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Sefiores Consejeros:

De conformidad con lo dispuesto en el inciso f) del art. 18 del Regla-
mento Interno, someto a vuestra consideracién la Memoria correspondiente a

los ejercicios 1950 y 51.

MODIFICACION DE LAS LEYES Nos. 8433 Y 8509

Elevado al Poder Ejecutivo el plan aprobado por el Consejo en 24 de di-
ciembre de 1949, que contenia una solucién intermedia de reajuste del régimen
financiero, a Lase de las conclusiones contenidas en los informes del sefior Pin-
to de Moura y las recomendaciones del doctor Antonio Zelenka, la Junta Mi-
litar de Gobierno, en actitud acorde con su constante preocupacién por el
bienestar de las clases trabajadoras, acogié el problema con la mas amplia y ca-
bal comprensién, sancionando la solucién propuesta por la Caja al expedir el
Decreto Ley N° 11321, de 24 de marzo de 1950, que permitié la supervivencia del
régimen y la continuidad e incremento de los beneficios a los obreros del pais,
comprometiendo el reconocimiento perdurable de la Institucién, exteriorizado
entonces, y que me es muy grato reiterar ahora.

Simultaneamente con la elevacién de las tasas de contribucién obrero-
patronales y del Estado, fijadas en total en el 11%, se ha adoptado la escala
de categorias de salarios que propuso la Caja, en sustitucién de la formulada
por el sefior Pinto de Moura y que reemplaza a la establecida en el art. 7° de
la ley 8509. El Poder Ejecutivo queda facultado para modificarla mediante

simple decreto.

Han sido ampliados los subsidios de enfermedad, maternidad y lactan-
cia, las mejoras por cargas de familia de los pensionados de invalidez y vejez
y las asignaciones de funeral y capital de defuncién, habiéndose fijado nuevas
contribuciones para el seguro facultativo y para los pensionados de invalidez
y vejez que optaren por las prestaciones de enfermedad sefialadas en el art.
25 de la ley 8433 y reajustado las bases contenidas en los convenios especiales
que la Caja celebra con los asegurados mayores de 60 afios de edad que no dis-
frutan de pension de vejez.
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En conformidad con los preceptos del decreto-ley citado, se inici6 la re-
caudacion de las nuevas contribuciones a partir del mes de mayo de 1950. Da-
do el poco tiempo transcurrido hasta el 31 de diciembre de 1951, no es posible
todavia llegar a conclusiones definitivas sobre las consecuencias econoémicas
de las modificaciones introducidas, maxime si se tiene en cuenta que ha se-
guido aumentando en este periodo el coste de vida, lo que se refleja en ma-
yores gastos en el seguro de enfermedad. Por otra parte, hay que recordar que
el Actuario sefior Pinto de Moura calculé como tasa maxima para obtener el
equilibrio financiero el 12.5% de los salarios y recomenddé que en una prime-
ra etapa el porcentaje se fijara en 10%; y aunque en el decreto ley 11321 la
tasa prescrita es del 11%, es evidente que, conforme a los calculos del citado
Actuario, el déficit actuarial no sera cubierto integramente con las actuales
contribuciones.

El sefior Pinto de Moura calificé su trabajo de “un tanto precario” por
la insuficiencia de las estadisticas nacionales que tuvo a la mano. Para la pré-
xima revision actuarial la Caja estara en condiciones de ofrecer al profesional
que tenga a su cargo esta labor, estadisticas propias que permitiran efectuar
calculos mas precisos. ; r

Cualesquiera que sean los resultados de estos anos, hasta que se realice
la proxima revision actuarial, es evidente que el equilibrio financiero de la
Institucion ha mejorado notablemente; y que si antes tuvimos confianza en el
futuro, ahora la debemos tener con mayor fundamento.

El Decreto-Ley N© 11321 se publica como anexo de la presente Memoria.

MOVIMIENTO DE INGRESOS Y EGRESOS PARA RIESGOS

Los ingresos totales para riesgos durante el afio 1950 sumaron S/o.
60°584,269.32 y en el afio 1951 S/. 90°713,791.07. Los egresos por estos mismos
ejercicios alcanzaron a S/. 44’628,323.07 y S/. 67°520,440.05, respectivamente, de-
jando un sobrante de S/. 15’955,946.25 en 1950 y S/. 23’193,351.92 en 1951.

El movimiento se aprecia mejor en los sigulentes cuadros:

ANO 1950
INGRESOS EGRESOS

Cuota tripartita 6% . . . 11'731,187.59 Enfermedad-Maternidad 42’137,783.09
= » 11% . , . 46°918,072.63 Invalidez . . . . . . . . 1°279.093.07
- 45% y 1% . . . . 221,55432 Vejez . . . . . . . . . 308,990.78
Intereses e inversiones . . 524,359.76 Muerte . . . . . . . . 902,456.13

Otros Ingresos . . . . . . 1’189,095.02
44°628,323.07
Saldo . . . . . . . . . 15955946.25
60’584,269.32

60’584,269.3 2
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ANO 1951

INGRESOS EGRESOS
Cuota tripartita 6% . . . 683,194.36 Enfermedad-Maternidad 65°133,455.29
Ve 11% . . . 88386,090.24 Invalidez . . . . . . . 1’324,118.52
. 45% y 1% . . . . 152,769.68 Vejez . . . . . . . . . 460,127.22
Intereses e Inversiones . . 453,909.02 Muerte . . . . . . . . 602,739.02
Otros ingresos . . . . . . 1°037,828.67 _
67°520,440.05
Saldo . . . . . . . . . 23193,351.92

—_— 90’713,791.97
90’713,791.97 _—

En el anexo del Balance titulado ‘“Liquidaciéon del ejercicio’” se puede
ver el resultado financiero de cada uno de los anos 1950 y 1951.

MOVIMIENTO DE INGRESOS Y GASTOS DE ADMINISTRACION

Los ingresos para gastos de administracion ascendieron en 1950 a S/o.
7403,294.22 y a S/. 9’°545,160.58 en 1951. Los egresos en este mismo rubro to-
talizaron en 1950 S/. 7°217,283.99, dejando un saldo de S/. 186,010.23, después
de asignarse S/. 500,000.00 para el fondo de siniestro de incendio.

Durante el afio 1951, los egresos alcanzaron a S/. 7’867,602.93, quedando
un sobrante de S/. 1°677,557.65, asignandose igualmente una suma de S/.
277,729.64 como provision al fondo de siniestro contra incendio y accidentes de

vehiculos.

RIESGO DE ENFERMEDAD

En el mes de febrero de 1951, se cumplié el 10° aniversario de la entre-
ga al servicio de los establecimientos asistenciales de Lima e Ica, con los que
se inicié el otorgamiento directo de las prestaciones de enfermedad-materni-
dad en el Peru.

La experiencia acumulada en estos dos lustros, constituye valioso apor-
te en la organizacion de las prestaciones en especie del seguro de enfermedad,
cuya bondad ha sido reconocida uniformemente por propios y extrafios, y que
ha permitido al Perti exhibir una ventajosa posicién en este campo.

Para cubrir el déficit hospitalario del pais y brindar a sus asegurados
un tipo asistencial de 6ptima calidad, decidié la Instituciéon acometer un vasto
plan de edificaciones nosocomiales, en las que, con la cooperacion de un cuer-
po médico escogido y consciente del alto rol social de la medicina moderna,
se viene otorgando las prestaciones en especie del seguro de enfermedad-ma-
ternidad.
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Los siguientes datos demuestran el alcance de la gestiéon a cargo de nues_
tros hospitales. Ellos se refieren s6lamente al afio 1951.

Nuevos pacientes admitidos ... ... ... ... ... ... 94.721
Hospitalizados ... ... ... ... ... e iih eie aan 25.549
Altas de hospltahzados 500 000 000 00D AT NG R 24.792
Estancias producidas ... ... ... ... .. ... ... 502.421
Mortalidad ... ... . e de B el 2.2%
Consultas atendldas (Consultorlos extemos) .. 845.361
Nuevos pacientes admitidos ... ... .. oeer oaee ... 69.174
Intervenciones quirurgicas ... ... ... ... ... ... 10.591
Laboratorio Clinico ... ... ... ... ... ... ... ... 334.210
Radiografias ... ... ... ... ... ... T R TT 34.537
Radioscopias ... ... ... ... oo eie e aee e 23.655
Fisioterapia ... ... ... ... ... e e 34.055
Servicio Médico y obstetrlco Rural - Vlsltas e e 191.024
Servicio Médico y obstétrico Domiciliario - Visitas 38.888
Foérmulas preparadas ... ... ... ... e e e e 1°465.953
Inyectables despachados ... ... ... ... .. .. ... 1’917.518

En cuanto al pago de subsidio de enfermedad-maternidad las cifras nos
dan idea de la magnitud del auxilio econémico que el Seguro Social presta a
sus afiliados. En el afio 1951 han sido pagados S/. 19'231.826.82 distribuidos
en la siguiente forma:

Enfermedad-Diversos ... .. ue ese ... S/. 10°147.653.87
" Bronco pulmonares S TR 5’351.178.14
Maternidad-Prenatal .. S W WGN wIE Ay WS g 758.120.23
5 Post-natal ... ... ... i .. v n 882.654.26
Lactancia ... ... ... civ tih ti vh vh e e g, 2'092.220.32

En los anexos respectivos, que se publican a continuaciéon, se puede ver
el movimiento de prestaciones en especie y en dinero en los anos 1950 y 1951.

RIESGO DE INVALIDEZ

En la Memoria anterior nos hemos referido extensamente a la evolucién
de este riesgo y a las causas que determinaron que se tuviera un indice muy
alto de invalidos con relacion a la masa de asegurados.

El acuerdo del Consejo Directivo, de 20 de octubre de 1949, se esta apli-
cande con notable beneficio para los enfermos atacados de tuberculosis, pues
éstos reciben ahora todas las prestaciones en especie del seguro de enferme-
dad aun después de vencido el plazo de 52 semanas, sin perjuicio del pago del
subsidio de enfermedad durante un afio, que se reemplaza por la pension de
invalidez después de las 52 semanas. Naturalmente que el cumplimiento de
este acuerdo ha recargado los gastos del seguro de enfermedad, por lo que el
Consejo Directivo aplicando lo dispuesto en el art. 113 del Reglamento, ha
acordado que el seguro de invalidez contribuya con la suma de S/. 4°653.277.67
en 1950 y S/. 8’838.609.02 en 1951 para cubrir los gastos de los asegurados en-
fermos, que conforme a las reglas aplicadas antes del 20 de octubre de 1949
hubieran tenido que pasar a la condicién de invalides.

El cumplimiento del acuerdo del Consejo Directivo ha tenido influencia
decisiva sobre la declaracion de invalidez. En el afio 1949 huho 280 declaracio-
nes de invalidez, nimero que bajé a 100 en 1950 y 89 en 1951. Naturalmente, no
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hay que esperar que las cifras sigan bajando; al contrario, puede haber des-
pués un aumento cuando se haya perdido la posibilidad de recuperar a algu-
nos enfermos que se encuentran en tratamiento, pero estamos seguros que no
se llegara a cifras muy elevadas.

Por concepto de pensiones de invalidez fueron pagados S/. 779,093.07 en
1950 y S/. 824.118.52 en 1951, correspondientes a 1.823 invalidos.

RIESGO DE VEJEZ

Hasta 1949, el numero total de pensiones de vejez otorgadas por la Ca-
ja alcanzaba a 616, cifra que se ha incrementado con 408 pensiones en 1950 y
401 en 1951, haciendo un total de 1,425 pensiones concedidas desde el afio 1946.
En el trascurso de estos aifios ha habido 35 pensionistas fallecidos, de
modo que las pensiones vigentes al 31 de diciembre de 1951 son 1,390.
Los cargos hechos a este riesgo han ascendido a S/. 308,990.75 en 1950 y
S/. 460,127.22 en 1951.

RIESGO DE MUERTE

Las asignaciones para gastos de funeral han sido aumentadas conside-
rablemente por el Decreto Ley N© 11321. Por esta razon, de S/. 189,191.42 que
se pagaron por este concepto en 1949, los gastos aumentaron a S/. 404,310.00 en
1950 y a S/. 634,351.00 en 1951.

Por capitales de defuncion, los cargos a la cuenta ascendieron a S/.
902,456.13 en 1950 y a S/. 602,739.82 en 1951.

DEPOSITOS EN BANCOS

En la Memoria anterior indicamos que a consecuencia de la crisis finan-
ciera que atravesaba la Instituciéon, los fondos depositados a plazo fijo en los
Bancos habian disminuido de S/. 15’004,818.48 en 31 de diciembre de 1947 a
S/. 9400,000.00 en 31 de diciembre de 1949.

En los primeros meses de 1950 continué la disminucién de fondos en
Bancos, hasta quedar reducidas nuestras disponibilidades a S/. 3’000,000.00 en
junio de 1950. A partir del mes de setiembre de 1950 hemos hecho nuevamen-
te depodsitos a plazo.

DEUDA DEL ESTADO

La deuda del Estado acumulada al 31 de diciembre de 1950 ascendia a
S/. 20°448,543.25, suma que fué pagada a fines de 1951 mediante la entrega que
nos hizo el Ministerio de Hacienda de un Certificado Provisional de Bonos de
Obras Publicas del 6%.

Por el afio de 1951 ]la deuda del Estado asciende a S/. 14’107,725.88, can-
tidad que esperamos nos sea pagada también en Bonos en el cursp de 1952.

La suma que el Estado paga anualmente en efectivo por concepto de la
cuota que le corresponde, s6lp asciende a S/. 2’128,320.00, que es la cifra asig-
nada en el Presupuesto General de la Republica. Confiamos que en un futuro
proximo sea aumentado el monto de esta partida, para que la Caja pueda con-
tinuar desarrollando su plan de construcciones hospitalarias e iniciar el de cons-
1t:‘,ruccién de viviendas, objetivos que con tanto inter€s persigue el Gobierno ac-
ual.
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CONSTRUCCION E INAUGURACION DE HOSPITALES

En el curso del afio 1951, han sido entregados al servicip los hospitales de
Trujillo y Piura, con 133 y 140 camas respectivamente, lo que ha permitido in-
corporar a un nucleo inicial aproximado de 19,000 asegurados, en la esfera de
accién del seguro social.

La cobranza de las cotizaciones en la zona de Trujillo se inici6 el dia 22
de enero y las prestaciones empezaron a otorgarse el 29 del mismo mes. En la
zona de Piura, la cobranza de cuotas se inicié el 3 de setiembre y los servicios
asistenciales funcionaron a partir del 10 del mismo mes.

Para completar el primer plan de construcciones hospitalarias, solo resta
la conclusion de las unidades de Huariaca y La Oroya.

Las obras del Hospital de Huariaca se reiniciaran préximamente y en lo
que respecta al hospital de La Oroya, cuya capacidad inicial se fijé en 98
camas, ha sido ampliado hasta lograrse una capacidad de 211, mediante la
construcciéon de un nuevo edificio de 4 pisos, conectado con el anterior, que se
destinara a servicios generales y alojamiento del personal. Este hospital que-
dara concluido a fines de 1952.

Se llevan a cabo ademas en nuestros nosocomios de provincias, distintos
trabajos complementarios o adicionales, para ampliar o mejorar sus servicios.
Para el hospital de Ica ha sido adquirido un terreno de 4,735.17 m2.

Por Decreto Supremo de 31 de mayo de 1950, se dispuso la construccion
de un nuevo hospital en el Cusco, con la participaciéon econémica del Seguro
Social del Empleado y la Caja, en la proporcion que la asistencia de sus afilia-
dos requiera. En esta forma, la Institucién, que ya tenia prevista la implan-
tacion de servicios médicos en el Cusco, resolveri el problema de la organiza-
cion del seguro de enfermedad en esa zona.

El Consejo Directivo ha acordado la construccion de un nuevo hospital
Mixto y Policlinico en Cerro de Pasco, con capacidad para 33 camas, destinado
a la atencion de los casos urgentes relativos a accidentes, enfermedades agudas
y maternidad, a cuyo objeto se ha destinado S/. 3’000,000.00 que seran sufra-
gados proporcionalmente entre el Seguro Obrero y el Seguro del Empleado, ya
que los asegurados de ambas instituciones seran asistidos en dicho nosocomio.
Se amplia asi el plan inicial proyectado para la zona del centro, en el que solo
se contempl6 la construccion de un Hospital en Huariaca y un Policlinico en
Cerro de Pasco.

De acuerdo con los estudios preparados por la Caja y el informe de la
Junta Meédica-Central, se ha seleccionado el distrito de Chepén, para edificar
un Hospital y Policlinico destinado a la atencién de los asegurados obreros y
empleados de la provincia de Pacasmayo. Se concluyen actualmente los pro-
yectos finales para la construccién de esa unidad que comprenderd cuatro pi-
sos, asi como postas médico-rurales en San José y Pueblp Nuevo. El terreno
para la construccion con un area de 31,866 m2, ha sido donado por la sefiora
Maria I. Olivares de Salcedo y el sefior Carlos Olivares.

CONSEJO DIRECTIVO

El Consejo Directivo de la Institucién estuvo presidido por el Dr. Alber-
to Lopez Flores hasta el 28 de julio de 1950. Al inaugurarse en esa fecha el Go-
bierno Constitucional, fué designado Ministro de Salud Publica y Asistencia So-
cial el Dr. Edgardo Rebagliati, quien en tal caracter preside el Consejo en la
actualidad.
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Por Resolucion Suprema de 26 de abril de 1950 fué nombrado Delegado
Obrero el sefior Guillermo Collazos Muro, en reemplazo del sefior Flavio Ba-

rrantes, fallecido en octubre de 1949.
El Dr. Carlos Lazarte, nombrado Director General de Salud Publica por

Resolucion Suprema de 15 de agosto de 1951, se incorpord al Consejo Directivo

en sesion de 17 de octubre de dicho afo.
El suscrito fue designado Director Gerente-General mientras el Dr. Re-

bagliati desempefna el cargo de Ministro de Estado.
El seiior Teodoro Noel Alvarado fué nombrado Sub-Gerente en el mes de
febrero de 1950, en reemplazo del sefior Luis Rafael Cedron.

CONTRIBUCION DE LA CAJA A OBRAS DE INTERES NACIONAL

Tan luego se produjo el terremoto del Cusco la Caja brindé su mis am-
plia colaboracién, la que se hizp efectiva mediante ayuda médica y econdmica,
enviandose al dia siguiente del doloroso suceso, personal médico, enfermeras y
medicamentos. Ademas se doné S/. 10,000.00 en la colecta nacional pro-dam-
nificados y S/. 17,759.88 en frazadas y viveres.

Reconocida la eficacia de la campana antimaldrica a cargo del Ministe-

rio de Salud Piblica y Asistencia Social y la favorable reversion de sus resul-
tados entre los esegurados de la Caja residentes en valles afectos a dicha ac-
cion sanitaria, el Consejo dispuso, a partir del afio 1950, la elevacion de la con-
tribucion institucional, de S/. 300,000.00 a S/. 500,000.00 anuales. Con acuerdo
del Consejo, se adelanté el importe de la contribucion hasta el afo 1952, sin
intereses.
Se va a proceder al canje de los bonos de que era tenedora la Institucion,
del 6% de la Corporacién Nacional de la Vivienda, correspondientes a la emi-
sién “Unidad Vecinal N? 3 - Serie 1” correspondiendo los nuevos a la serie “Uni-
dad Vecinal de Matute”, del 7 % %, emitidos en conformidad con el Decreto
Supremo de 29 de octubre de 1951, y se va a adquirir ademas bonos por valor
de S/. 448,000.00 de la misma emision.

Estan funcionando en el Hospital Obrero de Lima dos nuevas Escuelas:
Técnicas de Laboratorio y Dietistas, para preparar personal especializado en es-
. tos ramos auxiliares de la medicina; y préximamente comenzara a funcionar la
Escuela de Bibliotecarias de Historias Clinicas.

ESPECIES VALORADAS

Por intermedio del Banco Central de Reserva fueron reselladas las estam-
pillas representativas del valor de las cuotas del 5%, con los nuevos valores

de las cuotas del 9%.
Posteriormente, y siempre por intermedio del mismo Banco, se hizo un

pedido de estampillas de nuevo disefio, con los valores fijados en el Decreto
Ley N°© 11321. Las estampillas han sido impresas por Thomas De La Rue y
Cia. Ltda., y el valor del pedido ascendi6 a £ 3,379.34.

FONDO DE EMPLEADOS
Al 31 de diciembre de 1949, los depositos en Bancos, de propiedad del Fon-
do de Empleados, ascendian a S/. 1°084,941.75 y la Caja adeudaba al referido

Fondo la cantidad de S/. 1’976.579.94.
Esta deuda ha sido ya pagada y se ha depositado ademas en los Bancos

los ingresos correspondientes a 1950 y 1951. El total de depositos asciende a
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S/. 6’147,022.13 al 31 de diciembre de 1951 y la deuda de la Institucion a esa fe-
cha es solo de S/. 159,285.06 correspondiente a ingresos del ultimo mes que no
podian ser depositados en Bancos mientras no se hiciera el ajuste de la cuenta.

El Consejo Directivo, €n sesién de 11 de mayo de 1951, designé una Co-
mision presidida por el Director de Trabajo e integrada por el Gerente de la
Institucion y dos funcionarios de la misma, para que presenten un proyecto de
reglamento destinado a la adquisicion de casas para empleados de la Caja.

Las prestaciones de asistencia médica y hospitalaria a los empleados de
la Caja y sus familiares han sido ampliadeas, mediante el aporte que hace la Ins-
titucion del 1% sobre los sueldos.

Al 31 de diciembre de 1951 el Fondo pagaba 77 pensiones de cesantia, ju-
bilacion y montepfo con un importe mensual de S/. 12,977.20.

INDEMNIZACION A OBREROS EN CONSTRUCCION CIVIL

De conformidad con lo dispuesto en el Decretop Supremo de 20 de diciem-
bre de 1948, la Caja ha cesado en el encargo que le hizo el Gobierno de recibir
de los constructores y pagar el importe de las indemnizaciones a los obreros en
construccion civil.

La cuenta respectiva fué liquidada el 31 de diciembre de 1951 y el saldo
ha sido puesto a disposicion del Ministerio de Trabajo y Asuntos Indigenas, en
el Banco Popular del Peru.

RELACIONES CON ORGANISMOS INTERNACIONALES,
CONGRESOS Y CONFERENCIAS

La Institucion ha mantenido las mas cordiales rclaciones con los orga-
nismos internacionales que en alguna forma tienen relacién con la seguridad
social y se ha hecho presente en Congresos y Conferencias convocados por esos
organismos.

Entre el 28 de noviembre y el 15 de diciembre del afo ultimo, se realizé
en Lima, a iniciativa del Gobierno del Peru, un Seminario Regional de Seguri-
dad Social, similar a los llevados a cabo en Roma, San José de Costa Rica y
Estambul en conformidad con el Programa Ampliado de Asistencia Técnica de
la Organizacion Internacional del Trabajo, con €l proposito de divulgar los prin-
cipios, modalidades y métodos de los sistemas de securidad social a través de
cursos dictados por expertos, intercambio de informaciones, programas y expe-
riencies.

Concurrieron al Seminario, delegados de las instituciones de seguros so-
ciales de Bolivia, Colombia, Chile, Ecuador, Paraguay, Periu y Venezuela, habien-
do dictado las conferencias expertos de la Oficina Internacional del Trabajo,
Organizacion Mundial de la Salud y de la Institucion.

Me es grato destacar por la importancia de sus proyecciones, la creacion
del nuevo organismo internacional denominado Oficina Iberoamericana de Se-
guridad Social, nacida como resultado del Primer Congreso Iberoamericano de
Seguridad Social realizado en Espana en mayo de 1951, certamen al que concu-
rrieron Delegados de la Caja.

Funcionarios y profesionales al servicio de la Institucion han concurrido
a todos los certimenes internacionales de seguridad social y a los Congresos
médieos a que fué invitada la Caja.
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AYUDA TECNICA DE LA O. I.T. YLA O. M. S.

En virtud del acuerdo suscrito por el Gobierno del Peru con la Oficina
Internacional del Trabajo, en funciéon del programa ampliado de ayuda técni-
ca de esta organizacion, el actuario matematico Dr. Gonzalo Arroba se encuen-
tra prestando servicios a la Caja desde el 15 de mayo de 1951, por un periodo
de 18 meses. Los honorarios del Dr. Arroba son pagados por la O. I. T. y la
Caja soOlo tiene la obligaciéon de abonarle un viatico diario.

Las principales actividades del Dr. Arroba se relacionan con el estable-
cimiento del seguro social de invalidez, vejez y muerte para los empleados par-
ticulares; las bases financieras de la ley de accidentes del trabajo y enferme-
da/des profesionales, cuyo proyecto tiene listo la Caja; y la preparacion del
plan de estadistica.

El Dr. Arroba, a solicitud de la Gerencia, ha presentado un estudio sobre
la centabilizacion de las reservas matematicas de los riesgos de invalidez, vejlez
y muerte del seguro obrero, asunto del que me ocuparé en parrafo aparte.

El Gobisrno del Peru ha suscrito con la Organizacion Mundial de la Sa-
lud un convenio en virtud del cual esta entidad proporcionara asistencia técni-
ca en la organizacion de los servicios de archivo y catalogacién de historias cli-
nicas en los Hospitales del Seguro Social. Ha sido designada para esta labor
la sefiorita Leonor M. Gonzalez, obligandose la. Caja a suministrarle unicamen-
te alojamiento, alimentacién y una asignacién mensual, pagando los hono-
rarios la O. M. S.

La generosa actitud de estos organismos internacionales compromete la
gratitud de la Institucion.

CONTABILIZACION DE LAS RESERVAS

Como anexo de la presente Memoria se publica el informe del actuario
Dr. Gonzalo Arroba, relativo a la forma de contabilizar las reservas técnicas
de invalidez, vejez y muerte en los Balances anuales de la Institucion.

Hasta el Balance del afio 1944, se contabilizaba como Reservas las sumas
que efectivamente habian quedado sobrantes en cada ejercicio. En el Balance
de 1945 y los posteriores, hasta 1950, se hacia un calculp aritmético de las re-
servas que deberian hacerse para los riesgos de invalidez y vejez, mas sus inte-
reses, y las cifras asi obtenidas se consignaban en el Pasivo del Balance; pero
como el seguro de enfermedad consumia parte de los ingresos para riesgos di-
feridos, para balancear el Activo y el Pasivo, en éste se indicaba el monto de
las reservas “calculadas” y a rengléon seguido el “déficit en la acumulacién de
reservas”’, quedando como cifra definitiva en el Balance sdlo la que represen-
taba las reservas efectivas. Graficamente se puede ver la operaciéon tal como
figura en el Balance de 1950.

Reserva para el riesgo de invalidez .. ., .. .. $S/. 21’415,092.40
Reserva para el riesgo de vejez .. .. .. .. .. .. 4 59°371,539.93

S/. 80°786,632.33
Menos: déficit en la acumulacion de reservas .. ,  38'368,492.02
Reservas técnicas efectivas .. .. .. .. .. .. .. BS/. 42418,140.31

T,
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El Actuario Dr. Arroba considera que la contabilizacién de las reservas
cn esta forma no es procedente, por cuanto ‘“se reduce la cuantia de la Reserva
tedricamente acumulada hasta el valor de la reserva efectiva, mediante contra-
partida por deduccion, con lp cual el balance es verdadero; pero en mi opinion
este juego contable entre la reserva de cuantia tedricamente alzada mediante
una capitalizacion no efectiva y la reserva acumulada rcalmente, es improce-
dente en los balances contables, tanto por las consideraciones expuestas como
porque no corresponde a la esencia misma del balance contable que es la de
mostrar la posicion verdadera de los recursos efectivos de la instituciéon a una
fecha dada. La comparacion de la utilidad esperada con la realmente lograda
es asunto que debe preocupar a los administradores del seguro, pero sin que sea
necesario ni conveniente que los resultados de un estudio de tal naturaleza
aparezcan en el balance contable”.

Como conclusiéon de su informe el Dr. Arroba propone que en el Balance
de 1951 y los posteriores se rebaje del monto de las reservas la cantidad de
S/. 12’112,225.87 acumulados impropiamente como intereses de una capitaliza-
cion hipotética, que la Caja no ha percibido; y la suma de S/. 26°256,266.15 que
han sido consumidos por el seguro de enfermedad, debiendo tomarse en cuenta
como saldo de reservas unicamente la cantidad de S/. 42’418,140.31, o sea la re-
serva efectiva que figura en el Balance de 1950.

Recomienda luego el Actuario que se considere en el Balance contable
un solo rubro para las reservas de invalidez, vejez y muerte y que se contabilice
como reservas las que efectivamente queden al final del ejercicio.

Finaliza su informe el Dr. Arroba calculando la reservg matematica que
corresponde a las pensiones de invalidez y vejez en curso de pago, reserva que
asciende a S/. 7°066,430.21 al 31 de diciembre de 1951. El calculp de la reserva
para pensiones en curso de pago debera hacerse todos los afnos y el resto de re-
servas acumuladas correspondera a las prestaciones en curso de adquisicion.

El Consejo Directivo acordé que se formulara el Balance General de 1951
y de los afios posteriores siguiendo las recomendaciones del Dr. Arroba.

Es de advertir que la forma de presentar los Balances en los afnos 1945-
1950, tuvo su origen en las exigencias de la Comision Parlamentaria que actuo

en la Caja.

En cuanto a la decision del Consejo Directivo y de la Gerencia de haber
tomado dinero de las reservas para hacer frente a los gastos del seguro de en-
fermedad, nos es muy satisfactorio trascribir las siguientes palabras del Dr.

Arroba:

“No es del caso en el presente informe que se refiere al aspecto mas bien
formal de la presentacion de las reservas en el balance contable de la Caja, en-
trar a considerar el hecho mismo de haberse tomado fondos del seguro de in-
validez y vejez para cubrir insuficiencias de los recursos del seguro de enfer-
medad-maternidad. Pero valga la oportunidad para dejar constancia de mi
opinion en el sentido de que colocada la Caja en tal situaciéon por haberse se-
fialado inicialmente una prima demasiado exigua para el riesgo de enfermedad-
maternidad y sin la oportunidad de revisarla en aquellos momentos, hubiese si-
do injustificable, por decir lo menos, desde el punto de vista de la finalidad
social que es la norma suprema de una institucion de este género, que se hu-
biesen restringido o reducido en calidad o cantidad los servicios asistenciales
—aque son los de primordial trascendencia en la defensa del capital humano—,
en nombre de una intangibilidad formal de los recursos acumulados para los
demés riesgos, de gravedad social e inminencia no tan inmediata. Me permito
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trascribir al respecto la muy autorizada opinién de la OIT que consta en el
magnifico estudio titulado “Tendencias de la seguridad social en la postguerra’:

“En seguridad social puede decirse que la idea de autonomia finan-
ciera de uno u otro de los regimenes tiende a desaparecer para ser susti-
tuida por un examen de conjunto de la situacién de la seguridad social
en la economia nacional. Ya se admite que importa poco que la adminis-
traciéon de este o aquel riesgo tenga un déficit si se produce una compen-
sacion que restablece el equilibrio financiero del conjunto. Se toman en
debida consideracién los diversos roles que juega la seguridad social: el
apoyo que ella presta a los servicios generales de salubridad tanto como
el que recibe de dichos servicios; el concurso que aporta a la politica sa-
nitaria mediante la creacién de centros médicos; su sustitucién al ahorro
individual y la compensacion que proporciona cuando éste se destruye en
los momentos de graves depreciaciones monetarias. Se toma como pun-
to de partida que la seguridad social debe contribuir a gastos incompre-
sibles, porque ella tiene como objeto la conservaciéon del capital humano
(asistencia médica preventiva y curativa y garantia de un minimo vital)
tanto como a su reconstitucion por el aumento de los nacimientos (pres-
taciones familiares)”.

La Caja, urgida por la realidad, no ha hecho otra cosa que anticiparse
2 la consagracion, que va adquiriendo categoria doctrinaria, del predominio
del sentido social sobre cualquier exagerado formalismo financiero o contable”.

Al concluir esta Memoria debo hacer presente a los sefiores Consejeros
mi agradecimiento por las muestras de deferencia que de ellos he recibido, lo

mismo que al personal de empleados por la colaboracion que me han pres-
tado.

ERNESTO ZAPATA
Gerente

— 13 —
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INFORME DEL ACTUARIO Dr. GONZALO ARROBA SOBRE: CONTABILIZA-
CION DE LAS RESERVAS EN EL BALANCE ANUAL DE LA CAJA NACIONAL
DE SEGURO SOCIAL

Sr. Gerente de la Caja Nacional de Seguro Social
Senior Gerente:

Sobre el asunto me es grato presentar a usted el siguien_te informe:

En el balance contable de la Caja correspondiente al afip de 1950, apa-
recen en el pasivo las siguientes partidas, bajo el titulo de “RESERVAS TEC-
NICAS”:

ILESERVAS TECNICAS ACUMULADAS:

R:serva para el riesgo de invalidez .. .., .. .. S/. 21’415,092.40
Reserva para el riesgo de vejez .. .. .. .. .. .. 59’371,539.93
TOTAL: .. .. . . S/. 80786,632.33

Menos: “Déficit en la acuinulacién de féservas" ,, 38’368,492.02

RESERVAS TECNICAS EFECTIVAS .. .. .. .. S/. 42’418,14031 (*)

El rubro denominado “Déficit en la acumulacién de reservas’” se com-
pone de la cantidad de S/. 12°112,225.87 que corresponde a intereses calculados
en cada ejercicio a la tasa anual del 5%, sobre las reservas que se supuso de-
bian haberse acumulado en los riesgos de invalidez y vejez. La restante can-
tidad de S/. 26°256,266.15 corresponde a las sumas tomadas anualmente de los
fondos de invalidez y vejez para cubrir la parte mayor de los déficit produci-
dos en el seguro de enfermedad-maternidad. (La parte restante de estos dé-
ficit se cubrio, como se vera luego).

En lo que sigue se analizan estos dos componentes del llamado ‘“Déficit
en la acumulacion de las reservas’.

(*) Respecto al riesgo de muerte, sus ingresos y egresos se han liquidado conjunta-
mente con los de enfermedad-maternidad, tanto los que corresponden a subsidio de
funerales, como a prestacién a los supervivientes en forma de capitales de defun-
cién, por lo cual las reservas técnicas de la Caja no han inclufido las que corres-
ponden al riesgo de muerte, como es DPractica comin en la parte de prestaciones que
no son subsidios de funerales.

Respecto a la constitucién conjunta de las reservas de invalidez, vejez y muer-

te, véase la recomendacién que se hace en la parte de CONCLUSIONES del presen-
te Informe.

— 15 —
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I—PROCESO DE CAPITALIZACION

En virtud de la resoluciéon de fecha 27 de Julio de 1946 y por acuerdo
del Consejo Directivo de la Caja, se hace constar por primera vez en el balan-
ce contable de 1945, el monto de las reservas de invalidez y vejez, que se su-
puso debia haber acumulado la Caja hasta esa fecha, por un valor de S°*.
18’904,895.75, en vez del monto de reservas efectivamente disponibles, que fué
de S/. 13’014,319.20.

La diferencia de S/. 5’890,576.55 corresponde, hasta la suma de
S/. 4’172,770.38, a recursos transferidos de los riesgos de invalidez y vejez para
cubrir parte de los déficits ocurridos en el seguro de enfermedad-maternidad
entre los anos de 1941 a 1945. El saldo de S/. 1°717,806.17 proviene de un ré-
dito tedrico, no realmente percibido por la Caja, calculado sobre las reservas
en la hipotesis de que se hubiesen capitalizado en dicho lapso al interés com-
puesto del 5% anual.

La suma de S/. 18’904,895.75 de reservas de los riesgos de invalidez y ve-
jez, que la Caja debia haber tenido acumuladas a 1945, de no haberse tomado
fondos para cubrir el déficit en enfermedad-maternidad y de haberse, ademas,
obtenido una capitalizacién como la calculada, se reduce luego al monto de
las reservas efectivas, mediante contrapartida por deducciéon bajo el rubro de
“Menos suma aplicada a provisiéon para reservas: S/. 5’890,576.55.

En los anos posteriores, de 1946 a 1949 inclusive, se procede de igual ma-
nera, calculandose en cada ano un rédito teérico al 5% anual sobre el total
de la reserva hipotéticamente acumulada hasta el afio anterior y, para el pro-
pio ejercicio durante medio ano, sobre el saldo entre los ingresos y egresos
para los riesgos de invalidez y vejez. En 1950 se procedié de analoga manera,
pero con la diferencia, primero, de haberse calculado el interés teodrico del
propio ejercicio sobre el saldo de invalidez y de vejez, del cual se dedujeron
previamente las sumas de S/. 4’653,277.67 que se trasfiri6 al riesgo de enfer-
medad y S/. 500,000.00 para la campana antimalarica, y segundo, de haberse
deducido de la capitalizacién tedrica, la suma de S/. 524,359.76 que correspon-
dié en dicho ano a utilidades realmente percibidas.

En resumen, los intereses calculados en el proceso descrito, afo a afo,
los cuales se han considerado como cantidades que debian sumarse a las re-
servas y que al dejar de haberse percibido, formaban parte del déficit de acu-
mulacién de éstas, son los siguientes:

Afio Capitalizacion tedrica
1941-45 S/. 1'717,806.17
1946 . 1’121,683.51
1947 ¥ 1’571,672.66
1948 -~ 2’089,955.19
1949 " 2’671,966.73
1950 2’939,141.61
Total .. .. .. .. .. .. S/. 12’112,225.87

— 16 —
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Respecto a este proceso de ‘‘capitalizacidon’”, caben las siguientes consi-
deraciones:

1°—E] sistema técnico-financiero de capitalizacion en el seguro, presu-
pone que con la parte de las primas no consumidas de inmediato en el pago
de siniestros, se constituyen las resecrvas técnicas que respaldan los derechos
en curso de adquisicién. Estas reservas tienen que alimentarse con las utili-
dades obtenidas de su inversion. Asimismo, se supone que tales utilidades
correspondan por lo menos al interés supuesto en las previsiones financieras
del sistema (tasa de interés actuarial). En el caso de la Caja Nacional de Se-
guro Social esta tasa es del 5%.

Este proceso requiere, pues, para ser cumplido, que las inversiones de la
institucion aseguradora rindan utilidades reales y efectivas, de valor no infe-
rior al que corresponda a los intereses calculados a la tasa supuesta.

Por lo demadas, el proceso contable de capitalizacion opera automatica-
mente al fiquidarse en el balance anual las utilidades obtenidas y al acumu-
larsc éstas a lss reservas dentro del fondo anual de acumulacion.

2°—En la Caja se ha procedido a calcular una capitalizacién tedrica a
una tzsa de interés igual a la tasa actuarial, incrementando en esta forma el
monto de reservas acumuladas con utilidades que no corresponden al rendi-
miento efectivo obtenido en la inversion de aquéllas y, atin mas, prescindien-
do, excepto en 1950, de las utilidades realmente percibidas. En efecto, al calcu-
lar el interés del 5% sobre las reservas tedricamente existentes, no se ha de-
aucido la suma de utilidades reales del ejercicio, por lo cual se ha efectuado
una doble capitalizacién: la una realizada mediante la liquidacién de las uti-
lidades efectivas y la otra, tedrica, al 5%, que se ha superpuesto a la primera.

Las tasas del interés medio anual realmente percibidas por la Caja en
la inversién de las reservas de invalidez y vejez, en el trienio 1948-50, se pre-
sentan en el siguiente cuadro:

Ao Monto de utilidades Valor medio de Tasa media
efectivas las Reservas %
1948 851,751.26 24’657,563.38 3.5
1949 972,639.03 26°332,332.39 3.7
1950 550,363.41 34’347,162.07 1.6

Como puede apreciarse, la Caja estd lejos de haber obtenido utilidades
suficientes para que la capitalizacion se haya realizado a la tasa de interés
supuesta.

En los balances contables, como queda indicado, se reduce la cuantia de
la Reserva tedricamente acumulada hasta el valor de la reserva efectiva, me-
diante contrapartida por deduccién, con 10 cual el balance es verdadero; pero
en mi opinién este juego contable entre la reserva de cuantia tedéricamente
alzada mediante una capitalizacion no efectiva y la reserva acumulada real-
mente, es improcedente en los balances contables, tanto por las consideracio-
nes expuestas como porque no corresponde a la esencia misma del balance
contable que es la de mostrar la posicién verdadera de los recursos efectivos
de la institucién a una fecha dada.
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La comparacion de la utilidad esperada con la realmente lograda es
asunto que debe preocupar a los administradores del seguro, pero sin que sea
necesario ni conveniente que los resultados de un estudio de tal naturaleza
aparezcan en el balance contable.

II.—CUBRIMIENTO DEL DEFICIT DBEL SFGURO DE ENFERMEDAD Y DMA-
TERNIDAD CON FONDOS DEL SEGURO DE INVALIDEZ Y VEJEZ

La prima del 249 de los sclarios fijada inicialmente en 1937 psra el
seguro de enfermedad-maternidad, fué insuficiente para cubrir el coste de 4di-
cho seguro desde quz éste comenzé a otorgar prestaciones en 1941. (%)

El siguiente cuadro muestra para cada uno de los anos de 1941 a 1950,
el porcentaje real sobre los salarios asegurados que representd el coste del se-
guro de enfermedad-maternidad: (°°)

Anos Porcentaje de los salarios
asegurados

1941 3.91

1942 4.34

1943 4.75

1944 4.64

1945 4.21

1946 4.48

1947 4.81

1948 5.10

1949 6.07

1950 6.66

(®) Las causas para el imprevisto crecimiento del coste del seguro de enferme-

dad-maternidad se explican ampliamente en la Novena Memoria de la Caja donde se
dice: (pag. 26).

Desde la iniciacion de los servicios médicos (1941) ha sido continuo el au-
mento de los gastos del seguro de enfermedad-maternidad, tanto por la incorpora-
ci6on de nuevos grupos de asegurados como por la influencia de factores circunstan-
ciales o de alcances mayores que los previstos. Entre estos factores deben subrayarse:

a) El exceso en la demanda de las prestaciones como consecuencia del défi-

cit de asistencia anterior;

b) El predominio de las enfermedades sociales, en especial de la tuberculo-

sis de largo y costoso tratamiento;

c¢) El mayor valor, por su alto nivel de la asistencia médica otorgada en es-

tablecimientos sanitarios propios;

d) El alza continua en los precios de los productos farmacolégicos, materia-

les de curacién, articulos de laboratorios y comestibles;

e) El aumento ascendente de honorarios, sueldos y jornales.

(°?) Datos tomados de la Novena Memoria de la Caja 1945-1949, pag. 4, excepto
para 1950 que se obtuvo por calculo.
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El déficit en el seguro de enfermedad-maternidad que hasta 1950 in-
clusive fué de S/. 37°976.850,94, se cubri6o en la cantidad de S/. 7°067.307,12
con los excedentes de los recursos destinados por ley a gastos de administra-
cién y el saldo de S/. 30°909.543,82 con cargo a los fondos del seguro de inva-
lidez y vejez, segun la distribucion que muestra el siguiente cuadro:

| | g
Aios c¢/o superavit |  <e/o0 fondos in- |
administracion validez-vejez |

1936/40 1’246.388,42
1941/45 3’074.651,94 4’172.770,38

1946 675.320,41 2’237.567,22

1947 1°237.088,76 3’606.304,60

1948 480.085,63 5'4Z7.471,77

1949 167.761,73 10’323.541,74 |

1950 186.010,23 488.610,44 S/. 26°256.266,15

1950 4’653.277,67
Totales 7°067.307,12 30’909.543,82

En el cuadro anterior se hacen constar separadamente las cantidades
de S/. 488.610,44 y de S/. 4’653.277,67, que se transfirieron en 1950 de los fon-
dos de invalidez-vejez para enfermedad-maternidad, porque la primera
cantidad incrementé el denominado “Déficit en la acumulacién de reservas”,
cuyo andlisis nos ocupa, lo que no sucedié con la segunda de las citadas can-
tidades, que se destiné al seguro de enfermedad-maternidad, en virtud de
acuerdo del Consejo Directivo de 11 de mayo de 1951 como aporte del seguro
de invalidez en la proporcion de 1.1% de los salarios

No es del caso en el presente informe que se refiere al aspecto mas
bien formal de la presentaciéon de las reservas en el balance contable de la
Caja, entrar a considerar el hecho mismo de haberse tomado fondos del se-
guro de invalidez y vejez para cubrir insuficiencias de los recursos del se-
guro de enfermedad-maternidad. Pero valga la oportunidad para dejar cons-
tancia de mi opinién en el sentido de que colocada la Caja en tal situacion
por haberse sefialado inicialmente una prima demasiado exigua para el ries-
g0 de enfermedad-maternidad y sin la oportunidad de revisarla en aquellos
momentos, hubiese sido injustificable, por decir lo menos, desde el punto de
vista de la finalidad social que es la norma suprema de una institucion de
éste género, que se hubiesen restringido o reducido en calidad o cantidad los
servicios asistenciales —que son los de primordial trascendencia en la defen-
sa del capital humano—, en nombre de una intangibilidad formal de los re-
cursos acumulados para los demads riesgos, de gravedad social e inminencia
no tan inmediata. Me permito transcribir al respecto la muy autorizada opi-
nién de la OIT que consta en el magnifico estudio titulado ‘“Tendencias de
la seguridad social en la postguerra’(?)

(?) Revista Internacional del Trabajo. Vol. XL, Ném. 1.—Julio de 1949, pag. 40-41.
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“En seguridad social puede decirse que la idea de autonomia financie-
ra de uno u otro de los regimenes tiende a desaparecer para ser sustituida
por un examen de conjunto de la situacion de la seguridad social en la eco-
nomia nacional. Ya se admite que importa poco que la administracion de
este o aquel riesgo tenga un déficit si se produce una compensaciéon que res-
tablece el equilibrio financiero del conjunto. Se toman en debida considera-
cion los diversos roles que juega la seguridad social: el apoyo que ella pres-
ta a los servicios generales de salubridad, tanto como el que recibe de dichos
servicios; el concurso que aporta a la politica sanitaria mediante la crea-
cién de centros meédicos; su substituciéon al ahorro individual y la compensa-
cion que proporciona cuando éste se destruye en los momentos de graves
depreciaciones monetarias. Se toma como punto de partida que la seguridad
social debe contribuir a gastos incompresibles porque ella tiene como objeto
la conservacion del capital humano (asistencia médica preventiva y curativa
y garantia de un minimo vital) tanto como a su reconstitucion por el au-
mento de los nacimientos (prestaciones familiares)”.

La Caja, urgida por la realidad, no ha hecho otra cosa que anticiparse
a la consagracién, que va adquiriendo categoria doctrinaria, del predominio
del sentido social sobre cualquier exagerado formalismo financiero o contable.

En cuanto a la forma contable de tratar este hecho, que como queda
dicho es el aspecto que interesa principalmente en este estudio, me permito
expresar mi criterio en el sentido de que, una vez sancionada por las auto-
ridades competentes del seguro la disposicion de fondos de los riesgos diferi-
dos para el cubrimiento de impostergables requerimientos de los servicios
asistenciales, correspondia registrar este hecho como una transferencia de
recursos del seguro de invalidez y vejez hacia el de enfermedad-maternidad,
en igual forma como se ha procedido en el afio de 1950 con la transferencia
de S/. 4’653.277,67 la cual se registro en la Cuenta de Ingresos y Egresos de
Invalidez y Vejez como egreso con destino al seguro de enfermedad-materni-
dad, apareciendo en la columna de ingresos de este seguro, pero sin constar
este movimiento en el balance general por haberse saldado dicha suma en la
liquidacidon del ejercicio. Es de notar también que en igual forma se ha
procedido con los excedentes de gastos de administracién que se transfirie-
ron para cubrir los déficit del seguro de enfermedad-maternidad, movimien-
tos que constan en las liquidaciones de ingresos y egresos, pero que no apa-
recen en los balances.

De la misma manera, hubiese sido mas 16gico que en los balances anua-
les de la Caja aparezca Unicamente la cuenta saldada de reservas, o lo que
es lo mismo el valor de las reservas efectivas, sin necesidad de hacer el juego
contable de presentar una cantidad alzada de reservas acumuladas, para
luego reducirlas a su valor efectivo mediante deducciéon, por un lado, de las
cantidades consumidas en el seguro de enfermedad-maternidad y, de otro,
de una capitalizacion hipotética, segiin queda demostrado.

Desde el punto de vista de la organizacién financiero-actuarial, es pre-
ciso considerar que el patrimonio de una institucion de seguro social sujeta
al régimen técnico-financiero de capitalizaciéon por primas medias, como es
el caso de la Caja Nacional de Seguro Social, si bien juega un papel impor-
tante en el desenvolvimiento normal del sistema en lo que concierne a la
atencion oportuna de las obligaciones que van presentiandose, no constituye
el factor determinante del grado de solvencia financiera de la institucion,
ya que dentro de tal régimen técnico en el cual se contempla el equilibrio ac-
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tuarial para un grupo financieramente auténomo compuesto del efectivo
inicial y de contingentes futuros de asegurados en un periodo mas o menos
largo, es lo comun que la reserva colectiva acumulada en un momento dado,
sea inferior a la ‘“deuda matematica’” del fondo, dependiendo esta relacion
principalmente del tiempo de vigencia del seguro y de la intensidad de cre-
cimiento de las obligaciones de éste por concepto de prestaciones que van
haciéndose efectivas.

En lo que concierne al patrimonio de la Caja, éste representa cierta-
mente pequefio volumen frente a las magnitudes que determinan el equili-
brio financiero del sistema: valor actual de las obligaciones presentes y fu-
turas a que se compromete el seguro, de un lado, y de otro, valor actual pro-
bable de las cotizaciones e ingresos normales. De ésto, puede, pues, inferirse
que la influencia que pudiera atribuirse a las trasferencias de fondos del se-
guro de invalidez y vejez para cubrir mayores gastos del de enfermedad-
maternidad, no es de mayor trascendencia. En efecto, si en el Balance Ac-
tuarial de la Caja faccionado por el Actuario Dr. Pinto de Moura al 31 de di-
ciembre de 1948 se hubiese tomado en vez del patrimonio de la Caja que co-
rresponde al valor de sus reservas efectivamente acumuladas, un valor en el
activo equivalente a la reserva tedrica acumulada a esa fecha, se hubiese
disminuido el déficit técnico en S/. 15’444.113,97, que es la suma de las re-
servas de otros riesgos destinadas a cubrir hasta ese afio el déficit en en-
fermedad-maternidad, lo cual significa que el déficit técnico se hubiese dis-
minuido en no mas de un 1.7%. En valores de primas esto significa que de
no haberse gastado esa parte de las reservas en cubrir el déficit de enferme-
dad-maternidad, se hubiese precisado en el reajuste de cotizaciones un au-
mento de prima de 6,4% de los salarios, en vez del propuesto 6,5%. Como
puede apreciarse, la diferencia es de apenas un décimo por ciento de los sa-
larios asegurables.

Al haberse aceptado como necesario para el reajuste financiero un au-
mento de las cotizaciones de 6,5% de los salarios asegurables, se supone de
hecho que el déficit prcducido por el mayor gasto del seguro de enfermedad-
maternidad, deberd compensarse al igual que el déficit mayor ocasionado por
la deficiencia general de las primas, en el lapso considerado para establecer
el equilibrio financiero segin las estimaciones del Actuario Dr. Pinto de
Moura, quien formuld la ecuaciéon de dicho equilibrio entre los valores actua-
les de las obligaciones presentes y futuras de la Caja en el momento de la
valuaciéon, por un lado, y por otro, del valor actual de los recursos corres-
pondientes al efectivo asegurado en dicho momento y a los contingentes fu-
turos de nuevos asegurados que ingresaran en los veinte anos siguientes,
juntamente con el patrimonio efectivo de la Caja a ese entonces, que queda
citado.

CONCLUSIONES

En mérito de las consideraciones y razonamientos expuestos me per-
mito proponer las siguientes recomendaciones en lo concerniente a la conta-
bilizacién de las reservas en el balance anual del ejercicio de 1951:

9%_En lo que respecta a las denominadas ‘Reservas Técnicas acu-
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muladas” que constan en el balance contable del ejercicio de 1950, su monto
debe reajustarse, restandose las siguientes cantidades:
a) S/. 12’112.225,87 que se ha acumulado impropiamente como intereses
de una capitalizacién hipotética, que no ha percibido la Caja, y

b) S/. 26’256.266.15, que fueron transferidos al riesgo de enfermedad-
maternidad. Como la suma de estas dos cantidades constituye en di-
cho balance de 1950, el llamado “Déficit de acumulaciéon de reser-
vas”, la sustracciéon propuesta significa que el déficit dejaria de apa-
recer en el balance de 1951, debiendo tomarse en cuenta para éste,
como arrastre de reservas, unicamente la cantidad de S/. 42’418.140,-
31. que corresponde al monto de reservas de que efectivamente dis-
ponia la Caja al 31 de diciembre de 1950.

20__Seglin es practica comin y como corresponde al régimen técnico-
financiero de la Caja, de capitalizacion por primas medias para los rlesgos
de invalidez, vejez y muerte, se recomienda que a partir del ejercicio de 1951.
se considere en el balance contable un sélo rubro de reservas para los cita-
dos riesgos de invalidez, vejez y muerte.

3°—La acumulacién anual de las reservas de invalldez. vejez y muerte,
sera igual al saldo entre los ingresos y egresos que corresponden a los si-
guientes conceptos:

INGRESOS:

A—

B.—

EGRESOS:

A—

i)
i)
1D

1))
ii)
iii)

Cuota de invalidez

Cuota de vejez

Cuota de muerte (capitales de defuncion) (°)
Utilidades efectivas obtenidas en la inversion de las
reservas de estos riesgos.

Coste de las prestaciones en el ejerciclo, por
invalidez

vejez

muerte (capitales de defuncion)

Transferencias debidamente autorizadas de los recur-
sos de estos riesgos para el seguro de enfermedad-
maternidad o para otros fines determinados por ley.

(?) La distribucién prevista en el riesgo de muerte es de 0,1759% de los salarios-
que se transferira al Seguro de Enfermedad-Maternidad para cubrir el costo
de los gastos de funerales y 0,325% que se considerara conjuntamente con los
recursos de invalidez y vejez, para cubrir las obligaciones provenientes de la
prestacion de capitales de defuncién. Sin embargo, por esta vez y a manera
de transicion entre la anterior distribucion que concedia un porcentaje muy su-
perior para gastos de funerales y la prevista actuarialmente, se ha convenido
en alterar ligeramente esta proporcién, asignando en la liquidacién del ba-
lance de 1951, una cantidad igual al 0.259, de los salarios a cada uno de estos

fines.
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INGRESOS menos EGRESOS igual SALDO DESTINADO A ACUMULACION
DE LAS RESERVAS DE INVALIDEZ, VEJEZ Y MUERTE.

49_De aceptarse las presentes recomendaciones sobre la forma de li-
quidacion de los ingresos y egresos, debera regularizarse también la partida
del balance que consta bajo el titulo: “PRESTACIONES POR PAGAR RIESGO
DE MUERTE”, en el cual se ha solido incluir los valores de los capitales de
defunciéon no demandados aun y correspondientes a fallecimientos registra-
dos en el aflo. Este item. deberia desdoblarse en la siguiente forma:

1) monto correspondiente a capitales de defuncién ya
autorizados y cuyos pagos estan pendientes, y

ii) las sumas estimadas como necesarias para cubrir los
siniestros no demandados.

Respecto a la primera cantidad por capitales de defuncién autorizados
y pendientes de pago que suman S/. 13.402,89, sugiero que se engloben en una
sola partida con las ‘“Pensiones de Invalidez y Vejez por Pagar’, bajo el ru-
bro “Prestaciones acordadas y pendientes de pago’”. En lo concerniente, al
valor de capitales de defuncién no demandados, no tendra razén de consig-
narse en partida especial en el futuro, de aceptarse el presente informe, ya
que tales obligaciones de la Caja estaran cubiertas por las reservas del ries-
go de muerte que se hallaridn englobadas con las de invalidez y vejez. Por
esta vez, deberia transferirse a estas reservas, la mencionada suma estimada
para el cubrimiento de los capitales de defuncién no demandados, que as-
cienden a S/. 1°249.052,39 al 31-12-1951.

59—Las cantidades que se contabilizaran en el rubro de reservas de in-
validez, vejez y muerte en el balance contable de 1951, seran las siguientes:

Reservas acumuladas hasta el 31-12-1950 .. .. .. .. S/. 42’418.140,31
Saldo para acumulacién de reservas en 1951 .. .. .. ,  24’870.909,57
Transferencia del saldo de la Cta. “Prestaciones por

pagar “Riesgo de Muerte” liquidada al 31-12-1951 .. ' 1°249.052,39

RESERVAS DE INVALIDEZ, VEJEZ Y MUERTE
ACUMULADAS HASTA EL 31-12-1951 .. .. _ .. .. . S/. 68538.102,27

6°—Seglin detalle de calculo adjunto, el valor de las reservas matemé-
ticas que corresponde a las pensiones de invalidez y vejez en curso de pago,
llega a la cantidad de 8/. 7°066.430,21, correspondiendo el resto de reservas
acumuladas a las prestaciones en curso de adquisiciéon.

Lima, 9 de Mayo de 1952.

Gonzalo Arroba
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PENSIONES DE INVALIDEZ VIGENTES AL 31 DE DICIEMBRE DE 1951

HOMBRES MUJERES TOTAL

Edad a Numero Pensiones Numero Pensiones N° Pensiones Reservas
1951 Mensuales Mensuales Mensuales
68 3 53,74 3 53,74 3.509,44
67 3 27,47 3 27,47 1.851,26
65 3 51,56 3 51,56 3.707,99
64 6 170,07 6 170,07 12.520,55
63 16 615,51 3 105,73 19 721,24 54,465,16
62 9 291,01 3 80,58 12 371,59 28.680,80
61 13 449,06 13 449,06 35.134,45
60 15 785,73 2 41,53 17 827,26 65.429,65
59 15 691,42 1 36,04 16 727,46 58.348,11
58 19 743,55 19 743,55 60.334,62
57 11 390,76 11 390,76 31.834,44
56 26 1.375,46 2 52,19 28 1.4217,65 116.530,50
55 16 841,98 3 122,56 19 964,54 79.181,02
54 16 503,51 1 28,46 17 531,97 43.849,22
53 20 953,89 20 .953,89 78,352,52
52 5 105,95 5 105,95 8.656,96
b1 33 1486,59 6 107,86 389 159445 129.380.05
50 13 441,29 2 83,14 15 524,43 42,453,66
49 21 821,90 1 5,15 22 827,05 66.683,39
48 25 911,55 2 98,79 27  1.010,34 81.025,23
47 24 934,55 2 32,60 26 967,15 77.039,30
46 26 1.030,64 3 37,15 29  1.067,79 83.851,41
45 20 567,58 2 95,66 22 663,24 51.589,46
44 16 481,84 1 5,27 17 487,11 37.486,04
43 24 910,36 1 31,82 25 942,18 71.647,14
42 28 1.085,69 1 21,11 29 1.106,80 83.063,13
41 41 1.681,53 1 5,82 42 1.687,35 124.020,23
40 16 550,25 3 102,40 19 652,65 417.225,75
39 35 1.545,91 2 27,11 37 1.573,02 111.936,10
38 26 1.042,08 9 31,47 28 1.073,55 75.041,15
37 46 1.814,31 5 152,47 51  1.966,78 134.881,77
36 36 1.551,99 3 49,15 39 1.601,14 106.770,42
35 40 1.897,53 2 41,72 42 1.939,25 125,779,76
34 48 1.725,58 2 51,73 50 1.777,31 112.908,95
33 54 1.891,12 7 161,95 61  2.053,07 127.446,37
32 57 2.167,94 8 109,52 65  2.277,46 137.057,54
31 73 2.690,67 3 71,54 76 2.762,21 160.992,65
30 60 1.993,13 8 75,20 68  2.068,33 117.472,87
29 817 3.368,67 1 20,70 88  3.389.37 191.445,18
28 101 3.438,09 10 274,58 111 3.712,67 211.310,33
27 104 3.317,50 10 164,65 114  3.48215 199.401,84
26 80 2.255,15 18 399,59 98  2.654,74 152.721,88.
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Edad a Naimero Pensiones | Numero Pensiones N° Pensiones Reservas
1951 Mensuales Mensuales Mensuales
26 103 2.710,85 10 149,13 113 2.859,98 165.078,05
24 74 2.023,99 16 369,77 90 2.393,76 138.483,80
23 58 1.527,89 8 159,72 66 1.687,61 97.712,62
22 39 1.051,81 6 83,68 | 45 1.135,49 65.731,25
21 32 656,52 4 51,61 36 708,13 40.941,24
20 10 192.59 10 192,59 11.111,67
19 8 110,64 8 110,64 6.363,57
18 3 29,74 3 29,74 1.703,75
17 1 18,24 1 18,24 1.039,90
1.658 57,976,38 165 3.539,15 11.823  61.515,53 4’071.184,14
Total de reservas S/. 4°071.184,14
a deducir:

(?) Pensiones adelantadas 10.825,62

Reserva matematica
para Invalidez S/. 4’060.358,52

(°) En el caso de las pensiones adelantadas, s6lo se consideran la de los
pensionados en goce al 31 de Diciembre de 1951.

CALCULO DE LA RESERVA MATEMATICA DE LAS PENSIONES DE VEJEZ
VIGENTES AL 31 DE DICIEMBRE DE 1951.

HOMBRES MUJERES TOTAL
Edad a Numero Pensiones Numero Pensiones Ne Pensiones Reservas
1951 Mensuales Mensuales Mensuales
66 1 13,61 1 13,61 1.026,63
65 84 1.399,48 15 134,90 99 1.534,38 120.860,04
64 201 3.622,97 14 224,39 215 3.847,36 316.760,84
63 3217 6.858,89 21 252,18 348 7.111,07 611.409,80
62 293 6.988,59 17 332,36 310 7.320,95 657.128,47
61 301 9.178,68 6 152,52 307 9.331,20 874.184,14
60 108 4.155,47 6 188,73 114 4.344,20 424.758,50
Totales 1.315 32.217,69 19 1.285,08 1.394 33.502,77 3’006.128,42
Total de reserva S/. 3’006.128,42
a deducir:
pensiones adelantadas 56,73

Reserva matematica
para vejez S/. 3°006.071,69
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LEYES, DECRETOS Y RESOLUCIONES

DECRETO LEY N¢ 11321

EL PRESIDENTE,K DE LA JUNTA MILITAR DE GOBIERNO
POR CUANTO:
La Junta Militar de Gobierno ha dado el siguiente Decreto Ley:
LA JUNTA MILITAR DE GOBIERNO.
CONSIDERANDO:

Que en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 20° de la Ley N? 8433
se ha practicado la revision actuarial de las previsiones financieras de la Ca-
ja Nacional de Seguro Social;

Que dicha revision establece un déficit técnico que proviene de la in-
suficiencia de las contribuciones en relaciéon con el costo de las prestaciones
garantizadas;

Que es necesario corregir el desequilibrio financiero de la Institucion
y dotarla de los recursos gue requiere para el eficaz cumplimiento de sus fines;

Que la escala de categorias de salarios adoptada en 1937 por el articu-
lo 7° de la Ley N© 8509 no corresponde a las retribuciones pagadas en la ac-
tualidad;

Que en esa virtud debe procederse a la modificacion de sus clases y
montos de acuerdo con los nuevos niveles de salarios, y prever en los casos
en que fuere justificada su inmediata revision;

Que es conveniente ampliar las prestaciones en dinero de los riesgos de
enfermedad, maternidad, invalidez, vejez y muerte;

Visto el informe del Consejo Directivo de la Caja Nacional de Seguro
Social:

En uso de las facultades de que estd investida;
DECRETA:
Articulo 1°—Las contribuciones del Seguro Social Obligatorio, a que se
refleren los articulos 8° de la Ley N© 8433 y 6° de la Ley N°? 8509, seran las
sigulentes:

Asegurado 3% de los salarios
Patrono 6% de los salarios
Estado 2% de los salarios

Articulo 2°—Las contribuciones se calcularan hasta la concurrencla de
S/0. 9,000.00 anuales, sobre los salarios medios de la escala fijada a conti-
nuacion:
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Orden , Salario Semanal Término Patrono Obrero Total
Medio 6% 3% 99,
12 Menos de S/. 18.00 S/. 1500 S/. 0.90 S/. 0.45 S/. 1.35
22 De S/. 18.00 a ,, 23.99 s/. 2100 , 126 ,, 0.63 ¥ 1.89
3 ., 2400, , 2999 27.00 , 162 , 081 . 2.43
443 ., 30.00 ,, ,,  41.99 i 36.00 ,, 2.16 , 1.08 i 3.24
52 5 ,» 4200 ,, ,  53.99 » " 48.00 ., 2.88 . 1.44 ,, 4.32
62 ., 5400 , , 7199 o4 63.00 , 378 , 189 W 5.67
7™, . 172.00 ,, , 8999 - 8100 , 486 , 243 e 7.29
82 » 9000 , , 113.99 o~ 102.00 ,, 6.12 » 3.06 W 9.18
S , 11400 , ,, 137.99 = 126.00 , 17.56 , 3.78 » 11.34
108 |, .. 138.00 ,, ,, 173.00 =, 156.00 , 936 , 4.68 »  14.04

Articulo 3°—Cuando las variaciones que ocurran en los salarios lo hi-
cieren necesario podra el Poder Ejecutivo modificar o ampliar por decreto la
escala de categorias de salarios comprendida en el articulo anterior.

Articulo 4°—No estaran exonerados del Seguro Social Obligatorio los
obreros cuyo salario semanal exceda transitoria o permanentemente del mon-
to fijado en la ultima categoria de salarios, pero en este caso las contribu-
ciones sb6lo se pagaran hasta la cantidad incluida en dicha categoria.

Articulo 5°—Las contribuciones del seguro facultativo, seran las si-
guientes:

a) Trabajadores independientes: asegurados 43% y Estado 2% del
ingreso semanal medio, si el seguro sé6lo comprende los riesgos de
enfermedad y maternidad, y 7.5% el primero y 3.5% el segundo sl
comprende ademas los riesgos de invalidez, vejez y muerte; y

b) Trabajadores al servicio doméstico: asegurados 3% del salario, pa-
tronos 6% vy Estado 2%, cubriéndose la integridad de los riesgos.

Articulo 6°—En vez del 1% sera del 4% de la renta la contribucién que
deberan pagar los pensionados de invalidez y vejez para obtener las presta-
ciones indicadas en el articulo 25° de la Ley N© 8433.

Articuly 7°—La construccién y equipamiento de los hospitales y poli-
clinicos proyectados por la Caja Nacional de Seguro Social se financiaran
con los fondos recaudados para ese objeto, que se complementaran si fuere
necesario con los recursos previstos en el inciso a) del articulo 14° de la Ley
N° 8509.

En consecuencia el Estado y los patronos quedan exonerados del pago
de las contribuciones que establece el articulo 21° de la Ley N¢ 8509.

Articulo 8°—Quedan ampliados en las siguientes proporciones los sub-
sidios de enfermedad, maternidad y lactancia:

Enfermedad: .70% del salario computado, a partir del tercer dia de la
suspension del trabajo. El subsidip se reducira al 35% cuando el asegurado
que se hospitaliza no tiene cényugue, hijos o ascendientes a su cargo.

Maternidad: 70% del salario medio computado, durante los 36 dias
anteriores y los 36 posteriores al parto.

Lactancia: .30% del salario medio computado, a partir de la fecha del
parto y por el término de ocho meses.

Articulo 9°—Las mejoras que por carga de familia acuerdan los articu-
los 419 y 46° de la Ley N° 8433 en las pensiones de invalidez y vejez, seran
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del 2% de su monto por la cényuge y cada uno de los hijos, hasta el 20% en
total como maximo.

Articulo 10°—La asignacion que establece el articulo 51° de la Ley N®
8433 para los gastos de funeral, se regulara sobre el salario medio percibido
por el asegurado en las cuatrq ultimas semanas completas de contribucion de
acuerdo con la siguiente escala:

12 Categoria S/0. 400.00
28 - . 450.00
32 ” - 500.00
42 i o 550.00
52 5 - 600.00
62 = 5 650.00
T3 . " 700.00
88 i - 750.00
92 £ % 800.00
102 ' . 850.00

Articulo 119—La asignaciéon para gastos de funeral de los asegurados
pensionados de invalidez o vejez, serda la que corresponda conforme a la es-
cala del articulo anterior a la categoria de salario que sirvié de base para fi-
jar el monto de la respectiva renta.

Articulo 12°—El capital de defuncion indicado en los articulos 52° de
la Ley 8433 y 18° de la Ley 8509 sera igual al 50% del tultimo salario medio
anual del asegurado causante.

El salario medio anual se computara sobre las semanas que en los doce
meses anteriores al deceso fueron materia de contribucion.

En el caso de los asegurados que se encontraban en tratamiento el sa-
lario medio anual se computara sobre los doce meses anteriores a la fecha
de la suspension del trabajo, y en la de los pensionados de invalidez o vejez
sobre la retribucion que sirvio de base para fijar la respectiva renta.

Art. 13°—Las contribuciones que establecen los articulos 1°, 5° y 6° y la
ampliacion de los beneficios a que se contraen los articulos 8°, 9°, 10° y 12°
se haran efectivas a partir de la primera semana del mes de mayo de 1950.

La Caja Nacional de Seguro Social procedera a emitir las estampillas
correspondientes a la nueva escala de categorias de salarios, y mientras no
estuvieren disponibles retendran los patronos para adquirirlas sus contribu-
ciones y las de los asegurados.

Los patronos deberan canjear en las oficinas locales de la Caja de
Depdsitos y Consignaciones, Departamento de Recaudacion, las esamtpillas
de la serie anterior que tuvieren en su poder.

Art. 14°>—Se abonaran de acuerdo con las tasas indicadas en el articulo
8% los subsidios de enefermedad, maternidad y lactancia que en la fecha in-
dicada en el articulo 13° se encuentren en vigencia.

Dichos subsidios se calcularan sobre las categorias de salarios que sir-
vieron de base para el pago de las contribuciones.

Art. 15°—La Caja Nacional de Seguro Social procederd a formular, pre-
vios los estudios y calculos actuariales pertinentes, las bases relativas a la
extension de las prestaciones en especie del seguro de enfermedad al conyu-
‘ge y los hijos de los asegurados y a la sustitucion del capital de defuncion
por el otorgamiento de pensiones a los mismos.
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Art. 169—Quedan derogadas las disposiciones de las Leyes Nos. 8433 y
8509 que se opongan a las del presente Decreto Ley.

Dado en la Casa de Gobierno, en Lima, a los veinticuatro dias del mes
de marzo de mil novecientos cincuenta.

General de Brigada Manuel A. Odria, Presidente de la Junta Militar de
Gobierno.,

General de Brigada Zenon Noriega, Ministro de Guerra.

Contralmirante Roque A. Saldias, Ministro de Marina.

General de Brigada Armando Artola, Ministro de Trabajo y Asuntos
Indigenas.

General C. A. P. José Villanueva, Ministro de Aeronautica.
Contralmirante Ernesto Rodriguez, Ministro de Relaciones Exteriores.
General de Brigada Emilio Pereyra Marquina, Ministro de Hacienda v

Comercio.
Coronel Juan Mendoza, Ministro de Educacién Piublica.
Coronel Alberto Lopez, Ministro de Salud Publica y Asistencia Social.
Coronel Alberto Leén Diaz, Ministro de Agricultura.
Teniente Coronel Augusto Romero Lovo, Ministro de Justicia y Culto.
Teniente Coronel Augusto Villacorta, Ministro de Gobierno y Policia.
Teniente Coronel José del C. Cabrejo, Ministro deFomento y Obras
Publicas.

POR TANTO:
Mando se imprima, publique y circule y se le dé el debido cumplimiento.
Lima, 24 de Marzo de 1950.

MANUEL A. ODRIA.
A. Lopez



CONSTRUCCION DEL NUEVO HOSPITAL DEL CUZCO
DECRETO SUPREMO N° 62
EL PRESIDENTE DE LA JUNTA MILITAR DE GOBIERNO
CONSIDERANDO:

Que el Hospital Lorena, de la Sociedad de Beneficencia Publica del Cus-
€0, ha sufrido como consecuencia del sismo del 21 del presente mes danos de
tal magnitud que hacen inaplazable la construccion de un nuevo estableci-
miento.

Que éste debe proyectarse de acuerdo con las mas modernas directivas
técnicas y corresponder en cuanto a su capacidad a las necesidades de todo el
Departamento:

Que en la ejecucién y financiacion de la obra deben participar ademas
del Estado, la Caja Nacional de Seguro Social y el Cuerpo Organizador del
Beguro Social del Empleado, en la proporcion que la asistencia de sus afilia-
.dos requiera:

DECRETA:

Articulo 1°>—E1 Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social proce-
dera en coordinacién con la Caja Nacional de Seguro Social y el Cuerpo Or-
ganizador del Seguro Social del Empleado a formular en el plazo de treinta
dias las especificaciones relativas a la construccién del nuevo hospital del
Cusco.

Articulo 2°—De acuerdo con dichas especificaiones y dentro de los no-
venta dias siguientes al de su aprobaciéon por el Poder Ejecutivo procederan
los Departamentos de Arquitectura del Ministerio de Salud Publica y Asisten-
cia Social y los de las entidades anteriormente nombradas a preparar los
planos correspondientes a la obra y a calcular considerando los equipos, el
costo de la misma.

Articulo 3°—A mérito de dicha valorizacion establecera el Poder Eje-
cutivo las condiciones de financiacion de la obra e igualmente las relativas a
su inmediata ejecucion.

Dado en la Casa de Gobierno, a los treintiin dias del mes de Mayo de
Mayo de mil novecientos cincuenta.

MANUEL A. ODRIA.

Alberto Loépez
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EL SEGURO ESPECIAL DE LOS MAYORES DE 60 AKOS.

Decreto Supremo N°© 691.
El Presidente de la Junta Militar de Gobierno:
CONSIDERANDO:

Que por Decreto Supremo de 28 de Octubre de 1942 se autorizé a la Ca-
ja Nacional de Seguro Social para celebrar contratos especiales de seguro con
los trabajadores mayores de 60 afios de edad, contra los riesgos de enferme-
dad y muerte;

Que por Decreto Supremo de 31 de Mayo de 1945, fueron aprobadas las
bases técnicas conforme a las cuales se celebran actualmente los contratos
de esta clase de seguro facultativo;

Que con motivo de la expedicién del Decreto Ley No. 11321, que eleva
las contribuciones y amplia las prestaciones del Seguro Social, precisa actua-
lizar las expresadas bases para armenizarlas con las prescripciones pertinen-
tes del referido Decreto Ley.

DECRETA:
19—Apruébase las nuevas bases técnicas preparadas por la Caja Nacio-
nal de Seguro Social, que constan de 17 partes, conforme a las cuales debe
regir en lo sucesivo el seguro especial de los mayores de 60 afios contra los

riesgos de enfermedad y gastos de sepelio.
2°9—_Fijanse las contribuciones para este seguro cn el 6% y 1% sobre los
salarios semanales a cargo respectivamente del trabajador y del Estado.
Dado en la Casa de Gobierno en Lima, a los veintinueve dias del mes
de Mayo de mil novecientos cincuenta.

MANUEL A. ODRIA

Alberto Lopez.

DECLARASE EXPEDITOS LOS SERVICIOS MEDICOS DE LA CAJA
DEL SEGURO SOCIAL OBRERO EN TRUJILLO

D. S. N° 1217.
El Presidente de la Reptblica
CONSIDERANDO:

Que la Caja Nacional de Seguro Social ha dado término a la instalacién
del Hospital Obrero que ha construido en la ciudad de Trujillo, el que ser4
destinado a la asistencia de los trabajadores de la provincia del mismo nom-
bre; y

Que en armonia con la segunda parte del articulo 20° de la Ley N° 8509
corresponde al Poder Ejecutivo determinar la fecha de cobranza de las cuo-

tas del Seguro Social.
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DECRETA:

Articulo 1°—Decliarase expeditos para su funcionamiento los servicios
médicos organizados por la Caja Nacional de Seguro Social para los asegura-
dos de la Zona de la Provincia de Trujillo, aun no incorporados al régimen
asistencial.

Articulo 2°—Sefdlase el dia 22 de Enero de 1951 para la iniciacién de la
cobranza en dicha provincia de las cuotas previstas por el articulo 1° del De-
creto Ley N°? 11321; y el 29 de Enero del mismo afio para el otorgamiento de
las prestaciones asistenciales.

Articulo 3°—Durante el perfodo comprendido entre la fecha de expedi-
cién de este Decreto y la sefialada para la iniciacién de la cobranza procede-
ra la Caja Nacional de Seguro Social a la entrega, en los centros de trabajo,
de las libretas de cotizaciones previa inscripcion de sus titulares.

Dado en la Casa de Gobierno, en Lima, a los veintisiete dias del mes de

Octubre de mil novecientos cincuenta.

MANUEL A. ODRIA.
Edgardo Rebagliati

SERVICIOS MEDICOS DEL SEGURO SOCIAL PARA LA ZONA DE PIURA

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

CONSIDERANDO:

Que la Caja Nacional de Seguro Social ha dado término a la instala-
cién del Hospital Obrero que ha construido en la Ciudad de Piura, el que sera
destinado a la asistencia de los trabajadores de la Provincia del mismo
nombre;

Que en armonia con la segunda parte del Art. 20 de la ley N©? 8509, co-
rresponde al Poder Ejecutivo determinar la fecha de cobranza de las cuotas

del Seguro Social;

DECRETA:
Art. 1°—Declarase expeditos para su funcionamiento los servicios mé-

dicos organizados por la Caja Nacional de Seguro Social para los asegurados
de la zona de la provincia de Piura, aun no incorporada al régimen asis-
tencial.
Art. 2°—Sefidlase el dia 3 de Septiembre de 1951 para la iniciaciéon de
la cobranza en dicha Provincia de las cuotas previstas por el art. 1° del
Decreto Ley N° 11321, y el 10 de Septiembre del mismo afio para el otorga-
miento de las prestaciones asistenciales.

Art. 3°>—Durante el periodo comprendido entre la fecha de expedicién
de este Decreto y la sefialada para la iniciacién de la cobranza, procedera
la Caja Nacional de Seguro Social a la entrega en los centros de trabajo, de
las libretas de cotizaciones, previa inscripcién de sus titulares.

Dado en la Casa de Gobierno en Lima, a los trece dias del mes de Ju-

nio de mil novecientos cincuentaiuno.

MANUEL A. ODRIA.
Edgardo Rebaglati
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RECAUDACION TOTAL DE LA CUOTA PATRONO OBRERO Y ESTADO 6%
EN LAS PROVINCIAS DONDE SE OTORGAN SERVICIOS ASISTENCIALES
DEL SEGURO SOCIAL, HASTA EL 30 DE ABRIL DE 1950, SEGUN
DECRETO LEY N° 11321
Provincias 1941-1949 1950 1951 Total
Arequip2 . . . . » 4'081,619.60 740,369.50 63,111.40 4'885,100.50
Callao & =, s swe. o 7'489,246.39 688,603.58 26,885.17 8'204,734.14
Cafiete . « « + « = 954,467.43 303,618.95 3,607.91 1'261.694.28
Chancay . « « » = 9'100,980.66 915,904.23 5,523.22 10°022,408.11
Chincha . . « + » 1'928,962.67 315,791.41 23,821.92 2'268,576.00
ICA o =.n % (s oge o 4'875,288.99 633,915.24 29,455.15 5'538,659.38
Lambayeque 1. 8'610,220.39 1'018,475.12 57,936.34 9'686,631.85

Chiclayo . ]’

Lima . e%bs « a6 77°440,049.71 6'479,049.58 453,340.54 84'372,439.83
Pisco 3/ gas & aile 2'235,182.96 307,201.86 13,632.64 2'656,017.46
Trujillo » « « « » 3'623,259.39 328,258.12 5,880.07 3'957,397.58
TOTALES . . . . 120'339,277.19 11'731,187.59 683,194.36 132'7563,659.14

—

RECAUDACION TOTAL DE LA CUOTA PATRONO OBRERO Y ESTADO 119
EN LAS PROVINCIAS DONDE SE OTORGAN SERVICIOS ASISTENCIALES
DEL SEGURO SOCIAL, DESDE EL 1° DE MAYO DE 1950

SEGUN DECRETO LEY N¢? 11321
1950 (Mayo a
Provincias Diciembre) 1951 Total
Arequipa 5 1'898,270.94 3'539,654.37 5°437,925.31
Callao "y + & » 3'203,455.81 6'055,568.29 9°259,024.10
Cafiete . . . . . 1°209,697.49 2'243,749.31 3'463,346.80
Chancay « & v s » 2'998,427.29 6'630,334.62 8°628,761.91
Chincha . . & -5 1'133,848.65 2'277,182.95 3'411,031.60
Ica 1 w* ¥ » . . 1'564,5681.43 3'862,834.46 5'427,416.89

Lambayeque |
Chiclayo . [
Lima .« &« ="
Pisco + &+ 4
Piura (1) . .
Trujillo . . .

2'635,420.89

29'909,195.67
842,764.71
]

1'622,519.75

4'915,008.33

53'411,410.17
2'130,590.66
485,721.50
3'834,035.58

7°'660,429.22

83'320,605.84
2'973,345.37
485,721.50
6°356,565.33

TOTALES .

46'918,072.63

88'386,090.24

135°304,162.87

(1) Los servicios asistenciales comenzaron en Setiembre de 1951.
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RECAUDACION POR IMPUESTOS A LAS CANCELACIONES,
AL ALCOHOL Y TABACO DESDE 1936 a 1951

DEPARTAMENTOS 1936-1949 1950 1951 TOTAL
Amazonas . . . .« .« . 51,146.50 5,375.88 5,461.55 61,983.93
Ancash ., . 5 0w p e w® 323,715.96 71,399,86 §4,160.13 479,275.95
Apurfmac s .« .« .o .8 9 s 5 97,207.32 7,126.93 8,177.80 112,512.05
Arequipa .. .. .. .. .. 848,441.83 187,074.08 181,365.71 1°216,881.62
Ayacucho .. o W wn oGl 121,229.41 9,484.09 12,753.90 1143,167.40
Cuzco ... .. i EE G ek 496,984.75 106,116.63 97,843.34 700,944.72
Cajamarca .. s %% a3 ‘=% 205,803.63 27.328.12 35,935.06 279,066.81
Callao .. .. @ aw an 5% 1'192,990.68 383,659.84 472,195.32 2'048,845.84
Huancavelica «.. .. «. .. 33,689.89 —_ — 53,689.89
Hudnuco ... ma ss s e 313,812.81 33,944.63 43,150.72 390,905.16
Ica ... .. .. g5 e seeries 505,783.92 89,805.29 77,437.26 673,026.47
Junin ... v mw am e 492,437.51 133,306.76 111,634.15 767,378.42
La Lxhertad aips wnn ey e 460,585.48 91,412.49 92,350.87 614,348.84
Lambayeque .. .. .. .. 606.354.54 133,124.50 115.169.94 854,648.9%
Lima .. 74 :xe +s W e 13'111,581.40 3'322,64R8.74 5'09/,°" .00 21'528,610.17
Loreto .. VE Ve e 758,420.15 136,725.69 175,433.38 1'070,579.22
Madre de DIOS s G T _— —_— 13,431.05 13,431.05
MoQuegua .. .. s s aa 90,881.64 15,122.76 25,039.36 131,043.76
Piura .. .. oo ose ki s 823,467.86 152,041.73 186,320.49 1'161,830.08
Puno ... .. s s W s 306,980.79 38,779.69 41,134.46 386,894.94
San M-xrtfn I 62,936.62 24,069.12 30,156.22 117,161.96
Tacna .. .. .. g o o 209,277.68 71,150.76 75,493.49 355,921.93
Tumbes .. i ww o as =i 382,023.44 92,833.89 150,079.82 624,937.15
Suman .. .. .. .. aa w. 21'495,753.81 5'142,531.48 7'159,104.05 33'797,3589.34
Devoluciones B WE e e 10,605.68 9,015.18 5,279.00 24,899.86
1

Total Impuesto a las Can-

celaciones .. .. .. 21'485,148.13 5'133,516.30 7°'1563,825.05 33'772,489.48
Total Impuesto al Tabaco 11°247,260.22 1'763,944.21 1'781,000.86 14'782,205.29
Total Impuesto al Al-

cohol .. .. .. .. .. 4is 3'327,721.78 379,950.35 428,693.72 4'136,365.85
TOTAL IMPUESTOS . . . 36'060,130.13 7'267,410.86 9'363,519.63 52'691,060.62
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RECAUDACION DE CUOTAS PATRONALES 29,

Y ESTADO 19, EN

LAS PROVINCIAS COMPRENDIDAS EN LAS
LEYES Nos. 8433 y 8509
Provincias y Cuota Patronal Cuota
Departamentos 2% del Estado 1% Total General

1937-1951 1937-1951 Patrono-Estado 3%
Paita .. ve aa e 2'944,013.23 1'472,006.63 4'416,019.86
Piura .. e . 1'400,774.05 700,387.04 2'101,161.09
Sullana o e e 822,591.87 411,295.93 1'233,887.80
PIUKA .. .. . . s we 5'167,379.15 2'583,689.60 7'751,068.75
Chiclayo .. e 477,093.10 322,207.%4 810,300.94
Lambayeque .. 137,158.30 68,579.15 205,737.45
LAMBAYEQUE .. .. .. .. 614,251.40 401,78€.99 1'016,038.39
Otuzco .. sr o we oaw 165,359.06 82,679.51 248,038.57
Pacasmayo N s 1'188,295.77 594,147.90 1'782,443.67
Pataz .. .. .. .. 5s &s w8 444,950.08 222,475.04 667,425.12
Stgo. de Chuco .. .. .. ., 160,706.32 80,853,17 241,059.49
Trujillo R . e 1'495,877.27 929,414.62 27425,291.89
LA LIBERTAD .. .+ ws w3 3'455,188.50 1'909.070.24 5'364,258.74
CAJAMARCA . ¢ se ws 55,649.48 27,824.74 83,474.22
Huaraz .. e ms 99,624.13 49,812.07 149,436.20
Santa .. 4y % % 5 ram 1'031,165.21 537,538.73 1'668,703.94
ANCASH .. .. e ws we 1'130,789.34 587,350.80 1'718,140.14
CALLAO .. .. ve o8 s 422,534.35 211,267.18 633,801.53

1

Cafete .. e e 1'343,919.12 671,959.56 2'015,878.6%
Chancay .. .. KR W 581,893.99 324,259.22 906.153.21
Huarochirf .. .. +v oe o= 453,998.69 226,999.36 680,998.05
Lima .. .. .. R 3'753,192.11 1'883,740.19 5'636,932.30
LIMA .. . i 6’133,003.91 3'106,958.33 9°239,962.24
Chincha e e ww 719,972,23 355.486.11 1'066,458.34
Tca .. 50 0o as w3 w 330,848.29 165,424.14 496,272.43
Pisco .. & A re we . 344,307.90 172,153.95 516,461.85
MNuazeca .. s aa ae 378,074.89 189,037.46 567,112.35
ICA S ¥ e 1'764,203.31 882,101.66 2'646,304.97
Pasco .. .. .. YA EelE 3'360.647.70 1'680,323.86 5'040,971.56
Huancayo .. AR BT 1'495,265.88 747,632.94 2'242,898.82
Jauja .. o 5% P 334,948.95 167,474.47 502,423.42
Yauli .. s es 3'094,579.00 1'547,289.51 4'641,868.51
JUNIN W s 8'285,441.53 4'142,720.78 12°428,162.31
Arequipa .. .. . . 717,567.06 358,783.51 1'076,350.57
Islay .» .. . % . 778,888.59 406,298.94 1'185,187.53
AREQUIPA .. s 5 1'496,455.65 765,082,45 2'261,538.10
CuzCco .. .. .. a ew 428,574.89 214,287.46 642,862,34
PUNO .. e e 236,038.32 118,019.16 354,057.48
TOTAL .. .. . . as am 29'189,509.83 14'950,159.38 44’139,669.21
Devoluciones .. .. .. .. 90.79 45.39 136.18

TOTAL GENERAL ..

S/.

29°189,419.04

S/. 14°950,113.99

44'139,533.03
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RESUMEN GENERAL DE LOS INGRESOS DE LA CAJA NACIONAL DE SEGURO SOCIAL
DESDE EL 16 DE AGOSTO DE 1936 AL 31 DE DICIEMBRE DE 1951

CUENTAS 1936-1949 1950 1951 TOTAL
|
Total de Ingresos para Construcciones .. .. 41'5817,101.40 2'641,739.20 60,692.43 44'139,533.03
Ingresos por cuotas Patronales, Obrerags y del
Estado ... ... ... cole aes eee SWR WORD Ve 120'869,177.27 58'870,814.54 89'222,054.28 268'962,046.09
| Ingresos por IMpuestos ... ... vev vew wun wes 39'060,130.13 7°267,410.86 9'363,619.63 65'691,060.62
Ingresos DiIiversos ... ... ... vt wes sae aen 2'618,135.84 930,508.96 1'099,188.21 4'6417,833.00
Multas ... ... .0 .. .. cee see WEF W NEE 620,020.39 60,661.49 120,281.41 700,953.29
| Reingresos Capitales de Defuncién ... ... ... 328,664.81 307,814.29 1'249,0562.39 1'886,631.49
INLEreSeS ... .. .t ter ver ans sas wes e 2'984,793.47 560,363.41 453,909.02 3'989,065.90
|
Total de Ingresos Diversos .. .+ .. «v o4 +4 166'280,921.91 67'987,663.64 101'608,004.94 336'776,490.39

|
TOTAL GENERAL DE INGRESOS .. .. 207'818,023.31

70°629,302.74

101°668,697.37

379'916,023.42
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GASTOS EFECTUADOS POR LA CAJA NACIONAL DE SEGURO SOCIAL DESDE EL 16

DE AGOSTO DE 1936 HASTA

EL 31 DE DICIEMBRE DE 1951

|

CUENTAS 1936-1949 1950 1951 Total
Gastos de Administracién | ¥~ Organizacién
de Servicios Asistenciales, Intereses e . ]
Indemnizaciones .. ../ .. .. .. 30'489.300,68 . . 6'468.787,66. 7'409.594,45 44'367.632,78
Castigos .. .. S| G I 2'436 1'{ 49‘ v 248 546 34 180 "7894 2'864.967,67 |
Provisién Slmestro de Inogndio =y 02 = Seie my o > |
Vehfculos .. .. .. oufi.. oo Z 800. QDGDﬂ. . 500.000,‘_00‘. B q kn 72964 1'277.729,64 |
Total Gastos dy Administracién . 3%435.4333% U D7) 7217.283.09 7 se; 602,53 48'510.330,09 |
Riesgo de Enfermedad J B 0

Prestaciones en especie .. ..
Subsidios: Enfermedadl 5

79'786.582,27
14'511.456,86

441530.007,85
151498.832,01

31'702.663,91
7'403.701,568

0 Maternidad ¥re Natal oo T 719,687,233 7, |, o . 44323559 - o 758, 126?3.
" " #’ost Natal .. .. 945.96H72 2 b - §17,945,96- 882.654,75
9 0 Lactancia .. .. 2606,3151% = 5 5 £114790,13° flgon.22q,
Gastos de Funerales 'II S e e 7'1681T1,23 ~ ~ " < 404.310,00 © 334 354, g
Castigos .. .. .o e i oan oen . 1'626,966.06 551.135,92 37.269.59
| -

156'019.254.06 |

37°413.990,45
1'921.023,25 |
2'346.567,94
5'813.325,58
2'206.772,23
2'915.371,56

42'1317.783,09

1'279.093,07
308.990,78

902.466,13

65'133.455,%9
1'324.118,562
460.127,92

N
3 602.739.02

208'636.305,07
4'843.522,51
1'061.666,51

4'186.564,94

Total Riesgo de Enfermed“d-Magernidad i 101'365,066.69
& w . Invalidez .. ..2.. e .. 2'240.310,92
o w w Vejez . |+ ct e 292,547,561
" - w Muerte (Gaap de Defun- 3

cién) .. |y. ... 5T %681.369,79
T PAAERE EE-E
Total de Gastos en los 4 )ﬁiesgos .. .. .J 7 7106%579.294,91

44'628.323,07

ht I .

67'520.440,05

218'728.058,03

TOTAL GENERAL DE GASTOS

140'004.738,08

651'815.607,06

75'388.042,9%

267'238.388,12
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VENTA DE ESTAMPILLAS POR CATEGORIAS
ANO 1951

Total de Estampillas Vendidas
Categorias Cantidad Importe
A 21,093 5.695,11
R 181,319 97.912,26
(&) 262,161 283.133,88
la. 402,815 543.800,25
2a. 677,488 1'280.452,32
3a. 882,636 2'144.805,48
4a. 1'494,306 4'841.551,44
5a. 1'306,484 5'644.010,88
6a. 1°705,737 9'671.528,79
Ta. 1'113,780 8'119.456,20
8a. 977,415 8'972.669,70
9a. 678,706 7'696.526,04
10a. 1'348,252 18'929.458,08
Suman 11°052,192 68°231.000,43
Reintegros 4’121.363,04
Suman 72'352.363,47
Devoluciones 44.576,22
Total 9% 72'307.7817,25
Estado 2% 16°078.302,99
TOTAL 119% 88'386.090,24
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SUBSIDIOS PAGADOS EN EL ARNO 1950
MATERNIDAD

Hospitales Enfermedad Pre-Natal Post-Natal Lactancia Total

Lima . . . . . 5°044.905,39 300.202,67 305.061,12 630.962,51 6'281,131,69
Callao . . . . 765.149,53 20.705,59 21.996,82 53.180,40 861.032,34
Ica §i W ‘s ¥ W 182.199,38 13.975,79 24.351,11 56.503,50 277.029,78
Pisco . . . . 102.538,04 9.943,66 15.618,70 39.592,74 167.693,14
Huacho . . . 193.542,53 25.683,53 42.124,46 101.206,06 362.556,58
Chiclayo . . . 506.277,38 1.233,23 2.841,06 5.023,17 515.374,84
Chocope . . . . 190.719,16 56,70 248,84 1,5648,14 192.572,84
Arequipa . . . 223.387,37 25.850,29 42.561,59 94.967,61 386.766,86
Chincha . . . 131.291,51 14.702,81 21.692,80 52.019,23 219.706,35
Cafiete . . . . 63.691,29 30.881,32 41.449,46 79.786,77 215.808,84
SUMAN . . . 7'403.701,58 443.235,59 517.945,96 1'114.790,13 9'479.673,26

SUBSIDIOS PAGADOS EN EL ANO 1951

ENFERMEDAD
Hospitales Enfermedades T. B. C. MATERNIDAD Totales

varias Pre-Natal Post-Natal Lactancia
Lima . 55 5% 6'627.812,85 4'167.353,93 507.831,30 538.826,25 1'269.165,55 13'111.989,88
Callao . . . . 1'080.134,82 373.069,95 41.275.20 39.891,50 103.834,91 1'638.206.38
I LR 286.711,50 83.039,84 30.425,87 47.397,90 96.342,89 643.918,00
Pisco . . . . 149.657,31 69.833,35 18.784,80 25.934,41 64.998,95 329.208,82
Huacho v s 324.218,47 127.749,67 38.713,81 55.681,80 135.125,56 681.489,31
Chiclayo . . . 754.882,65 116.228.50 3.245,80 4.038,80 13.425,36 921.821,11
Chocope . . . 252.960,45 83.380,35 674,40 693,30 1.970,49 339.678,99
Arequipa . . . 264.692,70 163.1449,90 39.381,00 65.973,30 173.880,46 707.377,36
Chincha . . . . 167.706,10 38.137,15 26.636,40 33.741,90 81.154,02 3417.375,57
Cafiete . . . . 115.984,57 42.887,45 49.182,00 68.391,00 149.985,33 426.380,36
Trujillo & wadcu 103.985,25 51.742,05 1.70%,05 2.084,10 2.386,80 161.906,25
Piura "yairgls 18.907,20 3.306,00 261,60 - —_— 22.474,80
SUMAN . . 10'147.653,87 5'351.178,14 768.120,23 882.654,26 2'092.220,32 19'231.826,82
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BALANCE GENERAL AL 31 DE DICIEMBRE DE 1950 |
i
DEUDORES PASIVO Y SALDOS ACREEDORES

ACTIVO Y SALDOS

ACTIVO FLJO CUOTAS ACUMULADAS

Valores
Acumulados

Hospitales, Consultorios y Puestos A-
sistenciales .. = ¥

- 3 20'123,127.46
Obras en Construccién . .

10°633,9567.69

Muebles, Enscres y Utiles 3'791,774.33
Instrumental y Equipo Meédico 2'077,088.17
Ropa y Vestuario 768,687.14
Vehiculos Motorizados 1’140,316.87
Gastos de Instalacién 393,146.64
Biblioteca o 120,322.31
38’938,320.51
INVERSIONES
Terrenos .. .. .. cv ¢o oo v oo oo oo oia w5
Bonos .. . S
Hospital Sanatox lO N° 1 Pnestamo Wz
Bancos — Cuentas a Plazo fijo ..

Bancos a Plazo Indefinido
Depésito Fondo Institucional para Pensiones

Reservas Saldo
Depreciacién

20’123,127.46
10'633,957.69
1'667,282.21 2’124,492.12
1’163,311.77 913,776.40
683,665.71 76,021.43
778,380.46 361,63G.42
284,876.21 108,270.33
25,787.67 94,634.74

4’603,5603.92

34’334,816.69

ACTIVO CIRCULANTE

Disponible

Caja .. e e e
Bancos en Cuenta Corrlente .. ..
Caja de Depositos y Consngnacxonea i
Caja Bancos en Hospitales g X

Exigible

Cuentas Corrientes — Saldos Deudores
Cuentas por Cobrar .. B O Ak per
Facturas por Cobrar .. .. .. .. ..
Intereses por Cobrar ..

Supremo Gobierno

23’682,426.76

Menos Reserva para Decudas Dudosas

Inventarios

Existencia en Almacén
Existencias en Talleres ..
Mercaderias en Transito ..

46,967.12
794,426.01
6'024,326.34
787,961.80

2'271,162.06
113,442.41
197,028.69
227,668.86
20°873,134.76

144,822.22

11’734,612.63
167,866.77
3'967,366.32

1’378,073.68
3'216,850.00
1’680,775.00

3'649,734.94

4’191,681.71

7'662,8670.27

23’5637,604.54

16'869,726.62

ACTIVO TRANSITORIO

Gastos pagados por Adelantado . T
Pensiones de Invalidez y Vejez Adelantadas ..
Operaciones Pendientes — Saldos Deudores ..

TOTAL DEL ACTIVO Y SALDOS DEUDORES,

CUENTAS DE ORDEN
Valores: ..
Timbres y Estamplllas 50
Bonos 3

Emision de Recibos .. R = S
Varias Cuentas de Orden e

Depoésitos indemnizacion Obreroe en Construcclén vanl
Depositos a Plazo Indefinido:

Banco Popular del Peru

Depésitos Pendientes

TOTAL GENERAL

Edgardo Rebagliati
Presidente del Consejo Directivo

74’630,734.31
3'216,860.00

1°780,162.36
26,616.46

1’161,167.60
26,329.72
179,206.74

34’334,816.59

9'726,433.62

4'191,681.71

47'060,000.43

1'366,704.06

77'747,684.31

223,023.86
63,737.24

1'7566,678.81

96'667,636.41

79'791,024.22

S/.

176’468,660.63

Cuotas Patrono Estado 3. Acumuladas

RESERVAS TECNICAS

Reservas Técnicas Acumuladas
Reserva para el Riesgo de Invalidez - *
Reserva para el Riesgo de Vejez ..

Mcnos: Déficit en la Acumulacién de Reservas ..

Reservas Técnicas Efectivas ..
RESERVAS VARIAS

Reserva Institucional para Pensiones
Reserva para Asistencia Social
Reserva para Siniestro de Incendio

PASIVO CIRCULANTE

Cuentas Corrientes — Saldos Acreedores ..
Cuentas Por Pagar .. .. .. .. -+ =& ==
Facturas por Pagar . e
Prestaciones por Pagar — " Riesgo de Muerte ..
Pensiones de Invalidez y Vejez por Pagar

PASIVO TRANSITORIO

Operaciones Pendientes — Saldos Acreedores ..

TOTAL DEL PASIVO Y SALDOS A'CREEDORES,

CUENTAS DE ORDEN

Valores en Custodia .. .. .. .. .. .. ..

Recibos Emitidos .. . I Y e

Varias Cuentas de Orden ..

Fondo Indemnizacién Obreros en Construccnon Civil

TOTAL GENERAL

Ernesto Zapata
Director - Gerente

21'4165,092.40
659'371,639.93

80'786,632.33
38’368,492.02

42°418,140.31

4’342,616.43
636,090.19
1°000,000.00

306,664.33
209,882.77
1°390,671.23
1’262,456.28
958,114.53

164,471.74

77°747,684.31
223,023.86
63,737.24
1'766,678.81

44’078,840.60

42°418,140.31

5’878,605.62

4’127,678.14

164,471.74

96’667,636.41

79°791,024.22

S/.

176'468,660.63

Sécrates Sulépulos
Contador General

Los suscritos, Personeros del Supremo Gobierno para larevision de las Cuentas y Balances de la Caja Nacional de Seguro Social, dejamos constancia que durante el ejercicio de 1950 los asientos han sido pasados con
exactitud a los libros, que estdn conformes, con el libro “Mayor” los saldos de las cuentas que figuran en el Balance, y que han recibido todas las explicacioncs solicitadas, segin consta de nuestro informe.

Ernesto Henriod

Francisco Malamoco
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B LIQUIDACION DEL EJERCICIO
DEL 1° DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 1950
RI1ESGO D E ENFERMEDAD MATERNIDAD Y MUERTE
EGRESOS INGRESOS
Enfermedad y Maternidad ... ... ... ... ... ’ S/. 41'182,337.17 ENFERMEDAD Y MATERNIDAD
Castigos ... WTBiER  feTeCE TR Mawl Seume \ " 561,136.92 S/. 41'733,473.09
Ingresos Actuariales:
Muerte ... ... ... ves ass eaa ses sas was ' » 1'306,766.13
De la Cuota del 6% — 2.7% S/. 4’416,918.89
De la Cuota del 11% — 6.3%¢ ,» 26’°650,690.30 S/. 31'067,509.19
Rcintegros en Efectivo:
De la Cuota del 6% ... ... «:s «.= cepes e S/. 1'916,812.28
De la Cuota del 119% ... ... ««s sve ta el an 386,296.92 " 2'301,108.20
Asegurados Facultativos 79 L » 39,630.01
Asegurados Estado 4.1 9?: Cee mee war sew w A 181,924.31 S/. 33’690,171.71
Ingresos Diversos .. fen s S/. 881,280.73
Aporte de] Riesgo de Invalndez o . 4’663,277.67 - 6’634,668.40
MUERTE
S/. 817,947.94
De la Cuota del 6% — 0.6% .« o o0 ... » 2'115,126.21 S/. 2'933,074.16
De la Cuota del 119% — 0.5% ... -:: «vs ... =
307,814.29 " 3'240,888.44
Reingresos Capital de Defuncién
.. 674,620.67
DEFICIT ...
S/. 43 040 239.22 S/. 43'040,239.22
RIESGO DE INVALIDEZ Y VEJEZ
EGRESOS INGRESOS
INVALIDEZ INVALIDEZ
Pensiones de Invalidez ... g S/. 779,098.07 Ingres os Actuariales:
Subvencién—Campaina Ant)malérlca-
(Art. 14 inc. ¢. Ley N® 8609) ... ... ... ... o 500,000.00 De la Cuota del 6¢» — 0.8% ... ... -++ .v. .. S/. 1’308,716.71
Aportes al Riesgo de Enfermedad De la Cuota del 119, — 2.2%c ... o wse wus ua . 9'306,655.34 S/. 10'615,272.05
(Art. N° 113 del Reglamento de Ias ]eyes 8433 y
8509) ... . . S .h . 4'653,277.67 S/. 6'932,370.74 VEJEZ
Rescrva Técnica ... .+ 5’691,169.96 S/. 11'523,640.70 Ingresos Actuariales:
De la Cuota tdel 69 — 29 G ane e S/. 3'271,791.77
De la Cuota del 11¢%¢ — 2% ... ..+ <5 +:- . 8'460,504.86 , 11'732,296.63 S/. 22'347,568.68
VEJEZ
Ingresos de Inversiones S/. 6524,369.76 i 524,359.76
Pensiones de Vejez ... ... .. «... .- S/. 308,990.78
Reserva Técnica » 13'978,538.57 » 14’287,529.35 DEFICIT »  2'939,141.61
S/. 26'811,070.05 S/. 26’811,070.05
"-_ - e ‘ -
ADMINISTRACION
EGRESOS INGRESOS
Impuesto 1% a las Cancelaciones ... S/. 5'133,5616.30
Oficina Matriz y Dependencias S/ 6’468,737.66 Impuesto al Alcohol g " 379,950.36
Castigos J . 53 - 246,137.60 i Impuesto 29 al Tabaco . 1’7563,944.21 S/. 17°267,410.86
Intereses sobre Cuotas Devueltas " 2,408.74 S/. 6'717,283.99 —_—
Multas Wikis S/. 60,651.49
Provisién para Siniestro de Incendio 2 500,000.00 Ingresos Diversos ... ... ” 49,228.22
SUPERAVIT. .. " 186,010.23 Intereses en Cta. Cte. 26,003.66 i 135,883.36 S/. 7'403,294.22
S/. 17'403,294.22 S/. 7'403,294.22
RESUMEN
Déficit: Riesgos Diferidos ” 2’939,141.61 Superavit Administrativo S/. 186,010.23
Riesgos Inmediatos S/. 674,620.67 DEFICIT NETO 3'427,752.06
S/. 38’613,762.28 S/. 3'613,762.28

SOCRATES SULOPULOS
Contador - General
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BALANCE GENERAL AL 31 DE DICIEMBRE DE 1951
PASIVO

DEUDORES

-—— ——————— ——

Y SALDOS

ACTIVO
ACTIVO FLJO

Y SALDOS

Valores Reservas Saldo
Acumulados Depreciaciéon
Hospitales, Consultorios y Puestos A-
sistenciales .. .. e ee e 30’024,170.48 30'024,170.48
Obras en Construccwn SRS 6’787,469.61 6’787,4G9.51
Muebles, Enseres y Utiles .. 6’464,973.86 2'037,634.13 3’417,339.73
Instrumental y Equipo Médico 3’053,880.16 1’371,020.69 1’682,869.567
Ropa y Vestuario .. .. 2 2 906,231.66 836,283.13 70,948.62
Vehiculos Motorizados .. . 2'758,146 .87 879,792.65 1’878,364.22
Gastos de Instalacién .. .. .. 397,178.29 343,848.19 63,330.10
Biblioteca e L T 149,667.06 31,803.68 117,763.38
49’631,617.88 5’499,382.37 44'032,236.51
INVERSIONES
Terrenos .. .. .. .. .. ul K € N M 999,263.68
Bonos .. ¥ Q- B 23’618,350.00
Hospital Sz\natOI 10 \1‘? 1 Px Lstamo C e e e e ee s 1’051,066.00
Bancos — Cuentas a Plazo .. 4’241,643.90
Bancos — Depésitos Fondo Instltucmnal pala Pensmnes 6’'147,022.13
ACTIVO CIRCULANTE
Disponible
Caja .. .. = 67,833.43
Bancos en Cuenta Cornente v 2’134,760.63
Caja de Depésitos y Consxgnacnones 4’606,279.18
Caja Bancos en Hospitales T 1’270,504.18 8’079,377.42
Exigible
Cuentas Corrientes — Saldos Deudores 1’823,025.12
Cuentas por Cobrar .. .. .. .. .. .. F, 318,724.93
Facturas por Cobrar .. .. .. .. 3823,4717.62
2 279,716.85

Intereses por Cobrar
Supremo Gobierno

Menos Reservas para Deudas Dudosa:s

Inventarios

Existencias en Almacén

Existencias en Talleres .. .. .. .. ..
Mercaderias en Transito .. Py e

ACTIVO TRANSITORIO
Gastos pagados por Adelantado

Pensiones de Invalidez y Vejez A.delantadas
Operaciones Pendientes — Saldos Deudores

TOTAL DEL ACTIVO Y SALDO DEUDORES

CUENTAS DE ORDEN .

Valores, Timbres y Estamplllns =
Bonos .. .. .. ..

Emisiéon de Recibos .. .
Varias Cuentas de Orden
Depésitos Indemnizaciéon Obrerou en Conatruccnon ClVll

Banco Popular del Pera . .
TOTAL GENERAL

Edgardo Rebagliati
Presidente del Consejo Directivo

exactitud a los libros, que estan conformes con el libro

14’475,618.03

e T — R
17°220,657.45

144,822.22

308’641,202.12

3’169,860.00

Los sucritos, Personeros del Supremo Gobierno para la rcszmn de las Cuentas y Balances de la Caja Nacional de Seguro Social,
‘““Mayor‘‘ los' saldos de las cuentas que figuran en el Balance y que han 1ec1b1do todas las explicaciones solicita das,

'!

17°075,735.23

16’487,216.26
175,789.90
1’295,666.39

838,838.05
24,987.87
158,238.21

44’032,235.51

36’057,334.71

25’165,112.65

17°968,572.54

1’022,063.63

311’811,052.12

310,208.09
176,699.89

1’813,238.73

124’225,319.04

314’111,198.83

438’336,517.87

S/.

Ernesto Henriod

Ernesto Zapata
Director - Gerente

ACREEDORES

CUOTAS ACUMULADAS

Cuotas Patrono Estado 3¢%. Acumuladas ..

RESERVAS
Rceservas para Invalidez, Vejez y Muerte
Reserva Institucional para Pensiones
Reserva para Siniestro de Ineendio y Accidentfs

Reserva para Asistencia Social

PASIVO CIRCULANTE

Prestaciones Pendientes de Pago

Riesgo de Muerte ..

Pcnsiones de Invalidez y Vejez
Obligaciones Diversas

Cuentus Corrientes — Saldos Acreedores
Cuentas por Pagar ..

Facturas por Pagar .. ..

PASIVO TRANSITORIO

Operaciones Pendientes — Saldos Acreedores

TOTAL DEL PASIVO Y SALDOS ACREEDORES
CUENTAS DE ORDEN

Valores en Custodia .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..
Recibos Emitidos L .
Varias Cuentas de Orden ..

Fondos Indemnizacién Obreros en Conltruccnon CIVII'

Fondo Indemnizacién Cuentas Individuales
Adeudado a la C. N. de S

TOTAL GENERAL

Francisco Malamoco

13,402.89
1’316,311.54
406,605.24
106,050.70
1’112,670.69

68’638,102.27
6’306,307.19
1’308,601.79
640,180.26

1'829,714.43

1’625,226.63

1’746,469.54
66,779.19

311,811,062.12

310,208.09
176,699.89

1’813,238.73

44’139,633.03

76’793,091.51

2'954,941.06

387,753.44

124’226,319.04

314,111,198.83

S/.

438’336,617.87

Socrates Sulépulos
Contador General

dejamos constancia que durante el ejer cicio de 1951 los asientos han sido pasados con
segun consta en nuestro informe.
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LIQUIDACION DEL .EJERCICIO

DEL 1?2 DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 1951
MATERNIDAD

RIESGO DE ENFERMEDAD

EGRESOS
S/. 63'692,262.76

INGRESOS

Enfermedad y Maternidad

Por Prestaciones de Enfermedad y Matezmdnd
Castigos ... . Tz J 787,269.69
VAR R e J ” 69,681.956 S/. 64’499,104.29 Ingresos del 11¢% — 6.3% S/. 60°621,124.41
6% — 2.7% " 307,437.46 S/. 50’928,661.87

Provision parn Slnlestro de Vehfculos

"

Gastos de Funecral ... ... ... ... cuie e

Ingresos del
634,361.00

s/. 101,014.11

Seguro Facultativo TSo oo wen eee et

I Asegurados Estado 4.6% PO S R, i 61,756.67 oy 162,769.68
Aporte del Riesgo de Invalidez ... S/. 8'838,609.02
" 1’677,667.66

Saldo Gastos Administracion s
Cargo a las Reservas de Invalldez, VeJez y Muexte .

» 460,887.19

10°977,063.86

[}
Ingresos Diversos ... . S/. 1’037,828.67 S/. 63’096,214.08
’ Gastos de Funeral
Ingresos del 11¢% — 0.26% S/. 2°008,774.78
Ingresos del 69% — 0.26% Wi 28,466.43 ¥ 2’037,241.21
; S/. 65'133,455.29 S/. 656'133,456.29
RIESGOS DE INVALIDEZ VEJEZ Y MUERTE
E GRESOS INGRESOS
Invalidex Invalidez
Pensiones de Invalidez - ” i S/. 824,118.52 Ingresos del 11% — 2.2% S/. 17°6717,218.06
Subvenciéon- Campaiia Antlma]auca = I, Ingresos del 6% — 0.8% 13 91,092.68 S/. 17°768,310.63
(Art. N° 14 inc. c. Ley N? 8609) ... ... «as =u. Py 600,000.00
Aporte al Riesgo de Enfermedad: '
(Art. N° 113 del Reglamento de las Leyes Vejex
Nos. 8483 y 8609) ... .:. ... cuv wav sasun " 8'838,609.02 S/. 10’'162,727.54
=¥ Ingresos del 11% — 2% ... ... waa. s vaa. was S/. 16°070,198.23
Vejoz Ingresos del 69% — 29 ... wev v v vewloee ou i 227,731.46 ,, 16°297,929.69
Pensiones de VejJez ... .iv via w4 =ns ass a5 ! i 460,127.22 Capital de Defuncién
1}
Muerte Ingresos del 119% — 0.26% ... .. . ... ... S/ 2’008,774.77
Ingresos del 6% — 0.26% ... .. . ... ... . 28,466.43 ,, 2’037,241.20
Capital de Defuncién ... .. . ” 602,739.02
Aporte al Riesgo de Enfermedad y Maternxdad .. » 3 460,887.19 Ingresos de Inversiones
Intereses . e JER -eb Ra end ame vl S/ 466,408.18
SALDO PARA ACUMULARSE A LAS RESERVAS ,» 24’870,909.67 A Deducir: Intereses sobre cuotas davnaltaa - 2,499.16 - 453,909.02
S/. 36’667,390.54 S/. 36’667,390.64
oo
ADMINISTRACION ‘
EGRESOS INGRESOS /'
Oficina DMatriz y Dependencnas .. S/. 7'409,594.45 Impuesto 1% a las Cancelaciones .. S/. 17'163,825.06
Castigos ... . s e d A N a5 180,278.84 S/. 17'589,873.29 Impuesto al Alcohol i 3 ” 428,693.72
Impuesto al Tabaco ,» 1’781,000.86 S/. 9’363,619.63
Provision para Siniestro de Incendio ... ... ... S/. 250,000.00
Provision para Siniestro de Vehiculos ... : - 27,729.64 . ,, 2717,729.64 Multas el s i . S/. 120,281.41
Saldo transferido al Rlesgo de Enfermedad —_ Ingresos Diversos .. ... ... ... ... ... ” 61,3569.64 ”» 181,640.96
is 1’677,667.65
S/. 9'6465,160.58

Maternidad ... z e i

9'646,160.58

SOCRATES SULOPULOS
Contador - General




ESTADISTICA HOSPITALARIA
1950 - 1951
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NUMERO DE ASEGURADOS ACTIVOS, POR ZONAS Y AROS

ZONAS 1945 1946 1947 1948 1949 1950 1951

Arequipa 12.000 12.959 13.607 12.824 12.851 14.836 16.821
Callao 10.430 10.465 10.296 10.215 11.097 13.042 14.9587
Cafiete —_— — — 8.098 8.404 9.271 10.138
Chancay 19.444 20.251 21.510 20262 20.550 21.268 21.986
Chincha —r— — 8.749 9.104 9.504 9.709 9.914
Ica 9.349 9.500 9.751 9.402 9.748 11.316 12.8382
Lambayeque 30.799 30.943 30.893 31.299 32.750 32.109 R1.468
Lima 114.654 124.097 131.347 135.352 140.795 144.536 148.877
Pisco 5.899 6.250 6.452 6.300 6.147 6.142 6.150
Piura —— = — ——— —_ —_— 5.735
Trujillo (x) 18.444 19.047 18.895 19.226 18.954 18.247 26.560

TOTAL 221.019 233.512 251.500 262.082 270.500 280.776 305.819

(x) Los servicios del Seguro se prestaban anteriormente s6lo a los obreros del valle de
Chicama. A partir de mayo de 1951 han sido extendidos a toda la provincia de
Trujillo.
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CONSULTAS ATENDIDAS EN LOS CONSULTORIOS
EXTERNOS

1941/1949 1950 1951 Total

Arequipa . . . . . 207.928 49.807 73.520 331.255
Caleo . - -a coiwon 586.838 91.645: 89.015 767.498
Cafiete . . . . . . 19.049 13.869 16.329 19.247
Chiclaye .~ -y .- 205.960, 33.893 43.976 283.829
Chincha . .. .7 . 22,163 13.105 13.328 53.896
Chocope . + + « + 47.211 11.058 16.203 74.472
Huacho<i . . . &4#2r 193.534gees 28.1387z0¢ 33.936 255.608.
Tca & . TRTETATETR % 120.847 15.665 18.520 155.032
Lima . . . . ., , 8082105 425.184 506.302 4'013.591
Pisco- ¢ " . . JTRMID 41.6786F1.0F 8.700 10.918 61.291
Piurai «« “. & . oS —_— — = 1.594 1.594
Trujillo & 4 o UG600 — 2 —_— 16.725 16.725
17 . 4'527.613- ;¢ 691.064 845.361 6'064.038

NUEVOS CASOS DE ENFERMEDAD, ATENDIDOS EN

Ms1do &

slnigse iy 81 ohaot o« Lobretx

LOS CONSULTORIOS EXTERNOS

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa :s: & @ 8 o - 8.610 a 894 1.090 10.594
Callao + » o s & = 85.413 14.662 7.141 107.216
Cafiete w .u, o » w =» 3.168 1.936 2.137 7.241
Chiclayo . . . . . 33.046 6.744 9.456 49.246
Chincha 5 % & + . % 5.049 2.072 2.601 9.722
Chocobpe & « + & 9.335 2.324 2.598 14.257
Huacho . . . . . 27.817 3.684 6.016 36.517
Ica fmiied & & & = % & 23.118 2.534 3.894 29.546
Lima i & & & & Wi 169.986 15.166 18.193 203.345
PiSCO & & + s s v s 4.753 514 921 6.188
Piura . « & v » - '# —_— — 604 604
Trujillo = = = @ = s _— —_— 15.523 15.523

370.295 50.530 69.174 489.999
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SERVICIO MEDICO Y OBSTETRICO DOMICILIARIO

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . + .+ .+ . 5.164 2.864 2.722 10.740
Callao . « « « + »+ 18.022 4.682 6.274 27.978
Huacho . . . « + « 916 20 117 1.062
ICA i s i CwCIal0NE 85 2.399 127 231 2.767
Lima . . . . . 169.272 23.608 29.972 222.862
PISCO « & s sisw @ 1.863 338 564 2.766
Trujillo ., . . . . . —_ —_— 8 8

197.626 81.639 38.888 268.162

SERVICIO MEDICO Y

OBSTETRICO RURAL

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . . 10.160 2.880 2.117 16.147
Cafiete . . + « + « 4.694 4.844 6.688 156.126
Chiclayo . . « + .« & 306.269 41.703 56.869 404.831
Chincha . . . . . . 4.181 1.232 1.859 7.272
Chocope . . . « « & 244.5638 36.468 42.624 322.5630
Huacho . . . . . « 422.099 43.916 64.744 620.769
Ica . ¢ o o o o s a 39.433 3.142 4.269 46.834
Lima . . . « « &+ » 438.796 29.694 20.440 488.930
Pisco . + 4 & v ¢ 21.269 1.198 1.222 23.679
Trujillo . . . . . . —— — 1.302 1.302

1'491.309 164.077 191.024 1'846.410




SECRETARIA GEN

AfkEssalud ‘ ke S

L
conrennio Informacion
1

HOSPITALIZADOS

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . . 7.749 1.351 1.492 10.592
Cafiete . . . + . 2.218 1.381 2.098 "~ 5.697
Chiclayo . . . . . 14.290 1.746 2.383 18.419
Chincha . . . . . . 1.902 724 968 3.594
Chocope . . . . . 6.426 976 1.281 8.683
Huacho . . . . . . 16.075 1.722 2.338 20.135
Ica, s # @& & ‘&% &7 19.649 1.879 2.539 24.067
Lima . . . . -« . . 77.227 10.075 10.967 98.269
Piura . . . .. . —_ —_— 315 315
Trujillo . . . . . . —_— —_— 1.166 A 1.166

145.538 19.854 25.547 ' 190.937

NUEVOS CASOS DE ENFERMEDADES ATENDIDOS
' ' EN HOSPITALES

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . = 16.359 2.245 2.582 21.186
Cafiete . . . ... . 5.386 3.317 4.235 12.938
Chiclayo . . . . « 47.336 8.490 11.839 67.665
Chincha . . . v.. . 6.951 2.796 3.569 13.316
Chocope . . . . 15.761 3.300 3.879 22.940
Huacho . . . . - . 43.892 5.406 7.354 56.652
Ica .. 5 Vet % w5 42.767 4.413 6.433 53.613
Lima . « . .« . . 247.213 25.241 29.160 301.614
PiUrfl & '« % eceun —_— e 919 ’ 919.
Trujillo . . « . . . —_— —_— 16.689 16.689

425.665 55.208 86.659 567.532




'SECRETARIA GENERAL
Oficina da Serviios do la Informacicn
‘Archivo Central

ALTAS DE HOSPITALIZADOS

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . « + s« . 7.433 1.317 1.451 10.201
Cafiete . . . . . . 2.143 1.353 2.097 5.593
Chiclayo . . . . . 13.698 1.681 2.349 17.728
Chincha . . . . . . 1.794 727 972 3.493
Chocope . . .+ . 6.175 925 1.200 8.300
Huacho . . . . . 15.598 1.662 2.279 19.539
Tea . . . . ses e ow 19.278 1.823 2.511 23.611
Lima . . . . . . . 73.697 9.691 10.545 93.933
Piura "% & % & & 3 — —_— 276 276
Trujillo . . . . . —_— —_— 1.112 1.112

139.816 19.178 24.792 183.786

ALTAS DE HOSPITALIZADOS — ESTANCIAS

PRODUCIDAS

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . ., 146.223 37033} 38.275 221.531
Cafiete i = & s « /& 22,919 15.067 19.520 57.506
Chiclayo « « s+ =« 3 234.898 41.443 52.266 328.607
Chincha v  w = w0 e 36.094 15.354 15.382 66.830
Chocope . . . . . 150.124 19.650 28.617 198.391
Huacho . . . . . 205.930 26.643 33.671 266.244
Ica 5 s & 52 & 4@ e 234.387 27.161 27.012 288.560
Lima . . . . . . 1'896.600 269.673 266.734 2'433.007
Piura . & & % G % i —— _ 2.930 2.930
Trujillo &5 5 & & —_— —— 18.014 18.014
2'927.175 452.024 502.421 3'881.620

MORTALIDAD DE HOSPITALIZADOS

1950 1951

Arequipa . . . . . . 2.2 1.9

Cafiete 3 .y -x ceicersw oe 1.8 0.8

Chiclayo .4 & « w. % 4 n 2.4 2.0

Chirfcha 4+ ¢ »: 0 % 1.1 1.1

Chocope . . . . . . 3.6 3.2

Huacho' s: & s & "% % 0w 2.3 1.4

Ica . TR RS 1.6 0.9

Lima Sy o o csces ar w6 e 3.2 2.9

Piura « v s swe @ 5 e — 3.1

Trujillo + « « « & « = — 1.3




'SECRETARIA GENERAL

‘ AfKEssalud | s

INTERVENCIONES QUIRURGICAS
1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . . 1.248 277 424 1.949
Callao a & & 5 -u & 2.916 36 371 3.323
Cafiete . & & & o & 3456 199 174 118
Chiclayo . . .« .+ . 912 101 143 1.156
Chincha . . . . . . 426 56 137 619
Chocope . . + s « = 1.298 223 308 1.829
HuachoO .. s . = » = 2.616 283 279 3.178
Ica . v .eiime e o owo® 1.707 224 193 2.124
Lima . 5 g9 4 b ® 37.987 7.791 8.177 53.955
Piura . 4 '« 6 3 » # —_— —_— 102 102
Trujillo . & wis’ o —_— —_— 283 283
49.455 9.190 10.591 69.236
RADIOGRAFIAS
1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . . 6.180 2.221 2.919 11.320
Callao s ¥ i 5 “ar w 12.606 1.732 2.020 16.368
Carfiete . 5 & & + & 643 664 670 1.977
Chiclayo . . . . . . 4.259 1.650 2.609 8.318
Chincha . . & e = 785 500 587 1.872
Chocope . . . . . . 2.656 893 1.380 4.929
Huacho . . . . . . 7.611 956 1.197 9.764
Ica 5 2 a e v 5 % % 2.934 749 1.082 4.765
Lima i i iader & & 4 67.226 13.829 20.196 101.251
Pisco & = u & & 4 s 1.902 170 227 2.299
Piura . o % & i & oa A —— 629 629
Trujillo . . . . . . —— —_— 1.121 1.121
106.802 23.264 34.637 164.603
RADIOSCOPIAS
1941/1949 1950 1951 Total !
Arequipa & & & & i 19.843 2.673 2.214 24.730
Callao = &t & T 4 & 39.303 991 5.934 46.228
Cafiete 37 i & & i a 1.395 1.485 1.704 4.584
Chiclayo . . . . -« 18.691 3.263 2.810 24.764
Chincha 5504 & 5 & 614 463 763 1.840
Chocope « « = + & » 14.714 2.564 4.181 21.469
Huacho . . . .« . 7.028 495 441 7.964
Ica . x o = v aEcEn o 13.121 2.763 2.789 18.673
Lima .+ « + + « (1) 93.921 —_— ——t 93.921
PisSco 5 & % o wow ™ 3.397 338 285 4.017
Piura . « +« + s = —_— —_— 402 402
Trujillo . . . . . . —— —_ 2.132 2.132
212.027 15.022 23.655) 250.704
(1) A partir del afio 1948, ha sido reemplazado en el Hospital de Lima
el servicio de Radioscopfas por el de Roentgenfotograffas.




'SECRETARIA GENERAL
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FISIOTERAPIA - APLICACIONES

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . .« . . . 6.116 2.316 2.079 9.610
Callao . « =+ =+ + 21.471 2.969 6.749 30.179
Cafiete « - « « « = 44 s —_— 44
Chiclayo . . . - - 16.681 2.921 3.229 22.831
Chincha . . « .« . . —_— 312 170 482
Chocope .+ « + = = 3.799 633 436 4.768
Huacho . . . . . . 4.416 388 204 5.008
Tca . » + = s = = = 3.162 1.624 1.241 6.927
Lima . « « « « « 166.265 19.047 19.623 203.836
Piura . . « « « « = —_— —_— 79 79
Trujillo . « « « . . —_— —_— 1.345 1.346

219.964 29.999 34.066 284.008

LABORATORIO CLINICO - ANALISIS

1941/1949 1950 1951 Total
Arequipa . . . . . 61.159 10.649 14.002 75.810
Callao . . . . . . 71.064 10.748 13.763 965.575
Cafiete . . . . . . 10.716 1.321 2.127 14.164
Chiclayo . . . . . 83.167 16.621 21.310 120.988
Chincha ., . . . . . 8.946 6.584 5.401 20.931
Chocope . . . . . . 32.616 9.404 11.724 63.744
Huacho . . . . . 61.631 6.938 7.415 64.984
Ica . . . . . .« . . 30.062 65.068 6.961 42.071
Lima . . . . . . 1026.666 219.765 241.934 1'487.366
Pisco o v o & w 4 4 5.248 1.166 948 7.362
Piura . , ., . . . . —y— —_ 1.361 1.351
Trujillo . . . wieew —_—— —_— 7.284 7.284

1'370.265 2817.164 334.210 1'991.629




SECRETARIA GENERAL
Oficina do Servicios do la Informacién
Archivo Ceniral

| bikessalud

MOVIMIENTO DE FARMACIA - INYECTABLES

= ¢ e £ —————————————————————————————————————————

DESPACHADOS

1941/1949 1950 1951 Total

Arequipa . . . . . 895.588 90.958 127.827 614.373
Callao . . . . . . 875.710 63.752 94.315 633.777
Cafiete . . . . . . 65.806 40.253 62.680 148.739
Chiclayo . . . . . 644.579 136.883 172.188 953.650
Chincha . . . . . 109.642 60.426 63.539 223.607
Chocope . . . . . 307.588 68.450 98.017 474.055
Huacho . . . . . . 4.416 388 204 6.008
Ica . :wie & # @ % @ 272.277 85.722 40.793 348.792
Lima . . . . . . b5'264.329 877.009 1'057.884 7'199.222
Pisco & & w = w is 40.486 9.200 12.013 61.699
Piura ; & & e ow e —_ —_— 12.169 12.169
Trujillo + + « & + » —— —— 47.664 47.664
l 8’344.615 1'501.074 1'917.518 11'763.207

] MOVIMIENTO DE FARMACIA - FORMULAS
PREPARADAS

1941/1949 1950 1951 Total

Arequipa . . . . . 178.669 33.805 54.228 266.702
Callao . . . . . . 404.986 73.186 89.372 567.543
Cafiete « . « « &+ = 37.199 26.778 41.593 105.570
Chiclayo . . . . . 369.204 66.754 82.283 518.241
Chincha . . . . . 65.769 38.081 53.413 157.263
Chocope + + + + . . 32.616 9.404 11.724 53.744
Huacho . . . . . 593.402 80.199 96.928 770.529
TIca i @ G e mi 4 o = 301.941 30.459 41.020 373.420
Lima . . . . . . §'715.406 655.774 871.418 7°242.598
Pisco &' & = = & » 85.142 14.770 20.545 120.457
Piura 5 & w2 sl v s —_— —_— 5.142 5.142
Trujillo . . . . . —_— —_— 40.916 40.916
7'995.292 1'057.201 1'465.953 10'518.446
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HOSPITAL OBRERO DE LIMA



(centenanio 'SECRETARIA GENERAL
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MOVIMIENTO DE PACIENTES

1941/-949 1950 1851 Total
1. Nuevos pacientes admitidos . . . 247.213 26.241 29.160 301.614
2. Pacientes admitidos para continuar tra-
tamiento .. .. .. .. .. .. .. .. GG W 431.466 62.702 76.083 570.2561
3. Hospitalizados .. .. .. .. .. «. .. .. 77.227 10.076 10.967 98.269
4. Altas .. .. 50 400 GO 00 0000 80 06 GO 73.697 9.691 10.546 93.933
b. Defunciones 00 oo 2.972 326 326 3.623
6. Hospitalizados pasa.ron a.l mes siguiente —_— 638 734 e
7. Reingresos a hospitalizacién .. .. 18.978 3.362 4.009 26.349
8. Pacientes remitidos otros Hospitales
CN. de S. 8. .. ¢v v oo o0 W dlases e 4.420 783 797 6.000
9. Nacimientos .. .. .. .. ss.we e aw % 8.463 1.661 1.932 11.946
10. Altas de lactantes .. .. .. «4 +0 ss us 8.294 1.506 1.907 11.707
11. Defunciones de lactantes .. .. e 174 29 33 236
12. Lactantes pasaron al afio slguiente o wie —_— 29 28 —
13. Nacido-muertos .. .. .. .. .+ 40 o0 s 193 63 49 295
SERVICIO DE EMERGENCIA
ATENCION 1941/-949 1950 1951 Total
Primeros auxilios:
a) Médicos .. .. oo ot EE 166.694 31.131 38.884 236.609
b) Cirugfa menor y curaciones Ve e M ep 29.128 3.464 2.612 35.104
c) Cirugfa mayor .. .. .. .. .. cu au un 1.134 179 178 1.491
De paclentes en tratamiento:
a) Medicina General .. .. .. .. .. .. .. 5.680 710 2.270 8.660
b) Gastro-enterologfa .. .. .. .. 0 4. s 560 78 217 865
c) Dermatologfa .. .. .. 2u ov 2 au oan an 460 100 3217 8717
d) Bronco, pulmonares .. .. «. +« s =1 = 1.698 4.206 4.806 10.610
e) Psiquiatrfa .. .. .. .. o0 e es va oee ows 278 30 38 346
f) Neurologfa .. .. .. Ji ss sa as os w8 e 116 33 38 187
g) Cirugfa General .. i, «i ‘as da e e wa 1.903 233 318 2.454
bh) Cirugfa Ortopédica .. .. .. .. .. .. .. 762 99 167 1.018
i) Cirugfa Pldstica .. .. .. .. . o 4u uu 1 1 —_ 8
J) Neuro-cirugfa .. .. .. .. .. v cu au s 2 — 26 28
k) Oto-rino-laringologfa .. .. .. .. .. .. 719 181 206 1.105
1) Oftalmologfa .. .. .. «. «0 vt su as = 304 19 34 367
m) Urologfa .. .. cv co co oo o0 oo ss a8 on 203 27 76 306
n) Venereologfa .. .. .. .. «. . 4a ws s 1.229 1.109 458 2.796
0) Ginecologfa .. .. v v to te o ce e o ows 257 98 144 499
P) Obstetricia .. .. .. .. (. i se ve e as 181 24 = 206
Q) Dental .. .. ¢v v v oo oo oo emomn e 684 121 212 1.017
211.673 41.849 60.910 304.432
FallecidoS .. «v ¢v 4o eo oo oo o0 o0 ae 167 26 47 229




SECRETARIA GENERAL
Oficina de Servicios e a Informacion
‘Archivo Contral

CONSULTAS ATENDIDAS EN LOS CONSULTORIOS EXTERNOS

1941-1949 1950 1951 Total
Medicina General . . . . . . . 835.468 109.917 138.706 1'084.091
Dermatologfa . . . . . . . . 238.360 33.462 37.904 309.716
Gastro-enterologfa . . . . . . . 101.514 16.181 16.971 134.666
Psiquiatrfa . . .« ¢« + & . . . 71.318 6.048 8.769 86.135
Bronco-pulmonares . . . . . . 206.973 39.044 54.540 300.557
Neurologfa . + & & & & s & « & 12.706 3.886 21.316 4.724
Cirugfa General . . . . . . . 226.611 29.339 32.240 287.190
Cirugfa Plastica . . . . . . . 11.206 1.633 1.781 14.619
Cirugfa Ortopédica . . . . . . 67.443 7.372 9.958 74.773
Neuro-cirugfa . . . . . . . . . 1.894 1.471 1.669 5.034
Oto-rino-laringologfa . . . . . 159.032 21.674 22.883 203.589
Oftalmologfa . . . . . . . . 227.402 20.758 22.436 270.596
Urologfa « » s+ & s & = 2 s o = 46.413 7.090 9.675 63.178
Venereologfa . . . . . . . . . 244.254 23.3568 30.754 298.366
Ginecologfa . . . . . . . . . 57.661 10.121 10.823 78.605
Obstetricia . . . + « & & & &« 61.679 10.102 12.144 83.925
Dental 3 & & & @ & G & @ & la 317.0156 42,313 43.410 402.738
Pediatrfa i & ‘o & e % e & W e 143.168 26.289 28.581 198.038
Mecanoterapia . . . . . . . . 67.5696 12.075 16.366 86.037
Terapia-ocupacional . . . . . . 65.393 3.061 1.968 10.422
38'082.106 425.184 506.302 4'013.591]

SERVICIO MEDICO Y OBSTETRICO DOMICILIARIO
Afios Primera Visita Visitas Repetidas Total
« K U S Do B a0 0na B o 18.452 43.423 61.875
bl S S 5 5 65 6 a0 50000 0000080600 6 8.643 12.436 21.079
8.351 15.368 23.719
7.813 12.606 20.419
7.913 138.748 21.661
7.271 13.248 20.519
8.631 14.977 23.608
15.111 14.861 29.972
Total ... 82.185 140.667 222.862
-3

SERVICIO MEDICO Y OBSTETRICO RURAL

Afios Primera Visita Visitas Repetidas Total
88.310 140.746 229.066
18.885 34.696 53.581
16.890 36.439 51.329
14.324 24.125 38.449
12.626 22.477 86.103
11.092 20.186 31.278
12.568 17.136 29.694
6.638 13.802 20.440
Total ...coeveeennnn. 180.323 308.607 488.930




SECRETARIA GENERAL
Oficina de Servicios de la Informacion

‘Archivo Conral

HOSPITALIZACION

1941-1949 1950 1951 Total
H M H M H M H M
Medicina . . . 30.332 5.086 3.331 671 3.398 610 37.061 6.267
Cirugfa . . . . 26.426 4.640 3.201 851 3.484 923 32.111 6.414
Tuberculosis . . . 1.384 370 166 45 136 32 1.686 447
Maternidad — 9.989 —_ 1.910 -— 2.384 —_ 14.283
57.142 20.085 6.698 3.377 7.018 3.949 70.858 27.411
Total . . . . 77.227 10.075 10.967 98.269
Sala-cuna . . . . 4.391 4.072 809 742 973 959 6.173 5.773
Total 8.463 1.651 1.932 11.946
ALTAS DE HOSPITAL — ESTANCIAS PRODUCIDAS
1941-1949 1950
| Estan- Prome- Estan- Prome-
! Altas cias dio Altas cias dio
Medicina . & o v . . 32.195 981.513 30.4 3.545 135.605 38:2
Cirugfa ;i 5 w e & 29.642 703.809 23.7 4.080 103.592 25.3 |!
Tuberculosis . . . .| 1.367 116.638 85.3 159 15.918 100.1
Maternidad . o e l 10.493 94.640 9.0 1.907 14.558 7.6
Total . . . . .+ « .| 73.697 1°896.600 26.0 9.691 269.673 27.8
| 1
1951 Total |
’ Estan- Prome- Fstan. Prome- i
' altas cias dio Altas cias dio |
| = = |
| |
AMedicina . . . . . | 3.642 122.436 33.6 39.382 1'239.554 31.4 !
Cirugia i W W 4.369 109.326 25.0 38.091 916.727 24.0
Tuberculosis . . 125 17.031 136.2 1.651 149.587 90.6
Maternidad . . . . 2.409 17.941 7.4 14.809 127.139 8.5
Total . . .p: = 2e: = ‘10.545 266.7384 25.2 93.933 2'433.007 25.9




'SECRETARIA GENERAL
Oficina do Servicios de a Informacion
‘Archivo Conral

INTERVENCIONES QUIRURGICAS

En la Secci6én operatoria del

Departamento de Cirngia: 1941-1949 1950 1951 Total
Cirugfa General . . . . . . . . . . 8.6256 1.286 1.411 11.222
Cirugfa Ortopédica . . . . . . . . 1.076 201 280 1.666
Cirugia Plastica 5 s 3 & & % ¥ (& o5 = 1.117 166 187 1.470
Cirugfa Tordxica . . « .« + « &« « + = 921 376 249 1.646
Neuro-cirugfa . s + = & ‘& & & 4 ‘= ‘& 340 176 156 670
Obstetricia & v % “d &' & i o & 7 Ge s 79 49 27 156
Ginecologia i & i §ElaieE S & W oW B e 561 91 131 783
Urologia = 5 s seves i s 5 & & % G oow 2.104 262 427 2.793
Oto-rino-laringologfa . . . . . . . . . 65.192 613 522 6.327
Oftalmologfa . & u & & & ¥ 5 4 & = & 615 181 168 964
En Emergencia:

Cirugfa mayor . . . . . . « « « « « = 1.133 180 178 1.491
Cirugfa menor . 4 « « s s w4 & % = & & 2.423 878 431 3.732
En Salas de Operaciones espsolales:
Maternidad . . . . . . - < . 4 4 4. o 1.461 274 365 2.090
Consultorios de Cinecologfa . . . . . 370 78 48 496
Urologia . RN W oW W W E W N fe 4.644 1.198 1.506 7.347
Oto-rino-laringologfa . . . . . . . . 4.832 1.4356 1.692 7.959
Oftalmologfa =« i+ =i # & = % % = 's % 2.596 349 411 3.355
Total o « s =2 = 1w wpimomie 37.987 7.791 8.177 53.955
DEFUNCIONES POR SERVICIOS
1941-1949 1950 1951 Total
H M p: 4 M H M H M
Medicina . . . . 1.345 186 117 26 132 23 1.694 235
Cirugfa . %+ « & = 465 82 84 13 96 22 644 117
Tuberculosis . . 692 176 69 13 36 13 796 202
Maternidad . . . —_ 26 _— 3 —_ 6 _— 36
Sala-cuna . . . . 108 66 18 11 21 12 147 89
2.610 836 288 66 283 76 3.181 678
Total . . . . . . 3.146 364 369 3.8569
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LABORATORIO CLINICO
1941.1949 1950 1951 Total
a) Anatomfa Patol6gica . . . . . .. 2.241 779 852 3.872
b) BEsputos . - « s+ ¢ s s s e . 36.678 7.386 8.555 652.619
c) Heces . . . - - 31L1RT 4.618 4.809 40.584
d) Lis. cef. rag. - . .o 10.783 3.356 2.844 16.982
e) Orina . . . W W W E E @ 185.797 28.836 30.076 244.709
f) Sangre . : - - - s w0 womew - 707.639 165.897 184.136 1'057.672
g) Secreciones diversas . . . . . 32.376 5.154 5.383 42.912
h) Diversos . . . - . 9.139 2.198 3.614 14.951
Emergenocia:
a) Sangre . . - - - SR 9.957 1.542 1.665 13.164
Total v di E 1'025.666 219.765 241.934 1'4817.365
MOVIMIENTO DE FARMACIA
1941-1944 1950
Prescrip- Pérmulas Inyecta- Prescrip- Foérmulas Inyecta-
clones fa- prepara- bles des- ciones fa- prepara- bles des-
cultativas das pachados cultativas das pachados
Policlfnico . . 1'784.568 3'103.027 2'357.982 147.238 361.533 414.085
Hospital 1'192.539 1'965.873 132.084 266.779 424.555
Serv. Rural . . 476.879 646.506 2'906.347 28.097 37.462 38.369
Total . . . . . 3'453.986 5'715.406 56'264.329 307.369 6655.774 877.009
1951 Total
Prescrip- FPoérmulas Inyecta- Prescrip- FPoérmulas Inyecta-
oclones fa- prepara- bles des- clones fa- prepara- bles des-
cultativas das pachados cultativas das pachados
Policlfnico . . 227.042 507.474 534.247 2'158.848 3'962.034 3'306.314
Hospital , . . 147.934 320.717 454.861 1'472.507 2'6p3.369 3'892.908
Serv. Rural . . 32.396 43.227 68.776 537.372 727.195
Total . . . . 407.372 871.418 1'057.884 4'168.727 7°242.598 7°'199.222
PRODUCCION DEL LABORATORIO DE FARMACIA
1941-1949 1950 1951 Total
gmnollas 8 S 5 e e e e s a4 e v s 71316.542 1'378.712 1°729.271 10°424.56265°
reParados e e e e e e e e 287.522 36.285 422.639 746.446
Sueros salinos . . . ... ...... 126.441 41.695 41.265 209.401
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1941-1949 1950 1951 Total

Radiografias . . . 67.226 13.829 20.196 101.251
Roentgenfotografias . . 41.272 24.290 31.594 97.156
Roentgenterapia . 2 = 12.986 1.806 2.245 17.037
Radioscopfas = 93.921 _— —_— 93.921

I ’ FISIOTERAPIA

1941.1949 1950 1951 Total

a) Corriente farddica . g S 179 —— — 179
b) Corriente galvadnica . . ¥ w, ¥ 11.642 1.507 1.981 15.130
c) Corriente galvano-faradica . . . 401 —_ —_— 401
d) Diatermia  wosiualaidateidiwia 81.694 9.964 11.669 103.327
e) Electro-cauterizaciones . SR 1.507 246 269 2.022
f) Electro-diagnéstico . . . . . . . 103 .12 3] 119
g) Ionizaciones . . . . aiile aloimiia 1.880 146 10 2.036
h) Infrarrojos . . I 5.630 1.135 355 7.120
i) Ultravioleta . § ren v W ¥ e e 21.023 2.299 1.842 25.164
j) TUltracorta wow . 36.059 3.257 2,055 42.301
k) Vasculacién . . . . . » oy e e 3.838 405 345 4.588
1) Electro-piroterapia . . . s e, 1.194 36 39 1.269
m) Hidromasaje . . . . T 116 40 23 179
Total -+ % - « = in ¥a 165.265 19.047 19.523 203.835

SERVICIOS DE

DIAGNOSTICOS Y TRATAMIENTOS
ESPECIALES

Afios Metabolimetria Electro-cardiogramas
63 ——r
202 251
309 188
272 172
1945 o e, ar e A e e e 339 209
458 400
438 636
494 396
562 598
763 907
781 1.114

4.681 4.771
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RACIONES SERVIDAS POR EL DEPARTAMENTO DE
DIETAS — EMPLEADOS

1941-1949 1950 1951 Total
Desayunos:
Personal técnico y administrativo 687.072 159.890 123.377 970.339
Personal auxiliar y de servicio 1'079.404 149.473 190.169 1°419.046
Almuerzos:
Personal técnico y administrativo . 1'263.961 224.693 219.494 1'708.148
Personal auxiliar y de servicio . . . 1'390.716 211.802 217.542 1'820.060
Comidas:
Personal técnico y administrativo . 990.437 198.172 171.920 1'360.529
Personal auxiliar y de servicio . . 1'373.448 187.526 216.326 1°777.300
Raciones especiales . . . . . . . . . 512.644 57.487 33.231 603.362
7297.682 1'189.043 1'172.059 9'658.782
RACIONES SERVIDAS POR EL DEPARTAMENTO DE
DIETAS — HOSPITALIZADOS (x)
1941-1949 1950 1951 Total
Desayunos:
Enfermos a régimen comin . . . 1'574.694 156.867 159.623 1'891.084
Enfermos a dietas especiales 608.397 130.817 136.929 876.143
Almuerzos:
Enfermos a régimen comGn . . . 1'570.086 156.836 169.523 1'886.445
Enfermos a dietas especiales . . . 615.313 130.786 136.929 883.028
Comidas:
Enfermos a régimen comGn . . . . 1'568.917 166.836 1659.5623 1'885,276
Enfermos a dietas especiales 612.540 130.786 136.929 880.266
Lactantes:
(x).—Inclufdo los pacientes de Emer-
gencia y Trénsito . . . 6'5674.948 865.398 895.143 8'335.489
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ASEGURADOS HOSPITALIZADOS, REMITIDOS DE OTROS HOSPI-
TALES Y POLICLINICOS DE LA CAJA NACIONAL
DE SEGURO SOCIAL

1941-49 1950 1951 Total

Procedencia:

Arequipa . . . . . . . . 59 21 26 106
Callao « &' & % & * 5 4 2.848 481 412 3.741
Cafiete . & o i v 5 = & = 21 27 50 98
Chiclayo . . . . . . . . 186 34 32 252
Chincha, . . . . . . . . 66 23 24 113
Chocope . . . . . % T & 103 26 7 136
Huacho . . . . . . . . 774 112 131 1.017
Ica . o % w & & 8 % s W 235 36 64 335
PISCO v v o & = @ iwiw w 128 23 38 189
Trujfllo & = « & &« » & « — _— 13 13

Total . . . . . . 4.420 783 797 6.000
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ENFERMEDADES DECLARADAS: Enfermos dados de alta y
fallecidos durante el ano de 1950

ALTAS PALLECIDOS

Hombres Mnujeres Total Hombres Mujeres Total

ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS

Tuberculosis del aparato respiratorio ... ... ... ... ... 349 71 420 80 16 96
Tuberculosis, otras fOTMAS ... ... «1s ses 2o sse ses sas 157 23 180 20 2 22
Sifilis ¥y sus secuelas ... ... ... ‘.. cee eae wan eea e 139 16 164
Blenorragia .. ... 3 — 3 5
Fiebre tifoidea y parutifoldeas ce . WEE FEE WeE RAR awel weie 105 19 124 4 1 1
Fiebre ondulante (BrucelosiS) ... ... .s.e sve ces sss ous 286 48 334 3 1
Disentierfa ... ... .ttt ittt i wer aae eae eee ot waa 33 1 34
Erisipela ... ... .. cov ee. ool can WeE aEe SeE  dea we5 4 5 9
Difteria ... .. 1 — 1
Coqueluche (tos ferina) 1 — 1 1
Encefalitis infecciosa aguda ... ... ... .. .. cur eae 3 —_ 3 1 -
Viruela ... ... v o 5] WA s e ofoNs [e 51 Mefe GEEE s ene W W 1 1 2
VATICEIA vvv vve v e e e e e e e e s 1 — 1
Sarampién ... ... ..4*... 30 7 317
Paludismo (Malarla) Y % 15 — 15
verruga ... .. e e e . A .. 2 — 2 _ 6
Tcdah, las deMmld enfermédades Wfecelosas y paghbitarias 224 23 247 6
£
TUMORES
. . 34
Tumores malignos ... ... . G R e 51 35 86 26 g 0
Tumores benignos o de natmaleza no especlficada Som: 121 74 196 9
ENFERMEDADES ALERGICAS DE LAS GLANDULAS
ENDOCRINAS, DEL METABOLISMO Y DE LA NU- 1 4
TRICION @ tiv e vie e e et e e e e o 164 46 200 3
ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DI LOS ORGA- . 6
NOS DE LOS SENTIDOS ... ... c.. evu sss ans ans 17 8 26 6
ENFERMEDADES MENTALES, PSICONEUROSIS Y 1 1
TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD .. .. .. =y 146 32 178 —
ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO Y DE 2 1 3
LOS ORGANOS DE LOS SENTIDOS .. .. ..:i «ss =« b 3 8 .
— 2
MeningitiS no meningoc6elca ... ... ... <.t cen was wen 6 3 8 2
Pardlisis cerebrales ... ... ... ... v ... 1 —_— 1 T 5 14
Otras enfermedades del sistema nervioso .. ... s+ eos 364 66 420
ENFERMEDADES DEL APARATO CIRCULATORIO
i 2
Fiebre reumédtica ... . 46 6 62 2 1 A
Otras enfermeddaes del corazén See  EEU MEGE  WUE NE SEfeE 196 27 223 13
ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRATORIO
Gripe o influenza ... ... ... tie cit ten tee e waa sans 97 23 120 3
NEeUMONIA ... .ttt it ter tee tee tte tnn vne sae ase nas 123 10 133 3 —
Bronquitis ... . i e e 174 20 194 5
Otras enfermedades del aparato 1esph atono I 288 37 326 4 1
ENFERMEDADES DEL APARATO DIGESTIVO 3 3
Ulceras del estémago y del duodeno ... ... ... ... ... 167 ) 9 176 g
Apendicitis ... ... ... ... ... S R 138 49 180 4 2
Hernia y obstrucciéon intestinal e . 250 56 306 , 8
Enfermedades del higado, de la vesicula hlllax y del p&n- 7 1
CTEAS tvv vvv tee vne ten oun see nen oun e e R R 216 60 275 10 8 13
Otras enfermedades del aparato digestwo S b oK - We eee 963 211 1,174
ENFERMEDADES DEL APARATO GENITO-URINARIO
Nefritis y neufrosis ... .. cury i wew e 39 10 49 6 2 8
Otras enfermedades del aparato genital Gags  wwiE e eues 289 64 363
PARTOS, COMPLICACIONES DEL EMBARAZO Y DEL
NACIMIENTO Y DEL PUERPERIO:
Complicaciones del embarazo, del parto y del estado puer- e 2
peral ... ... R w0 E . o T — 360 360 — 2
Parto normal ... ... ... cie cre sen ten o tee e een e ae- 1,602 1,502
ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO CE-
LUIZAR . .g cvo e Moo Lol XX FEE .20 o F) EE RE: 352 64 406
ENFERMEDADES DE LOS HUESOS Y DE LOS ORGA-
NOS DEL MOVIMIENTO:
Artritis, reumatismo y otras ... ... .. cie o een ses sas 379 46 426 1 = 1
VICIOS CONGENITOS DE CONFORMACION ... ..: «s- 82 26 108 4 _— 4
CIERTAS ENFERMEDADES DE LA PRIMERA INFAN-
ACCIDENTES, ENVENENAMIENTOS Y VIOLENCIAS:
Otros AcCIABNEES ... vor vee cue wes oes i whe wws e 276 12 291 45 1 46
OTRAS ENFERMEDADES NO ESPECIFICADAS O MAL
DEFINIDAS ... .ttt tit vt vttt tie tie tee eee e 131 226 3517

6,406 3,285 9,691 276 60 326
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HOSPITAL OBRERO DE LIMA

ENFERMEDADES DECLARADAS, ENFERMOS DADOS DE ALTA
Y FALLECIDOS EN 1951

Ne de DADOS DE ALTA FALLECIDOS

Nomenclatura Internacional de 1950 (Abreviada) -
Orden H M Total H M Total

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS (01

- 138)
1 Tuberculosis del aparato respiratorio (001 - 008) ... ... ... 396 78 474 (13 12 67
2 Tuberculosis, otras formas (010 - 019) ... ... ... ..:s o= 187 29 216 14 b 19
3 Sifiles y sus secuelas (020 - 029) ... ... . 160 7 167 1 — 1
4 Infecciones gonocécicas y otras venéreas (030 - 039) 27 - 27 — -_ —
6 Fiebre tifoidea y paratifoideas (040 - 041) ... ... ... ... 79 16 96 6 —_— b
86 Fiebre ondulante (brucelosis) (044) . mEE e R 113 19 132 2 _— 2
7 Disenteria en todas sus formas (045 - 048) ... ... ... 32 1 33 —_ — —
9 Angina estreptoc6cica (061) ... ... SO wanet RS0 DERGE WA 4 — 4 — = —
10 Erisipela (063) ... .. e aiv s wONTN TEWEel SO e 1 — 1 —_— — —
13 Infecciones meningocécicas (057) cav ea . WA FES WA WS 6 1 1 — = -
17 Encefalitis infecciosa aguda (082 - 083) ... ... ..¢ «u. oo 4 3 1 2 2 4
18 Viruela (084) ... c.iv vii tet tee eee ten eee wea wes was was 2 —_ 2 T - ==
19 Sarampion (085) ... ... i et it ven ae wan aee aee aes 6 —_— 6 —_ = —
20 Varicela (087) ... .. G o AR (RS CWADE  (elEW  SrEE  wow 1 —_ 1 — s =
22 Paludismo (Malaria) (110 - 117) 14 6 19 p= — -
23 Verruga ... e e N BN @ deren  dein  swik 4 —_— 4 = — —
24 Todas las demds enfermedades infecclosas o parasitarias
(130 = 138) vur vev cvn vee ave wee ee. @EE el s s 701 150 861 1 — 1
II TUMORES (NEOPLASMAS) (140 - 239)
26 Tumores malignos (140 - 205) ... ... 73 40 113 10 14 b4
26 Tumores benignos o de naturaleza no especlfica.da. (210 - 239) 206 17 282 — — -
27 I1II ENFERMEDADES ALERGICAS DE LAS GLANDULAS
ENDOCRINAS DEL METABOLISMO Y DE LA NUTRI-
CION (240 - 260) ... . €0 18 78 4 — 4
28 IV ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORG.-\-
NOS HEMATOPOYETICOS (290 - 249) ... 317 6 42 18 6 24
29 V ENFERMEDADES MENTALES, PSICONEUROSIS Y TRAS-
TORNOS DE LA PERSONALIDAD (300 - 326) ... . 166 68 218 — L =
VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO Y DE LOS
ORGANOS DE LOS SENTIDOS (330 - 398) ... ..
30 Meningitis, exceptuada la meningocécica y tuberculosa (340) 229 S0 269 4 — 4
31 ParAlisis (360 - 3567) ... ... . 30 8 38 —t s SO
82 Otras enfermedades del sistema nervloso (360 - 398) 103 27 130 20 6 26
VII ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO
(400 - 468)
33 Arterioesclerosis y enfermedad degenemtivas del corazén (420
97 3 T 238 16 263 4 — 4
34 Otras enfermedades del corazﬁn (410 - 468) e e 108 10 118 13 2 16
VIII ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRATORIO
(470 - 627)
86 dQarippe o influenza (480 - 483) ... ... vt v weas aaa aas 178 68 236 — = —
36 Neumonfa (490 - 493) ... ... ee trr wan wee aas was aaen 1566 5 161 b 3 1
87 Bronquitis (600 - 602) ... ... . SR . 170 a7 197 —_— — y——
38 Otras enfermedades del aparato respiratorlo (510 - 627) 383 68 441 [ -— ]
IX ENFERMEDADES DEL TUBO DIGESTIVO (680 - 587)
39 Enfermedades del estémago y del duodeno (6540 - b546) ... 268 16 274 2 —_ 2
40 Apendicitis (660 - 663) ... . . 163 48 201 — —_ —
41 Hernia y obstruccién intestinal (560 - 661) T 180 64 234 7 1 8
42 Otras enfermedades del aparato digestivo (571 - 578) 866 70 426 2 1 3
43 Enfermedades del higado, de la vesfcula biliar y del péncreas
(680 - 687) ... ... 178 86 264 11 — 11
X ENFERMEDADES DEL APARATO GENITO URINARIO
(600 - 637)
44 Nefritis y nefrosis (690 - 594) ... ... 67 10 67 12 1 13
46 Otras enfermedades del aparato genito- urinano (590 - 637) 121 81 202 e —= —_—
X1 ALUMBRAMIENTO Y COMPLICACIONES DEL EMBARA-
ZO, NACIMIENTO Y PUERPERIO (640 - 689)
€6 PAarto NOTMAL ... i et tie tin e eee eee eie eee e — 2,018 2,018 — 1 1
¢7 Complicaciones del embarazo. del parto y del estado puer-
peral (670 - 689) ... . — 370 370 —_— 4 4
¢8 XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO CDLULAR
(690 - T718) ... .. 331 49 380 — — —
XIII ENI‘ERMEDADES DD LOS HUDSOS Y ORGANOS DEL
MOVIMIENTO (720 - 749)
49 Artritis, reumatismo excepto fiebre reumética (720 - 727) ... 121 32 163 —- — —_
50 Otras enfermedades de los huesos y 6rganos del movimien-
to (730 - 749) ... .. 274 26 300 — — o
51 XIV VICIOS CONGENITOS DE CONFORMACION (750 - ‘59) 146 1 167 = — =
XV1I SINTOMAS Y SENILIDAD (780 - 796)
63 Senilidad 'in mencién de psicosis (794) ... . 4 _— 4 = - -
XVII ACCIDENTES, ENVENENAMIENTOS Y VIOLDNCIAS
(800 - 994)
67 Otros accidentes (910 - 999) ... ... 417 38 466 26 2 28
XVIII OTRAS ENFERMEDADES NO ESPSCIFICADAS O
MAL DEFINIDAB ... .c. vit tvr ver vee ain ann as 200 230 430 g 5 13

TOTALES ... ... ... ... ... 6.656  3.889 10.546 262 84 326
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