-SIGA- Logistico, Patrimonio y Presupuesto
por Resultado.

R
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> Garantizar la operatividad adecuada de las actividades del
sistema de obtencién.

» Garantizar el adecuado procedimiento de almacenamiento
de los bienes institucionales

» Garantizar el optimo funcionamiento técnico administrativo
legal del sistema de control patrimonial.

Fortalecer la ejecucién de fondos asignados por toda fuente de
financiamiento de la DIRESA lIca, programar, ejecutar, controlar y
supervisar los recursos financieros de acuerdo a las asignaciones
presupuestales aprobadas en cumplimiento con las normas y
procedimientos del sistema administrativo

» Garantizar el presupuesto adecuado por toda fuente de
financiamiento

» QCarantizar el optimo funcionamiento administrativos no
programados

» Garantizar la ejecucion presupuestal adecuada por toda
fuente de financiamiento

3 Garantizar un adecuado cumpiimiento de las actividades
de control

% Garantizar el adecuado cumplimientos de las normas de
tesoreria

> Lograr una informacion Contable y financiera

Brindar asesoramiento legal para la mejor gestién institucionat

% Desarrollar acciones de asesoramiento legal en forma
oportuna para fortalecer la Gestién Institucional

Impulsar el desarrollo de capacidades de RRHH con enfoque de
competencias laborales en salud, basados en el principio de
calidad, calidez y eficiencia

» Fortalecer los procedimientos técnicos, administrativos de
Gestién de Recursos Humanos

> Impulsar el desarrollo de capacidades de RRHH con
enfoque de competencias laborales en salud

» Impulsar el desarrollo de gestion del SERUMS 2012

Asesorar y evaluar la oportunidad, eficiencia y transparencia de las
actividades administrativas en el ambito de la de la DIRESA Ica,
con ef fin de asegurar la ejecucion de planes, proyectos y objetivos
institucionales '

3 Desarrollar actividades y acciones de control en el contexto
dei control preventivo y posterior

o REGIp
)
£ QueER M, (0(“

[« o é‘
=¥ 7
ﬁ.:“:':“, A
Yy

\ &

" PR ree®™
TOMALT

.A‘*

'ty>

De. sy,
ﬂ,( Sayyod

g

0




-87-

IV. PRESUPUESTO INSTITUCIONAL.

{.a Direccion Regional de Salud cuenta con seis (8) Unidades Ejecutoras las
mismas que cada una de ellas ejecuta su presupuesto, teniendo como
fuentes de financiamiento: Recursos Ordinarios, Recursos Directamente
Recaudados y Donaciones y transferencias. :

LLa Unidades Ejecutoras son:

Unidad Ejecutora 400 Salud Ica

Unidad Ejecutora 401 Salud Chincha

Unidad Ejecutora 402 Salud Nazca - Palpa
Unidad Ejecutora 403 Hospital Regional de Ica
Unidad Ejecutora 404 Santa Maria del Socorro
Unidad Ejecutora 405 Salud Pisco

Unidad Ejecutora 406 Red de Saiud lca

PRESUPUESTO INSTITUCIONAL DE APERTURA (PIA) Y PRESUPUESTO
INSTITUCIONAL MODIFICADO (PtM) POR UNIDAD EJECUTORA

ANO 2012
PIA PiM
UNIDADES EJECUTORAS RECURSOS RECURSO0S RECURSOS RECURSOS DONACIONES Y TOTAL
ORDINARIOS DIRECTAMENTE ORDINARIOS DIRECTAMENTE | TRANSFERENCIAS
RECAUDADOS RECAUDADOS

U.F. 400 Salud Ica 15,152,102 1,175,883 16 145,732 1,175,943 509,783 17,830,898
(/L. 407 Salud Chincha 18,807,347 1,848,668 20,641,721 1,848,668 165,614 22,656,003
U.F. 402 Marca - Palpa 11,524,201 1,158,778 13,555,955 1,158,775 387,760 15,102,490
(L 403 Hospital Regional lea 22,812,788 2,625 156 24,021,671 2,625,156 509,105 27,155,932
U.F. 404 Salud Pisco 18,560,433 1,135,514 17,806,459 1,135,514 100,226 19,041,199
UF 405 Santa Maria dol 11,780,258 1,119,192 12,882,457 1,119,192 62,530 14,064,179
Socorre
UL, 406 [ed ica 14,284,111 231,986 17,079,899 231,986 527,359 17,839,244

TOTAL 109,921,240 9,295,274 122,132,894 9,295,274 2,261,777 133,689,945

Contando con un presupuesto de apertura de S/. 119, 216,514 Nuevos Soles a nivel
Regién, el mismo que por el D.S. N® 015-2012-MEF, incrementa el presupuesto en ia
Fuente de Financiamiento Recursos Ordinarios en S/. en 12,211,654 y mediante la R.E.R.
N° 171-2012-GORE-ICA-PR se tiene un incremento por saldo de balance de S/, 2, 261,777
Nuevos Soles, contando a la fecha con un presupuesto de S/. 133, 689,945 Nuevos Soles
a nivel Regional.
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V. ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL

La estructura organica de la Direccion Regional de Salud de Ica se establece
hasta el tercer nivel organizacional y es la siguiente:

ORGANO DE DIRECCION
1 Direccion General

ORGANO DE CONTROL
2 Organo de Control Institucional

ORGANOS DE ASESORIA
3 Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
4 Oficina de Epidemiologia
5 Oficina de Asesoria Juridica

ORGANOS DE APOYO

6 Oficina Ejecutiva de Administracion
6.1. Oficina de Logistica
6.2. Oficina de Economia
Oficina Ejecutiva de Gestién y Desarrollo de Recursos Humanos
Oficina de Informatica, Telecomunicaciones y Estadistica
Centra de Prevencion y Control de Emergencias y Desastres

0 Oficina de Comunicaciones

— @ 0~

ORGANOS DE LINEA

11 Direccion Ejecutiva de Promocion de la Salud
11.1. Direccion de Educacién para la Salud
11.2. Direccion de Promocidn de Vida Sana y Participacion
Comunitaria en
Salud
12 Direccion Ejecutiva de Salud de las Personas
12.1. Direccion de Atencion Integral y Calidad en Salud
12.2. Direccion de Servicios de Salud
13 Direccién Ejecutiva de Medicamentos Insumos y Drogas
13.1. Direccién de Fiscalizacion, Control y Vigilancia Sanitaria
13.2. Direccion de Acceso y Uso Racional de Medicamentos
14 Direccidn Ejecutiva de Salud Ambiental
14.1. Direccion de Saneamiento Basico, Higiene Alimentaria y
Zoonhosis.
14.2. Direccién de Ecologia, Proteccion del Ambiente y Saiud
Ocupacional.
15 Direccion de Laboratorios de Salud Publica

ORGANOS DESCONCENTRADOS

16 Hospital Regional de lca
17 Direccién de Red de Salud de Ica - Palpa — Nazca
18 Direccion de Red de Salud de Chincha - Pisco
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VI. PROGRAMACION DE ACTIVIDADES

Formato N° 02 (Ver cuadros y anexos adjuntos)

. ANEXO — A: Presupuesto de Remuneraciones Anual para el afio 2012
por toda fuente de financiamiento.

. ANEXO - B: Cuadro de remuneraciones mensuales de [os servidores
para el afio 2012 por toda fuente de financiamiento.

. ANEXO - C: Cuadro de bienes y servicios para el afo 2012, por toda
fuente de financiamiento,

e  ANEXO - D: Cuadro resumen de remuneraciones y de Bienes para el
anos 2012,

. ANEXO — E: Cuadro de Financiamiento por Actividades y trimestre
para €l ano 2012.
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ORGANIGRAMA INSTITUCIONAL

ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DE LA DIRECCION DE SALUD DE ICA
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Direccion General
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