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MINISTERIO DE SALUD
Dficina General da Planeamiento
Presupuesio y Modemizacion
(P DEPEANCAER TO T ESTEDS ECCHORADS

INFORME N 045-2017- OGPPIVI-OPEE/MINSA 03 ABR, 2097

3
Hors: ..J{é.ﬁfﬁrma =

A : Ing. WILLIAM JESUS CUBA ARANA SECRETARIA

Director General
Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y Modernizacidn

Asunto : Evaluacion Anual 2016 de 1a Politica Nacional en materia de
Descentralizacion

Referencia : ~ Resolucién Ministerial N° 064-2016-PCM

Fecha ; lima, L1 FeBZ317

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo y a la vez manifestarle que en el marco
de las Politicas Nacionales — D.S. N2 027-2007-PCM vy |a Resolucidn Ministerial N© 028-2016/
MINSA, se ha elaborado el informe de evaluacién anual 2016 de [as metas de los
indicadores de desempefio de la Politica Nacional en materia de Descentralizacion, los
mismaos que se reportan en el presente informe.

Al respecto informo lo siguiente:

I. ANTECEDENTES

1.1. Decreto Supremo N¢ 027-2007-PCM, mediante el cual se define y establecen las
Politicas Nacionales de Obligatorio Cumplimiento para las entidades del Gobierno
Nacional.

z 1.2. Decreto Supremo N2 086-2010-PCM, mediante el cual se incorpora la Politica
Nacional del Servicio Civil como Politica Nacional de Obligatorio Cumplimiento para
las entidades del Gobierno Nacional,

1.3. Mediante Decreto Supremo N° 052-2011-PCM, se madifica el sub numeral 9.1 del
numeral 9 del articulo 2° del Decreto Supremo N° 027-2007-PCM, que aprueba las
Politicas Nacionales en materia de Empleo y MYPE.

1.4. Mediante Decreto Supremo N° 111-2012-PCM, se incarpora el numeral 14 al articulo
2° del Decreto Supremo N° 027-2007-PCM aprobédndose la Politica Nacional de
Gestion del Riesgo de Desastres.

1.5. Resolucian Ministerial N2 064-2016-PCM, mediante el cual se aprueba los
Lineamientos para la Aprobacidn de Indicadores de Desempefio y Metas de las
Politicas Nacionales del Decreto Supremo N& 027-2007-PCM; y para la presentacién
de Informes Semestrales de Evaluacién.

1.6. Resolucién Ministerial N¢ 028-2016/MINSA, mediante el cual se aprueban las metas

de los indicadores de desempefio 2016, articulados a las Politicas Nacionales.
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1.7. MEMORANDUM N° 0149-2017-DGIEM/MINSA, mediante el cual la Direccién General
de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento remite la Evaluacién Anual 2016.

1.8. OFICIO N° 086-2017-J-OPE/INS, mediante el cual el Instituto Nacional de Salud remite la

" Evaluacién Anuai 2016.

1.9. MEMORANDUM N° 0022-2017-OGAC/MINSA, mediante el cual la Oficina General de

", Articulacién y Coordinacién remite la Evaluacién Anual 2016.

Il. ANALISIS
El informe de Evaluacion Anual 2016 de las Politicas Nacionales se realiza de acuerdo a los
“{ineamientos para la presentacién de [nformes Semestrales de Evaluacién de las Politicas

Nacionales de obligatorio cumplimiento - Decreto Supremo N® 027-2007-PCM”,

2.1 Informe Anual de avance de la Politica Nacional en Materia de Descentralizacion para
el afio 2016 por parte del Ministerio de Salud.

2.2 Presentacién de responsable :

FUNCIONARIO RESPONSABLE

ENTIDAD: MINISTERIO DE SALUD

Nombre Cargo Organo Correo Electrénica Teléfono
Oficina de Planeamiento y
Eco, Arluro Arévale Luna Director Estudios Economicos de | carevalgi@minsa.gob.pe

Ejecutive la OGPPM 3156600 - 2829
OGPPM: Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y Modernizacion.

PERSONAL DE ENLACE

ENTIDAD: MINISTERIO DE SALUD

Nombre Cargo Organo Cotreo Electronica Teléfono
Especialista | Oficina de Planeamiento y
Eco. Doris Palacies Olivera [ en Estudios Econdmicos de | dpalacios@minsa.qob.pe

Planeamiento | la OGFPM 3156600 - 2858
OGPPM: Oficina General de Planeamiento, Presupuasto ¥ Modernizacidn.

2.3 Analisis Descriptivo:

En relacién al desempefio referido a Descentralizacidn se ha alcanzado lo siguiente:

e Se implementé la tecnologia de decisiones informadas en 17 Direcciones
Regionales de Salud: Ayacucho, Huancavelica, Puno, Lima, Apurimac, Ancash,
Arequipa, Cuzco, Cajamarca (2), Junin, Pasco, Tacna, Madre de Dios, San Martin,
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Amazonas y Moguegua, lograndose un desempefio respectc a la programacion
anual del 213%.

La Comisién Intergubernamental de Salud, ha sesionado en 04 oportunidades
{XXIV, XXV y XXVi Reunién Ordinaria y Xll Reunién Extraordinaria), lograndose un
desempefio respecto a la programacion anual def 100%.

Se realizé 08 capacitaciones en transferencia tecnoldgica en salud ocupacional y
ambiental en las regiones de Tacna, Apurimac, Ancash (2), Callao, San Martin,
Cuzco, v Lima, lograndose un desempefio respecto a la programacién anual del
200%.

Se realizé 09 capacitaciones en transferencia tecnoldgica en salud ocupacional y
ambiental en relacidn de las actividades econdmicas en las regiones de Lima (4),
Huancavelica, Madre de Dios, Ucavyali, Loreto y Cajamarca, logrindose un
desempefio respecto a la programacion anual det 225%.

Se realizd la capacitacion a los profesionales de la Universidad Nacional de la
Amazonia Peruana UNAP - Iquitos (Regidn Loreto), para que la DIRESA cuente con
profesionales preparados para la ejecucion de pruebas rapidas en control de
calidad de medicamentos, lograndose un desempefio respecto a [a programacién
anual del 50%.

Se realizd 12 evaluaciones técnicas transferidas a los laboratorios regionales, en
los siguientes métodos: Virus respiratorios, Enteroparasitos, Chagas, Bacterias de
Transmision Sexual, Maiaria, Bacterias Metaxénicas Virales y Bacterias de
Zoonosis Virales, tograndose un desempefio respecto a la programacion anual del
100%.

Se ha publicado 06 documentos técnicos en el portal de Transparencia del
Ministerio de Salud, lograndose un desempefio respecto a la programacién anual
del 75%.

Se brindé asistencia técnica a las 25 regiones en la elaboracion de sus Planes de
Equipamiento de los Establecimientos de Salud, lograndose un desempefio
respecto a fa programacion anual del 100%.

Se brindd asistencia técnica a las 25 regiones en la elaboracidon de sus Planes de
Mantenimiento de los Establecimientos de Salud, logréndose un desempefio
respecto a la programacién anual del 100%.

NIVEL DE ALCANCE N°®
Metas Superadas 03
Metas Alcanzadas 04
Metas No Alcanzadas 02
Metas No Ejecutadas
Total Indicadores Programados 09
Al afio 2015,
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2.4 Andlisis Cognoscitivo

+

2.4.1Resultados alcanzados en relacién al cumplimiento de las metas programadas:

Objetivo 1.1 Asegurar la pronta y adecuada transferencia de las competencias,
funciones y recursos a los Gobiernos Regionales y Locales, respetando los
principios de subsidiariedad, gradualidad, complementariedad y neutralidad
entre los niveles de gobierno nacional, regional y local.

v Direcciones Regionales de Salud que implementan la tecnologia de
decisiones informadas.
implementacién de la Tecnologia de Decisiones [nformadas en 17
Direcciones Regionales de Salud: Ayacucho (Luricocha, Tambillo, Paras y
Pucacollpa), Huancavelica (Paucard, Huando y Daniel Hernandez}, Puno
(Asillo y San Antdn), Lima {Oyon), Apurimac {Huaquirca, Sabayno y Ongoy),
Ancash (Quiches), Arequipa (San Juan de Tarucani, Chiguata y Cailalli),
Cuzeo {Cuzco rural, Cuzco urbano, San Salvador y Taray), Cajamarca {José
Manuel Quiroz, Bafios del Inca, Guzmango), Junin {Paccha y Sutucancha),
Pasco (Villa Rica}, Tacna (Ite, Pocollay y Palca), Jaén (Huarango), Madre de
Dios (Las piedras), San Martin (Soritor}, Amazonas (San Cristobal) y
Moquegua (El Algarrobal).
Asimismo, se ha establecido la hoja de ruta de implementacion para los 82
distritos continuadores, realizando coordinaciones con 11 Direcciones
Regionales de Salud para el fortalecimiento de competencias en control de
calidad de la Tecnologia Decisiones Informadas en las regiones: Ancash,
Apurimac, Ayacucho, Arequipa, Cuzco, Cajamarca, Huancavelica, Junin,
Pasco, Puno y Tacna. '

Objetivo 1.2 Delimitar con precision las funciones, competencias y esquemas
adecuados de coordinacién entre los niveles de gobierno, con el fin de
determinar la responsabilidad administrativa y funcional en la provisiéon de
servicios, gue redunden en el fortalecimiento administrativo y financiero de los
gobiernos regionales y locales.

v"  Nuimero de Actas de reuniones Intergubernamentales de Salud

Durante el afic 2016, la Comisién iIntergubernamental de Salud ha
sesionado en 04 oportunidades (XXIV, XXV y XXVI Reunion Ordinaria y Xl
Reunion Extraordinaria), con el propdsito de revisar el estado de la
implementacion de las prioridades de politicas en salud, adoptadas entre el
Ministerio de Salud y la Asamblea Nacional de Gobiernos Regionales, con la
activa participacion de los 25 Directores Regionales de Salud,. Ia Aita
Direccidon del MINSA y sus Directores Generales.
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Objetivo 1.3 Capacitar sectorialmente a los Gobiernos Regionales y Locales, a
fin de generar y consolidar una conveniente capacidad de gestion.

v Regiones y/o gobiernos locales capacitados y con transferencia
tecnoldgica en salud Ocupacional y Ambiental para la prevencion,
evaluacion y control de riesgos y dafios para la salud, mediante acciones
de prevencion y evaluacion de riesgos ocupacionales y ambientales.

Se realizo 08 capacitaciones en transferencia techoldgica en salud

ocupacional y ambiental en [as regiones de:

- Regién Tacna: Realizacion de [a sensibilizacion para la participacion de -
la poblacién de [a localidad de Coruca en la ejecucion de la etapa de
evaluacién de la eficacia de filtros de quitosano de la Investigacion
“Disefio construccion y evaluacion de filtros domiciliarios para el
tratamiento de agua de fuente natural contaminada con arsénico
utilizando hierro cerovalente encapsulade en quitosanc”, que permitird
consolidar las acciones de capacitacion desarrolladas y promover la
participacion e involucramiento de la poblacién (50 participantes).

- Regidn Apurimac: Asistencia técnica respecto a “Factores Psicosociales
en el Trabajo — Estrés Laboral”, desarrollado et 30 de junio (50
participantes).

- Region Ancash: Asistencia Técnica en el “Manejo de Instrumentos para
la Evaluacion Psicologica”, del 20 al 23 de junic {12 participantes).

- Regidn Callao: Evento respecto a riesgos ocupacionales en servicios de
salud, realizado el 02 de setiembre (50 participantes).

- Region San Martin: Evento para fortalecimiento de capacidades de
prueba de colinesterasa, realizado del 22 al 26 de agosto (110
participantes).

- Regidn Cuzco: Fortalecimiento de capacidades en la toma de muestras
biolégicas para andlisis de metales pesados, realizado el 17 de agoste
{20 participantes).

- Regidn Ancash: Fortalecimiento de capacidades en metales pesados, del
21 al 23 de setiembre (15 participantes). _

- Region Lima: Fortalecimiento de conocimientos en seguridad durante
evacuacion al personal del CNPB del NS, realizado en dos eventos
durante noviembre y diciembre del 2016 (12 trabajadores).

v" Regiones y/o gobiernos locales capacitados y con Transferencia en Salud
Ocupacional y Ambiental para la prevencion y control de riesgos y dafios a
la salud de las personas por exposicion a riesgos generados o relacionados
a las actividades econdmicas.

Se realizé 09 capacitaciones en ftransferencia tecnoldgica en salud
ocupacional y ambiental en relacién de las actividades econdmicas en las
regiones: N
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Regidn Lima: El Secretario del Comité Técnico de Normalizacion de
Salud vy Seguridad Ocupacional del CENSOPAS-INS realizo una
exposicién ante el Consejo Regional de Seguridad y Salud en el Trabajo
de Lima Metropolitana del MTPE, sobre alcances de las Normas
Técnicas Ergondmicas e Implicancias de la verificacién de la estiba
terrestre, explicando los Riesgos Ergonémicos en el Trabajo de Estiba,
los Antecedentes Normativos Internacionales, Disposiciones minimas
de Seguridad y Salud en la manipulacién de cargas, Antecedentes
Normativos Nacionales, realizado el 24 de febrero {20 participantes).

Regién Huancavelica: Asistencia Técnica en “Toxicologfa de metales
pesados y Coleccidn, transporte y almacenamiento de muestras
biolégicas para la determinacién de metales pesados”, se realizé la
sensibilizacién de los tdpicos de toxicologia de metales pesados y tomas
de muestra gue permitird mayor conocimiento y experiencia de los
participantes para su aplicacidn en este campo, realizado el 06 de

" marzo {06 participantes).

Regidn Madre de Dios: Asistencia Técnica en el tema “Coleccion,
transporte y almacenamiento de muestras biologicas para fa
determinacién de metales pesados”, realizado el 17 de marzo (10
participantes).

Region Lima: Asistencia Técnica “Salud Ocupacional” dirigido a
representantes del Gobierno Regional de Lima Norte, en el
fortalecimiento de capacidades a nivel de recursos humanos en
Sistemas de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, logrando
fortalecer el desempefio en el drea de salud ocupacional (20
participantes).

Regién Ucayali: Asistencia Técnica “Muestreo Bioldgico para el dosaje
de mercurio en orina” {20 participantes}, realizado del 22 de junio al 03
de julio (20 participantes).

Regidn Loreto: Asistencia Técnica en “Coleccién, Transporte vy
Almacenamiento de Muestras Bioldgicas para la. determinacion de
metales pesados”, realizado del 20 al 21 de mayo {20 participantes).
Region Lima: Fortalecimiento de capacidades en vigilancia e
identificacion del riesgo de intoxicaciones y contaminacién ambiental
debido al manejo de piaguicidas de uso agricola, realizado el 12 de
agosto (20 participantes).

Regidn Lima: Fortalecimiento de capacidades en salud ocupacional,
para el sector portuario, realizado.el 15 de setiembre (39 trabajadores).
Region Cajamarca: Reunidn técnica de transferencia de procedimientos
para el muestreo y preservacion de muestras biolégicas al personal de
salud de Hualgayoc, Cajamarca, el 09 de noviembre {09 técnicos de
safud).

Capacitacion y transferencia tecnoldgica de métodos en contro! de calidad
basico de medicamentos en las regiones.
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Se ha capaciiado a los profesionales de la Universidad Nacional de la
Amazonia Peruana UNAP-lquitos (Region Loreto), para que la DIRESA
cuente con profesionales preparados en la ejecucion de pruebas
rapidas en control de calidad de medicamentos y consolidar una
conveniente capacidad de gestion, ademas participaron invitados de las
Universidades, Direcciones Regionales de Salud (San Martin, Huanuco,
Ayacucho, Apurimac, Trujillo, Tumbes, Piura, Ucayali y Tacna) y
Autoridades Regulatorias extranjeras {Ecuador).

Mediante Resolucién Directoral N° 012-2016 CNCC-INS, de fecha 01 de
marzo de 2016, se aprobd la Guia PRT-CNCC-040 de Transferencia
Tecnoldgica de Pruebas Rapidas para Control de Calidad de
Medicamentos, cuya difusion se realizard dentro del programa de
capacitacién a {as regiones.

Elaboracidn del programa de entrenamiento en el uso de pruebas
rapidas para verificar la calidad de medicamentos, dirigido al personal
operativo de las unidades receptoras {Universidades y Regiones de
Saludy),

Evaluacion de Técnicas Transferidas a los laboratorios (PEED).

Evaluacidn de 12 técnicas transferidas a las diferentes DISAS/DIRESAS, a
través de los programas de evaluacidn externa de desempefio (PEED)
siendo, los siguientes metodos:

Laboratoric de Virus Respiratorio.- Evaluacién del método
Inmunofluorescencia Directa para diagndsticos de virus respitarorios, a
los Laboratorios de Referencia Regional: Ucayali, Ayacucho y Puno,
Laboratorio de enteroparasitos.- Evaluacion del método Concentracidn
por sedimentacion en tubo, a los Laboratorios de Referencia Regional;
Arequipa, Huancavelica y San Martin.

Laboratorio de enteroparasitos.- Evaluacion del método Kato Katz, a los
Laboratorios de Referencia Regional; Arequipa, Huancavelica y San
Martin.

Laboratorio de enteroparasitos.- Evaluacién del método Cultivo Harada
Meri, a los Laboratorios de Referencia Regional; Arequipa, Huancavelica
y San Martin, '

Laboratorio de enteroparasitos.- Evaluacion del método Sedimentacién
répida, a los Laboratorios de Referencia Regional; Arequipa,
Huancavelica y San Martin.

Laboratorio de Chagas.- Evaluacién del método Inmunofluorescencia
indirecta IgG Chagas, a los Laboratorios de Referencia Regional;
Arequipa, San Martin, Ucayali, (Bianual)

Laboratorio de Chagas.- Evaluacion del método ELISA 1gG Chagas, a los
Laboratorios de Referencia Regional: Arequipa, San Martin, Ucayali. (Bi
anual}. :
Laboratorio de Bacterias de Transmision sexual.- Evaluacién del método
de Inmunoflorescencia (FTA-ABS) para el diagndstico de sifilis, a los
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Laboratorios de Referencia Regional: La Libertad, Tacna y Laboratorio
del Hospital Hipélito Undnue-Lima.

{aboratorio de Bacterias de Zoonosis virales.- Evaluacion del Método
Inmunofluorescencia directa para diagndstico de Rabia, a los
Laboratorios de Referencia Regional: Arequipa, San Martin, Puno.
Laboratorio de Malaria.- Evaluacién del Método Desintrometria
parasitaria, a los Laboratorios de Referencia Regional: Cuzco, Loreto,
Tumbes, Cajamarca, Convencion -Cuzco, Alto Amazonas Yurimaguas-
Loreto, Ayacucho, Abancay - Apurimac.

Laboratorio de Bacterias de Metaxénicas virales.- Evaluacion del
Método ELISA Fiebre Amarilla, a los Laboratorios de Referencia
Regional: Amazonas, Loreto, Madre de Dios, San Martin, Ucayali, Junin,
Cuzco, Huanuco, Callao, Ayacucho y Puno.

Laboratorio de Bacterias de Metaxénicas virales.- Evaluacién del
Método ELISA Dengue IgM, a los Laboratorios de Referencia Regional:
Amazonas, Lambayeque, Loreto, Madre de Dios, Piura, Tumbes, La
Libertad, San Martin, Ucayali, Junin, Cajamarca, Cuzco, Huanuco, Lima
Sur, Lima Este, Callao, Ayacucho y Puno.

NUmero de documentos normativos difundidos sobre infraestructura,
equipamiento y mantenimiento de los establecimientos de salud a los
gobiernos regionales.

Se ha publicado en el portal de Transparencia del Ministerio de Salud:

Norma Técnica de Salud N2 119-MINSA-DGIEM “Infraestructura y
Equipamiento de Establecimientos de Salud del Tercer Nivel de
Atencidén”. :

Directiva Administrativa N2 211-MINSA-DGIEM que “Regula el pintado
externo e interno de los Establecimientos de Salud en el ambito del
MINSA”

Norma Técnica de Salud N2 110-MINSA-DGIEM, "Infraestructura y
Eguipamiento de jos Establecimientos de Salud del Segunde Nivel de
Atencidn”

Norma Técnica de Salud N 113-MINSA-DGIEM, “infraestructura y
Equipamiento de los Establecimientos de Salud del Primer Nivel de
Atencion”,

Anteproyecto de Gula Técnica de Operacién y Mantenimiento de
Calderas de Vapor y Pirotubulares en Establecimientos de Salud.

Guia de Mantenimiento de Equipos de Aire Acondicionado.

Numero de regiones que reciben asistencia técnica en la elaboracion de
sus Planes de Equipamiento de los Establecimientos de Salud.

La Direccidn General de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento
(DGIEM) del MINSA, brindd asistencia técnica a las 25 regiones en la
elaboracion de sus Planes de Equipamiento de los Establecimientos de
Sajud.
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Asimismo, se aprobaron los 25 Planes de Equipariiento de
Establecimientos de Salud para Programas Presupuestales con Ja
Resolucion Ministerial N2 039-2016/MINSA, v con Decreto Supremo N°
060-2016-EF, se autoriza una Transferencia de Partidas en el Presupuesto
del Sector Plblico para el Afo Fiscal 2016 del pliego 011: Ministerio de
Salud, a favor de los pliegos Institutc Nacional de Enfermedades
Neoplasicas, Instituto de Gestidn de Servicios de Salud y los pliegos
Gobiernos Regionales, para financiar la compra vy reposicidn de
equipamiento hiomédico.

v" Numero de regiones que reciben asistencia técnica en la elaboracidn de
sus Planes de Mantenimiento de los Establecimientos de Salud.
La Direccién General de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento
del MINSA, brindd asistencia técnica a las 25 regiones en la elaboracion de
sus Planes de Mantenimiento de los Establecimientos de Salud.
Asimismo, los Gobiernos Regionales han elaborado el Plan Multianua! de
Mantenimiento de [a iInfraestructura y Equipamiento de los
Establecimientos de Salud - PMMES 2016-2018. A la fecha, los veinticinco
(25} Gobiernos Regionales han remitido a la DGIEM los documentos de
aprobacion de sus planes,

2.4.2Principales factores implementados que han contribuido o impedido el logro de las
metas:

Objetivo 1.1 Asegurar la pronta y adecuada transferencia de las competencias,
funciones y recursos a los Gobiernos Regionales y Locales, respetando los
principios de subsidiariedad, gradualidad, complementariedad vy neutralidad
entre los niveles de gobierno nacional, regional y local.

v' Direcciones regionales de Salud que implementan la tecnologia de
decisiones informadas.

- Para realizar la ejecucion de la transferencia de la “Tecnologia
Decisiones Informadas” a la DIRESA y Gobhierno Local, es necesario
continuar con los procesos de asistencia técnica, capacitacidn de
acuerdo a las brechas identificadas, acompafiamiento, supervision y
monitoreo segln niveles: DIRESA, Red, Microrred / Establecimientos de
Salud y Gobierno Local.

- Como resultado de la abogacia realizada a nivel de DIRESA, algunas
Direcciones Regionales de Salud han programado presupuesto para la
ejecucion de capacitaciéon y/o supervisién tales como: Huancavelica,
Ayacucho, Arequipa, Junin, Cuzco, Tacna, Cajamarca, Apurimac, Ancash,
Pasco y Puno. -
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- Trabajo articu
Alimentacién y Nutricién y Promocién de la Salud a fin de realizar
acciones conjuntas que generen mejores resultados para contribuir a la
reduccion de la desnutricién crénica infantil en su dmbito jurisdiccional,

- la validacién de los instrumentos de supervision y monitoreo con
puntajes establecidos por cada criterio y totales, han permitido medir el
avance del proceso de implementacion de la TDI, segun niveles de
atencién DIRESA, Red, Microrred / Establecimiento de Salud y Gobierno
Local.

- El Plan de Incentivos Municipales 2015, fue un aliado estratégico dado
que el TDI, se encontraba en la actividad 5 “Andlisis de informacion para
el abordaje de la desnutricién crénica infantil”, pero para el afio 2016
ya no se encuentra programada la actividad, siendo necesario que el
personal de salud asuma la responsabilidad de realizar abogacia e
incidencia a nivel de los Gobiernos Locales a fin de continuar el proceso
de implementacién de la TDI, asi como desarrollar un trabajo articulado
para el logro de los objetivos trazados.

- El encuentro de experiencias exitosas fue un espacio que permitid
intercambiar experiencias de los alcaldes distritales scbre las
intervenciones realizadas desde los gobiernos locales como producto de
los resultados de las mediciones realizadas en el TDI, para la
disminucidn de la DCI, asumiendo compromisos de continuar realizando
un trabajo articulado intersectorial e intergubernamental entre los
niveles de gobierno nacional, regional y local, asi como el liderazgo
asumido.

Objetivo 1.2 Delimitar con precision las funciones, competencias y esquemas
adecuados de coordinacion entre los niveles de gobierno, con el fin de
determinar la responsabilidad administrativa y funcional en la provision de
servicios, que redunden en el fortalecimiento administrativo y financiero de los
gobiernos regionales y locales.

v/ Numero de Actas de reuniones Intergubernamentales de Salud
- El  Ministerio de Salud viene fortaleciendo la  gestidn
intergubernamental con los gobiernos subnacionales: regionales y
locales, a través de sus mecanismos de articulacion, uno de estos
mecanismos es la Comisidn intergubernamental de Salud.

Objetivo 1.3 Capacitar sectorialmente a los Gobiernos Regionales y Locales, a
fin de generar y consolidar una conveniente capacidad de gestion.

v" Regiones y/o gobiernos locales capacitados y con transferencia-
tecnioldgica en salud Ocupacional y Ambiental para la prevencidn, -
evaluacién y control de riesgos y dafos para la salud, mediante acciones
de prevencién y evaluacién de riesgos ocupacionales y ambientales.
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- Fortalecimiento de las capacidades locales a-través de la movilizacion
de recursos humanos especializados desde el Centro Naciona! de Salud
QOcupacionai y Proteccién del Medio Ambiente para la Salud
(CENSQOPAS).

Regiones y/o gobiernos locales capacitados y con Transferencia en Salud

Ocupacional y Ambiental para la prevencion y control de riesgos y dafios a

la salud de las personas por exposicion a riesgos generados o relacionados

a las actividades economicas.

- Escaso fortalecimiento de capacidades del personal de las DIRESAS en
temas de salud Ocupacional y ambiental.

- Desarrolic y fortalecimiento de capacidades para la gestion de riesgos
para la salud asociados a actividades econémicas y antrdpicas en
general.

Capacitacion y transferencia tecnoldgica de métodos en control de calidad

basico de medicamentos en las regiones.

- Contar con 02 mini laboratorios portatiles que facilitan la capacitacion
en las regiones.

- Contar con personal profesional capacitado para la realizacidn de la
transferencia tecnoldgica en las regiones,

Evaluacién de Técnicas Transferidas a los laboratorios (PEED).

- Coordinacidn con los responsables de los laboratorios de referencia
nacional que participan en la evaluacion de las técnicas transferidas en
las regiones, a través de los programas de evaluacién externa de
desempefio {PEED), 2 fin de identificar Jos problemas existentes en el
desarrolle de la evaluacién.

- ldentificacién de los nudos criticos para la ejecucién del programa de
evaluacion externa de desempefio de |3 calidad de los Laboratorios de
Referencia Nacional {LRN} hacia los Laboratorios de Referencia Regional
(LRR).

- Monitoreo del avance de los PEEC a cargo de los LRN y elaboracién de
informe trimestral de las Unidades responsables e incluyendo
recomendaciones para la mejora continda.

2.4.3Las falencias y desventajas, estan referidas a:

v

Direcciones regionales de Salud que implementan la tecnclogia de

decisiones informadas,

- Dificultades de algunas Direcciones Regionales de Salud para realizar
una adecuada programacion presupuestal, siendo necesaric la
asistencia técnica en este proceso,
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Débil manejo en la implementacién de la Tecnologla de Decisiones
Informadas y del proceso de control de calidad de las coordinadoras de
la Estrategia Sanitaria de Alimentacién y Nutricién Saludable {ESANS).

El MEF no ha considerado en el Plan de Incentivos Municipal 2016, la
continuidad de [a implementacién de la Tecnologia Decisiones
Informadas, por lo que se ha visto afectada la actividad.

Algunos Gobiernos Locales no priorizan dentro de su Plan de Gestidn

Territorial la situacién de desnutricion en su dmbito jurisdiccional.

Regiones y/o gobiernos locales capacitados y con transferencia
tecnolégica en salud Ocupacional y Ambiental para la prevencion,
evaluacién y control de riesgos y dafios para la saiud, mediante acciones
de prevencién y evaluacién de riesgos ocupacionales y ambientales.

No se cuenta con Direcciones de Salud Ocupacional y Proteccidn del
Ambiente para la Salud en las regiones, para asegurar la vigilancia,
regulacién vy control de los riesgos inherentes a la produccién por el
crecimiento econémico que significa mayor poblacion expuesta a riegoes
ocupacionales y ambientales.

Escaso personal especializado en temas de salud ocupacional y
ambiental en las regiones, para desarrollar un efecto multiplicador.
Escaso fortalecimiento de las capacidades desarrolladas en las regiones,
en la sostenibilidad y aplicacion préactica a la capacitacién e
implementacién de un Programa de Control de la Silicosis en el pais.
Escaso diagndsticos de Riesgos Ocupacional y Ambiental en las
regiones, para poder priorizarlos y evaluar las medidas de prevencion y
control necesarias.

Regiones y/o gobiernos locales capacitados y con Transferencia en Salud
Ocupacional y Ambiental para la prevencién y control de riesgos y dafios a
la salud de las personas por exposicién a riesgos generados o relacionados
a las actividades econémicas.

Escasa incorporacion de especialistas experimentados en aspectos de
Salud Ocupacional y Proteccion del Ambiente para la Salud en las
regiones.

Poca visidon en el proceso de crecimiento econdmico que significa
mayor pohlacién expuesta a riesgos ocupacionales y ambientales, para
asegurar el desarrollo de estas acciones de investigacion.

Escaso fortalecimiento del INS — CENSOPAS como organismo central a
cargo de estas funciones, por ser el Centro de Referencia Nacional que
apoya téenicamente al Sector Salud, dedicado a promover y desarrollar
la Salud Ocupacional y Proteccién Ambiental centrado en las personas.

Capacitacién y transferencia tecnolégica de métodos en control de calidad
basico de medicamentos en las regiones. ’

Pégina 12 de 19



¢!

R
5

"Afo del Buen Servicio al Ciudadano”

[
)

- inexistencia de acuerdos o convenios de las DIRESAS con las
Universidades para la realizacion de las pruebas rapidas de control de
calidad de medicamentos.

- Escaso recurso presupuestal para cubrir los gastos que demanda la
transferencia tecnoldgica en todas sus etapas desde la planificacion,
ejecucion y supervision/monitoreo.

- Las Direcciones Regionales de Salud del pais no cuentan con
infraestructura (ambientes, personal e insumos y reactivos controlados)
para que asuman Ja realizacidén de las pruebas rapidas de control de
calidad de medicamentos. ' '

v"  Evaluacién de Técnicas Transferidas a los laboratorios (PEED).

- Demora de los laboratorios de referencia nacional en el envio de
respuesta de las técnicas transferidas en las regiones, debido a que no
tienen incluido los programas de evaluacion externa de desempefio en
el Netlab {sistema de informacién electrénico que permite a los
pacientes y a los profesionales de la salud consultar rapidamente los
resultados de las pruebas de laboratorio realizadas por el INS y fa Red
Nacional de Laboratorios de Referencia a traves de la internet).

- Demora en el tramite’ de la adquisicion de insumos para elaborar los
paneles y enviarles que ejecuten los laboratorios de referencia
regionales el método de ensayo.

- los laboratorios de Referencia Regional requieren capacitacién sobre
Sistermna de Gestidon de Calidad.

- Los Laboratorios de Referencia Nacional requieren capacitacidn sohre
ISO 17043 Evaluacién de la conformidad - Requisitos generales para los
ensayos de aptitud para fa elaboracidn de los PEEC.

2,5 Andlisis de la gestidn de la Entidad Ejecutora y del desempefio

- El fortalecimiento de capacidades y competencias de acuerdo a la brecha
identificada de la Tecnologia de Decisiones Informada se hace necesario,
asi como la asistencia técnica y ejecucién de supervision y monitoreo de
acuerdo a los niveles y funciones que les corresponde: DIRESA, Red,
Microrred / EE.SS. y Gobierno Local.

- El Ministerio de Salud reconoce a la CIGS come un mecanismo legitimo y
efectivo para la adopcidn y seguimiento de acuerdos entre el Gobierno
Nacional y los Gobiernos Regionales respecto de prioridades de politica de
salud.

- Se evidencia un mayor compromiso politico y empoderamiento de fos
Gobiernos Locales que se traducen en [a implementacién de Tecnologia de
Decisiones Informadas. .

- EI MEF no ha considerade en el Plan de incentivos Municipal 2016, la
continuidad de la implementacion de la Tecnologia Decisiones Informadas,
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siendo necesario que el personal de salud asuma la responsabilidad de

realizar abogacia e incidencia a nivel de los Gobiernos Locales a fin de

continuar el proceso de implementacién de fa TDI.

- El monitoreo permanente a través de la hoja de ruta es una estrategia muy
importante en el proceso de implementacion de la TDI,

- Escasos recursos humanos a nivel central, nacional y regional en Salud
Ocupacional y aspectos de Proteccién del Medio Ambiente para fa Salud, y
para el diagndstico de enfermedades ocupacionales y ambientales.

- Fl Centro Nacional de Control de Calidad cuenta con las herramientas y
Guia de Transferencia Tecnoldgica de Pruebas Rapidas para el Control de
Calidad de Medicamentos y con el personal especializado para hacer la
transferencia a las regiones.

- Los Laboratorios de Referencia Nacional no cuentan con facilidades para la
realizacién de los PEEC debido a la demora en la compra de insumaos.

- Los 25 Gobiernos Regionales elaboraron sus Planes de Equipamiento de los

Establecimientos de Salud, con la finalidad de agilizar la reposicion vy

adquisicién de nuevo equipamiento biomédico en el marco de los

programas presupuestales. Asimismo, han elaborado el Plan Multianual de

Mantenimiento de la Infraestructura vy Equipamiento de los

Establecimientos de Salud - PMMES 2016-2018.

2.6 Analisis Instrumental

- Continuar a nivel de la DIRESA, Red de Salud y MICRORED/Establecimiento
de Salud, el acompafiamiento, abogacia y asistencia técnica a los gobiernos
locales del 4mbito jurisdiccional en la implementacién de |a Tecnologia de
Decisiones Informadas, asi como la ejecucion de la supervisién y monitoreo
en la implementacién de la TDI, a través de los instrumentos propuestos
segln los niveles.

- Estahlecer acuerdos para la continuidad de las prioridades de paolitica
intergubernamental de salud.

- Continuar con el monitoreo permanente en todos los niveles DIRESA, RED,
MICRORED/Establecimiento de Salud de acuerdo a la hoja de ruta de
implementacién de la Tecnologia Decisiones Informadas.

- Identificar y evaluar las capacidades desarrolladas en las regiones a fin de
darle sostenibilidad y aplicacién practica a la capacitacion e
implementacidn del Programa de Control de la Silicosis en el pais.

- Fortalecimiento del INS — CENSOPAS como organismo central a cargo de
estas funciones, por ser el Centro de Referencia Nacional que apoya
téenicamente al Sector Salud, dedicado a promover y desarrollar la Salud
Ocupacional y Proteccidn Ambiental centrado en las personas.

- En el proceso de crecimiento econdmico gue significa mayor poblacién
expuesta a riesgos ocupacionales y ambientales, se debe asegurar el
desarrollo de estas acciones de investigacion, sugiriendo la creacion de las
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Direcciones de Salud Ocupacional y Proteccidn-del Ambiente para la Salud
en las Regiones a fin de asegurar la vigilancia, regulacién y control de estos
riesgos inherentes a la produccion.

- Solicitar a las DIRESAS que busquen alianzas estratégicas con las
Universidades de su regidn para asumir el control de calidad nivel 1 y Il a
falta de personal e insumos en su institucion.

- Los Laboratorios de Referencia Nacional y Regional deben programar un
afio anterior, las técnicas transferidas del programa de Ja evaluacién
externa de desempefio, a fin de contar con los resultados anuales.

- Los Laboratorios de Referencia Nacional deben priorizar los programas de
evaluacion externa de calidad hacia los Laboratorios de Referencia -
Regional, considerando el proceso de Transferencia Tecnoldgica, las
Politicas Nacionales, para poder monitorizar, supervisar e implementar las
acciones de mejora necesarias.

- El INS debe agilizar la adquisicion de materiales e insumos para que [os
Laboratorios de Referencia Nacional puedan elaborar los paneles vy
enviarles a los laboratorios de referencia regionales que ejecuten el ensayo.

- Los PEED deben tener como marco el I1SO 17043 para lo cual se requiere
capacitacion previa al personal de los laboratorios de Referencia Nacional.

- La Unidad de Red de Laboratorios (URL) - CNSP debe capacitar a los
Laboratorios de Referencia Regional sobre Gestion de Calidad a fin de que
comprendan la importancia del control de calidad interno y control de
calidad externo.

- Todos los Laboratorios de Referencia Nacional deben estar incluidos en el
sistema Netlab, para poder ingresar los resultados de los PEED vy los
Laboratorios de Referencia Regional acceder a sus resultados en tiempo
real.

- Continuar a nivel de [2 GERESA y DIRESA, el acompafiamiento v asistencia
técnica a los gobiernos regionales con la finalidad de agilizar la reposicién y
adquisicion de nuevo equipamiento biomédico en el marco de los
programas presupuestales.

2.7 MATRIZ DE RESULTADOS
En cuadro adjunto, se presenta la Matriz de Resultados.

IIf.  CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

3.1 Bl informe de Evaluacién Semestral 2016 de la Politica Nacional en materia de
Descentralizacidén, contiene informacién de la Oficina de Descentralizacidn, del
Instituto Nacional de Salud: Centro Nacional de Alimentacién y Nutricién — CENAN,
Centro Nacional de Control de Calidad — CNCCy Centro Nacional de Salud Ocupacional,
y Proteccidn del Ambiente para fa Salud — CENSOPAS, y de la Direccion General de-
infraestructura, Eguipamiento y Mantenimiento, en la cual han consignado
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informacién sobre el cumplimiento de las metas de fos indicadores de 1a politica en
mencién, asi como los logros alcanzados.

32 Se recomienda remitir el presente informe a la Secretarfa General del Ministerio de
Salud, para gue tenga a bien ser remitido a la Secretaria de Descentralizacidn de la
Presidencia del Consejo de Ministros, como entidad supervisora de la citada Politica.

Es todo cuanto tengo que informar.

i

: Atentamente,

J—

. ARTUROAREVALO LUNA
DirectoriEjecutivc

Dficina de Planeamiants y Estudios Econdmicos

f¥.ona Genetal da Franeamientn, Presupuesto y Modemizackn

MINISTERIO DE SALUD

AAL/DPO

v

2 7 FEB. 2017 :
PROVEIDO N* 02 2017- OGPPM-QPEE/MINSA

Visto el Informe N2 045-2017-OGPPM-OPEE/MINSA, gue antecede, el suscrito hace suyo el
contenido, por lo que se remite a la Secretaria General del Ministerio de Safud, a fin de ser
remitido a la Secretaria de Descentralizacidn de la Presidencia del Consejo de Ministros,
como entidad supervisora de la citada Politica.

Atentamente,

MINISTERIO DE SALUD
Oficina General de Mansamiento
Presupuesia y Modemizacion
DIRECCION GENERAL

_ 2 1 FEBYOI7
_‘s\sj‘“x
HOTa2 e o Yarvs FIENAY e
(s SECRETARIA
Diroctor Go E::«ARAN M.EN!STF _ }'::—:--—m-T“.__.TRAMITE DOCUMENTARIO
Plaseanenis, Prasuplegioy seoeily DE SALUD
SRR } Modsmese SECRETARI GENERAL

FIRA: R L P
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