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Presentacion

El Seguro Social de Salud- EsSalud es una institucién administradora de fondos intangibles de la
seguridad social, adscrita al Sector Trabajo y Promocién del Empleo; con personeria juridica de
derecho publico interno y autonomia técnica, administrativa, econdmica, financiera, presupuestal
y contable. Tiene el encargo de recepcionar, captar y gestionar los fondos de la seguridad social
en salud para brindar cobertura a los asegurados y sus derechohabientes, mediante el
otorgamiento de prestaciones de salud, econémicas y sociales, que corresponden al régimen
contributivo de la Seguridad Social de Salud.

Al mes de junio del afio 20217 la poblacién asegurada es 11,624,573 asegurados?, disminuyendo
en 132,503 asegurados en relacion a marzo del 2021. El 47% de asegurados se encuentran en
las Redes de Lima y Callao, es decir que, 47 de cada 100 asegurados de EsSalud estan adscritos
a las redes de Rebagliati (1,979,510), Sabogal (1,845,608) y Aimenara (1,596,254). Asimismo, un
23 % de asegurados se ubican en cuatro redes asistenciales, las mismas que superan los 600 mil
de adscritos: La Libertad (695,213), Arequipa (681,263), Piura (678,310) y Lambayeque (630,980).
Por otro lado, siete (7) redes asistenciales tienen menos de 100 mil asegurados adscritos: Pasco
(94,407), Apurimac (89,993), Huancavelica (81,583), Amazonas (74,092), Tumbes (70,568),
Moyobamba (54,387) y Madre de Dios (38,256). Estas siete redes asistenciales albergan al 4%
del total de asegurados del pais.

Asimismo, en el marco de la Ley 26790; se brindan cuatro tipos de prestaciones econémicas:
i) Subsidio por Incapacidad Temporal para el Trabajo. ii) Subsidio por Maternidad, iii) Subsidio por
Lactancia y iv) Prestacion por Sepelio.

Las prestaciones sociales se brindan a los asegurados adultos mayores y asegurados con
discapacidad a través de los Centros de Adulto Mayor (CAM), Circulos de Adulto Mayor (CIRAM),
Centros de Rehabilitacion Profesional y Social (CERPS) y Modulos Basicos de Rehabilitacion
Profesional y Social (MBRPS).

El presente informe se elabora en concordancia con la Directiva N° 08-GG-ESSALUD-2015
“Directiva de Seguimiento, Control y Evaluacién del Plan Operativo Institucional del Seguro Social
de Salud — EsSalud”; y muestra los resultados obtenidos al Il Trimestre de ejecucion del Plan
Operativo Institucional (POI) 2021, por los Organos Centrales y Desconcentrados en el marco de
sus competencias. El proceso de evaluacion del POl 2021 al Il Trimestre, se realiza sobre la base
de las actividades y metas aprobadas; sin embargo, es preciso indicar que la demanda para la
atencion a poblacion afectada con la COVID-19, particularmente por la presencia de la segunda
ola, impacta en los resultados obtenidos por lo que se describe las acciones realizadas en este
aspecto y los esfuerzos desplegados por las Redes Asistenciales, Redes Prestacionales,
Institutos, 6rganos de linea y drganos de soporte, que reorientaron sus actividades a fin de atender
y contener la Pandemia.

El segundo trimestre del afio 2021 ha estado marcado por la contencién de la Segunda Ola de la
Pandemia con la aparicion de nuevas variantes del virus, lo que motivé la determinacion de nuevas
medidas restrictivas para contener los contagios, asi como el reforzamiento en la capacidad de
respuesta de EsSalud, frente a la pandemia. Asimismo, en el mes de marzo se dio inicio al proceso
de vacunacion de la poblacion en general segun lo planificado por el Sector Salud, proceso que
ha demandado la habilitacion de locales, personal y logistica para la vacunacion a nivel nacional.

. Esta situacion ha exigido que la institucion priorice la atencion a la pandemia, fortaleciendo sus
Ao >\ recursos financieros, humanos y materiales, dejando de realizar algunas otras actividades.

' Cuadros Estadisticos POB_ESSALUD 2021 — Intranet, publicado el 27 de julio de 2021
2 Esta conformada por la Poblacion Afiliada (acreditada) mas los asegurados (titulares y derechohabientes), que tuvieron alguna
acreditacion en los ultimos doce (12) meses (incluyendo periodo de determinacién de poblacién).




Resumen Ejecutivo

La Gerencia de Planeamiento Corporativo de la Gerencia Central de Planeamiento y
Presupuesto, en el marco de sus competencias efectua el seguimiento y monitoreo del
cumplimiento de las actividades y metas de los indicadores aprobados en el Plan Operativo
Institucional 2021, desagregado a nivel de dependencias.

El Presupuesto Institucional de Apertura y el Plan Operativo Institucional correspondientes al
afo 2021 fueron ratificados mediante Acuerdo de Consejo Directivo N° 10-6E- ESSALUD-
2021, del 30 de diciembre de 2020, los mismos que fueron desagregados y aprobados
mediante Resoluciones de Gerencia General N° 129 y 589-GG-ESSALUD-2021,
respectivamente.

La Gerencia de Planeamiento Corporativo, con la finalidad de sistematizar el proceso de
seguimiento y evaluacion de actividades operativas e iniciativas de gestion del Plan Operativo
Institucional ha implementado un aplicativo que permite mejorar los proceso de Formulacién
y Evaluacion del POI, el cual se encuentra en operacién a través de la red informatica de
EsSalud, la que se encuentra en la siguiente ruta: http://10.0.29.197/GPC/modulo.php; la
misma que cuenta con videos tutoriales y guias que sirven de orientacion para su operatividad.

Ejecucion presupuestal

Con relacion presupuesto institucional de Apertura (PIA), asignado a las Redes Asistenciales
por un monto de S/. 9,810.12 millones de soles para gastos en bienes, servicios y personal,
al Il trimestre muestra una ejecucion del 49.7% respecto a lo asignado. Asimismo, a nivel de
los Organos Centrales®, se asigné un presupuesto por la suma de S/. 1,808.32 millones de
soles, mostrando una ejecucion del 57.9% respecto a lo asignado para el ejercicio 2021. La
ejecucion presupuestal a nivel de Egresos Operativos®, alcanzé un total de S/ 6,560.16
millones de soles que representa el 54.34% respecto al PIA asignado para el ejercicio 2021.

Asimismo, al segundo trimestre del 2021, la ejecucion presupuestal de Egresos Totales,
compuesto por: egresos operativos, gastos de capital y egresos por transferencias, asciende
a S/. 6,975.8 millones de soles que representa el 54.99% respecto al PIA para el ejercicio del
afio 2021.

Respecto cumplimiento de las actividades operativas al Il trimestre 2021, los 6rganos
centrales programaron 397 actividades, mostrando que el 80% de ellas, con un nivel de
cumplimiento excelente (entre el 90 y 100% de cumplimiento de sus metas). Asimismo,
tenemos 8% de actividades de 6rganos centrales no muestran avances debido a que fueron
modificadas por la necesidad de respuesta ante la segunda ola de la pandemia o han sido
reprogramadas para el lll y/o IV Trimestre.

El cumplimiento de las actividades de las prestaciones asistenciales priorizadas respecto a
lo programado al Il trimestre 2021 son los siguientes: Consultas Externas 136.54%,
Intervenciones Quirtrgicas 79.28%, Paciente-dia 92.90%, Emergencias 100.98%, Atencién
de Enfermeria 245.65%, Atenciones de Nutricién 166.03%, Sesiones Odontolégicas 56.50%,
Atenciones de Trabajo Social 108.13%, Atenciones de Psicologia 200.85% y Atenciones de
Psicoprofilaxis Obstétrica 109.94%.

3 Organos Centrales (Programas Centrales Administrados por Encargo, AFFESALUD y del Fondo Agrario).
1 Egresos Operativos (Redes Asistenciales, Organos Centrales, Decreto Legislalivo N° 20530 y de las transferencias del MTPE).
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Resultado del cumplimiento de las actividades y subactividades a nivel de Objetivos
Estratégicos

OEl 1: “Proteger Financieramente las Prestaciones que se brindan a los Asegurados
garantizando una gestion eficiente de los recursos”.

 Respecto a los Ingresos por Recaudacion, Transferencias, Intereses y otros conceptos,
captados a traves de las Cuentas Corrientes y de Ahorros a cargo de la Gerencia de
Tesoreria, se tiene que, durante este |l Trimestre los ingresos a través de las Cuentas
Corrientes y de Ahorros fue del orden de los S/ 3,561.15 MM, siendo el 83% por concepto
de Recaudacion Neta Convenio SUNAT (S/ 2,958.22 MM).

e La Recuperacion de Deuda no Tributaria (reembolso de prestaciones), al cierre del I
Trimestre alcanzé la cifra de S/ 45.73 MM, donde Lima contintia ocupando el primer lugar,
con un 33.28% (S/ 15.22 MM), seguido de Arequipa con un 9.91% (S/ 4.53 MM), en tanto
que en un tercer lugar se ubica Junin con un 9.29% (S/ 4.25 MM).

¢ Al cierre de junio 2021, el Valor del Patrimonio de ESSALUD por Régimen Legal ascendio
a S/ 3,255.55 MM, del cual el 73.64% corresponde al Fondo Ley N° 26790-RT, en tanto
que el 4.36% pertenece al Fondo de Excedentes Temporales de Tesoreria, el 19.07%
pertenece al Fondo Ley N° 30478 AFP y por ultimo el 2.93% corresponde a otros
regimenes de Ley, transferidos por la Gerencia de Tesoreria para su respectiva
rentabilizacion.

¢ Al cierre del mes de junio 2021, la Rentabilidad Nominal Anual expresada en Moneda
Nacional del Fondo de Salud Ley N° 26790-RT, fue de 3.42% (acumulada durante los
uitimos 12 meses).

o Al ll Trimestre 2021, se percibieron ingresos totales por S/ 6,995.3 MM, representando un
avance de 54.6% respecto al marco aprobado de ingresos (S/ 12,811.9 MM), en tanto que
los egresos totales alcanzaron la suma de S/ 6,975.8 MM, con un avance de 55.0%
respecto al marco anual (S/ 12,684.8 MM).

e Se informo y se registro en el aplicativo SIS FONAFE la evaluacion de la ejecucion del
Presupuesto de Inversiones Fondo Bruto de Capital (FBK) de ESSALUD, el cual tiene un
avance del 57.07% al 30 de junio.

e Se evaluaron las 18 OSPES a nivel nacional que cuentan con auditores de seguros, de las
cuales solo 17 OSPES ejecutaron auditorias puesto que la OSPE Corporativa no
contemplo la ejecucion de auditorias de seguros en el segundo trimestre 2021.

* Se realizé el monitoreo del uso de lectores biométricos no moviles ubicados en las 73
IPRESS Institucionales, como parte de la prevencion y deteccion de posibles vulneraciones
al Sistema de la seguridad social.

¢ Durante el Il Trimestre 2021, se atendieron en forma oportuna 46 expedientes judiciales en
calidad de cosa juzgada, lo que significé un desembolso de S/ 2.34 MM de soles.

o La Gerencia de Contabilidad cumplié, con elaborar y oportuna presentacion de los Estados
Financieros correspondiente a los meses de abril, mayo y junio 2021 ante las instancias:
FONAFE, SUSALUD, MEF, entre otras.

¢ Se ha realizado un total de 315 notas de prensa con informacion Institucional de Lima y
Provincias.

e Durante el Il Trimestre, se han realizado las siguientes campanas: Campana por el Dia del
Donante de drganos y tejidos, Camparia Dia Mundial del Donante de Sangre, Campana
Dia Mundial de la Hipertension Arterial, Campafia Heladas y Friaje 2021, el Plan de
Comunicacién por el Dia Mundial de la Lucha contra el Cancer de Prostata, y el Plan de
comunicaciones Dia Mundial Actividad Fisica.

.o Asimismo, En el marco del Plan de Estrategia Publicitaria, durante el segundo trimestre del

" 2021, se realizaron las siguientes camparias: Campafia No Bajemos la Guardia, Campana

Donacion de Organos en Tiempos de Covid-19 y Campafia No Bajemos la Guardia |l Etapa.
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OEl 2: “Brindar a los asegurados acceso oportuno a prestaciones integrales y de
calidad acorde a sus necesidades”

e La Gerencia de Politicas y Normas de Atencién Integral de Salud, en el segundo trimestre
ha elaborado 11 documentos técnicos que fueron aprobados: 10 por el Despacho de la
GCPS y 01 por Gerencia General.

* Respecto a Salud Complementaria, se elaboré el Instructivo para la Organizacion de la
Educacion Grupal Remota con Medicina Complementaria en el marco de la Emergencia
Sanitaria por la COVID-19 y Boletines de Medicina Complementaria.

e En cuanto a Salud Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo, se aprobo el documento
técnico " Guia para el cuidado de la Salud Mental del personal de la salud en el contexto
de la COVID-19 en el Seguro Social de Salud” y la "Guia para la Implementacién del Plan
de Vigilancia, Prevencion y Control de la COVID-19 en el Trabajo".

¢ La Gerencia de Politicas y Normas de Atencion Integral de Salud, durante el Il Trimestre
ha realizado 27 asistencias técnicas referido a: la Atencion Odontoestomatologica y de
Guia de Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencién en el contexto
de la Emergencia Sanitaria por la COVID-19 en EsSalud; Manual de Vacunacion Segura
en EsSalud V4, Fortalecimiento de manejo de Tuberculosis Pediatrica, 03 Asistencia
Técnica Virtual de Plan Nacional para la Promocién de la Donacion Voluntaria de Sangre
2021-2022 en EsSalud, Atencion de pacientes con oxigenoterapia de alto flujo en
ambientes de atencién critica temporal del EsSalud, Normas para el Almacenamiento
Transporte y conservacion de vacunas contra la COVID-19, Estrategias para disminuir la
Mortalidad Materna en Redes, Organizacién y Funcionamiento de las Unidades de
Cuidados Paliativos en EsSalud, Fortalecimiento de los cuidados criticos en EsSalud,
Procedimiento para la Auditoria de Calidad de las Prestaciones de Salud EsSalud.

* En cuanto a medicina complementaria, se realizé 02 asistencias técnicas, que contaron
con la participacion de 129 personas.

¢ Asimismo, se realizaron 16 Asistencias Técnicas de salud ambiental y seguridad y salud
en el trabajo y 03 Asistencias Técnicas Virtuales en temas relacionados a Inteligencia
Sanitaria.

« Enelll Trimestre, se han realizado 25 asistencias técnicas en Mejora Continua de la calidad
y en acreditacion 05 Redes de EsSalud.

« En cuanto a Telemedicina, al Il trimestre se capacité a 135,090 Profesionales de la Salud,
de 29 Redes Asistenciales y 03 Redes Prestacionales en 358 sesiones de
Telecapacitaciones.

¢ Se desarrollaron 02 evaluaciones en relacién a la implementacién del Sistema de Gestion
de la Calidad en |la Red Asistencial Huaraz y la Red Asistencial Tarapoto.

« Durante el Il Trimestre, se ha atendido el 67.1% de solicitudes (reclamos, pedidos de
intervencion, consultas y sugerencias) dentro del plazo, las mismas que fueron registradas
en el Registro Informatico de Atencion al Asegurado (RIAA).

+ Se realizaron 7,465 acomparfiamientos a asegurados en el proceso de atencién con
sospecha de diagnoéstico oncolégico.

« EIl Servicio de Atencion Permanente al Asegurado en los Servicios de Emergencia ha
continuado en los 08 Hospitales Nacionales®, contando en cada hospital con 05 delegados.

« Durante el Il Trimestre, se han atendido 2,120,241 solicitudes de citas por los canales de
EsSalud en Linea (canales telefénico y virtual) de las 26 redes a nivel nacional. Asimismo,
se ha atendido 1,101,663 solicitudes a través de EsSalud en Linea en el ambito de Lima y

— Callao, por sus canales telefénico y virtual.

N,

® hospitales nacionales: H.N. Guillermo Almenara Irigoyen, H.N. Edgardo Rebagliati Marlins, H.N. Alberto Sabogal Sologuren,
H.N. Carlos Alberto Sequin Escobedo, H.N. Adolfo Guevara Velasco, H.N. de Alta Complejidad Virgen de la Puerta, H.N.
Almanzor Aguinaga Asenjo y H.N. Ramiro Priale Priale.




e La Linea 107% durante el Il Trimestre, ha atendiendo 889,560 llamadas, brindando
orientacion en temas de la salud como prevencién del coronavirus, medicina general,
psicologia, nutricidn, casos de violencia contra la mujer y otros.

e El Programa Farmacia Vecina ha atendido 126,447 llamadas, las cuales son registrados
en el aplicativo de SIGAH del operador logistico SALOG para su atencion a través de la
asignacion de una farmacia cercana al domicilio del asegurado.

e Se ha brindado 85,869 informes a familiares de Pacientes Hospitalizados en IPRESS de
EsSalud por COVID-19 (INFOFAM)’, siendo atendidas por un staff de médicos auditores
que acceden al EsSI| para verificar la evolucion de los pacientes registrada por los médicos
tratantes de las diferentes IPRESS.

+ Se logré incorporar la auditoria electronica, para un mejor control de las certificaciones
meédicas vinculadas a las Prestaciones Economicas® en 20 centros asistenciales.

o Alll Trimestre, se harealizado 08 investigaciones y sus respectivos reportes de Resultados
de Investigacion (RRI), los cuales han sido publicados en la pagina web® de IETSI.

« Se llevo a cabo el concurso para el Premio Kaelin en Ciencias de la Salud 2021, en su
modalidad Publicaciones Cientificas, el cual incluy6 la premiacion de 10 investigadores'™.

¢ Enelll Trimestre se cuenta con 02 Guias de Practica Clinica aprobadas™’.

e Se ha generado un link de naotificacion virtual de eventos atribuidos a la inmunizacion y/o
vacunacion (ESAVI), disponible en el link'2.

= Asi mismo, se capacito a 115 profesionales de salud de centros asistenciales de la
institucion sobre cémo notificar los ESAVI y sospechas de incidentes las cuales se llevo a
cabo a través de 03 reuniones virtuales.

« Se han realizado sesiones de capacitacion virtual dirigida a 05 Comités de
Farmacovigilancia y/o Tecnovigilancia (CFVTV), con el objetivo de educar a los integrantes
de cada comité en la implementacion de farmacovigilancia activa a las vacunas contra la
COVID-19.

e En el Il Trimestre se publicaron 09 documentos técnicos de evaluacion: Dictamenes
Preliminares de Evaluacion de Tecnologias Sanitarias y Reportes Breves.

« Durante el Il Trimestre, se han realizado un total de 11 revisiones de especificaciones
técnicas de condiciones de uso de productos farmacéuticos, dispositivos médicos y
equipos biomédicos.

« Por otro lado, se ha realizado la revision y/o actualizacion de descripciones técnicas/fichas
técnicas de 73 tecnologias de tipo dispositivos medicos, equipos biomédicos y otras
tecnologias relacionadas.

e Asimismo, se realizaron 63 evaluaciones de expedientes de autorizacion de productos
farmacéuticos (auditorias), dichas evaluaciones se realizaron de acuerdo a lo establecido
en la Directiva N°03-IETSI- ESSALUD-2016, y en la Directiva N°01-IETSI-ESSALUD-2017.

o Durante el segundo trimestre se capacitaron a 39 personas en temas de investigacion.

e Se aprobo el “Lineamientos para la ejecucion del fondo para el desarrollo de la
investigacién en salud 2021".

+ Se ha suscrito 04 convenios de intercambio prestacional con los Gobiernos Regionales de
San Martin, Tacna, Pasco y Cajamarca, en el marco del DL 1466.

« Al mes de junio se cuenta con 24 convenios y 22 contratos correspondientes a los
principales rubros como servicios del primer nivel de atencién, hemodialisis y APP.

e El Programa de Atencién Domiciliaria, al mes de junio 2021 realizé las siguientes
actividades: Visitas Domiciliarias (Visitas Médicas: 39,650, Visitas Médicas Especializadas:
13,147, Visitas de Enfermeria: 41,086 y Visitas de Tecnélogo Médico: 38,508),

© Canal telefénico de tres digitos, gratuito y a nivel nacional, que cuenta con un soporte tecnolégico de 120 canales y un staff de
profesionales de la salud que atienden las llamadas de manera continua e ininterrumpida de lunes a domingo durante las 24
horas del dia.

' Para pacientes internados por COVID-19.

¢ Certificados de Incapacidad Temporal para el Trabajo — CITT e Informes Médicos de Calificacion de la Incapacidad — IMECI.

¢ hitp://wwaw essalud gob.pelietsi/desarrll_invest inv_realizadas.html

19 http /fveww essalud.gob.pelietsi/pdfs/farmacoytecno/RS 030 IETSI ESSALUD 2021.pdf

" hitp /ivaww essalud.gob pefietsifquias pract clini.html

2 hitps.//docs google . com/forms/d/e/1FAIpQLSegbPIEqnZ 1Bg6LPThqd708COEARX9gTaW 1znpoURY CsyMajQ/viewform
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Teleconsultas (Atenciones de Teleconsulta por medicina general: 243,525 y Teleconsultas
por Medicina Especializada: 138,409), Telemonitoreo (Atenciones de Tele Consulta por
medicina general: 27,768) y Teleorientacion (Atencion por Enfermeria: 20,168, Por Terapia
Fisica: 24,551, Por Psicologia: 16,393, Por Servicio Social: 9,444, Por Nutricion: 5,596 y
Por Odontologia: 4,141).
Durante el Il Trimestre, se atendié oportunamente 195,627 toma de muestras domiciliarias
para beneficio en el manejo de pacientes afiliados a PADOMI.
o Teleconsultas™ atendidas al mes de junio por especialidad asciende a 265,200 atenciones
siendo estas: 54,849 Teleconsulta PADOMI, 56,736 Teleconsulta a pacientes Cronicos,
109,897 Teleconsulta Especializada y 43,718 PADOMI Nifios.
Teleradiologias atendidas al mes de junio por tipo de estudio asciende a 128,019 Informes
de lecturas de imagenes radiolégicas (atenciones), desagregadas en: 40,562 Informes de
lecturas de Tomografias (TAC), 85,489 Informes de lecturas de Rayos “X" y 1,968 Informes
de lecturas de Mamografias.
Telemonitoreos atendidos al mes de junio, se realizaron 179,794 opiniones especializadas
a través de la telemedicina, desagregadas en: 667 pacientes con Covid-19 UCI, 44,037
Teleurgencias y 135,090 Telemonitoreo Covid-19.
Durante el Il Trimestre, se ha implementado 01 servidor PACS el Hospital 1| Buen
Samaritano de la Red asistencial Amazonas, el cual tiene como finalidad reducir el tiempo
en los examenes auxiliares.
Asimismo, se implemento el servicio de Teleradiologia, lectura e informe a distancia de
estudios radiolégicos en 10 centros; el cual permite la reduccién de las brechas entre la
oferta y la demanda.
Al Il Trimestre, se han realizado 1,300 visitas de deteccion a las diferentes unidades criticas
de los diferentes centros asistenciales de EsSalud, MINSA, Clinicas Particulares a nivel
Nacional.
En el Il Trimestre, se obtuvo 11 autorizaciones para disponer de los érganos del fallecido
con fines de trasplante, de las cuales se realizaron los siguientes trasplantes: 13 trasplantes
de rindn en el HNGAI. 06 trasplante de higado: 05 en el HNGAI y 01 en el HNERM.03
trasplantes de corazon en el INCOR.01 trasplante bipulmonar en el HNGAI,
Al ll Trimestre, se realizé 07 operativos de procura a nivel nacional, logrando 17 trasplantes
de cérneas: 01 HNERM, 12 HNGAI y 04 en el IPO.
Se recibieron 02 donaciones: otorgada por la Organizacién Panamericana de la Salud—
OPS/OMS, consistente en 20 tablets marca Lenovo Tab M8 al Area de Onco-Hematologia
del Hospital Guillermo Almenara y la segunda, del Hospital Santa Cabrini-CHDSLD,
Montreal-Canada, consistente en 31 camas, 16 camillas, 16 colchones y 9 almohadas
hospitalarias.
Durante el |l Trimestre, se obtuvieron 02 reconocimientos internacionales a EsSalud:
Reconocimiento del International Patient Services de la Universidad de California San Diego
Health a EsSalud y el Reconocimiento fue otorgado por la Asociacion Internacional de la
Seguridad Social (AISS) a EsSalud.
El cumplimiento de las actividades de las prestaciones asistenciales priorizadas respecto
a lo programado al |l trimestre 2021 son los siguientes: Consultas Externas 136.54%,
o Intervenciones Quirurgicas 79.28%, Paciente-dia 92.90%, Emergencias 100.98%, Atencién
/- . de Enfermeria 245.65%, Atenciones de Nutricion 166.03%, Sesiones Odontologicas
é&@ 56.50%, Atenciones de Trabajo Social 108.13%, Atenciones de Psicologia 200.85% vy
i =~ Atenciones de Psicoprofilaxis Obstétrica 109.94%.
/o El otorgamiento de prestaciones econémicas al |l trimestre 2021 muestra los siguientes
avances en cumplimiento de metas fisicas: Incapacidad Temporal (48%), Maternidad
(62%), Lactancia (92%), Sepelio (223%); y la ejecucién presupuestal total de las
prestaciones economicas presenta un avance de 82% en relaciéon a lo programado para

'3 Las Atenciones del servicio de Teleconsulta se han implementado en 24 especialidades: Oncologia Médica, Urologia General,
Gastroenterologia, Endocrinologia, Nutricién, Neurologia, Ortopedia y Traumatologia, Geriatria, Dermatologia, Neumologia,
Reumatologia, Pediatria, Medicina Interna, Medicina Fisica y Rehabilitacion, Tecnoélogo Médico en Terapia Fisica y Rehabilitacion,
Oftalmologia, Ginecologia y Obstetricia, Cardiologia, Especialidades Pediatricas, Ginecologia, Otorrinolaringologia, Psiquiatria,
Reanimacién y Terapia del dolor.




dicho periodo. Es importante precisar que la ejecucién presupuestal de las prestaciones
por incapacidad temporal para el trabajo y maternidad ha sido de 59% y 61%,
respectivamente. La diferencia porcentual de la meta fisica (expedientes) y la presupuestal
se da debido a que, para el caso de incapacidad temporal para el trabajo y maternidad se
tiene expedientes que pueden contener mas de una solicitud valorizada.

En cuanto a la ejecucion de actividades de prestaciones sociales, la Gerencia Central de
la Persona Adulta Mayor y Persona con Discapacidad (GCPAMyPCD), al Il trimestre ha
logrado un buen avance en el cumplimiento de sus metas en los CAM, CIRAM, CERPS y
CIRAM, respectivamente; actividades que administra: Centros del Adulto Mayor (CAM),
logro el 75.68% (Bueno); Circulos del Adulto Mayor (CIRAM), obtuvo el 65.01% (Regular);
Moédulos Basicos de Rehabilitacion Profesional y Social (MBRPS), logré el 98.35%
(Excelente); Centros de Rehabilitacion Profesional y Social (CERPS), obtuvo el 86.40%
(Bueno).

Al 1l Trimestre se ha dado énfasis en la organizacion de servicios de prestaciones sociales
para las personas adultas mayores bajo la modalidad virtual en el marco de la pandemia
por COVID-19; con el fin de promover el mayor numero de inscripciones y participacion de
personas adultas mayores de las actividades programadas en los Centros del Adulto Mayor
(CAM) y Circulos del Adulto Mayor (CIRAM).

Con relacion a las actividades dirigidas a la Persona Asegurada con Discapacidad de todo
ciclo de vida y grado de discapacidad (fisica, mental, intelectual y sensorial), que se brindan
a través de los 4 Centros de Rehabilitacion Profesional y social (CERPS) y 13 Médulos
Basicos de Rehabilitacion Profesional y Social (MBRPS) de EsSalud. Asimismo, se cuenta
con una nueva oferta de Servicios “Programa de Rehabilitacion Online”, otorgada a través
del uso de las tecnologias de la comunicaciéon para la poblacion con discapacidad
asegurada que no cuenta con Unidad Operativa y/o se encuentra impedida de desplazarse
a la Unidad Operativa, la misma que se ha implementado en el Il trimestre, ampliando la
cobertura de atencién a mas regiones del pais.

Se logré concluir con el Estudio de Preinversion del proyecto de inversion "Creacion del Hospital
General Juanjui de La Red Asistencial Tarapoto - ESSALUD".

Se logro suscribir el Acta de Recepcion de la Obra "Mejoramiento de las condiciones de
atencion del Servicio de Hospitalizacion del Hospital || Huancavelica - Red Asistencial
Huancavelica".

Durante el Il Trimestre se han consignado en el Registro de Necesidades de Inversion
(RNI) 172 Necesidades de Inversion en calidad de Aptas.

Asimismo, a la fecha se cuenta con 1,725 necesidades de inversion calificadas como aptas
(1,096 de las FINI's y 6929 necesidades de inversién del Plan Director de Inversiones PDI).
Se ha registrado informacién de ejecucion de las inversiones a cargo de cada administrador
y/o ejecutor del Presupuesto de Inversiones FBK en el MOSEI en los meses de abril, mayo
y junio 2021.

Se logro6 realizar la visita In Situ referido a la gestiéon de mantenimiento de la infraestructura
hospitalaria del Hospital Il Luis Negreiros Vega, del Hospital | Carlos Alberto Cortez
Jiménez, del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, del Hospital | Huariaca y del Hospital
[1l Daniel Alcides Carridn.

Asimismo, se logro realizar la visita In Situ referida a la gestion de mantenimiento del
equipamiento hospitalario del Hospital || Gustavo Lanatta Lujan, Hospital Il Iquitos y del
Hospital Il Huaraz.

En el marco del Estado de Emergencia Sanitaria se ha elaborado los Documentos
Equivalentes del 76 Inversiones Tipificadas como IOARR.

Asimismo, en el |l Trimestre se logré elaborar 218 condiciones generales de adquisicion de
equipamiento ligados a inversiones (IOARR y Otros Gastos de Capital).

Se logro suscribir el contrato para el Servicio de Consultoria "Mejoramiento de los Servicios
de Salud del Hospital |l Talara en el Distrito de Parifias, Provincia de Talara, Departamento
de Piura".

Asimismo, se elaboré 03 Términos de Referencia relacionados a contratacion de la
Ejecucidén y supervisién de obras y fueron remitidos a la GCL.
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e Se emitio los ultimos Certificados de Avance de Equipamiento (CAO-E) del Plan de
Reposicion y Actualizacion de Equipamiento (PRAE) de los Complejos Hospitalarios Kaelin
y Barton.

e Con respecto a las ofertas laborales convocadas al Il Trimestre de 2021 se aprecia que
concursaron entre cargos y servicios 4,190 ofertas laborales en las distintas modalidades
logrando coberturar en 2,931 de ellas, alcanzando un porcentaje de cobertura del 70%.

 Se ofertaron 569 plazas, lograndose adjudicar el 99.82% (568) plazas SERUMS 2021-, lo
cual permite contar con profesionales de la salud y mantener las prestaciones de los
servicios en los establecimientos de salud del primer nivel de atencion.

e En cuanto a Residentado Médico, se ofertaron 630 plazas, lograndose adjudicar el 94%
(595 plazas). Asimismo, el 30 de junio egresaron 720 Médicos como Especialistas del
Programa de Residentado Médico.

¢ El Centro de Operaciones de Emergencia - COE de EsSalud, como resultado del monitoreo
de peligros, emergencias y desastres, ha emitido 369 productos en el segundo trimestre,
distribuido entre Reportes Diarios, Boletin Mensual, Boletines Informativos, Reportes
Preliminares, Reportes Complementarios, Comunicados y Notas Informativas.

e En el marco de la gestion del riesgo de desastres, han realizado supervisiones en 06 Redes
Asistenciales Junin, Pasco, Huancavelica, Ica, Tarapoto y Loreto lograndose visitar 10
Establecimientos de Salud, 01 Centro del Adulto Mayor - CAM.

¢ Asimismo, es importante sefalar que dentro de estas supervisiones también se visité 5
Vacunatorios mavil y peatonal y 2 plantas de oxigeno; en el marco de la Declaratoria de
Estado de Emergencia Sanitaria y la Gestion del Riesgo del Desastre.

OEI 3: “Impulsar la transformacién digital y la gestion para resultados centrada en los
asegurados logrando modernizar la institucion”

¢ Se aprob¢ el Manual de Operaciones de la Red Prestacional Lambayeque, el Manual de
Operaciones del Hospital Nacional Aimanzor Aguinaga Asenjo, el Manual de Operaciones
del Hospital Tuman y el Manual de Operaciones de la Red Asistencial Jaén.

¢ Se culminaron y validaron 25 Manuales de Procesos y Procedimientos que reflejan la
situacion actual - Version AS IS, segun el siguiente detalle: 24 Procesos a cargo de 6rganos
de la Sede Central y 01 Procesos a cargo de 6rganos desconcentrados de EsSalud.

¢ Se desarrollé y publicé infografia tematica de Perfil de la poblacion asegurada activa' al |
Trimestre 2021.

« Se elabord informes técnicos referido al Perfil del asegurado (situacion de los asegurados
de EsSalud, su crecimiento y evolucion en el tiempo) y de los efectos del COVID-19 en la
mortalidad de los asegurados (informacion continua y dinamica por grupos de edad).

* Se desplegado diversos reportes de estadisticas generadas y reportadas directamente
desde el Sistema ESSI, dichos reportes permiten centralizar los datos a nivel nacional y
pueden ser consultados, con el acceso a la intranet institucional. Dichos reportes seran
validados previa a la implementacion general de los reportes.

¢ Se logro garantizar la continuidad de los servicios informaticos en la plataforma de
comunicaciones mediante servicio de apoyo y mantenimiento de red datos y telefonia de
la Sede Central y Complejo Arenales.

* Asimismo, se garantizé la continuidad operativa de los equipos de comunicaciones que

permitan coadyuvar a la atencién de los asegurados mediante: Servicio de Transmision de

datos, servicio de Internet e instalacion de enlaces de datos para nuevas sedes y

~ampliacién de ancho de banda a nivel nacional.

Suscripcion anual de 112 licencias para las areas orientadas al estudio de proyectos de

inversion, mantenimiento e infraestructura a nivel nacional.

* Se cuenta con un sistema de gestion de reclamos implementado, el cual ha permitido
cumplir con las obligaciones de remision de informacién de reclamos a SUSALUD de
acuerdo con la normatividad vigente.

4 Son aquellas personas que han adquirido un seguro de salud con EsSalud, sea bajo la modalidad personal (potestalivos) o
bajo la modalidad empresarial declaracion social colectiva (seclor publico — privado).
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« Se ha logrado continuar la integracion del Sistema ESSI, con los diferentes sistemas de las
empresas proveedoras de insumos de Laboratorio, a fin de transferir de forma automatica
las solicitudes de examenes de laboratorio. Al respecto, al segundo trimestre se cuenta con
290 interfaces implementadas en las IPRESS.

« Se ha logrado el intercambio de informacion de inmunizaciones y se ha realizado nuevas
adecuaciones en base a los requerimientos formulados por el area usuaria.

« Mantenimientos en la Plataforma VIVA: Billetera Electréonica Movil GMONEY, Actualizacion
de la autenticacion, Actualizacién de Certificado Digital (HTTPS), Actualizaciones en el
cronograma de pagos, Actualizaciones en conexiones a nube.

¢ Se ha realizado el seguimiento y monitoreo de las herramientas de gestion institucional
(POl FONAFE, POl desagregado por dependencias).

e Durante el Il Trimestre, se reformuld el Plan Anual de Contrataciones 2021, en el SEACE,
teniendo como resultado 63 versiones ingresadas en el SEACE (Version del 64 al 132), las
cuales consideran inclusiones y exclusiones al PAC 2021.

« Realizaron 155 estudios de mercado para determinar el valor estimado y/o referencial de
los procedimientos de seleccién que seran convocados en la Sede Central.

o Respecto al stock de bienes estratégicos de productos farmacéuticos, durante el segundo
trimestre, la disponibilidad de productos farmacéuticos de 98.32% (720 items).

¢ Respecto al stock de Bienes estratégicos (Materiales Médicos), durante el segundo
trimestre la sostenibilidad de la disponibilidad de materiales médicos fue de 96.44% (665
items).

e En el Il Trimestre, la cobertura critica de productos farmacéuticos fue de 1.68%, lo cual
implica haber logrado reducir |la tasa de desabastecimiento.

e Asimismo, la cobertura critica de materiales y dispositivos médicos fue de 3.56% lo cual
significa que no se pudo disminuir la cobertura critica planteada.

e Durante el Il Trimestre, se ha logrado concretar 367 contratos de productos farmacéuticos,
44 contratos de dispositivos médicos y 6 contratos de material de laboratorio haciendo un
total de 417 contratos para el abastecimiento de bienes estratégicos.

e Se han logrado concretar 208 estudios de mercado: en enero, 59 en abril y 80 en mayo y
69 en junio 2021.

e Se halogrado convocar al Il Trimestre 2021: 129 contrataciones directas de un total de 192
del PAC, 5 subastas inversa electronica de un total de 11 del PAC, 1 contrato internacional
de un total de 1 del PAC, y 3 acuerdo marco de un total de 4 del PAC lo que hasta ahora
representa un avance del 61% del PAC.

o Se ejecutd el seguimiento a las acciones para el tratamiento de los riesgos o situaciones
adversas resultantes del servicio de control simultaneo, correspondientes a los meses de
enero, febrero y marzo del 2021, a través de 62 situaciones adversas contenidas en 31
informes de control simultaneo, de las cuales se implementd 11 situaciones adversas.

e Se elaboraron 03 Hojas informativas de verificacion del Registro INFOBRAS,
correspondiente a los meses de abril, mayo y junio respectivamente, de la verificacion del
Registro INFOBRAS, concluyéndose la falta de actualizacién del registro de obras en cada
uno de los meses indicados.

e Se ejecutaron 22 Servicios de Control Concurrente, con alcance a nivel nacional,
orientados a procesos de vacunacién, abastecimiento de medicamentos, infraestructura, y
algunos servicios prestacionales.

e La OFIN realizé 06 actividades de difusion/comunicacioén interna y externa en materia de
integridad y lucha contra la corrupcion. Asimismo, realizé 07 actividades de sensibilizacién

_ ylo capacitacion en materia de integridad, transparencia, ética y lucha contra la corrupcion.

v e Durante el Il trimestre se realizaron las acciones de supervision al cumplimiento de la
% Declaracién Jurada de Intereses, asi como se llevaron a cabo talleres y comunicaciones
enviadas via mailing a todos los servidores y funcionarios obligados a la presentacién de
la Declaracion Jurada de Intereses.
¢ Se atendio oportunamente 68 Expedientes PAD, a efectos de que los érganos instructores
ejecuten las acciones administrativas correspondientes dentro de los plazos otorgados por
la normativa de la materia.
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 Se realizaron 06 aplicaciones del mecanismo de "Usuario Oculto" al funcionamiento y
operatividad de la linea 107, esta aplicacion se llevd a cabo con la participacion de seis
personas seleccionadas e instruidas por la Oficina de Integridad, quienes se les
proporciond un codigo cifrado.

¢ En cuanto a la supervision permanente de la publicacion y/o actualizacion del Portal de
Transparencia Estandar, la OFIN verificé que el nivel de cumplimiento de actualizacion y/o
publicacion de los rubros tematicos, es del 87%.

e Se ha publicado conforme a los plazos establecidos, en el Portal de Transparencia
Institucional, la Informacién Econémica-Financiera (Estados Financieros y Flujo de Caja
Ejecutado) correspondiente a los meses de: abril, mayo y junio 2021.

» Durante el Il trimestre, se registraron 257 solicitudes de acceso a la informacién publica en
el sistema RSAIP (Registro de Solicitudes de Acceso a la Informacion Publica), de las
cuales 234 solicitudes fueron atendidas dentro del plazo establecido.

e Al Il Trimestre, se ha concluido satisfactoriamente con el proceso completo de
implementacién del Sistema de Gestion Antisoborno 37001:2016 en dos Hospitales
Nacionales: La Red Prestacional Sabogal y La Red Prestacional Aimenara.

o La GCAJ durante el Il Trimestre, logré presentar 2,174 escritos ante instancias Judiciales,
Fiscales y Tribunales Arbitrales; asimismo realizaron 124 diligencias mediante audiencias
virtuales y 13 informes de defensa legal presentadas por servidores y ex-servidores civiles,
ejerciendo la defensa de la institucion, salvaguardando sus intereses.

¢ Al |l Trimestre la OFIN, ha recibido un total de 1,118 denuncias de las cuales 756 han sido
calificadas como competencia de OFIN y 362 han sido derivadas al dérgano
correspondiente.

e Durante el Il Trimestre, se ha realizado un total de 305,065 transacciones's entre
afiliaciones de asegurados y derechohabientes, en actualizacion de datos, cambios de
adscripcion, acreditaciones complementarias y por Latencia, asi también de las
prestaciones econémicas por Incapacidad Temporal, Maternidad, Lactancia y Sepelio.

¢ Durante el Il Trimestre, se realizaron 02 encuestas de satisfaccion, que, en medio de la
coyuntura se lograron obtener resultados favorables.

e La Direccion de Investigacion en Salud ha brindado asistencia técnica a 02 Comités
Institucionales de Etica en Investigacion (CIEl), de la Red Asistencial Arequipa y el INCOR.

Actividades no programadas

Durante el segundo trimestre 06 érganos centrales y 04 érganos desconcentrados reportaron
la ejecucion de actividades que no se encontraban programadas en el POl 2021 desagregado
por dependencias. Las principales actividades reportadas son las siguientes:

e Coordinacién de otras actividades interinstitucionales con diferentes organismos
internacionales.

¢ Elaboracién y/o actualizacién de normativas para el uso, inclusién, exclusion, modificacion
o evaluacion de productos farmacéuticos.

+ Implementar acciones de preparacién y respuesta institucional ante la posible tercera ola
pandémica del COVID-19 a fin de contribuir a la reduccion del impacto sanitario, social y
econdémico en el pais.

+ Fortalecer el acceso oportuno a la atencion y el tratamiento médico domiciliario de los

pacientes con sospecha o confirmacién de COVID-19.

Elaboraciéon y aprobacion del Plan de Acciones de Hospitales Seguros Frente a los

Desastres de EsSalud 2021, el cual se aprobdé mediante Resolucién de Presidencia

Ejecutiva N° 443-PE-ESSSALUD-2021, de fecha 14 de mayo de 2021.

/ e Difusion de Guias de Practica Clinica. Asimismo, se realizé6 Apoyo técnico con el desarrollo

de GPC por parte de las Redes Asistenciales.
« Reunion Técnica para la Implementacion de la Historia Electrénica de Rehabilitacién
Profesional y Social.

15 Atencion de la Plataforma en Linea (llamadas, whatsApp y correos atendidos).
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« Brindar atenciones de consulta externa especializada a pacientes POST COVID-19.
e Habilitacion de infraestructura H | Naylamp para pacientes COVID-19 y 140 camas
hospitalizacién paciente COVID Leve-Moderado-Grave.

Acciones realizadas en el marco de la Declaratoria de Emergencia Sanitaria Nacional

Debido a la Declaratoria de la Emergencia Sanitaria Nacional por la pandemia del COVID-19,
EsSalud ha realizado las siguientes acciones durante el |l trimestre para la contencién,
prevencién, asi como el tratamiento de casos de positivos.

e Aprobacién de normativa que regule y procesos dentro del estado de emergencia sanitaria
cComao.

v

v

v

v

Se aprobé el “Documento Técnico Orientador para la Implementacion de los Circulos
de Apoyo a la Salud y Grupos de Apoyo al paciente en EsSalud”.

Se aprobo el “Documento Técnico Orientador para la Atencion de pacientes con
oxigenoterapia de alto flujo en ambientes de atencién critica temporal de EsSalud”.

Se aprobo el Documento Técnico “Atencidn del Crecimiento y Desarrollo de la nifia,
nifio y adolescente en el contexto de la COVID-19, en EsSalud”.

Se aprobé el Documento Técnico “Manual del Sistema de Alarma de Emergencias
Obstétricas mediante la activacién de claves en EsSalud”.

Se conformé el Comité Nacional de Prevencion y Andlisis de la Mortalidad Materna —
EsSalud 2021-2022.

Se aprobo el Documento Técnico “Instructivo para la Organizacion de la Educacion
Grupal Remota con Medicina Complementaria en el marco de la Emergencia Sanitaria
por la COVID-19".

Acciones Operativas realizadas:

La Red Prestacional Rebagliati, inauguro una planta generadora de oxigeno medicinal,
esta planta tiene la capacidad de producir 20 metros cubicos por hora que equivale a
48 balones de oxigeno medicinal por dia, fue donada por la organizacién “Hombro a
Hombro".

Se puso en operatividad la nueva Villa EsSalud Huaraz, que contara inicialmente con
50 camas hospitalarias con puntos de oxigeno cada una. Para la puesta en marcha de
esta Villa, se ha contratado, 10 médicos, 20 enfermeras, 15 técnicos en enfermeria, 01
técnico en laboratorio, 01 quimico farmacéutico, 01 técnico de farmacia, 01
nutricionista, 01 tecnologo en terapia fisica y 02 choferes asistenciales.

La Red Asistencial Arequipa, puso en funcionamiento al 100% la planta generadora de
oxigeno medicinal en la Villa Cerro Juli. Esta planta tiene una produccién de 50 metros
cubicos y cuenta con la capacidad de abastecer oxigeno a través del sistema
empotrado a 40 camas de hospitalizacién y a una canula de alto flujo de la mencionada
Villa.

La Red Asistencial Arequipa, aumentoé el nimero de profesionales de la salud en la Villa
Cerro Juli; conformado por 20 médicos y 20 enfermeras que pertenecen al Hospital
Peru de la Gerencia de Oferta Flexible (GOF).

Asimismo, inauguré un nuevo Centro Regional de Telemedicina, con cerca de 30 box
o cabinas que ofrecen distintas especialidades médicas; este espacio cuenta ademas
con sala de monitoreo, sala de tele capacitacion, tele orientacion, teleimagenologia y
telereferencia.

La Red Asistencial Piura, recepcioné 04 plantas generadoras de oxigeno, para reforzar
y redoblar la atencién de los pacientes que padecen de Covid-19, las cuales seran
instaladas 02 en la Villa EsSalud Piura y 02 en el Hospital | Sullana.

La Red Asistencial Puno, puso en marcha la ampliacién del Servicio de Emergencia en
el Hospital Base permitira el manejo adecuado de pacientes Covid y no Covid en areas
diferenciadas.

El Servicio de Patolégica Clinica y Banco de Sangre del Hospital Nacional Adolfo
Guevara Velasco, de la Red Asistencial Cusco, logré la acreditacion del laboratorio de
la Unidad de Biologia Molecular con bioseguridad Nivel II; esta certificacion otorgada
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por el Instituto Nacional de Salud (INS) permite al Hospital Adolfo Guevara Velasco
continuar realizando la deteccién molecular de la COVID-19.

v La Red Asistencial La Libertad, firmé la alianza estratégica con el Instituto de Medicina
Legal y Ciencias Forenses para brindar una atencién de prevencion de enfermedades
cronicas como la diabetes, hipertension arterial, obesidad, entre otras, en 120
colaboradores. El Programa tendra una duracion de 03 meses, estara a cargo de un
equipo multidisciplinario de profesionales en salud altamente capacitados.

v' La Red Asistencial La Libertad, puso en funcionamiento 03 plantas generadoras de
oxigeno, 02 plantas en el Hospital de Alta Complejidad Virgen de La Puerta, y otra en
el Hospital | Victor Soles Garcia de la provincia de Vird. En conjunto, las plantas
instaladas generaran hasta 240 balones diarios de este insumo. Con la nueva
infraestructura, la Red EsSalud La Libertad, cuenta en total con 06 plantas de oxigeno.

v' La Red Asistencial La Libertad informé 67 nuevos médicos culminaron su segunda
especializacion en el Hospital Nacional de Alta Complejidad Virgen de la Puerta,
Hospital IV Victor Lazarte Echegaray y el Hospital Il Chocope.

v' Las Redes Asistenciales (Arequipa y Cusco) implementaron medidas de prevencién
frente a la COVID-19 e implementaron el Plan de contingencia y protocolos de atencién
elaborados por el Seguro Social de Salud.

Limitaciones o inconvenientes presentados en el proceso de cumplimiento de las
actividades.

El estado de emergencia por la pandemia de la COVID-19 y las disposiciones establecidas,
representaron la limitacion mas recurrente sefialada por los 6rganos centrales y érganos
desconcentrados, de las que se puede mencionar las siguientes:

e Debido a las disposiciones por el estado de emergencia decretadas por el gobierno, se
tuvieron que suspender la realizacion de las tareas de supervision, capacitacion y
asistencia técnica de forma presencial, actividades que implican desplazamiento fisico,
este hecho gener¢ la necesidad de adecuar mecanismos a distancia.

e Limitaciones tecnoloégicas para la realizacion del trabajo remoto, tales como
enlentecimiento en la red del servidor de EsSalud, dificultad en el acceso remoto a los
sistemas SAP por capacidad del servidor, poca capacidad de los correos electrénicos para
adjuntar archivos.

o Los Organos Desconcentrados informan que la principal limitacion es el factor recursos
humanos (asistenciales y administrativos) para la atencién de paciente NO COVID, debido
a licencias y trabajo remoto, otorgados en el marco de la Emergencia Sanitaria por la
COVID-19. Asimismo, la cobertura parcial del personal contratado por area COVID, para
areas criticas y atencion domiciliaria.

¢ Recarga laboral del personal de salud y de algunos responsables de Iniciativas de Gestidn,
debido a muiltiples actividades programadas por la Emergencia Sanitaria COVID-19 y la
Camparna de Vacunacion contra la COVID-19, para poder acelerar la reactivacion de las
atenciones en los EESS.

 Demoras en dar respuesta a solicitudes y/o consultas que se realizan para los procesos de

evaluacion, supervision o requerimiento de opiniones técnicas, lo cual retrasa la

elaboracién de los planes de accién dentro del plazo establecido y la implementacién de
las medidas preventivas/ correctivas.

El desconocimiento de procesos y procedimientos por parte de las Redes Asistenciales. El

proceso de planilla depende de la informacién que brindan los Organos Desconcentrados.

Los cambios frecuentes de gestores de Recursos Humanos. El incremento de trabajo

remoto del personal de la oficina por la Pandemia Covid-19.

Conclusiones

+ La atencidén y contencién de la Segunda Ola de la COVID-19, asi como el proceso de
vacunacion, motivo la implementacion de nuevas medidas, asi como el reforzamiento en
la capacidad de respuesta de EsSalud, frente a la pandemia. Esta situacién ha exigido que
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la institucion priorice la atencion a la pandemia y la vacunacion, fortaleciendo sus recursos
financieros, humanos y materiales, dejando de realizar algunas otras actividades.

o Respecto al desempefio de los Organos Desconcentrados, pese a las dificultades que ha
conllevado las disposiciones del estado de emergencia para contener la pandemia por el
COVID-19, el 93.5% de los érganos desconcentrados lograron culminar el registro en el
SISPQI, de informacion para el informe de evaluacién de sus iniciativas de gestion.

o Respecto a la ejecucién de las actividades asistenciales priorizadas respecto a lo
programado al Il trimestre 2021 son los siguientes: Consultas Externas 136.54%,
Intervenciones Quirargicas 79.28%, Paciente-dia 92.90%, Emergencias 100.98%,
Atencion de Enfermeria 245.65%, Atenciones de Nutricion 166.03%, Sesiones
Odontologicas 56.50%, Atenciones de Trabajo Social 108.13%, Atenciones de Psicologia
200.85% y Atenciones de Psicoprofilaxis Obstétrica 109.94%. La ejecucion que ha sido
significativamente mas alta que la programacion, se debe a las acciones complementarias
implementadas para satisfacer la demanda tanto respecto a la COVID-19 como para otras
patologias.

« En lo que se refiere al otorgamiento de las prestaciones econémicas, se cumplié con el
81% de lo programado para el Il trimestre 2021, en metas fisicas (156,874 solicitudes
procesados) y el 82% en metas valorizadas (S/ 309'934,908 soles).

e En prestaciones sociales al segundo trimestre 2021 se tiene que, de los programas
ofertados en los Centros del Adulto Mayor (CAM), se ha llegado a un 75.68% de avance;
los Circulos del Adulto Mayor (CIRAM), muestran un avance del 65.01%; los Centros de
Rehabilitacion Profesional y Social (CERPS), tiene una ejecucién que supera el 86.40% de
las metas programadas y los Modulos Basicos de Rehabilitacion Profesional y Social
(MBRPS), cumplieron con el 98.35% de las actividades y metas programadas.

¢ Al segundo trimestre del 2021, la ejecucidén presupuestal de Egresos Totales, que
comprende a los egresos operativos, gastos de capital y egresos por transferencias,
asciende a S/. 6,975.8 millones de soles que representa el 54.99% respecto al PIA para el
ejercicio del afio 2021.

o Al segundo trimestre del 2021, la ejecucion presupuestal de los Organos Centrales
asciende a S/. 1,047.86 millones de soles lo que representa un avance del 57.95% respecto
al PIA 2021 y los Organos Desconcentrados muestra una presupuestal de S/. 4,875.7
millones de soles lo que representa un avance al 49.7% respecto al PIA para el ejercicio
2021.

Recomendaciones

» Respecto a las Prestaciones Econdémicas, se recomienda que, considerando la habilitacion
de la plataforma virtual, se requiere que se tomen las previsiones del caso permitiendo que
al lll Trimestre del 2021, se permita proyectar el cierre en metas y montos, atendiendo las
demandas presupuestales que se proyecten para el cierre del presente ejercicio,
permitiendo cumplir con el reconocimiento y pago oportuno segun fechas programadas,
evitando lo ocurrido en el afio 2019, que por falta de presupuesto se tuvo que recurrir al
presupuesto del 2021 para atender 11 emisiones del afio anterior. Asimismo, considerar la
modificacion de las metas programadas, en tanto se ha registrado mayor demanda de la
estimada en la programacion.

e Para la mejora en el cumplimiento de metas de Prestaciones Sociales, se recomienda:

v" Brindar mayores herramientas para el trabajo bajo la modalidad virtual potenciando la
capacitacion de las personas adultas mayores en el uso de herramientas informaticas.

v" Potenciar las actividades de coordinacién con diversas instituciones a través de
convenios, alianzas u otros, con la finalidad de contribuir a mejorar la red social del
adulto mayor y su acceso al internet.

v Monitorear a nivel de las redes la contratacion de talleristas y otros procesos logisticos
para la adecuada ejecucion presupuestal y cumplimiento de las metas programadas.

v' Fortalecer los vinculos con las instituciones publicas y privadas, de manera online, para
el cumplimiento de las metas de colocacion laboral de personas con Discapacidad.

T N T T e T
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Respecto a las Prestaciones de Salud, se recomienda:

v Que la Gerencia Central de Operaciones, continte con el proceso de Evaluacion,
Seguimiento y Control a nivel de Organos Desconcentrados, garantizando el
cumplimiento de indicadores cuyos resultados estén, en este periodo, por debajo de los
niveles de cumplimiento esperados.

v' Disponer que los Gerentes de Organos Desconcentrados, elaboren y aprueben un Plan
de Trabajo orientado al cumplimiento de indicadores y actividades representativas
contempladas en el Plan Operativo Institucional.

Dotar de recursos presupuestales a los Organos Desconcentrados y Organos Prestadores
Nacionales, para alcanzar las metas orientadas a las actividades preventivas.

Tomando como referencia los resultados del presente informe, deberan continuar con las
estrategias de seguimiento y monitoreo necesarios que garanticen el cumplimiento de las
metas de las actividades asistenciales e indicadores vinculados al Plan Operativo
Institucional, de tal forma que contribuya con el logro de los objetivos y lineamientos
institucionales, del Plan Estratégico 2020 - 2024.

Para mejorar el cumplimiento de actividades de los Organos Centrales

Se debe considerar que las restricciones para prevenir la diseminaciéon del nuevo
coronavirus, van a mantenerse a lo largo del afo, por lo que se recomienda considerar la
modificacion de actividades y metas a parir del segundo semestre, sincerando la
formulacién de cada dependencia.

Es necesario que las dependencias responsables de la mejora continua y modernizacion
del sistema de tecnologias de informacion y comunicacion, planteen y gestionen soluciones
progresivas y sostenibles en el tiempo.

Las dependencias que emiten opiniones técnicas en diferentes campos, deben dar
respuesta a las solicitudes en el mas brece plazo posible, con el fin de agilizar los
procedimientos para aprobacion de planes, documentos normativos, adquisiciones, entre
otros necesarios para la mejor prestaciéon de los servicios que se brinda a la poblacion
asegurada.

Frente al desconocimiento de procedimientos y el cambio frecuente de "gestores de
recursos humanos" se recomienda desarrollar instructivos y/o herramientas tecnologicas
de facil difusion y acceso para dar a conocer y administrar los procedimientos de gestién
de recursos humanos.

Problemas y recomendaciones respecto a los informes de evaluaciéon de organos

centrales y érganos desconcentrados

Como consecuencia de la revision de informes de evaluacion, podemos sefalar los siguientes
problemas y limitaciones encontrados en los Organos Centrales y Organos Desconcentrados,
asi como medidas correctivas sugeridas:

N A L e o e e e Y —— e

N

Problemas y limitaciones de los Organos Centrales y
Organos Desconcentrados

Recomendaciones '

Los OOCC y O0DD, deberia mdlcar en lodas las cifras

1 Muchos de los informes presentan actividades desarrolladas | que presenlan, las fuentes de informacion y medios de |

y metas que no tienen fuente que corrobore lo sefalado. verificacion, adjuntando en formato digital los documentos |
que correspondan.

En cuanto a la descripcion cualitativa de los logros, la|Los OOCC y OODD deben identificar Ios logros mas

mayoria de las veces, es la repelicion de la actividad y la | relevantes que tengan impacto en la mejor gestion y

|unidad de medida, por ejemplo: "7 visitas de supervisién | mejores prestaciones a la poblacién asegurada.

| realizadas”, perdiendo la oportunidad de describir los|Los OOCC y OODD no deben registrar como logro la

2 |avances en los resultados que contribuyan a mejorar iosfelaboracibn de un informe o realizacién de una visita o
i procesos administrativos, de soporte y las prestaciones que | | | implementacién de un plan. En el caso de que esa sea la
brinda EsSalud a sus asegurados. Por e]emp!o “durante las | unidad de medida, deben registrar el conlenido esencial
visitas de supervision se logré mejorar....0, se pudo |del informe, que constituya un logro o avance para la
| implementar....." | institucion.
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| Ne | Problemas.y limitaciones de los Organos Centrales y

: _"'--- Recomendaciones

Organos Desconcentrados

Algunos Organos Centrales y Organos Desconcentrados La Subgerencia de Control y Evaluacion de la Gestion de

persisten en no respetar las indicaciones sefaladas en Io&‘.Ila Gerencia dajiansammivalo, Comporatiic de la:QCkE
bR ) bk | rei i i ir |
3 Memorandum Mdltiples enviados, en cuanto a remitir los | i’:gg:cigﬁg:a"uingngghe&;ad;”;np;gﬂga :; ﬁf{?graraesl
| sustentos de sus actividades, indicadores e iniciativas. | a : : . p )
| proceso de evaluacion e informacion de los resultados.

| Los OOCC y OODD no cumplen con registrar su informacion | Es necesario que cada dependencia designe una persona

4 | dentro de los plazos que se establecen, solicitando responsable de dar seguimiento y elaborar el informe de

| permanentemente la apertura del Sistema de Planeamiento | evaluacion a nivel de OOCC u OODD dentro de los plazos
Operativo — Médulo de evaluacion. | establecidos.

| Es necesario que las jefaturas de los OODD y OOCC
| designen profesionales responsables de la planificacion
| operaliva y estratégica, evitando la alta rotacion de estos
| y se realicen acciones para fortalecer las competencias de
| dichos planificadores en las fases de programacién y
| formulacion del POL.

Algunas iniciativas de gestion de los OODD tienen errores de
5 formulacién y en los informes no demuestran cdémo se
| obtienen sus avances de acuerdo con las formulas.
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Cumplimiento de actividades programadas por los 6rganos centrales,
articuladas a los Objetivos Estratégicos.

El siguiente cuadro muestra el resultado de la evaluacion de las actividades de los
Organos Centrales (OOCC), el mismo que se obtiene de la informacion del avance de sus
actividades, al Il Trimestre del afio 2021.

Se puede observar que, pese a las limitaciones por las restricciones impuestas en el marco
de la prevencién de mas contagios, la institucion cumplié con las metas programadas del
80% de actividades, lo que muestra una adecuada programacion y ejecucién, en el
contexto de la Pandemia.

Grafico N° 1. Consolidado del Estado de Avance de las Actividades de los Organos Centrales

Estado de Avance por "Actividad" de los Organos Centrales
(Excelente + Bueno)
Al Il Trimestre 2021

Excelente >=90% 80%

Sin Avance =0%

Malo <60%-0%>

Bueno <90%-75%]

Regular <75%-60%]

Fuente: Sistema de Planeamiento Operativo. GPC-GCPP. Reportes de evaluacion POl 2021.

Es importante mencionar que, 12% de las actividades programadas por los érganos
centrales, han tenido avances parciales debido a las limitaciones generadas por la
pandemia y la necesidad de reorientar sus esfuerzos hacia otras actividades no
programadas. Asimismo, tenemos 8% de actividades de 6rganos centrales que no
mostraron avances debido a que fueron modificadas por la necesidad de respuesta ante
la segunda ola de la pandemia o han sido reprogramadas para el Ill y/o IV Trimestre.

Las actividades asistenciales priorizadas y programadas en el POI 2021 han mostrado los
siguientes resultados:

Cuadro N° 1. Avances obtenidos al Il Trimestre de 2021 de las actividades asistenciales

priorizadas - )
: Al ll Trimestre 2021
Variables de Produccion Mots . e
= Unidad de Anual I | %

N BlanOparalyp Medida FONAFE | programado | Ejecutado | %Elec. | Avance
Institucional 2021 {1 Trim. Ry ‘
e T v o e AT O S BT O | | 2 |
Consulta Externa Consultas | 26,420,394 6,062,117 | 8,277,426 136.54% j 31.33%
1 | Consulta Externa I Nivel | Consultas | 12,198,825 3,671,436 | 3,789,820 103.22% | 31.07% |
2 | Consulta Externa Il Nivel 1 Consultas 10,353,598 1,305,191 3,397,483 | 260.31% | 32.81% |
3 |Consulta Externalll Nivel | Consultas | 3,867,971 1,085,490 | 1,090,123 | 100.43% | 28.18% |
il I it b rgtosiioie ot ] At D) kol of | ,
Actividad Recuperativa |
4 | Intervenciones Quirdrgicas '”g’.‘"?“c,"’"e"’ | 382,451 98,040 77,730 79.28% | 20.32% |
S A ... oo N APORCN ISR | (S | | :
5 | Paciente - Dia ! Paciente - Dia : 2,833,888 1,318,737 1,225,044 92.90% | 43.23% :

6 | Total de Emergencia | Atenciones | 8,111,723| 3,177,707 | 3,208,725 100.98% | 39.56%
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Variables de Produccién Mota ALlRmestre 2021 -
N° Plan Operativo U;lﬂldad de Anual % Ejoc. %
Institucional edida Fg’;:rE Programado | Ejecutado | ‘o | Avance
Anual
7 Eif:r‘;? de Hospitalizacion | Egresos 472,858 | 201,272 191,920 | 95.35% 40.59%
| SGNI(‘.IOS de Salud Colectwos e Iﬁiﬁl_ual_a; - o o = §
8 | ControldeEnfermeria | Atenciones | 5046834 | 891,894 | 2,190,950 | 24565% | 4341%
| 9 |Contolde Nuticion | Atenciones | 1,041,402 | 257,575| 427,646 | 166.03% | 41.06%
10 Sesmnes Odontolégicas | Atenciones 3530 823| 1.215320| 686,699 56.50% | 18.91%
| Control de trabajo Soclai' _'_'_Aﬁ{cﬁes 634,622 235068 | 254,183 | 108. 13% 40.05%
| 12 |Conlrol de Psicologia* | Atenciones | 1,006,318 262,266 526,771 | 200. 85% | 52.35%
| 13 | Psicoprofilaxis Obstétrica | Atenciones 51,583 5,865 6,395 | 109.04% | 12.40%

“Fuente: Sistema Estadistico de Salud — SES

Resultado consolidado del estado de las actividades y subactividades a nivel
de Objetivos Estratégicos

El desarrollo de las actividades programadas por los 6rganos centrales, se orientan a
contribuir con el cumplimiento de los objetivos del Plan Estratégico Institucional

2020-2024, que son los

siguientes:

OE1: Proteger Financieramente las Prestaciones que se brindan a los Asegurados
garantizando una gestion eficiente de los recursos.
OEZ2: Brindar a los asegurados acceso oportuno a prestaciones integrales y de calidad

acorde a sus necesidades.

OE3: Impulsar la transformacion digital y la gestion para resultados centrada en los
asegurados logrando modernizar la institucion

El siguiente cuadro muestra el resultado de la evaluacién de las actividades y
subactividades de los Organos Centrales, por objetivos estratégicos, al Il Trimestre del

ano 2021,

Cuadro N° 2. Estado de Avance de las Actividades de los (')rganos Centrales por Objetivo
Estratégico

Estado de las Actividades e Iniciativas de Gestion
i Al Segundo Trimestre - 2021
| Objetivo Estratégico “EReaular 3 Total
| } 2 Excelente| Bueno Régsl‘.;:r _::g;z A gl
>=90% | <90%-75%] T e
<8 L S0%ITI| 0% =ik ] @i A
| Proteger Financieramente las |
| Prestaciones que se brindan a |
|0.E1|los Asegurados garantizando 36 1 0 0 2 I 39
|una gestion eficiente de los , |
|recursos | |
| Brindar a los asegurados acceso |
| oportuno a prestaciones
Q.EZ| | integrales y de calidad acorde a 149 n L. 26 L o
| sus necestdades
Impulsar la transformacien, | | | | i T
| (digital y la gestion para|
| 0.E.3 | resultados centrada en los 132 1 1 2 14 150
asegurados logrando
. modm_'l_-_liza_r_lg institucién
; Total General 317 13 7 28 32 397
Lo e e M
Porcentaje General 79.85% | 3.27% 1.76% 7.05% 8.06% | 100.00%

Fuente: Sistema de Planeamiento Operativo. GPC-GCPP. Reportes de evaluacion POl 2021 al |l Trimes';;em
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Es importante sefalar que al segundo trimestre se evidencia que, del total de 317
actividades con nivel de ejecucion excelente, el 47% (149) se encuentran alineadas al
OEIl N° 2 Brindar a los asegurados acceso oportuno a prestaciones integrales y de
calidad acorde a sus necesidades y el 42% (132) de las actividades se encuentran
alineadas al OEl N° 3 Impulsar la transformacion digital y la gestién para resultados
centrada en los asegurados logrando modemizar la institucion. Esto se explica debido a
la prioridad que se ha puesto para mejorar los procesos relacionados a las prestaciones
que brinda EsSalud, impulsando la transformacion digital y la gestiéon para resultados,
poniendo al asegurado al centro. Por otro lado, el 11% (36) de las actividades con
desempeno excelente se encuentran articuladas al OEI N° 1 Proteger Financieramente
las Prestaciones que se brindan a los Asegurados garantizando una gestion eficiente de
los recursos.

A continuacion, se describen los logros obtenidos en el desarrollo de las actividades
programadas que alcanzaron un buen nivel de ejecucion y que contribuyen directa o
indirectamente al cumplimiento de los objetivos estratégicos:

OEl 1: Proteger Financieramente las Prestaciones que se brindan a los
Asegurados garantizando una gestion eficiente de los recursos.

AEL 1.1: Gestion oportuna y eficiente de los ingresos para financiar los servicios
institucionales

> Recaudacion

e Respecto a los Ingresos por Recaudacion, Transferencias, Intereses y otros
conceptos, captados a través de las Cuentas Corrientes y de Ahorros a cargo de
la Gerencia de Tesoreria, se tiene que, durante el mes de abril los ingresos a
través de las Cuentas Corrientes y de Ahorros fueron del orden de los S/ 1,096.74
MM, del cual el 90% correspondié6 a Recaudacion Neta Convenio SUNAT
(S/ 991.83 MM). Durante el mes de mayo fue del orden del S/ 1,167.84 MM,
siendo el 85% por Recaudacién Neta Convenio SUNAT (S/ 994.53 MM). En tanto
que durante el mes de junio 2021 los ingresos a través de las Cuentas Corrientes
y de Ahorros alcanzo la cifra de S/ 1,296.57 MM, del cual el 75% correspondio al
concepto de Recaudacion Neta Convenio SUNAT (S/ 971.86 MM). En ese
sentido, durante el segundo trimestre los ingresos a través de las Cuentas
Corrientes y de Ahorros fueron del orden de los S/ 3,561.15 MM, siendo el 83%
por concepto de Recaudacion Neta Convenio SUNAT (S/ 2,958.22 MM).

o La Recuperacion de Deuda no Tributaria (reembolso de prestaciones), al cierre
del Segundo Trimestre 2021 alcanzo la cifra de S/ 45.73 MM, donde Lima
continua ocupando el primer lugar, con una recuperaciéon del orden del 33.28%
(S/ 15.22 MM), ubicandose en un segundo lugar Arequipa con una participacion
del orden del 9.91% (S/ 4.53 MM), en tanto que en un tercer lugar se ubica Junin
con una participacién que el alcanzé el 9.29% (S/ 4.25 MM). La Gerencia de
Control Contributivo y Cobranzas viene ejecutando las acciones en el ambito de
su competencia funcional a fin de lograr la meta anual, ascendente a S/ 128.16
MM.

» Inversiones Financieras

e Al cierre de junio 2021, el Valor del Patrimonio de EsSalud por Régimen Legal
ascendio a S/ 3,255.55 MM, del cual el 73.64% corresponde al Fondo Ley
N° 26790-TR, en tanto que el 4.36% pertenece al Fondo de Excedentes
Temporales de Tesoreria, el 19.07% pertenece al Fondo Ley N° 30478 AFP y por
ultimo el 2.93% corresponde a otros regimenes de Ley, transferidos por la
Gerencia de Tesoreria para su respectiva rentabilizacion.
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o Al cierre del mes de junio 2021, la Rentabilidad Nominal Anual expresada en
Moneda Nacional del Fondo de Salud Ley N° 26790-RT, fue de 3.42%
(acumulada durante los ultimos doce meses), esta rentabilidad respondié a
sucesos como: a) Los principales mercados globales presentaron
comportamientos mixtos, b) El resultado de la plaza bursatil local del mes de junio
2021, c) El movimiento negativo de la curva de rendimientos de los Bonos
Soberanos en soles, respecto a la presentada 12 meses atras, d) Los
rendimientos en las inversiones de corto plazo (Depdsitos a Plazo, Certificados
de Depdsito y CDBCRP), entre otros factores.

A.E.1.2 Manejo eficiente de los gastos institucionales

e Al segundo Trimestre 2021 se percibieron ingresos totales por S/ 6,995.3 MM,
representando un avance de 54.6% respecto al marco aprobado de ingresos
(S/ 12,811.9 MM), en tanto que los egresos totales alcanzaron la suma de
S/ 6,975.8 MM, con un avance de 55.0% respecto al marco anual (S/ 12,684.8
MM).

o Al segundo trimestre se aprecia que la composicién del costo operativo por
elemento representa: Personal 51%, Bienes 24% y Servicios 24%, a nivel de
Organo Desconcentrado region lima (Sabogal, Almenara, Rebagliati, INCOR,
Salud Renal) representa el 52% de los costos y el resto pais 48%, el componente
costo administrativo representa el 6.40% y el Hospitalario el 93.60%.

+« Seinformoy se registré en el aplicativo SIS FONAFE la evaluacién de la ejecucion
del Presupuesto de Inversiones Fondo Bruto de Capital (FBK) de ESSALUD, el
cual tiene un avance del 57.07% al 30 de junio.

e Se evaluaron las 18 OSPES a nivel nacional que cuenta con auditores de
seguros. De las 18 OSPES, solo 17 OSPES ejecutaron auditorias puesto la OSPE
Ucayali no conté con auditor de seguros en el segundo trimestre 2021. Posterior
a la evaluacion realizada, se obtuvo como resultado que la calidad de registro de
las auditorias de seguros califica como Excelente (6%) y Bueno (64%), asi mismo
la calidad de contenido de las mismas califica como Excelente (47%) y Bueno
(35%).

e Se realizo el monitoreo del uso de lectores biométricos no méviles ubicados en
las 73 IPRESS Institucionales, como parte de la prevencion y deteccion de
posibles vulneraciones al Sistema de la seguridad social. Los resultados
obtenidos, determinan que sélo el 27% de las IPRESS hicieron uso de los lectores -
biométricos durante los meses de abril, mayo y junio 2021. Se reportd una
presunta suplantacion de identidad en mayo en el Hospital | Marino Molina, sin
embargo, el caso fue identificado por mecanismos diferentes al uso del lector
biométrico.

» Gasto por concepto de la Comision de Servicio de recaudacidén a favor de
SUNAT

+ Se presentan los 03 reportes de ejecucion de gasto por concepto de la Comision
de Servicio de Recaudacion correspondiente a los meses de abril, mayo y junio
2021, efectuado con cargo al fondo financiero FF 001501. Es importante indicar
que durante este Segundo Trimestre la ejecuciéon de gasto por dicho concepto
alcanzd la cifra de S/ 29.99 MM, en tanto que al cierre del Primer Semestre 2021,
la ejecucién de gasto por dicho concepto alcanzo6 la cifra de S/ 59.98 MM.
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» Gasto por mandatos en calidad de cosa juzgada

Durante el segundo trimestre 2021, se atendieron en forma oportuna 46
expedientes en calidad de cosa juzgada remitidos por la Gerencia Central de
Asesoria Juridica, lo que significo un desembolso de S/ 2.34 MM: direccionandose
estos gastos al cumplimiento de mandatos judiciales: Pago de Intereses Legales,
Otras Remuneraciones, Indemnizaciones por Darfios y Perjuicios, Costos y
Costas Procesales, entre otros conceptos. Respecto al rubro Otras
Remuneraciones durante el mes de abril se atendieron un total de 02 expedientes
judiciales que significaron un desembolso del orden del S/ 0.29 MM. En ese
sentido, al cierre de este Il Trimestre 2021 se han atendido un total de 182
expedientes en calidad de cosa juzgada remitidos por la Gerencia Central de
Asesoria Juridica.

» Estados Financieros

Durante el segundo trimestre al margen de los efectos adversos de la pandemia
del COVID-19, la Gerencia de Contabilidad, cumplié en los plazos previstos con
la elaboracion y oportuna presentacion de los Estados Financieros
correspondiente a los meses de abril, mayo y junio 2021 ante instancias:
FONAFE, SUSALUD, MEF (Direccién Nacional de Contabilidad Publica), entre
otras.

A nivel del Estado de Situacion Financiera, el Patrimonio de ESSALUD al cierre
del Segundo Trimestre 2021 (p) asciende a la suma de S/ 9,325.71 MM, el cual
incluye las Reservas Legales por el importe de S/ 3,154.63 MM. A nivel del
Estados de Resultados Integrales se observa un déficit que asciende a S/ 476.60
MM, explicado por el incremento de los gastos que viene afrontando la Institucion
como consecuencia de la pandemia por el COVID-19, cifra superior a los ingresos
por concepto de las prestaciones de servicios, que al cierre del || Trimestre 2021,
fue del orden de los S/ 6,191.29 MM.

Al realizar un analisis del “Flujo de Caja Ejecutado al Segundo Trimestre 2021",
observamos que los Ingresos de Operacion que incluye: ingreso por concepto de
aportaciones, ingresos financieros de tesoreria, ingresos extraordinarios y otros,
ascendio a S/ 6,353.22 MM, en tanto que los Egresos de Operacion, conformado
por los gastos en: Compra de Bienes y Servicios, Gastos de Personal, Planilla de
Cesantes del D.L N° 20530, entre otros gastos componentes ascendio a los
S/ 6,642.29 MM. Es decir, los Egresos de Operacién al cierre del Il Trimestre
2021, represento el 104.55% de los Ingresos de Operacion, determinandose un
Saldo Operativo deficitario de S/ 289.07 MM.

Por otro lado, durante este periodo los Ingresos de Capital ascendieron los
S/ 273.72 MM, en tanto que los Gastos de Capital, direccionado al desarrollo de
Proyectos de Inversién y Gastos de Capital no Ligados a Proyectos fue del orden
de los S/ 299.90 MM, que aunado a otros componentes como los ingresos por
transferencias que ascendio a los S/657.40 MM, cifra que corresponde a las
transferencias financieras del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo a
favor de ESSALUD, en el marco de la emergencia sanitaria a nivel nacional por
la existencia de la COVID-19, egresos por transferencias que fue del orden de los
S/ 121.39 MM, concepto que considera las transferencias efectuadas a la ONP
en aplicacién del D.U. N° 067-98, destinada al pago de las pensiones de los
18,832 pensionistas del Ex. D. L. N° 18846, determiné un Saldo Neto de Caja al
cierre del Segundo Trimestre 2021 del orden de los S/ 220.76 MM, que asociado
al Saldo Inicial de Caja de S/ 1,276.45 MM, establecio un Saldo Final de Caja del
orden de los S/ 1,497.18 MM.

22



~ Comunicaciones

« Durante el segundo trimestre se han realizado un total de 315 notas de prensa
con informacién Institucional de Lima y Provincias, de acuerdo al siguiente detalle:
abril 115 Notas de Prensa, mayo 102 Notas de Prensa y junio 98 Notas de Prensa.
La recopilacién de las notas de prensa producidas y difundidas en los diversos
medios de comunicacion a nivel nacional pueden ser consultadas en el portal
Institucional, en la direccion siguiente: http:/iwww.essalud.qob.pelcategory/noticias/.

¢ Respecto al monitoreo de las noticias de radio, television, diarios, revistas y redes
sociales relacionadas con EsSalud y el sector salud, esta actividad permite contar
con informacion actualizada que se trasmite a través de los medios de
comunicacién a nivel nacional, permitiendo realizar una exitosa gestion de las
noticias y del resultado de la labor realizada para minimizar las malas, resaltar las
positivas y hacer que las neutras cuenten a favor de la Institucién. Asi tenemos
como parte de la informacién reportada en los meses de abril, mayo y junio del
2021, los siguientes resultados'®: Por Tonos Negativo 501, Neutro 5,296, Positivo
5,507 con Total General 11,304, lo se muestra a favor de EsSalud, obteniendo
considerable ahorro en aparicién en medios de comunicacion, segun detalle
siguiente: valorizacién US$ Negativo 1'288,304.03 Neutro 15°'606,693.99 Positivo
11°200,323.70 con un Total US$ 28°095,051.72.

* En el marco del plan de comunicaciones, durante el segundo trimestre del 2021,
se realizaron las siguientes campafias:

v' Campana por el Dia Nacional del Donante de érganos y tejidos, teniendo como
objetivo promover, proteger e incentivar la donacién de 6rganos y tejidos como acto
voluntario, solidario y altruista con fines terapéuticos y/ de investigacion, asi como
regular los derechos y obligacién del donante, del receptor y otras personas
involucradas en el acto de donacion.

v Campafa Dia Mundial del Donante de Sangre, la finalidad es reconocer que es un
acto inclusivo y solidario, que brinda la oportunidad de salvar hasta tres vidas por
unidad de sangre recolectada.

v' Campafia Dia Mundial de la Hipertensiéon Arterial, teniendo como objetivo
promover el fortalecimiento de las medidas de prevencion de la hipertension arterial
en la poblacién asegurada para contribuir en la reduccién de los dafios que
ocasiona y contribuir a la disminucién de las graves complicaciones por la
COVID19 en pacientes con hipertensién arterial.

v Plan de Comunicacion por el Dia Mundial de la Lucha contra el Cancer de Préstata,
con el objetivo de informar y sensibilizar a la poblacion asegurada sobre la
importancia de prevenir la neoplasia de prostata en la poblacion masculina,
también promover y fortalecer en la poblacién asegurada, las practicas y conductas
saludables para la prevencion del cancer de prostata.

v' Campana Heladas y Friaje 2021, objetivo reducir la vulnerabilidad de las personas
en las zonas expuestas a las heladas y friaje, a través de acciones y estrategias.

v" Plan de comunicaciones Dia Mundial de la Actividad Fisica, con el objetivo de
promover en la poblacidén asegurada y no asegurada, la practica del deporte diario
o actividad fisica en familia.

o En el marco del Plan de Estrategia Publicitaria, durante el segundo trimestre del
2021, se realizaron las siguientes campafias:
. v' Camparfia N° 1 No Bajemos la Guardia, la que permite fortalecer la prevencion de
, | la salud promoviendo estilos de vida saludables para mejorar el sistema
inmunologico y disminuir enfermedades cronicas, concientizando el autocuidado
en la proteccion contra la COVID-19 y bajar niveles de contagio.

' Informe N° 16-SGPCARS-ORI-EsSalud-2021
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v Campaiia N° 2 Donacion de Organos en Tiempos de Covid-19, tiene como
finalidad fomentar la donacion de érganos y tejidos en la poblacion con la finalidad
de salvar vidas y sensibilizar.

v Campafia N° 3 No Bajemos la Guardia Il Etapa, la cual esta enfocada en las
acciones de cuidado que debe tener la poblacién después de haber recibido la
vacuna y llevarlos a un cambio de vida, priorizando su salud y la de su entorno,
permitiendo asi cumplir con la actividad.

2.2. OEIl 2: Brindar a los asegurados acceso oportuno a prestaciones integrales y de
calidad acorde a sus necesidades.

AELl 2.1: Mejora del modelo de atencion integral diferenciado por ciclo de vida, con
asegurados empoderados en sus derechos y deberes

» Normativa para las Prestaciones de salud

» La Gerencia de Politicas y Normas de Atencion Integral de Salud, en el segundo
trimestre ha elaborado 11 documentos técnicos que fueron aprobados: 10 por el
Despacho de la GCPS y 01 por Gerencia General.

. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 36-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico Orientar “Atencion del
Crecimiento y Desarrollo de la nifia, nifio y adolescente en el contexto de la
COVID-19 en el Seguro Social de Salud ~-ESSALUD".

2. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 042-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico Orientador “Atencién
Preconcepcional en el Seguro Social de Salud —-ESSALUD".

3. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 041-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico Orientador “Manual de cuidados
durante el Crecimiento y Desarrollo del nifio, nifias menores de 5 afos en el
contexto de la COVID-19".

4. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 034-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico Orientador para la
Implementaciéon de los Circulos de Apoyo a la salud y Grupos de Apoyo al
paciente en el Seguro Social de Salud-ESSALUD".

5. Resolucién de Gerencia Central N° 795-GG-ESSALUD-2021, aprueba la
Directiva de Gerencia General N° 06-GCPS-ESSALUD-2021 “Normas para la
entrega de productos farmacéuticos yl/o dispositivos médicos a pacientes
asegurados con enfermedad crénica”.

6. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 32-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico “Manual de Cuidado de Salud
Mental en la Red -ESSALUD".

7. Resolucidn de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 37-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico: “Manual del Sistema de Alarma
de Emergencias Obstétricas mediante la activacion de claves en el Seguro Social
de Salud ~ESSALUD".

8. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 45-GCPS-
ESSALUD-2021, que aprueba el documento técnico “Lineamientos para la
gestion y uso de oxigeno medicinal en el Seguro Social de Salud ~-ESSALUD".

9. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 35-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico Orientador para la Atencion de

: ™ pacientes con oxigenoterapia de alto flujo en ambientes de atencion critica

M temporal del Seguro Social de Salud ~-ESSALUD".

LA f 10. Resolucion de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 30-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba documento técnico Manual de Vacunacion Segura
contra COVID-19 en el Seguro Social de Salud —-ESSALUD V.04,

11. Resolucién de Gerencia Central de Prestaciones de Salud N° 33-GCPS-
ESSALUD-2021, aprueba el documento técnico Manual de Vacunacién Segura
contra COVID. 19 en el Seguro Social de Salud -ESSALUD V5,
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e Respecto a Salud Complementaria, en el segundo trimestre la Gerencia de

Medicina Complementaria ha elaborado los siguientes documentos:

1. Resolucién N° 39-GCPS-ESSALUD-2021, Instructivo para la Organizacion de la
Educacién Grupal Remota con Medicina Complementaria en el marco de la
Emergencia Sanitaria por la COVID-19.

2. Nota N° 87-GMC-GCPS-ESSALUD-2021, Edicion de Boletines de Medicina
Complementaria.

3. Nota N° B89-GMC-GCPS-ESSALUD-2021, Monografias de dos plantas
medicinales: Bixa Orellana L. y Tiquilla paronychioides 8phil A. T. Richardson.

¢ En cuanto a Salud Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo, en el segundo
trimestre se elabor6 02 documentos técnicos, que fueron aprobados por la
Gerencia Central de Prestaciones de Salud.

1. Resoluciéon N°43-GCPS-ESSALUD-2021, aprueba el documento Técnico "Guia
para el cuidado de la Salud Mental del personal de la salud en el contexto de la
COVID-19 en el Seguro Social de Salud".

2. Resolucion N° 44-GCPS-ESSALUD-2021, aprueba la "Guia para la
Implementacién del Plan de Vigilancia, Prevencién y Control de la COVID-19 en
el Trabajo".

~ Capacitacion y sensibilizacion al personal

e La Gerencia de Politicas y Normas de Atencion Integral de Salud, durante el
segundo trimestre ha realizado 27 asistencias técnicas en:

v Asistencia Técnica del documento técnico “Atencién Odontoestomatolégica en el
contexto de la Emergencia Sanitaria por la COVID-19 en EsSalud.

v Asistencia Técnica Virtual para actualizacion de los anexos 2, 13 y 14 del documento
técnico “Manual de Vacunacion segura contra la COVID-19 en el Seguro Social de
EsSalud V.03".

v" Asistencia Técnica Virtual de la “Guia de Adecuacién de los Servicios de Salud del
Primer Nivel de Atencién en el contexto de la pandemia por COVID-19 en el Seguro
Social de Salud- ESSALUD".

v Asistencia Técnica Virtual del documento técnico “Manual de Vacunacion Segura en el
Seguro Social de Salud —-ESSALUD V4",

v' Asistencia Técnica sobre |a “Directiva Prevencién y Manejo Integral de pacientes con
Enfermedad Renal Crénica estadios 1 al 5 si didlisis en la IPRESS de EsSalud”.

v" Asistencia Técnica Virtual “Fortalecimiento de manejo de Tuberculosis Pediatrica”.

v Asistencia Técnica Virtual “Difusién de Ila Directiva Sanitaria N°® 133-
MINSA/2021DGIESP" Direcciéon Sanitaria actualizada para la vacunacioén contra la
COVID-19 en la situacion de emergencia sanitaria por la pandemia en el Peru.

v" 03 Asistencia Técnica Virtual de Plan Nacional para la Promocion de la Donacion
Voluntaria de Sangre 2021-2022 en EsSalud”.

v Asistencia Técnica del documento técnico orientador para la “Atencién de pacientes
con oxigenoterapia de alto flujo en ambientes de atencidn critica temporal del Seguro
Social de Salud-ESSALUD".

v Asistencia Técnica Virtual “Normas para el Almacenamiento Transporte y conservacién
de vacunas contra la COVID-19.

v Asistencia Tecnica Virtual "Actualizacion del Sistema de Informacién Gerencial de
Tuberculosis =SIGTB".

v 03 Asistencia Tecnica "Radiodiagndstico en pacientes con sospecha o confirmados de
COVID-19",

v" 03 Asistencia Tecnica del documento técnico para la “Implementacion de Circulos de
Apoyo a la Salud y Grupo de Apoyo al Paciente en el Seguro Social de Salud —
EsSalud”.

v" Asistencia Técnica “Estrategias para disminuir la Mortalidad Materna en Redes con
mayor nimero de muertes maternas”.

v" Asistencia Técnica “Organizacion y Funcionamiento de las Unidades de Cuidados
Paliativos en ESSALUD".
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v" Asistencia Técnica Virtual para la Evaluacion de las Intervenciones de Nutricion con
eénfasis en los usuarios con Obesidad, Anemia por Deficiencia de Hierro, Hipertension
Arterial y Diabetes Mellitus en EsSalud.

v Asistencia Técnica de Normativa de Salud Sexual y Reproductiva en EsSalud en el
contexto de la pandemia por COVID-19.

v’ Asistencia Técnica Virtuales para el Registro de los Centros de Atencion y Aislamiento
Temporal C.A.A. T en el REINIPRESS.

v' Asistencia Técnica del documento técnico “Fortalecimiento de los cuidados criticos en
el Seguro Social de Salud”.

v Asistencia Técnica del documento técnico “Seguimiento clinico post. Alta hospitalaria
de pacientes COVID-19 en el Seguro Social de Salud -ESSALUD.

v' Asistencia Técnica Directiva de Gerencia General 6-GCPS-ESSALUD V01
Procedimiento para la Auditoria de Calidad de las Prestaciones de Salud EsSalud-
Resolucién 225-GG-ESSALUD-2021.

En cuanto a Medicina Complementaria, en el segundo trimestre la Gerencia de

Medicina Complementaria, ha realizado 02 Asistencias Técnicas:

v Asistencia Técnica a los servicios del Programa Reforma de Vida de las Redes
Prestacionales/Asistenciales, el cual conto con 49 participantes.

v Asistencia Técnica a los servicios de Medicina Complementaria y del Programa de
Reforma de Vida a las Redes Asistenciales, el cual conté con 80 participantes.

En el segundo trimestre, se realizaron 16 Asistencias Técnicas de salud

ambiental y seguridad y salud en el trabajo:

v" Macro Asistencia Técnica Internacional Virtual en Seguridad y Salud en el Trabajo
"Lecciones aprendidas durante la pandemia por la COVID-19".

v 03 Asistencia Técnica para la Identificacion de la linea de base sobre la gestion
integral de los residuos sdlidos en las Redes Asistenciales y Prestacionales,
Organos Desconcentrados y Organos Prestadores Nacionales de EsSalud a nivel
nacional.

v' Asistencia Técnica para el fortalecimiento de las capacidades en las IPRESS a
nivel nacional, sobre la norma de limpieza y desinfeccion, en el marco de la
pandemia por la COVID-19.

v' Asistencia Técnica para el fortalecimiento de las capacidades en las IPRESS,
sobre la norma de Bioseguridad, en el marco de la pandemia por la COVID-19.

v" Asistencia Técnica para el fortalecimiento de las capacidades en las IPRESS a
nivel nacional, sobre la Guia Técnica de Higiene de Manos, en el marco de la
pandemia por la COVID-19.

v’ Asistencia Técnica para el fortalecimiento de las capacidades en las a nivel
nacional, sobre la norma de Gestiéon y Manejo de Residuos Sdlidos, en el marco
de la pandemia por la COVID-19.

v 04 Asistencia Técnica para la Atencion Integral de Salud respecto a Plomo (Pb),
Arsénico (As), Cadmio (Cd), Mercurio (Hg), a las poblaciones expuestas a metales
pesados, metaloides y otras sustancias quimicas en las Redes priorizadas de
ESSALUD, en 13 Redes priorizadas.

v" Asistencia Técnica para la Atencion Integral de Salud, respecto a los
Hidrocarburos, a las poblaciones expuestas a metales pesados, metaloides y otras
sustancias quimicas, en las Redes priorizadas de ESSALUD, en 13 Redes
priorizadas.

v' Asistencia Técnica a la Red Prestacional Almenara para la Implementacion del
documento Requisitos Técnicos para la implementacion de las Unidades
Productoras de Servicios de Salud Ocupacional en EsSalud, en el marco del POI
2021.

v 02 Asistencia Técnica a la Red Asistencial Apurimac y a la Red Asistencial
Huancavelica en la implementacion de los Lineamientos para la Vigilancia,
Prevencién y Control de la salud de los trabajadores con riesgo de exposicién a
SARS CoV-2, en el marco del POl 2021.
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En el segundo trimestre se ha realizado 03 Asistencias Técnicas Virtuales en

temas relacionados a Inteligencia Sanitaria:

v Asistencia Técnica Virtual: “Brote nosocomial por Acinetobacter Baumannli
Resistente, medidas de Contencion y Prevencidn, en cumplimiento al POI 2021.

v Asistencia Técnica: Natificacion de VIH con énfasis en Transmisién Vertical”.

v" Asistencia Técnica Virtual: Induccién de Vigilancia de Infecciones Asociadas a la
Atencion en Salud y Uso de formatos, en cumplimiento al Pl 2021.

En el segundo trimestre del 2021 se han realizado 25 asistencias técnicas en
temas de Mejora Continua de la calidad y en Acreditacién en 06 Redes de
EsSalud.

AEl. 2.2: Estandares de calidad definidos y alineados a las necesidades de los
asegurados

» Implementacion del Sistema de Gestion de la Calidad

Durante el Il trimestre del 2021 se desarrollaron 02 evaluaciones en relacion a la
implementacién del Sistema de Gestion de la Calidad en la Red Asistencial
Huaraz y la Red Asistencial Tarapoto a fin de motivar a los colaboradores que
hacen gestion de calidad para el logro del cumplimiento de los estandares
establecidos.

» Atencion a los Asegurados

Se ha atendido 67.1% de solicitudes (reclamos, pedidos de intervencion,
consultas y sugerencias) atendidas dentro del plazo, durante el Il Trimestre 2021,
las mismas que fueron registradas en el Registro Informatico de Atencion al
Asegurado (RIAA).

El Programa de “Delegados Acompafiantes” continia en los 03 centros
preventivos oncoldgicos (Centro Oncolégico Preventivo Larco, Centro de
Atencién Integral de Diabetes e Hipertension Arterial y Centro Oncologico
Preventivo Metropolitano), asimismo, el programa continua en los siguientes
hospitales: H.N. Guillermo Almenara Irigoyen, H.N. Edgardo Rebagliati Martins,
H.N. Alberto Sabogal Sologuren, H.N. Carlos Alberto Seguin Escobedo, H.N.
Adolfo Guevara Velasco, Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza, H.N. de Alta
Complejidad Virgen de la Puerta, H.N. Almanzor Aguinaga Asenjo, H.N. Ramiro
Priale Priale y Hospital Ill José Cayetano Heredia; contando con 37 Delegados a
nivel de dichas IPRESS.

Al culminar el Il Trimestre del 2021 se realizaron 7,465 acompafiamientos a
asegurados en el proceso de atencién con sospecha de diagnéstico oncolégico,
donde se dan atenciones con énfasis en el diagnéstico de canceres mas
frecuentes y se articulan las atenciones con establecimientos de mayor capacidad
resolutiva considerando la normativa de Atencion Prioritaria del Paciente
Oncologico, apoyando en la orientacion de la atencion primaria propia de estos
centros del primer nivel de atencion.

El Servicio de Atencion Permanente en los Servicios de Emergencia ha
continuado en los 08 Hospitales Nacionales'’, contando en cada hospital con 05
delegados (locador de servicios), quienes brindan atenciéon continua e
ininterrumpida las 24 horas durante los siete dias de la semana a fin de resolver

' hospitales nacionales: H.N. Guillermo Almenara Irigoyen, H.N. Edgardo Rebagliati Martins, H.N. Alberto Sabogal Sologuren,
H.N. Carlos Alberto Sequin Escobedo, H.N. Adolfo Guevara Velasco, H.N. de Alta Complejidad Virgen de la Puerta, H.N.
Almanzor Aguinaga Asenjo y H.N. Ramiro Priale Priale.
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insatisfacciones de los asegurados. Es importante mencionar que delegados de
las oficinas de atencién al asegurado han estado fortaleciendo este servicio en
los siguientes centros asistenciales: Villa Panamericana (Lima), Hospital IV Victor
Lazarte (La Libertad), Hospital IV Augusto Hernandez (Ica) y Hospital IIl Iquitos
(Loreto).

o Durante el segundo trimestre de 2021 se han atendido 2,120,241 solicitudes de
citas por los canales de EsSalud en Linea (canales telefénico y virtual) de las 26
redes a nivel nacional lo que representa el 85% de la meta trimestral, la diferencia
se debe principalmente a la suspensién de la consulta externa por el estado de
emergencia sanitario, la cual se viene restableciendo paulatinamente en las
IPRESS de EsSalud a nivel nacional en la modalidad de teleconsulta. Por otro
lado, se ha atendido 1,101,663 solicitudes a través de EsSalud en Linea en el
ambito de Lima y Callao, por sus canales telefénico y virtual, lo cual representa el
184% de la meta trimestral programada.

o La Linea 1078, durante el segundo trimestre de 2021, ha brindado orientacion
en temas de la salud como prevencion del coronavirus, medicina general,
psicologia, nutricién, casos de violencia contra la mujer y otros, atendiendo
889,560 llamadas lo que representa el 593% de cumplimiento la meta trimestral,
debido principalmente a que la poblacién asegurada y no asegurada hizo uso de
este canal en mayor proporcién ante la aparicion de nuevas variantes de la
COVID-19.

v Opcidn 0: 415,467 Informaciones sobre la vacunacion COVID-19.

v Opcion 0.2: 14,135 reporte de reacciones Post-Vacuna.

v' Opcion 1: 198,803 orientaciones por posibles sintomas COVID-19.

v' Opcion 2: 227,183 consejerias en medicina General.

v" Opcioén 3: 21,478 orientaciones Psicologicas.

v" Opcion 4: 10,089 orientaciones en Nutricion.

v Opcion 6: 2,405 orientaciones en casos de violencia Contra la mujer.

e El Programa Farmacia Vecina, durante el segundo trimestre de 2021 ha
atendido 126,447 llamadas, lo que representa el 79% de cumplimiento de la meta
trimestral. Los asegurados que llaman a este servicio, son registrados en el
aplicativo de SIGAH del operador logistico SALOG para su atencion a través de
la asignacion de una farmacia cercana al domicilio del asegurado. Asimismo, se
han registrado 4,730 pacientes y se han desafiliado 2,374 durante este segundo
trimestre.

e Mediante el servicio de Informes a Familiares de Pacientes Hospitalizados en
IPRESS de EsSalud (INFOFAM)'®, durante el segundo trimestre de 2021, se han
brindado 85,869 informes a familiares, lo que representa el 95% de cumplimiento
de la meta trimestral, mostrando un incremento de 27% respecto al trimestre
anterior. Actualmente se brinda este servicio a las siguientes IPRESS: Villa
Panamericana, Hospital Nacional Edgardo Rebagliati, Hospital Nacional
Guillermo Almenara, Hospital Nacional Alberto Sabogal, Hospital Octavio

S e N Mongrut, Hospital Il Abancay y Hospital | Andahuaylas de la Red Asistencial

%-. Apurimac, siendo atendidas por un staff de médicos auditores que acceden al

'- e EsSI para verificar la evolucion de los pacientes registrada por los médicos

tratantes de las diferentes IPRESS.

'8 Canal telefénico de tres digitos, gratuito y a nivel nacional, que cuenta con un soporte tecnolégico de 120 canales y un staff de
profesionales de la salud que atienden las llamadas de manera continua e ininterrumpida de lunes a domingo durante las 24
horas del dia. '

'® Para pacientes internados por COVID-19.
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» Auditoria Concurrente a los gestores de la incapacidad temporal para el trabajo

e Durante el segundo trimestre, se logré incorporar la auditoria electrénica, como
practica para un mejor control de las certificaciones médicas vinculadas a las
prestaciones economicas (Certificados de Incapacidad Temporal para el Trabajo
— CITT e Informes Médicos de Calificacion de la Incapacidad — IMECI) mediante
una accion activa y dinamica, en 20 IPRESS.

~ Auditoria Posterior de las Certificaciones Médicas de Incapacidad Temporal
para el Trabajo.

« Durante el segundo trimestre, se logro incorporar la auditoria electronica, como
practica para un mejor control de las certificaciones médicas vinculadas a las
Prestaciones Econdmicas (Certificados de Incapacidad Temporal para el Trabajo
— CITT e Informes Médicos de Calificacién de la Incapacidad — IMECI) mediante
una accion activa y dinamica, en 20 IPRESS.

~ Desarrollo de Investigaciones en Salud

Al segundo trimestre se ha realizado 08 investigaciones, elaborandose los
Reportes de Resultados de Investigacidon (RRI) respectivos, los cuales han
sido publicados en la pagina web® de IETSI:

v" RRI 01-2021: Distribucién espacial de la obesidad segln perimetro abdominal en
poblacion afiliada a la Seguridad Social Peruana.

v" RRI 02-2021: Comparacion de los diferentes sistemas de identificacion, reporte y
registro de eventos adversos hospitalarios en la Seguridad Social Peruana.

v" RRI03-2021: Evaluacién situacional de la organizacion, recursos y practicas sobre
prevencion y control de infecciones en las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud de EsSalud a nivel nacional.

v" RRI04-2021: Incidencia y caracteristicas de tuberculosis en trabajadores de salud
en cuatro hospitales nivel lll de la Seguridad Social Peruana.

v" RRI05-2021: Factores de riesgo asociados a infeccion por COVID-19 en pacientes
atendidos en redes asistenciales nacionales de EsSalud.

v" RRI 06-2021: Salud mental en tiempos de COVID-19: el impacto individual y
familiar en la salud emocional del asegurado.

v RRI07-2021: Concordancia de pruebas serolégicas para la deteccion de IgM e IgG
para el diagnéstico de infeccién por SARS-CoV-2.

v RRI108-2021: Telesalud para el cuidado Socio-Emocional de adultos mayores.

e Sellevo a cabo el concurso para el Premio Kaelin en Ciencias de la Salud 2021,
en su modalidad Publicaciones Cientificas, el cual incluyé la premiacion de 10
investigadores, declarandose la lista de ganadores mediante Resolucion del
Instituto de Evaluacion de Tecnologias en Salud e Investigacion N° 30-IETSI-
ESSALUD-2021, para ver la lista de ganadores, ingresar a la pagina web del

IETSI, al enlace:
http:/lwww.essalud.gob.pelietsi/pdfs/farmacoytecno/RS 030 IETS| ESSALUD 2021.pdf

» Guias de Practica Clinica (GPC)

e En el segundo trimestre se elaboraron 02 guias de practica clinica (GPC):

1) GPC de Neoplasia Maligna de Prostata Tipo: Novo / Estado: Se encuentra en
proceso de validacion por expertos clinicos y gestores. Asimismo, se espera los
comentarios del revisor externo. / Metodoélogo: Sergio Goicochea.

2) GPC de manejo de COVID-19 Tipo: Novo / Estado: Se encuentra en proceso de
discusion de ultimas preguntas PICO. Se espera iniciar el proceso de validacion
con expertos clinicos y gestores en los préximos dias. / Metodélogo: José Montes

Enlace: http://www.essalud.gob.pe/ietsi/guias _pract clini.html

0 http:fiwww.essalud.gob.pefietsidesarrll_invest_inv_realizadas.html Incluida en la pagina web de IETSI
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» Seguridad y efectividad de los productos farmacéuticos y dispositivos
médicos en la institucion

o Durante el segundo trimestre, el Centro de Referencia Institucional de
Farmacovigilancia y Tecnovigilancia de EsSalud (CRI-EsSalud) ha recibido en
total de 77 notificaciones de sospechas de reacciones adversas
medicamentosas (SRAM) de profesionales de la salud, las que corresponden a
119 acontecimientos adversos (signos/sintomas), las notificaciones han sido
gestionadas en su totalidad segun normatividad vigente.

» En lo que respecta a Tecnovigilancia, el CRI-EsSalud ha recibido y evaluado 57
notificaciones de sospecha incidentes adversos por dispositivos médicos
(SIADM) las que fueron gestionadas en su totalidad seguin normatividad vigente.

o EI CRI-EsSalud del IETSI, como conductor del Sistema de Farmacovigilancia y
Tecnovigilancia de EsSalud, viene implementando estrategias de
farmacovigilancia con la finalidad de gestionar los ESAVI en la institucion
(notificar, validar, evaluar y registrar los casos individuales) en coordinacién con
los integrantes de los Comités de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia (CFVTV) y
profesionales de salud notificadores de la institucion.

¢ Durante el segundo trimestre se han realizado sesiones de capacitacion virtual
dirigida a 05 Comités de Farmacovigilancia y/o Tecnovigilancia (CFVTV), con la
finalidad fortalecer las actividades de farmacovigilancia y tecnovigilancia,
especialmente aquellas relacionadas a la gestion del riesgo.

Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo.

Hospital Ill Chimbote.

Hospital Nacional Adolfo Guevara Velasco.

Instituto Especializado Centro Nacional de Salud Renal.

Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins.

SNENEN
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o En el segundo trimestre se publicaron 09 documentos técnicos de evaluacion:
Dictamenes Preliminares de Evaluacién de Tecnologias Sanitarias y Reportes
Breves:

v Dictamen Preliminar de Evaluacién de Tecnologia Sanitaria N° 010-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad de sofosbuvir/velpatasvir en pacientes postrasplante renal con
infeccion cronica por el virus de la hepatitis C genotipos 1 6 4, con grado de fibrosis
hepatica FO o F1".

v" Dictamen Preliminar de Evaluacién de Tecnologia Sanitaria N° 011-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad de ceftazidima/avibactam para el tratamiento de pacientes adultos
con neumoenia intrahospitalaria asociada a ventilacion mecanica causada por bacterias
gram negativas productoras de carbapenemasas y resistentes a colistina”.

v Dictamen Preliminar de Evaluacion de Tecnologia Sanitaria N° 012-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad de selexipag o iloprost adicionado a sildenafilo mas bosentan,
comparado con sildenafilo mas bosentan, en pacientes adultos con hipertension arterial
pulmonar, clase funcional OMS II, lll y IV, con fracaso a sildenafilo mas bosentan”.

v" Dictamen Preliminar de Evaluacion de Tecnologia Sanitaria N° 013-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad de la adhesiolisis percutanea con catéter epidural direccionable
de neuroplastia en pacientes adultos con dolor lumbar crénico por compresion de
nervios debido a cicatrices o adherencias epidurales”.

v" Dictamen Preliminar de Evaluacion de Tecnologia Sanitaria N° 014-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad del uso de trastuzumab mas quimioterapia en cancer gastrico
metastasico con sobreexpresion de HER2, en pacientes sin tratamiento previo para
enfermedad metastasica”.

v Dictamen Preliminar de Evaluaciéon de Tecnologia Sanitaria N° 015-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad de tofacitinib para el tratamiento de pacientes adultos con
diagnéstico de colitis ulcerativa moderada a severa con falla o intolerancia a infliximab”.
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v Dictamen Preliminar de Evaluacion de Tecnologia Sanitaria N.° 016-DETS-IETSI-2021
“Eficacia y seguridad de la embolizacion de malformaciones arteriovenosas cerebrales
con microcatéter compatible con sustancia embolizante de punta desprendible”.

v Informe N° 65-SDEPFyOTS-DETS-IETSI-EsSalud-2021, Documento técnico de
evaluacion “Eficacia y seguridad de rituximab en pacientes adultos con pénfigo vulgar
refractario al tratamiento sistémico con corticoides en adyuvancia a los tres ahorradores
de corticoides disponibles en EsSalud”.

v Reporte breve N° 04-2021 “Evaluacion de la eficacia y seguridad de la vacunacion de
refuerzo con la vacuna BNT162b2 (Comirnaty), en pacientes que recibieron el esquema
de vacunacion completa con la vacuna BBIP-CorV (Sinopharm)”.

o En el segundo trimestre se realizé un total de 11 revisiones de especificaciones
técnicas, de acuerdo al detalle descrito a continuacion:
v ACETILCISTEINA 200mg/mL x 10 mL - AM cédigo SAP 010200015 MESALAZINA 500
mg — TB de codigo SAP 010350092
ALIMENTO PARA DIABETICO EN POLVO cédigo SAP 190030037.
MEDICAMENTOS PARA VIH dentro del Petitorio Farmacoldgico de EsSalud.
INTERFERON ALFA 2a 9°000,000 Ul — AM codigo SAP 010250167.
MESALAZINA 500 mg TB codigo SAP 010350092.
METRONIDAZOL 125 mg / 5 mL Suspensién Oral x 120 mL - FR cédigo SAP
010250100.
COLISTIMETATO SODICO O COLISTINA 100 — 150 mg de colistina base — AM cédigo
SAP 010250238.
VACUNA FRENTE A COVID-19 (ChAdOx1-nCov-19) - AM.
CEFTAZIDIMA / AVIBACTAM — AM.
ILOPROST 10 ug/mL — AM cdédigo SAP 010400128.
VIGABATRINA 500 mg - TB codigo SAP: 010850046.

% WAARA R
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e Por otro lado, durante el segundo trimestre, se realiz6 la elaboracion, revision y/o
actualizacion de descripciones técnicas/fichas técnicas de 73 tecnologias de tipo
dispositivos médicos, equipos biomédicos y otras tecnologias relacionadas. Del
total se determiné la incorporacion de 04 tecnologias y la modificacion de 20
tecnologias, y sus respectivas descripciones técnicas o fichas técnicas en los
Petitorios o Listados Institucionales, los cuales son de acceso publico en:

http://www.essalud.gob.pelietsi/dispositiv_medic equip biom.html

e« Asimismo, durante el segundo trimestre se realizaron 63 evaluaciones de
expedientes de autorizacion de productos farmacéuticos (auditorias) y un
acumulado 135 evaluaciones de expedientes; dichas evaluaciones se realizaron
de acuerdo a lo establecido en la Directiva N° 003-IETSI- ESSALUD-2016, y en
la Directiva N° 001-IETSI-ESSALUD-2017. Esta actividad contribuye al uso
racional de productos farmacéuticos y las buenas practicas de prescripcion.

e« En el segundo trimestre se realizaron 03 asistencias técnicas, a los Comités
Farmacoterapéuticos y meédicos especialistas, en relacion a los procesos
relacionados al uso de medicamentos, con el objetivo que todos los profesionales
usen los productos farmacéuticos de acuerdo a la normatividad nacional e
institucional vigente:

VE _ v Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo de la Red Asistencial Lambayeque,
/ el 22 de abril del 2021, donde acudieron 07 profesionales de la salud, integrantes

AL del Comité Farmacoterapéutico del respectivo hospital.

v Hospital Nacional Carlos Alberto Seguin Escobedo de la Red Asistencial Arequipa,
el 28 de mayo del 2021, donde acudieron 03 profesionales de la salud, integrantes
del Comité Farmacoterapéutico del respectivo hospital.

v Hospital IV Victor Lazarte Echegaray, Hospital de Alta Complejidad Virgen de la
Puerta y de la Red Asistencial La Libertad, el 25 de junio del 2021, donde acudieron
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04 profesionales de la salud, integrantes del Comité Farmacoterapéutico de los
respectivos hospitales.

e Durante el segundo trimestre se capacitaron a 39 personas en temas de

investigacion, segun el detalle siguiente:

v' Programa de Formacion en Investigacion Cualitativa, 2021 capacitandose a 21
profesionales quienes concluyeron el curso.

v' Programa para Asesoria Personalizada-Mentoria, correspondiente a la modalidad
Protocolos de Investigacion 202127, en la cual se capacité a 10 participantes.

v Programa para Asesoria Personalizada-Mentoria, correspondiente a la modalidad
Publicaciones Cientificas 202122, capacitandose a 08 participantes.

e En cuanto a las actividades de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia se han
realizado en total 03 capacitaciones virtuales dirigidas a los profesionales de Ia
salud de la instituciéon sobre notificacion y actualizacion de informacion de los
eventos adversos atribuibles a la vacunacién e inmunizacion (ESAVI) y
notificaciones de sospechas de incidentes adversos a dispositivos médicos,
siendo en total 115 los profesionales de la salud sensibilizados y capacitados.

» Documentos normativos relacionados a investigacion

o Se aprobd el “Lineamientos para la ejecucion del fondo para el desarrollo de la
investigacion en salud 2021", mediante Resolucién del Instituto de Evaluacion de
Tecnologias en Salud e Investigacion N° 25-IETSI-ESSALUD-2021.

AEl. 2.3: Articulacion efectiva de la red inter e intrainstitucional al servicio del
asegurado

e Se ha suscrito 04 convenios de intercambio prestacional con los Gobiernos
Regionales de San Martin, Tacna, Pasco y Cajamarca, en el marco del DL 1466;
asimismo, se tiene avances para la suscripcién de convenios en 23 Redes.

o Por otro lado, al mes de junio se cuenta con 24 convenios y 22 contratos
correspondientes a los principales rubros como servicios del primer nivel de
atencion, hemodialisis y APP, suscritos con IPRESS Extra institucionales publicas
y privadas.

o Se gestioné la suscripcion de 04 convenios con la Embajada de la Republica de
Francia, la Fundacion Hearts with Hope, St Jude Registro SJ CARES con el
Hospital Edgardo Rebagliati y St Jude Registro SJ CARES con el Hospital
Guillermo Almenara; las cuales permitiran fortalecer el primer nivel de atencién y
la elaboracién del modelo de salud familiar de EsSalud, el intercambio de
conocimientos cientificos y tecnoldgicos de cardiopatias congénitas en nifos con
los servicios de cardiologia de EsSalud y el INCOR y; los otros dos con SJ CARES,
la financiacion de dos administradores de datos para la creacion de las bases de
datos de nifios diagnosticados con cancer con fines de diagnésticos precisos e
investigacion.

2! Protocolos de Investigacion 2021 (Resolucidén N°15-IETSI-ESSALUD-2021).
2 Publicaciones Cientificas 2021 (Resolucion N° 21-IETSI-ESSALUD-2021).
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AEIl. 2.4: Servicios disponibles para brindar atenciones con oportunidad y calidad
a los asegurados

~ Gestion de la programacion asistencial.

e Se ha ejecutado la programacion de actividades sanitarias por actividad
priorizada, Establecimiento de Salud y Red Asistencial al mes de junio 2021.

v' El avance promedio de la ejecucion de las actividades priorizadas al Il trimestre
es de 125% considerandose un desemperfio Excelente.

v Las actividades con alto porcentaje de avance son Atencion de Enfermeria con
246% y Atencion Psicologica con 201% respectivamente.

v' Se realizaran actividades que permitan incrementar el avance de ejecucion, en el
segundo semestre, de las Intervencion Quirdrgica y Atencién Odontolégica.

v" Debido a que se contindan con la coyuntura de la pandemia, se ha procedido a
reprogramacion de metas del lll y IV Trimestre.

~ Actividades Asistenciales Complementarias en periodo de la Pandemia

En el contexto de la pandemia y el aislamiento social, se adoptaron diferentes
acciones en los servicios de salud, desde la reprogramacién de las actividades de
promocion de la salud y prevencidon de riesgo, la consulta externa para pacientes
cronicos, entre otros; reconvirtiendo la modalidad de oferta fija a una oferta en
Telesalud; siendo una de las estrategias que implemento6 el Seguro Social de Salud
— EsSalud, a fin continuar brindando atencién a los asegurados, fortaleciendo para
ello la Telesalud®®, de manera progresiva en la institucién a nivel nacional.

En el ambito del Sector Salud, con el objetivo de fortalecer la Telesalud, se
suscribieron las Resoluciones Ministeriales N° 116, 117 y 146-2020-MINSA, que
aprobaron, las siguientes Directivas:

v Directiva Administrativa N° 284-MINSA/2020/DIGTEL?*, “Directiva de Tele
gestion para la implementacion y desarrollo de Telesalud”.

v' Directiva Administrativa N° 285-MINSA/2020/DIGTEL?®, “Directiva para la
Implementacién y Desarrollo de los servicios de Telemedicina sincrona y
asincrona”.

v Administrativa para la Implementacion y Desarrollo de los Servicios de
Teleorientacién y Telemonitoreo”.

* Sector Salud emite la Ley N° 30421: tiene el objeto de establecer los lineamientos generales para la implementacion y desarrolio de la Telesalud como
una estrategia de prestacion de servicios de salud, a fin de mejorar su eficiencia y calidad e incrementar su cobertura mediante el uso de tecnologias de
la informacion y de la comunicacion (TIC) en el sistema nacional de salud.

Articulo 3: a) Telesalud: Servicio de salud a distancia prestado por personal de salud competente, a través de las tecnologias de la informacién y de la
comunicacion (TIC), para lograr que estos servicios y los relacionados con estos sean accesibles a los usuarios en areas rurales o con limitada capacidad
resolutiva. Este servicio se efectia considerando los siguientes ejes de desarrollo de la Telesalud: la prestacion de los servicios de salud; |a gestion de los
servicios de salud; la informacién, educacion y comunicacion a la poblacion sobre los servicios de salud; y el fortalecimiento de capacidades al personal
de salud, entre otros. b) Telemedicina: Provision de servicios de salud a distancia en los componentes de promocién, prevencion, diagnostico, recuperacion
o rehabilitacion prestados por profesionales de la salud que utilizan tecnologias de la informacidn y de la comunicacion (TIC), con el propésito de facilitar
el acceso a los servicios de salud a la poblacion. c) Interoperabilidad: Es la capacidad de los sistemas de diversas organizaciones para interactuar con
objetivos consensuados y comunes con la finalidad de obtener beneficios mutuos. La interaccion implica que los establecimientos de salud compartan
informacidn y conocimiento mediante el intercambio de datos entre sus respectivos sistemas de tecnologia de informacién y comunicaciones para,
finalmente, optimizar el uso de los recursos en los servicios de salud.

Sequro Social de Salud — EsSalud: Resolucion de Gerencia General N° 551-GG-EsSalud-2010, del 19.05.2010, aprobé la Directiva N° 010-GG-EsSalud-
2010 "Normas Generales de Telesalud en el Seguro Social de Salud - EsSalud. Su finalidad, contribuir a la descentralizacion e integracion del sistema de
salud en la Institucion, mejorando el acceso y oportunidad en la atencion integral de los asequrados en los diferentes niveles de atencion, a través de la
incorporacion de la Telesalud y Telemedicina, a fin de lograr el incremento en la eficiencia y calidad de los senvicios de salud, asi como la agilizacién de
resultados, reduccion de tiempo de espera y demdas costos.

“ Finalidad: Contribuir a mejorar los servicios de salud en la poblacion a través del uso de las Tecnologias e la Informacion y Comunicacion (TIC) con la
maxima eficacia del recurso humano.

# Finalidad: Contribuir a mejorar los servicios de salud en la poblacién a través de la implementacion y desarrollo de los servicios de telemedicina sincrona
y asincrona, realizadas por la persona de salud.
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Igualmente, el sector salud, mediante Resolucién Ministerial N° 182-2020-MINSA,
del 07.04.2020, se aprob6 el documento técnico “Lineamientos que refuerzan el
cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia
COVID - 19".

El Seguro Social de Salud, por la emergencia sanitaria nacional por la COVID-19;
implemento actividades de prevencion, deteccion, seguimiento clinico, aislamiento y
expansion de la oferta hospitalaria, superando en parte la barrera de segmentacion
del sistema de salud, al llegar a la poblaciéon no asegurada.

Mediante el proyecto denominado “EsSalud Digital” en el Centro Nacional de
Telemedicina (CENATE) que cuenta con 106 médulos habilitados y equipados para
brindar atenciones de telemedicina a nivel nacional, a la fecha se ha brindado
atenciones de Teleconsulta, lecturas por Teleradiologias, Telecapacitaciones,
atenciones integrales COVID-19, Teleurgencias y TeleUCI. Este trabajo se ha
replicado a nivel de redes asistenciales. A la fecha se cuenta con dos centros de
telemedicina importantes, ubicados en Arequipa y Junin.

Asimismo, el Seguro Social de Salud-EsSalud, actualizé y aprobo el “Glosario del
Sistema Estadistico de Salud — EsSalud'®, en cuya estructura por grupos
relacionados a las Unidades Productoras de Servicios de Salud (UPSS), ha
desarrollado uno referido a la Telemedicina, que nos permite registrar la produccion;
facilitando con ello la recopilacion y el procesamiento de los datos del Sistema
Estadistico de Salud (SES) de EsSalud. También se actualizo el “Tarifario
Institucional 2021?”", donde se observa los costos referenciales de las actividades
prestacionales referidas a la “Telemedicina”.

Con la finalidad de implementar estas actividades prestacionales complementarias
en el ejercicio 2021, y ser incluidas en las actividades regulares que se reportan en
el “Informe Mensual/Trimestral de Gestion Empresarial y Evaluacion Presupuestal”,
remitido al Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado
- FONAFE, se suscribié el acta correspondiente (28.04.2021), para efecto de
uniformizar criterios en el proceso de evaluacién asi como, de la valorizacion de las
metas asistenciales ejecutadas, por la unidad responsable.

Es preciso mencionar que la presente estructura ha sufrido varias actualizaciones,
con la finalidad de consensuar criterios para el proceso de evaluacion de las metas
asistenciales y valorizacioén de las mismas; siendo la Ultima actualizacion y definitiva
el 08.07.2021, informada por la Sub-Gerencia de Estadistica, de la Gerencia Central
de Planeamiento y Presupuesto.

Durante el segundo trimestre 2021, se implementaron y registraron egresos, en
veintiséis Villas EsSalud de pacientes con la COVID-19 a nivel nacional; siendo la
primera la Villa Panamericana de Lima (Torres), con una capacidad de 1,702 camas,
y donde egresaron de ella 14,231 pacientes con la COVID - 19, como se aprecia a
continuacioén:

¢ Resolucion de Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto N” 003-GCPP-ESSALUD-2020, del 30.12.2020, que aprobd el documento técnico
“Glosario del Sistema Estadistico de EsSalud-2020°, presenta una estructura por grupos relacionadas a las unidades productoras de servicios de salud
(UPSS), con la que cuenta un establecimiento de salud de EsSalud y que guardan concordancia con la estructura que sigue el Sistema Estadistico de
Salud (SES).

7 Memorandum Nro. 8490-GCPP-ESSALUD-2020, del 30.12.2020, adjuntando el Informe N® 09-SGC-GP-GCPP-ESSALUD-2020, emitido por la Sub-
Gerencia de Costos, de la Gerencia de Presupuesto - GCPP. (NIT 7637-2020-0000014).
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Cuadro N° 3. Numero de Camas y Egresos de la Villa EsSalud de Pacientes con la COVID-
19 al Il Trimestre 2021(*)

| Camas Egresos
| RAS villa ' .
Junio | Enero | Febrero | Marzo | Abril | Mayo | Junio | Total
, By eroamthL a8 55 171 | 223 | 264 | 370 | 403 | 1,486 |
iGOF .?L:’;i}e::"’a“ame"“"a' 1,702 | 878 | 1,979 | 3,348 |2,967 | 2,953 2,106 | 14,231
; Villa Rebagliati 1 150 | o 0 156 | 380 | 387 'i 359 | 1,282
'Almenara | CERP La Victoria 150 | 330 | 604 | 602 | 830 | 516 | 304 | 3,186
‘Ancash | Villa Chimbote | 100 0 0 300 | 569 | 552 | 295 | 1,716
Apurimac | Villa Apurimac 50 145 | 118 76 | 141 | 140 | 97 | 717
| villa Arequipa (C. Seguin) | 0 414 | 616 0 0 o | o0 | 1,030
Arequipa i
Villa Juli 200 21 10 o | 11 | 101 | 166 | 309
Ayacucho | Villa Ayacucho 50 0 41 147 | 184 | 221 | 145 | 738
Cajamarca | VillaCajamarca | 120 | 107 | 194 | 285 | 326 | 236 | 95 | 1,243 |
Huanuco | Villa Huanuco 140 373 370 | 164 | 288 | 363 | 325 | 1,883
'Huaraz | Villa Huaraz 50 0 0 o [ o[ 0o 92| 9
lca  |Villalca 0 224 | 388 | 271 | 249 | 0 0 | 1,132
|Juliaca | vila Jutiaca 50 0 0 175 | 163 | 246 | 185 | 769 |
|La Libertad zg';';,au';i::}"ad (Vi|gen | 450 | 369 | 486 | 605 | 674 | 654 i 404 | 3,192
| Villa Viru (Victor Soles) 42 29 39 74 | 74 | 3 | 16 | 235
' Villa Ferrenafo (A. Arbult) | 60 185 | 178 | 185 | 145 | 154 | 89 | 936
i | Villa Heysen o0 | 32 0 0 o [ o | o [ 326 |
e e S 50 21 18 10 | 38 | 37 | 31 | 155 |
Villa Tuman 100 96 189 | 235 [ 267 | 273 | 74 | 1,154 |
| E!gquegua !gg':ﬁ'l'_'l"i‘r’“:?; :;Lquagua 100 | 39 35 | 22 | 39 | 38 | 75 | 249
. mﬂ'rz:ig‘}'a {Cayetano 100 | 259 | 257 | 349 | 371 | 329 142 | 1,707 |
Villa Videnita Cayetano 240 | 334 | 264 | 499 | 644 | 393 208 | 2,342 |
'Puno  |VillaPuno 50 57 75 66 | 33 | 90 | 76 | 397
'Sabogal | Villa Mongrut | sa7 | 203 | 408 | 410 [1,090] 913 | 408 | 3,522
[Tacna Villa Tacna | 100 | 110 | 327 | 236 | 111 | 188 | 192 | 1,164

Fuente: ESSI/ Sistema Estadistico de Salud SES
(*) Registraron produccion.

Al segundo trimestre del presente afio, se tiene un resumen de ejecucion de
Produccién de las Consultas COVID-19:

Cuadro N° 4. Produccion de Consultas COVID-19, al Il Trimestre 2021

! Grupo de Actividades Enero |Febrero| Marzo | Abril Mayo | Junio g:::arlal I

| COVID-19 - Consultas 52671 | 77401 | 87968 | 84516 | 71525 | 56480 | 430561

:.  Consulta de Atencion Inmediata 34255 | 56208 | 61916 | 63153 | 53388 | 41567 | 310487

| Consulta Extena 18416 | 21193 | 26052 | 21363 | 18137 | 14913 | 120074

| COVID-19 - Egresos 8100 | 9935 | 11045 | 12055 | 10309 | 5675 | 57119

| Cuidados Intermedios - Egresos | 278 380 641 665 628 389 2981
Hospltallzamm Egres;as“m | 7822 | 9555 10404 | 11390 9681 | 5286 | 54138

| COVID-19 - Emergencia 130504 | 148634 | 169297 | 186999 | 152684 | 115435 | 903553

' Emergencia 130504 | 148634 | 169207 | 186999 | 152684 | 115435 | 903553 |

| COVID-19 - Pacientes Dia 56428 | 76287 | 81211 | 93689 | 80319 | 45536 | 433470 |
 Hospitalizacion - Pacientes dia 54557 | 73908 | 77378 | 89820 | 76709 | 43124 | 415496 |
Cuidados Intermedios - Pacientes dia 1871 2379 3833 3869 3610 2412 17974

Fuente: ESSI / Sistema Estadistico de Salud — SES
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» Oferta flexible

o Como parte de las actividades del Hospital Peru, se realizaron 70 Operativo en
Provincia que al mes de junio 2021 representaron: 15,193 consultas externas,
35,982 atenciones de urgencialemergencia y 39,476 atenciones en

hospitalizacion trasladando a un total de 1,265 profesionales de la salud-operativo
(médicos, enfermeras/os).

o El Programa de Atencion Especial a Empresas (centralizado y descentralizado)
que realiza la Gerencia de Oferta Flexible, en el mes de junio 2021 realizo:

Actividades Ejecutadb'_ o ,
Atenciones por Hospitalizacién 169,287
Procedimientos (tépico de medicina, tépico de enfermeria, ) 45866 '
_PAPy Densitometria Osea) ] :
| Examenes de Apoyo al Diagndstico (examenes de radiologia 82 884
|_y analisis de laboratorio) | N

Fuente: Gerencia de Oferta Flexible, (correo electronico, 09.07.2021).

» ElPrograma de Atencion Domiciliaria, al mes de junio 2021 realizé las siguientes

actividades
Visitas Domiciliarias Ejecutado
Visitas Médicas 39,650
Visitas Médicas Especializadas 13,147
Visitas de Enfermeria 41,086
l Visitas de Tecnélogo Médico 38,508
Teleconsultas Ejecutado
Atenciones de Teleconsulta por medicina general 243,525 _
Teleconsultas por Medicina Especializada 138,409
Telemonitoreo ; Ejecutado l
Atenciones de Tele Consulta por medicina general I 27,768 :
Teleorientacién  Ejecutado |
A}grﬂc’gpﬂp_qr Enfermeria o 20,168 :
Por Terapia Fisica 24551 |
Por Psicologia 16393 |
Por Servicio Social - 9_44_4 _ .
Por Nutricién .
Por Odontologia 441 ]

Fuente: Gerencia de Oferta Flexible, (comreo electrénico 09.07.2021).

e Se entrego oportunamente medicamentos a los domicilios (PADOMI Delivery) de
los pacientes, evitando su desplazamiento hacia los centros asistenciales.

o Durante el segundo trimestre se atendié oportunamente 195,627 toma de

muestras domiciliarias para beneficio en el manejo de pacientes afiliados a
PADOMI.
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~ Telemedicina

Las Teleconsultas?® atendidas al mes de junio por especialidad asciende a
265,200 atenciones, siendo estas:

v 54 849 Teleconsulta PADOMI.

v' 56,736 Teleconsulta Crénicos.

v' 109,897 Teleconsulta Especializada.
v 43,718 PADOMI Nifios.

¢ Las Teleradiologias atendidas al mes de junio por tipo de estudio asciende a
128,019 Informes de lecturas de imagenes radioldgicas (atenciones),
desagregadas en:

v' 40,562 Informes de lecturas de Tomografias (TAC).
v' 85,489 Informes de lecturas de Rayos “X".
v' 1,968 Informes de lecturas de Mamografias.

» Las Telemonitoreo? atendidas al mes de junio, se realizaron 179,794 opiniones
especializadas a través de la telemedicina desagregadas en:

v 667 Teleconsulta UCI.
v' 44,037 Teleurgencias.
v' 135,090 Telemonitoreo COVID-19 (Covid-19 y Post Covid-19).

e Se ha efectuado el servicio de Telecapacitacion®® en 284 IPRESS
pertenecientes a 29 Redes Asistenciales y 03 Redes Prestacionales, logrando al
mes de junio capacitar a 135,090 profesionales de la Salud en 358 sesiones de
Telemonitoreo COVID-19 (Covid-19 y Post Covid-19); el cual tiene como finalidad
fortalecer las destrezas y conocimientos en beneficio de los asegurados como
también discutir problematicas sanitarias y/o temas contingenciales con la
motivacion de fortalecer la prevencion de enfermedades

e Durante el segundo trimestre, se ha implementado 01 servidor PACS el Hospital
Il Buen Samaritano de la Red asistencial Amazonas, el cual tiene como finalidad
integrar al Hospital Il Buen Samaritano al servicio de Teleradiologia para reducir
el tiempo en los examenes auxiliares donde su capacidad tanto operativa como
de recursos humanos no permite entregar informes en plazos oportunos.

e Durante el Il Trimestre se implementd el servicio de Teleradiologia, lectura e
informe a distancia de estudios radioldgicos en 10 centros; el cual permite la
reduccion de las brechas entre la oferta y la demanda.

*% Las Atenciones del servicio de Teleconsulta se han implementado en 24 especialidades: Oncologia Médica, Urologia General,
Gastroenterologia, Endocrinologia, Nutricién, Neurclogia, Ortopedia y Traumatologia, Geriatria, Dermatologia, Neumologia,
Reumatologia, Pediatria, Medicina Interna, Medicina Fisica y Rehabilitacién, Tecnélogo Médico en Terapia Fisica y
Rehabilitacion, Oftalmologia, Ginecologia y Obsletricia, Cardiologia, Especialidades Pediatricas, Ginecologia,
Otorrinolaringologia, Psiquiatria, Reanimacién y Terapia del dolor

*’ Es la monitorizacién o seguimiento a distancia de la persona usuaria, en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud,
en las que se transmite la informacién clinica de la persona usuaria, y si el caso lo amerita segun criterio médico los parametros
biomédicos y/o examenes auxiliares, como medio de control de su situacion de salud. Se puede o no incluir la prescripcién
de medicamentos de acuerdo al criterio médico y segun las competencias de otros profesionales de la salud.

' Es un modelo educativo dinamico que permite una conexién simultanea (en tiempo real) de dos o mas profesionales de salud
situados en una red Asistencial y el especialista y/o experto desde el Centro Nacional de Telemedicina - CENATE. A través
de esta conexion, los profesionales de salud discuten problematicas sanitanas y/o temas contingenciales con la motivacion
de fortalecer la prevencion de enfermedades o el manejo de los casos de manera oportuna en sus servicios.
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Redes Asistencial Centro Asis;a;u_:ial

Red Asistencial Almenara Policlinico San Luis (RX).

Red Asistencial Arequipa H.N. Carlos Alberto Seguin Escob_e_d_é I(‘I-Q_XI -
| Red Asistencial Ica H. Il Rene Tocahe Groppo (Mamografia_)-. -

Red Asistencial Piura H. Il Talara (RX y TAC). -

H. I Uldarico Rocca Ferﬁéﬁ_tjé;ffAC].
CENT. ATENL.INT. de Diabetes e Hiper_ts_:_n_‘_lcié_r_l_ng).

CAP Il Carabayllo (RX),

Red Asistencia Rebagliati

| Red Asistencial Sabogal CAP Metropolitano Callao (Mamografia),
L_____ i - H. II. Gustavo Lanatta Lujan (RX).
| Red Asistencial Tumbes H. I Carlos Alberto Cortez Jiménez (Mamografia).

Se viene implementando la nueva Directiva de Gerencia General N° 05-CENATE-
ESSALUD-2021 “Normas Generales de Telesalud en el Seguro Social de Salud
— EsSalud” aprobada mediante Resolucién de Gerencia General N° 300-GG-
ESSALUD-2021, con la finalidad de contribuir con la eficiencia y calidad de los
servicios de Salud mejorando el acceso de las prestaciones de salud que se
brindan a asegurados y derecho habientes de EsSalud a través del uso de
tecnologias de informacién y comunicaciones.

> Procuray Trasplante

En el Il trimestre, se realizaron 03 importantes operativos multiorganicos, en los
cuales EsSalud puso en marcha logistica y personal asistencial especializado,
convocando a equipos multidisciplinarios de manera simultanea, tanto en la
asistencia del donante fallecido como a los pacientes receptores de los 6érganos
donados en las diferentes IPRESS trasplantadoras.

Al segundo trimestre, se han realizado 1,300 visitas de deteccion a las diferentes
unidades criticas de los diferentes centros asistenciales de EsSalud, MINSA,
Clinicas Particulares a nivel Nacional.

En el segundo trimestre, se obtuvo 11 autorizaciones para disponer de los
érganos del fallecido con fines de trasplante, de las cuales se realizaron los
siguientes trasplantes:

v 13 trasplantes de rifidon en el HNGAI.

v' 06 trasplante de higado: 05 en el HNGAI y 01 en el HNERM.

v 03 trasplantes de corazén en el INCOR.

v 01 trasplante bipulmonar en el HNGAI.

Al segundo trimestre, se realizé 07 operativos de procura a nivel nacional,
logrando 17 trasplantes de cérneas: 01 HNERM, 12 HNGAI y 04 en el IPO.

» Cooperacion Internacional para el intercambio de experiencias.

e Durante el segundo trimestre se recibieron 02 donaciones; la primera, fue

otorgada por la Organizacién Panamericana de la Salud—-OPS/OMS, consistente
en 20 tablets marca Lenovo Tab M8 al Area de Onco-Hematologia del Hospital
Guillermo Almenara valorizadas en S/ 12,508.00 y la segunda, del Hospital Santa
Cabrini-CHDSLD, Montreal-Canada, consistente en 31 camas, 16 camillas, 16
colchones y 9 almohadas hospitalarias por un valor estimado de US$ 36,806.00
dolares. El destino de este equipamiento ha sido propuesto por la Gerencia
Central de Operaciones a diferentes redes asistenciales a nivel nacional.
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e Del 17 de abril al 22 de junio del presente, se llevé a cabo una misiéon compuesta
de 5 profesionales de la ONG Internacional CERVICUSCO al Servicio de
Ginecologia del Hospital Nacional Adolfo Guevara Velasco, con fines de
capacitacion presencial en temas de |a referida especialidad. Esta mision se llevo
a cabo como parte de la implementacion del Memorando de Entendimiento
suscrito con CERVICUSCO que trae médicos peruanos residentes en Estados
Unidos al Peru.

o Durante el segundo trimestre, se obtuvieron 02 reconocimientos internacionales

a EsSalud motivados por las relaciones internacionales:

v" Reconocimiento del International Patient Services de la Universidad de California
San Diego Health a EsSalud por el destacado trabajo realizado durante la presente
gestion, especialmente durante la pandemia.

v" Reconocimiento fue otorgado por la Asociacion Internacional de la Seguridad
Social (AISS) a EsSalud por las acciones destacadas en favor de la innovacion en
la gestion y la administraciéon de instituciones de la seguridad social, como el mapa
de calor de la Unidad de Inteligencia y Analisis de Datos, la Ventanilla Integrada
Virtual del Asegurado, entre ofras.

~ Prestaciones Econdmicas

Al segundo trimestre del afio 2021 se han otorgado prestaciones econémicas por un
monto ascendente a S/ 309'934,908 soles, alcanzando un nivel de ejecucion del 82%
en relacién al presupuesto programado para dicho periodo, igualmente se han
ejecutado un total de 156,874 solicitudes alcanzando un nivel de ejecucion del 81%
en relacion a las metas programadas para dicho periodo, segin se aprecia a
continuacion:

Cuadro N° 5. Produccion de Metas de Prestaciones Econdmicas

~ Prestaciones Programado Ejecutado Diferencia e T
| Econodmicas al ll Trimestre al Il Trimestre Cumplimiento
Incapacidad Temporal 88,625 42 438 -46,187 48%
'Maternidad 25,354 15,756 9508  62%
'Lactancia 59,302 54,793 -4,509 92%
'Sepelio 19,643 43,887 24244|  223%

TOTAL 192,924 156,874 -36,050 __3_:["’/1 B

Fuente: Informacién sistema SAP a junio 2021, correo OAS-GCSPE el 06.07.2021, (11:06 Hrs.)
Elaboracion: SGRPE-GPE

Cuadro N° 6. Produccion de Metas Valorizadas de Prestaciones Econdmicas

~ Prestaciones | Programado | Ejecutado Diferancia %
. Econdmicas al Il Trimestre al ll Trimestre Cumplimiento
Incapacidad Temporal | 133,532,591 79,155,316 -54,377,275 59% '
Maternidad = 155,444,562 | 95,262,581 -60,181,881| 61%
 Lactancia 48,627,640 44,928,620 -3,699,020 C92%
Sepelio 40,661,010 90,588,391 49,927,381 223%

TOTAL 378,265,803 309,934,908 -68,330,895 82%

Fueote:sa?

Elaborado: GCSPE

e Subsidio de Incapacidad Temporal

El subsidio de incapacidad temporal como solicitudes representa el 27% del total
de las metas de subsidios ejecutadas al Il Trimestre 2021. Respecto al monto
otorgado representa el 26% del total, siendo la tercera prestacion economica con
mayor ejecucion, considerando que su calculo se realiza sobre los dias
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subsidiados reconocidos, desde el dia veintiunavo que el asegurado titular reporta
su incapacidad.

Al ll Trimestre 2021, se otorgdé un monto total de S/. 79,155,316 por incapacidad
temporal, contando con una ejecucion del 59%. En cuanto a metas, se
reconocieron 42,438 solicitudes que significa un cumplimiento del 48%.

Esta ejecucion es consistente con la naturaleza variable del subsidio, que
depende de los costos remunerativos per capita, que segun el INEI solo en Lima
Metropolitana el ingreso promedio mensual proveniente de trabajo fue
S/. 1,558.4% (disminucion de 1.6% o 26.0 soles); asi como también de la cantidad
de dias subsidiados otorgados.

Con respecto al cumplimiento de la meta programada, se precisa en relacién a
las solicitudes que existe un déficit en el cumplimiento del 52%. En relacién a la
valorizacion de las metas, existe un déficit de cumplimiento del 41%, el
comportamiento de las metas se explica en el contexto del estado de emergencia
debido a la pandemia originada por la COVID-19, y consecuentemente el cierre
de las OSPE que ha impactado negativamente en la ejecucion del Il Trimestre.

o Subsidio por Maternidad

El subsidio de maternidad, con respecto a solicitudes representa el 10% del total
de las metas totales de prestaciones ejecutadas al Il Trimestre 2021. Respecto al
monto otorgado representa el 31% del total, ocupando el titimo lugar en ejecucion
al periodo, considerando que su calculo se realiza sobre la cantidad de dias
subsidiados reconocidos a las aseguradas titulares (98 y 128 dias).

Al ll Trimestre 2021, se otorgdé un monto total de S/. 95,262,581 por maternidad,
contando con una ejecucion del 61%. En cuanto a metas, se reconocieron 15,756
solicitudes que significan un cumplimiento del 62%.

Esta ejecucion es consistente, debido a que depende de los costos remunerativos
de las aseguradas, que segun el INEIl solo en Lima Metropolitana el ingreso
promedio mensual proveniente de trabajo de una mujer es S/1,327.1%2
(disminucion de 4.9% o 68.7 soles), asi como también, la cantidad de dias
subsidiados otorgados.

Con respecto al cumplimiento de la meta programada, se precisa en relacion a
las solicitudes que existe un déficit en el cumplimiento del 38%. En relacién a la
valorizacion de las metas, existe un déficit de cumplimiento del 39%, el
comportamiento de las metas se explica en el contexto del estado de emergencia
debido a la pandemia originada por la COVID-19, y consecuentemente el cierre
de las OSPE que ha impactado negativamente en la ejecucion del Il Trimestre.

o Subsidio por Lactancia

El subsidio de lactancia, representa el 35% del total de las metas de subsidios
ejecutadas al Il Trimestre 2021, siendo el primer subsidio con mayor ejecucion.
Respecto al monto otorgado representa el 14% del total, siendo el subsidio con
menor ejecucion, considerando que se reconoce S/. 820.00 por cada lactante,
hijo de asegurado titular.

YINEIL  Informe de Empleo N* 06 - Trimestre: Mar - Abr - May 2021, 15-03-2021
2 INEIL  Informe de Empleo N® 06 - Trimestre: Mar - Abr - May 2021, 15-03-2021
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Al Il Trimestre 2021, se otorgd un monto total de S/. 44,928,620 para el subsidio
por lactancia, contando con una ejecucion del 92% respecto al monto
programado, y en cuanto a metas, se reconocieron 54,793 solicitudes que
significan un cumplimiento de 92%.

El cierre del proceso diario y la implementacion del nuevo procedimiento para
reconocer el subsidio de lactancia de oficio a partir del 28.08.2018, ha conducido
a la celeridad de atencion del subsidio. Cabe resaltar que esta ejecucion esta
directamente relacionada a la cantidad de nacimientos registrados en el Sistema
de Registro de Nacido Vivo en Linea (SRNVL) y al cumplimiento de los criterios
de evaluacion que determinan el reconocimiento del subsidio por lactancia.

Con respecto al cumplimiento de la meta programada, se precisa en relacion a
las solicitudes que existe un déficit en el cumplimiento del 8% en promedio, tanto
en solicitudes como en montos, comportamiento que se debe principalmente a la
situacion del estado de emergencia por la COVID-19 y por consiguiente el cierre
de las OSPE, lo que ha impactado negativamente en la atencion de la demanda
de dicho subsidio.

e Ejecucidn de la Prestacion por Sepelio

La prestacion por sepelio, representa el 28% del total de las metas ejecutadas al
Il Trimestre 2021, siendo el segundo subsidio con mayor ejecucién. Respecto al
monto otorgado representa el 29% del total, siendo el segundo subsidio con
mayor ejecucion, considerando que se reconoce un tope de S/. 2,070.00 por el
fallecimiento de un asegurado titular.

Al Il Trimestre 2021, se otorgd un monto total de S/. 90,588,391 para la prestacion
por sepelio, contando con una ejecucion del 223% respecto al monto programado,
y en cuanto a metas, se reconocieron 43,887 solicitudes que significan un
cumplimiento de 223%.

Cabe mencionar que la ejecucién de esta prestacion esta relacionada con la
cantidad de los fallecimientos de asegurados registrados durante este periodo y
la oportunidad de presentacion de la solicitud del beneficiario para el otorgamiento
de esta prestacion en las oficinas a nivel nacional.

Con respecto al cumplimiento de la meta programada, se precisa en relacion a
las solicitudes que existe un superavit en el cumplimiento del 123% en promedio,
tanto en solicitudes como en montos, comportamiento que se debe
principalmente a la situacion del estado de emergencia por la COVID-19;
consecuentemente ha provocado un incremento de fallecimientos de asegurados
titulares con derecho, que se han materializado en demanda de solicitudes de
dicho subsidio.

Prestaciones Sociales

La Gerencia Central de la Persona Adulta Mayor y Persona con Discapacidad
(GCPAMyPCD), al Il trimestre ha logrado un avance de “Excelente” en los CAM,
CIRAM, CERPS y CIRAM, respectivamente; actividades que administra:
v Centros del Adulto Mayor (CAM), logré el 75.68% (Bueno);
v" Circulos del Adulto Mayor (CIRAM), obtuvo el 65.01% (Regular);
v' Modulos Basicos de Rehabilitacién Profesional y Social (MBRPS), logré el
98.35% (Excelente); y los
v" Centros de Rehabilitacion Profesional y Social (CERPS), obtuvo el 86.40%
(Bueno) como se aprecia en el siguiente cuadro:
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Cuadro N° 15: Resumen acumulado al Il Trimestre 2021 de las Actividades que administra la
GCPAMyPCD: CAM, CIRAM, MBRPS y CERPS

Ejecutad "~ %Avance | Nivel de
Unidad de | Programad = .
ACTIVIDADES Medida oalll Trim. _cla_:l!‘:l Alll Estado Cump::mlent
| ACTIVIDADES DE CENTROS DEL ADULTO MAYOR - CAM M o
Derechos Humanos y Ciudadania de - I
la Persona Adulta Mayor Paticigantes 28,519 44,160 | 154.8% | Excelente
ﬁ;fgi";':tgz :t‘:;‘l’c”'dad"' Bienestar | oo tcipantes | 183,701 | 170,678 | 92.9% J Excelente |
Programa de expresion y desarrollo; | BUENO
Bienestar emocional y participacion Participantes 348,061 297,526 | 85.5% Bueno |
social
Servicios Complementarios Participantes 224,175 331 .D{lﬁ 147.7% E_icelénte
: ; o No No
Eﬂu?iliﬁide ingreso al CAM Participantes Frogramé 8,404 Broarams
ACTIVIDADES DE LOS CIRCULOS DEL ADULTO MAYOR - CIRAM - _
Programa estilos de vida para un it o
| © | envejecimiento activo CIRAM Participantes 90,638 58,928 65.0% Rggurar . _.REGULAR
ACTIVIDADES DE LOS MODULOS BASICOS DE REHABILITACION PROFESIONAL Y SOCIAL - MBRPS
Admision Usuarios 1,115 | 1,151 | 103.2% | Excelente
T —_— Usuarios 3,074 | 4,238 137.9% | Excelente
Actividades de rehabilitaci : = = =
Srofesional € facion Sesiones 2,048 | 7,656 | 373.8% | Excelente
Analisis 47 | 40 85.1% Bueno
o IE‘\reEtE__ i 207 ) 308 148.8% Excelente EXCELENTE
Familias
: 400 536 134.0% | Excelente
Actividades de rehabilitacion social Capacitadas . ik il
Usuarios 1,856 3,262 1?5.8"/3 __!Excel_e_nl_e ;
- Sesiones 992 3,_5‘_|3 i 35_4.1% Excelente
Programas complementarios Usuarios 75 81 108.0% | Excelente |
ACTIVIDADES DE LOS CENTROS DE REHABILITACION PROFESIONAL Y SOCIAL - CER&S_ o
Admision Usuarios 1,566 2,219 | 141.7% | Excelente |
o o Usuarios 4,671 6,171 132.1% Excelente
ACIIVIdIadES de rehabilitacion Sesiones 5170 22,775 440.5% | Excelente
profesional o | Toveeinlts !
Analisis 108 _9 - 8.3% ... Ma1r_) B
Usuarios 1,112 1,978 177.9% _Excelente |
Eventos 128 533 416.4% | Excelente BUENO
Atenciones 3,800 9,318 245.2% | Excelente
Actividades de rehabilitacion social Familias o i ;
copnctioiny: | WY | 43 | %8| Bucelorts
Participanles 2,400 4,435 184.8% | Excelente
Sesones | 2400 | 8521 | 355.0% | Excelente
Programas complementarios Usuarios 190 80 42.1% Malo -

Fuente: GCPAMyPCD
Elaboracion: SGCEG - GPC - GCPP

o Actividades de los Centros del Adulto Mayor (CAM)

Al Il trimestre 2021, la Gerencia Central de la Persona Adulta Mayor y Persona
con Discapacidad, ha desarrollado actividades en los Centros del Adulto Mayor,
como parte de los Programas de Gerontologia Social, logrando una ejecucion
promedio del 75.68%, lo cual, de acuerdo a los parametros establecidos por la
Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto, representa un avance
calificado como “Bueno”, segun se describe a continuacion:

v 44,160 participantes del Programa de ejercicio de derechos humanos.
v 170,678 participantes del Programa de autocuidado: bienestar fisico e
intelectual.
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v’ 297,526 participantes del Programa de expresion y desarrollo: bienestar

emocional y participacion social.

v 331,006 participantes en el "Programa de Servicios Complementarios".
v’ 8,404 participantes en "Evaluacion de Ingreso al CAM".

La ejecucion acumulada a junio 2021, de las actividades de la Cartera de
Servicios de Gerontologia Social en los Centros del Adulto Mayor (CAM), se

presenta a continuacion:

Cuadro N° 7. Actividades Desarrolladas en los Centros del Adulto Mayor — CAM

AI II Trlmestre ano 2021

!TEI?BECHOS HUMANOS Y CiUDADANlA DE LA PERSONA ADULTA MkYOR
|| Taller de empoderamento ciudadano Participantes 14,061 24,805 176.4%
| Taller intergeneracional familia y comunidad Participantes | 14,458 19355 | 133.9%
| 2| PROGRAMA DE AUTOCUIDADO: BJENESTAR FiSICO E INTELECTUAL
| Talleres de ngora Funcional _|
! Taller de Aerdbicos Participantes ﬁ_‘l_a_1 'R 14'.896 . -82._2‘5/; )
Taller de Tai Chi Participantes | 16,809 14,403 | 85.7%
Taller de Yoga Participantes 7,881 9.1 55 i 116.2%
Taller de Gimnasia ritmica Participantes | 19,046 17,982 | 94.4%
:;2{:{8135'“‘”35'3 deganicaimientoy Participantes | 21,887 16,960 | 77.5%
' Talleres de actividades deportivas / recreatwas Participantes 40,027 26.'?42_" EW
Taller de Autocﬁld_:ad:iutnclonal o o ]
_ Consejeria nutricional Participantes 10,379 20.05_9__! 193.3%
Taller de Nutricion Saludable | Participantes | 16,987 13,614 80.1%
Talleres de‘n"t;iSra cognitiva y _g;d.n;a;'i-f:; del conocimiento e
Taller de Memoria Participantes | 17,593 19.788 | 112.5%
' Taller de Alfabetizacion y educacion continua Participantes 1,422 1,2:13 87.4‘/:_
- Ei_l-ler de lenguas Participantes 1,812 2-556 B 138.3% |
Taller de Ciberdialogo Participantes | 11,727 13330 | 13.7%

| | PROGRAMA DE EXPRESION Y DESARROLLO: BIENESTAR EMOCIONAL Y PARTICIPACION

capacidades y oportunidades

4| SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

SOCIAL

Taller de cuidado emocional

Taller de Inteligencia Emocional Participantes | 16,868 18911 | 112.1%

Taller de afectividad y autoestima Participantes | 12,608 26,493 | 2101%

Eventos de Socializacion y Sensibilizacion Participantes | 208,234 | 148789 | 71.5%
| Turismo social Participantes | No Programo 13,41-4‘;1"} ]

Exgresnones artisticas

' Danza como terég_)a--_“__" A Padscnpantes 20,943 | 16,393 78.3%
:IE\;'I_l-mca como terapia Participantes 3 1235_2~ 10,493 i  84.9%

f Taller de Agrupaciones Vocales Participantes 15041 12 238 81.4%
Taller de Expresion corporal Participantes ?9_9] foly 5 841 97.5%
Taller de dibujo, pintura y escuitura Participantes 5,9?0__ _ 4‘763 i _'1798%

} Taller de arte literario Participantes 3,657 5,06(_)“_]_ 138.4%
Destrezas manuales y emprendimiento |
Taller de Manualidades Participantes | 21,519 14‘_3_2'9_)_ | §_€._ E'_""' i
bl rifazgif;i’(‘}'s codmiee, jidod;bainy Participantes | 6,163 5482 | 89.0%
Taller de Biohuertos Participantes | 7,889 | 6466 | 82.0%

_Taller de Crianza de animales menores Participantes 7,889 4.1 5(? l ) jsg_"/_[__
Taller de Emprendimiento y mejora de Participantes 2.937 4,694 I 159.8%

|
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e R L A Unidad de | Pro 'iﬁa_'jr_r_@ac_lp'.'Ejocuhdo % Avance |

§hiE MRREER e pdida | | AL Alll
|| Servicios Complementarios Parlicipantes | 224,175 | 331,006 | 147.7%
| 5| EVALUACION DE INGRESO AL CAM AT T
i Evaluacién Socio Familiar Participantes | No Programc‘w; 2,097 |
| | Evaluacién Funcional Participantes | No Programoé | 2,101
| Evaluacion Emocional Participantes .Noprd.gramc':" 2,102
- Evaluacion Cognitiva Participantes | No Prog_ramc':l. 2'_'1 04

Fuente: Gerencia Central de la Persona Adulta Mayor y Persona con Discapacidad.

En relacion con las cifras expuestas, se muestran talleres con una ejecucién por
encima del 100%, como es el caso del Programa de Ejercicio de Derechos
Humanos, las tematicas se han venido reforzando a lo largo de estos dos
trimestres con el apoyo de un abogado experto. Es importante mencionar que
esto se ha potenciado con la conmemoracion del Dia Mundial de Toma de
Conciencia del Abuso y Maltrato en la Vejez, lo cual implicé el despliegue de
diversas actividades en todas las unidades operativas a nivel nacional, con el
objetivo de incentivar el buen trato hacia las personas adultas mayores. En el
caso del “Taller intergeneracional familia y comunidad’, adquiri6 mayor
relevancia dado el trabajo realizado con la participacion de toda la familia,
principal punto de soporte para esta poblacion vulnerable durante esta pandemia.

Los talleres denominados “Consejerias Nutricionales”, se tornaron de especial
interés en la poblacién usuaria, dada la necesidad de un cuidado mas exhaustivo
en estos tiempos de pandemia, considerando que en nuestro pais la principal
comorbilidad la constituye la obesidad, que sumada a la edad y a otras
enfermedades cronicas se constituyen en factores de riesgo para esta poblacién,
por lo tanto, los consejos para la mejora de los habitos alimenticios son altamente
valorados.

Los Talleres de memoria, lengua y Ciberdialogo, también se han potenciado,
sobre todo en el caso del Ciberdidlogo mediante el cual las personas adultas
mayores han adquirido destrezas en el manejo de TIC que le permite no solo
comunicarse con familiares y amigos, sino participar de los diferentes talleres a
través de “CAM en CASA".

Los Talleres de cuidado emocional en el marco de la pandemia por COVID-
19 se fortalecieron, dado que las personas adultas mayores han sido el grupo
poblacional que mas ha sufrido problemas mentales causados por el aislamiento
social, periodos de duelo y temor en el contexto de COVID-19; en ese sentido, a
través de estos talleres se fortalece la resiliencia y la capacidad de enfrentar
eventos criticos como la muerte ante estas circunstancias.

Los Talleres de arte literario, han sido potenciados a través del trabajo con
voluntarios jévenes de la Municipalidad de Lima que han venido realizando
“Lectura que te acompania®, personalizada a las personas adultas mayores y que
gracias al acompanamiento que realizan fortalecen vinculos y permiten la
socializacion de esta poblacion con otras generaciones.

Asi mismo, dadas las condiciones socioeconémicas generadas por la pandemia,
potencid los talleres de emprendimiento a fin de que la poblacion pudiera
generar capacidades y/o habilidades para tener oportunidad de generar nuevos
negocios.

En el caso de los Servicios complementarios estos se han potenciado gracias
a que se ha incluido dentro de los mismos las intervenciones sociales,
emocionales y sociosanitarias, asi como de monitoreo que realizan los

44



profesionales responsables de los CAM y que benefician a las personas adultas
mayores a nivel nacional.

Cabe senalar que en el caso particular de actividades deportivas / recreativas
nos enfrentamos al reto de trabajarlas en modo virtual, dado que son netamente
grupales y que implican necesariamente el contacto entre personas.

Asi mismo, en el caso de las actividades de crianza de animales menores, si
bien se ha disefiado estrategias para alcanzar mayor cantidad de personas
participantes a la actividad virtual, existe la necesidad de las personas adultas
mayores de contar con medios y espacios donde trabajarlas, lo que no era
problema en la practica presencial ya que estos podian hacer uso de los
Biohuertos de los CAM.

En el siguiente grafico, se aprecia que los Programas con mayor avance son el
de Ejercicio de derechos humanos logrando un 155.1%; se tienen que la
tendencia en el avance de cada uno de los programas de gerontologia social, es:
En el Programa de Autocuidado: Bienestar fisico e intelectual, destaca el Taller
de Autocuidado Nutricional (136.7%); en los Programas de Expresion vy
Desarrollo, destacaron los Talleres de Cuidado Emocional (98.4%); Servicios
Complementarios con 147.7%, y Evaluacion de Ingreso a CAM con el 0%,
teniendo en general una categoria de calificacion de “Bueno”, segun parametros
institucionales.

Grafico N° 2. Comparacién de lo Programado vs Ejecutado de los Programas
ofertados en los CAM
Acumulado al Il trimestre 2021

348.061
350,000
300,000
250,000
170.678
200,000
150,000
100,000 28,519 44160
50.000
0
Programa de ejercicio Programa de Programa de expresion Servicios
de derechos humanos aulocuidado: benestar y desarrollo: bienestar complementarios
fisico ¢ intelectual emocional y

participacidn social

= Programado al || tnmesbre = Ejecutado al |l trimestre

Fuente: Sub Gerencia al Proteccion al Adulto Mayor.

o Actividades de los Circulos del Adulto Mayor - CIRAM:

El nivel de ejecucion de los Talleres de Envejecimiento Activo en los Circulos del
Adulto Mayor (CIRAM) alcanza un promedio de 65.01% respecto a la
programacion, lo cual representa un avance “Regular”; siendo el Taller Artistico
(84.1%) el que presentdé mayor ejecucion, seguido del Taller Autocuidado
, (79.2%); Taller de Ocupacional (75.7%) seguidos del Taller de Socializacion
/ (58.3%) y Taller de cultura fisica (56.3%).
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Cuadro N° 8. Actividades Desarrolladas en los Circulos del Adulto Mayor — CIRAM
Al Il Trimestre afio 2021

o, |
R s [ T |
1 | PROGRAMA ESTILOS DE VIDA PARA UN ENVEJECIMIENTO ACTIVO DE CIRAM i
| Taller Ocupacional | Participantes 8,337 ] 6,310 757%
Taller Artistico | Participantes 6,165 5,185 84.1%
Taller de Cultura Fisica Participantes 18,343 10333 | 56.3%
Taller de Autocuidado Participantes 16,301 12911 | 79.2%
| Actividades de Socializacion Participantes 41,492 24189 |  58.3%
TOTAL Participantes 90,638 | 58928 | 65.0%
Fuente: Gerencia Central de la Persona Adulta Mayor y Persona con Discapacidad

El motivo de la baja ejecucion en los CIRAM se puede relacionar a la
disponibilidad de los talleristas contratados en los CAM; en el sentido, dependen
del presupuesto que se destine a su contratacion, que en los ultimos afios ha
disminuido. Asimismo, debido a la adaptacion respecto a la nueva modalidad en
la que vienen brindando las mismas. Otro factor no menos importante es la lejania
de sus domicilios, cuyo acceso a internet es limitado, lo que ha dificultado el
acceso a los talleres.

Grafico N° 3. Comparacién de lo Programado vs Ejecutado de los CIRAM
Acumulado a junio 2021

45,000
40,000
35.000
30,000
25,000
20,000
15,000
10,000
5,000
0

Taler Taller Artistico  Taller de Cultura Taller de Actvdades de
Ocupacional Fisica Autocuidado Socialzacon
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Fuente: Sub Gerencia al Proteccion al Adulto Mayor

Para el logro de las metas programadas en los CAM y CIRAM, se han realizado
las siguientes acciones:

v Telemonitoreo: en el marco de la Pandemia por la COVID-19 se instauro la
Red de Soporte al Adulto Mayor en alto riesgo y Personas con Discapacidad
Severa en concordancia con lo dispuesto por el Gobierno. Al 30 de junio del
2021 se realizaron 90,648 comunicaciones a personas adultas mayores, a
las que se les realizé monitoreo sobre sintomatologia COVID-19, sintomas
post vacunacién e intervenciones emocionales, sociales y acompafiamiento,

a fin de mermar los problemas emocionales que pudieran suscitarse en esta

poblacion dado el confinamiento.

v Teleorientacion: donde se realiza educacion para el autocuidado de las
personas adultas mayores a través de diversas tematicas tales como duelo,
higiene del suefo, depresién, ansiedad, nutricion saludable, higiene, entre
otras. Al ll trimestre se han realizado: 751 sesiones via zoom con diferentes

46



CAM a nivel nacional; y 19,072 personas adultas mayores beneficiados con
Teleorientacion.

o Actividades de los Centros de Rehabilitacién Profesional y Social (CERPS)

La ejecucion al Il trimestre de 2021 de las actividades de Rehabilitacion
Profesional y Social, asi como de los programas complementarios en los cuatro
Centros de Rehabilitacion Profesional y Social — CERPS, lograron el 86.40% con
relacion a la meta programada, lo cual representa un avance de “Bueno”.

Cuadro N° 9. Actividades Realizadas en los Centros de Rehabilitacion Profesional y

Social - CERPS
o Al Il Trimestre 2021
| e |
1| ADMISION
Inscripcion Usuarios 1,566 2,219 141.7%
2 | ACTIVIDADES DE REHABILITACION PROFESIONAL ;
| i Se Rl PSS | s | 195 | 2o | tanen
Evaluacion Psicolégica Usuarios 774 | 947 122.4%
- Evaluacmn -So;;lal Usuarios 810 | "é_‘l'}- B ] 11-3—2-"2'_-
| .Evaluacmn 6CL;aC|onal Usuarios 810 795 i 98.1%
| Capacitacion para el Trabajo Usuarios 256 327 | 127.7%
e Calocamon Laboral Dependiente - Usuarios 313 441 i 140. 9%
b Colocamon l.._aI)_oraI Independiente Usuarios 88 115 B 130 7-":’: ————
' Talleres de capac:tamén para el trabajo Sesiones 5.170 22,775 = :140.5":’0_—
;_f\_rfllsus de pu puesto de trabajo | Analisis 108 9 ::;E%
RPenla empresa (equipo multidisciplinario) |  Usuarios 35 84 240.0%
3 | ACTIVIDADES DE REHABILITACION SOCIAL ' |
Evaluambn Psicoldgica | Usuarios 480 898 | 187.1%
‘ | Evaluacion Social o _; Usuarios 632 ___1_080 ' 170 9%
| ?c;l{a’;;:‘duancgg: éje sensibilizacion para empresas . Eosiitge | 68 486 I —
| Acondlcmnamlenlo fISICD [ Atenciones | 3,800 9, 318 [ 245.2%
Evenlos de |nlegracuﬁn so-(:.rzl__“ - Eventos | 60 R 128 3%
T e
g(a)gl:;pamm en Programas de Rehabilitacion Participantes 2.400 4.435 184.8%
1 _‘_F-alleres ocupacionales Sesiones 2,400 8,521 355.0%
"4 | PROGRAMAS COMPLEMENTARIOS
Ensefianza y practica de deportes adaptados Usuarios 190 80 42.1%

Fuente: Gerencia Central de la Persona Adulta Mayor y Persona con Discapacidad

Para el cumplimiento de sus actividades, los CERPS cuentan con un equipo
conformado por médico rehabilitador, tecnodlogos médicos, psicélogos,
trabajadores sociales, especialistas en desarrollo empresarial y profesores de
: deportes adaptados. Asimismo, las Redes Prestacionales Almenara y Sabogal no
e \ han contratado talleristas, habitualmente contratados en los afios anteriores. Esto
% requirio de estrategias de parte de la Subgerencia de Rehabilitacion Social y
Laboral para atender a toda la poblacién inscrita, asi como cumplir con las metas
establecidas contratando a talleristas para el desarrollo de los talleres de
computacion basica, manualidad comercial y de expresion artistica.

=T EPS CUREETLES W R I ORI T
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En cuanto a la meta de usuarios inscritos a los CERPS se ha cumplido con la
inscripcion a los CERPS en 141.7% (2,219 inscritos) de lo programado, lo cual
representa un avance calificado como “Excelente”. Este resultado tiene especial
relevancia puesto que refleja la demanda del servicio; pero principalmente la
derivacién de los asegurados con discapacidad como parte de una atencién
integral a nivel de las redes correspondientes.

Las atenciones a las Personas con Discapacidad a través del uso de las TIC se
brindan desde el mes de mayo 2020, a través de “Rehabilitacién Online”. Para
ello fue necesaria la adaptacion de las actividades, procesos y formularios de
registro, entre otros, asi como multiples reuniones técnicas y de capacitacion,
para su implementacion.

La Rehabilitacién Online es implementada y desarrollada por el personal de los
CERPS y MBRPS de EsSalud como alternativa de solucién a las limitaciones para
la atencion de forma presencial de sus usuarios Personas con Discapacidad
aseguradas; tales como, limitaciones para el desplazamiento de las Personas con
Discapacidad, domicilio en lugares de dificil acceso o rurales; asi como ante
disposiciones de cumplimiento obligatorio que impidan su atencién presencial,
como la cuarentena, sin que esto afecte la cantidad y calidad del servicio.

Existiendo, una brecha de médicos, psicélogos, talleristas y tecnologos médicos,
se fortalecio el equipo de profesionales a través de los contratos de locacién de
servicios, de modo que se mejoro la oferta de servicios para la poblacién con
discapacidad de las 17 Redes del pais que cuentan con unidad operativa para las
PCD, asi como aquellas redes sin oferta de servicios de forma presencial,
mejorando el nivel de bienestar de esta poblacion vulnerable.

A continuacién, se grafican las principales actividades desarrolladas en los
Centros de Rehabilitacion Profesional y Social - CERPS para lograr la integracién
social y laboral de los asegurados con discapacidad y sus familias.

¢ Se han realizado 5,204 evaluaciones obteniendo un cumplimiento de 131%
en promedio, en las metas programadas para la evaluacion de rehabilitacién
profesional y social (médico), evaluacion social, evaluacion psicoldgica y
evaluacion ocupacional.

¢ Han culminado su capacitacion 327 personas con discapacidad,
obteniendo un cumplimiento de 128% respecto a la meta programada; para el
cumplimiento de esta meta, es indispensable la realizacién de Talleres de
Capacitacion para el trabajo realizados por EsSalud o en otras instituciones,
los cuales debido a la emergencia sanitaria se han suspendido casi en su
totalidad y estan siendo retomados de forma parcial a través de las
plataformas digitales y la contratacién de servicios de talleristas bajo la
modalidad online.

e Se han realizado 22,775 sesiones en talleres de capacitacion para el
trabajo, logrando un cumplimiento del 441% de la meta programada.

¢ Sehan colocado a 556 Personas con Discapacidad (141% de cumplimiento
en lo programado en colocacion dependiente y 131% de lo programado en
colocacion independiente).

e 4,435 personas con discapacidad han participado en Programas de
Rehabilitacion social, con una ejecucién de 185% en relacion con la meta
programada. Entre los talleres y programas con mayor demanda se
encuentran: Integracion e Inclusion a la escolaridad, Programa para personas
con discapacidad intelectual "Camino a la Autodeterminacion”, Talleres
artisticos y ocupacionales; y Programa de adaptacion a la discapacidad.
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¢ Del Programa Escuela de Familias y Discapacidad se ha obtenido como
resultado 443 familias capacitadas, con una ejecucion de 228% de la meta
programada. Esto debido a la dificultad de disponibilidad de equipos
informaticos de los familiares de nifios y jovenes con discapacidad, quienes
se encuentran recibiendo sus clases escolares en casa.

e La actividad Talleres ocupacionales, se han ejecutado 8,521 sesiones, entre
los cuales destaca el taller de manualidades basica (artesania creativa,
bisuteria, ceramica y tejido, a través de plataformas digitales y video
llamadas), habiendo obtenido un cumplimiento el 355% de la meta
programada al Il trimestre. Estos talleres estan dirigidos a personas con
discapacidad intelectual menores de 20 afios, como Trastorno del Espectro
Autista (TEA), Sindrome de Down y otras discapacidades como la mental y
sensorial. Con ellos, desarrollan sus habilidades sociales, mejoran los niveles
de atencién y concentracion para la oportuna integracién a la escolaridad de
estos nifios y jévenes.

¢ Se han realizado 456 actividades de sensibilizacion a las empresas y
comunidad, con lo que se ha ejecutado el 671% de lo programado. Asimismo,
se han realizado 77 eventos de integracion social virtuales, logrando 128%
de lo programado. Estas actividades revisten especial importancia en este
momento, en que el aislamiento social requiere de estrategias que mantengan
unidas a las personas y que sientan que siguen formando parte de un grupo,
manteniendo su rutina, en la medida de lo posible

o Actividades de los Mddulos Basicos de Rehabilitacion Profesional y Social

(MBRPS):

En el siguiente cuadro se consolida las actividades ejecutadas en los 13 Mddulos
Basicos de Rehabilitacion Profesional y Social (MBRPS) a nivel nacional, durante
el segundo trimestre del afio 2021, ha obtenido un cumplimiento del 123% con
relacion a la meta programada, lo cual representa un avance de “Excelente”. La
inscripcion de personas con discapacidad en los MBRPS al Il trimestre fue de 1,151
(103.2%) familias que se benefician con las prestaciones sociales que brinda
EsSalud, siendo atendidas a traves de video llamadas, llamadas telefénicas, correo
electrénico o reuniones grupales en plataformas como el zoom.

En promedio se ha obtenido una ejecucion del 98.35% de las metas programadas en
los MBRPS a |l trimestre 2021.

Cuadro N° 10. Actividades Desarrolladas en los Modulos Basicos de Rehabilitacion
Profesional y Social (MBRPS)

Al Il Trimestre afio 2021
Unidad de Programado | Ejecutado | % Avance |

| AcIMDADER Medida ALl Trim | AU Trim | Alll Trim |
(1| ADMISION |
Inscripcion Usuarios 1,115 1,151 103.2%
| 2 | ACTIVIDADES DE REHABILITACION PROFESIONAL il
Evaluacion Psicolégica | Usuarios | 972 1,383 !— 142.3%
“Evaluacion Social | Usuarios 995 1521 | 152.9%
¥ I Capacilaciéﬁ péra él Tfat;-i;ia ] Usuan_t;s_ 160 ki "2_?1 159;4;’1:. '
‘% " Colocacion Laboral Dependiente Usuarios | 155 170 | 109.7%
- | Colocacion Laboral Independiente Usuarios | 41 66 | 161.0%
| Talleres de capacitacion para el trabajo | Sesiones | 2,048 7656 | 373.8%
" Analisis de puesto de trabajo 1 Analisis | 47 40 | 8514%
' RP én_ia émb;:s_é_(equipo multidisciplinario) Usuarios 14 [ _5 ---- I is_(-lil:l_‘i |

o I TR T T AN T T
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| Unidadde | Programado | Ejecutado | % Avance |
ACTIV | o
SIVIDADES | Medida AUl Trim | AU Trim | Alll Trim |
3 | ACTIVIDADES DE REHABILITACION I
SOCIAL |
Aclividades de sensibilizacion para Empresas , . i
| y Comunidad Eventos : 125'. il 18?_. 1 143.9%_
| Eventos de Integracion Social Eventos 82 123 150.0%
i . F Familias TG I
Prog_re_]ma Escuela de Familias y discapacidad Capacitadas | 400 | ":’}_33_ N _1:_34.0/0_
gzgilgllpacton en Programas de Rehabilitacion | Ucustcs | 1,856 | 3262 | 175.8%
L D5 T R i
| Talleres ocupacionales | Sesiones [ 992 | 3513 | 354.1%
J S|
4 | PROGRAMAS COMPLEMENTARIOS ! i | !
Ensefianza y practica de deportes adaptados |  Usuarios : 75 | 81 | 108.0%

" Fuente: Gerencia Central de la Persona Adulta Mayor y Persona con Discapacidad

La brecha de profesionales médicos, psicélogos y terapeutas ocupacionales
dificulta la evaluacién, capacitacion para el trabajo, colocacién laboral, integracion
educativa y otros procesos desarrollados, siendo 08 de los 13 MBRPS los que
laboran sin meédico rehabilitador, siendo esta una gran deficiencia que se intenta
subsanar en los Ultimos afios, debido a que se consideran estas unidades
operativas, con servicios de rehabilitacion dirigidos directamente a los
asegurados, como administrativas.

Se aprecia que la inscripcién de personas con discapacidad en los MBRPS
tiene un cumplimiento de 103%, habiendo atendido a 1,151 asegurados.

Las evaluaciones médicas, psicolégica y social suman 3,710; habiendo

obtenido una ejecucion de 137% respecto a la meta programada en dichas
actividades

La meta de usuarios capacitados para el trabajo, con un porcentaje de
ejecucion de 169%, en relacién con la meta programada 271 asegurados con
discapacidad han culminado su entrenamiento en los talleres de manualidad
comercial, desarrollo empresarial, gastronomia, elaboracién de alimentos
saludables, tejido, computacién y redes sociales, entre otro

En cuanto a la actividad colocacion laboral, se observa que 236 personas con
discapacidad se han integrado y mantenido en un puesto de trabajo (110% de
cumplimiento en lo programado en colocacion dependiente y 161% de lo
programado en colocacion independiente).

El desconocimiento de los empleadores y representantes del sector empresarial
respecto a las medidas a desplegar para el retorno al trabajo o la contratacion de
nuevo personal con Discapacidad ha determinado la reduccion importante en el
numero de Personas con Discapacidad que logran acceder a un puesto de trabajo
o mantenerse en él. Esto debido a que, en muchos casos, la poblacion con
discapacidad asegurada se encuentra dentro del grupo de riesgo para desarrollar
complicaciones frente al contagio por Covid-19.

La Participacion en Programas de Rehabilitacion Social, muestra que se ha
7 cumplido con el 176% de lo programado. Entre los programas con mayor
demanda se encuentran los siguientes:

- Programa para personas con discapacidad intelectual "Camino a la
Autodeterminacion”.

- Integracién e Inclusion a la escolaridad.

- Talleres artisticos y ocupacionales.

- Programa de adaptacion a la discapacidad.
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Asimismo, el Programa Escuela de Familias y Discapacidad ha obtenido un
cumplimiento del 134%; es decir 536 familias capacitadas y empoderadas en
materia de discapacidad. Esto se convierte en un reto para conseguir que mas
familias formen parte activa del proceso de integracion e inclusion de las
Personas con Discapacidad.

Como parte de las estrategias desarrolladas para el cumplimiento de las
actividades programadas en los CERPS y MBRPS, se detallan las desplegadas
al Il trimestre:

v Reuniones de supervisién virtual, con las unidades operativas MBRPS
Ayacucho, Cusco, Puno, CERPS Piura. Se desarrollaron en el | y Il trimestre
lo cual permitié aplicar el Formato de Supervision de CERPS y MBRPS
aprobado mediante la Resolucién de Gerencia Central de la Persona Adulta
Mayor y Persona con Discapacidad N° 14-GCPAMyPCD-ESSALUD-2018,
considerando los siguientes ejes: Procesos y actividades de Rehabilitacion
Profesional y Social, Archivo de Historias de RP y RS y Libro de
Reclamaciones y Recurse Humano

v’ Primera Reunién Técnica para la Implementaciéon de la Historia
Electrénica de Rehabilitacion Profesional y Social, actividad estratégica
de capacitacion que da inicio a la implementacion del entregable N°1 de la
fase uno del Sistema Gerencial de Prestaciones Sociales, desarrollado por la
GCTIC en coordinacién con la Subgerencia de Rehabilitacion Social y Laboral,
Objetivos, primero: permitir que los procedimientos: admision de los usuarios,
programacién de turnos y la generacién de las citas, se apliquen de forma
ordenada, estandarizada y sistematizada en los CERPS y MBRPS, bajo el
proceso actual de rehabilitacién profesional y social aprobado en el Manual de
Operaciones de los CERPS; segundo: al cierre del 2021 el SIGPS este
implementado en 4 unidades operativas; de esta manera las atenciones
registradas se puedan consolidar en una Unica Historia Electrénica de RP vy
RS que podra ser consultado y ampliado desde cualquier unidad operativa
bajo la modalidad de derivacién. Para la implementacion del sistema se han
considerado a las siguientes unidades operativas para el grupo piloto: CERPS
Arequipa, MBRPS Ayacucho, MBRPS Cusco, MBRPS Ica, MBRPS Lima y
MBRPS Tumbes, unidades operativas que participaron de la reunion técnica.

v" Implementacion del Programa de Rehabilitacion Profesional y Social a
distancia para Personas con Discapacidad “Programa Rehabilitacion
Online”, aprobado con Resolucién N° 06-GCPAMyPCD-ESSALUD-2020,
brindado a través del uso de las TIC, este programa da continuidad a las
atenciones dirigidas a los asegurados con discapacidad, mejorando su nivel
de bienestar y dando cumplimiento de las metas programadas. Incluye la
difusién de material audiovisual en formato accesible (traducido a lengua de
sefias) de pautas para los asegurados con discapacidad y sus familias para
garantizar su integracion familiar, educativa, laboral, social y comunitaria en
general, aun en el contexto de la pandemia por Covid 19. Entre sus principales
resultados tenemos:

3,370 Usuarios inscritos.

46,624 Atenciones en Rehabilitacion Profesional Online.

60,396 Atenciones en Rehabilitacion Social Online.

792 Personas con discapacidad integradas a un puesto de trabajo.
598 Personas con discapacidad capacitadas para el trabajo.

979 Familias capacitadas en Escuela de Familias y Discapacidad.
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e 7,323 de personas con discapacidad atendidas a través del programa de
Rehabilitacion Online.

v Catalogo "Emprendedores del Bicentenario”. En el afio en que
conmemoramos 200 afios de la Independencia del Perd, el Seguro Social de
Salud despliega, una vez mas, estrategias que favorecen la inclusion laboral
de sus asegurados con discapacidad, promoviendo sus habilidades y talento
fundamentados en nuestra rica cultura y tradicion. Para promocionar el talento
de nuestros asegurados con discapacidad y fortalecer su proceso de inclusién
laboral, se elaboré el catdlogo a fin de ser difundido con los aliados
estratégicos del proceso de inclusiéon laboral: empresas e instituciones
publicas.

v" Implementacién del Monitoreo Remoto de personas con discapacidad,
como estrategia de comunicacion, informacién, seguimiento y supervision de
los asegurados con discapacidad y sus familias, desde el 01 de abril del 2020,
a través de llamadas telefonicas, Facebook, mensaje de texto, video llamadas,
correo electronico, etc. Esto ha permitido no sélo verificar la situacion de salud
actual de las familias, la capacitacién acerca de la prevencién del Covid-19, la
identificacion de necesidades de atencion principalmente relacionadas a la
salud y otras, sino que principalmente ha permitido brindar alternativas de
solucion para una poblacién con altos niveles de ansiedad, estrés y
desinformacion. Como parte del monitoreo, tras el inicio de la vacunacion de
las personas con discapacidad, se inici6 el seguimiento de la vacunacion de
dichos asegurados, a fin de canalizar sus necesidades de orientacién y
registrar el nivel de satisfaccion con el proceso de vacunacion.

En el Il trimestre 2021 los factores que motivaron el retraso de lo programado en
los CERPS y MBRPS, se detallan a continuacion:

v' Existe una brecha en el recurso humano de psicologos, trabajadores sociales
y personal administrativo que requiere ser cubierta para un mejor abordaje a
las personas adultas mayores.

v' Ha quedado plenamente demostrada la posibilidad de intervenir a las
personas adultas mayores via online, a través del uso de las tecnologias de
la comunicacion y la informacion, dado que genera mayor satisfaccion de
parte de las mismas, y merma la cantidad de problemas emocionales.

v' Existe una brecha en el recurso humano que atiende a los asegurados con
discapacidad en los CERPS y MBRPS, entre ellos médicos rehabilitadores,
psicélogos, profesores de deportes adaptados, especialistas en desarrollo
empresarial y terapeutas ocupacionales, que requiere ser cubierta.

v La Pandemia por Covid 19 y sus consecuencias no han permitido que las
instituciones publicas y privadas contraten personas con Discapacidad, segun
lo estimado.

v" La intervencion a través de las técnicas iniciadas en el 2020 mediante el uso
de herramientas digitales ha mantenido la continuidad del servicio de
rehabilitacion online durante este trimestre. El cumplimiento en la ejecucion
de las metas se ve reflejado debido a la modalidad de atencion que se viene -
realizando en las unidades operativas para PCD.

%

» Proyectos de inversion

¢ Se logré concluir con el Estudio de Preinversion del proyecto de inversion "Creacion
del Hospital General Juanjui de La Red Asistencial Tarapoto - ESSALUD, Distrito de
Juanijui, Provincia de Mariscal Caceres, Departamento de San Martin".
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Se realiz¢ el Acto de Recepcion de Obra, suscribiendo el Acta de Recepcion de
la Obra "Mejoramiento de las condiciones de atencion del Servicio de
Hospitalizacion del Hospital || Huancavelica - Red Asistencial Huancavelica".

Se inicio los procesos de recepcion de Obras, suscribiendo las siguientes Actas:
Acta de Observaciones de Recepcidon de Obra "Creacion e Implementacion de
la Unidad de Trasplantes de Progenitores Hematopoyeticos Alogenico de Donante
No Relacionado en el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins — EsSalud",
el Acta de constatacion fisica por resolucion de contratos de la obra " Creacion
de la unidad de atencion renal ambulatoria Santa Anita — Lima".

Durante el segundo trimestre se han consignado en el Registro de Necesidades
de Inversiéon (RNI) 172 Necesidades de Inversion en calidad de Aptas. Asimismo,
a la fecha se cuenta con 1,725 necesidades de inversion calificadas como aptas
(1,086 de las FINI's y 6,929 necesidades de inversién del Plan Director de
Inversiones PDI).

Se ha registrado informacion de ejecucién de las inversiones a cargo de cada
administrador y/o ejecutor del Presupuesto de Inversiones FBK en el MOSEI en
los meses de abril, mayo y junio 2021.

Se logré realizar la visita In Situ referido la gestion de mantenimiento de la
infraestructura hospitalaria del Hospital Il Luis Negreiros Vega, del Hospital |
Carlos Alberto Cortez Jiménez, del Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, del
Hospital | Huariaca y del Hospital |ll Daniel Alcides Carrion.

Asimismo, se logro realizar la visita In Situ referido a la gestion de mantenimiento
del equipamiento hospitalario del Hospital Il Gustavo Lanatta Lujan, Hospital 11|
Iquitos y del Hospital Il Huaraz.

En el marco del Estado de Emergencia Sanitaria se ha elaborado los Documentos
Equivalentes del 76 Inversiones Tipificadas como IOARR.

Se logro elaborar 218 condiciones generales de adquisicion de equipamiento
ligados a inversiones (IOARR y Otros Gastos de Capital).

Se logr6 suscribir el contrato para el Servicio de Consultoria "Mejoramiento de los
Servicios de Salud del Hospital || Talara en el Distrito de Parifias, Provincia de
Talara, Departamento de Piura".

Se elaboré 03 Términos de Referencia relacionados a contratacion de la
Ejecucion y Supervision de obras y fueron remitidos a GCL.:

o Servicio de Conexion del Sistema de Media Tension de la UARA Santa Anita.

o Servicio de Consultoria para la Supervision de la obra "Nuevo Hospital Especializado
de Cajamarca".

Requisitos Tecnicos Minimos (RTM) de la obra Media Tensién del Hospital lquitos.
Componente 3.

0

Emisién de los ultimos Certificados de Avance de Equipamiento (CAO-E) del Plan
de Reposicion y Actualizaciéon de Equipamiento (PRAE) de los Complejos
Hospitalarios Kaelin y Barton.

Asimismo, se inicio los procesos de recepcién de Equipamiento para cada uno de
los Planes de Reposiciéon de Equipamiento implementados y culminados por las
sociedades operadoras SALOG S.A., Callao Salud S.A.C. y Villa Maria del Triunfo
Salud S.A.C.

PR
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Monitoreo y evaluacion sobre el cumplimiento de las obligaciones de los contratos

APP-Sociedad Operadora/ Supervisor/fESSALUD:

v Se aprobo el “Procedimiento de Liquidacion y Pago de la Retribucién RPMO-CE por el
Servicio de Entrega de Materiales a través de los Canales de Consulta Externa”.

v" Ampliacién del plazo para la medicion cuatrienal a la que se refiere al Anexo XVIII del
Contrato APP - SALOG, el mismo que evaluara el periodo comprendido entre abril de
2021 y marzo de 2025 de los estandares de servicio.

v Opinion favorable del servicio del Proyecto Adicional Delivery, por parte de la
Coordinadora encargada de la Farmacia PADOMI.

v Conformidad de los IMS de febrero, marzo y abril el 2021 de los Complejos
Hospitalarios Kaelin y Barton.

v Inicio del Procedimiento de Evaluacion Conjunta para la revision y evaluacion de las
modificaciones contractuales y de la Adenda 3 de las sociedades operadoras Callao
Salud S.A.C. y Villa Maria del Triunfo Salud S.A.C.

v" Aplicacion de penalidades por incumplimiento en las obligaciones contractuales, tanto
para las sociedades operadoras Callao Salud SAC y Villa Maria del Triunfo Salud SAC
como para SALOG S.A.

Se elaboraron 14 informes del seguimiento y monitoreo del avance fisico de

obras:

v" 03 Informes de la Obra "Creacion e Implementacién de la Unidad de Trasplantes de
Progenitores Hematopoyéticos Alogénico de Donante No Relacionado en el Hospital
Nacional Edgardo Rebagliati Martins — ESSALUD".

v 06 Informes de la obra “Creacidon de la unidad de atencién renal ambulatoria Santa
Anita — Lima".

v 03 Informes de la obra “Creacion de la Unidad de Atencidn Renal Ambulatoria de
EsSalud en el distrito de Villa El Salvador - provincia de Lima”.

v 02 Informes de la Obra "Mejoramiento de las condiciones de atencion del servicio de
hospitalizacién del Hospital Il Huancavelica - Red Asistencial Huancavelica".

AEIl 2.5: Recurso humano disponible, competente y eficientemente distribuido

Con respecto a las ofertas laborales convocadas al Il Trimestre de 2021 se
aprecia que concursaron entre cargos y servicios 4,190 ofertas laborales en las
distintas modalidades logrando coberturar en 2,931 de ellas, alcanzando un
porcentaje de cobertura del 70%. En relacion a la meta fijada para el || Trimestre
de 2021 el porcentaje de cobertura representa el 50% tomando como referencia
el numero total de ofertas laborales concursadas en los diferentes procesos y
reprocesos (proceso que busca cubrir una vacante que resulté desierta en anterior
proceso de seleccion) en el periodo 2020 (22088 ofertas laborales).

Del personal ingresante mediante proceso de seleccién de personal externo en
las modalidades CAS D.L. 1057 y D.L. 728 asi como personal ingresante
mediante propuesta para cubrir cargo ejecutivo D.L. 728 al Il Trimestre de 2021
han culminado su induccién 250 trabajadores.

Se ofertaron 569 plazas, lograndose adjudicar el 99.82% (568) plazas SERUMS
2021-1, lo cual permite contar con profesionales de la salud y mantener las
prestaciones de los servicios en los establecimientos de salud del primer nivel de
atencion.

En cuanto a Residentado Médico, se ofertaron 630 plazas, lograndose adjudicar
el 94% (595 plazas). Asimismo, el 30 de junio egresaron 720 Medicos como
Especialistas del Programa de Residentado Médico.

Con el objetivo de fortalecer las competencias del personal, se aprobé el Plan de
Desarrollo de las Personas (PDP), mediante Resolucién de Gerencia General
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N° 391-GG-ESSALUD-2021, el mismo que se remitié un ejemplar del PDP 2021
aprobado a SERVIR, cuyo objetivo es mejorar los servicios en los OO.DD sobre
todo con capacitaciones en el area asistencial. Asimismo, se viene realizando el
monitoreo, control y evaluacion de manera virtual la ejecucion de las actividades
del PDP.

e Durante el segundo trimestre, se cuenta con un total de 106 colaboradores de 3
redes capacitados en elaboracién de proyectos de mejora y un total de 305
colaboradores de 57 IPRESS en 6 redes capacitados en relacion con el proceso
de Acreditacién. Hacen un total de 411 colaboradores en 9 redes del pais.

o La OFCI gestiond la captacion y difusion de becas. En el Curso Online sobre
"Inspeccion, vigilancia y Control de la Proteccion Social”, resultaron beneficiarios
2 colaboradores de las Redes Asistenciales Lambayeque y Amazonas, y en el
Curso Online Sobre "Calidad y Humanizacién de la Asistencia Sanitaria",
resultaron beneficiarios 18 colaboradores de diferentes Unidades Organicas.
Ademas, se gestiond la captacion y difusion de varios cursos y seminarios
virtuales, con el fin de fortalecer el talento humano y la capacitacion del recurso
humano de la institucion; asimismo, se difundieron varios cursos y seminarios
virtuales de capacitacion sin costo alguno, logrando que 156 colaboradores sean
beneficiarios.

~ AEL 2.6: Prevencion de la Vulnerabilidad y gestion de riesgo de desastres

e EIl Centro de Operaciones de Emergencia - COE de EsSalud, como resultado del
monitoreo de peligros, emergencias y desastres, se ha emitido 369 productos en
el segundo trimestre, referidos a Reportes Diarios COE EsSalud, Reportes Diarios
COEN, Boletin Mensual, Boletines Informativos, Reportes Preliminares, Reportes
Complementarios, Comunicados y Notas Informativas; los mismos que son
remitidos a la Alta Direccion, Gerencias Centrales involucradas y Redes
Asistenciales/Prestacionales para la oportuna toma de decisiones y mejora
continua.

¢ En el segundo trimestre, se desarrolld supervisiones en 06 Redes Asistenciales
Junin, Pasco, Huancavelica, Ica, Tarapoto y Loreto lograndose visitar 10
Establecimientos de Salud (HIl Alberto Hurtado A. La Oroya, H. Nacional Ramiro
Priale Priale, HI Selva Central y Enfermedades Tropicales Hugo Pesce Pescetto
(ex H. La Merced), H.Anexo Hvca., HI Huariaca, HlI Oxapampa, PM
Pozuzo,H.Contingencia Jauja, HIl Tarapoto y Pol. Jauja); 01 Centro del Adulto
Mayor - CAM en el Fundo El Porvenir-Junin. Asimismo, es importante senalar que
dentro de estas supervisiones también se visité 5 Vacunatorios mévil y peatonal
y 2 plantas de oxigeno; en el marco de la Declaratoria de Estado de Emergencia
Sanitaria y la Gestion del Riesgo del Desastre.

OEI 3: Impulsar la transformacién digital y la gestion para resultados centrada en
los asegurados logrando modernizar la institucion

AELl. 3.1: Implementacién de procesos para la separacion de funciones segun la
Ley AUS.

~ Organizacidn y planificacion institucional

¢ Mediante Resolucion de Presidencia Ejecutiva N° 390-PE-ESSALUD-2021, se
aprobo el Manual de Operaciones de la Red Prestacional Lambayeque, el Manual
de Operaciones del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo, el Manual de
Operaciones del Hospital Tuman y el Manual de Operaciones de la Red
Asistencial Jaén.
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o Se culminaron y validaron 25 Manuales de Procesos y Procedimientos que
reflejan la situacion actual - Versién AS IS, segun el siguiente detalle: En lo que
respecta a procesos a cargo de organos de la Sede Central, se formulé y valido
01 proceso y en lo que respecta a procesos a cargo de drganos desconcentrados
de EsSalud, se formulé, actualizé y validd 24 procesos.

e Durante el segundo trimestre, se han realizado actividades de coleccion,
procesamiento técnico, procedimientos bibliograficos complementarios, servicios
bibliograficos y fortalecimiento del sistema de bibliotecas en el marco del Plan
Anual de la Biblioteca Central.

o Se logré involucrar al personal de los 6rganos centrales y desconcentrados en la
implementacién y conocimiento de la metodologia de Gestién por Procesos en el
marco del Sistema Administrativo de Modernizacion de la Gestion Publica a fin de
administrar oportunamente y eficientemente la informacion del personal
capacitado, permitiendo un mayor control en la documentacion que se incorpora
en el Reporte del Estado Situacional de los Sistemas Administrativos de los
Informes de Transferencia de Gestion.

AEIl. 3.2: Implementacion de Sistemas interoperables, que brinden informacién
confiable y oportuna para tomar decisiones en la institucion

b

» Informacién estadistica y de datos en salud

o Se desarrolld y publicé infografia teméatica de Perfil de la poblacién asegurada
activa®® al | Trimestre 2021: A marzo del afio 2021, la Poblacién Asegurada de
EsSalud alcanza los 11, 757,076 asegurados, de ellos, 6,949,259 (59,1%), son
titulares y 4,807,818 (40,9%), derechohabientes.

e Se elabor6 informes técnicos referido al Perfil del asegurado (situacion de los
asegurados de EsSalud, su crecimiento y evolucién en el tiempo) y de los efectos
del COVID-19 en la mortalidad de los asegurados (informacion continua y
dinamica por grupos de edad).

o Se ha desplegado diversos reportes de estadisticas generadas y reportadas
directamente desde el Sistema ESSI, dichos reportes permiten centralizar los
datos a nivel nacional y pueden ser consultados, con el acceso a la intranet
institucional. Para poder efectivizar su uso, se remitié el Memorando No 5365-
GCPP-ESSALUD-2021 para solicitar la implementacién oficial a la Gerencia
Central de Tecnologia de Informacion y comunicaciones como érgano
competente, de los reportes centralizados proponiendo la creacion del modulo
ESSI-ESTADISTICAS. Dichos reportes seran validados previa a la
implementacion general de los reportes.

» Tecnologias de informacion y comunicaciones

o Se logré garantizar la continuidad de los servicios informaticos en la plataforma
de comunicaciones mediante servicio de apoyo y mantenimiento de red datos y
telefonia de la Sede Central y Complejo Arenales. Asimismo, se garantizd la
continuidad operativa de los equipos de comunicaciones que permitan coadyuvar
a la atencion de los asegurados mediante la realizacion de los siguientes
servicios: Servicio de Transmision de datos; servicio de Internet e instalacion de

33 Son aquellas personas que han adquirido un seguro de salud con EsSalud, sea bajo la modalidad personal (potestalivos) o
bajo la modalidad empresarial declaracion social colectiva (sector publico — privado).
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enlaces de datos para nuevas sedes y ampliacién de ancho de banda a nivel
nacional.

e Suscripcion anual de 112 licencias para las areas orientadas al estudio de
proyectos de inversién, mantenimiento e infraestructura a nivel nacional.

¢ Se realizo la suscripcion anual de 30 licencias para el disefio y modelamiento de
procesos en la Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto. Asimismo, se
realizo la suscripcion anual de 2 licencias para el manejo y analisis de datos en
la Unidad de Inteligencia y Andlisis de Datos.

e Mediante la administracién y operacion de la mesa de ayuda, se brinda servicios
de apoyo técnico como incidentes y requerimientos de usuarios, guia a los
usuarios en el uso de herramientas de ofimatica e internet, entre otros.

e Se cuenta con un sistema de gestion de reclamos implementado, el cual ha
permitido cumplir con las obligaciones de remision de informacién de reclamos a
SUSALUD de acuerdo con la normatividad vigente. Asi mismo, se realizo tres
envios de informaciéon de tramas de reclamos y medidas a adoptadas en los
meses de abril, mayo y junio de 2021 correspondiente a los periodos marzo, abril
y mayo de 2021, mediante el SETI-RECLAMOS.

Seguridad informatica

e Se garantizé la continuidad de los servicios informaticos con la gestion de la
seguridad informatica en el Centro de Datos de EsSalud y de los equipos en toda
la Red institucional, asi mismo generando alta disponibilidad y confiabilidad de la
informacion que se despliega a nivel nacional.

Despliegue, Mantenimiento y Soporte del Sistema de Salud Inteligente - ESSi

e La GCTIC continta realizando las adecuaciones e implementacién de nuevas
funcionalidades y/o mejoras necesarias al sistema ESSI dentro de la coyuntura
actual (COVID-19), lograndose brindar continuidad de los servicios prestacionales
en las condiciones actuales que se presentan; permitiendo, asimismo, la
interoperabilidad de la informacion entre los organismos del estado como MINSA
en beneficio de nuestros pacientes. Asimismo, se ha fortalecido la atencion de los
Servicios de Patologia Clinica, Atenciéon de Sesiones del paciente Renal, mejorar
el proceso de atencion de los pacientes PADOMI a través de la Farmacia Delivery,
en beneficio de la poblacién asegurada.

e Se ha logrado continuar la integracion del Sistema ESSI, con los diferentes
sistemas de las empresas proveedoras de insumos de Laboratorio, a fin de
transferir de forma automatica las solicitudes de examenes de laboratorio del
ESSI hacia el LIS del proveedor, asi como, la devolucién de resultados confiables
y fidedignos al Sistema ESSI, reduciendo los tiempos, para la disponibilidad de
los resultados por parte del médico tratante. Al respecto, al segundo trimestre se
cuenta con 290 interfaces implementadas en las IPRESS.

e Se garantiza la continuidad operativa del servicio Hosting mediante el servicio
para las aplicaciones de SGSS (ESSI), SAP, SIA, aplicaciones web e imagenes
Medicas (PACS) que permiten coadyuvan a la atencion de los asegurados en los
Centros Asistenciales.
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» Mejora y mantenimiento de aplicativos de prestaciones de salud, prestaciones
sociales y de Seguros y Prestaciones Econdémicas

Se ha logrado el intercambio de informacion de inmunizaciones y se ha realizado
nuevas adecuaciones en base a los requerimientos formulados por el area
usuaria, entre los cuales podemos citar los siguientes: i) Consulta de Registros
Duplicados, ii) Mantenimiento de Lugares de Vacunacién, iii) Consulta de historial
de Vacunas en Interfaz de Registro COVID19 x Citas y por Campafias, iv)
Proceso de Descarga automatica en citas COVI19, v) Asignacién de Biologicos
por Fabricante, vi) Reporte Protegidos COVI19, vii) Reporte Nominal de Vacunas
COVID-19, viii) Reporte Mensual de Dosis Aplicadas, ix) Actualizacion de Reporte
Analitico de la Varicela de 2 afios, x) Actualizacion de trama MINSA COVID por
citas y campafas.

Con relacién al mantenimiento del Portal JANO para el segundo trimestre se han
realizado adecuaciones y la implementacion de nuevas funcionalidades al
sistema; asimismo, se ha realizado adecuaciones y la implementacién de nuevas
funcionalidades al sistema ANATPAT.

Se realizaron los mantenimientos en la Plataforma VIVA: Billetera Electrénica
Movil GMONEY, Actualizaciéon de la autenticacién, Actualizacion de Certificado
Digital (HTTPS), Actualizaciones en el cronograma de pagos, Actualizaciones en
conexiones a nube.

AEI. 3.3: Gestidn institucional articulada con enfoque de resultados y centrada en
el asegurado

» Planificacion operativa y documentos de gestion institucional

Se ha asesorado, evaluado y emitido opinién técnica de 16 proyectos de
directivas. De esa manera, se ha analizado la pertinencia y contribucién de dichos
documentos normativos al quehacer de las unidades de organizacion de EsSalud,
a fin de evitar la sobrerregulacion y subjetividad en las disposiciones que la
institucion emite en el marco de la autonomia administrativa que ostenta;
asimismo, se ha evaluado su alineamiento con las funciones descritas en los
documentos de gestion, las normas que regulan el sistema administrativo de
modernizacion de la gestion publica, las normas sectoriales, normas internas y
las funciones atribuidas a cada una de las dependencias al interior de la
institucion.

Se realizd el informe sobre el resultado de la gestién de EsSalud del afio 2020 y
se ingreso al aplicativo de la Controlaria General de la Republica a fin de contribuir
a la transparencia de la gestion publica y al control social. Este informe consta de
los siguientes aspectos: Formato 1: Datos de la Entidad, Formato 2: Plan
Estratégico, Formato 3: Obras, Formato 4. Personal y Formato 5: Proyectos de
Inversion Publica. Dicho documento fue presentado el 28 de abril a la Contraloria
General de la Republica.

Se ha realizado el seguimiento y monitoreo de las herramientas de gestion
institucional (POl FONAFE, POl desagregado por dependencias), lo cual
contribuye a mostrar los resultados de la gestién, asi como permite identificar los
factores que intervinieron en el cumplimiento de las actividades programadas por
la institucion.

Al segundo trimestre, se emitié 21 opiniones técnicas en materia de planeamiento,
relacionadas a proyectos de planes, normas y convenios.
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~ Control de las Prestaciones Econémicas y Aseguramiento

¢ En el marco de la evaluacion y validacion oportuna de la informacién que remite
SUNAT de los asegurados, en el periodo a junio 2021 se muestra los siguiente el
periodo los resultados:

o

o

La SUNAT remitié 179,104 registros de Altas de titulares, de los cuales 132,907
registros (74%) remitidos dentro de las 24 horas.

La SUNAT remitié 6,124 registros de derechohabientes, de los cuales 4,989
registros (81%) cuentan con documento de sustento valido.

La SUNAT remitié 81,271 registros con baja por término del vinculo laboral, de
los cuales 9,106 registros (11%) se remitié acreditaciones por latencia de forma
oportuna.

En el Il Trimestre 2021, se identifican 541,462 altas declaradas por las entidades
empleadoras, de las cuales 169,565 (31%) fueron realizadas dentro de las 24
horas de iniciado el vinculo laboral.

En el Il Trimestre 2021, se identifican 2,231,390 BAJAS declaradas por las
entidades empleadoras, de las cuales 137,633 (6%) fueron realizadas dentro de
las 48 horas de iniciado el vinculo laboral.

» Logistica

Mediante Resolucién de Gerencia Central de Logistica N° 006-GCL-2021, se
aprobd el Plan Anual de Contrataciones - PAC para el Aio Fiscal 2021, dicho
instrumento consideré en su formulacién un total de 426 procedimientos de
seleccion, los que se detallan a continuacion: 108 procedimientos tienen por
objeto la adquisicion de bienes y 318 procedimientos tienen por objeto la
contratacién de servicios, representando el 83% y el 17%, respectivamente del
valor estimado total del PAC 2021.

Al respecto, durante el segundo trimestre del 2021, se reformulé el Plan Anual de
Contrataciones 2021, en el SEACE, teniendo como resultado 63 versiones
ingresadas en el SEACE (Version del 64 al 132), las cuales consideran inclusiones

y

exclusiones al PAC 2021. Asimismo, los usuarios que gestionaron las

Inclusiones y Exclusiones son 33, entre las cuales se encuentran las Redes
Prestacionales, Redes Asistenciales, Centros Especializados y el CEABE.

La Gerencia Central de Logistica, durante el segundo trimestre 2021 realiz6 las
siguientes actividades:

Desarrollaron 99 contratos, derivados de procedimientos de seleccion.

Revisaron 126 expedientes de procedimientos de seleccion y se convocaron en el
SEACE.

Han suscrito 130 contratos entre la entidad y contratistas, las cuales se publicaron
en el en el Portal del Sistema Electronico de Contrataciones del Estado del SEACE.
Tiene un balance de 371 Cartas Fianza de procedimientos de seleccion de la SGA
remitidas a custodia a la Gerencia de Tesoreria con 24 memorando.

Tiene el balance de 239 é6rdenes de compra emitidas en el sistema institucional
SAP R/3 ECC 6.07, derivadas de contratos de los diversos procedimientos de
seleccion.

Registra una ejecucion de 26 expedientes de procedimientos de seleccion
adjudicados que se procedieron a fiscalizar posteriormente.

Ha remitidos a las areas usuarias 94 expedientes adjudicados, resultado de los
procesos de seleccion, el envio de los contratos, las propuestas de los postores se
realizan via memorando y/o correo electronico.

Ha emitido 257 ordenes de compra mediante el sistema institucional SAP R/3 ECC
6.07, por concepto de acuerdos marcos; esta actividad que se realiza en mérito a
los dispuesto en el Articulo 114 del Reglamento de la Ley N° 30225.
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v" Remitido 28 expedientes al archivo periférico GCL, provenientes de procedimientos

de seleccion; al respecto los expedientes se remiten al archivo, sea con Nota,
relacion de expedientes, cargos o similares.

v' Realizaron 155 estudios de mercado para determinar el valor estimado y/o

referencial de los procedimientos de seleccién que seran convocados en la Sede
Central.

Seguimiento y monitoreo al stock de bienes estratégicos

La disponibilidad de productos farmacéuticos del stock de bienes estratégicos,
durante el segundo trimestre fue de 98.32% (720 items).

Respecto al stock de Bienes estratégicos (Materiales Médicos), durante el
segundo trimestre, tuvieron disponibilidad 96.44% (665 items).

En el segundo trimestre 2021, la cobertura critica de productos farmacéuticos fue
de 1.68%, lo cual implica haber logrado reducir la tasa de desabastecimiento.

Asimismo, la cobertura critica de materiales y dispositivos médicos fue de 3.56%
lo cual significa que no se pudo disminuir la cobertura critica planteada.

Durante el segundo Trimestre 2021, se ha logrado concretar 367 contratos de
productos farmacéuticos, 44 contratos de dispositivos médicos y 6 contratos de
material de laboratorio haciendo un total de 417 contratos para el abastecimiento
de bienes estratégicos.

Se ha logrado concretar 59 estudios de mercado en abril, 80 en mayo y 69 en
junio 2021, lo cual ha hecho posible 208 estudios de mercado en total durante el
segundo trimestre 2021.

Se ha logrado convocar al segundo trimestre 2021: 129 contrataciones directas
de un total de 192 del PAC, 5 subastas inversa electrénica de un total de 11 del
PAC, 1 contrato internacional de un total de 1 del PAC, y 3 acuerdo marco de un
total de 4 del PAC lo que hasta ahora representa un avance del 61% del PAC.

Control Institucional

Se ejecutd el seguimiento a las acciones para el tratamiento de los riesgos o
situaciones adversas resultantes del servicio de control simultaneo,
correspondientes a los meses de Enero, Febrero y Marzo del 2021, a través de
62 situaciones adversas contenidos en 31 informes de control simultaneo, de las
cuales se implemento 11 situaciones adversas.

Se elaboraron 03 Hojas informativas de verificacion del Registro INFOBRAS,
correspondiente a los meses de abril, mayo y junio respectivamente, de la
verificacion del Registro INFOBRAS, concluyéndose la falta de actualizacién del
registro de obras en cada uno de los meses indicados. La mencionada actividad
tiene por finalidad fortalecer la transparencia en la ejecucién de las obras publicas
a nivel nacional, mediante el acceso a la informacién del avance mensual.

Durante el segundo trimestre se ejecutaron 04 carpetas de servicios de control
especifico, en las Redes de Huanuco, Tumbes y Arequipa, las cuales permitiran
un adecuado desarrollo del control posterior. Se encuentran en proceso 04
Servicios de Control Especifico con alcance a las redes de Tumbes, Huanuco y
Arequipa, las cuales han sido acreditadas con Oficios N°s 563, 528, 599 y 564.
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e Se ejecutaron 22 Servicios de Control Concurrente, con alcance a nivel nacional,
orientados a procesos de vacunacion, abastecimiento de medicamentos,
infraestructura, y algunos servicios prestacionales; lo que mejora la gestion de
EsSalud, con un énfasis en la calidad del servicio otorgado al asegurado.
https://appbp.contraloria.gob.pe/BuscadorCGR/Informes/Inicio.html.

e Se procedié a la emisién del informe de seguimiento de medidas correctivas
correspondientes a los bimestres marzo abril 2021 y mayo junio 2021.
Habiéndose remitido a través del Sistema de Control Gubernamental Ex SAGU a
Contraloria. También Se procedié a la emisién del Anexo 2: Publicacién de
recomendacion de mejora de gestion periodo 2 de enero al 30 de junio del 2021.

AELl. 3.4: Desempeiio ético y empatico de los colaboradores en la institucion

~ Acciones para la promocion de la integridad en el ejercicio de las funciones

e Durante el segundo trimestre, la OFIN realiz6 06 actividades de
difusién/comunicacion, las mismas que se encuentran dirigidas a promover una
cultura integra, ética y transparente en la entidad, tal como se detalla a
continuacion:

v Canales de Denuncias por presuntos actos de corrupcién: mailing difundido via correo
electrénico, remitido a todos los servidores y funcionarios de EsSalud desde el 25 de
junio.

v" Declaracion Jurada de Conflicto de Interés: mailing difundido via correo electrénico a
todos los servidores de EsSalud del 8 al 22 de abril y del 10 al 17 de junio.

v" Declaracion Jurada de Intereses: mailing difundido via correo electronico a los
servidores y funcionarios de la Sede Central del 13 al 27 de abril.

v Nueva Declaracion Jurada de Intereses: Mediante Ley N° 31227 de fecha 23 de junio
del presente ano, se transfiere a la Contraloria General de la Republica la competencia
para recibir y ejercer el control, fiscalizaciéon y sancion respecto a la declaracién jurada
de intereses de autoridades, servidores y candidatos a cargos publicos.

v Neutralidad en la Funcién Publica: Comunicado difundido a través de la intranet
institucional el 8 de junio.

v Proselitismo Politico: Se realizd la impresion de afiches en tamano A2 este material
grafico visual se distribuyé a través de Memorando Multiple N° 12-OFIN-ESSALUD-
2021 de fecha 8 de abril de 2021 a las Gerencias Centrales de la Sede Centra.

¢ Durante el segundo trimestre, la OFIN realizé 07 actividades de capacitacion y/o
sensibilizacion, las mismas que se encuentran dirigidas a promover una cultura
integra, ética y transparente en la entidad:

v Taller “Capacidad preventiva contra la Corrupcidn” dirigido a los servidores del Centro
Nacional de Salud Renal y del Instituto Nacional Cardiovascular, realizado mediante
plataforma Google Meet el 30 de abril. Participantes: 40.

v En el marco del proceso de Implementacion del Sistema de Gestion Antisoborno en el
Centro Nacional de Salud Renal se realizé el Taller “Capacidad preventiva contra la
Corrupcidn” realizado mediante plataforma Google Meet el 9 de junio. Participantes:
40.

v Charla de sensibilizacion “Cultura de Integridad en el Seguro Social de Salud EsSalud”,
dirigida a los servidores de la Red Prestacional Almenara realizada mediante
plataforma Zoom Meetings el 28 de junio. Participantes: 24.

v" Campaia de sensibilizacién sobre la “Presentacién de la Declaracion Jurada de
Conflicto de Interés”, la cual contd con la participacion de los servidores del Instituto
Nacional Cardiovascular (INCOR) pendientes de realizar la mencionada declaracion,
se realizd de manera presencial el 15 de junio contando con 115 participantes.

v" Campaina de sensibilizacion que contd con la participacion de los servidores de la
Gerencia Central de Abastecimiento de Bienes Estratégicos (CEABE) pendientes de
realizar la mencionada declaracion. Se llevo a cabo de forma presencial los dias 26 y
27 de mayo, contando con 25 participantes.
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v Plan de Integridad y Lucha contra la Corrupcion: se realiz6 talleres informativos, que
contaron con la participacién del personal administrativo de la Gerencia Central de
Logistica, Gerencia Central de Gestion de las Personas, Gerencia Central de
Abastecimiento de Bienes Estratégicos, Redes Prestacionales, Redes Asistenciales y
Secretarias Técnicas de Procedimientos Disciplinarios a nivel nacional. Se realizaron
mediante la plataforma Google Meet los dias 2 al 4 de junio. Participantes: 270
servidores.

v Charla sobre Politica de regalos, cortesias, atenciones y beneficios similares: dirigidos

a los servidores del Centro Nacional de Salud Renal, mediante la plataforma Google
Meet el 22 de junio. Participantes: 90 servidores.

e Durante el Il trimestre se realizaron las acciones de supervision al cumplimiento
de la Declaracién Jurada de Intereses, asi como se llevaron a cabo talleres y
comunicaciones enviadas via mailing a todos los servidores y funcionarios
obligados a la presentacién de la Declaraciéon Jurada de Intereses. En ese
sentido, tal como se puede apreciar en el documento de sustento adjunto, el nivel
de cumplimiento mensual es de acuerdo a como sigue: abril: 66% de un total de
3,436 obligados, mayo: 72% de un total de 3,394 obligados, al 23 Junio: 74% de
un total de 3,487 obligados. Al respecto, se debe precisar que, en el marco de la
Ley N° 31227 la Plataforma de Unica de Declaracion Jurada de Intereses de PCM
ha sido inhabilitada desde el 24 de junio de 2021, hecho informado mediante
comunicado de la Contraloria General de la Republica.

o Durante el Il trimestre, la OFIN ha emitido 03 informes como actividad de control
y supervision al cumplimiento de la Declaracion Jurada de Conflicto de Interés.
En ese sentido, el nivel de cumplimiento a la presentacion de la Declaraciéon
Jurada de Conflicto de Interés del mes de abril fue de 52% de nivel de
cumplimiento, mes de mayo fue de 51% de nivel de cumplimiento, mes de junio
fue de 52% de nivel de cumplimiento, respecto a los trabajadores que ingresaron
en el mes de correspondiente.

o Se atendio oportunamente 68 Expedientes PAD, a efectos de que los érganos
instructores ejecuten las acciones administrativas correspondientes dentro de los
plazos otorgados por la normativa de la materia.

e Se realizaron 06 aplicaciones del mecanismo de "Usuario Oculto" al
funcionamiento y operatividad de la linea 107, esta aplicacién se llevé a cabo con
la participacion de seis personas seleccionadas e instruidas por la Oficina de
Integridad, quienes se les proporciono un codigo cifrado.

> Acciones o intervenciones que promuevan la transparencia

¢ Dentro de la funcidn de supervision permanente a la publicacion y/o actualizacion
del Portal de Transparencia Estandar, la OFIN viene realizando las acciones de
seguimiento necesarias, coordinando y enviando documentos a las areas
responsables de la publicacion y/o actualizacién del Portal. En ese sentido el nivel
de cumplimiento de actualizacién y/o publicacién de los rubros tematicos, es del
87%.

¢ En el marco de la normatividad interna y lo tipificado en el numeral 6 del articulo
33° del "Reglamento de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién
Publica"; se ha publicado conforme a los plazos establecidos, en el Portal de
Transparencia Institucional, la Informacién Econémica-Financiera (Estados
Financieros y Flujo de Caja Ejecutado) correspondiente a los meses de abril,
mayo y junio 2021.
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e Durante el segundo trimestre del presente afio se registraron 257 solicitudes de
acceso a la informacién publica en el sistema RSAIP (Registro de Solicitudes de
Acceso a la Informacién Publica), de las cuales 234 solicitudes fueron atendidas
dentro del plazo establecido, cantidad que representa el 91.5% de cumplimiento.

¢ Al segundo trimestre del presente afio se ha concluido satisfactoriamente con el
proceso completo de implementacion del Sistema de Gestion Antisoborno

37001:2016 en dos Hospitales Nacionales:

v La Red Prestacional Sabogal. - Con fecha 29 de marzo del 2021, culmind de manera
satisfactoria la Auditoria de Certificacién, la cual estuvo a cargo de la empresa
certificadora Global Certification BUREAU, la vigencia del Certificado es del 07 de abril
del 2021 al 06 abril del 2024.

v La Red Prestacional Almenara. - Con fecha 21 de abril del 2021, culmino de manera
satisfactoria la Auditoria de Certificacion la cual estuvo a cargo de la empresa
certificadora Global Certification BUREAU, la vigencia del Certificado es del 28 de abril
del 2021 al 27 abril del 2024.

» Asuntos Juridicos

e La GCAJ durante el segundo trimestre, logré presentar 2,174 escritos ante
instancias Judiciales, Fiscales y Tribunales Arbitrales; asimismo realizaron 124
diligencias mediante audiencias virtuales y 13 informes de defensa legal
presentadas por servidores y ex-servidores civiles, ejerciendo la defensa de la
institucion, salvaguardando sus intereses.

¢ Asimismo, se logro el archivo de 298 legajos judiciales en el Sistema de Procesos
Judiciales - SISPRQJ, relacionados a las materias administrativa, arbitral, civil,
conciliacién, contencioso administrativo, laboral y penal, que permite el
sinceramiento de la carga procesal conllevando a una mejora de la gestion de los
expedientes a través de una equitativa distribucion de la carga asignada a los
profesionales y una adecuada identificacion de los procesos complejos y
priorizados de las subgerencias.

* Al segundo trimestre la OFIN, ha recibido un total de 1,118 denuncias a través de
los diferentes canales de recepcion de denuncias; de las cuales 756 han sido
calificadas como competencia de OFIN y 362 se calificaron como no competencia,
siendo derivadas al 6rgano correspondiente. De acuerdo al Informe N° 50-KMPO-
2021, concluye que la Oficina de Integridad viene realizando una gestion oportuna
de las 111 denuncias ingresadas que calificaron como competencia de OFIN, de
las cuales 13 denuncias se encuentran en tramite.

e Asimismo, al segundo trimestre se han derivado 460 denuncias a la Secretaria
Técnica de Procedimiento Administrativo Disciplinario (STPAD), Oficinas de
Asesoria Juridica y OCI. En ese sentido, del seguimiento de estas denuncias se
evidencia lo siguiente: 446 denuncias trasladadas a Secretaria Técnica de
Procedimiento Administrativo, 11 denuncias derivadas a Asesoria Juridica, 20
derivadas al Organo de Control Institucional. Cabe precisar que, existen
expedientes que se encuentran derivados a las STPAD, OCI y Asesoria Juridica
a la vez, motivo por el cual la simple suma no refleja las 460 denuncias derivadas

M a estos organos.

~ Satisfaccion de adultos mayores y personas con discapacidad atendidos con
prestaciones sociales

e Durante el segundo trimestre, a través de las multiplataforma de atencién de la
Plataforma en Linea (llamadas, whatsApp y correos atendidos), se han realizado
un total de 305,065 transacciones entre afiliaciones de asegurados y
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derechohabientes, actualizacion de datos, cambios de adscripcion,
acreditaciones complementarias y por Latencia, de los diferentes seguros que
administra EsSalud, asi también de las prestaciones econémicas por Incapacidad
Temporal, Maternidad, lactancia y Sepelio.

o Se ha continuado con la Difusién del Voluntariado en las Redes Sociales,
asimismo, la difusién del Voluntariado a través de la Plataformas virtuales de
Universidades e Instituto Superiores. Por lo cual durante el Il trimestre se han
incorporado a través de las redes sociales 60 nuevos voluntarios. Asimismo, se
ha dado soporte para la realizacion de actividades como: Captacion de nuevos
jovenes, Reuniones de Gestion Virtuales con Coordinadoras Generales de las 3
Redes Asistenciales, Capacitacion de Voluntarios y Convocatoria, Seleccion e
inscripcion de Voluntarios para Iniciativa Lectura que te Acompana dirigida a los
Adultos Mayores.

» Durante el segundo trimestre se realizaron 02 encuestas de satisfaccion, que, en
medio de la coyuntura se lograron obtener resultados favorables: a) El 28 y 30 de
junio de 2021, obteniéndose una indice satisfaccion del 76.29% y un indice de
buen trato de 89.69% b) El 16 y 17 de junio de 2021, obteniéndose una indice
satisfaccién del 71.87% y un indice de buen trato de 89.58%.

> Etica de investigacion

o Se cumpli6 la meta de 02 Comités Institucionales de Etica en Investigacion (CIEI)
fortalecidos, ya que la Direccién de Investigacion en Salud ha brindado asistencia
técnica a los CIEI de la Red Asistencial Arequipa y el INCOR.

> Bienestar, Seguridad y Salud de los colaboradores

o En cuanto al Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, se ha
realizado asesorias técnicas a 06 redes asistenciales; asimismo, capacitaron a
719 colaboradores en Identificacion de Peligros, Evaluacion de Riesgos vy
Medidas de Control al personal “prevencionista” de la GCGP.

Actividades no programadas

Durante el segundo trimestre 06 o6rganos centrales y 04 o6rganos desconcentrados,
reportaron la ejecucion de actividades que no habian sido programadas en el POl 2021
desagregado por dependencias, las mismas que debieron implementar con la finalidad de
mejorar procesos y el desempefio frente a la presencia de la segunda ola de la pandemia.
Las actividades reportadas son las siguientes:
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IV. EsSalud y la Declaratoria de Emergencia Sanitaria a nivel nacional

Debido a la situacion de pandemia por el Coronavirus que produce la enfermedad COVID-

19,

las redes prestacionales, asistenciales e institutos especializados, asi como los

organos centrales, en particular los érganos de linea y soporte para la adquisicion de
bienes estratégicos, han reorientado sus actividades poniendo los mayores esfuerzos en
toda accion que implique responder a la pandemia y brindar prestaciones de salud
oportunas y de calidad. En ese sentido, durante el Il Trimestre las dependencias han
realizado actividades relacionadas al COVID-19 tales como:

4.1. Normativa emitida

Respecto a la normativa de prestaciones de salud y seguros, se emitieron las siguientes

Resoluciones:

| Resolucién

———

Asunto

Res. N° 34-GCPS-
| ESSALUD-2021

Res. N° 35-GCPS-
ESSALUD-2021

Res. N° 36-GCPS-
ESSALUD-2021

|Res. N° 37-GCPS-
ESSALUD-2021

Res. N° 38-GCPS-
ESSALUD-2021

{ Fecha
|

01 .06.2021

01.06.2021

18.06.2021

|
i
|
|

18.06.2021

21.06.2021

Se aprobo el "“Documento Técnico Orientador para la Implementacion de
los Circulos de Apoyo a la Salud y Grupos de Apoyo al paciente en el
Seguro Social de Salud - EsSalud”.

v Objetivo: establecer los lineamientos y criterios técnicos para la
organizacién e implementacion de los Circulos de Apoyo a la Salud, |
promoviendo espacios de participacion de pacientes con
enfermedades cronicas en las IPRESS de EsSalud, con énfasis en las
acciones de promocion en salud y prevencién de riesgos promoviendo
la participacién activa del paciente, la familia, los cuidadores primanos
y el equmo |nlerdiscrplenar|c de Salud.

Se aprob6 el "Documento Técnico Orientador para Ia Atencmn de |
pacientes con oxigenoterapia de alto flujo en ambientes de atencion
critica temporal del Seguro Social de Salud - EsSalud”.

Se aprobo el Documento Técnico "Atenmén del CreC|m|ento y Desarrollo
de la nifa, nifio y adolescente en el contexto de la COVID — 19, en el
Seguro Social de Salud - EsSalud”.

v Objetivo: establecer los lineamientos y directrices para el control del
crecimiento y desarrollo de la nifia, nifio y adolescente en el contexto
de la COVID-19, en EsSalud.

v Finalidad: Contribuir al desarrollo integral de la nifa, nifio y |
adolescente a través de la prevencion y deteccion precoz de
prob!emas del cremmrento y desarrollo en las IPRESS de EsSaIud

Se aprobo el Documento Técnico Manual del Sistema de Alarma de

Emergencias Obstétricas mediante la activacion de claves en el Seguro |

Social de Salud - EsSalud".

¥ Objetivo: mejorar la calidad de la atencién en el manejo estandarizado i
de las emergencias obstétricas, de acuerdo con la normatividad |
vigente y segun niveles de capacidad resolutiva en las Instituciones |
Prestadoras de Servicios de Salud - IPRSS, de las Redes|
PrestacLonalesmmstenmales de EsSaIud

Se conforméd el Comité Nacmnal de Prevencnén y Andlisis de laI

Mortalidad Materna — EsSalud 2021 — 2022. Tiene el Comité Iasl

siguientes funciones:

v Realizar el analisis de los casos de muerte materna institucional y
emitir los informes respectivos.

v Participar en la revisién y actualizaciéon de los documentos técnicos
normativos en la atencion de la salud materna en EsSalud.

|¥ Apoyar a la GCPS en las asistencias técnicas a las Redes|

Prestacionales/Asistenciales a nivel nacional.
v Elaborar y presentar el informe semestral y anual de las actividades
desarrolladas y los avances del Com:te
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Res. N° 39-GCPS-
ESSALUD-2021 actividades de educacion grupal remota a nivel institucional, a

Resolucién Fecha Asunto

Se aprobé el Documento Técnico “Instructivo para la Organizacion de la
Educacion Grupal Remota con Medicina Complementaria en el marco
de la Emergencia Sanitaria por la COVID-19",

25.06.2021 v Objetivo: Establecer los procesos para la realizacion de las

desarrollarse con los pacientes como parte del componente educativo
en los Centros y Unidades de Medicina Complementaria u otro lugar
que disponga la IPRESS.

4.2. Acciones Operativas realizadas

4.2.1. En el marco de la pandemia por la COVID-19

¢ LaRed Prestacional Rebagliati, inaugurd una planta generadora de oxigeno medicinal,

esta planta tiene la capacidad de producir 20 metros cubicos por hora que equivale a
48 balones de oxigeno medicinal por dia, con un nivel de pureza aproximado de 93%,
esta planta fue donada por la organizacion “Hombro a Hombro". El generador estara
conectado a la red de oxigeno de hospitalizacion Covid-19 para llevar este recurso a
41 camas y asegurar el correcto tratamiento de oxigenoterapia de los pacientes.
Igualmente, la actual gestion inaugurara también una nueva area de Hospitalizacion
Covid-19, con una sala amplia que contara con 10 camas cada una con un
concentrador de oxigeno medicinal para pacientes que requieran la administracion de
bajo flujo de oxigeno.

Se puso en operatividad la nueva Villa EsSalud Huaraz, la nueva Villa tiene un area
de mas 807.97 metros cuadrados ubicado en un espacio contiguo al Hospital || Huaraz.
La Villa EsSalud, contara inicialmente con cincuenta (50) camas hospitalarias con
puntos de oxigeno cada una, necesarias para que pacientes con problemas
respiratorios a causa de este mal recuperen su salud. Para la puesta en marcha de
esta Villa, se han contratado, 10 médicos, 20 enfermeras, 15 técnicos en enfermeria,
01 técnico en laboratorio, 01 quimico farmacéutico, 01 técnico de farmacia, 01
nutricionista, 01 tecnologo en terapia fisica y 02 choferes asistenciales.

La Red Asistencial Arequipa, puso en funcionamiento al 100% la planta generadora
de oxigeno medicinal en la Villa Cerro Juli, situada en la mencionada region, para
reforzar la atencion y hacer frente a la pandemia por la Covid-19. Esta planta tiene una
produccion de 50 metros cubicos y cuenta con la capacidad de abastecer oxigeno a
través del sistema empotrado a 40 camas de hospitalizacion y a una canula de alto
flujo de la mencionada Villa. Es preciso mencionar que, con el funcionamiento de esta
planta en la Villa Cerro Juli, la red ya cuenta en total con 5 plantas de oxigeno
operativas, las cuales 2 son propias de la Red Asistencial Arequipa, ubicadas en el
Hospital Manuel Torres Mufioz (Mollendo) y en el Hospital Samuel Pastor (Camana).
La tercera infraestructura fue cedida por Respira Pert y esta instalada en Hospital
Nacional Carlos Alberto Seguin Escobedo. La cuarta fue entregada por Southern Peru,
ubicada en el Hospital Manuel de Torres Mufioz (Mollendo), y la ultima entregada por
EsSalud en la Villa Cerro Juli.

La Red Asistencial Arequipa, aumenté el numero de profesionales de la salud en la
Villa Cerro Juli; para reforzar la atencion de pacientes Covid-19 que se encuentran
hospitalizados en el mencionado centro de atencién; para ello, recibié al personal de
salud conformado por 20 médicos y 20 enfermeras que pertenecen al Hospital Peru
de la Gerencia de Oferta Flexible (GOF); que serviran en la Villa Cerro Juli, por periodo
establecido entre 15 a 20 dias, para la atencién de pacientes COVID-19.
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« La Red Asistencial Arequipa, inauguré un nuevo Centro Regional de Telemedicina,
con cerca de 30 box o cabinas que ofrecen distintas especialidades médicas como
neumologia, cardiologia, dermatologia, endocrinologia, reumatologia, oncologia,
pediatria, medicina interna, médico de familia, general y radiélogo. Este moderno
espacio cuenta ademas con sala de monitoreo, sala de tele capacitacion, tele
orientacion, teleimagenologia y telereferencia.

o La Red Asistencial Piura recepcioné 04 plantas generadoras de oxigeno, para reforzar
y redoblar la atencién de los pacientes que padecen de Covid-19 y que requieren de
este insumo vital, las cuales seran instaladas 02 en la Villa EsSalud Piura y 02 en el
Hospital | Sullana. Las plantas que se encuentran en la Villa EsSalud Piura, una de
ella tiene 30 m3 y la otra en 40 m3, en total son 70 m3 por hora; y abasteceran 168
balones de oxigeno por dia, los cuales también alimentaran las camas de alto flujo, y
que estaran listas en pocos dias para su instalacion. Las otras 02 plantas, seran
instaladas en el Hospital | Sullana; ambas haran una produccion total de 40 metros
cubicos por hora y llenaran cerca de 100 balones de oxigeno por dia, estas plantas
tienen una pureza de 93.7% a 95%.

e La Red Asistencial Puno, puso en marcha la ampliacion del Servicio de Emergencia
en el Hospital Base permitira el manejo adecuado de pacientes Covid y no Covid en
areas diferenciadas. La importancia de las areas diferenciadas, es para evitar los
contagios de los pacientes que ingresan al Servicio de Emergencia. El Servicio de
Emergencia tiene las siguientes areas: Sala de espera, admision, dos topicos de
medicina, tépico de pediatria, topico de ginecologia y obstetricia, topico de cirugia,
farmacia y dos salas de observacion, trauma shock, estar de enfermeria, vestuarios
para dama y varén, SSHH diferenciados para pacientes damas y varones y para
personal.

e Un total de seis médicos especialistas egresaron del Programa de Residentado
Médico 2018 — 2021 del Hospital 11l de la Red Asistencial Puno. Es preciso mencionar,
gue el Hospital Il Base Puno, desde hace dieciséis afios forma médicos en distintas
especialidades, en convenio con el Programa de Segunda Especialidad en Medicina
Humana de la Universidad Nacional del Altiplano de Puno. Los médicos egresados
son de las especialidades de 01 Medicina Familiar y Comunitarias, 01 Anestesiologia,
01 Pediatria, 01 Ginecologia y Obstetricia, 01 Medicina Interna y 01 cirugia General.

e El Servicio de Patolégica Clinica y Banco de Sangre del Hospital Nacional Adolfo
Guevara Velasco, de la Red Asistencial Cusco, logré la acreditacion del laboratorio de
la Unidad de Biologia Molecular con bioseguridad Nivel II; esta certificacion otorgada
por el Instituto Nacional de Salud (INS) permite al Hospital Adolfo Guevara Velasco
continuar realizando la deteccién molecular de la COVID-19, incluso si se tratara de
cualquiera de las variantes halladas en Reino Unido, Sudafrica, Brasil o la India. Esta
acreditacion hace que el laboratorio molecular del hospital de EsSalud sea el Unico a
nivel nacional en tener la doble certificacién por parte del INS. El reconocimiento
permite que el Hospital Nacional, pueda utilizar dos tipos de tecnologia para realizar
pruebas moleculares, ambas de calidad y unicas en el pais de acuerdo con los
estandares que exige la Directiva N°054 del INS que garantizan la infraestructura,
equipamiento y recurso humano altamente capacitado. Esta nueva acreditacion, de
bioseguridad nivel |l, es una metodologia denominada “PCR en tiempo real’, la cual
permite realizar mayor cantidad de pruebas a mayor escala.

e La Red Asistencial La Libertad, firmo la alianza estratégica con el Instituto de Medicina
Legal y Ciencias Forenses para brindar una atencion de prevencion de enfermedades
crénicas como la diabetes, hipertension arterial, obesidad entre otras, en 120
colaboradores. Esta Alianza, tiene como finalidad fomentar las practicas de Estilos de
Vida Saludable en los trabajadores a fin de evitar enfermedades cronicas no
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transmisibles y mejorar la calidad de vida de los mismos. El Programa tendra una
duracién de tres meses, estara a cargo de un equipo multidisciplinario de profesionales
en salud altamente capacitados. Se desarrollara en 12 sesiones virtuales durante dos
horas por semana y al finalizar se premiara a la entidad.

La Red Asistencial La Libertad, puso en funcionamiento 03 plantas generadoras de
oxigeno, 02 plantas de 30 y 40 m3, en el Hospital de Alta Complejidad Virgen de La
Puerta, y otra de 20 m3, en el Hospital | Victor Soles Garcia de la provincia de Viru.
En conjunto las plantas instaladas generaran hasta 240 balones diarios de este
insumo. Con la nueva infraestructura, la Red EsSalud La Libertad, cuenta en total con
06 plantas de oxigeno. (01 de 20m3 en Pacasmayo, 01 de 10 m3 en Chocope. Otras
03 en el Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta, de 30, 40 y 30 m3
respectivamente y la ultima de 30 m3 en el Hospital | Victor Soles Garcia).

La Red Asistencial La Libertad inform6 que luego de tres afios de rigurosa capacitacion
e investigacion, 67 nuevos médicos culminaron su segunda especializacion en el
Hospital Nacional de Alta Complejidad Virgen de la Puerta, Hospital IV Victor Lazarte
Echegaray y el Hospital Il Chocope. Estos profesionales son considerados unos
héroes luego de afrontar la primera y segunda ola del coronavirus brindando atencion
a todos los pacientes; de los 67 nuevos especialistas, 16 se encuentran en el HN
Virgen de la Puerta, 40 en el H IV Victor Lazarte Echegaray y 11 en el H Il Chocope.
Se graduaron en las especialidades de anestesiologia, Infectologia, neurocirugia,
cirugia general, oftalmologia, otorrinolaringologia, pediatria, radiologia, anatomia
patologica, ginecologia y obstetricia, nefrologia, neurologia, ortopedia, traumatologia,
radiologia, urologia, cirugia oncologica, medicina interna, medicina oncoldgica y
cardiologia.

Las Redes Asistenciales implementaron medidas de prevencion frente a la COVID-19
y puesto en marcha el Plan de contingencia y protocolos de atencién elaborados por
EsSalud:

RAS l Medidas de Prevencion Fecha

v La RAS, ya puso en operacién 200 camas de hospitalizacion de la Villa
EsSalud Cerro Juli, igualmente la puesta en funcionamiento del Centro
Regional de Telemedicina, que brindara una atencion especializada a

[ Arequipa
| distancia. i

15.06.2021 |

v La RAS, informé que el moderno tomografo de 128 cortes que entregd
| EsSalud ha contribuido significativamente en el diagnéstico precoz de
| pacientes con Covid-19 para la toma de decisiones clinicas rapidas y
oportunas durante la pandemia. Algunas, pruebas de deteccion Covid-
19 salen negativas; pero, pese a ello, el paciente presenta sintomas
Ante esto, la tomografia se convierte en el “estandar’ para ver el
compromiso pulmonar de los pacientes y de esta manera tomar
decisiones clinicas rapidas como la hospitalizacién o las altas. A la
fecha se realizaron 10,885 examenes para el diagnostico de la Covid-
19.

Cusco 10.06.2021 |
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V. Ejecucion presupuestal

Mediante Resolucién de Gerencia General N° 129-GG-ESSALUD-2021, se aprobd el
Presupuesto Institucional de Apertura a nivel desagregado por Fondos y Dependencias
del Seguro Social de Salud - EsSalud correspondiente al ejercicio 2021.

Al segundo trimestre del 2021, la ejecucion presupuestal de Egresos Totales, compuesto
por: egresos operativos, gastos de capital y egresos por transferencias, asciende a
S/. 6,975.8 millones de soles que representa el 54.99% respecto al PIA para el ejercicio
del ano 2021, el cual se aprecia en el siguiente cuadro:

Cuadro N° 13. Ejecucion Presupuestal al Il trimestre 2021
(Expresado en soles)

[ a e PRESUPUESTO 2021
CONCEPTOS '
e [
1. INGRESOS TOTALES 12,811,940,721 |  6,995,331,981 54.60
1.1. INGRESOS OPERATIVOS R 12,809,841,097 |  6,336,886,252 |  49.47
1.1.2. Venta de Servicios 12,461,891,580 |  6,202,622,180| 49.77 |
- Aportaciones de Asegurados 12,057,076,956 5,971,383,501 49.53
- Ley N° 30478 (Aportes 4.5% AFP) 271,920,000 | 168,331,785 |  61.90
- Prestaciones a No Asegurados 15,876,089 4,397 627 27.70
- D.S. N° 410-2017-EF (Cta. Detracciones B.N.) 117,018,535 58,509,267 |  50.00
1.1.3. Ingresos Financieros 178,145,459 66,401,568 ' aray
1.1.4. Ingresos por Participaciones o Dividendos 850,851 825475 97.02
1.1.6. Otros 168,953,207 67.037.029|  39.68
1.2. INGRESOS DE CAPITAL 2,099,624 1,049,812  50.00
1.3. INGRESOS POR TRANSFERENCIAS 657,395,917 0.00
1.4. FINANCIAMIENTO NETO 000
| 2. EGRESOS TOTALES | 12,684,847,521|  6,975779,669| 5499
2.1. EGRESOS OPERATIVOS 12,072,118,173|  6,560,157,910| 54.34 |
' '2.1.1. Compra de Bienes 2,115572,638 |  1,112,081,644 | 5257
2.1.2. Gasto de Personal 6,316,928,303|  3,038,719.983 |  48.10
2.1.3. Servicios Prestados por Terceros 2,823,659,819 2,023,122,955 71.65
2.1.4. Tributos 5,937,959 2,960,423 |  49.86
| 2 1.5. Gastos Diversos de Geslién 810,019,454 383,272,905 47.32
| 22 GASTOS DE CAPITAL 423,000,000 246,185,151 58.20
| 2.3 EGRESOS POR TRANSFERENCIAS 189,729,348 169,436,608 |  89.30
i RESULTADO ECONOMICO 127,093,200 19,552,312|  15.38
3. FINANCIAMIENTO NETO | eooooo00) [
si_s_é_t_:_p.uno DE EJERCICIOS ANTERIORES | 129,600,000 | 164,873,718 | 127.22 |
. SALDOFINAL : | 206,693,200 | 184,425,030] 89.23 J
Fuente: Gerencia de Presupuesto de la GCPP (correo del 23.07.2021).
En lo que corresponde a los egresos operativos compuesto por: los  6rganos

desconcentrados, organos centrales, D.L. N° 20530 y Transferencias del MTPE, se ha
ejecutado S/ 6,560.16 millones de soles que representa el 54.34% respecto al PIA
asignado para el ejercicio 2021, detalle que se muestra en el siguiente cuadro:

- ST T SR T R TG
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4.1,

Cuadro N° 14. Resumen de la Ejecucion Presupuestal de Egresos Operativos

Al Il trimestre 2021

Fuente: Gerencia de Presupuesto de la GCPP (correo del 23.07.2021).

Ejecucién presupuestal de los Organos Centrales

(En Soles)
Eoncepto BiA2021 3 AT et 2021 23:3&622
Redes Asistenciales 9,810,124,590 4,875,671,161 |  49.70%
Organos Centrales 1,808,319,648 1,047,864,322  57.95%
Programas Centrales Administrados por Encargo 1,579,068,392 949,394,802 |  60.12%
 AFFESALUD 196,693,395 91.26_{3-1._2-7:55]: '_"___h_;;;.x:nﬂ/;
Del Fondo Agrario 32,557,861 7209241 2214%
Pensiones D.L. N° 20530 453,673,935 210,027,404 |  46.29%
Transferencias MTPE 0 426,595023 | :
Total PIA 12,072,118,173 6,560,157,910|  5434% |

A continuacién, se detalla el PIA desagregado por cada uno de los Organos Centrales
de la institucién seguido de la ejecucién del Il Trimestre correspondiente al ejercicio

2021:

Cuadro N° 15. Ejecucién presupuestal de los Organos Centrales

Al ll Trimestre 2021

(En Soles)
B LY Ejecucién al ll Trimestre 2021 S0 o % i
< s o ecucion
Dependencias PIA 2021 Gastos de Blenes LR Ejecucién | Respecto
Personal al PIA
Consejo Directivo 1,134,852 260,161 10,758 284,136 555,054 48 9%
Presidencia Ejecutiva 2,828,844 1,379,480 28,369 53,346 1,461,195 51.7%
Gerencia General 3,767,417 1,631,088 31,855 446,578 2,109,522 | 560% |
Organo de Control Institucional 15,320,491 6,249,079 80,214 201,529 6,530,822 42 6%
Secretaria General 6,011,864 2,485,315 82,413 317,502 2,885,231 48 0%
Oficina de Integridad 1,624,097 212 464 826 388,923 602,213 37.1%
Oficina de Relaciones ) sor. |
Institucionales 10,898,527 1,751,651 44 828 2,363,372 4,159,852 ‘ 38 2 /o- N
Oficina de Gestién de la o |
| Calidad y Humanizacion 3,622,548 1,051,057 8,110 127,325 1.186,492_ 32.8% |
?j;g::ga Central de Asesoria 7,998,152 2,543,919 27545| 1923595|  4,495059| 562% |
Gerencia Central de Atencion al 709 o
Asegurado 49,623,119 12,586,865 53,348| 18,286,516 5 30,9?_5,?2? 62 3% I
Gerencia Central de Logistica 99,906,391 5,074,657 12590682 | 44135235 (51.80(),5?__“&_| 61 S_‘i’q :
EpR0 A L nadiedin 146,159,573| 7,738,162 93.405| 63358525 71,190,003 487%
Gerencia Central de Gestion de [ ez
Dos Parecads | 214325074|  10,769,529| 138.717,761| 25311.369| 174,798,659 | 816%
Gerencia Central de Seguros y | | o
Prestaciones Econdmicasy 826,993,230 26,278,885 : 219,185| 312,805,868 339,303,937 I. _ a1 .0_)"9
Gerencia Central de | 0
Prestaciones de Salud 13,349,658 5,103,556 28,575 489,330 5,621,461 | f2._1.lci |
Gerencia Central de | o |
Operaciones 204,361,810 69,091,284 9,896,243 | 49,511,347 128,498,874 '_ ?291’0 N
Gerencia Central de la Persona | : !
Adulta Mayor y Persona Con 48,454,119 13,916,750 | 22,685 7,824 457 21,763,893 | 449% I
Discapacidad - I
Gerencia Central de 5 1
Tecnologias de Informacion y 72,002,284 3,720,349 2,408,313| 23,604,945 29,733,606 41.3%
Comunicaciones | B |

* Resolucion de Gerencia General N° 129-GG-ESALUD-2021_PIA 2021 Desagregado.
3 Aprobado mediante Resolucion de Gerencia General N° 129-GG-ESSALUD-2021.

* Incluye Fondo Agrario por S/. 1,989,753 (PIA).

3 Incluye Fondo Agrario por S/. 30,568,108 (PIA).
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T, i Ejecucién al Il Trimestre 2021 S - % .
: 38 : e of ecucion
Dependencias PIA2021® | Gastos de B e i Ejecucién | Respecto
Personal R al PIA
[ . :

Gerencia Central de 11,345,999 4,666,460 41,407 1,011,132 5,719,089 | 50 4%
,[_F'Ianeagygqtg_y Presupuesto Seam———
| Gerencia Central de Proyectos| 43 662093| 2,935,950 45398 | 2,141,855 5,123,203 37.8%
| de Inversion | 2
| Gerencia Central de Promocion |
|y Gestion de Contratos de 3,182,155 868,273 12,515 674,224 1,555,011 48.9%
[Inversiones
| Oficina de Cooperacion 2,231,890 411,003 318 42,388 453,709 203% |
| Internacional |
| Oficina de Defensa Nacional 3,063,921 702,328 6,134 26,780 735,242 | 24.0% '
[ Instituto de Evaluacion de |
i Tecnologias en Salud e 8,773,062 1,570,643 15,733 1,679,854 3,266,229 37.2%
|Investigacion
| Central de Abastecimiento de o,
| Bience Eratbaions 13,929,139 2920.442| 117,173,466 | 7,524,145| 127,627,053 916.3%
| Centro Nacional de | "
| Totemedions 3,479,341 976,136 | 64,705| 7,890,059 8,930,898| 256.7%

Contingencia*® 4,116,290 | 1,748,130 - 5,082,491 6,830,621 1659%

Provision 16,253,778 !

TOTAL 1,808,319,648 188,652,616 | 281,704,878 | 577,506,826 | 1,047,864,321| 57.9%

Fuente: Gerencia de Presupuesto de la GCPP (correo del 23.07.2021).
Nota: Para la evaluacion de los Organos Centrales se ha considerado lo ejecutado por AFESSALUD (S/. 91,260,279) mas lo ejecutado
por los Programas Centrales Administrados por Encargo — Fondo Salud (S/. 949,394, 801) y Fondo Agrario (S/. 7,209,241).

Como se muestra en cuadro adjunto, al segundo trimestre 2021 la ejecucién
presupuestal de los Organos Centrales asciende a S/. 1,047.86 millones de soles lo que
representa un avance del 57.9% respecto al PIA para el gjercicio 2021.

4.2. Ejecucion presupuestal de los Organos Desconcentrados

Respecto a los Organos Desconcentrados, a continuacion se detalla el presupuesto

aprobado para cada uno de ellos seguido de la ejecucién al segundo trimestre del
ejercicio 2021:

Cuadro N° 16. Ejecucion Presupuestal de los f)rganos Desconcentrados
Al Il Trimestre 2021
(En Soles)

| g i Ejecucion alil Trimgggre 2021 E]ec?fcion
i Desconcentrados ._.%?r:‘fng: Bier'les.' | servicios E]:cout:ildn R:g?:to
'R.P. Rebagliati 2,055179,827| 468,789,586 221,014,889| 297,221,325| 987,025,800| 48.03%
(RP.Almenara | 1,365,012,923| 384,225669| 168,416,566 149,866,584 702,508,819| 5147%
'RP.Sabogal | 1,211,217,796| 253364,810| 100,579.613| 324,114,253 678,058,676 55.98%
'RA. Arequipa | 653,470,805| 183,927.774| 76,881,766| 76,136.619| 336,946,159| 51.56%
'RA Lambayeque | 531,854199| 160473408| 47.624423| 75984.557| 284,082,387| 53.41%
'RA. Lalibertad | 535,278,787 174,536,778 49,508,912| 45413.746| 269,459,436 50.34%
'RA.Piura 324,895,585 83675719 42.879,134| 41,780,564 | 168,344,418| 5181% |
'RA.lca | 306,531,719| 80,009764| 27,148.618| 44,680,499 151,838,882| 49.53%
RA. Junin 276,492,265  87,625,851| 21920,879| 30,181,302| 139,728,032| 50.54%
'R.A. Cusco 245,531,411|  75425146| 26609,037| 25.464,724| 127,498,907 | 51.93%
'CNSR . 209,370,045 11,229,630 5566,536| 73,134,614| 89,930,779 42.95%
RA Loreto | 152,720,277| 40,041535| 20568,650| 21.944.766| 82,554,951| 54.06%
'R.A. Ancash 170,866,390 | 50,753,173 15648820 14,212.741| 80,614,734 47.18%
RA. Tacna 138,358,377 |  41664,084| 15110,806| 10,169,526| 66,944,416 48.38%

**En el marco del D.L. N° 18846, se ejecutd S/. 706.
** Aprobado mediante Resolucion de Gerencia General N° 129-GG-ESSALUD-2021.

e
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Fuente: Gerencia de Presupuesto de la GCPP (correo del 23.07.2021).
Nota: R.A. (Red Asistencial), R.P. (Red Prestacional), INCOR (Instituto Nacional Cardiovascular), CNSR (Centro Nacional
de Salud Renal).

Ejecucién al Il Trimestro 2021 %
3 Organos PIA 20213 et = E]acucidni
sconcentrados Poreorar Bienes Servicios Ejecucién R‘:g‘iﬁ‘%
R.A. Huanuco 118,336,708|  37,412,954| 11,322,654 17,157.035| 65,892,643 | 55.68%
INCOR 147,257,996 34,964,626 |  18,552,506| 10,907.186| 64,424,408 43.75% |
R.A. Ucayali 99,360,749  21969,748|  15,587,001| 25.619,031| 63,175780| 63.58%
R.A. Moquegua 93,617,471| 27,985979| 11,018,698| 13.885.731| 52,890,408 56.50%
R.A. Pasco 99,977,902 38478,797|  5365448| 7,686,815 51,531,060 51.54% |
R.A. Juliaca 100752,101| 32944360 7,858,338  9.952828| 50,755,526 5038%
R.A. Puno 99,056,760 33,034,688  5942634|  7,108272| 46,085,594 46.52% |
R.A. Apurimac 73,002,715 25821617| 5655522 12,904,781 44,381,919 6005% |
RA Cajamarca | 86,182,880 27,056,458  6780497|  7414892| 44,153,847 5123% |
RA Tarapoto | 78,623,496 21070.862| 6740063 14,387.938| 42,198,862 5367% |
R.A. Ayacucho 70,658,445 21,873,208  5918221| 10994519 38,785,948 | 54.89% |
R.A. Huaraz 50,469,933| 15,394,971  4.468076| 9305807 29,168,853 | 57.79% |
R.A. Tumbes 50,513,131 12991428  5381925| 10,027,536 28,400,889 5622% |
R.A. Amazonas 51794992  16883737|  2956,181| 6703055 26,542,972 5125% |
RA Huancavelica |  42,908,762] 14,390,230 2,200,434  4.692548| 21,283,211 49.60% |
R.A. Moyobamba 36,321,755 11,874,202 2,009,561 6912559 20,796,323 | 57.26% |
PobMadca de 32,940,866  9.941666|  2,392743|  7.332108| 19,666,518 | 59.70%
Provisién 300,667,522 - ]
TOTAL SUMA 9,810,124,500 | 2,500,734,457| 961,629,241 1,413,307,462 | 4,875,671,160| 49.70% |

La ejecucion presupuestal al Il Trimestre del afio 2021 de los Organos Desconcentrados
es de S/. 4,875.7 millones de soles lo que representa un avance al 49.7% respecto al
PIA para el ejercicio 2021.

Como parte de los gastos operativos se muestra que la ejecucion presupuestal al
segundo trimestre 2021 en la adquisicién de bienes estratégicos para las prestaciones
de salud ascendio a S/. 1,009.3 millones de soles.

Cuadro N° 17. Ejecucion Presupuestal de Bienes Estratégicos

Al Il Trimestre 2021

Ejecucion |

Conceptos Al ll Trimestre 2021 1

(s s |

Medicinas 518,443,244 |
Material Médico 364,771,459 |
Material de Laboratorio 123,459,702 |
Material Radiolégico 2,581,648 |
Total 1,009,256,053 |

JFuenta‘. Gerencia de Presupuesto de la GCPP (correo del 23.07.2021).
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VI. Limitaciones o inconvenientes presentados en el proceso de cumplimiento
de las actividades.

El estado de emergencia por la pandemia del COVID-19 y las disposiciones establecidas,
representaron la limitacion mas recurrente sefalada por los érganos centrales y érganos
desconcentrados, de las que se puede mencionar las siguientes:

e Debido alas disposiciones por el estado de emergencia decretadas por el gobierno, se
tuvieron que suspender la realizacion de las tareas de supervision, capacitacion y
asistencia técnica de forma presencial, actividades que implican desplazamiento fisico,
este hecho generd la necesidad de adecuar mecanismos a distancia.

e Limitaciones tecnologicas para la realizacion del trabajo remoto, tales como
enlentecimiento en la red del servidor de EsSalud, dificultad en el acceso remoto a los
sistemas SAP por capacidad del servidor, poca capacidad de los correos electronicos
para adjuntar archivos.

« Los Organos Desconcentrados informan que la principal limitacion es el factor recursos
humanos (asistenciales y administrativos) para la atencién de paciente NO COVID,
debido a licencias y trabajo remoto, otorgados en el marco de la Emergencia Sanitaria
por el COVID-19. Asimismo, la cobertura parcial del personal contratado por area
COVID, para areas criticas y atencion domiciliaria.

¢ Asimismo, informan la falta de insumos médicos y equipamiento operativo como
pruebas rapidas para VIH, mamoégrafo inoperativo, camara portatil angiografica y
tonémetro de rebote.

o Los Organos Desconcentrados se vienen adaptando a los lineamientos establecidos
para la ejecucion de la jornada laboral extraordinaria; ya que algunos de ellos carecen
de capacidades de articulacién entre las areas sanitarias con las administrativas.

e Recarga laboral del personal de salud y de algunos responsables de Iniciativas de
Gestion, debido a multiples actividades programas por la Emergencia Sanitaria COVID-
19 y la Campana de Vacunacién contra la COVID-19, para poder acelerar la
reactivacion de las atenciones en los EESS.

« Demoras en dar respuesta a solicitudes y/o consultas que se realizan para los procesos
de evaluacion, supervision o requerimiento de opiniones técnicas, lo cual retrasa la
elaboracion de los planes de accion dentro del plazo establecido y la implementacion
de las medidas preventivas/ correctivas.

« Eldesconocimiento de procesos y procedimientos por parte de las Redes Asistenciales.
El proceso de planilla depende de la informacién que brindan los Organos
Desconcentrados. Los cambios frecuentes de gestores de Recursos Humanos. El
incremento de trabajo remoto del personal de la oficina por la Pandemia Covid-19.

e La GCGF informa, la demora en las labores administrativas y judiciales, es resultado
del aislamiento social por el COVID-19, situacién que ha ocasionado el aumento de la
carga procesal y consiguiente demora en la remision de los expedientes por parte de

% la GCAJ.

o La CEABE reporta que una de limitante es la espera en la respuesta por parte de los
potenciales proveedores que participan en los estudios de mercado.
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e Multiples aplazamientos y las modificaciones realizadas por PROINVERSION al
Cronograma del Proceso de Promocion de la Inversion Privada de los proyectos
hospitalarios Piura y Chimbote, que han generado retrasos en el cumplimiento de la
programacion.

¢ En cuanto al uso de lectores biométricos (LB) no moviles para evitar suplantaciones de
identidad, el principal factor limitante fue el tiempo que tomé la renovacion del convenio
RENIEC - EsSalud, lo cual tuvo efectos en la produccion en las IPRESS debido a que
no se conto con el servicio de identificacion biométrica brindada por RENIEC durante
el mes de junio y algunos dias del mes de mayo.

VIl. Conclusiones

~ La atencién y contencion de la Segunda Ola de la COVID-19, asi como el proceso de
vacunacion, motivé la implementacion de nuevas medidas, asi como el reforzamiento
en la capacidad de respuesta de EsSalud, frente a la pandemia. Esta situacion ha
exigido que la institucién priorice la atenciéon a la pandemia y la vacunacion,
fortaleciendo sus recursos financieros, humanos y materiales, dejando de realizar
algunas otras actividades.

» Respecto al desempefio de los Organos Desconcentrados, pese a las dificultades que
ha conllevado las disposiciones del estado de emergencia para contener la pandemia
por la COVID-19, el 93.5% de los érganos desconcentrados lograron culminar el
registro en el SISPOI, de informacién para el informe de evaluacion de sus iniciativas
de gestién.

» Respecto a las prestaciones de salud, los Organos Desconcentrados y Organos
Prestadores, cumplieron al Il trimestre 2021, con el 136.54% (8.2 millones de consultas
externas), con el 79.28% (77,730 intervenciones quirargicas), con el 92.90% (1.2
millones de paciente-dia), con el 100.98% (3.2 millones del total de emergencias), con
el 245.65% (2.1 millones de atencion de enfermeria), con el 166.03% (427,646 de
atenciones de nutricion), con el 56.50% (686,699 de sesiones odontolégicas), con el
108.13% (254,183 atenciones de trabajo social), con el 200.85% (526,771 atenciones
de psicologia) y con el 109.94% (6,395 atenciones de psicoprofilaxis obstétrica).

Prestaciones de Salud Complementarias — COVID-19: con el 23.60% (430,561
consultas), 3.13% (57,119 egresos), 23.76% (433,470 paciente dia) y 49.52%
(903,553 emergencias).

» Enlo que se refiere al otorgamiento de las prestaciones econémicas, se cumplié con
el 81% de lo programado para el |l trimestre 2021, tanto en metas (156,874 solicitudes
procesados) y el 82% metas valorizadas (S/309'934,908 soles). El uso de la
plataforma VIVA, se ha tornado esencial para la presentacion de las solicitudes
demandadas por entidades empleadoras y asegurados, de continuar con cierto
incremento de las prestaciones econémicas que registren, implicaria que la
disponibilidad presupuestal se pudiera tornar insuficiente (limitado por el ajuste al
techo presupuestal), situacion que en su momento motivé el tener que realizar
multiples gestiones de ampliacion presupuestal y diferir el pago de emisiones con
cargo al siguiente ejercicio para lograr atender la real demanda por prestaciones
economicas.

» En prestaciones sociales al segundo trimestre 2021, se tiene que de los programas
ofertados en los Centros del Adulto Mayor (CAM), se ha llegado a un 75.68% de
avance; los Circulos del Adulto Mayor (CIRAM), muestran un avance del 65.01%; los
Centros de Rehabilitacién Profesional y Social (CERPS), tiene una ejecucién que
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supera el 86.40% de las metas programadas y los Mddulos Basicos de Rehabilitacion
Profesional y Social (MBRPS), cumplieron con el 98.35% de las actividades y metas
programadas.

~ Al segundo trimestre del 2021, la ejecucion presupuestal de Egresos Totales, que
comprende a los egresos operativos, gastos de capital y egresos por transferencias,
asciende a S/. 6,975.8 millones de soles que representa el 54.99% respecto al PIA
para el gjercicio del afio 2021.

» Al segundo trimestre del 2021, la ejecucién presupuestal de los Organos Centrales
asciende a S/. 1,047.86 millones de soles lo que representa un avance del 57.95%
respecto al PIA 2021 y los Organos Desconcentrados muestra una presupuestal de
S/. 4,875.7 millones de soles lo que representa un avance al 49.7% respecto al PIA
para el ejercicio 2021.

VIIl. Recomendaciones

~ Respecto a las Prestaciones Econdmicas, se recomienda que, considerando la
habilitacion de la plataforma virtual, se tomen las previsiones del caso con el fin de que
al lll Trimestre del 2021, se permita proyectar el cierre en metas y montos, atendiendo
las demandas presupuestales que se proyecten para el cierre del presente ejercicio,
permitiendo cumplir con el reconocimiento y pago oportuno segun fechas
programadas, evitando lo ocurrido en el afio 2019, que por falta de presupuesto se
tuvo que recurrir al presupuesto del 2021 para atender 11 emisiones del afio anterior.
Se sugiere considerar la modificacion de las metas programadas, en tanto se ha
registrado mayor demanda de la estimada en la programacién.

~ Parala mejora en el cumplimiento de metas de Prestaciones Sociales, se recomienda:

v' Brindar mayores herramientas para el trabajo bajo la modalidad virtual potenciando
la capacitacion de las personas adultas mayores en el uso de herramientas
informaticas.

v Potenciar las actividades de coordinaciéon con diversas instituciones a través de
convenios, alianzas u otros, con la finalidad de contribuir a mejorar la red social del
adulto mayor y su acceso al internet.

v" Incrementar el presupuesto de los CAM que cuenta con CIRAM, los cuales se
constituyen en una estrategia que alcanza a la poblacion mas desprotegida.

v" Supervisar y brindar soporte técnico a las unidades operativas de las regiones para
el cumplimiento de los objetivos.

v" Monitorear a nivel de las redes la contratacion de talleristas y otros procesos
logisticos para la adecuada ejecucion presupuestal y cumplimiento de las metas
programadas.

v" Fortalecer el trabajo de articulacién sociosanitaria, a fin de lograr la proteccion de
las personas adultas mayores usuarias de los CAM, evitando la propagacion de
enfermedades, tales como el COVID-19, entre otras.

v Implementar los CERPS y MBRPS con recurso humano idoneo, acorde a las
necesidades de la poblacién objetivo (médicos rehabilitadores, psicélogos,
profesores de deportes adaptados, especialistas en desarrollo empresarial,
talleristas y terapeutas ocupacionales). Fortalecer el equipo de Rehabilitacion
Online para la atencion de personas con discapacidad a nivel nacional.

v" Fortalecer los vinculos con las instituciones publicas y privadas, de manera online,
ﬂ . para el cumplimiento de las metas de colocacion laboral de personas con
e T Discapacidad.

v" Fortalecer el nivel de conocimiento y técnicas de los profesionales de los CERPS y
MBRPS de modo que se contintie asegurando la calidad de la atencién brindada a
los asegurados con discapacidad.
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v Supervisar la contratacion presupuestal de las talleristas para cumplir con las metas
programadas y atender la capacitacion de los usuarios.

v’ Hacer reuniones técnicas para conocer las experiencias de trabajo de las unidades
operativas y realizar la retroalimentacion de las directivas y normativas para
contribuir el cumplimiento de las metas y ejecucion de presupuestal.

Respecto a las Prestaciones de Salud, se recomienda:

v" Que la Gerencia Central de Operaciones, contintie con el proceso de Evaluacion,
Seguimiento y Control a nivel de Organos Desconcentrados, garantizando el
cumplimiento de indicadores cuyos resultados estén, en este periodo, por debajo
de los niveles de cumplimiento esperados.

v' Disponer que los Gerentes de Organos Desconcentrados, elaboren y aprueben un
Plan de Trabajo orientado al cumplimiento de indicadores y actividades
representativas contempladas en el Plan Operativo Institucional.

v' Elaborar e implementar el plan de accion inmediato para priorizar las listas de
espera quirurgica de pacientes con espera superior a los 06 meses. De esta
manera, se reduciran los tiempos de espera y se recuperara la confianza de los
asegurados.

v" Control y monitoreo permanente de la estancia prolongada, a través de los jefes de
servicio de Hospitalizacion / Directores / Gerentes de Redes con el
acompanamiento de la Gerencia de Operaciones Territoriales (supervision).

v Priorizacién de horas para tamizajes de PAP, contratacion de personal y realizar
campaiias de prevencion.

v Sensibilizacion a meédicos para otorgar érdenes de examen de mamografias,
realizar alianzas estratégicas con instituciones a fin de fortalecer la captacion y
realizar programacién de turnos diferenciados.

Dotar de recursos presupuestales a los Organos Desconcentrados y Organos
Prestadores Nacionales, para alcanzar las metas orientadas a las actividades
preventivas.

La Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto a través de la Oficina Estadistica,
se encargue de la validacién y control de la informacién publicada en el Sistema
Estadistico Institucional correspondiente a los indicadores y actividades operativas
consideradas en el Plan Operativo Institucional.

Tomando como referencia los resultados del presente informe, deberan continuar con
las estrategias de seguimiento y monitoreo necesarios que garanticen el cumplimiento
de las metas de las actividades asistenciales e indicadores vinculados al Plan
Operativo Institucional, de tal forma que contribuya con el logro de los objetivos y
lineamientos institucionales, del Plan Estratégico 2020 - 2024.

Para mejorar el cumplimiento de actividades de los Organos Centrales

Se debe considerar que las restricciones para prevenir la diseminacién del nuevo
coronavirus, van a mantenerse a lo largo del ario, por lo que se recomienda considerar
la modificacion de actividades y metas a parir del segundo semestre, sincerando la
formulacion de cada dependencia.

Es necesario que las dependencias responsables de la mejora continua y
modernizacién del sistema de tecnologias de informacién y comunicacion, planteen y
gestionen soluciones progresivas y sostenibles en el tiempo.

Las dependencias que emiten opiniones técnicas en diferentes campos, deben dar
respuesta a las solicitudes en el mas brece plazo posible, con el fin de agilizar los
procedimientos para aprobacion de planes, documentos normativos, adquisiciones,
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entre otros necesarios para la mejor prestacion de los servicios que se brinda a la
poblacion asegurada.

~ Frente al desconocimiento de procedimientos y el cambio frecuente de "gestores de
recursos humanos" se recomienda desarrollar instructivos y/o herramientas
tecnolégicas de facil difusion y acceso para dar a conocer y administrar los
procedimientos de gestidon de recursos humanos.

~ Que la Gerencia Central de Operaciones, continie con el proceso de Evaluacion,
Seguimiento y Control a nivel de Organos Desconcentrados, garantizando el
cumplimiento de indicadores cuyos resultados estén, en este periodo, por debajo de
los niveles de cumplimiento esperados.

IX. Problemas y recomendaciones respecto a los informes de evaluaciéon de
organos centrales y 6rganos desconcentrados

Como consecuencia de la revision de informes de evaluacion, podemos sefalar los
siguientes problemas y limitaciones encontrados en los Organos Centrales y Organos
Desconcentrados, asi como medidas correctivas sugeridas:

Cuadro N° 18. Principales Problemas o Limitaciones y Medidas correctivas en los Organos
Centrales y Organos Desconcentrados

Ne | Prob!emas y llmltac:onas de los Organos Centrales
y Organos Desconcentrados

Recomendaciones

Muchos de los informes presentan actividades
1 |desarrolladas y metas que no tienen fuente que
corrobore lo sefialado.

Los OOCC y OODD, deberia indicar, en todas las cifras |
que presentan, las fuentes de informacion y medios de
verificacion, adjuntando en formato digital los documentos

que correspondan.

En cuanto a Ia descripcion cualitativa de los logros, la
mayoria de las veces, es la repeticion de la actividad y
la unidad de medida, por ejemplo: "7 visitas de
supervision realizadas”, perdiendo la oportunidad de

2 | describir los avances en los resultados que contribuyan
a mejorar los procesos administrativos, de soporte y las
prestaciones que brinda EsSalud a sus asegurados.
Por ejemplo “durante las visitas de supemisidn se logrd
me;orar...,o se pudo implementar...

Los OOCC y OODD deben identificar los logros mas
relevantes que tengan impacto en la mejor gestion y'
mejores prestaciones a la poblacion asegurada.

Los OOCC y OODD no deben registrar como logro la |
elaboracion de un informe o realizacion de una visita o
implementacién de un plan. En el caso de que esa sea la
unidad de medida, deben registrar el contenido esencial
del informe, que constituya un logro o avance para la

institucion.

Algunos Organos Centrales y Organos
Desconcentrados persisten en no respetar las
3 |indicaciones serfaladas en los memorandum Multiples
enviados, en cuanto a remitir los sustentos de sus
actividades, indicadores e iniciativas.

Los OOCC y OODD no cumplen con registrar su
informacién dentro de los plazos que se establecen,
solicitando permanentemente la apertura del Sistema
de Planeamiento Operativo — Médulo de evaluacion.

Algunas iniciativas de gestion de los OODD tienen

g | errores de formulacién y en los informes no demuestran
como se obtienen sus avances de acuerdo con las
formulas.

La Subgerencia de Control y Evaluacion de la Gestion de |
la Gerencia de Planeamiento Corporativo de la GCPP
reitera permanentemente la importancia de seguir las
indicaciones que se dan cada trimestre para mejorar el
proceso de evaluacion e informacion de los resultados.

Es necesario que cada dependencia designe una persona
responsable de dar seguimiento y elaborar el informe de
evaluacion a nivel de OOCC u OODD dentro de los plazos
establecidos.

Es necesario que las jefaturas de los OQODD y OOCC
designen profesionales responsables de la planificacién
operativa y estratégica, evitando la alta rotacion de estos
y se realicen acciones para fortalecer las competencias de
dichos planificadores en las fases de programacion y
formulacion del POL.
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