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INTRODUCCION

La Gerencia de Salud pone este Instrumento de Gestion a disposicion de las personas involucradas en la conduccion y
ejecucion del modelo de Cogestién y Participacion Ciudadana, desarrollada por los Gobiernos Regionales en todo el pais.
Esté dirigido a los Consejos Directivos, Gerentes y Personal de Salud de las Asociaciones CLAS y a los Equipos de Gestién
y Cogestion tanto de las Redes como de la GERESA.

A través de la revision de este documento se podra apreciar los aspectos técnicos normativos, de organizacion, roles y
metodologias que son necesarios para desarrollar el proceso de evaluacion; asi mismo, su propia aplicacion permitira
evidenciar en qué medida se ha logrado alcanzar lo que se tenia previsto, las medidas a implementar para fortalecer o
enmendar acciones, estrategias y objetivos, ello requiere con alguna frecuencia adaptaciones para alcanzar mejores
resultados.

Tan importante como la Evaluacion debe ser la elaboracién un Plan de Asesoria e Intervencion a las CLAS, que seria de
gran trascendencia para fortalecer este modelo de gestion. Las actividades de dicho Plan deberian insertarse en el Plan
Operativo de la GERESA y de las Redes de Salud.

El contenido se ha sistematizado para hacerlo de facil comprension y esta basado en la versién del afio anterior al cual se
le han realizado adecuaciones a la normatividad vigente, con la finalidad de mejorar sus caracteristicas técnicas y agilizar
su aplicacion por parte de los evaluadores, aprovechando la experiencia ganada durante el afio pasado.

Se debe recordar que llevar a cabo la Evaluacion de las Comunidades Locales de Administracion de Servicios de Salud
(CLAS) es una responsabilidad de la GERESA, de las Redes de Salud, de los Consejos Directivos y Gerentes de las CLAS
de acuerdo a la organizacion y roles establecido en la presente Guia.

OBJETIVOS

Generales

1. Evaluar el nivel de cumplimiento de los compromisos asumidos en el Convenio de Cogestion suscrito entre el Gobierno
Regional a través de la GERESA, el Gobierno local y la Asociacién CLAS.

2. Fortalecer los roles de conduccion y asesoria de la GERESA y de la RED en los diversos aspectos de Gestion a nivel

de las CLAS.

Especificos

1. Evaluar cuantitativa y cualitativamente el desempefio alcanzado por las CLAS del &mbito de la Red de Salud, durante
el afio 2016.

2. Analizar los resultados obtenidos en la evaluacién y a partir de ellos realizar un Plan de Asesoria e Intervencion
destinado a mejorar el desempefio técnico de las CLAS para el afio 2017.

PRINCIPIOS

e Las acciones relacionadas a la evaluacién se enmarcan en la normatividad vigente, incluyendo los criterios que se
utilizan.

e Evaluacidn descentralizada y/o desconcentrada que permita un mayor acercamiento a la realidad regional y
local asi como una aproximacién mas realista a la problematica de las CLAS.

e Se fomenta la participacion, compromiso y responsabilidad de los diferentes niveles involucrados en el proceso
priorizando la auto evaluacion.

RESPONSABILIDAD

De acuerdo a lo dispuesto en el D.S. 017-2008-SA, el Convenio de Cogestion sera evaluado en base a los indicadores y
compromisos concertados entre las partes firmantes.
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La responsabilidad de la realizacion de esta Evaluacién Técnica es responsabilidad del CLAS (Articulo 76°), siendo
competencia del Gobierno Regional (articulo 79° y 107°) a través de la GERESA/RED como érgano técnico, brindar la
asistencia técnica necesaria a los 6rganos de cogestion para su realizacién, ademas de realizar las acciones que permitan
la verificacién legal, administrativa y contable de esta evaluacion, y la supervision y seguimiento de la ejecucion del PSL.

BASE LEGAL

e  Decreto Legislativo N° 295, que promulga el Cédigo Civil.

e LeyN°28411, Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto.

o LeyN° 30372, Ley del Presupuesto del Sector Publico para el Afio fiscal 2016.

e LeyN°27783, Ley de Bases de la Descentralizacion.

o LeyN® 29124 y su Reglamento el D.S. 017-2008-SA. Para la Evaluacion de las Actividades del Cierre de Gestion y la
Evaluacion Técnica Regional, se han considerado estos documentos como parte de la Evaluacion del Convenio de
Cogestion (Art. 76°), descrito en el inciso b) como “Informe Técnico de Evaluacion”, y concordante con lo dispuesto
sobre Rendicién de Cuentas y Transparencia de la Gestion (Art. 104°) amparados en las competencias delegadas para
realizar acciones de control administrativas, contables y técnicas a la DIRESA/GERESA (Art. 107°).

ASPECTOS METODOLOGICOS

1. La GERESA encarga de la RED en forma oportuna y de manera oficial solicitara a las CLAS de su &mbito la
Evaluacion Técnica, alcanzandoles a su vez los documentos necesarios para su elaboracion.

2. Seevaluaran las siguientes areas:

- Técnica-Asistencial, incluyendo las tendencias de los 03 Ultimos afios y el grado de atencién a la demanda.

Area de Vida institucional y Participacién comunitaria.

Area Financiera y Legal.

Sistema de Gestion de la Calidad.

3. La Evaluacion se realizara inicialmente en el nivel local (auto evaluacion), la responsabilidad de la misma recae
en el Gerente y el Consejo Directivo, para este fin se conformarg un “Comité de Evaluacién” integrado por 2
representantes de cada parte firmante.

4. En una etapa posterior se contara con la participacion del Equipo Técnico de la Red. En aquellos casos en los
cuales existan dificultades para cumplir esta etapa, la Red solicitara a la GERESA, su participacion.

5. Realizada la evaluacion del Convenio, se formulara un “Informe Técnico de Evaluacion”, que luego se presenta a
la Asamblea General.

6. Esta evaluacién con la calificacién y documentacidn que la sustenta, sera enviada a la RED correspondiente.

7. En base a los resultados obtenidos, la RED, en cumplimiento de su rol asignado en la normatividad vigente,
brindard la Asistencia Técnica y acciones de control, para lo cual elaborara en coordinacion con la CLAS el
Plan de Asesoria e Intervencion correspondiente. La GERESA realizara el Monitoreo y Supervision cuando las
circunstancias lo ameriten.

8. Teniendo en cuenta los plazos establecidos y la normatividad vigente la RED haré llegar a la GERESA el informe
con los resultados de la evaluacion se sus Asociaciones CLAS.
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SESIONES DE EVALUACION

Se promueve la evaluacion descentralizada y/o desconcentrada pues permite un mayor acercamiento a la
realidad regional y local, asi como una aproximacion mas realista a la problematica de las CLAS. Los resultados a evaluar
son aspectos minimos a cumplirse.

A continuacion, se presenta una propuesta general para el manejo de las sesiones de evaluacion, se describe las actividades
a desarrollar, los instrumentos a utilizar por cada una de ellas (ver anexo), la técnica metodoldgica sugerida y el responsable
de cada actividad.

ACTIVIDADES INSTRUMENTO | METODOLOGIA RESPONSABLE
Recopilacion de la informacion y Las tres guias en ) . Gerente y Comité de Gestion Micro
auto- evaluacion previa formato Excel Trabajo de gabinete Red/CLAS.
Evaluacion de los Indicadores del Area Guia 1 Revision . Equipo Técnico CLAS de la RED
Técnico - Sanitaria 2016 ula 1. documentaria
Evaluacién de Indicadores de Vida . Revision B
Institucional y Participacion Comunitaria. Guia 2. documentaria Promocion de Salud de la Red
Evaluacion de Indicadores Contable- . Revision -
Financieros. Guia 3. documentaria Contador CLAS o Administrador RED
Evaluacion de Indicadores de Sistema ] Revision . .
de Gestion de Ia calidad Guia 4 documentaria Responsable de Gestion de la Calidad
Resultados finales de la Evaluacion EXDOSICIG Equipo Técnico CLAS de la RED. Con
Xposicion participacion de la GERESA y las CLAS
Andlisis de logros y - dificultades Slonara Equipo Técnico CLAS de la RED. Con
cualiativos en 2 geston de los participacion de la GERESA y las CLAS
| servicios de salu
Firma de Acta de compromiso de Lectura y Firma Equipo Técnico CLAS de la RED. Con
las nartes (GFRESA/RFD v CI AS)) narticinacian de la GFRESA v las Cl AS
Elaboracion del plan de asesoria e ) )
intervencion. Equipo Técnico CLAS de la RED
VARIABLES POR AREA
AREA TECNICO-ASISTENCIAL
VARIABLES ESPERADO PUNTAJE
1. Grado de Cumplimiento de 10 Indicadores de Cohorte 100% 20
2. Cumplimiento de indicadores de Atencion Integral en los 03 Ultimos afios Incremento y >20% 10
3. Grado de cumplimiento de atencion a la Demanda 100% 10
4. Rendimiento del Grupo Profesional de la Microrred 100% 10
TOTAL 50
AREA DE VIDA INSTITUCIONAL- PARTICIPACION COMUNITARIA
VARIABLES ESPERADO | PUNTAJE
1. N° Asambleas Generales Ordinarias 100% 2
2. N° de Reuniones Ordinarias de Consejo Directivo 100% 2
3.  FichaRegistral. Estatutos adecuados ala ley de Cogestion inscritos en la SUNARP. Resolucion
de designacion de Gerente inscrito en la SUNARP vigente a periodo de evaluacion. Resolucion 100% 2
de representante del Gobierno Regional vigente a periodo de evaluacion.
4. Consejo Directivo de acuerdo a norma inscrito en la SUNARP. Resolucién de Alcaldia de
representante del Gobierno Local. Resolucion vigente de representante de la Red o Micro red. 100% 2
Actas de eleccion del resto de miembros del Consejo Directivo vigentes.
5. Convenio de Cogestion vigente y con avance de acuerdo a lo previsto. 100% 1
TOTAL 10
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VARIABLES ESPERADO PUNTAJE
1. Informes Econémicos presentados oportunamente de acuerdo a cronogramas dados. 12 5
2. Cumplimiento del Pago de las Obligaciones Sociales y Laborales de los 12 5
trabajadores.
3. Custodia y conservacién de informacién econdmica financiera 12 5
4. Presentacién de informacion debidamente autorizada por Presidente, Tesorero y 12 5
Gerente y revisada y visada por el Responsable de Economia y cumpliendo con los
Requisitos de la Ley de comprobantes de Pago. Incluye uso de saldos de
transferencias de recursos ordinarios con aprobacion correspondiente
5. Cumplimiento de Depositos RDR en las fechas Preestablecidas 12
6.  Rendicion de cuentas a la GERESA en forma mensual 12
TOTAL 30
AREA DE SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD
N° VERIFICADOR FUENTE ESPERADO Puntaje
Nivel de Satisfaccion del Usuario Interno . -  oro
1 en IPRESS I-3y I-4 Resultados Estudio Anual (afio en curso) >=85% 5
Calidad de Registro en las Historias Informes con levantamiento de _ oFo
2 L . . >= 85% 5
Clinicas segun muestra anual observaciones
Autoevaluacion para la Acreditacion o _ oFo
3 obligatoria para todas las IPRESS Informe del Comité Auto evaluador >= 85% 5
4 Implgmentauon de Proyecto de Mejora Informe de Resultados del Proyecto 1 Pro_yecto por 5
Continua microred
TOTAL
CALIFICACION POR AREAS Y RESULTADO FINAL
PUNTOS CALIFICACION TIPO DE DESEMPENO
90-100 Desempefio Optimo A
69.5- 89.9 Desempefio Bueno B
495-694 Desempefio Regular C
<494 Desempefio Deficiente D
VARIABLES POR AREA CLAS: PUNTAJE CALIFICACION
1. Area Técnico-Asistencial: 50
2. Area Vida Institucional - 10
Participacion Comunitaria
3. Area Contable-Financiera 30
4. Area Gestion de la Calidad 10
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PLAN DE ASESORIA E INTERVENCION SEGUN EL TIPO DE DESEMPENO

Como resultado de la evaluacién del Desempefio de las Asociaciones CLAS 2016 y en cumplimiento de los objetivos
centrales la Red en coordinacion con la Asociacion CLAS debera disefiar, elaborar e implementar un Plan Asesoria e
Intervencion el cual puede ser de acuerdo al tipo de desempefio:

TIPO DE DESEMPENO TIPO DE ASESORIA INTERVENCION FRECUENCIA DE REALIZACION
A Acompafiamiento 4y 6 meses
B Acompafiamiento Cercano 4 meses
C Ajuste por Areas 3 meses
D Ajuste General 2 meses

Cada uno de estos planes se relaciona con el tipo de desempefio alcanzado que estara determinado por el grado de avance
de metas y las dificultades para la gestion de la Cogestion observadas durante la evaluacion.

PLAN DE ASESORIA E INTERVENCION SEGUN EL TIPO DE DESEMPENO

Las acciones de asesoria € intervencion en este tipo de desempefio se denominan acompafiamiento y el
tiempo para su aplicacion y monitoreo estaria entre 4 y 6 meses. En este tipo de desempefio se sugiere:
e Felicitar el buen desempefio de la Asociacién, y todo el Equipo de Salud, através de su
Presidente. Dicha felicitacion debe realizarse por escrito y en forma oficial.
e  Corroborar la calidad de la informacién presentada y evaluada, sobre todo en lo referente a
rendimiento del personal, trabajo por resultados esperados del PSL, etc.
CLAS con e |Insistir en aquellos objetivos que aun pueden mejorarse
Desempefio Optimo: | ¢  Continuar con la mejora de la oferta de los servicios
e Impulsar el Sistema de Gestion de la Calidad.
e  Sistematizar y socializar las experiencias y logros sobre todo los colectivos y aquellos que tienen que
ver directamente con la participacion comunitaria.
e  Impulsar los Planes y Proyectos de desarrollo Institucional.
o  Reforzar el proceso de planificacién y ejecucion del Plan de Salud Local.
e Involucrar al equipo de gestion de la RED mediante acciones de monitoreo, supervision y
asistencia técnica.

DESEMPENO TIPO A

Las acciones de asesoria e intervencion se denominan acompafiamiento cercano en este escenario se
sugiere:
o  Enfatizar aquellos objetivos que ain pueden mejorarse Reprogramando las actividades cuyos
resultados no hayan alcanzado la meta esperada.
e  Redistribuir los recursos haciendo su uso mas eficiente, identificando y eliminando la duplicidad de
CLAS con esfuerzos, fomentando la colaboracién, complementariedad y solidaridad al interior de la asociacién.
Desempefio Bueno e  Desarrollar estrategias para el incremento de las coberturas en el PSL.
e Mejorar la participacion y el control social implementando medidas concretas para la vigilancia del
gasto.
e Involucrar al equipo de gestion de la RED mediante acciones de monitoreo, supervisién y
asistencia técnica.

DESEMPENO TIPO B

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016
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Las acciones de asesoria e intervencion se denominan Ajuste por areas y el tiempo total para desarrollar
las acciones propuestas es de 3 meses.
e  Revisary analizar minuciosamente las metas reprogramando aquellas &reas con mayor debilidad y
poco avance.
CLAS con e Analizar y replantear las estrategias del Control Social y participacion Comunitaria.
Desempefio Regular; | ®  Evaluarla posibilidad de cambio a nivel de la gerencia del CLAS.
e  Implementar acciones orientadas a motivar y desarrollar las capacidades de los RRHH (incluye las
capacidades gerenciales).
e Involucrar al equipo de gestion de la RED mediante acciones de monitoreo, supervisién y
asistencia técnica.
e  Optimizar el uso de los recursos financieros y desarrollar acciones concretas para mejorar el control
ylo vigilancia del gasto
El abordaje de este tipo de desempefio se denomina ajuste general por ser total y completo. Se ejecuta en
el plazo de 2 meses, segun las siguientes propuestas:

DESEMPENO TIPO C

DESE::WE:SNO TPOD | Supervision Integral urgente a la asociacion en el corto plazo.
Desem::r”rl]o ¢ Involucramiento de otros actores sociales como apoyo en la solucion de la problematica de las CLAS.
Deficiente: e Involucramiento de la Red en los procesos de Control y Monitoreo.

e De acuerdo a los hallazgos de la supervision considerar cambio en la Gerencia de la Asociacion.

e  Apertura de medidas correctivas técnicas, legales en los casos necesarios.

e En Ultima instancia y luego de la aplicacion de las medidas considerar la factibilidad técnica de
reestructuracion Institucional.

e Informar a la Gerencia de Recomendaciones y Acciones correctivas

ORGANIZACION Y ROLES PARA LA EJECUCION DEL PLAN DE ASESORIA E INTERVENCION

Ademas de elaborar el plan, es fundamental contar con una organizacion que viabilice su aplicacion a través de un conjunto
de actividades y estrategias, antes nos permitimos sugerir dos puntos de importante valor:

e Ladifusion del Plan que es responsabilidad de las Redes.
e Laparticipacion de los Equipos Técnicos de las Redes a las cuales pertenezcan las CLAS deben ser sensibilizadas e
involucradas en la elaboracién y seguimiento del plan.

1. Conformacion Del Equipo Técnico Profesional Regional para la conduccion de las CLAS: La GERESA conformara y
formalizara dicho equipo, que estara conformado por: Coordinador Regional de Cogestion, Direccién de Salud
de las Personas, Direccion de Administracion, Oficina de Economia, Direccion de Recursos Humanos, Oficina
de Estadistica e Informatica, Direccién Promocion de la Salud, Direccion de Planificacion y Oficina de Asesoria Legal.

2. Conformacién de un Comité Técnico Asesor de Cogestion a nivel de la Red de Salud: La Red de Salud conformard y
formalizara un Comité Técnico Asesor, que se propone esté conformado por: EI Responsable de la OPPDI,
Responsable de Cogestién y Documentos de Gestién, Responsable de PSL, Responsable de Administracion,
Responsable de Economia, Responsable de Asesoria Legal y otras personas que considere oportuno la Direccién.

3. Andlisis de los Resultados y aplicacion de los tipos de intervencién: En base a los resultados de la Evaluacion y
otras de relevancia que considere el Equipo Técnico de la Red se decide el tipo de asesoria e intervencién y los plazos
para el cumplimiento de actividades.

4. Coordinacién con las Asociaciones CLAS: La Direccidén de la Red convocara a las Asociaciones CLAS de su
jurisdiccion a la exposicion de los resultados y a la plenaria correspondiente en la cual se negociard y concertaré la
aplicacion del plan de asistencia técnica e intervencion de la GERESA y la RED.

5. Ejecucion Del Plan: Las Asociaciones CLAS, los Equipos Técnicos de las Redes y de la GERESA en cumplimiento de
sus responsabilidades desarrollaran las actividades previstas en el Plan de Asesoria e intervencion teniendo en cuenta
los plazos y responsabilidades acordadas.

6. Monitoreo del Plan: los Equipos Técnicos de las Redes y de la GERESA son responsables del monitoreo y evaluacion
del plan de asesoria e intervencion en lo que corresponda.

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016
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EFECTOS ESPERADOS: IMPLEMENTACION DEL PLAN DE ASESORIA E INTERVENCION

1. Mejorar el desempefio de la Cogestion y Participacion Ciudadana en toda la Region de Salud.
2. Implementar un Sistema de Asesoria Técnica Regional estandarizada para todas las CLAS.
3. Institucionalizar el control social a través de la Evaluacion del Desempefio de las CLAS.
4. Establecer mecanismos alternativos para el control del area contable-financiera.
5. Sistematizar e implementar las evaluaciones de desempefio en forma obligatoria.
ANEXOS
1. Grado de Cumplimiento de los 10
EVALUACION DE LOS INDICADORES Indicadores de Cohorte
) DEL AREA TECNICO — SANITARIA 2. Grado de Cumplimiento de indicadores de
GUIA N° 1: 2016 Atencién Integral
' 3. Grado de Cumplimiento de la Atencion a la
Demanda
4. Rendimiento del Grupo Profesional de la
Salud
GUIAN° 2: EVALUACION DE INDICADORES DE VIDA INSTITUCIONAL Y PARTICIPACION
COMUNITARIA
GUIA N° 3: EVALUACION DE INDICADORES CONTABLE - FINANCIEROS
GUIA N° 4: EVALUACION DE INDICADORES DE SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD
GUIA N° 5: CONSOLIDADO DE LA CALIFICACION DEL DESEMPENO DE LAS ASOCIACIONES CLAS

FORMATO 01 EJECUCION DE ACTIVIDADES 2016, COMPONENTE SALUD INTEGRAL - CLAS

FORMATO 02 EJECUCION DE ACTIVIDADES 2016, COMPONENTE SALUD COMUNITARIA — CLAS

FORMATO 03 EJECUCION DE ACTIVIDADES 2016, COMPONENTE LEGAL - CLAS

FORMATO 04.01 | RECEPCION Y EJECUCION DE TRANSFERENCIAS FUENTE DE FINANCIAMIENTO
RECURSOS ORDINARIOS ANO 2016

FORMATO 04.02 | RECEPCION Y EJECUCION DE TRANSFERENCIAS FUENTE DE FINANCIAMIENTO
RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS ANO 2016
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GUIAN° 1
EVALUACION DE LOS INDICADORES TECNICOS ASISTENCIALES

Objetivo: Analizar el cumplimiento de los aspectos técnicos — asistenciales segun el Programa de Salud Local 2016.

MATRIZ 1
N° INDICADORES ESPERADO EJECUTADO |CALIFICACION
Grado de Cumplimiento de los 10 indicadores de
1 Cohorte 100%
9 Cumplimiento de indicadores de Atencién Integral en Incremento y
los 03 Ultimos afios >20%
Grado de cumplimiento de Atencion a la
3 Demanda 100%
4 | Rendimiento del Grupo Profesional de la Salud 100%
PUNTAJE TOTAL
Puntajes Indicadores 1
PUNTOS CONDICIONES ALYy
20 80-100 %
10 70-79.9 %
5 50-69.9 %
0 <499 %
Puntaje Indicador 2
PUNTOS CONDICIONES
10 Incremento sostenido y alcanza minimo el 20% de lo esperado
6 Incremento sostenido pero no alcanza el 20%
4 Se mantiene en el nivel, con variaciones no mayores al 3%
2 Curva erratica
0 Descenso
Puntaje Indicador 3y 4
PUNTOS CONDICIONES
10 >90%
5 70 -89%
40-69%
<39%

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016




(GPUBICADEL by

GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA
GERENCIA REGIONAL DE SALUD

INDICADOR N° 1

CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES TECNICO ASISTENCIALES 2016
GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LOS 10 INDICADORES DE COHORTE*

o
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NO

ACTIVIDAD

INDICADOR

EJECUTADO

COBERTURA(*)

Suplementacion de hierro y/o
micronutrientes

Porcentaje de nifios menores de 36
meses con suplementacion de hierro
ylo micronutrientes

Inmunizacién nifios menores de 1
afo

Porcentaje de nifios y nifias menores de
1 afio vacunados con 29 dosis de
vacuna neumococo

Porcentaje de nifios y nifias menores de
1 afio vacunados con 2% dosis de
vacuna rotavirus

Control CRED

Porcentaje de recién nacidos con dos
controles CRED

Atencion de Parto

Porcentaje de Parto Institucional

Atencién en Planificacion Familiar

Porcentaje de Mujeres en edad fértil
usuarias de método de Planificacion
Familiar

Atencién Prenatal

Porcentaje de gestantes con atencién
prenatal reenfocada

Despistaje de Cancer

Porcentaje de mujeres de 25 a 64 afios
con despistaje de cancer de cuello
uterino

Tamizaje para Enfermedades No
Trasmisibles

Porcentaje poblacion atendida con
tamizaje para Hipertension Arterial

Porcentaje poblacion atendida con
tamizaje para Diabetes

PROMEDIO

(*)La informacion proviene del PSL y son indicadores de Gestion
(**)% AVANCE ANUAL

INDICADOR N° 2:
GRADO DE CUMPLIMIENTO DE INDICADORES DE ATENCION INTEGRAL
CLAS...........oooviiiiiii
ACTIVIDADES METAS EJECUTADO COBERTURAS
2014 2015 2016 2014 2015 2016 2014 2015 2016
1. Atencién Integral del Nifio
2. Atencion Integral Adolescente
3. Atencion Integral Joven
4. Atencion Integral Adulto
5. Atencion Integral Adulto Mayor

FUENTE: - REPORTES MENSUALES AVANCE PSL DE LOS CLAS

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016
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INDICADOR N° 3

GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LA ATENCION A LA DEMANDA

ACTIVIDAD (*) METAS EJECUTADO COBERTURA

Consultas Clinicas

Consultas Dentales

Atenciones de T6épico

Visitas a pacientes internados (Hospitalizacién u
observacion)

PROMEDIO

(*) % AVANCE ANUAL

INDICADOR N° 4
RENDIMIENTO HORA PROFESIONAL

TOTALHORASDETRABAJO | TOTAL DEHORASEFECTIVAS |  TOTAL ACTIVIDADES A(;PTRﬁgE.A[;EI%[;%R
MRS | eumossee s | PrOSOVLaven | aole | MORASEGN
PROFESIONAL***
MEDICO*****
OBSTETRA
ENFERMERA
ODONTOLOGO
PROMEDIO
PUNTAJE TOTAL

En A, B, C, D, E, etc. Considerar el nombre propio de cada CLAS

* Considerar el total de horas requeridas por grupo profesional de acuerdo a la programacién de actividades en el PSL
2016 (ver Formato del PSL: Disponibilidad y necesidad de personal de salud por toda fuente de financiamiento segin
tipo de profesional y horas de trabajo en el PSL 2016).

** Considerar la suma del total de horas efectivas laborales por grupo profesional en el afio 2016 (Tomar la informacién
dada por las oficinas de personal).

*** Considerar el total de las actividades realizadas durante el afio, por cada grupo profesional proporcionadas por el
HIS.

****Es el promedio del N° de actividades por hora, realizadas en el afio por cada grupo profesional resulta de dividir el
total de actividades entre las horas efectivas laboradas por grupo profesional el 2016.

% | 0 esperado para la productividad del Medico es 4 consultas / hora medico programada

PARA EL RENDIMIENTO DE LOS DEMAS GRUPOS PROFESIONALES, SE ESTAN CONSIDERANDO PARA LA ZONA URBANA
LA ATENCION DE 3 ACTIVIDADES/HORA, ZONA RURAL Y ESTABLECIMIENTOS CON ATENCION NOCTURNA 2
ACTIVIDADES POR HORA.

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016
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GUIA N° 2
EVALUACION DE LOS INDICADORES
DE VIDA INSTITUCIONAL Y PARTICIPACION COMUNITARIA

Objetivo: Analizar el cumplimiento de los aspectos de Gestién y de Participacién Comunitaria de las Asociaciones CLAS
segun la normatividad vigente.

Matriz N° 2
o FUENTES DE ANALISIS DE :
N INDICADORES ESPERADO | EJECUTADO VERIFICACION CONDICIONES CALIFICACION
N° Asambleas Generales Ordinarias de Libro de actas de la
1 |acuerdo a norma (Segun agenda vy 100%
estatutos) Asamblea General
N° de Reuniones de Consejo Directivo de 0 Libro de actas del
2 100% N
acuerdo a norma. Consejo Directivo
o Ficha Registral y Estatutos adecuados a
la ley de Cogestion inscritos en la
3 SUNARP. 100% Ficha Registral,
o Resolucion de designacion de Gerente ° Resoluciones
inscrito en la SUNARP vigente a periodo
de evaluacion
o Consejo Directivo de acuerdo a norma
inscrito en la SUNARP. Libro de actas
o Resolucion de Alcaldia de representante as y
del Gobiemno Local Convocatoria de
4 o ' 100% cada uno de los
o Resolucion vigente de representante de eleqidos
la Red o Microrred Resol%cior{es
o Actas de eleccion del resto de miembros
del Consejo Directivo vigentes.
Convenio de Cogestion vigente y con Regljsgrodllnfodrmxgse
5 | avance de acuerdo a lo previsto 100% actividades de
p ' y cuaderno de
reuniones
PUNTAJE TOTAL
Puntaje Indicadores 1, 2,3,y 4 Puntaje Indicador 5
PUNTOS CONDICIONES ALCANZADO PUNTOS CONDICIONES
2 >90% 1 De acuerdo a la norma
1 70 %- 89.9% 0 No cumple con la norma
0.5 50% - 69.9%
0 <49%

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016
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GUIAN®3

EVALUACION DE LOS INDICADORES CONTABLES - FINANCIEROS

Objetivo: Analizar el cumplimiento de los aspectos contables - financieros de las CLAS segun la normatividad

vigente
MATRIZ N° 3
TOTAL DE
N° INDICADOR INFORMA- CRITERIOS DE EVALUACION CALIFICACION
CION
INFORMES ECONOMICOS PRESENTACION Ff’gSETSEEF’;‘I.IC-)/-\RC,!AOL,\,‘A NO PRESENTA
PRESENTADOS OPORTUNAMENTE OPORTUNA FECHA INDICADA INFORMACION
1 | DE ACUERDO A CRONOGRAMA 12 C C
EMITIDO POR LA RED, Y QUE LA
INFORMACION SEA CORRECTA 5 3 0
CUMPLIMIENTO DE PAGO DE LAS
OBLIGACIONES SOCIALES Y PRESENTACION PRESENTACION NO PRESENTA
LABORALES DE LOS OPORTUNA POSTERIOR ALA INFORMACION
2 12 FECHA INDICADA
TRABAJADORES Y LA
DECLARACION OPORTUNA DE LOS
PDT (621-601) 5 3 0
LAINFORMACION | LAINFORMACION SE |\ |\ coma o
SE ENCUENTRA ENCUENTRA NO SE ENCUENTRA
CUSTODIA , CONSERVACION Y DEBIDAMENTE RELATIVAMENTE CUSTODIADA NI
3 | ARCHIVO DE INFORMACION 12 CUSTODIADA'Y CUSTODIADA Y ORDENADA
ECONOMICA Y FINANCIERA ORDENADA ORDENADA
5 3 0
LA INFORMACION SE ENCUENTRA CONTODASLAS | £ioiiaS INCOMPLETAS | NO TIENE FIRMAS
CON LAS FIRMAS DE FIRMAS
4 | AUTORIZACION Y VISADO POR EL 12
RESPONSABLE DE ECONOMIA Y 5 3 0
EL CONTADOR
DEPOSITO DEPOSITO POSTERIOR
CUMPLIMIENTO DE DEPOSITOS OPORTUNO A LA FECHA INDICADA NO DEPOSITA
5 | RDREN LAS FECHAS 12
PREESTABLECIDAS 5 3 0
INFORME INFORME POSTERIOR
NO INFORMA
5| RENDICION DE CUENTAS A LA " OPORTUNO A LA FECHA INDICADA
GERESA EN FORMA MENSUAL
5 3 0
TOTAL
PUNTAJE DE INDICADORES
PUNTOS CONDICIONES
INDICADOR 1 05 DOCUMENTOS FUENTES, EXTRACTOS BANCARIOS, USO DE LOS CLASIFICADORES, COMPROBANTES DE PAGO
Y PRESENTACION DE LOS INFORMES DE ACUERDO A LOS PLAZOS ESTABLECIDOS POR LA RED
INDICADOR 2 05 REALIZA LOS PAGOS DE LAS OBLIGACIONES LABORALES Y TRIBUTARIAS EN LOS PLAZOS ESTABLECIDOS POR
LA SUNAT (PRESENTACION PDT'S 621-601).
INDICADOR 3 05 CUSTODIA , ARCHIVO Y CONSERVACION DE LA INFORMACION DE INGRESOS , GASTOS Y OTROS ( FUENTE
ACTA DE VERIFICACION RED - ANO 2016 )
LOS DOCUMENTOS SE ENCUENTRAN CON LAS FIRMAS DE AUTORIZACION DE GASTOS (PRESIDENTE,
INDICADOR 4 0-5 TESORERO, GERENTE, RESPONSABLE DE ECONOMIA DE LA MR.) - ACTA DE VERIFICACION POR LA RED ANO
2016)
INDICADOR 5 0-5 CUMPLIMIENTO DE DEPOSITOS RDR EN LAS FECHAS PREESTABLECIDAS.
INDICADOR 6 0-5 RENDICION DE CUENTAS A LA GERESA EN FORMA MENSUAL
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EVALUACION DE LOS INDICADORES DE SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

GUIAN° 4

N° VERIFICADOR FUENTE ESPERADO Puntaje
1 Nivel de Satisfaccion del Usuario Resultados Estudio Anual >= 85%
Interno en IPRESS I-3 y I-4 (afio en curso) ’
Calidad de Registro en las Informes con levantamiento
2 | Historias Clinicas segun muestra . >=85%
de observaciones
anual
Autoevaluacion para la o
3 | Acreditacion obligatoria para todas Informeeii/zlhg%?rlte Auto >=85%
las IPRESS
4 Implementacion de Proyecto de Informe de Resultados del 1 Proyecto
Mejora Continua Proyecto por microred
Indicador 1,2y 3 Indicador 4
PUNTOS CONDICIONES ALCANZADO PUNTOS CONDICIONES ALCANZADO
5 >= 85% 5 Elabora Proyecto
2 <85% 0 No elabora proyecto
0 No hizo
GUIAN®° 5
CONSOLIDADO DE LA CALIFICACION
DEL DESEMPENO DE LAS ASOCIACIONES CLAS
MATRIZ N° 5
VIDA
- SISTEMA DE
CLAS TECNICO INSTITUCIONAL CONTABLE- GESTION PUNTAJE TIPO DE
ASISTENCIAL PARTICIPACION FINANCIERO TOTAL DESEMPENO
COMUNITARIA CALIDAD

Esta Guia, permitira tener una mirada global del desempefio de las Asociaciones CLAS a nivel
Regional; a partir del cual debera realizarse andlisis y sacarse conclusiones que permitan tomar
decision sobre las intervenciones desde el nivel regional.
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RED DE SALUD
FORMATO O1 -SALUD INTEGRAL - CLAS
MICROREDDE SALUD: ................ccccooovviivieiieriaicra. CLAS ..o TIMESTRE.................ccocoooiiiiiiiiiiiiiiciiceeee,
WETA RIETE R AVANCE MENSUAL o= [ %
o

N INFORMACION / INDICADORES UNIDAD DE MEDIDA CRITERIO DE PROGRAMACION ANAL | VERFICACION | & | 8 E E E AE § MTHBE
1 | POBLACION ASIGNADA AL CLAS POB 100% POB TOTAL ASIGNADA SEGUN PSL
2 | POBLACION MENORES DE UN ANO POB 100% NINOS < 1
3 | POBLACION DE UN ANO POB 100% NINOS DE 1 ANO OEI MINSA
4 | N° DE GESTANTES ESPERADAS POB 80% GEST ESP (MINSA)
5 | N° DE PARTOS ESPERADOS PARTOS 80% PART ESP
6 | ATENCIONES CLAS ATC 5% ADICIONAL AL REALIZADO EL ANO ANTERIOR HIS
7 | ATENDIDOS CLAS ATD 5% ADICIONAL AL REALIZADO EL ANO ANTERIOR HIS
8 | APPCLAS APP 10% ADICIONAL AL REALIZADO EL ANO ANTERIOR HIS

N° DE NINOS VACUNADOS < 1 ANO CON NINO < 1 ANO PROGRAMACION PSL

HIS
9 | 22 DOSISNEUMOCOC PROT 22DOSIS
PROGRAMACION PSL
22 DOSIS ROTAVIRUS PROT 22DOSIS HIS
NINO < 1 ARO
11 | N° DENINOS < 1 ANO CON CRED 11 CONTROLES 100% NINOS < 1 HIS
CON 11 CONTROLES CRED
N° DE NINOS CON SUPLEMENTACION DE HIERRO Y/O < <
MICRONUTRIENTES NINO SUPLEMENTADO 100% NINOS < 1 HIS
< EXAMEN — EVALUACION Y ENTREGA DE

12 | TOMA DE MUESTRAS PAP EN MUJERES DE 25 A 64 ANOS RESULTADOS DE PAP PROGRAMACION PSL HIS

IVAA A MUJERES DE 30 A 49 ANOS EXAMEN PROGRAMSION PSL HIS
13 | N° DE GESTANTES CONTROLADAS CON 6 CONTROLES GEST CONT 100% GEST ESP HIS
14 | N° PARTOS INSTITUCIONALES ATENDIDOS PARTO ATD 80% PART ESP HIS
15 | CONTROL DE PUERPERIO — Puérpera PUERPERA CONTROLADA PR 80% PART ESP PROGRAMACION PSL HIS
16 | CONTROL DEL RECIEN NACIDO RN CONTROLES 7Y 15 AVO. DIAS PR 80% PART ESP PROGRAMACION PSL HIS
19 | IDENTIFICACION DE SINTOMATICO S RESPIRATORIO SINTOMATICO RESPIRATORIO IDENTIFICADO 5% DE ATENCIONES EN MAY. DE 15 ANOS HIS

% DE ADOLESCENTES CON VALORACION CLINICA DE 20% DE ADOLESCENTES PRIORIZANDO

FACTORES DE RIESGO DANOS NO TRANSMISIBLES AFILIADOS SIS Y QUINTILES I Y Il

% DE JOVENES CON VALORACION CLINICA DE FACTORES 25% DE JOVENES PRIORIZANDO AFILIADOS SIS Y

DE RIESGO DANOS NO TRANSMISIBLES QUINTILES 1Y II
20 15 DE ADULTOS CON VALORACIGN CLINICA DE FACTORES PERSONA TAMIZADA 30% DE ADULTOS PRIORIZANDO AFILIADOS SIS Y HIS

DE RIESGO DANOS NO TRANSMISIBLES QUINTILES 1Y II

% DE ADULTOS MAYORES CON VALORACION CLINICA DE 50% DE ADULTOS MAYORES PRIORIZANDO

FACTORES DE RIESGO DANOS NO TRANSMISIBLES AFILIADOS SIS Y QUINTILES I Y Il

GUIA PARA LA EVALUACION TECNICA REGIONAL DE LAS CLAS - ANO 2016
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RED DE SALUD

FORMATO 02 -COMUNIDAD - CLAS

2

GOBIERNO REGIONAL

MICRORED DE SALUD: ...........cooovtirmiriiriniienirecieriennes CLAS ... TIMESTRE. ...
<
AVANCE MENSUAL H =
UNIDAD DE FUENTE DE H
ACTIVIDADES CRITERIO DE PROGRAMACION META ANUAL
MEDIDA VERIFICACION
AREHEBEEEHEFIEHEE
o e S|l =5 S < » o = =]
CAPACITACION A LOS AGENTES N° AGENTES NFORVE
COMUNITARIOS EN SALUD INTEGRAL |\ GeNTE CAPACITADO | 100% AGENTES CAPACITADOS CAPACITADOS
CON ENFASIS EN PROMOCION, \° TALLERES NFORVE
PREVENCION Y VIGILANCIA COMUNAL
NUMERO DE AGENTES QUE SE MANTIENEN EN ACTIVIDAD EN ACTADE REUNIONES
AGENTES COMUNALES ACTIVOS AGENTES FUNCION DEL SISTEMA DE VIGILANCIA COMUNAL. 01 AGENTE POR N° AGENTES :
v INFORMES DE ACS.
SISTEMA CONFORVADO POR AGENTES COVUNALES CUYA
FUNCION ES LA DIFUSION, CAPTACION OPORTUNA Y ,
e (CgﬁldmL SALUD | SISTEMA OPERATIVO | MANTENIMIENTO DEL MONITOREO DE LAS ACCIONES DE SALUDA | N DESISTEMA ACTADE INICIO
NIVEL DEL AMBITO DEL CLAS, ES OPERATIVO EN TANTO EXISTE
INFORMACION ACTUALIZADA MENSUALMENTE.
COLOCAR EL NUMERO DE VECES QUE EL AVANCE DEL PSL FUE
A e e NI ALA REUNION PRESENTADO A LA ASAMBLEA GENERAL DEL CLAS. MINIMO 4 N° DE REUNIONES ACTA
REUNIONES AL ANO
PROGRAMAR COMO MINIMO 2 REUNIONES AL ANO EN LAS QUE SE
AVANCE DEL PSL Y RENDICION DE
INFORME A LA COMUNIDAD SOBRE EL. AVANCE DE METAS DEL .
CUENTAS PRESENTADOS ALA REUNION PSLASI GOMO UN INFORME  EGONOMICO { RENDIGION D N° DE REUNIONES ACTA
COMUNIDAD
CUENTAS )
100% DE FAMILIAS DE ALTO RIESGO IDENTIFICADAS Y
CONTROLADAS SEGUN LO DESCRITO EN PLAN IMPLEMENTADO
£ JECUCION DEL PLAN DE TENIENDO EN CUENTA LOS EJES TEMATICOS PRIORIZADOS PARA INFORVE FINAL DE LAS
B D LAS INFORME POR CADA | FAMILIA COMO ALIMENTACION Y NUTRICION, HIGIENE, \° DE FAMILIAS ey DTS
YA FAMILIA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL, BUEN TRATO Y CULTURA DE e
PAZ. IMPLICA MAPE Y SECTORIZACION DE LAS FAMILIAS,
ACTIVIDADES DE EDUCACION E INFORMACION Y VISITAS
DOMICILIARIAS
LS S e p0s Y COMITE 1 COMITE MULTISECTORIAL POR MUNICIPIO SELECCIONADO , DOCUMENTO Y/ 0 ACTA
TNy MULTISECTORIAL | SEGUN LA DIRECCION DE PROMOCION DE LA SALUD DE LA N° DE COMITES DE ACUERDOS Y
CONFORMADO | GERESA COMPROMISOS

MUNICIPIOS SELECCIONADOS

NOTA: NO MODIFICAR NI ALTERAR EL FORMATO PARA FACILITAR LA CONSOLIDACION
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GOBIERNO REGIONAL

FORMATO 03 - LEGAL - CLAS
CLAS:
MICRO RED DE SALUD:
PERIODO : 2016

N° ASPECTOS LEGALES FECHA N° OBSERVACIONES (DIFICULTADES)

1 | FICHA REGISTRAL VIGENTE DE LA CLAS

FICHA DE INSCRIPCION DE ESTATUTOS EN LA SUNARP (ADEMAS CUENTA CON EJEMPLAR COMPLETO
EMITIDO POR LA SUNARP)

RESOLUCION DE DESIGNACION DEL GERENTE VIGENTE

FICHA DE INSCRIPCION EN LA SUNARP DEL GERENTE EN VIGENCIA

RESOLUCION DE DESIGNACION DE REPRESENTANTE DEL GOBIERNO REGIONAL VIGENTE

INSCRIPCION EN LA SUNARP DEL CONSEJO DIRECTIVO VIGENTE.

RESOLUCION DE ALCALDIA DEL REPRESENTANTE DEL GOBIERNO LOCAL VIGENTE

ol N[ | W

RESOLUCION DE REPRESENTENTE DE LA RED O MICRORED VIGENTE

ACTA DE ELECCION DE REPRESENTANTES:
TRABAJADORES DE SALUD.
ORGANIZACIONES SOCIALES DE BASE. (colocar el niimero de actay
OTRAS ORGANIZACIONES SOCIALES DE BASE. folio)

AUTORIDADES COMUNITARIAS.
AGENTES COMUNITARIOS.

(colocar el numero de acta 'y

10 | COORDINADORES COMUNALES folio)

(colocar el numero de coordinadores)

11 | LIBRO DE REGISTRO O PADRON DE ASOCIADOS ACTUALIZADO

RESOLUCION DEL GOBIERNO REGIONAL APROBANDO EL CONVENIO DE COGESTION.
ADDENDAS ANUALES AL CONVENIO DE COGESTION

12

13 | EXISTE VINCULACION CON OTRA INSTITUCION DIFERENTE A LA GERENCIA DE SALUD

14 | EXISTENCIA DE PROBLEMAS DE IMPLICANCIA LEGAL

NOTA: NO MODIFICAR NI ALTERAR EL FORMATO PARA FACILITAR LA CONSOLIDACION
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FORMATON®°04,01

RECECPCION Y EJECUCIOM DE TRANSFERENCIAS - FUENTE DE FINANCIAMIENTO RECURSOS ORDINARIOS ANO 2016

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA - RED DE SALUD

TRANSFERENCIAS R. O.

2

GOBIERNO REGIONAL

CONCEPTOS

SALDO INICIAL ENERO FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SETIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL MAS SALDO

Remuneraciones

Gratificacion

Reembolsos subsidios Es Salud (Especifique Anexo N2 01)

Otros Ingresos: Donaciones (Especifique Anexo N? 02)

Otros Ingresos Extraordinarios (Especifique Anexo N* 03)

Saldo al 31.12.20 - - -

TOTALES

ololo|e|e]e]e

EJECUCION

CONCEPTOS

SALDO INICIAL ENERO FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SETIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL MAS SALDO

Remuneraciones

0 0

0

0

0

0

0

P de |a Salud - Personal Contratado

No Pr de la Salud — Personal Contratado

Asignacion Familiar

Otras Bonifi Anexo N? 04)

Vacaciones

olo|o|o|e]e

Gratificaciones

Gratificacion Fiestas Patrias (Julio)

Gratificacion por Navidad (Diciembre)

Bonificacion Especial

TOTAL GANADO

Descuentos al trabajador

R i Judiciales

AFP Horizonte

AFP Integra

AFP Pro futuro

AFP Prima

Es Salud Vida

Sistema de Pensiones ONP

Renta 5ta Categoria

olo|o|o|o]eo]e

Otros (Especifique Anexo N* 05)

REMUNERACION NETA

Aportaciones del Empleador

Es Salud

CTR ONP

CTR Es Salud

eguro de Vida Ley

Compensacidn por tiempo de servicios

Liquidacion de Beneficios Sociales

Otros (Especifique Anexo N* 06)

Bs. y Servicios (Sub Total

Cargas Fi i - de Cuenta

Cargas F - ITF

Cargas Financieras — Portes

Otros (Especifique Anexo N° 07)

Ejecucién de Saldos

olo|o]e]e]e]e]e|e
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Bienes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Servicios
Activos no Financieros (Bs. Capital
TOTALES 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Saldo Total al 31/12/20--- 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
*Informacion consignada tiene como fuente las Declaraciones Juradas de rendicion de cuentas de transferencias del Nivel Central conforme a los calendarios presupuestales recibidos
*Informacion debe ser validada por Presidente, Tesorero, Gerente y Contador
AUTORIZADO POR HECHO POR REVISADOy V?B? DE
FIRMAY
FIRMAY SELLO FIRMAY SELLO SELLO FIRMAY SELLO FIRMAY SELLO
GERENT FIRMA'Y SELLO RED DE SALUD
PRESIDENTE CLAS TESORERO CLAS E CLAS RESPONSABLE ECONOMIA CLAS CONTADOR CLAS
FormatoN°04,02
RECEPCION DE TRANSFERENCIAS FUENTE DE FINANCIAMIENTO RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS ANO 2016
GERENCIA DE SALUD AREQUIPA  RED DE SALUD .........cccooiriiininininisisesesnennns CLAS.......oiiiin MICRO RED..........covinininininiisssssne
TRANSFERENCIAS RDR
CONCEPTOS %o% %o g% 29 (5~ | zo 3° |30 |82 | B2 88" Lt §§u TOTAL MAS SALDO
Recaudacion RDR (Ingreso por tasas y prestacion de servicios) 0
Reembolsos SIS 0
Ingreso Comision Ventas 10 % Farmacia SIS 0
Ingreso Comision Ventas 10 % de Venta en Farmacia 0
Otros Ingresos 0
TOTAL INGRESOS RDR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
GASTOS RDR
GONCEPTOS 38082 |BEq5R |5~ |50 |30 |3-| 88| G4 BEy 584 885 ToTAL
PERSONAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.1.1.1.1.5 Personal con contrato a plazo fijo (administrativo) D.L. 728 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.1.1.3.1.2 Profesionales de la Salud — Personal Contratado D.L.728 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.1.1.3.2.2 No Profesionales de la Salud — Personal Contratado D.L.728 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BIENES Y SERVICIOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.1.1.1.1 Alimentos y bebidas (envasadas o crudas) para consumo humano 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.1.1.1.2 Canasta 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.2.1.1 Vestuario accesorios y prendas de vestir 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.3.1.1 Combustibles y carburantes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.3.1.2 Gases 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.3.1.3 Lubricantes, grasas y afines 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.5.1.1 Repuestos y accesorios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.5.1.2 Papeleria en general, Utiles y materiales de oficina 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.5.3.1 Aseo, limpieza y tocador 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.5.4.1 Electricidad, iluminacion y electronica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.5.99.99 Otros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.6.1.1 Repuestos y accesorios de vehiculos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.3.1.6.1.2 Repuestos y accesorios de comunicacion y telecomunicacion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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2.3.1.6.1.3 Repuestos y accesorios de construccion y maquinaria

2.3.1.6.1.4 Repuestos y accesorios de seguridad

2.3.1.6.1.99 Otros accesorios y Repuestos

2.3.1.7.1.1 Enseres

2.3.1.8.1.1 Vacunas

2.3.1.8.1.2 Medi )

2.3.1.8.2.1 Materia, insumos, instrumental y accesorios médicos, quirdrgicos, odontoldgicos y de laboratorio

2.3.1.99.1.1 Compra otros bienes her

2.3.1.99.1.3 Libros, diarios, revistas y otros bienes impreso no vinculados a ensefianza

SERVICIOS

2.3.2.1.2.1 Pasajes y gastos de transporte

2.3.2.1.2.2 Viaticos y asignaciones por comision de servicio

2.3.2.1.2.99 Otros gastos (movilidad local)

2.3.2.2.1.1 Servicio de suministros de energia eléctrica

2.3.2.2.1.2 Servicio de agua y desagtie

2.3.2.2.2.1 Servicio de telefonia movil

2.3.2.2.2.2 Servicio de telefonia fija

2.3.2.2.2.3 Servicio de internet

2.3.2.2.3.1 Correos y servicios de mensajeria

2.3.2.2.4.4 Servicios de impresiones, encuadernacion y empastes

2.3.2.4.1.2 Servicios de mantenimiento, acondicionamiento y reparacion edificios, oficinas y estructuras

2.3.2.4.1.3 Servicios de imiento, acondicionamiento y reparacion vehiculos

2.3.2.4.1.4 Servicios de mantenimiento, acondicionamiento y reparacion mobiliario y similares

2.3.2.4.1.5 Servicios de imiento, acondicionamiento y reparacién maquinaria y equipos

2.3.2.6.1.2 Gastos legales y judiciales

2.3.2.6.1.2 Gastos notariales

2.3.2.6.2.1 Cargos bancarios

2.3.2.6.3.3 Seguro obligatorio de accidentes de transito (SOAT)

2.3.2.7.2.3 Auditoria

2.3.2.7.2.99 Otros servicios similares

2.3.2.7.4.2 Procesamiento de datos

2.3.2.7.11.2 Transporte y traslado de carga, bienes y

2.3.2.7.11.99 Servicios diversos

ACTIVOS NO FINANCIEROS

2.6.3.2.1.1 Adquisiciones de activos no financieros para oficina (Magquinaria y equipos)

2.6.3.2.1.2 Adquisiciones de activos no financieros para oficina (Mobiliario)

2.6.3.2.3.1 Adquisiciones de activos no financieros Equipos de computo y periféricos

2.6.3.2.3.3 Adquisiciones de activos no financieros Equipos de telecomunicacion

2.6.3.2.4.1 Adquisiciones de activos no financieros Mobiliario medico

2.6.3.2.4.1 Adquisiciones de activos no financieros equipos y aparatos médicos

TOTAL GASTOS
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SALDOS 0
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FIRMAY SELLO FIRMAYY SELLO FIRMAY SELLO FIRMAYY SELLO FIRMAY SELLO
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