Ministerio de Salud
Instituto Nacional

de Ciencias Ne O/0% -2019-DG-INCN
Neurologicas
RESOLUCION DIRECTORAL
Lima, /3 de ﬁwzé@’ de 2019
VISTOS:

El expediente N° 19-005358-001, sobre la Memoria Institucional 2017, conteniendo el Informe N°
10001-2019-CMI12017-INCN del Presidente del Comité Encargado de Elaborar la Memoria Institucional
,g 2017, el Informe N° 063-2019-UO-OEPE/INCN de la Unidad de Organizacién de la Oficina Ejecutiva
de Planeamiento Estratégico, el Proveido N° 221-2019-OEPE/INCN de la Directora Ejecutiva de la
Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y el Informe N° 163-2019-OAJ/INCN del Jefe de la
Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas, y;

CONSIDERANDO:

\ Que, mediante Resolucion Directoral N° 113-2018-INCN-DG de fecha 30 de abril de 2018, se dispone

.-.e"‘-, conformar el Comité Encargado de Elaborar la Memoria Institucional de los aflos 2016 y 2017 del
/ Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas;

Que, por Resolucién Directoral N° 014-2017-EF/51.01 se aprobé el Texto Ordenado de la Directiva N°
004-2015-EF/51.01 “Presentacion de Informacién Financiera, Presupuestaria y Complementaria del
Cierre Contable por las Entidades Gubernamentales del Estado para la elaboracion de la Cuenta
General de la Republica”, aprobada con Resolucion Directoral N° 016-2015-EF/51.01, cuyo objetivo
es establecer y uniformizar los procedimientos de cierre contable y presentacion de la informacion
financiera, presupuestaria y complementaria para la elaboracién de la Cuenta General de la
Republica y la estadistica de las finanzas publicas de acuerdo con los dispositivos legales vigentes;

Que, el numeral 4.3.4. de la referida norma, dispone que la presentacion de la Memoria Anual
corresponde a la Alta Direccion de cada entidad publica, la misma que debera contener lo siguiente;
Presentacion. Breve resefia histérica que contenga, entre otros, la base legal de creacién. Vision y
Mision. Estructura Organica. Principales actividades de la entidad. Logros obtenidos y dificultades
presentadas durante el periodo que se informa. Ratios Financieros de Liquidez, Solvencia,
Rentabilidad y Gestion, comentados. Evaluacién de los Estados Financieros utilizando el método de
analisis horizontal y analisis vertical. Andlisis de la programacion y ejecucion del presupuesto de
ingresos, gastos e inversion, comentando aspectos relevantes de la ejecucion respecto a la
programacion, asimismo debe indicar las limitaciones si las hubiere. Ademas, podra incluir
informacién que considere necesaria y que tenga efecto relevante para la entidad, asi como lo
econdmico y social;

Que, de la revisién del texto de la Memoria Institucional 2017 del INCN, consta que durante el periodo
presupuestal 2017 se continué con el desarrollo de las actividades orientadas a aumentar la cobertura
de atencion en las especialidades de Neurologia y Neurocirugia, asi como mejorar la calidad de los
servicios prestados en la atencidn medica y la realizacién de examenes de apoyo al diagnostico.
Apreciandose de la Memoria Institucional, que contempla informacién entre otros, sobre la Cartera de
Servicios, Estadistica e Informatica, Econémica, Docencia e Investigacion, de Personal, Planeamiento
Estratégico, Logistica e Imagenes;




Que, la elaboracion de la Memoria Institucional 2017 del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas,
guarda concordancia con la normatividad resefiada precedentemente, y con los objetivos
institucionales, buscando contribuir a extender la atencion integral altamente especializada a mas
peruanos en concordancia con los lineamientos de politica de salud, en condiciones que asegure el
pleno respeto de los derechos ciudadanos;

Que, estando a lo Informado y con la opinién favorable del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica;
Con las visaciones de la Directora Adjunta, del Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de

Administracion, de la Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y del
Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas;

"IDe conformidad con lo dispuesto por el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 “Ley del
3\ o (oI JsiProcedimiento  Administrativo General”, aprobado por Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, la
& '::y.“‘i_‘/ﬁ Resolucion Directoral N° 014-2017-EF/51.01 que aprobo el Texto Ordenado de la Directiva N° 004-
2015-EF/51.01 “Presentacion de Informacion Financiera, Presupuestaria y Complementaria del Cierre
Contable por las Entidades Gubernamentales del Estado para la elaboracion de la Cuenta General de
la Republica” y el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Ciencias
Neurolégicas, aprobado por Resolucion Ministerial N® 787-2006/MINSA.

SE RESUELVE:
Articulo 1°.- APROBAR la Memoria Institucional 2017 del Instituto Nacional de Ciencias

Neuroldgicas, la misma que consta de ciento setenta y ocho (178) folios, los que forman parte de la
presente Resolucion Directoral.

Articulo _2°.- PONER la presente resolucion, en conocimiento a las diferentes Direcciones,
Departamentos, Jefaturas y Personal del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas.

Articulo 3°- ENCARGAR a la Oficina de Comunicaciones la difusién y publicacion de la presente
Resolucion Directoral, en el pertal de la pagina web del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas.

Registrese y Comuniquese,

2. VLRGAS

/141-

,‘\,\
S et
A %

AT r\al de f

DIH\ A ‘Ir p .
.F.I.é.é..fr:.np‘l.., i ‘ ................ R

Directora de Ins




®

'INSTITUTO NACIONAL DE

CIENCIAS NEUROLOGICAS

“Ciencia al Servicio de la Salud Neurolégica”

MEMORIA
INSTITUCIONAL
2017




e Instituto Nacional
ﬁ r_“"e'"s's;tlig° de Ciencias Neurolégicas

iNDICE

Pag.
PRESENTACION. ..ot 3
FUNCIONARIOS ..ot 5
COMITE RESPONSABLE.........ouviiiiieiee e 6
RESENA HISTORICA. ...t 7
BASE LEGAL. ...ttt 8
MISION Y VISION. ..., 9
FINALIDAD. ... .ot e, 9
UBICACION. ... .ot 9
ROL INSTITUCIONAL . ...t 10
FUNCIONES. ... .o 11
ESTRUCTURA ORGANICA........ooviiiiiiiiee e 13
FUCIONARIOS Y DIRECTIVOS......ovviiiieieiiiee e 15
CARTERA DE SERVICIOS........ouiiiieiiieeee e 21
INFORMACION ESTADISTICA E INFORMATICA............cccovvveeeenn. 22
INFORMACION ECONOMIA. ..., 63
INFORMACION DOCENCIA E INVESTIGACION..........ooviieeiieee 91
INFORMACION DE PERSONAL........ouviiiiiiiiiei e 104
INFORMACION PLANEAMIENTO ESTRATEGICO.........c.ovvveeeeecnnn. 114
INFORMACION LOGISTICA. .....coiiiiiieeieieieeeeeeeeeeee, 131
IMAGENES . ......oiiiiie e 136

Memoria Institucional 2017 - INCN




Ministerio e e i
de Salud le Ciencias Neurolégicas

PRESENTACION

El Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas es una entidad especializada del Il
Nivel Categoria 2 creado mediante Decreto Supremo N° 006-81-SA, de fecha 30 de
abril de 1981, adscrito al Ministerio de Salud y como 6rgano especializado de salud
otorgado por la Resolucion Directoral N° 463 DG-DESI-DSS-DIRESA-I-2010, con
Cadigo Unico de IPRESS 00006209.

El Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas (INCN) es una Unidad Ejecutora
perteneciente al Ministerio de Salud, dependiente administrativamente de la Direccion
General de Operaciones en Salud del Viceministerio de Prestaciones y Aseguramiento
en Salud del Ministerio de Salud (Decreto Supremo N° 008-2017 MINSA,
RESOLUCION MINISTERIAL N° 149-2017/MINSA), como institucién prestadora de
Salud altamente subespecializada en Neurociencias, desarrollando investigacion
cientifica e innovacion de la metodologia, tecnologia y normas en sus areas
subespecializadas, asimismo en el aprendizaje y difusidon de nuevas tecnologias en la
Neurologia y Neurocirugia.

Nuestra Institucién para los fines de formulacion y evaluaciéon del Plan Operativo
Institucional (POI) 2017 contd con el aplicativo proporcionado por el CEPLAN, el cual
tuvo como objetivo el apoyo, orientando los pasos a seguir para el registro de las
actividades de la Unidad Ejecutora.

Con ese propdsito, el Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas, ha ejecutado las
actividades programadas en el Plan Operativo 2017 articulados al Plan Estratégico
Institucional del Ministerio de Salud 2017-2019, aprobado con RM N°147-2017/MINSA,
cuyos logros fueron consolidados en reunion de trabajo realizada por el Equipo de
Gestion Institucional. El logro de los objetivos alcanzados ha devenido del monitoreo
constante realizado por la Alta Direccion.

Se ha realizado la evaluacién anual de la ejecucién de metas fisicas de los diferentes
programas presupuestales, acciones centrales y APNP, logrando el 98% de su
ejecucién; de acuerdo al sistema de nivel de control dado por el Minsa nos
encontramos con un indicador OPTIMO.

Es preciso sefialar que la Institucion, a pesar de las marcadas limitaciones en
infraestructura y falta de recurso humano especializado, ha implementado
tratamientos subespecializados, como es el caso de la Plasmaféresis para
enfermedades autoinmunes del sistema nervioso, panangiografias y embolizaciones
para abordar malformaciones complejas y aneurismas no accesibles a cirugia
convencional, trombolisis para recanalizar arterias obstruidas y recuperar personas
con hemiplejias por infarto cerebral, entre otras. Igualmente se estan desarrollando
guias y programas para atencion de enfermedades neuroldgicas complejas como
Huntington, Steinert y Esclerosis Multiple, ya aprobados, y para Parkinson, hemorragia
subaracnoidea por aneurisma en proceso.
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Es importante sefialar que en nuestra Institucion se viene realizando estudios de
investigacion altamente especializados por investigadores expertos en el campo de las
Neurociencias, los cuales podemos mencionar algunas de nuestras investigaciones:

‘Ensayo clinico aleatorizado de la combinacion albendazol mas praziquantel para
cisticercosis subaracnoidea de la cisura de Silvio o de las cisternas basales” realizado
por el Centro de Investigacion Basica en Neurocisticercosis, que nos permitira
determinar el tratamiento mas eficiente para esta patologia de alta prevalencia y
primera cusa de epilepsia en nuestro pais.

"Evaluacion aleatoria doble ciego sobre la prevencion de accidentes cerebrovasculares
secundarios, que compara la eficacia y la seguridad del inhibidor oral de la trombina
etexilato de Dabigatran (110 o 150mg dos veces al dia, por via oral) versus acido
acetilsalicilico (100mg seguido una vez al dia, por via oral) en pacientes con accidente
cerebrovascular embdlico de origen indeterminado (RESPECT ESUS)”, realizado por
el Centro de Investigacion Basica en Enfermedades Neurovasculares, que nos
permitira encontrar una alternativa mas para prevenir la enfermedad cerebrovascular.

“A health cost analysis for Huntington Didease in Peru”, que aclara por primera vez en
el pais, lo que significa para la economia familiar y del sistema de salud, la atencién de
la enfermedad de Huntington.

Asimismo se ha logrado ganar concursos de investigacion con los trabajos:

“The EuSAge study: EuropeanSouth American collaborative project to identify and
characterize agerelated genetic modifiers and biomarkers of neurodegenerative
processes in SCA3/MJD” del Centro de Investigacion Basica en Neurogénetica”,
proyecto que es liderado por nuestro pais y va a permitir aclarar los factores que
influyen en que la ataxia dominante mas frecuente en el mundo, tenga mejor o peor
prondstico.

“Sistema de Diagnéstico Oportuno para la Meningoencefalitis Tuberculosa, una
enfermedad discapacitante en el Perd” del Centro de Investigacion Basica en Liquido
Cefalorraquideo, que seria el primer centro que formalizaria el diagndstico del
componente neurolégico de la tuberculosis.

Por otro lado, una de las fortalezas que tiene nuestra Institucion es la evaluacion
general, para ello se realizd taller denominado “INCN, CON UNA VISION DE
GESTION INNOVADORA HACIA EL BICENTENARIO DEL PAIS” con la finalidad de
desarrollar la rectoria y liderazgo con innovacion tecnolégica en el marco de la
modernizacion de la salud neuroldgica y neuroquirurgica.
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FUNCIONARIOS

M.C. PILAR ELENA MAZZETTI SOLER
Directora General

M.C. ISABEL BEATRIZ TAGLE LOSTAUNAU
Directora Adjunta

ING. HECTOR RAUL NUNEZ FLORES
Director Ejecutivo de Administracion
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COMITE RESPONSABLE

PRESIDENTE:

ING. HECTOR RAUL NUNEZ FLORES

INTEGRANTES:

LIC. JORGE GABRIEL MARROQUIN BALLON
LIC. EN ADM. GLORIA AMALIA VARGAS NUNEZ
BACH. NELIDA CALDERON ZELADA DE YUI

SR. SEGUNDO ARCANGEL VEGA ULLILEN

CPC EDITH VIDAL JARA
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RESENA HISTORICA

La historia del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas tiene sus raices en
una tradicion religiosa, Asi, cuenta la leyenda que en el afio 1669 existia en
Lima un religioso llamado Fray José de Figueroa, quien se caracterizaba por su

gran virtud en socorrer a los mas desvalidos.

Cierto dia encontré en su camino a un enfermo haraposo que tenia el cuerpo
cubierto de heridas. A la pregunta del religioso de por qué se encontraba en

ese lugar, este respondio:

“Padre, aqui me han reducido la incurabilidad de mis males, mi gran
pobreza y el desamparo en que me hallo, no me ha sido posible hallar

otro sitio mejor para mi reposo”.

Conmovido por la desgracia del hombre, Fray José resolvio llevarlo hasta su
convento donde procedid a lavarles los pies, pero sorprendentemente ya no
estaban sucios, por el contrario una luz resplandeciente broté del rostro del

enfermo y escuchd una voz que decia:

”Tu eres mi refugio en mi tribulacion y desearia que asi socorrieses a los
pobre incurables, que son los vivos representantes de mis dolores en

este mundo”.

Dicho esto, se desvanecio, dejando al religioso con la firme conviccién de
poner en practica lo que consideraba era un mandato de Cristo. De alli, refiere
la historia de Fray José convencié al acaudalado capitan espafiol Domingo
Cueto a construir el entonces “Refugio de Incurables” hasta que por Cédula
Real, el 26 de agosto de 1700 se oficializa como “Hospicio de Incurables de la
Calle Maravillas”, por estar situado en la via del mismo nombre, ubicacion que

mantiene hasta la fecha.
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BASE LEGAL

e Cédula Real del 26 de agosto del 1700, que oficializa la existencia del
Hospital de Incurables de la Calle Maravillas.

o Decreto Supremo del 2 de abril de 1862, a través del cual se hace entrega
del Hospicio de Incurables a la Sociedad de Beneficencia Publica de Lima,
para su administracion.

e Acuerdo de la Sociedad de Beneficencia Publica de Lima del 29 de
noviembre de 1937, que decide el cambio de nombre por el de Hospital
“Santo Toribio de Mogrovejo”.

o Decreto Supremo N° 0315-75 SA del 31 de enero de 1975, a través del cual
se transfiere el Hospital Santo Toribio de Mogrovejo de la Sociedad de
Beneficencia Publica de Lima al Ministerio de Salud.

e Decreto Supremos N° 006-81 de fecha 30 de abril de 1981, mediante el
cual se cambia de denominacién a Instituto de Ciencias Neuroldgicas (ICN)
como érgano especializado del IV nivel de atencion en Salud.

e Ley N° 24058 de fecha 20 de diciembre de 1984 que da fuerza de ley al
D.S. N° 006-81-SA.

e Resolucion Ministerial N° 813-90.SA/DM de fecha 17 de octubre de 1990, a
través del cual el Instituto de Ciencias Neuroldgicas llevara el nombre de
“Oscar Trelles Montes”,

o Resolucion Ministerial N° 181-2000-SA/DM y Decreto Supremo N° 013-
2002-SA, que aprueban el reglamento de la Ley N° 27657, Ley del
Ministerio de Salud, que en su estructura organica contempla la
denominacion Instituto Especializado de Ciencias Neurolégicas (IECN).

e Decreto Supremo N° 023-2005/SA del 09/01/2006, que aprueba el
Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, que en
su estructura organica define una nueva denominacion: Instituto Nacional
de Ciencias Neuroldgicas (INCN).

e Resolucion Ministerial N° 787-2006-MINSA, que aprueba el ROF del
Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas.

¢ Resolucion Suprema N° 011-2008/MINDES, que transfiere el inmueble, de
propiedad de la Sociedad de Beneficencia Publica de Lima Metropolitana, a
favor del INCN-MINSA.
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MISION

Somos la institucién que brinda atencion altamente especializada en
Neurologia y Neurocirugia, integrando la practica clinica, investigacion y
docencia, inspirando confianza y contribuyendo en la salud de nuestros

pacientes y de la comunidad.

VISION

Ser reconocidos como una institucion innovadora, confiable, con
infraestructura moderna y recursos humanos altamente calificados, que

lidera la red nacional integrada de neurologia y neurocirugia.

FINALIDAD

El INCN tiene como finalidad el desarrollo de la investigacion cientifica,
docencia, atencion especializada en salud neuroldgica, neuroquirdrgico y
afines. Esta labor se realizara con enfoque multidisciplinario en la gestion
de los servicios de salud, cumpliendo de manera creativa con
responsabilidad y mistica, la labor social que demanda la atencion de las

necesidades de salud neuroldgica en la poblacién peruana.

UBICACION

Jr. Ancash N° 1271 Cercado/Lima, Distrito de Lima, Provincia de Lima
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ROL INSTITUCIONAL

El Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas (INCN) es un dérgano
desconcentrado del Ministerio de Salud (Minsa), con personeria juridica de

derecho publico, autonomia funcional, administrativa, economica y financiera.

En ese contexto; contribuye en la prestacion de servicios de salud en el campo
Neurologico y Neuroquirurgico, con recursos humanos de alta especializacion,
entre médicos, enfermeras, otros profesionales de la salud, técnicos de

enfermeria y administrativos.

Segun el indice de Seguridad Hospitalaria (ISH) el INCN, tiene un indice de
seguridad de 0.21, que lo califica dentro de la categoria “C”, es decir que se
requiere tomar medidas urgentes de manera inmediata, ya que los niveles
actuales de seguridad del establecimiento, no son suficientes para proteger la
vida de los pacientes y el personal durante y después de un desastre. Se ubica
en una zona vulnerable por el tipo de construccion y la accesibilidad es limitada

por no contar con vias para mayor flujo de transito vehicular y peatonal.
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FUNCIONES DEL INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS
NEUROLOGICAS

Segun Resolucién Ministerial N° 787-2006/MINSA. Se aprueba el Reglamento de
Organizacién y Funciones del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas, cuyas
funciones generales son:

a)

b)

s))

h)

)

Innovar permanentemente las normas, métodos y técnicas para la
salud en el campo neuroldgico y neuroquirurgico.

Lograr los resultados de las investigaciones especificas encargadas por
la Alta Direccion y Direcciones Generales técnico-normativas del
Ministerio de Salud en el ambito de su competencia.

Incrementar continuamente la calidad y productividad de la investigacion
especializada en el campo neuroldgico.

Lograr eficacia, calidad y eficiencia en la prestacién de servicios
especializados de salud en el campo neuroldgico y neuroquirurgico.

Lograr la adquisicion y aplicacién de nuevos conocimientos cientificos y
tecnoldgicos para la investigacion, docencia y atencion especializada de
salud en el campo neurolégico y neuroquirdrgico.

Establecer relaciones de cooperacion cientifica y tecnolégica con la
comunidad cientifica, nacional e internacional, en el marco de sus
objetivos funcionales a través de la Alta Direcciéon del Ministerio de
Salud.

Lograr que los profesionales de la salud y técnicos del sector, conozcan
y sean capacitados, en nuevos conocimientos cientificos y tecnolégicos,
adquiridos en la investigacién, docencia y atencion especializada en el
campo de las neurociencias.

Lograr la difusién de los resultados de las investigaciones neurolégicas.

Reducir los riesgos y dafios neurologicos originados por los estilos de
vida.

Recuperar la salud y rehabilitar las capacidades de los pacientes con
enfermedades neuroldgicas y neuroquirurgico.
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k) Lograr la difusién y el uso apropiado de los productos farmacéuticos y
afines para el tratamiento de las enfermedades neurolégicas.

I) Lograr oportunamente la informacién sobre la salud, que sea necesaria
para la toma de decisiones, por las autoridades del Instituto y el
Ministerio de Salud.

m) Lograr el soporte técnico necesario para el funcionamiento y desarrollo
de la Red integrada para la prestacion de servicios de prevencion,
diagnéstico y tratamiento neuroldgico.

n) Gestionar el financiamiento de las actividades y proyectos que sean
necesarios, para lograr sus objetivos funcionales, operativos vy
estratégicos, de conformidad con las politicas sectoriales.

o) Establecer y mejorar continuamente el modelo organizacional apropiado
para el logro de sus objetivos, en el marco de las normas de Ila
organizacién general establecidas por el Ministerio de Salud.

p) Capacitar, motivar y comprometer a los recursos humanos en el logro
de la vision y objetivos funcionales, operativos y estratégicos.

gq) Lograr la disponibilidad de la infraestructura, bienes y servicios
requeridos para la realizacibn de los procesos y actividades
conducentes al cumplimiento de sus objetivos funcionales, operativos y
estratégicos.

r) Automatizar e integrar los sistemas de informacion necesarios para el
planeamiento, ejecucién y evaluacion de los procesos, procedimientos y
gestion institucional.

s) Lograr que la cooperacion, cientifica, tecnolégica y financiera nacional e
internacional, coadyuve al logro de los objetivos funcionales, operativos
y estratégicos del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas.
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ESTRUCTURA ORGANICA

Segun Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF) del INCN aprobado con RM N° 707-2006/MINSA, la estructura organica vigente a la fecha, es la siguiente

ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DEL :
INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS
NEUROLOGICAS {

DIRECCION GENERAL

OFICNA EJECUTIVA DE
FLANEAMIENTO ESTRATEGICO

ORGANO DE CONTROL I
INSTITUCIONAL

OFICINA DE ASESORIA
JURDICA

——

OFICINA DE COOP ERACION l

L I T OFICHA DE EPIDEMIOLOGIA
o Lxermape, CFAICIA EJECUTIVA DE
] e ADMINS TRACION
ESMOU Gadk T
[ [ 1 | OFICINA DE GESTION DE LA
CALIDAD
oFicma o8 OFICHA DF OFICIA DE ORCAA BE
olamane | PERIONAL EGONOMA LoakmeA SERVICION
oA A GENERALES
ORECCION EJECUTIVA DE DRECCYON EJECUTIVA DE DRECCION BJECUTIVA DE
INVESTIGACION, DOGENCUA Y PVESTIGACION, DOCENCIA ¥ INVESTIGACION, DOCENCIA 1
ATENGION ESPECIALZADA EN ATENCION ESPECIAL ZADA ATENCION FRFECIALIZADA
NEUROLOGIA GLIMCA €N MIUROCIUGIA EN APGYO AL DAONOETICO
¥ TRATAMIENTC
OEPARTAMENTG DE OEPARTAMENTO DE WVERTION GION EPART AMNTO 08 OFPARTAMENTO OF
DIVESTIGAGON, OCENGA, T GOCENCA Y ATENGION PATTIGAGON, DOCEINCA ¥ BVESTIOAGON, DOCENGA T DEPARTAMENTO OE
ATENGON FSFECALUADA £W FIPECALIADA % ENFRmEOOEE | ATENCION FBPYCALZADA BN APOTO AL DUACHIRTICO POR [
1 ENFERAAGOLDEE NEURO TRAMSIHEI €1 DEL 1IRT EWA VEUROPHIOLDGM CL BCA -
DEGENERATIVAS NERVIOSD Y NEUROPEDU TRA
AMENTE OF DEPARTAMENT2 OF MVEATIGACION, DEPARTAMENTO DE
INVESTIGAGON, DOCENGA Y DOGEMGIA T ATENCIGN DEPARTAMENTO OF BVERTIGAGON, DOCENCIA T DEPARTAMENTC DE
ATENGION SSTECALZADA EN EBPYCALZADA £ NCURD - KA IO, BOCENGIA ¥ APOTO AL DUA GHORTICO POR ATHNCION DE BERVICON AL
HARILITACION ATEMCION EBPECALZADA EN WA CENEE . PACNTE
DOCENGIA T ATENCION
FAPECULZADA PN ENF ERMEDADES
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ORGANO DE DIRECCION

e Direccién General
ORGANO DE CONTROL
e Oficina de Control Institucional

ORGANOS DE ASESORAMIENTO

o Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
¢ Oficina de Cooperacion Cientifica Internacional
¢ Oficina de Epidemiologia

e Oficina de Gestion de la Calidad

¢ Oficina de Asesoria Legal

ORGANOS DE APOYO

o Oficina Ejecutiva de Administracion

e Oficina de Personal

e Oficina de Economia

¢ Oficina de Logistica

e Oficina de Servicios Generales

e Oficina de Comunicaciones

e (ficina de Estadistica e Informatica

¢ Oficina de Apoyo a la Investigacidn y Docencia Especializada

ORGANOS DE LINEA

a) Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada
en Neurologia Clinica.

1. Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Enfermedades Neurodegenerativas.

2. Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Epilepsia.

3. Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Enfermedades Neurovasculares y Metabdlicas.

4. Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Neurologia de la Conducta.

5. Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Enfermedades Transmisibles del Sistema Nervioso y Neuropediatria.
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Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Neurorrehabilitacion.

Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Neurooftalmologia

Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Especialidades Médicas.

b) Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en
Neurocirugia

1.

Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Microneurocirugia

Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Neurocirugia.

Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en
Otoneurocirugia.

c¢) Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada en
Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento.

1.

Departamento de Investigacion, Docencia y Apoyo al Diagndstico por
Neurofisiologia Clinica.

Departamento de Investigacion, Docencia y Apoyo al Diagnostico por
Iméagenes.

Departamento de Investigacion, Docencia y Apoyo al Diagnostico en
Laboratorio.

Departamento de Investigacion, Docencia y Apoyo al Diagnéstico en
Neuropatologia.

d) Departamento de Enfermeria

e) Departamento de Atencion de Servicios al Paciente

f) Departamento de Emergencia
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FUNCIONARIOS Y DIRECTIVOS

@®

DENOMINACION ORGANIZACIONAL

CARGO

NOMBRES Y APELLIDOS

PROFESION

EMAILS TELEFONO
, DIRECTORA Pilar Mazzetti Soler Medico Cirujano direcciongeneral@icn.minsa.gob.pe 328-1473
DIRECCION GENERAL 411.7703
D ARD’:;%OT'ZA Isabel Tagle Lostaunau Meédico Cirujano itaglel@icn.minsa.qob.pe 328-1473
411.7703
DIRECTOR Ingeniero de
OFICINA EJECUTIVA DE . . 9 - ) ) )
ADMINISTRACION ADM#\\I/ISTRA Héctor Nuriez Flores S(/:s;;rzzfoy administracion@icn.minsa.gob.pe 411-7781
OFICINA EJECUTIVA DE ) . Lic. en . ) ,
PLANEAMIENTO ESTRATEGICO JEFA Gloria Vargas Nurez Administracion. planificacion@icn.minsa.gob.pe 411-7715
OFICINA DE ASESORIA JURIDICA JEFE Andy Carrasco Huamén Abogado asesorialegal@icn.minsa.gob.pe 411-7700
anexo 309
OFICINA EJECUTIVA DE APOYO
A LA INVESTIGACION Y JEFE Lizardo Mija Torres Médico Cirujano docenciaycapacitacion@icn.minsa.gob.pe 411-7762
DOCENCIA ESPECIALIZADA
OFICINA DE ESTADISTICA E . . Bachiller en
INFORMATICA JEFA Nelida Calderon Zelada Psicologia ncalderonz@icn.minsa.gob.pe 411-7744
OFICINA DE COMUNICACIONES JEFE Jorge Marroquin Ballon Tecnélogo Médico comunicaciones@icn.minsa.gob.pe 411-7710
ORGANO DE CONTROL .
INSTITUCIONAL JEFE Margarita Leyva Castro Contadora controlinterno@jicn.minsa.gob. pe 411-7756
OFICINA DE GESTION DE LA . . o
CALIDAD JEFA Hildo Leiva Flores Lcenciado hleivaf@icn.minsa.gob.pe 411-7795
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OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA JEFA Yrma Quispe Zapana Medico Cirujano

yquispez@icn.minsa.gob 411-7700

, p , Lic. En
OFICINA DE PERSONAL JEFE Sixto Pérez Rojas Administracion personal@icn.minsa.gob.pe 411-7789

: . Contadora Publico
OFICINA DE ECONOMIA JEFA Edith Vidal Jara Colegiada economia@icn.minsa.gob.pe 411-7713

OFICINA DE SERVICIOS
GENERALES

Asistente

JEFE Florencio Garcia Abanto Administrativo

fgarciaa@icn.minsa.gob.pe 411-7726

DIRECCION EJECUTIVA DE

INVESTIGACION, DOCENCIAY | DIRECTORA ; ; ; ‘oo Cirui Irodriguezm@jicn.minsa.gob.pe 411-1142
ATENCION ESPECIALIZADA EN | EJECUTiva |  Lucia Rodriguez Miranda Medico Cirano

NEUROLOGIA CLINICA

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA Y 411-7732
ATENCION ESPECIALIZADA EN JEFE Carlos Cosentino Esquerre Médico Cirujano ccosentinoe@icn.minsa.gob.pe
ENFERMEDADES NEURO
DEGENERATIVAS

DEPARTAMENTO DE

INVESTIGACION, DOCENCIA Y . i sdico Cirui lidelgador@icn.minsa.gob.pe 411-7742
ATENCION ESPECIALIZADA EN JEFE José Delgado Rios Medico Cirano Jdelgador@ op

EPILEPSIA

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION , DOCENCIA Y 411-7734
ATENCION ESPECIALIZADA EN o OhA sdico Cirui avalenciach@ic.minsa.gob.pe
ENFERVEDADES JEFA Ana Valencia Chavez Médico Cirujano @ gob.p
NEUROVASCULARES
Y METABOLICAS

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA Y JEFE Maria Meza Vega Medico Cirujano mmezav@icn.minsa.gob.pe 411-7727
ATENCION ESPECIALIZADA EN
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NEUROLOGIA DE LA CONDUCTA

@®

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION,
DOCENCIA'Y ATENCION
ESPECIALIZADA EN
ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES DEL
SISTEMA NERVIOSO Y
NEUROPEDIATRIA

JEFE

Carlos Escalante Gavancho

Meédico Cirujano

cescalanteg@icn.minsa.gob.pe

411-7729

DEPARTAMENTO DE |
INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA
EN NEURORREHABILITACION

JEFA

Ruth M. Aranibar Rivero

Meédico Cirujano

raranibarr@icn.minsa.gob.pe

411-7757

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA
Y ATENCION ESPECIALIZADA
EN NEUROOFTALMOLOGIA

JEFE

Guido Alban Zapata

Meédico Cirujano

galbanz@jicn.minsa.gob.pe

411-7749

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
ESPECIALIDADES MEDICAS

JEFE

Luis Apac Valdivieso

Meédico Cirujano

lapacv@icn.minsa.gob.pe

411-7766

DIRECCION EJECUTIVA DE
INVESTIGACIONES, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

DIRECTOR
EJECUTIVO

Jesus Benigno Félix Ramirez

Meédico Cirujano

Jfelixr@icn.minsa.gob.pe

411-7700

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
MICRONEUROCIRUGIA

JEFE

Jorge Nufiez Manrique

Meédico Cirujano

Jjnunezm@icn.minsa.gob.pe

411-7737
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DEPARTAMENTO DE

INVESTIGACION, DOCENCIA Y : . P imedinar@icn.minsa.gob.pe 411.7739
ATENCION ESPECIALIZADA EN JEFE Jorge Medina Rubio Medlco Cirjano J @ gonp

NEUROCIRUGIA

DEPARTAMENTO DE

INVESTIGACION, DOCENCIA Y EFE Jorge Anibal Liviac Ticse Medico Girgjano jliviact@icn.minsa.gob.pe 411-7745

ATENCION ESPECIALIZADA EN otoneurocirugiaiecn@icn.minsa.gob.pe
OTONEUROCIRUGIA

DIRECCION EJECUTIVA DE
INVESTIGACION, DOCENCIAY | | .. - 411-7754
ATENCION ESPECIALIZADAEN | 'z -ty | Myriam Velarde Inchéustegui | Medico Cinjano mvelardei@icn.minsa.gob.pe
APOYO AL DIAGNOSTICO Y

TRATAMIENTO

DEPARTAMENTO DE )
INVESTIGACION, DOCENCIA'Y 4117748
APOYO AL DIAGNOSTICO POR
NEUROFISIOLOGIA CLINICA

JEFE Juan Sifuentes Monge Medico Cirujano Jsifuentesm@icn.minsa.gob.pe

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA'Y
APOYO AL DIAGNOSTICO POR
IMAGENES

cestebana@jicn.minsa.gob.pe 411-7746
JEFE Crisanto Dario Esteben Arias Médico Cirujano @ goo-p

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA'Y
APOYO AL DIAGNOSTICO EN
LABORATORIO

JEFE Tito Huaytalla Guevara Médico Cirujano thuaytallag@icn.minsa.gob.pe 411-7754

DEPARTAMENTO DE
INVESTIGACION, DOCENCIA'Y
APOYO AL DIAGNOSTICO EN
NEUROPATOLOGIA

JEFA Diana Rivas Franchini Médico Cirujano drivast@icn.minsa.gob.pe 411-7768

DEPARTAMENTO DE

ENFERMERIA JEFA Maria Mifiano De la Cruz Lic. Enfermera mmifianoc@icn.minsa.gob.pe 411-7757
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DEPTO. DE ATENCION DE

@®

SERVICIOS AL PACIENTE JEFE Hugo Estrada Vegas Medico Cirujano hestradav@icn.minsa.gob.pe 411-7721
CONSULTORIOS EXTERNOS JEFA Lic. Antonieta Congona Pefia Lic. Enfermeria acongonap@icn.minsa.gob.pe 411-7721
gﬁg’g@?ﬁgg TODE JEFE Alfredo Victor Laguna Urdanivia | Medico Cirujano alagunau@icn.minsa.gob. pe 411-7763
SERVICIO DE FARMACIA JEFA Marian g:i?;?: Legua Far?,‘,’;’c"éfft’,ca miequab@icn.minsa.qob.pe 411-7753
SERVICIO SOCIAL JEFA Beatriz Burga Jests Asstonta bburgaj@icn.minsa.gob.pe 411-7722
SERVICIO DE ODONTOLOGIA JEFA Inés Vega Huerta Snjano ivegah@icn.minsa.gob.pe 411-7752
SERVICIO DE NUTRICION JEFA Rocio Tinco Orihuela Nutricionista rtincoo@icn.minsa.gob.pe 411-7723
SEGURO INTEGRAL DE SALUD | pesponsable Felix Feijoo Parra mécico cinjano frejjoop@icn.gob.pe 411-7785

(SIS)
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CARTERA DE SERVICIOS
OFERTA DE SERVICIOS INSTITUCIONALES.

CONSULTORIOS EXTERNOS:
1. Consultorio de Enfermedades Neurodegenerativas
2. Consultorio de Neuropediatria
3. Consultorio de Neurofisiologia
4. Consultorio de Enfermedades Trasmisibles
5. Consultorio de Enfermedades Neurovasculares y Metabdlicas
6. Consultorio de Neurologia de la Conducta
7. Consultorio de Epilepsia y EEG Clinica
8. Consultorio de Medicina Fisica y Rehabilitacién
9. Consultorio de Neurooftalmologia
10. Consultorio de Especialidades Médicas

PROGRAMAS PRESUPUESTALES:

1. PPR 016 Enfermedades Neurologicas y Transmisibles de TBC/VIH-SIDA
2. PPR 017 Enfermedades Metaxenicas y Zoonosis
3. PPR 068 Reduccién de Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por Desastres
4. PPR 104 Reduccién de la Mortalidad por Emergencia y Urgencia Médica (SAMU)
5. PPR 129 Prevencién y Manejo de Condicionales Secundarias de Salud de las Personas con
discapacidad.
APOYO AL DIAGNOSTICO.
1. Servicio al Diagnéstico por Imagenes
2. Servicio al Diagnéstico por EEG, EMG y Polisomnografia
3. Servicio de Neuropatologia
4. Servicio de Neurogenética
5. Servicio de Laboratorio clinico
6. Servicio de Otorrinolaringologia
ALTAMENTE ESPECIALIZADOS.
1. Neurocirugia 2. Neuro otorrinolaringologia
3. Microneurocirugia 4. Anestesiologia
OTROS SERVICIOS:
1. Servicios de Farmacia 5. Servicios de Nutricion
2. Servicios de Dental 6. Servicios de SIS
3. Servicios de Biblioteca 7. Servicios de Museo

4. Servicios de Ambulancia
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I. SERVICIOS BRINDADOS POR EL INSTITUTO

1. CONSULTA EXTERNA

1.1 Nimero de consultorios fisicos y funcionales

El Instituto cuenta con 31 consultorios fisicos para la atencién de diferentes sub
especialidades en consulta externa, que funcionalmente suman 37 consultorios,
ya que en el turno tarde tenemos 5 médicos que atienden en el servicio de
neurologia y un consultorio para neuropediatria.

Cuadro N.°1
Nidmero de Consultorios Fisicos y Funcionales

Estructura INCN
Consultorios Médicos Fisicos Funcionales
Total 31 37

NEUROLOGIA
NEUROPEDIATRIA
CARDIOLOGIA
ENDOCRINOLOGIA
MEDICINA INTERNA
NEURO REHABILITACION
MICRONEUROCIRUGIA
NEUROCIRUGIA

NEURO OFTALMOLOGIA
OTO NEUROCIRUGIA

Fuente: Oficina de estadistica e Informatica

DIRECCION SUBESPECIALIDAD EN CONSULTA EXTERNA

Departamento de |.D.A.E en Enfermedades Neuro
Degenerativas

1

WWhWwoa o oW
WWHhWW-a o MR

Departamento de Neuropediatria

Servicio de Enfermedades transmisibles en el sistema
nervioso

Departamento de |.D.A.E en Enfermedades
Neurovasculares y Metabdlicas

Departamento de |. D.A.E en Neurologia de la conducta

Departamento de |.D.A E en Epilepsia

NEUROLOGIA CLINICA

DIRECCION EJECUTIVA DE
INVESTIGACION, DOCENCIA Y

Departamento de I. D.A.E Neuro oftalmologia

ATENCION ESPECIALIZADA EN

Departamento de |.D.A.E en Neuro Rehabilitacion
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Departamento de Investigacion, docencia y atencién
especializada en especialidades médicas

DIRECCION SUB ESPECIALIDAD EN CONSULTA EXTERNA
wZ < >0 - e
z00 Z <DE IOFE Departamento de |. D.A.D por Neurofisiologia Clinica
0<0p8Np 22
0=2SZ200>F =
OFEQmLZ< 08 S
WoFOoOMoas <« , -
@ Owo lg: n<Zz '<T: Departamento de I.D.A.D. En Neuropatologia (Servicio
abdosaz 2 X de Neuro genética - Psiquiatria)
4 < Lo
> "5 % > ~ <D( % Departamento de I.A.E. en Neurocirugia
838585 ¢
8 = O 90 <IZ0 Departamento de |.A.E. Micro neurocirugia
LWoFWEsWS
zogek S
os5si< % w Departamento de I. D. A. en Oto neurocirugia
wz=z w =z
Departamento de servicio de atencién al paciente
(atencién neurologia)

1.2 Numero de médicos programados en Consulta externa, segun

especialidad

En la Institucién se cuenta con 76 profesionales de la salud en consulta externa,
de los cuales 96% son profesionales médicos y 4% no médicos. ElI mayor
numero de profesionales se encuentra en la especialidad de neurologia,

neuropediatria y neurocirugia.

Cuadro N.° 2

Numero de profesionales Médicos y No Médicos

PROFESIONALES MEDICOS Y NO MEDICOS QUE
INTERVIENEN EN CONSULTA EXTERNA

ESPECIALIDAD

NEUROLOGIA
NEUROPEDIATRIA
CARDIOLOGIA
ENDOCRINOLOGIA
MEDICINA INTERNA
MEDICINA FISICA
MICRONEUROCIRUGIA
NEUROCIRUGIA

NEURO OFTALMOLOGIA
OTO NEUROCIRUGIA
ODONTOESTOMATOLOGIA
NUTRICION

TOTAL

Fuente: Oficina de estadistica e Informatica

Total

LN
N WL PRPW_A22O0OO

N
N

Médicos No Médicos

46
6
1
1
1
3
4
6
3
3
2
1
74 3
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1.3 Produccion en Consulta Externa

El Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas (INCN) aborda la especialidad médica
de Neurologia a través de subespecialidades constituidas tras varios afos
de experiencia e  investigacion; los  cuales han  favorecido a un diagndstico
y tratamiento de las enfermedades que comprometen al sistema nervioso central de
forma mas efectiva y oportuna.

El Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas en el ano 2017 registrdé 82 380
atenciones médicas. El departamento con mayor demanda de atenciones fue el Dpto.
de servicio de atencién al paciente con el 10.2%, seguida del Departamento de
Enfermedades Neuro degenerativas con el 9.3% y en tercer lugar se encuentra el
Departamento de Especialidades médicas con un 8.9%.

Cuadro N° 3
Numero de atenciones en consulta externa por sub especialidad

ATENCIONES %
Departamento de servicio de atencién al paciente 8407 10.2%
Departamento de I.D.A.E en Enfermedades Neuro 7679 9.3%
Degenerativas
Departamento de Investigacion, docencia y atencién 7305 8.9%
especializada en especialidades médicas
Departamento de I.D.A.E en Neuro Rehabilitacién 7120 8.6%
Servicio de Neuropediatria 6561 8.0%
Departamento de I.A.E. en Neurocirugia 6552 8.0%
Departamento de I.D.A.E en Enfermedades 6440 7.8%
Neurovasculares y Metabédlicas
Departamento de I.D.A E en Epilepsia 6432 7.8%
Departamento de I. D.A.E en Neurologia de la conducta 5704 6.9%
Servicio de Enfermedades transmisibles en el sistema 5598 6.8%
nervioso
Departamento de I. D.A.E Neuro oftalmologia 4557 5.5%
Departamento de I. D. A. en Oto neurocirugia 2937 3.6%
Departamento de I.D.A.D. En Neuropatologia (Servicio de 2461 3.0%
Neuro genética)
Departamento de I.A.E. Micro neurocirugia 2198 2.7%
Departamento de I. D.A.D por Neurofisiologia Clinica 1765 2.1%
Departamento de I.D.A.D. En Neuropatologia (Servicio de 664 0.8%
Psiquiatria)
TOTAL 82380 100%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA
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Cuadro N° 4

Atenciones en consulta por tipo de paciente (en el establecimiento)

®

ESTABLECIMIENTO

e c | N = ATENDIDOS ATENCIONES
(N+R) (N+R+C)

Departamento de I. D. A. en Oto
neurocirugia 2092 508 337 845 2937
Departamento de |. D.A.D por
Neurofisiologia Clinica 894 594 277 871 1765
Departamento de |. D.A.E en Neurologia
de la conducta 3452 1551 701 2252 5704
Departamento de |. D.A.E Neuro
oftalmologia 3273 529 755 1284 4557
Departamento de |.A.E. en Neurocirugia 4291 1431 830 2261 6552
Departamento de |.A.E. Micro neurocirugia 1602 323 273 596 2198
Departamento de I.D.A E en Epilepsia 4773 712 947 1659 6432
Departamento de I.D.A.D. En
Neuropatologia (Servicio de Neuro
genética) 1787 295 379 674 2461
Departamento de I.D.A.E en
Enfermedades Neuro Degenerativas 4989 1687 1003 2690 7679
Departamento de I.D.A.E en
Enfermedades Neurovasculares y
Metabdlicas 3846 1912 682 2594 6440
Departamento de I.D.A.E en Neuro
Rehabilitacion 7021 99 99 7120
Departamento de Investigacion, docencia y
atencidn especializada en especialidades
meédicas 6728 2 575 577 7305
Departamento de servicio de atencién al
paciente 4731 1966 1710 3676 8407
Servicio de Enfermedades transmisibles
en el sistema nervioso 3898 898 802 1700 5598
Servicio de Neuropediatria 3633 2066 862 2928 6561
Departamento de I.D.A.D. En
Neuropatologia (Servicio de Psiquiatria) 616 48 48 664
Total general 57626 14474 10280 24754 82380
FUENTE: oficina de estadistica e informatica
Grafico N°1

ATENCIONES EN CONSULTA POR TIPO DE PACIENTE

REINGRESANTE; 10280; (en el establecimiento)
12%

CONTINUADOR;

NUEVO; 14474; 18% 57626; 70%

CONTINUADOR ' NUEVO  REINGRESANTE

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 5

Cuadro N°5 Indicadores de Consulta Externa

A. INDICADORES DE PRODUCCION Y
RENDIMIENTO

Ord. Nombre del Indicador Fuente Variables

HIS (Sistema de Consulta Externa) N° de Atenciones Médicas Realizadas 82380
Productividad Hora
Medico
Control de Personal, Rol Mensual N° de horas médico Programadas 29892
HIS (Sistema de Consulta Externa) N° de Atenciones Médicas Realizadas 82380
Rendimiento Hora Medico
Reporte del Servicio N° de horas médico Efectivas 25613
HIS (Sistema de Consulta Externa) N° de Atenciones Médicas Realizadas 82380
Concentracion
HIS (Sistema de Consulta Externa) N° de Atendidos (nuevos y reingresos) 24754

FUENTE: oficina de estadistica e informatica

PRODUCTIVIDAD HORA-MEDICO: Podemos observar que este indicador nos da
como resultado que se ha realizado tres atenciones por cada hora programada de
trabajo en consulta externa.

RENDIMIENTO HORA MEDICO

Es el numero de productos alcanzados, en relacion al recurso utilizado por unidad de
tiempo, el objetivo es conocer el promedio de pacientes atendidos por hora, por el
profesional médico.

Este indicador nos muestra que como promedio se ha atendido a tres pacientes por
hora.

CONCENTRACION DE CONSULTAS

Sirve para establecer el promedio de consultas que se ha otorgado a cada paciente
que acudio al hospital durante un periodo.

En este afio se ha otorgado como promedio tres consultas a cada paciente.
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Cuadro N°6: Atenciones por grupo etario y genero

Del total de atenciones realizadas en la Institucion (82 380) en consultorios externos,
el 54.1% representa al género femenino y el 45.9% corresponde al género masculino.
El grupo etario con mayores atenciones realizadas es el grupo de 60 a 99 afos
(32.0%), le sigue el grupo de 30 a 49 afos (24.4%) y en tercer lugar el grupo de 50 a
59 afos con el

(15.7%).

DISTRIBUCION POR
GRUPO DE EDAD Y
GENERO

MASCULINO FEMENINO

TOTAL

%

Ne % Ne % Ne \

®

Menores de un afio 123 0.3% 50 0.1% 173 0.2%

1 afio - 4 afios 1419 3.7% 551 1.2% 1970 2.4%

5 afios - 8 afios 2218 5.9% 958 2.2% 3176 3.9%

9 afos - 11 afios 1262 3.3% 669 1.5% 1931 2.3%

12 anos - 17 afios 2242 5.9% 1936 4.3% 4178 5.1%

18 anos - 29 afnos 5570 14.7% 5942 13.3% 11512 14.0%

30 anos - 49 afos 8347 221% | 11794 26.5% 20141 24.4%
50 afios - 59 afios 5065 13.4% | 7854 17.6% 12919 15.7%
60 afios - 99 afios 11596 30.6% | 14784 33.2% 26380 32.0%

TOTAL 37842  100% 44538 100% 82380  100% |

MASCULINO 37842 45.9%

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR P
GENERO FEMENINO 44538 54.1%
82380 100.0%
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Cuadro N°7: Atenciones por etapa de vida y género en consulta externa

A U U OI1A
A" ' ' A
Nifos (0-11) afos 5022 13.3% 2228 5.0% 7250 8.8%
Adolescentes (12 - 17) afios 2242 5.9% 1936 4.3% 4178 5.1%
Joven (18-29) afos 5570 14.7% 5942 13.3% 11512 14.0%
Adulto (30-59) afios 13412 35.4% 19648 44.1% 33060 40.1%
Adulto mayor (+ 60) 11596 30.6% 14784 33.2% 26380 32.0%
TOTAL 37842 100.0% 44538 100.0% 82380 100.0%
Grafico N23
(" Adulto mayor (+ PORCENTAJE DE ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA )
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\_FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°8: Procedencia de pacientes en consulta externa

En relacién a la procedencia por departamento se observa que el 80.6 % de la
poblacion demandante proviene de la ciudad de Lima y callao en razén a la ubicacién
geografica del Instituto y el 19.5 % de provincia.

Asimismo, observamos que la procedencia de los pacientes que acuden a consulta
externa el 76.9% de pacientes provienen del distrito de Lima, seguida de la Provincia
constitucional del Callao con un 3.7%, Junin con un 3.2%, Ancash 2.8% e Ica con un

2.6%.
Grafico N25
Departamento Atenciones
de procedencia COLOMBIA
Masculino F ino Total %
asculino emenino ota (] ECUADOR

LIMA 28877 34472 | 63349 | 76.9%
CALLAO 1358 1673 | 3031| 3.7% o
JUNIN 1244 1370| 2614 | 3.2%|| s
ANCASH 1071 1250 | 2321| 2.8%

PIURA
ICA 949 1196 | 2145| 2.6% )
AYACUCHO 663 806| 1469 | 1.8%
LAMBAYEQUE 595 570| 1165| 1.4% /165

LAMBAYEQUL

CAJAMARCA 534 610| 1144| 1.4%
PIURA 431 501| 932 1.1%

(ALIBERTAY 378
HUANUCO 378 379| 757| 0.9% ‘ o)
APURIMAC 171 227| 398| 0.5% s\ B0 75

J)

LA LIBERTAD 208 171| 379| 0.5% ” .
AREQUIPA 173 180| 353| 0.4%
CUSCO 104 151| 345| 0.4% 0

¢ LMA 68347 JUNN 2618
AMAZONAS 184 159| 343| 0.4% 0
HUANCAVELICA 170 146| 316| 0.4% 7¢ 303
SAN MARTIN 146 160| 306| 0.4% % CALLKD
PASCO 156 149| 305| 0.4% 7
LORETO 63 91| 154| 0.2% % I

/
UCAYALI 72 65| 137| 0.2% %
PUNO 68 61| 129| 0.2%
TUMBES 57 64| 121| 0.1%
TACNA 36 52 88! 0.1% POBLACION DE CONSULTA
MADRE DE DIOS 39 271 66| 0.1% EXTERNA
MOQUEGUA 5 8| 13]0.02% ANIVEL NACIONAL
82380 CHILE

‘TOTAL 37842 44538 82380 100%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°9: Atenciones por procedencia y etapa de vida

En relacién a las etapas de vida segun procedencia por departamentos se observa en

el cuadro N°9 que el mayor niumero de atenciones se encuentra en la etapa de vida
adulto (33060) seguida por la etapa adulto mayor (26380).

®

ADULTO
DEPARTAMENTO/ETAPAS NINOS (0 - ADOLESCENTE JOVEN SR
DE VIDA 11) (12-17) (18 -29) ADULTO ~ 60  TOTAL
(30-59) ANOS A
MAS

LIMA 5774 3174 8528 | 24781 | 21092 | 63349
CALLAO 326 165 490 | 1246 | 804 | 3031
JUNIN 188 153 360 | 1136 | 777 | 2614
ANCASH 200 123 405 983 610 | 2321
ICA 143 93 294 898 717 | 2145
AYACUCHO 107 64 238 611 449 | 1469
LAMBAYEQUE 163 73 135 466 328 | 1165
CAJAMARCA 63 58 163 486 374 | 1144
PIURA 57 49 170 481 175 932
HUANUCO 31 56 137 330 203 757
APURIMAC 15 10 39 245 89 398
LA LIBERTAD 35 25 49 156 114 379
AREQUIPA 27 12 76 170 68 353
CUSCO 18 5 77 149 96 345
AMAZONAS 13 27 33 158 112 343
HUANCAVELICA 20 20 56 128 92 316
SAN MARTIN 25 25 42 135 79 306
PASCO 7 18 76 132 72 305
LORETO 9 6 46 66 27 154
UCAYALI 7 5 16 84 25 137
PUNO 6 10 37 53 23 129
TUMBES 8 1 18 62 32 121
TACNA 3 20 56 9 88
MADRE DE DIOS 5 6 7 38 10 66
MOQUEGUA ; ; ] 10 3 13
TOTAL 7250 4178 'TEIPR 33060 | 26380

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°10: Morbilidad mas frecuente en consulta externa por etapa de
vida

En la Institucion las 20 causas mas frecuentes de morbilidad en consulta externa
abarcan el 67.0% de los casos. En ese sentido, en el cuadro N°10 se observa que de
ellos los cinco mas frecuentes son:

La epilepsia constituyé el diagnéstico mas frecuente con 18.6%, seguido de la
Dorsalgia con 6.4%, Otros sindromes de cefaleas con el 5.9%, Enfermedad de
Parkinson con el 4.0% y en quinto lugar se encuentra la Cisticercosis con un 3.4% del
total de casos (22875).

PRIMERAS CAUSAS 12 A17 1289A 30A59 MAS 60

ORDEN | DE MORSBILIDAD EN CASOS %

CONSULTA EXTERNA ADOLESCENTE JOVEN ADULTO ‘?HTY'-JS

Epilepsia
Dorsalgia M54 2 25 150 784 507 1468 6.4%
Otros sindromes de
cefalea G44 92 141 250 613 262 1358 5.9%
Enfermedad de
Parkinson G20 1 2 282 625 910 4.0%
Cisticercosis B69 5 22 168 477 111 783 3.4%
Trastornos del nervio
facial G51 19 37 80 388 199 723 3.2%
Trastornos de la
7 acomodacion y de la
refraccion H52 55 74 110 261 167 667 2.9%
Infarto cerebral 163 16 185 402 603 2.6%
Otros trastornos de
ansiedad F41 9 22 71 281 160 543 2.4%
Trastornos
10 generalizados del
desarrollo F84 417 46 7 1 1 472 2.1%
11 Otros trastornos de los
discos intervertebrales | M51 3 78 274 93 448 2.0%
12 Migrafa G43 66 124 114 124 15 443 1.9%
13 Trastornos
hipercinéticos F90 375 35 1 1 412 1.8%
14 Cefalea R51 3 16 98 176 91 384 1.7%
Trastornos especificos
15 del desarrollo del habla
y del lenguaje F80 350 6 2 378 1.7%
Secuelas de
16 enfermedad
cerebrovascular 169 2 1 12 87 268 370 1.6%
Otros trastornos de los
17 tejidos blandos, no
clasificados en otra
parte M79 2 6 27 209 114 358 1.6%
Lesiones
biomecanicas, no
18 e
clasificadas en otra
parte M99 6 128 138 272 1.2%
19 Hemiplejia G381 5 14 96 141 256 1.1%
20 Traumatismo
intracraneal S06 17 7 44 98 56 222 1.0%
TODOS LOS DEMAS
CASOS 1046 365 724 2862 2556 7553 33.0%
TOTAL 3176 1728 3297 8586 6088 22875 | 100.0%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 11
Numero de atenciones en consulta externa por subespecialidad 2012 —
2017

Con respecto a la consulta externa se ha observado que desde el afio 2012 al 2016 se
observa un incremento en las atenciones, sin embargo, para el afio 2017 se obtuvo
una disminucion del 22.9% con respecto al afio anterior, disminuyendo de 106,829 a
82,380 atenciones

Desde el ano 2012 las atenciones en todas las sub especialidades estuvieron en un
crecimiento constante hasta el afio 2016, sin embargo, para el afio 2017 nuestras
atenciones descendieron comparado con el afo 2016.

Cabe mencionar que en el aino 2016 se programd turnos complementarios que hizo
que las atenciones se incrementaran significativamente.

0,
SUBESPECIALIDADES EN 2012 2013 2014 2015 % VAR.

CONSULTA EXTERNA 2016-2017

Departamento de I.D.A.E en
Enfermedades Neuro Degenerativas 11121 10200 6876 8694 | 10001 7679 -23.2%

Servicio de Neuropediatria 5692 5533 5664 6167 6441 6561 1.9%

Servicio de Enfermedades
transmisibles en el sistema nervioso 5605 5696 5137 7376 | 11838 5598 -52.7%

Departamento de I.D.A.E en
Enfermedades Neurovasculares y

Metabdlicas 5506 5036 4617 5654 7178 6440 -10.3%
Departamento de |. D.A.E en

Neurologia de la conducta 5363 5777 5616 6085 6606 5704 -13.7%
Departamento de I.D.A E en Epilepsia 5685 4417 3608 6170 8219 6432 -21.7%

Departamento de |. D.A.E Neuro
oftalmologia 4144 4674 4785 5759 | 5846 4557 -22.0%

Departamento de |.D.A.E en Neuro
Rehabilitacion 7081 7197 6788 7939 8882 7120 -19.8%

Departamento de Investigacion,
docencia y atencidn especializada en
especialidades médicas 6952 7349 6050 8184 9788 7305 -25.4%

Departamento de |. D.A.D por
Neurofisiologia Clinica 4648 4485 2463 3236 2952 1765 -40.2%

Departamento de I.D.A.D. En
Neuropatologia (Servicio de Neuro
genética) 1411 2002 1792 1780 2460 2461 0.04%

Departamento de [.D.A.D. En 0 0 0 160 681 664 -2.5%
Neuropatologia (Servicio de

Memoria Institucional 2017 - INCN
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Psiquiatria)

Departamento de Apoyo al

Diagndstico e Imagen 316 276 - - - - -
Departamento de |LA.E. en

Neurocirugia 7934 9130 7777 10349 | 9044 6552 -27.6%
Departamento de |.A.E. Micro

neurocirugia 1074 1485 1046 1971 2367 2198 -7.1%
Departamento de I. D. A. en Oto

neurocirugia 4825 4362 3973 4130 3884 2937 -24.4%
Departamento de servicio de atencion

al paciente 0 0 10616 13626 | 10642 8407 -21.0%
TOTALES 77357 77619 76808 97280 | 106829 | 82380 -22.9%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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2. EMERGENCIA:

®

Es el area funcional dedicada a satisfacer en forma oportuna la demanda de pacientes
que presentan enfermedades que requieran atencidén y tratamiento inmediato de
acuerdo a nuestra especialidad (neuroldgica y neuroquirurgica).
En este afio 2017 se registraron 4909 atenciones, logrando atender como promedio
diario 13 pacientes.
Cuadro N° 12
Numero de atenciones en emergencia por tipo de prioridad

ATENCION POR MESES

PRIORIDAD ENE |FEB|MAR|ABR|MAY |JUN | JUL|AGO |SEP |OCT |NOV|DIC| Total %
| Emergencia o
Gravedad Subita

Extrema 90 58 56 44 38 41 45 29 47 22 20 19 509 10.4%
Il Urgencia Mayor 128 108 107 131 164 199 166 161 188 181 187 201 1921 39.1%
Il Urgencia Menor 252 205 203 186 229 166 158 170 171 203 217 182 2342 47.7%
IV Patologia Aguda

Comun 24 50 38 25 137 2.8%
Total 470 371| 366 | 361 | 431|406 |369| 360|430 | 456 | 462|427 100.0%

PROMEDIO DIARIO 15| 13| 12| 12| 14| 14| 12| 12| 14| 15| 15| 14

Grafico N27
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FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°13: Atenciones de emergencia por etapa de vida y género

Del total de atenciones realizadas en el servicio de emergencia (4909), las atenciones
realizadas a mujeres representan el 53% y el 47% corresponde a hombres; el grupo
etario con mayores atenciones realizadas es el de 30 a 59 anos (46.4%), seguida de
adulto mayor (26.3%) y en tercer lugar el grupo de 18 a 29 afios con el (22.1%).

ETAPASDEVIDA  MASCULINO % FEMENINO % TOTAL %
Nifios (0-11) afios 35 1.5% 21 0.8% 56 1.1%
Ado'esce;‘;‘;z (12-17) 84 3.6% 114 4.4% 198 4.0%
Joven (18-29) afios 511 22.1% 575 22.2% 1086 22.1%
Adulto (30-59) afios 1067 46 1% 1213 46.8% 2280 46.4%
Adulto mayor (+ 60) 620 26.8% 669 25.8% 1289 26.3%
TOTAL 2317 100% 2592 100% 4909  100.0%
Grafico N98
4 PORCENTAJE DE ATENCION EN EMERGENCIA PORE AS IDA N
inos (0-I1) anos
Adulto mayor (+ 60) 6
1289 26
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WL
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\._ FUENTE: oficina de estadistica e informatica 4
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FUENTE: oficina de estadistica e informética
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Cuadro N°14: Procedencia de pacientes en emergencia

En relacién a la procedencia por departamento se observa que el 86.9 % de la
poblacion demandante proviene de la ciudad de Lima y callao en razén a la ubicacién
geografica del Instituto y el 12.9 % de provincia.

Asimismo, observamos que la mayor afluencia de los pacientes que acuden al servicio
de emergencia es del distrito de Lima con un 83.2%, seguida de la Provincia
constitucional del Callao con un 3.7%, Ancash con un 1.8 %, Junin 1.3% y Cajamarca
con un 1.3%.

Grafico N210

V

| Departamento Atenciones
| de procedencia
| Masculino Femenino Total %
| COLOMBIA

LIMA 1,890 2196 | 4086 | 83.2%

> ECUADOR
CALLAO 106 76 182 | 3.7%
ANCASH 45 42 87 | 1.8%
16

JUNIN 25 41 66 | 1.3% TUMB

CAJAMARCA 42 22 64 | 1.3%

AYACUCHO 18 31 49 | 1.0%

ICA 20 21 41 | 0.8%

PIURA 20 19 39 | 0.8%

LAMBAYEQ

APURIMAC 17 22 39 | 0.8%

HUANUCO 20 14 34 | 0.7%

CUSCO 18 14 32 | 0.7%

LAMBAYEQUE 17 11 28 | 0.6%

SAN MARTIN 10 12 22 | 0.4%

PASCO 11 10 21 | 0.4% 4

AMAZONAS 7 13 20 | 0.4% ‘% f MADRE DE DIOS

2

HUANCAVELICA 11 7 18 | 0.4% ﬁ,%

LORETO 4 12 16 | 0.3% % 0

UCAYALI 7 5 12 | 0.2%

LA LIBERTAD 4 7 11 | 0.2%

TUMBES 4 7 11 | 0.2%

TACNA 8 2 10 | 0.2%

AREQUIPA 6 4 10 | 0.2%

PUNO 5 3 8 0.2% POBLACION DE PACIENTES DEL

'\D/II/:\)%RE DE 1 1 2 | 0.04% SERVICIO DE EMERGENCIA

EXTRANJERO 1 0 1 | 0.02% A NVEL MACIOMAL ES: L
| 4909 CHILE

TOTAL ‘ 2317 ‘ 2592 4909 100.0%
FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°15: Morbilidad mas frecuente en emergencia por etapa de vida

En la Institucién las 20 causas mas frecuentes de morbilidad en emergencia abarcan
el 68.7% de los casos. En ese sentido, se observa que de ellos los cinco mas

frecuentes son:

En primer lugar, la epilepsia constituyd el diagnéstico mas frecuente con 14.0%,
seguido de Cefalea con 13.6%, Otros sindromes de cefaleas con el 10.0%, Infarto
Cerebral con el 5.5 % y en quinto lugar se encuentra el trastorno del nervio facial con
un 5.1% del total de casos (4909).

®

ETAPA DE VIDA
ADULTO
CIE10 DESCRIPCION MAYOR TOTAL %
NINOS |ADOLESCENTE| JOVEN ADULTO | 60 ANOS
(0 -11) (12-17) (18 -29) (30-59) A MAS
G40 | Epilepsia 37 71 282 236 59 685 14.0%
R51 | Cefalea 8 26 180 320 135 669 | 13.6%
G44 | Otros sindromes de cefalea 31 132 248 82 493 | 10.0%
163 | Infarto cerebral 7 79 186 272 | 5.5%
G51 | Trastornos del nervio facial 1 5 49 144 49 248 | 5.1%
M54 | Dorsalgia 4 38 142 52 236 | 4.8%
S06 | Traumatismo intracraneal 7 48 92 65 212 | 4.3%
G91 | Hidrocéfalo 1 2 26 107 35 171| 3.5%
C71 | Tumor maligno del encéfalo 1 24 82 32 139| 2.8%
Otras enfermedades
167 | cerebrovasculares 1 5 38 81 125| 2.5%
G43 | Migrafa 10 44 59 5 118 | 2.4%
160 | Hemorragia subaracnoidea 12 54 41 107 | 2.2%
Tumor de comportamiento
incierto o desconocido del
encéfalo y del sistema nervioso
D43 | central 10 69 12 91 1.9%
G41 | Estado de mal epiléptico 4 5 21 45 11 86 1.8%
Accidente vascular encefalico
agudo, no especificado como
164 | hemorragico o isquémico 2 29 50 81 1.7%
Secuelas de enfermedad
169 | cerebrovascular 4 27 46 77| 1.6%
B69 | Cisticercosis 1 16 47 11 75| 1.5%
Otras hemorragias
162 | intracraneales no traumaticas 1 2 20 40 63| 1.3%
G50 | Trastornos del nervio trigémino 5 33 18 56| 1.1%
Trastornos de la funcion
H81 | vestibular 2 30 23 55| 1.1%
TODOS LOS DEMAS CASOS 5 33 177 379 256 850 | 17.3%
TOTAL 56 198 1086 2280 1289 4909 100%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 16

Numero de atenciones en emergencia 2012 - 2017

En el cuadro N°16 se observa que desde el afo 2012 las atenciones han ido en
ascenso y un ligero descenso en el afo 2015. Sin embargo, para el afio 2017 las
atenciones llegaron a 4909, el cual tuvo un crecimiento del 5.2% con respecto al afio

2016.

ATENCIONES EN

EL SERVICIO DE 2012 2013 2014 2015
EMERGENCIA

Atenciones

Grafico N211
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3. HOSPITALIZACION

Es la unidad organizada y dirigida adecuadamente para prestar los servicios y
cuidados que precisan los pacientes que requieren ser internados por mas de 24 horas
para diagndstico y/o tratamiento médico o quirurgico.

El Instituto dispone de 166 camas hospitalarias para recibir pacientes con patologias
neurolégicas y neuroquirdrgicas.

Para el area de neurologia cuenta con 122 camas, cirugia 40 camas y la unidad de
cuidados intensivos (neurologia) con 4 camas.

Cuadro N.° 17
Estructura INCN — Camas hospitalarias

Departamentos: Salas de hospitalizacion Neuroldgicas Neuroquirtrgicas Ucl -

NL

Total

Total 122 40 4

166

Dpto. de Neurologia de la Conducta 15
Sala San Luis

Dpto. de Epilepsia y EEG clinica 16
Sala San José

Servicio de Neuropediatria 18
Sala Inmaculada

Dpto. de Enfermedades Transmisibles del 24
SNC
San Vicente

Dpto. Enfermedades Neuro Degenerativas

Sala Santa Ana 24

Sala Jesus Maria 9

Dpto. de Enf. Neurovasculares y 16
Metabdlicas :
Sala La Virgen & Los Angeles

Dpto. Neurocirugia

Sala Corazén de Jesus 12

Sala San Miguel 14

Dpto. de Micro neurocirugia 13
Sala Rosario

Dpto. de Otorrinolaringologia 1
Sala Rosario

Unidad de Cuidados Intensivos - NL 4

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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3.1 Ingresos hospitalarios

En el aflo 2017 se registraron 2136 ingresos y 2535 egresos en las diferentes

salas de hospitalizacion.

Cuadro N.° 18 Distribucidn de ingresos y egresos por sala de hospitalizacion

DPTO./SALAS INGRESO EGRESO
TOTAL 2136 2535

NEUROLOGIA 1444 1599
Dpto de Neurologia de la Conducta 153 184
SAN LUIS
Dpto. de Epilepsia y EEG clinica 222 302
SAN JOSE
Servicio de Neuropediatria 191 221
INMACULADA
Dpto. de Enfermedades Transmisibles 295 327
SAN VICENTE
Dpto. de Enf. Neuro Degenerativas 165 156
SANTA ANA
Dpto. de Enf. Neuro Degenerativas 136 114
JESUS MARIA
Dpto. de Enf. Neurovasculares y Metabdlicas 282 295
LA VIRGEN-LOS ANGELES
CIRUGIA 672 907
Dpto. de Neurocirugia 256 332
SAN MIGUEL
Dpto. de Neurocirugia 247 315
CORAZON DE JESUS
Dpto. de Micro neurocirugia 162 253
SALA ROSARIO
Dpto. de Oto - Neurocirugia 7 7
SALA ROSARIO
Unidad de Cuidados Intensivos (Neurologia) 20 29

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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El servicio de hospitalizacion registr6 2535 egresos, de los cuales el 97% han
resultado de alta médica y solo el 3% fallecido. Asimismo, el mayor numero de
egresos se da en la sala san miguel con 327 egresos, seguido de la sala Corazén de
Jesus con 309 egresos y en tercer lugar la Sala San Vicente con 306 egresos.

La Unidad de Cuidados Intensivos es la que registra mayor numero de fallecidos (24),
ya que este servicio es donde tienen lugar la asistencia especializada sobre los
pacientes mas graves de nuestra Institucidon, en segundo lugar, la sala san Vicente con
21 fallecidos y en tercer lugar la sala el Rosario en la especialidad de micro
neurocirugia con 8 fallecidos.
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FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 20 Ingresos hospitalarios del total de atendidos en consulta
externa

En este cuadro se muestra los ingresos hospitalarios mas relevantes de total
de atendidos en consulta externa.

El departamento de neurocirugia es el que tiene mayor porcentaje de ingresos
en relacién a los atendidos en consulta externa con un 22.2%, seguido del
departamento de trasmisibles con un 17.4% y en tercer lugar el departamento
de epilepsia con un 13.4%.

ATENDIDOS EN
INGRESOS CONSULTA
HOSPITALRIOS EXTERNA %

DEPARTAMENTO DE

NEUROCIRUGIA 503 2261 22.2%
SALA SAN MIGUEL Y C. DE JESUS

DEPARTAMENTO DE ENF.

TRASMISIBLES DEL SNC 295 1700 17.4%
SALA SAN VICENTE

DEPARTAMENTO DE EPILEPSIA

SALA SAN JOSE 222 1659 13.4%

DEPARTAMENTO DE
NEUROVASCULARES 282 2594 10.9%
SALA LA VIRGEN & LOS ANGELES

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 21: Egresos hospitalarios por etapa de vida y género

Del total de egresos hospitalarios (2535), el género femenino as atenciones realizadas
a mujeres representan el 53% y el 47% corresponde a hombres; el grupo etario con
mayores atenciones realizadas es el de 30 a 59 afios (46.4%), seguida de adulto
mayor (26.3%) y en tercer lugar el grupo de 18 a 29 afos con el (22.1%).

AP ) DA A U U OI1A
Nifios (0-11) afios 81 6.1% 47 3.9% 128 5.0%
Adolescentes (12 - 17) afios 55 4.2% 56 4.6% 111 4.4%
Joven (18-29) afos 254 19.3% 201 16.5% 455 17.9%
Adulto (30-59) afios 597 45.3% 542 44.6% 1139 44.9%
Adulto mayor (+ 60) 332 25.2% 370 30.4% 702 27.7%
TOTAL 1319 100.0% 1216 100.0% 2535 100.0%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 22: Morbilidad mas frecuente en egreso hospitalario por etapa

de vida

Las 20 causas de egreso hospitalario mas frecuentes abarcan el 74%% de los casos.
En ese sentido, se observa que de ellos los cinco mas frecuentes son:
En primer lugar, la epilepsia constituyd el diagnéstico mas frecuente con 17.0%,
seguido del Infarto cerebral 9.7%, Cisticercosis con el 6.3%, Tumor del S.N.C. con el
6.0% y en quinto lugar los trastornos de los discos intervertebrales con el 5.7% del

total de casos (2535).

PRIMERAS CAUSAS DE

EGRESO HOSPITALARIO

Epilepsia

Infarto cerebral

Cisticercosis

Tumor de comportamiento incierto
o desconocido del encéfalo y del
sistema nervioso central

Otros trastornos de los discos
intervertebrales

Enfermedad de Parkinson
Hidrocéfalo

Tuberculosis del sistema nervioso
Hemorragia subaracnoidea

Otras malformaciones congénitas
del sistema circulatorio
Hemorragia intraencefalica

Otras enfermedades
cerebrovasculares

Neuritis dptica

Lesiones biomecanicas, no
clasificadas en otra parte
Tuberculosis de otros érganos
Tumor maligno del encéfalo
Traumatismo intracraneal

Otras espondilopatias

Miastenia gravis y otros trastornos
neuromusculares

Tumor de comportamiento incierto

o desconocido de otros sitios y de
los no especificados

TODOS LOS DEMAS CASOS

TOTAL

G40
163
B69

D43

M51

G20
Go1
Al7

160

Q28
161
167

H46

M99

Al8
C71
S06
M48

G70

D48

0A11 12 A17 L 30A59  mas 60
CASOS
; ADULTO
NINO  ADOLESCENTE JOVEN ADULTO ‘P =
86 63 137 125 20 431] 17.0%
4 81 161 246 9.7%
1 4 23 113 19 160| 6.3%
25 90 36 151| 6.0%
31 79 34 144 5.7%
1 3 33 51 88| 3.5%
14 56 16 86 3.4%
1 2 50 6 83| 33%
1 4 32 35 72 2.8%
2 3 28 3 66| 2.6%
8 17 34 59 2.3%
2 25 16 43 1.7%
4 11 23 2 40 1.6%
4 18 15 37 1.5%
7 16 32 1.3%
1 5 17 30| 12%
2 8 20 30 1.2%
1 12 16 29| 11%
2 1 5 10 s 26| 1.0%
2 15 6 23| 0.9%
39 33 108 291 188 659 | 26.0%
128 | 11| 4ss5| 1139  702| 2535/ 100.0%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 23: Indicadores hospitalarios segun departamentos

PROMEDIO DE TASA DE
% DE INTERV. | REND.
DPTO./SALAS PERMANENCIA MORT.
OCUPACION | SUSTIT. | CAMA (DIAS) BRUTA %
TOTAL 70.8 6.6 1.4 16 2.9
Dpto. de Neurologia de la
Conducta
Sala San Luis 74.5 5.8 1.3 15 0.5
Dpto. de Epilepsia y EEG
clinica
Sala San José 61.4 6.5 1.8 11 1.0
Servicio de Neuropediatria
Sala Inmaculada 49.8 15.1 1.0 15 -
Dpto. de Enfermedades
Transmisibles
Sala San Vicente 77.6 6.2 1.1 23 6.4
Dpto. de Enf. Neuro
Degenerativas
Sala Santa Ana 42.7 27.9 0.6 12 -
Dpto. de Enf. Neuro
Degenerativas
Sala Jesus Maria 61.8 11.3 1.0 16 1.8
Dpto. de Enf.
Neurovasculares y
Metabdlicas
Sala La Virgen & Los
Angeles 83.0 3.2 1.6 14 1.0
Dpto. de Neurocirugia
Sala San Miguel 88.6 1.5 24 12 1.5
Dpto. de Neurocirugia
Sala Corazén de Jesus 89.8 1.6 2.0 16 1.9
Dpto. de Micro neurocirugia
Sala Rosario 91.8 1.5 1.7 22 3.2
Dpto. de Oto Neurocirugia
Sala Rosario 14.7 21.6 1.0 5 -
Unidad de Cuidados
Intensivos (Neurelogiajstica 93.1 3.5 0.6 16 82.8

e PORCENTAJE DE OCUPACION DE CAMAS: nos permite medir el grado de utilizacion
de camas en un periodo determinado; es decir estable la relacion de pacientes que
ingresan y la capacidad real de las camas en la sala. Para este ano 2017, el grado de
ocupacion fue de 70.8%, lo que indica que se cuenta con disponibilidad hospitalaria.

o INTERVALO DE SUSTICION DE CAMAS: mide el tiempo que permanece una cama
desocupada entre el egreso de un paciente y el ingreso de otro a la misma cama. El
intervalo de sustitucion de camas fue de 6.6 dias; teniendo el mayor en la sala Santa
Ana con 27.9 dias y la sala con menor dias fue la sala San Miguel y Sala Rosario (micro

neurocirugia) con 1.5 dias.

o RENDIMIENTO CAMA: Permite medir el numero de egresos hospitalarios por cada
cama hospitalaria disponible en un periodo determinado. Se le conoce también como

Memoria Institucional 2017 - INCN
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indice de rotacion. La cama hospitalaria sera mas utilizada en el periodo medido si hay
una mayor demanda efectiva. Este indicador es influenciado por el Promedio de
Permanencia y el Intervalo de Sustitucion.

PROMEDIO DE PERMANENCIA: establece el promedio de dias de asistencia que
recibe cada paciente hospitalizado en un periodo de tiempo. En el afio 2017, se observa
que en promedio el periodo de permanencia del paciente hospitalizado es de 16 dias.
Siendo, la sala San Vicente el que cuenta con mayor promedio de permanencia (23
dias) y el menor el servicio de Oto neurocirugia con 5 dias.

e TASA DE MORTALIDAD HOSPITALARIA: es la proporcion de fallecidos en el

Instituto respecto al total de egresos durante el mismo periodo dado, sin
considerar si las muertes ocurrieron antes o después de las 48 horas de
ingresado el paciente. En el afio 2017, la tasa de mortalidad fue de 2.9%,
evidenciandose un mayor porcentaje en la UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVOS
con 82.8%, seguido por la Sala San Vicente 6.4% y en tercer lugar la sala el
Rosario en la especialidad de micro neurocirugia con el 3.2%. Asimismo, la sala
con menor tasa de mortalidad es la sala San Luis 0.5% y las que no registraron
defuncion fueron la sala inmaculada, sala Santa Ana y la especialidad de neuro
otorrino.

Memoria Institucional 2017 - INCN
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Cuadro N° 24
Numero de egresos hospitalarios 2012 - 2017

En estos ultimos seis afios observamos que los egresos hospitalarios se mantienen en
un promedio anual de 2479, los incrementos y bajas de un afio a otro no son tan
significativos ya que la institucion cuenta con 166 camas.

Para el ano 2017 los egresos llegaron a 2535, el cual muestra una disminucién del
1.5% con respecto al afio 2016.

% VAR

SALAS DE HOSPITALIZACION 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016-
2017

Dpto. de Neurologia de la Conducta
Sala San Luis 176 147 195 197 186 184 -1.1%
Dpto. de Epilepsia y EEG clinica
Sala San José 224 213 230 279 308 302 -1.9%
Servicio de Neuropediatria
Sala Inmaculada 216 221 284 195 204 221 8.3%
Dpto. de Enfermedades Transmisibles
Sala San Vicente 359 292 265 292 299 327 9.4%
Dpto. de Enf. Neuro Degenerativas
Sala Santa Ana 177 197 164 166 189 156 -17.5%
Dpto. de Enf. Neuro Degenerativas
Sala Jesus Maria 106 101 114 100 118 114 -3.4%
Dpto. de Enf. Neurovasculares vy
Metabdlicas
LA VIRGEN-LOS ANGELES 331 255 293 227 291 295 1.4%
Dpto. de Neurocirugia
Sala San Miguel 310 335 324 343 305 332 8.9%
Dpto. de Neurocirugia
Sala Corazén de Jesus 309 343 339 355 335 315 -6.0%
Dpto. de Micro neurocirugia
Sala Rosario 213 197 188 256 294 253 -13.9%
Dpto. de Oto Neurocirugia
Sala Rosario 18 15 10 11 4 7 75.0%
Unidad de Cuidados Intensivos
(Neurologia) 43 85 33 25 40 29 -27.5%
TOTAL 2482 2401 2439 2446 2573 2535 -1.5%
Grafico N218
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4. CIRUGIA

El Centro Neuroquirurgico es la Unidad Operativa compleja, donde convergen las
acciones Neuroquirurgicas de alta complejidad.

Reune en un érea fisica, todos los elementos humanos y materiales necesarios para
desarrollar la actividad quirargica y la recuperacion anestésica en forma eficaz,
eficiente y en condiciones de maxima seguridad relacionado con la bio seguridad y las
infecciones.

Neurocirugia es otra especialidad a la que el INCN dedica sus actividades y lo hace
orientadas ala investigacién, docencia yatencion de enfermedades tales
como: cirugias de epilepsia, Parkinson, tumores cerebrales, aneurismas,
malformaciones vasculares, abscesos cerebrales, hernias discales, traumatismos
vertebrales, tumores de columna y médula, mastoidectomias, timpanoplastia, entre
otras. De acuerdo alas areas de abordaje y las técnicas quirurgicas aplicadas, esta
disciplina es vista en el INCN en tres subespecialidades: Neurocirugia propiamente
dicha, Micro neurocirugia y Oto neurocirugia

EQUIPO DE TRABAJO DEL CENTRO NEUROQUIRURGICO
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Cuadro N° 25 Numero de cirugias realizadas por especialidad
En el afio 2017 se efectuaron 919 cirugias de alta complejidad, y en promedio se
realizaron 76 cirugias mensuales, de las cuales el 95% fueron cirugias mayores y solo
el 5% fueron cirugias menores.
Las cirugias realizadas en el servicio de Micro neurocirugia representan el 28.1%,
Neurocirugia representa el 71.1% y Otorrinolaringologia el 0.9% del total de cirugias
realizadas en el afio.

SERVICIOS TOTAL %
MICRONUEROCIRUGIA 258 28.1%
NEUROCIRUGIA 653 71.1%
OTO NEUROCIRUGIA 8 0.9%
TOTAL 919 100%

Grafico N219
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FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 26 Numero de cirugias realizadas por etapa de vida

La mayor demanda de intervenciones por etapa de vida, se observa en el grupo de
adulto (30-59 anos) con 520 intervenciones, seguida de adulto mayor con 224

SERVICIOS/ETAPA DE NINOS | ADOLESCENTE | JOVEN A ADULTO | ADULTOMAYOR

VIDA (0-11) (12-17) (18-29) = (30-59) + 60A TOTAL
MICRONEUROCIRUGIA 3 43 152 60 258
NEUROCIRUGIA 1 8 117 364 163 653
OTORRINOLARINGOLOGIA 1 2 4 1 8
TOTAL 2 11 162 520 224 919

intervenciones.

Grafico N220
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FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°27: Indicadores del Centro Neuroquirurgico
En el siguiente cuadro observamos los resultados de indicadores del Centro
neuroquirdrgico:
¢ Rendimiento de sala de operaciones: el rendimiento mensual de sala de
operaciones fue de 38 cirugias por cada sala, cabe mencionar que el CNQ
cuenta con dos salas de operaciones.
o El porcentaje anual de operaciones suspendidas fue de 1.3% del total de
cirugias programadas (826).
e EIl porcentaje anual de cirugias por emergencia fue de 12.8% del total de
cirugias ejecutadas (919).
e El porcentaje anual de horas quirirgicas efectivas fue del 97.5% del total de
numero de horas programadas (2920).
e La tasa de mortalidad del centro neuroquirurgico fue de 0.8%. del total de
cirugias ejecutadas (919).
e La tasa anual de pacientes reintervenidos fue de 4.5% del total de cirugias
ejecutadas (919).

INDICADORES DEL CENTRO

NEUROQUIRURGICO ENE | FEB | MAR | ABR | MAY | JUN | JUL | AGO | SEP | OCT | NOV | DIC VALOR

ANUAL

RENDIMIENTO DE SALA DE
OPERACIONES (MENSUAL) 37.0 | 42.0 | 415 | 385|445 | 425 | 34.0 | 33.5 | 40.0 | 35.0 | 38.0 | 33.0 38.3
RENDIMIENTO DE SALA DE
OPERACIONES (DIARIO) 1.2 15 | 13 |13 | 14 | 14 | 11 1.1 1.3 11 ] 13 1.1 1.3
PORCENTAJE DE
OPERACIONES SUSPENDIDAS 1.7 14 | 41 | 55 | 00 | 49 | 63 | 3.2 1.4 - 1.4 6.5 3.0
PORCENTAJE DE
INTERVENCIONES
QUIRURGICAS DE EMERGENCIA | 216 | 16.7 | 145|104 | 135 | 94 | 118 | 9.0 | 125 | 114 | 105 | 121 12.8
PORCENTAJE DE HORAS
QUIRURGICAS EFECTIVAS 98.7 | 97.2 | 99.7 | 99.1 | 96.6 | 99.4 | 99.6 | 87.1 | 103.4 | 100 | 95 94 97.5
TASA DE MORTALIDAD DE

CENTRO NEUROQUIRURGICO
(POST OPERATORIA) - 1.2 - 1.3 - 12 | 156 - 25 1.4 - - 0.8
TASA DE PACIENTES
REINTERVENIDOS 54 | 83 | 72 | 39 | 34 |24 |15 | 6.0 25 43 | 53 3.0 4.5

Grafico N221
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FUENTE: oficina de estadistica e informética
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Cuadro N°28: Cirugias mas frecuentes realizadas en el Centro
Neuroquirurgico

En este cuadro observamos que entre las tres primeras causas de cirugia son:
Laminectomia con liberacién de cordén espinal-lumbar con el 8%, seguida de
Embolizacion terapéutica transcatéter, por cualquier método, supervision e
interpretacion radiologica con el 7%, y en tercer lugar la Cirugia del aneurisma,
malformacion a-v, o fistula cavernosa por embolizacién intracraneal con el 6%
perteneciendo a la resoluciéon de estas cirugias en instrucciones del lll nivel.

®

. . ADULTO
ORDEN D':i:g'z':g:‘:ﬁgkclﬂ“ '(\‘()'Nﬁj ADOLESCENTE (ingE;l) ADULTO MAYOR+ | TOTAL
: (12-17) (30-59) 60 ANOS

%

Laminectomia con liberacién de
cordon espinal, lumbar 9 30 33 72

8%

Embolizacion terapéutica
transcatéter, por cualquier
método, supervisidn e

2 interpretacion radioldgica 2 22 33 5 62

7%

Cirugia del aneurisma,
malformacion a-v, o fistula
cavernosa por embolizaciéon
3 intracraneal 5 26 22 53

6%

Disectomia c¢/descompresion de
medula espinal y/o raiz nerviosa
incluyendo osteofitectomia, un
solo segmento, toracico, cada

4 espacio intervertebral adicional 1 14 25 11 51

6%

5 Ventriculo-peritoneal-pleural 6 33 8 47

5%

Para excision de foco
6 epileptégeno 1 14 13 1 29

3%

Laminectomia para
descompresion de medula
espinal y/o cauda equina
s/facetectomia, foraminotomia o
disectomia mayor de 2

7 segmentos vertebrales toracica 1 14 13 28

3%

Combinado con craniectomia de
8 la fosa media o posterior 3 21 4 28

3%

Biopsia estereotdctica de
9 lesiones intracraneales 7 14 7 28

3%

Creacion de shunt lumbar-
subaracnoideo-peritoneal, -
pleural u otro incluyendo
10 laminectomia 5 15 8 28

3%

54%

OTRAS CIRUGIAS 1 8 76 296 112 493
Total 2 11 162 520 224 919

100%

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N°29: Procedimientos realizados en el Centro Neuroquirurgico

En el presente cuadro observamos que en dicho servicio se encuentra el
ambiente de terapia endovascular realizando un promedio de 14
Panangiografia mensuales.

PROCEDIMIENTOS ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SET OCT NOV DIC PROMEDIO TOTAL

PANANGIOGRAFIA
CEREBRAL

PUNCION LUMBAR 1 2 1 1 4

TOTAL 7 10 15 13 13 18 10 14 14 12 17 17- 170

FUENTE: oficina de estadistica e informatica
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Cuadro N° 30 Numero de cirugias realizadas 2012 — 2017

Para el ano 2017 las cirugias llegaron a 919 intervenciones, el cual muestra un
incremento del 5.6% con respecto al ano 2016.

CIRUGIAS % VAR
REALIZADAS 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2016-2017
Micro neurocirugia 141 160 143 167 198 258 30.3%
Neurocirugia 633 705 700 756 667 653 -2.1%
Otorrinolaringologia 2 7 27 26 5 8 60.0%
Odontologia 0 0 1 0 0 0 -
TOTAL 776 872 871 949 870 919 5.6%

Grafico N222

CIRUGIAS REALIZADAS
2012 - 2017

949
872 871
| I I

2012 2013 2014 2015

FUENTE: oficina de estadistica e informatica

®
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5. EXAMENES DE APOYO AL DIAGNOSTICO

Cuadro N.° 31 Numero procedimientos médicos y otros servicios

®

2012 - 2017
‘ EXAMENES APOYO AL DIAGNOSTICO 2012 2013 2014 2015 2016 2017

LABORATORIO CLINICO Y BACTERIOLOGICO 134314 | 114235 176354 | 280497 | 302513 | 184027
EXAMENES BIOQUIMICOS 77873 66006 88798 137211 147740 88681
EXAMENES HEMATOLOGICOS 43502 34601 49096 88320 100144 65538
EXAMENES BACTERIOLOGICOS 4822 4792 7463 7795 8527 7274
EXAMENES INMUNO SEROLOGICOS 7635 8276 30322 44190 43041 21178
EXAMENES EN LIQUIDO CEFALO RAQUIDEO 0 0 0 1668 1886 958
EXAMENES PARASITOLOGICOS 482 560 675 1313 1175 398
LABORATORIO DE CISTICERCOSIS 2181 1985 1950 2014 2015 1940
Wester Blott (cisticercosis) 1954 1644 1636 1601 1541 1523
Wester Blott (hidatidosis) 227 341 314 413 474 417
LABORATORIO DE NEUROGENETICA 177 414 267 488 407 172
Genotipificacion CAG (81479.01) 11
Mutacion 904-906 del GAG en el gen TORSINA 1A 1
Genotipificacion CTG (81479.04) 5
Analisis de ADN 177 414 267 488 407 155
LABORATORIO DE PATOLOGIA 1065 1177 962 1118 1293 1013
Biopsia 493 571 516 543 516 552
Ampliacion de biopsia 0 0 4 1 1 0
LCR 104 66 78 50 74 81
Inmunohistoquimica 386 446 308 429 616 317
Histoquimica 53 59 43 69 57 34
Improntas 29 35 13 26 29 29
DIAGNOSTICO POR IMAGENES 13826 8600 15793 21197 30520 27809
Tomografia 8748 6172 7653 7181 11215 9604
Rayos X 5069 2428 3754 5877 9167 5932
Resonancia Magnética 0 0 4386 8139 10138 12273
Ecografia 9 0 0 0 0 0
DIRECCION DE NEUROCIRUGIA 165 19 63 160 220 170
Panangiografia 109 8 32 108 172 164
Embolizacién 48 8 15 36 35 0
Oto microscopia 8 3 16 5 4 0
Puncién lumbar 0 0 0 7 8 4
Colocacion de catéter raquideo 0 0 0 1 0 0
Marcado de zona de craneotomia guiado pro

esterotaxia 0 0 0 1 0 0
Intubacioén orotraqueal 0 0 0 0 1 0
Video Laringoscopia 0 0 0 1 0 0
Bloqueo paravertebral 0 0 0 1 0 0
Angiografia espinal 0 0 0 0 0 2
DPTO. ESPECIALIDADES MEDICAS 3931 3584 3742 5826 4998 4307
Electrocardiograma 1662 1578 1830 2313 2393 1981
Ecocardiograma 337 212 260 193 240 227
Eco carotideo 219 180 244 145 203 190
Test de Glucosa 1588 1465 1134 2861 1902 1621
Til-ttes 18 12 20 32 23 17
Holter de 24 horas 107 121 212 220 230 249
Hipotensién Ortostatica 0 7 10 20 5 19
Eco Transesofagico 0 9 32 42 2 3
DPTO. ENFERMEDADES NEUROVASCULARES Y

METABOLICAS 41 335 920 1227 1127 1251
Doppler Carotideo 5 91 291 389 365 387
Doppler Transcraneal 33 173 318 412 380 447
Doppler Vertebro Basilar 0 58 306 401 375 403
Doppler de Microburbujas 3 5 0 6 3 8
Monitoreo Vasoespasmo 0 8 5 19 4 6
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EXAMENES APOYO AL DIAGNOSTICO 2013 2014
DPTO. DE NEUROFISIOLOGIA 7723 7976 7757 8908 10127 6888
Electromiografia de aguja, cada extremidad, con areas
para espinales relacionadas, cuando se realice,
ejecutado con conduccion, amplitud y estudio de
latencia/velocidad nerviosa; completo, cinco o0 mas
musculos estudiados, inervados por 3 0 mas nervios o
4 0 mas niveles espinales (registrar separadamente
ademas del cédigo para el procedimiento primario) 3887 3972 4114 5023 5562 3828
Potenciales evocados auditivos completos para la
audiometria de respuestas evocadas y/o pruebas del
sistema nervioso central 986 1249 897 915 738 378
PEV: Pruebas del sistema nervioso central mediante
potenciales evocados visuales (VEP), tablero
cuadriculado o destello 294 171 331 328 477 254
Electroencefalograma 2487 2485 2219 2381 2782 2063
Video-Electroencefalograma 0 0 131 261 565 322
Polisomnografia 68 95 63 0 2 43
Potenciales Somato Sensoriales 1 4 2 0 1 0
DPTO. DE EPILEPSIA'Y EEG CLINICA 1005 740 1016 959 1177 1074
Electroencefalograma 751 241 642 811 1006 899
Video-Electroencefalograma 254 499 374 148 171 175
SERVICIO DE NEUROPEDIATRIA 813 830 914 967 782 779
Electroencefalograma 792 804 890 905 737 744
Video-Electroencefalograma 21 26 24 62 45 28
Puncién Lumbar 0 0 0 0 0 7
DPTO. DE ENFERMEDADES
NEURODEGENERATIVAS 77 88 113 177 171 141
Toxina Botulinica 77 88 113 177 171 135
Puncién Lumbar 0 0 0 0 0 6
DPTO. DE OTORRINOLARINGOLOGIA 2155 2402 2468 1227 2761 2478
Audiometria Tonal-Vocal 1346 1411 1467 498 1516 1574
Pruebas laberinticas 280 267 251 311 431 397
Lavado de Oido 326 459 257 248 253 210
Reduccion x HPN 2 0 0 10 0 0
Timpanometria 124 195 430 128 447 219
Reflejo acustico reglutamiento teec decay (sisi) 45 46 62 32 108 72
Traqueostomia o cambio de tubo 32 22 0 0 0 0
Colocacioén de tubo de ventilacién (oido) 0 1 0 0 0 0
Cauterizacioén 0 1 1 0 6 6
DEPARTAMENTO DE NEUROOFTALMOLOGIA 2462 2575 2644 3114 2587 2276
Refraccion 1822 1898 2043 2297 2169 1859
Perimetria computarizada 483 546 454 676 296 285
Ecografia Ocular 157 131 147 141 122 132
Departamento de Enfermedades Trasmisibles:
Puncién Lumbar 108

OTROS SERVICIOS

PROGRAMA DE TUBERCULOSIS
PPD 255 255 197 - - -
Procedimientos Odontologicos 4055 5891 5351 6096 4772 4929
Terapias Fisica (Sesiones) 24311 23679 24315 25551 31284 22960
Terapia de Neuro motricidad 2486 2410 1664 2232 2997 1935
Terapia Ocupacional 0 527 3872 3199 7193 6963
Terapia de Lenguaje 8662 8337 7480 8769 11955 11190
Evaluacion Neuropsicologica 9229 6454 7408 8200 9263 10471
Procedimientos de UCI 1291 2328 2255
Procedimientos de Emergencia 2496 3910 4294
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MUSEO DEL CEREBRO

El Museo del Cerebro del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas guarda una
valiosa coleccion de cortes de cerebros reales con fines de investigacion y educacion
en la prevencion de enfermedades neurolégicas. La coleccidon expuesta esta
compuesta por mas de 3 mil piezas que muestra diversas patologias neuroldgicas.
Quedando el resto de la coleccion clasificada y diagnosticada, lista para ser utilizada
en trabajos de investigacion nacionales e internacionales.

El Museo del Cerebro cuenta con dos importantes ambientes:

¢ Neuroanatomia Malformaciones congénitas
o Patologias del sistema nervioso.

También se puede apreciar un panel de fotografias de la microscopia de las
enfermedades neurolédgicas, imagenes tomograficas, de resonancia magnética y
angiografias de diferentes patologias neuroldgicas. Asi también cuenta con una
coleccion de cerebros de animales, para un ejercicio de anatomia comparada.

En el afio 2017 se recibié 11,239 visitantes entre escolares, universitarios y publico en
general.

837 478 417 696 1800 1530 1361 1007 1005 851 932 325 11239
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EQUIPO DE TRABAJO DEL CENTRO DE INVESTIGACION BASICA DE
NEUROGENETICA - CIBN

PROGRAMA DE ATENCION ESPECIALIZADA PARA ENFERMEDADES
NEUROGENETICA EN CANETE 2017

ACTIVIDADES EXTRAMURALES Y COMPLEMENTARIAS

1. Programa de atencidon especializada para persona afectadas con Enfermedad de
Huntington y otras enfermedades neurogenética en el valle de Cafiete.

e Se realizaron cuatro intervenciones del Programa Anual de Atencion
Especializada para personas con Enfermedad de Huntington y ofras
enfermedades neurogenéticas en la provincia de Cafiete.

e Se realizaron 253 atenciones especializadas de neurogenética, neurologia y
otras especialidades médicas en el C.S. Nuevo Imperial y los distritos de
Lunahuana, Nuevo Imperial y San Vicente de Cariete.

e Se realizé una actividad informativa por el dia mundial de las enfermedades
huérfanas o rara con el personal de salud y familiares en febrero del 2017.

INTERVENCIONES EN CANETE
ATENCIONES | ! I Y
MAR MAY SET DIC TOTAL
10-11 26-27 12 12
NEUROGENETICAS 30 30 Be 28 120
NEUROLOGICAS 26 43 E% B% 133
TOTAL DE ATENCIONES 253

2. Reunidon de orientacion para personas y familiares con enfermedades
neurogenética

e Se realizaron cinco reuniones de orientacion para personas y familiares con
enfermedades neurogenéticas atendidas en el CIBN.
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e Se contd con la asistencia de 67 personas, ademas del apoyo de los
profesionales de los departamentos de Rehabilitacién y Nutricion del INCN, asi
como del Consejo Nacional para la integracion de la Persona con Discapacidad
para los temas desarrollados en las reuniones.

RESUMEN DE REUNIONES DE FAMILIAS
REUNION
FECHA CONTENIDO ASISTENTES
1. Palabras de Bienvenida de la Directora
| General o su representante. . .
MAR 2. Introduccibn a las enfermedades MC P"af Mazzetfu Soller
4 neurogenéticas, "Hablar de los mitos" MC Mario Comnejo Olivas
3. Informacién sobre las pruebas genéticas
y asesoramiento genético
il 1. Calidad de vida en las personas con
MAY enfermedades neurogenéticas. MC Mario Cornejo Olivas
6 2. Nutricion en las enfermedades neuro | MC Rocioé Tinco Orihuela
genéticas
i 1. Saluq . mental en enfermedades MC Maryenela lllanes
JUL neurogeqetlcas b Manrique
7 2. Terapia de rehabilitacion en personas Lic. Gloria V
> ic. Gloria Vargas
con enfermedades neurogenéticas
v 1. Terapia ocupacional en enfermedades | Lic. Fabricio Andrade Gatica
SET neurogenéticas. MC Ruth Aranibar Rivero
16 2. Informacion sobre certificado de|Lic. Ghandira Castro
discapacidad. (CONADIS)
1. Uso medicinal de los derivados del| MC Maryenela lllanes
v Cannabis en enfermedades | Manrique
DIC Neurogenéticas. MC Mario Cornejo Olivas
16 Lic. Martha Palomino Gémez
2. Taller de autocuidado Lic. Rossana Horna Mimbela

Calango

g e oy,

San htuni:\

h‘lm

San Liig

(95 Pl !mﬂ"'hs
W()y 666&
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ESTADOS FINANCIEROS
AL 31 DE DICIEMBRE DEL 2017

. INTRODUCCION

Una Institucién necesita tener informacién financiera actualizada para tomar
decisiones correspondientes sobre sus operaciones. La informacion financiera
de una entidad publica se encuentra registrada en las cuentas del mayor, sin
embargo las transacciones que ocurren durante el periodo fiscal alteran los
saldos de estas cuentas. Los cambios deben reportarse periddicamente en los

Estados Financieros.

La informacién financiera cumple un rol muy importante al producir datos

indispensables para la administracion y el desarrollo del sistema econémico.

La Contabilidad es una disciplina del conocimiento humano que permite preparar
informacion de caracter general sobre la entidad econdmica. Esta informacién es
mostrada por los Estados Financieros. La expresion “Estados Financieros”
comprende: Balance General, Estado de Gestién, Estado de Flujos de Efectivo y

Estado de Cambio en el Patrimonio Neto.

Las caracteristicas fundamentales que debe tener la informacién financiera son

utilidad y confiabilidad.

La utilidad, como caracteristicas de la informacién financiera es la cualidad de
adecuar ésta al proposito de los usuarios, entre los que se encuentran los
trabajadores, los proveedores, los acreedores, el gobierno y en general la

sociedad.

La confiabilidad de los Estados Financieros refleja la veracidad de lo que sucede

en una entidad.
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BASE LEGAL

e Ley N° 28112, Ley Marco de la Administracion Financiera del Sector
Publico.

e Ley N° 28708, Ley General del Sistema Nacional de Contabilidad,
modificada por la Ley N° 29537.

e Resoluciéon de Contaduria N° 067-97-EF/93.01, que aprueba el Compendio
de Normatividad Contable.

e Resolucidon del CNC N° 010-97-EF/93.01, que aprueba el Plan contable
Gubernamental.

e NICSP-06 Estados Financieros consolidados y Tratamiento Contable de
las entidades controladas, no oficializada por el 6rgano rector normativo de
contabilidad.

e Resolucion Directoral N° 017-2007 - EF/93.01 que aprueba la Directiva
N° 006-2007-EF/-93.01 “Cierre Contable y Presentacién de Informacion”
que deben cumplir las Entidades Publicas a la Contaduria Publica de la
Nacién para la elaboracion de la Cuenta General de la Republica.

MEDIOS PARA LA PRESENTACION DE LA INFORMACION
CONTABLE

La Unidad Ejecutora 123 Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas ha
presentado al cierre del Ejercicio Fiscal 2017 la informacion sobre las
transferencias financieras y reportes de las operaciones reciprocas, presentadas
por las entidades y empresas del Sector Publico, el cual se efectud a través de
los formatos pre establecidos en los medios informaticos a través del Sistema
Integrado de Administracion Financiera del sector Publico ( SIAF — SP ) logrando
reportes de estados financieros: Balance General, Estado de Gestién, Estado de
Cambio en el Patrimonio Neto y Flujo de Efectivo, los cuales se presentan en

valores historicos al cierre del Ejercicio 2017.
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COMENTARIO

El presente documento tiene por finalidad contribuir al analisis de los Estados
Financieros culminadas al 31 de Diciembre del 2017 del Instituto Nacional de
Ciencias Neurologicas, los cuales permiten destacar los principales rubros del
Balance General y del Estado de Gestion en aplicacion a las disposiciones

legales vigentes.

La evaluacién Financiera y Econdmica es muy importante, porque nos muestra a
la fecha la estructura patrimonial del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas,
que estd constituida por su Activo, Pasivo y Patrimonio. Asimismo permite
obtener la informacion técnica del comportamiento y resultados de las
operaciones realizadas durante el ejercicio 2017 para que la gestion pueda

tomar decisiones.

Los Estados nos muestran los cambios o variaciones de los diversos rubros que
lo conforman, variaciones que permitiran a los Directores de la entidad adoptar
medidas para optimizar sus recursos dando normas y reglamentar sus politicas

administrativas.

ESTRUCTURA Y CONTENIDO DEL BALANCE GENERAL

ANALISIS Y CONTENIDO DEL ACTIVO

Al 31 de Diciembre del 2017, el total del Activo del Instituto Nacional de Ciencias
Neurolégicas, asciende a S/. 119, 636,674.80 desagregados en Activo Corriente
S/. 11, 378,854.32 y Activo No Corriente S/.108,257,820.48, que representan el
7.55 % y 92.45 % respectivamente

A.- ACTIVO CORRIENTE
Los Montos mas significativos del Activo Corriente corresponde al concepto de
Efectivo y Equivalente de Efectivo S/. 1,1241031.51.
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EFECTIVO Y EQUIVALENTE DE EFECTIVO

El rubro Efectivo y Equivalente de Efectivos esta incluido el saldo de Caja M/N
por S/. 55954.60, Fondos de Caja Chica por S/. 6,668.20 Recursos
Directamente Recaudados por S/. 1,1241031.51, Transferencias por
S/.1,108,943.65, Donaciones por S/. 48,175.67 y Recursos Directamente
Recaudado - CUT S/. 89,466.19, Endeudamiento Interno CUT Por S/.
279,196.00; que representan el 1.67 % del total del Activo.

CUENTAS POR COBRAR

En el rubro Cuentas por Cobrar representa las prestaciones de servicios, menos
la Estimacion de Cuentas de Cobranza Dudosa, representa una disminuciéon de
0.10%, por S/. 2,135.72 del total Activo ya que no hemos tenido facturas
pendientes de cobro al SIS, empresas aseguradoras que estan provisionadas

como cobranza dudosa.

OTRAS CUENTAS POR COBRAR
En el rubro otras Cuentas por Cobrar representa el 0.03 % del total del Activo,
son facturas a ESSALUD por pasantia y pago en exceso pendiente de cobro a

los trabajadores Activos, segun D.U. N° 037-94 y crédito fiscal del |.G.V.

INVENTARIOS

En el rubro Inventarios incluye el saldo fisico de los bienes fungibles o de
consumo existentes en el almacén al 31/12/2017 por la suma de S/. 5,
406,022.17 representa el 4.35 % del total de Activo.

B.- ACTIVO NO CORRIENTE
En el Activo No Corriente el monto mas significativo corresponde al concepto de
Propiedad, Planta y Equipo S/. 107, 463,378.07.

PROPIEDAD, PLANTA Y EQUIPO

En el rubro que corresponde a Propiedad, Planta y Equipo es de S/
107,463,378.07; valor total considerando la depreciacibn acumulada, son
ingresos en el presente ejercicio Equipos médicos: equipo de anestesia,
oximetro de pulso, aspiradora de secrecién, camilla p/resonancia, grupo

electrégeno, etc.; y los ajustes de reevaluacién del terreno y edificios.
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- OTRAS CUENTAS DEL ACTIVO

En el rubro Otras Cuentas del Activo su importe de S/. 794,442 .41 corresponde a

las Inversiones Intangibles de la Institucion Valor Total considerando la
amortizacién acumulada, deduciendo los gastos por elaboracion del expediente

técnico; que han sido reclasificados a la cuenta propiedad, planta y equipo.

ANALISIS Y CONTENIDO DEL PASIVO Y PATRIMONIO NETO

Al 31 de Diciembre del 2017, el total del Pasivo y Patrimonio Neto del Instituto
Nacional de Ciencias Neuroldgicas asciende a S/. 119, 636,674.80 desagregado
en Pasivo Corriente S/. 7, 552,266.46, Pasivo No Corriente S/. 24, 308,455.39 y
Patrimonio S/. 87, 775,952.95, que presentan el 6.34 %, 20.32 % y 73.34 %

respectivamente.

ANALISIS Y CONTENIDO DEL PASIVO

A.- PASIVO CORRIENTE

Los montos mas significativos del Pasivo Corriente corresponde a los conceptos
de Cuentas por Pagar Proveedores S/. 4, 429,776.51 que son Bienes y
Servicios pendientes por pagar representan el 3.19, otro concepto relevante es
Cuentas por Pagar a proveedores S/. 2, 112,205.37, que son las obligaciones
por pagar de planillas y Demandas Judiciales debidamente conciliadas con la
Procuraduria del MINSA representado por el 2.29 %; el concepto de
Remuneraciones y Beneficios Sociales por S/. 933,129.52 representando el 0.81
%, finalmente Impuestos Contribuciones y Otros por S/. 77,155.06 en relacion al

pasivo corriente.

B.- PASIVO NO CORRIENTE

Los montos correspondientes al Pasivo No Corriente, se refleja en los Beneficios
Sociales, Obligaciones Provisionales y Provisiones Contingencias, por S/. 24,
308,455.39 representando el 20.32 %.
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ANALISIS Y CONTENIDO DEL PATRIMONIO

El Patrimonio Neto del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas asciende a
S/. 87,775,952.95 y esta conformado por la Hacienda Nacional cuyo importe es
de S/. 87, 102,229.99 y los Resultados Acumulados es S/. 673,722.96.

ANALISIS Y CONTENIDO DEL ESTADO DE GESTION

En el estado de Gestion el Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas muestra

como resultado del Ejercicio un Superavit de S/. 673,722.96.

A.- INGRESOS

Los Ingresos estan representados por las partidas:

Ingresos No tributarios S/. 4, 404,167.86, Traspasos y Remesas Recibidas S/.
38, 172,456.70 y Donaciones y Transferencias Recibidas S/. 9, 452,846.66;
dentro de los otros ingresos tenemos las  partidas Otros Ingresos S/. 3,
446,163.65 Ingresos Financieros por S/. 3,426.36.

B.- GASTOS

Los Gastos estan representados por las partidas:

Gastos en Bienes y Servicios S/. — 19, 246,126.80, Gastos de Personal S/. — 25,
682,554.58; Gastos por Pens., Prest., y Asist, Social S/. — 5, 435,145.96;
Donaciones y Transferencias Otorgadas S/. —2,644.45 y Estimaciones y
Provisiones del Ejercicio S/. — 2, 789,183.85; en otros Gastos tenemos S/. —
(427,523.11).

C.-COSTOS
En Costos estan representados por S/. —1,222,159.52, que representa el 1.94 %

en relacion al ingreso.
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ESTRUCTURA Y EVOLUCION DEL BALANCE GENERAL
AL 31/12/2017 - EXPLICACION NARRATIVA

A.- ACTIVO CORRIENTE

- EFECTIVO Y EQUIVALENTE DE EFECTIVO
En el cuadro comparativo del Ao 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos del Efectivo y Equivalente de Efectivo corresponde al concepto de
Recursos Directamente Recaudados S/. 1,1241031.51.

- CUENTAS POR COBRAR
En el cuadro comparativo del Afo 2017 se pudo apreciar una disminucién por
S/. 2,135.72, ya que no hemos tenido facturas pendientes de cobro al SIS,

empresas aseguradoras que estan provisionadas como cobranza dudosa

- OTRAS CUENTAS POR COBRAR
En el cuadro comparativo del Afno 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Otras Cuentas por Cobrar corresponde al concepto de Servicios
S/. 1,508.300.37.

- INVENTARIOS
En el cuadro comparativo del Ao 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Inventarios corresponde al concepto de Materiales, Insumos,
Instrumental y Accesorios Médicos, Quirargicos, Odontolégicos S/. 1,
865,526.15.

B.- ACTIVO NO CORRIENTE

- PROPIEDAD, PLANTA Y EQUIPO
En el cuadro comparativo del Ao 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Propiedad, Planta y Equipo corresponde al concepto de
Terrenos Urbanos S/. 55, 389,613.41.
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OTRAS CUENTAS DEL ACTIVO

En el cuadro comparativo del Afno 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Otras cuentas del Activo corresponde al concepto de Software
S/. 652,052.59.

C.- PASIVO CORRIENTE

CUENTAS POR PAGAR

En el cuadro comparativo del Ao 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Cuentas por Pagar corresponde al concepto de Cuentas por
Pagar proveedores S/. 4, 429,776.51.

D.- PASIVO NO CORRIENTE

BENEFICIOS SOCIALES:

En el cuadro comparativo del Afio 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Beneficios Sociales corresponde al concepto de Obligaciones
Previsionales S/. 23,890,445.09.

E.- PATRIMONIO

HACIENDA NACIONAL ADICIONAL
En el cuadro comparativo 2017 se puede observar S/. 87, 102,229.99 por la

capitalizacion de Resultados en el afo 2017.

RESULTADOS ACUMULADOS
En el cuadro comparativo 2017 se puede observar como resultados S/.
673,722.96
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ESTRUCTURA Y EVOLUCION DEL ESTADO DE GESTION
AL 31/12/2017 - EXPLICACION NARRATIVA

A.- INGRESOS

- INGRESOS NO TRIBUTARIOS
En el cuadro comparativo del Afio 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Ingresos no Tributarios corresponde al concepto de Medicinas
S/. 1, 155,082.95.

- TRASPASOS Y REMESAS

- En el cuadro comparativo del Afo 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Traspasos y Remesas corresponde al concepto de Traspasos
del Tesoro Publico S/. 37,264,652.47

- DONACIONES Y TRANFERENCIAS RECIBIDAS
En el cuadro comparativo 2017 se puede observar como monto mas
significativos corresponde al concepto del Gobierno Nacional S/. 8, 714,685.00
ya que en el aino 2017 se han recibido transferencias de otras entidades,

transferencia de Tesoro, transferencias del Seguro Integral de Salud.

B.- COSTOS Y GASTOS

- COSTO DE VENTAS
En el cuadro comparativo 2017 se puede visualizar como Costo de Venta de
Bienes S/. 1, 222,159.52.

- GASTOS EN BIENES Y SERVICIOS
En el cuadro comparativo del Afio 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Gastos de Bienes y Servicios corresponde al concepto de
Servicios Diversos S/. 4,631,967.32.

Memoria Institucional 2017 - INCN

®




Ministerio stitu
) de Salud :

GASTOS DE PERSONAL

En el cuadro comparativo del Ao 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Gastos de Personal corresponde al concepto de Personal
Nombrado S/.7, 294,683.15.

GASTOS POR PENS. Y ASISTENCIA SOCIAL

En el cuadro comparativo del Afno 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Gastos por Pens., Prest. y Asistencia Social corresponde al
concepto de Otros Bienes de Asistencia Medica S/. 3, 088,242.26.

DONACIONES Y TRANSFERENCIASA OTORGADAS
En el cuadro comparativo 2016 — 2015 se puede visualizar como donaciones

y transferencias el monto por S/. 2,644 .45.

ESTIMACIONES Y PROVISION DEL EJERCICIO

En el cuadro comparativo del Afio 2017 se pudo apreciar como monto mas
significativos de Estimaciones y Provision del Ejercicio corresponde al concepto
de Maquinaria, Equipo, Mobiliario y Otros S/. 2, 370,085.10.

C.- OTROS INGRESOS Y GASTOS

INGRESOS FINANCIEROS
En el Cuadro Comparativo 2017 se puede observar que en el presente ejercicio

no se realiz6 variacion alguna.

OTROS INGRESOS
En el Cuadro Comparativo 2017 se puede observar que en el presente ejercicio

no se realiz6 variacion alguna.

OTROS GASTOS

En el cuadro comparativo 2017 se puede visualizar de S/. -278,947.46.
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RATIOS FINANCIEROS

Los ratios o indices se utilizan en el andlisis de dos Estados Financieros
importantes: el Balance General y el Estado de Ganancia y Pérdidas, en los que
estan registrados los movimientos econémicos y financieros de una Institucion.

Casi siempre son preparados, al final del periodo de operaciones y en los cuales
se evalla la capacidad de una Institucién para generar flujos favorables segun

la recopilacién de los datos contables derivados de los hechos econdmicos.

RATIOS DE LIQUIDEZ

1.-RAZON CORRIENTE

Este ratio es la principal medida de liquidez, muestra que proporcion de deudas
de corto plazo son cubiertas por elementos del activo, cuya conversién en dinero
corresponde aproximadamente al vencimiento de las deudas

Los indices de liquidez miden la cantidad de dinero o de inversiones que puedan
ser convertidas en dinero, para pagar gastos, cuentas y otras obligaciones
conforme se vayan venciendo.

Cuando mayor sea el de esta razén, mayor sera la capacidad de la entidad
de pagar sus deudas.

Se calcula:

Activo Corriente — Gastos pagados por anticipados  Expresion del

Pasivo Corriente Resultado S/.

Ano 2017= 11, 378,854.32- 0.00= S/. 1.51
7,552,266.46

Afo 2016= 8,958,179.79- 0.00= S/.1.19
7,532,194.20

Variacién: 151 - 1.19 = S/.0.32
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Este ratio nos revela que por cada sol de deuda a corto plazo, el Instituto cuenta

con una capacidad de pago en el afio 2017 de S/. 1.51 con relacién al Ejercicio
2016; se denota una variacion positiva de S/. 0.32.
Cuanto mayor sea el valor de esta razén, mayor sera la capacidad de la

Institucién de pagar sus deudas a corto plazo.

2.- RAZON RAPIDA O PRUEBA ACIDA

Mide el grado en los que los recursos liquidos estan disponibles de inmediato
para pagar los créditos a corto plazo. Expresa la capacidad real que tiene la
entidad para cubrir sus obligaciones, contando con los activos mas liquidos.
Mientras mas alta sea la razén, mas liquidez tiene la entidad.

Se calcula:

PRUEBA ACIDA= Activo Corriente — Existencia — Gastos pagados por Anticipado  Expresién

Pasivo Corriente Resultado S/.

Afno 2017 = 11, 378,854.32— 5, 406,022.17- 0.00 =S/. 0.79
7, 552,266.46
Ano 2016 = 8. 958,179.79-5, 163,105.52- 0.00 = S/. 0.50

7,532,194.20

Variacion: 0.79 - 0.50 = -S/.0.29

Por cada sol que debe la Institucion en el corto plazo cuenta para su
cancelaciéon con S/. 0.79 en el afio 2017 para afrontarla, es decir que no

estaria en condiciones de pagar la totalidad de sus pasivos a corto plazo.

3.- RAZON DE CAJA

Mide la disponibilidad de efectivo que tiene la entidad para cubrir de inmediato
sus deudas a corto plazo.

Una razén baja de caja refleja carencia de efectivo y pone de manifiesto el

riesgo de endeudarse.
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Se calcula:

Razon de Caja = _Efectivo y equivalente de Efectivo (Caja y Bancos)  Expresion del

Pasivo Corriente Resultado S/.
Ano 2017 = 2,712,435.82= S/.0.36
7, 552,266.46
Ano 2016 = 1,982,875.32= S/. 0.26
7,532,194.20
Variacion: 0.36 - 0.26 = - S/.0.10

Estos indicadores demuestran la capacidad de efectivo que tienen la Institucion
para operar con sus activos mas liquidos en el corto plazo, sin recurrir a los flujos
de ingresos por ventas en el afo 2017; por cada sol se dispone de S/. 0.36 de

liquidez en comparacion con el Ejercicio 2016 que fue de S/. 0.26.

4.- CAPITAL DE TRABAJO

El capital de trabajo, es lo que le queda a la Institucién después de pagar sus
deudas inmediatas (obligaciones corrientes por pagar).

Se calcula:

Capital de = Activo Corriente — Gastos pagados por Anticipado — Pasivo Corriente Expresion

Trabajo Del Resultado S/.
ARo 2017 =11, 378,854.32— 0.00 -7, 552,266.46= S/. 3, 826,587.86
ARo 2016 =8, 958,179.79- 0.00 —7,532,194.20= S/. 1, 425,985.59

Variacion: 3, 826,587.86- (1, 425,985.59) = S/. 2, 400,602.27

El capital de trabajo en el afio 2017 en relacion al afio 2016 es de S/. 2,
400,602.27; corresponde a las obligaciones que fueron afrontadas en el ejercicio
2017, por lo tanto se puede cumplir con las obligaciones corrientes en

comparacion con el ejercicio anterior.
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RATIOS DE GESTION

5.- COEFICIENTE D’OPERACION
Mide la relacion de ingresos totales frente a los gastos y costos totales

pudiéndose observar un déficit o superavit de los ingresos con relacion a los

gastos.
Se calcula:
Coeficiente de Operacion = Ingresos de Operacién Expresion del
Gastos de Operacién Resultado %
Ano 2017 = 55,479,061.23 = 1.01 %
54, 805,338.27
Ano 2016 = 63,635,357.63 = 1.02%

62, 132,421.61

VARIACION:  1.01 - 1.02 =-0.01%

La variacion demuestra que en el afo 2017 los ingresos no superan a los gastos
en 1.01% obteniéndose una disminucion de -0.01% en comparacion con el
ejercicio 2016; debido a que la variacidon no ha sido significativa pero demuestra
que se deben tomar medidas que permitan el incremento de los ingresos a

mayor escala.
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RATIOS DE ADMINISTRACION DE ACTIVOS O DE
ROTACION

6.- ROTACION DE CUENTAS POR COBRAR

El fin que se persigue con este indice es determinar el nimero de veces que las
cuentas por cobrar se han convertido en efectivo durante el ano, cuanto mas
alto sea el indice, mas rapido o en menor tiempo se recuperan las cuentas

por cobrar generando liquidez a la utilidad.

Se calcula:

ROTACION DE CUENTAS POR COBRAR (RC) =_Ventas Netas Expresion del resultado

Cuentas por Cobrar Resultado N° de veces

Afno 2017 = 4, 404,167.86= 27.09 veces
162,590.95
Ano 2016 = 4, 144,086.19 = 22.94 veces

180,616.39

Variacion 27.09 - 2294 = 4.15veces

7.-ROTACION DE CUENTAS POR COBRAR EN DIiAS
Representa el promedio del numero de dias que las cuentas por cobrar
permanecen pendientes por recuperar sus ventas.

Se calcula:

Rotacion de Cuentas por cobrar en dias = 365  Expresion del resultado
RC N° de dias

Ano 2017 = 365 = 13.47 dias
27.09

Ano 2016 = 365 = 15.91 dias
22.94

Variacion: 13.47 - 1591 = -244dias
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Esta razén nos indica que la cantidad de dias que se tarda en efectivizar las
Cuentas por Cobrar para el afio 2017 es de 13 dias, hay una disminucién con
respecto al Ejercicio Anterior que contaba con 15 dias para efectivizar las ventas
al crédito, lo cual es un punto en contra a la liquidez de la Institucion, es
necesario evaluar y tomar medidas en las politicas de crédito del Instituto, a fin
de obtener una rotacién de cuentas por cobrar adecuadamente que no afecte las

arcas del Instituto.

8.- ROTACION DE LOS INVENTARIOS

Muestra el nUmero de veces que las existencias de inventarios rotan en el afio,
es decir el tiempo total que la entidad necesita para que los inventarios sean
convertidos en cuentas por cobrar y efectivo.

Es de significar que un exceso de inventario conlleva altos costos de
almacenamiento y el riesgo de que estas se conviertan en obsoletos, un bajo
nivel de inventarios puede ocasionar perdidas de clientes por la carencia de
mercaderias.

Nos indica la rapidez con que cambia el inventario en cuentas por cobrar por

medio de las ventas. Mientras mas alta sea la rotacion de inventarios, mas

eficiente sera el manejo del inventario de una entidad.

Se calcula:

ROTACION DE INVENTARIOS (RI) = Costos de bienes vendidos Expresion del

Inventario Resultado N° de veces

Afo 2017

4,404,167.86= 0.81 veces
5, 406,022.17

Afo 2016

4,144,086.19 = 0.80 veces
5, 163,105.52

Variacion: 0.81 - 0.80 = 0.01 veces
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Esta razon nos indica que el inventario en el Ejercicio 2017 ha rotado en 0.01
veces en el afio, también nos indica la rapidez con que cambia el inventario en
cuentas por cobrar por medio de las ventas. También se puede observar que
existe 0.01 de variacién con respecto al ano anterior. Mientras mas alta sea la
rotacién de Inventarios, mas eficiente sera el manejo del inventario en el
Institucién.

9. ROTACION DE INVENTARIOS EN DIAS (RID)
Evalua cuantos dias podria operar la entidad sin reponer sus inventarios. Cuanto
menor sera el nimero de dias que permanece el inventario en la entidad, esta

tendra una mayor actividad y con ello una mayor liquidez.

Se calcula:
ROTACION DE INVENTARIOS (RID) = 365 EXPRESION DEL RESULTADO
RI N° DE VECES
ANO 2017 = 365 = 450.62
0.81
ANO 2016 = 365 = 456.25
0.80
Variacion: 45062 - 45625 = -563

Esta razon nos indica que el afio 2017 la mercaderia tuvo una menor rotacion
en el almacén; lo que implica menor rotacion, generando un capital bajo.

Las politicas de inventarios de la entidad se dirigen a conseguir una alta rotacién
de inventarios, para asi lograr maximizar la utilizacion de los recursos

disponibles.

10.- ROTACION DEL ACTIVO TOTAL

Esta razén tiene por objeto mostrar las ventas generadas por cada sol invertido o
la inversion que se necesita para generar un determinado volumen de ventas.
Una rotacion alta indica que la entidad ha generado suficiente volumen de ventas
en proporcion a la magnitud de su inversion.

Se calcula:
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ROTACION DE ACTIVOS TOTALES: = Ventas Netas = Expresion del resultado N°
Activos Totales de veces.
Afo 2017 = 4,404,167.86= 0.03

119, 636,674.80

Afo 2016

4, 144,086.19 = 0.03
122, 202,225.83

VARIACION: 0.03 - 0.03 =0

La Institucion ha rotado 0.03 veces durante el afio 2017; es decir que en el afo
2017 se coloco entre los pacientes (usuarios) 0.03 veces el valor de la inversion
efectuada en comparacién con el ano anterior; la produccion de los activos para
generar ventas por cada sol invertido se ha mantenido en comparacioén con el
afio 2016.

RATIOS DE SOLVENCIA

11.- RAZON DE DEUDA A PATRIMONIO
Es el coeficiente que muestra el grado de endeudamiento con relacién al

patrimonio. Este ratio evallua la proporcion del pasivo total respecto al patrimonio.

Se calcula:
RAZON DEUDA A PATRIMONIO = Pasivo Expresion del
Patrimonio Resultado %
ANO 2017 = 31,860,721.85= 0.36%
87, 775,952.95
ANO 2016 = 31,649,015.86= 0.36%

87, 062,619.48

VARIACION: 0.36 - 0.36 = 0%
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El ratio obtenido de 0.36% nos indica que no hubo variacion a comparacion del

afno anterior.

12.- RAZON DE ENDEUDAMIENTO
Expresa en qué medida las deudas estan financiando la inversién en activos de
la entidad, es decir mide el nivel del activo total de la Institucién financiado por

recursos aportados a corto plazo por los acreedores.

Se calcula:
RAZON DE ENDEUDAMIENTO = Pasivo Total Expresién del
Activo Total Resultado %
Afo 2017 = 31,860,721.85= 0.27 %
119, 636,674.80
Ao 2016 = 31,649,015.86= 0.27 %

118, 711,635.34

VARIACION:  0.27 - 027 =0%

Este ratio indica que la razén de endeudamiento del Instituto en el afio 2017 es
de 0.27%; es decir que sus activos totales han sido financiados por sus propios
recursos; no se muestra variacion en comparacion con el periodo anterior, se
interpreta que el Instituto en el aino 2017 su financiamiento fue el mismo y la
capacidad de endeudamiento es que por cada sol de deuda la entidad tiene

capacidad de pago hasta por 0 %.

13.- RAZON DE PROPIEDAD
Refleja la proporcién en que los duefios han aportado para la compra del total

de los activos

Se calcula:
GRADO DE PROPIEDAD = Patrimonio Expresion del
Activo Total Resultado %
Afio 2017 = 87,775952.95 = 0.73%

119, 636,674.80
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Ano 2016 = 87,062,619.48 = 0.73%
118, 711,635.34

Variacion: 0.73 - 073 =0%

La Unidad a financiado con sus propios recursos en 0.73% y 0.73% los activos

en los afios 2017 y 2016 respectivamente.

RATIOS DE EJECUCION PRESUPUESTARIA

14.- ESTADO DE EJECUCION DEL PRESUPUESTO INSTITUCIONAL
APROBADO

Mide en qué medida se ha cumplido con la ejecucion del presupuesto aprobado
durante el periodo.

Se calcula:

ESTADO DE EJECUCION DEL PRESUPUESTO INSTITUCIONAL APROBADO
= Total Ejecucion Presupuestal Expresion del

Total Presupuesto Autorizado Resultado %

Afo 2017 = 53, 208,812.60= 0.97 %
54,700,627
Afo 2016 = 57,633,217.36= 0.96 %

60, 197,312

Variacién: 097 - 096 = 0.01%

La Institucion presenta una ejecucion de gastos en el afio 2017 de 0.97%; el
referido demuestra un incremento en comparacién con el afio 2016 que se
ejecutd un total de 0.96%; razén por la cual es necesario tomar medidas en las

adquisiciones realizadas por la Institucion para mejorar la eficiencia.
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15.- EJECUCION DEL PRESUPUESTO DE INVERSION

Mide en qué medida se ha cumplido con la ejecucidon del presupuesto de

inversion durante el periodo.

Se calcula:

EJECUCION DEL PPTO. DE = Total Presupuesto Ejecutado de Inversién Expresion del
INVERSION Total de Ejecucion Presupuestal Resultado %

Afio 2017 1, 765,993.90= 0.03 %

53, 208,812.60

Afio 2016

969,937.96= 0.02 %
57, 633,217.36

Variacion: 0.03 - 0.02 = 0.01%

La ejecucién de Inversiones (Gasto de Capital) para el afio 2017, fue de 0.03% a
diferencia del afio anterior que se ejecutd 0.02% de la ejecucion total de la

Institucion por inversiones.

16.- EJECUCION DEL PRESUPUESTO DE FINANCIAMIENTO
Mide en qué medida se ha cumplido con la ejecucion del presupuesto de
financiamiento durante el periodo.

Se Calcula:

EJECUCION DEL PPTO. DE = Total Presupuesto Ejecutado de Financiamiento Exp. del
FINANCIAMIENTO Total de Ejecucion Presupuestal Resultado %

Ario 2017 = 51, 442,818.70= 0.97 %
53, 208,812.60
Afio 2016 = 56, 663,279.40= 0.98 %

57, 633,217.36

Variacion: 0.97 - 0.98 = -0.01 %

La Ejecucion de funcionamiento (gastos corrientes) para el afo 2017 fue de
0.97%, dicho ratio muestra una disminucion en -0.01% en comparacion con el
afo 2016, en el cual se ejecutd el 0.98%; debido al Menor gasto de planilla anual

(Beneficios sociales y otras obligaciones Previsionales).
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ANEXO N-° 1

UNIDAD EJECUTORA: 007 INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS NEUROLOGICAS (0123)

N/

\(‘%

ESTRUCTURA Y EVOLUCION DEL ACTIVO, PASIVO Y PATRIMONIO AL 31.12.2017

Ejercicio 2017 Ejercicio 2016 VARIACION
CRECIMIENTO O
CONCEPTOS DECRECI-
MIENTO(()
S/. % S/. % S/. %

ACTIVO
ACTIVO CORRIENTE

Efectivo y Equivalente de Efectivo 2,712,435.82 2.27 1,982,875.32 1.67 729,560.50 0.60 36.79
Inversiones Disponibles 0.00 0.00 - -

Cuentas por Cobrar (Neto) 2,135.72 0.00 115,344.32 0.70 (113,208.60) (0.10) -98.15
Otras Cuentas por Cobrar (Neto) 78,087.63 0.03 23,005.66 0.03 (4,924.03) (0.00) -21.40
Inventarios (Neto) 5,406,022.17 4.52 5,163,705.52 4.34 242,916.65 0.718 4.70
Servicios y Otros Pagados por Anticipado 0.00 0.00 0.00 0.00 - - 0.00
Otras Cuentas del Activo 3,240,178.98 2.71 1,673,848.97 71.41 1,566,330.01 71.30 93.58
TOTAL ACTIVO CORRIENTE 11,378,854.32 9.517 8,958,7179.79 7.55 2,420,674.53 71.96 715.52
ACTIVO NO CORRIENTE

Cuentas por Cobrar a Largo Plazo

Ofras Cuentas por Cobrar a Largo Plazo -

Inversiones (Neto) -

Edificios, Estruc.y Act. No Prod.(Neto) 0.00 0.00 - -

Propiedad, Planta y Equipo (Neto) 107,463,378.07 89.82 7109,056,787.22 917.86 (1,5693,409.15) (2.03) -7.46
Otras Cuentas del Activo (Neto) 794,442.41 0.66 696,668.33 0.59 97,774.08 0.08 74.03
TOTAL ACTIVO NO CORRIENTE 108,257,820.48 90.49 7109,753,455.55 92.45 -1,495,635.07 -1.96 12.57
TOTAL ACTIVO 119,636,674.80 7100.00 118,711,635.34 7100.00 925,039.46 0.00 28.10
PASIVO Y PATRIMONIO

PASIVO CORRIENTE

Obligaciones Tesoro Publico 0.00 0.00 - - 0.00
Sobregiros Bancarios 0.00 0.00 0.00 0.00 - - 0.00
Cuentas por Pagar a Proveedores 4,429,776.51 3.70 2,720,230.86 2.29 1,709,545.65 1.41 62.85
Impuestos, Contribuciones y Otros 77,155.06 0.06 57,696.75 19,458.31 0.06 0.72
Remuneraciones y Beneficios Sociales 933,729.52 0.78 967,214.44 0.81 (34,084.92) (0.03) -3.52
Parte Cte, Deudas a Largo Plazo 0.00 0.00 0.00 0.00 - - 0.00
Oftras Cuentas del Pasivo 2,112,205.37 1.77 3,787,052.15 3.719 (1,674,846.78) (1.42) -44.23
TOTAL PASIVO CORRIENTE 7,552,266.46 6.31 7,532,194.20 6.34 20,072.26 (0.03) 15.81
PASIVO NO CORRIENTE

Deudas a Largo Plazo

Beneficios Sociales 319,709.70 0.27 276,892.73 0.23 42,816.97 0.03 15.46
Obligaciones Previsionales 23,890,445.09 19.97 23,731,891.24 79.99 158,553.85 (0.02) 0.67
Oftras Cuentas del Pasivo 0.00 0.00 - -

Provisiones 98,300.60 0.08 7108,037.69 0.09 (9,737.09) (0.01) -9.01
TOTAL PASIVO NO CORRIENTE 24,308,455.39 20.32 24,116,8217.66 20.32 7191,633.73 0.00 7.12
TOTAL PASIVO 31,860,721.85 79.01 31,649,015.86 26.66 211,705.99 -7.65 22.93
PATRIMONIO

Hacienda Nacional 0.00 45.92 55,039,062.05 46.36 (565,039,062.05) (0.44) -700.00
Hacienda Nacional Adicional 87,102,229.99 72.81 0.00 0.00 87,102,229.99 72.81 #;DIV/O!
Resultados No Realizados 0.00 47.48 56,388,440.94 0.00 (56,388,440.94) 47.48 700.00
Resultados Acumulados 673,722.96 0.56 (24,364,883.51) (20.52) 25,038,606.47 217.09 -102.77
TOTAL PATRIMONIO 87,775,952.95 73.37 87,062,6719.48 73.34 713,333.47 0.03 #;DIV/0!
TOTAL PASIVO YPATRIMONIO 179,636,674.80 92.38 118,711,635.34 700.00 925,039.46 0.00 #;DIV/0!
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\=/
ESTRUCTURA YEVOLUCION DEL ESTADO DE GESTION AL 31.12.2017
UNIDAD EJECUTORA: 007 INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS NEUROLOGICAS (0123)
31/12/2017 31/12/2016 VARIACION ’
CRECIMIENTO O
CONCEPTOS DECRECI-
MIENTO(*)
S/. % S/. % S/. %
INGRESOS
Igresos Tributarios 0.00 0.00 0.00 - - - -
Ingresos No Tributarios 4,404,167.86 7.94 5,376,816.57 845 (972,648.71) 16.53 (18.09)
Traspasos y Remesas Recibidas 38,172,456.70 68.81 38,429,473.20 60.39 | (257,016.50) 4.37 (0.67)
Donaciones y Transferencias Recibidas 9,452,846.66 17.04 14,105,608.82 2217 (4,652,762.16) 79.10 (32.99)
Ingresos Financieros 3,426.36 3,443.75
Ofros Ingresos 3,446,163.65 5,720,015.29
TOTAL INGRESOS 55,479,061.23 93.78 63,635,357.63 91.01 -5,882,427.37 100.00 -51.74
COSTOS YGASTOS
Costos de Venta (1,222,159.52) -2.20 (1,232,730.38) -1.94 10,570.86 (0.18) (0.86)
Gastos en Bienes y Servicios (19,246,126.80) -34.69 | (22,111,615.93) -34.75 2,865,489.13 (48.71) (12.96)
Gastos de Personal (25,682,554.58) -46.29 | (26,124,776.10) -41.05 442,221.52 (7.52) (1.69)
Gastos por Pens. Prest. y Asist.Social (5,435,145.96) -9.80 (7,299,867.60) -11.47 1,864,721.64 (31.70) (25.54)
Donaciones y Transferencias Otorgadas (2,644.45) -0.00 (39,003.72) -0.06 36,359.27 (0.62) (93.22)
Estimaciones y Provisiones del Ejercicio (2,937,759.50) -5.30 (3,405,138.73) -5.35 467,379.23 (7.95) (13.73)
TOTAL COSTOS Y GASTOS (54,526,390.81) (98.28) (60,213,132.46) (94.62) 5,686,741.65 (96.67) (148.00)
RESULTADO DE OPERACION 952,670.42 1.72 3,422,225.17 5.38 (195,685.72) 3.33 (199.74)
OTROS INGRESOS Y GASTOS -
Ingresos Financieros 0.00 - - 0.00 - - -
Gastos Financieros - - -
Otros Ingresos 0.00 - - 0.00 - - -
Oftros Gastos (278,947.46) -0.50 (1,919,289.15) -3.02 1,640,341.69 (27.89) (85.47)
TOTAL OTROS INGRESOS Y GASTOS (278,947.46) (0.50) (1,919,289.15) (3.02) 1,640,341.69 (27.89) (85.47)
RESULTADO DEL EJERCICIO
SUPERAVIT(DEFICIT) 673,722.96 1.21 1,502,936.02 2.36 1,444,655.97 (24.56) (285.21)
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ANEXO N°1 CUENTAS POR COBRAR AL 31.12.2017

CUENTAS POR

CODIGO DENO VIGENTE ANTERIORES COBRAR

1201.0301 Vent: - 0.00
1201.0302 Dere - 0.00
1201.0303 Prest 4,130.00 4,130.00
1201.98 Otras ¢ 752.72 752.72
1201.0401 Rent; - 0.00
1201.99 Ctas. p 2,881.27 155,579.68 1568,460.95
TOTAL : 7,763.99 155,579.68 163,343.67

ANEXO N°2 CUENTAS POR COBRAR- VENTAS AL 31.12.17

VENTAS AL VENTAS AL TOTAL VENTAS
CODIGO DENGQ CREDITO CONTADO AL 31.12.13
4301 VENTA DE - 1,155,082.95 1,155,082.95
4302 VENTA D DERECHOS Y TASAS ADM. 35,047.39 35,047.39
4303 VENTA DE 7,763.99 3,206,273.53 3,206,273.53
TOTAL : 7,763.99 4,396,403.87 4,396,403.87
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ANEXO N°3 CUENTAS POR PAGAR AL 31.12.2017

FUENTE DE FINANCIAMIENTO TOTAL
RECURSOS RECURSOS CUENTAS
DIRECT. ORDINARIOS DONACIONES TRANSF. POR
CODIGO DENOMINACION RECAUDADOS PAGAR
ANO VIGENTE
2103.010101 BIENES 381,528.62 900,292.10 - 655,109.18 1,936,929.90
2103.010102 |SERVICIOS 63,178.14 1,261,422.73 - 183,699.50 1,508,300.37
2103.02 Activos no Financiero 118,294.95 720,451.26 - 28,330.79 867,077.00
2103.03 DEP. EN GARANTIA 117,469.24 - - - 117,469.24
2103.99 CUENTAS POR PAQ 289,024.00 - 289,024.00
SUB-TOTAL 969,494.95 2,882,166.09 0.00 867,139.47 4,718,800.51
ANOS ANTERIORES
2103.010101 |BIENES - 0.00
2103.010102 |SERVICIOS - - - 0.00
2103.03 DEP. EN GARANTIA - 0.00
2103.99 CUENTAS POR PAQ - - 0.00
SUB - TOTAL - - - - -
TOTAL 969,494.95 2,882,166.09 0.00 867,139.47 4,718,800.51
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ANALISIS N° 3

ANALISIS COMPARATIVO DE LOS RATIOS FINANCIEROS Y DE

EJECUCION

PRESUPUESTAL DEL EJERCICIO 2017 VERSUS EJERCICIO 2016
EJERCICIO EJERCICIO VARIACION
RATIOS 2017 2016
A.- RATIOS DE LIQUIDEZ
Razon Corriente 1.51 1.19 0.32
Razén Répida o Prueba Acida 0.79 0.50 0.55
Razon Caja 0.36 0.26 -0.31
Capital de Trabajo 3,826,587.86 1,425,985.59 -56,513.73
Rotacién de Cuentas Por Cobrar 19.48 22.94 8.37
Rotacién por Cobrar en dias 18.74 16.91 43.61
B. RATIOS DE GESTION -
Coeficiente de Operacion 1.01 1.02 -0.01
Rotacion de Inventario 0.59 0.80 -0.21
Rotacion de Inventario en dias 620.11 454.75 165.36
Rotacion de Activos Totales 0.03 0.03 -
C.-RATIOS DE SOLVENCIA -
Razén de Deuda a Patrimonio 0.36 0.36 -0.00
Razén de endeudamiento 0.27 0.27 -0.00
Razoén de Propiedad 0.73 0.73 0.00
D.- RATIOS DE EJECUCION DE PRESUPUESTO 2015 -
Ejecucion del Presupuesto Total Aprobado 0.97 0.96 0.02
Total del Presupuesto Ejecutado de Inversion 0.02 0.02 0.01
Total del Presupuesto Ejecutado de Financiamiento 0.98 0.98 -0.01
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ANEXO N°4

INFORMACION GENERAL DE LA UNIDAD EJECUTORA

10

11

12

13

14

RAZON SOCIAL

RUC

ACTIVIDAD O GIRO

FECHA DE CREACION

E. MAIL

DOMICILO FISCAL

TELEFONO

SUB CUENTA DEL TESORO PUBLICO

NOMBRES Y APELLIDOS DEL DIRECTOR GENERAL
NOMBRES Y APELLIDOS DEL DIRECTOR EJECUTVO
NOMBRES Y APELLIDOS DEL DIRECTOR DE EJECUTIVO DE ADMINISTH
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTADOR
NOMBRES Y APELLIDOS DEL INTEGRADOR

NOMBRES Y APELLIDOS DEL TESORERO

Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas
20131380012
SERVICIOS DE SALUD
26.08.1700

Www.icn.minsa.gob.pe

Jr. Ancash 1270-Cercado de Lima
411-7700
0068-344042
Pilar Elena Mazzetti Soler
Tagle Lostaunau Isabel
Herctor Raul Nufiez Flores
Edith Beatriz Vidal Jara
Magaly Carbajal Huaman

Yola Portillo Paricahua
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OFICINA EJECUTIVA DE APOYO A LA INVESTIGACION Y
DOCENCIA ESPECIALIZADA

La Oficina Ejecutiva de Apoyo a la Investigacién y Docencia Especializada
(OEAIDE) es la unidad organica encargada de planificar, programar, ejecutar
y supervisar las actividades de apoyo a la investigacion y docencia

especializada en el area de neurociencias.

I. ESTRUCTURA ORGANICA

Los componentes estructurales organizativos de la Oficina Ejecutiva de Apoyo

a la Investigacion y Docencia Especializada son los siguientes:

1. Organo directivo : Jefatura del 6rgano de apoyo
2. Organo auxiliar : Secretaria administrativa
3. Organos de linea : Unidades Técnicas

a. Unidad de Investigacion

b. Unidad de Docencia

Il. ESTADO SITUACIONAL AL INICIO 2017

1. Infraestructura

Por ser una estructura antigua no se encuentra definida bien las areas
de trabajo ya que un solo ambiente se encuentra: secretaria, unidad de
docencia y la jefatura. El ambiente de la biblioteca ademas de contar con
textos y revistas se tiene en custodiados anaqueles que contiene
expedientes de investigacion del Comité de ética en Investigacion.

En el presente afo se incorpordé un ambiente relativamente aislado, en el
segundo piso para el Comité Institucional de Etica en Investigacién, que

cuenta en el momento actual, con infraestructura basica para funcionar.
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2. Recursos Humanos

Oficina Ejecutiva:
¢ 01 médico Neurdlogo nombrado- con cargo de Director
¢ 01 asistente Administrativa- del area de Docencia (hombrada)

e (01 asistente administrativa en secretaria- terceros

Unidad de Investigacion:
¢ 01 Médico Otorrinolaringdlogo nombrado, encargado de la Unidad.
e 01 Asesor Metodolégico- CAS
e 01 Asesor Bioestadistico-Terceros

e 01 Asistente administrativa en el area de secretaria- terceros

ll. ESTRATEGIA DISENADA PARA EL CUMPLIMIENTO DE CADA FUNCION
1. Fortalecimiento de los Centros Basicos de Investigacion.

Incentivar la formulacion de proyectos de investigacion

Mejoramiento del tarifario del fondo intangible de investigacion

Consolidar la Unidad de investigacién y la Unidad de Docencia

o &> N

Consolidar los Convenios interinstitucionales para post grado e
investigacion

6. Fomentar actividades docentes de post grado y perfeccionamiento

IV. OBJETIVOS Y METAS ANUALES- 2017

1. Creacién de la Unidad de Investigacion institucional, la Unidad
de Docencia y la incorporaciéon escalonada de los CBI a
nuestra oficina.
Incorporar dos asistentes administrativas.
Incrementar el numero de trabajos de investigacion.

Remodelacion del local de la Unidad de Investigacion.

o & Wb

Remodelacion del local del Comité Institucional de Etica en
investigacion.

6. Actividades docentes de post grado.
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V. RESULTADOS OBTENIDOS AL FINAL DE LA GESTION

1. Propuesta en la Oficina de Planeamiento Estratégico para la

creacion de la Unidad de Investigacion, la Unidad de Docencia

y la incorporacion de los CBI a la estructura organica de la

Oficina (en estudio).
Contrato por terceros de dos asistentes administrativos

2

3. Remplazo del estadistico por un Bioestadistico

4. Remodelacion de los ambientes de Investigacion y de Etica
5

Ejecucion del 1er Curso Internacional de Epilepsia

VI. ASUNTOS URGENTES DE PIORITARIA ATENCION

1. Remodelacioén del 1er piso de la oficina
2. Implementacion de la Intranet y Biblioteca virtual
3. Implementacion de una base de datos institucional de

investigacion (datos e imagenes)

INFORME DE ACTIVIDADES DE LA UNIDAD DE DOCENCIA
PERIODO 2017

. PROGRAMA DE RESIDENTADO MEDICO EN NUESTRA SEDE
DOCENTE

Nidmero de médicos residentes de nuestra sede - julio 2016 a julio 2017

1er 2do 3er

Especialidad Universidad N ~ . Total
afo ano afo
Neurologia Universidad Nacional Mayor de San Marcos 01 04 07 12
Neurologia Universidad Nacional Federico Villarreal -.- 01 05 06
Neurocirugia  Universidad Nacional Federico Villarreal 01 02 03
01 06 14 21

| TOTAL DE MEDICOS RESIDENTES
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Campos clinicos otorgados durante el afio 2017 a médicos residentes
extrahospitalarios anualmente:

Universidad Nacional Mayor de San Marcos 71
Universidad Nacional Federico Villarreal 40
Universidad Cayetano Heredia 21
Universidad San Martin de Porres 48
Universidad Ricardo Palma 22
Universidad San Juan Bautista 03
Universidad Nacional San Agustin de Arequipa 16
Universidad San Luis Gonzaga de Ica 02
Universidad Nacional de Trujillo 08
Universidad Nacional de Cajamarca 01
Universidad Nacional de Piura 01
Universidad Nacional de Lambayeque 01
Universidad Nacional del Centro del Peru 03
Ensefanza e investigacion Hospital de Clinica La Paz 01
Bolivia

TOTAL 238

Pasantias en el servicio de Neuropsicologia
(Costo por mes 15% de la UIT)

e Del Hospital de Huaycan
01 Licenciada de Psicologia: Abril 2017
e Del Hospital de Baja Complejidad de Vitarte
01 Licenciada de Psicologia: Diciembre 2016 al 31 de enero 2017

Il. CONVENIOS ESPECIFICOS DOCENTE ASISTENCIAL
2.1 UNIVERSIDADES NACIONALES

UNIVERSIDAD NACIONAL MAYOR DE SAN MARCOS

Institucion Formadora Fecha de suscripcion/Fecha de término Observaciones

Facultad de Medicina | 06 de octubre 2017/ 05 de octubre 2020 VIGENTE

UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILLARREAL

Institucion Formadora Fecha de suscripcion/Fecha de término

Facultad de
Tecnologia Médica 10/enero/2018 al 09 /enero /2021

Institucion Formadora Fecha de suscripcion/Fecha de término Observaciones
Facultad de | 01/febrero/ 2016 al 31/enero/2019 VIGENTE
Psicologia
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Institucion Formadora Fecha de suscripcion/Fecha de término Observaciones
Facultad de Medicina
“Hipdlito Unanue” 10 de enero 2018/09 de enero 2021 VIGENTE

UNIVERSIDAD NACIONAL JOSE FAUSTINO SANCHEZ CARRION-HUACHO

Institucion Formadora Fecha de suscripcién/Fecha de término Observaciones
Facultad de Medicina | 03 febrero 2016 al 02/febrero 2019 VIGENTE
2.2 UNIVERSIDADES PARTICULARES
UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA
Institucion Formadora Fecha de suscripcién/Fecha de término Observaciones
Facultad de Medicina | 02 octubre 2015/02 octubre 2018 VIGENTE

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

Instituciéon Fecha de suscripciéon/Fecha de término Observaciones
Formadora
Facultad de Medicina | 02 octubre 2015/02 octubre 2018 VIGENTE
Escuela de | 29 noviembre 2017/28 noviembre 2020 VIGENTE
Enfermeria

Padre Luis Tezza

UNIVERSIDAD SAN MARTIN DE PORRES

Institucion
Formadora

Fecha de suscripcion/Fecha de término

Observaciones

Facultad de Medicina

26 de mayo/26 de mayo 2017

En tramite de renovacion

(En espera de respuesta,

opinion favorable de parte
del MINSA)

NIVERSIDAD PERUANA UNION

Institucion
Formadora

Fecha de suscripcion/Fecha de término

Observaciones

Facultad de Ciencias
de la Salud

30 de octubre 2017 al 29/octubre/2020

VIGENTE
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ASOCIACION PRIVADA UNIVERSIDAD SAN JUAN BAUTISTA

Institucion Fecha de suscripciéon/Fecha de término Observaciones
Formadora
Facultad de Ciencias | 30 de setiembre 2015/30 de setiembre 2018 VIGENTE
de la Salud
UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS
Institucion Fecha de suscripcion/Fecha de término Observaciones
Formadora

Facultad de Medicina | 18 de julio 2017 / 17 de julio 2020
Humana y Ciencias

VIGENTE

de la Salud
UNIVERSIDAD CIENCIAS Y HUMANIDADES
Institucién Fecha de suscripcion/Fecha de término Observaciones
Formadora

de la Salud

Facultad de Ciencias | 19 de junio 2014/19 de junio 2017

En tramite de renovacién

(En espera de respuesta,

opinion favorable de parte
del MINSA)

Otros en tramite

e Universidad TELESUP
e Universidad PRIVADA DEL NORTE
e Universidad SAN IGNACIO DE LOYOLA

INFORME DE ACTIVIDADES DE LA UNIDAD DE

INVESTIGACION -

Numero de proyectos de investigacidon correspondientes del 2013 al

2017:

Proyecto 2015 | 2016 | 2017

Proyectos Ingresados 39 50 60

Aprobados con R. D 21 18 36

Trabajos Publicados 8 16 25
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Asesorias periodo 2012-2017

Periodo N° Variacion
2012 88 -
2013 119 35.20%
2014 112 5.90%
2015 93 16.90%
2016 120 22.50%
2017 151 20%

Centros Basicos de Investigacion

El INCN cuenta actualmente con doce (12) Centros Basicos de Investigacion,
siendo éstos debidamente constituidos con sus respectivas Resoluciones

Directorales (R.D.) en detalle:

Listado de Centros Basicos de Investigacion

& FECHA DE
N NOMBRE RESPONSABLE R.D. CREACION
1 | Epilepsia Dr. Willy Zapata 109-2011-INCN-DG 31/03/2011
2 | Neurogenética Dr. Mario Cornejo 385-2011-INCN-DG 19/10/2011
3 | Otoneurologia Dr. Rodolfo Badillo 015-2011-INCN-DG 14/01/2011
4 | Neurovasculares y Metabdlicas Dr. Carlos Abanto 331-2012-INCN-DG 19/09/2012
TBC y VIH —SIDA del Sistema Nervioso

5 | (antes LCR) Dr. Manuel Alvarado 067-2014-INCN-DG 04/03/2014

g | Enfermedades Neuromus-culares y de Dr. Frank Aquino 173-2015-INCN-DG |  20/08/2015
Motoneurona
Movimientos Involuntarios y

7 | Enfermedades Degenerativas del Dr. Carlos Cosentino 345-2016-INCN-DG 25/10/2016
Sistema Nervioso

8 | Sensorial Visual y Oculomotora Dr. Guido Alban 342-2016-INCN-DG 25/10/2016

g |Demenciay Enfermedades . Dra. Maria Meza 283-2016-INCN-DG |  23/08/2016
Desmielinizantes del Sistema Nervioso

10 | qmermedades Parasttarias- Dr. Hugo Garcia 388-2016-INCN-DG |  02/12/2016

eurocisticercosis

11 Enferme‘n”a Neurol()gica y Lic. Enf. Manuel Agliero En tramite En tramite
neuroquirdrgica

12 | Neuroimagenes Dr. Dario Esteban En tramite En tramite
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Capacitacion en Investigacion
Cursos generales del 2013 al 2017

Cursos 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
Metodologia de la investigacion 2 2 1 1 1
Elaboracién y Creacion de Base

. 1 1 1 0 1
de Datos en Neurologia
Estadistica Basica aplicada a la
A 1 0 1 1 1
Investigacion
Estadistica inferencial en
S e 1 0 0 1 1
ciencias neurolégicas
Buenas Practicas Clinicas 0 0 0 1 1
Bases tedricas e importancia de
la Investigacion en Ciencias 1 1 1 0 1
Neurolégicas.
Curso-Taller de Redaccion de 0 0 0 1 1
Articulos Cientificos
XX Curso Internacional en 1 1 1 1 1
neurologia
Total 8 5 5 6 8

Cursos segun Centros Basicos de investigacion en el aiio 2017

Centro basico de Curso Sesiones Horas Participantes
investigacion/OFICINA académicas
STATA basico
Neurogenética aplicado a la 5 15 10
investigacion
Bioestadistica
Neurogenética ?pllca.da a' !a 6 18 10
investigacion con
Stata
Bioestadistica
Epidemiologia aplicada a la 5 15 8
investigacion con
Stata
Enfermedades .l\/letod.ologl"a dela
Neuromusculares y de myeshgamon y 3 12 10
motoneurona b.us-quec’ia.n
bibliografica
Enfermedades Curso de Stata
Neuromusculares y de basico aplicado a 3 12 10
motoneurona la investigacion
Total 5 22 72 48
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5. Proyectos de investigacion con Resolucién Directoral INCN 2017

®

‘ < NOMBRE DEL
(]
N TITULO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION INVESTIGADOR R.D.
Satlsfac':mon del usuario ex.tern.o de neurocirugia Lic. Robles RD 017-2017-DG-
1 | del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas,
) - P Hurtado, Isabel INCN
Lima periodo abril-junio del 2016
Analisis del Costo Efectividad entre la cirugia de
epll_ep3|a y el tratam|ento_farmacolog|co en MC Vésquez RD 014-2017-DG-
2 | pacientes adultos con epilepsia refractaria en el Pérez. Carlos INCN
Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas ’
durante el afio 2013-2016
Analisis del Costo Econémico de las . ] MC Ecos RD 015-2017-DG-
3 | Enfermedades Cerebrovasculares en Lima Peru, Quispe. Rosa INCN
periodo agosto-diciembre 2016 Pe,
Arteritis cisticercotica cerebral en pacientes con
4 neurocisticercosis subaracnoidea y parenquimal MC Barrientos RD 016-2017-DG-
en el Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas Iman, Danny INCN
de Lima Peru
5 Repositorio de sueros y material genético de Hugo Garcia RD 247-2017-DG-
pacientes con Neurocisticercosis Lescano INCN
Evaluacién de nuevos antigenos sintéticos y .
6 | recombinados para el diagnostico neurologico de Hugo Garcia RD 079-2017-DG-
S . Lescano INCN
cisticercosis
Implementacion de una metodologia basada en
las técnicas PCR y RP-PCR para la genotificacion . .
7 | del microsatélite ATTCT del gen ATXN10 en el Erick Figueroa | RD 084-2017-DG-
S . e lldefonso INCN
centro de Investigacion Basica en Neurogenética
del Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas"
Caracteristicas clinicas del sindrome motor en .
8 | una cohorte de pacientes de Enfermedad de Carlos Cosentino | RD 077-2017-DG-
: Esquerre INCN
Parkinson
Caracteristicas de la actividad cerebral usando
9 |una electroencefalografia portatil en pacientes con Hugo Garcia RD 246-2017-DG-
neurocisticercosis intraparenquimal viable que Lescano INCN
reciben tratamiento antiparasitario
10 Arteritis de Takasayu: Etiologia inhabitual de MR Kelly Meza RD 013-2017-DG-
infarto cerebral Capcha INCN
Correlacion de los efectos adversos de los MR Luis
farmacos antiepilépticos y la calidad de vida en . RD 382-2017-DG-
11 . . . Céspedes
pacientes atendidos en consultorios externos del Hernandez INCN
INCN nov abril 2017
Implementacion de analisis molecular de las
mutaciones A32436, T32716 en el gen HT TL1y
12 613513A en el gen NDS asociado con la Erick Figueroa RD 078-2017-DG-
enfermedad MELAS en el centro Basica de Idelfonso INCN
Investigacidon en Neurogenética en el periodo
2016-2017
13 Evaluacion de la calidad de vida y factores Hugo Garcia RD 248-2017-DG-
asociados en pacientes con neurocisticercosis Lescano INCN
Implementacion de una metodologia basada en
las técnicas PCR y TP-PCR para la . . B Ne
14 | genotipificacion del microsatélite CAG del gen Erick Figueroa RD 084-2017-DG
- : . . Idelfonso INCN
ATXN2 asociado con ataxia espinocerebelosa tipo
2 en el CBI Neurogenética.
Monoparesia motora pura braquial como | yip vanet yachi | RD 085-2017-DG-
15 | manifestacion de infarto cerebral cardioembdlico: .
Fierro INCN
reporte de un caso
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Caracteristicas clinicas de los pacientes con infarto

16 cerebral aterotrombotico detectados mediante '\éﬁnﬁf:ssn RD 370-2017-DG-
doppler transcraneal INCN. Enero 2014 a INCN
o Lozada
diciembre 2015
Estudio exploratorio del uso del doppler MC Danny ) Ne
17 | transcraneal en arteritis cisticercotica cerebral en el Barrientos RD 36?N2COI\]7 DG
instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas Iman

Factores de riesgo y caracteristicas clinico
inmunoldgicas y terapéuticas de la trombosis

MC Rosa Ecos

RD 414-2017-DG-

19

pacientes con tinnitus en el INCN"

Badillo Carrillo

18 venosa central en el Departamento de Quispe INCN
Neurovasculares del INCN
"Factores asociados con la incapacidad de vida en MC Rodolfo RD 364-2017-DG-

INCN

20

Estenosis lumbar degenerativa: caracteristicas
epidemioldgicas,

MR Medina
Meza, Euterio

RD 383-2017-DG-
INCN

Un reporte clinico-molecular de una familia

MR Fernandez

RD 385-2017-DG-

21 peruana afectada por CADASIL Alarcén, Lenny INCN
Depreglon en personas quechugl hablantes en una IIIar)es RD 341-2017-DG-
22 | comunidad altoandina de la region de Manrique,
. . . ; INCN
Huancavelica, estudio de métodos mixtos Marynella
MR
23 Reporte de Caso: Sindrome de Susac: primer Rivadeneira RD 381-2017-DG-
reporte de caso en el Peru Sotelo, INCN
Carolina
Accion esteroidea en pacientes con eosinofilia: MC Quispe
estudio serolégico basado en la evaluacion de los 1ISp RD 384-2017-DG-
24 |~ . S e Gonzales,
niveles de las proteinas catidnicas del eosindfilo Isidro INCN
EDN, ECR, MBP y EPK
Compromiso y apoyo organizacional percibido en MC. Conde
25 | el personal de un centro hospitalario. Enero-junio Calderdn Ana RD 466-2017-DG-
. INCN
2017 Maria
Acceso a los servicios de rehab!lltamon d_espues de COP. Cody RD 467-2017-DG-
26 | Stroke en un centro de referencia de pacientes con
- . ., McDonald INCN
enfermedades neuroldgicas, Lima.Peru
Obesidad abdominal y riesgos de enfermedades MC Zapata
27 | crénicas no trasmisibles en pacientes con epilepsia Luyo Willy RD 46?,\]%0,\] 7-DG-
del Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas Rewalz
Prurito y trastorno del espectro de la Neuromielitis MR. Rlverg RD 470-2017-DG-
28 | A . Valdivia Zoila
Optica INCN
Andrea
Adherencias a las guias americanas de calidad de MC Abanto
29 la atencién de pacientes hospitalizados con Argumedo RD 471-2017-DG-
enfermedad cerebrovascular en el Instituto Segundo INCN
Nacional de Ciencias Neuroldgicas. Lima- Peru Carlos
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Resumen 2017

PROYECTOS PRESENTADOS 61
PROYECTOS EN REVISON EN COMITE DE ETICA 51
PROYECTOS CON RESOLUCION DIRECTORAL 12

Investigaciones publicadas 2017

Publicaciones 2017

destruction in seizure evolution

N° Articulo FECHA CBI
Spontaneously Arrested Transmission of Cysticercosis in a Highly L .

L Endemic Village with a Very Low Migration Rate 2017 Neurocisticercosis

2 Neurocystl_cer005|§ among _People Living N_earby Pigs Heavily 2017 Neurocisticercosis
Infected with Cysticercosis in Rural Endemic Per

3 TNF-aIp.ha. blockade suppresses pericystic ]nflammatlon following 2017 Neurocisticercosis
anthelmintic treatment in porcine neurocysticercosis

4 Reprodu0|plllty of'Dlagnostlc Criteria for Ventricular 2017 Neurocisticercosis
Neurocysticercosis
Low sensitivity and frequent cross-reactions in commercially

5 | available antibody detection ELISA assays for Taenia solium 2017 Neurocisticercosis
cysticercosis
Antibody Banding Patterns of the Enzyme-Linked

6 | Immunoelectrotransfer Blot and Brain Imaging Findings in Patients 2017 Neurocisticercosis
With Neurocysticercosis
On the relationship between calcified neurocysticercosis and

7 | epilepsy in an endemic village: A large-scale, computed 2017 Neurocisticercosis
tomography-based population study in rural Ecuador
Prevalence, Age Profile, and Associated Risk Factors for

8 | Hymenolepis nana Infection in a Large Population-Based Study in 2017 Neurocisticercosis
Northern Peru
Reliability of Diagnostic Criteria for Neurocysticercosis for Patients _ .

9 . . . . ; . . 2017 Neurocisticercosis
with Ventricular Cystic Lesions or Granulomas: A systematic review

10 Antiparasitic treatment of neurocysticercosis - The effect of cyst 2017 Neurocisticercosis
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Radiological evolution of porcine neurocysticercosis after combined - .

11 ; o . : 2017 Neurocisticercosis
antiparasitic treatment with praziquantel and albendazole
Screening, diagnosis and management of human cysticercosis and

12 | Taenia solium taeniasis: technical recommendations by the 2017 Neurocisticercosis
COHEMI project study group

13 Addressmg post-strokg care |n.rural areas with Peru as a case 2017 Neurocisticercosis
study. Placing emphasis on evidence-based pragmatism

14 Syst_ematlc_rewew and metall-analyslls e.stlma.tlng association of 2017 Neurocisticercosis
cysticercosis and neurocysticercosis with epilepsy

15 The Asspmahon Between Neurocysticercosis and Hippocampal 2017 Neurocisticercosis
Atrophy is Related to Age

16 | Revised diagnostic criteria for neurocysticercosis 2017 Neurocisticercosis

17 Revised set of diagnostic criteria for neurocysticercosis (in reply to 2017 Neurocisticercosis
Garg and Malhotra)

18 | Disease Centered Around Calcified Taenia solium Granuloma 2017 Neurocisticercosis

19 Monoparesua_motora _pura braquial como manifestacion de infarto ene-17 Neuro-Psiquiatria
cerebral cardioembolico:Reporte de un caso

20 Extrgmedullary intradural tuberculosis: a case report and review of 01-ene-17 Neuro-Psiquiatria
the literature

21 Arteritis de Takayasu: Etiologia inhabitual de infarto cerebral. 2017 Neuro-Psiquiatria
Reporte de un caso

29 Fistula carptldo- cavernosa unilateral con sintomas neuro- 02-abr-17 Neuro-Psiquiatria
oftalmologicos bilaterales
Variable frequency of LRRK2 variants in the Latin American

23 | research consortium on the genetics of Parkinson’s disease jun-17 Neurogenética
(LARGE-PD)

24 Splnocer_ebellar gtaX| type 10: common haplotype and diasease feb-17 Neurogenética
progression rate in Peru and Brazil

25 Haplotype study in SCA1.0 familiares pr_owdes further evidence for sep-17 Neurogenética
a common ancestral origin of the mutation
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MEMORIA DE GESTION
UNIDAD DE BIENESTAR DE PERSONAL
2017

ANTECEDENTES:

Resolucion Directoral N° 217-2012-DG-INCN de fecha 28 de junio del 2012, se
aprueba el Manual de Organizacion y Funciones de la Oficina de Personal del

Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas

Resolucion Directoral N° 121-2017-DG- INCN, de fecha 16 de marzo del 2017,
aprueban el Plan Anual de Bienestar de Personal 2017, Instituto Nacional de

Ciencias Neurologicas.

LOGROS ALCANZADOS:

e Vida saludable 2017:

Consiste en la ejecucion de ejercicios fisicos correctamente estructurados
que actuan de manera terapéutica y preventiva, propiciando el bienestar
general de sus trabajadores. Se realiza durante los periodos de trabajo, sin

modificar la vestimenta del trabajador ni su lugar de trabajo.

Se realiz6 una charla de sensibilizacion: Beneficios del Centro de

Rehabilitacion Profesional Social, con asistencia de 20 trabajadores.

1er Trimestre La Gimnasia Laboral por servicios se contd con la
presencia de los profesores de Gimnasia Laboral: Ergonomia y Aerdbicos:

Dance Full.
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e Campaiia de prevencion Essalud

40% Del Personal del INCN fueron atendidos por Chequeo Preventivo
2017

Personal INCN: 696

Prevencion: 250

Faltan Evaluacion: 446

CHEQUEO PREVENTIVO 2017
700
600
500
400
300
200
100
0

Personal INCN Prevencién Faltan
Evaluacidn
M Seriesl 696 250 446

Para lograr nuestra satisfaccion La unidad de Bienestar de Personal ha visto
conveniente ampliar en el mes de setiembre en coordinacién con ESSALUD.

e Full DANCE: Marzo a Diciembre

Profesor: Enrique GAMBOA CARDENAS
Un programa que tiene horario:

v Lunesde 1a2pm.
v" Miércoles de 1 a 2 pm.
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e Gimnasia Laboral: Marzo a diciembre

Profesora: Susana TARAZONA RUIZ

Un programa que tiene horario:

v" Lunes de 8:00 a 9:00 am.
v Miércoles de 8:00 a 9:00 am.
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¢ Programas Sociales Desarrollo de actividades:

4+ Dia Internacional de la Mujer
Se celebré el “Dia Internacional de la Mujer” el 8 de marzo del

presente ano se agasajo a todas las mujeres de nuestra Institucion.

% Asistieron a la conferencia 110 servidoras de acuerdo al listado

*,

L)

del Dia de la Mujer.

7
°

Se entregaron Cartas de Agradecimiento por el apoyo:

- De Gimnasia Laboral, realizaron Gimnasia demostrativa a
todas las servidoras.

- Colaboracién Refrigerio Seguros Rimac

- Se realizd un compartir con los presentes en la
conferencia, como refrigerio (se entregaron (frutas y
Yogurt).

+ Regalos por 10 donaciones
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4+ Dia de la Madre
El dia 5 de mayo se elige a la madre representativa institucional, la Sra.
RENGIFO DEL AGUILA Luz Haydee, siendo acreedora a un tours a

Huaraz efectivizandose en el mes de noviembre del 2017.

La madre del segundo puesto la Sra. GARCIA MARIN Liz, acreedora a

un Tours a Churin, efectivizandose en el mes de octubre del 2017.

El dia viernes 11 de mayo del presente afio se celebré “El Dia de la
Madre”, homenajeando a todas las madres de nuestra institucion.

Se lleva a cabo la celebracion de acuerdo al programa:

= Misa 10 am en la Capilla de la Institucién.

= Se entrega los 2 arreglo Florales (caja chica)

= Romeria a las madres fallecidas (gruta Virgen Maria)

=  Celebracién 12 m en la la loza Deportiva de la Institucion con
participacion de los madres y pacientes.

= Palabras del Madre Institucional

= Palabras de la Directora General

= M.C. Pilar Elena MAZZETTI SOLER

= Entrega de Regalos por sorteo a las madres Nombrados y Cas (28
Regalos)

= Entrega de regalos por sorteo a las madres pacientes.

4+ Dia del Empleado
Se celebro el “Dia del Empleado Publico” el 29 de mayo del presente
afio en nuestra institucion, donde se programaron actividades como
incentivos y estimulos por su dia, con el apoyo de Seguros Rimac y el

Instituto Selene.

Programa:
+ Asistieron a la conferencia 110 servidores de acuerdo al listado del Dia
del Empleado Publico.

< Se entregaron Cartas de Agradecimiento por el apoyo de Seguros
Rimac y el Instituto Selene.

< Se realiz6 un compartir con los presentes en la conferencia, como
refrigerio (Manzanas).
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=+ Dia del Padre
El Dia 09 de junio se eligié al padre representativo institucional, al MC Danilo
Américo SANCHEZ CORONEL, acreedor a un viaje a la Merced OXAPAMPA,

efectivizandose en el mes de octubre del 2017.

El dia jueves 15 de junio del presente afio se celebré “El Dia del Padre”,
homenajeando a todos los padres de nuestra institucion, se lleva a cabo la

celebracion de acuerdo al programa:

= Misa 10 am en la Capilla de la Institucién.

= Se entrega los 2 arreglo Florales(caja chica)

= Romeria a los padres fallecidos(gruta Virgen Maria)

= Celebracion 12 m en la loza Deportiva de la Institucion con
participacion de los padres y pacientes.

= Palabras del Padre Institucional

» Palabras de la Directora General

= M.C. Pilar Elena MAZZETTI SOLER

» Entrega de Regalos por sorteo a los padres Nombrados y Cas (28
Regalos)

= 02 Tarjetas Plaza Vea

»  Almuerzo de camaraderia por el comedor
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+ Fiestas Patrias
El 01 de julio se hace entrega a los servidores del INCN con un distintivo
(Escarapela), de acuerdo al listado de trabajadores Nombrados y Cas

entregados hasta el 27 de julio del 2017.

El 26 de julio se llevdé acabo el desfile tradicional de todas las oficinas y

servicios de nuestra Institucién, celebrando el dia de nuestra Independencia.
El Servicio ganador se hizo acreedor de un paseo a CANTA.

+ Aniversario
El 28 de agosto del presente, se celebré en la institucion el dia central, se

preparo el siguiente programa:

= Con un coro

= Participacion de los trabajadores con un HUAYLAS

= Torta por Aniversario

= Se adelant6é la fecha de entrega de los Vales de Plaza VEA por
Aniversario.

= Se hace la entrega de una MOCHILA DE EMERGENCIA con KITS DE
ASEO

Palabras de la Directora General del Instituto Nacional de Ciencias

Neurolégicas por Aniversario.
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+ Dia de la juventud
20/09/2017

Compartié un break

e Estudio del Clima Organizacional en el INCN
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e Taller Clima Laboral
El 16 de setiembre, se realiza el taller por aniversario Institucional, con una

participacion de 300 trabajadores se llevé a cabo en Remanso -Naval -
CHOSICA.

El Taller se realizé6 en el campo con el apoyo de la empresa de Coaching-
“SUPERATE".

e Diciembre 2017: Balance de Fin de aio

Se realizé el dia 27/12/2017, un almuerzo para rendir el balance de fin de ano.

e UNIFORME INSTITUCIONAL 2017
Se realizé la entrega del Uniforme Institucional a los servidores INCN, dando

cumplimiento a lo programado en marzo 2017.

lll. CONCLUSION Y RECOMENDACIONES

Para el cumplimiento de las actividades que buscan mejorar el clima y cultura

organizacional al personal que labora en la Institucién.

Es cuanto informo a usted para los fines que estime conveniente.
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Resumen Ejecutivo:

Las metas fisicas y presupuestarias del Instituto Nacional de Ciencias
Neurologicas estan orientadas y alineadas al cumplimiento de los objetivos
estratégicos del Plan Estratégico Institucional del MINSA.

OBJETIVOS Y ACCIONES ESTRATEGICAS

Los Objetivos Estratégicos y Acciones Estratégicas del INCN alineadas al Plan
Estratégico Institucional del Ministerio de Salud son:

OEIl 03 Garantizar y mejorar de forma continua el cuidado de la Salud y la
Calidad  de Atencion de los Servicios de Salud.

OEIL.08 Fortalecer la capacidad de alerta y respuesta del Sistema de Salud.
ACCIONES ESTRATEGICAS

AE03.02 Fortalecimiento de la Gestion y Operacion de las Redes e
Instituciones Prestadoras De Servicios De Salud (IPRESS) en Lima
Metropolitana.

AEL.08.02 Conducir el planeamiento y seguimiento para la atencién integral de

emergencias y desastres.

El INCN, contribuye en el logro de los objetivos estratégicos del PEI previsto por
el MINSA a través de la intervencion especializada y subespecializada en
Neurologia y Neurocirugia, reduccion de las enfermedades neuroldgicas
(Transmisibles y no transmisibles), con un oportuno diagnéstico, tratamiento y
recuperaciéon para promover un estilo de vida saludable con énfasis en
poblaciones vulnerables y poblaciones de extrema pobreza.

Durante el 2017 se ha optimizado los recursos disponibles y la ofertan de los
servicios especializados para dar la accesibilidad a los usuarios externos, lo cual
es el resultado de la programacion que se viene realizando vinculando el Plan
Estratégico del MINSA hacia el Bicentenario.

Se ha fortalecido las capacidades profesionales y las relaciones interpersonales
de los trabajadores del INCN, esto nos permiti6 promover acciones de
intervencion multidisciplinaria, e implementar acciones de mejora continua de la

calidad de servicios y generar trabajo por resultados.
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Nuestra Institucién viene promoviendo el desarrollo de estudios de investigacion
en el campo de las ciencias neurolégicas y neuroquirdrgicas, asi como los
protocolos y Guias Clinicas en coordinacion con equipos multidisciplinarios con
otras instituciones de salud que luego sera presentado al MINSA para su

validacion, para su ejecucién a nivel nacional.

El Instituto propicia Cursos Internacionales como el que se realizé en el mes de
agosto, denominado: XXIlI Curso Internacional en Neurociencias, asi como el
Taller Administrativo denominado: “INCN, CON UNA VISION DE GESTION
INNOVADORA HACIA EL BICENTENARIO DEL PAIS” en el mes de julio del
2017, para ello se contaron con expositores médicos cientificos reconocidos
internacionalmente, asi como altos funcionarios del MINSA.

Objetivos Institucionales

e Fortalecer la rectoria y liderazgo con innovacién tecnolégica en el
marco de la modernizacion de la salud neurologica.

e Impulsar el desarrollo de la investigacion para la generacion de
nuevo conocimiento en neurociencias.

e Descentralizar las actividades de Docencia Especializada a los
profesionales de la salud a nivel nacional.

e Gestionar la disponibilidad de recursos estratégicos para el
abastecimiento oportuno de la especialidad.

e Promover el acceso a la salud neurolégica a nivel nacional.

e  Contribuir a la disminucion de la morbimortalidad en
Enfermedades Neuroldgicas.

o Fortalecer los procesos institucionales para asegurar la calidad de

atencion.

ANALISIS INTEGRAL PRESUPUESTAL
El resultado de la evaluacion del POl 2017 2017 del Instituto Nacional de
Ciencias Neurolégicas se culminé con la siguiente informacion programatica

basica:

Memoria Institucional 2017 - INCN 118




Ministerio
./ de Salud

PPR
ACCIONES
01 [01 [06 [10 [129| AeNTRaLes | APNOP
6 |7 |8 |4
N° DE ACTIVIDADES | 06 |01 |07 |06 |03 04 19
BASICAS 23 04 19
TOTAL 47

Se ha incorporado una actividad basica para el lll Trimestre como es la actividad
5005467. MANTENIMIENTO PARA EQUIPAMIENTO E INFRAESTRUCTURA
HOSPITALARIA en el marco de la Ley 30628 y DU N°004 2017.

EJECUCION PRESUPUESTAL A TODA FUENTE DE FINANCIAMIENTO POR

CATEGORIA PRESUPUESTAL

Cuadro N°1 Ejecucién Presupuestal a toda fuente de financiamiento (Recursos

Ordinarios, Recursos Directamente Recaudados, Recursos por Operaciones

Oficiales de Crédito y Donaciones y Transferencias) por Categoria Presupuestal

del 2017 INCN.

U.E 007-00123- INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS NEUROLOGICAS

A TODA GENERICA DE GASTO A TODA FTE. FTO
CATEGORIAPRESUPUESTAL PIM DEVENGADO | % AVANCE
0016. TBC-VIH/SIDA 766,304.00 766,045.70 99.97%
0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS 122,864.00 122,862.47 100.00%
0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EM 117,273.00 114,309.33 97.47%
0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS  1,352,042.00 1,346,523.12 99.59%
0129. PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDA 355,655.00 354,709.64 99.73%
9001. ACCIONES CENTRALES 8,738,037.00 8,227,785.04 94.16%
9002. ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE NO RESULT 43,248,452.00 41,357,315.37 95.63%
Total general 54,700,627.00 52,289,550.67 95.59%

FUENTE DE INFORMACION : SIAF-MEF
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La Ejecucién Presupuestal es a toda fuente de financiamiento por Categoria Presupuestal al 31 de Setiembre
del 2017, representa un avance del 96%. Cabe sefialar que el porcentaje obtenido, se sustenta con las
transferencias efectuadas por el MINSA en el mes de agosto en el marco de la Ley 30628, incrementando el

marco presupuestal.

CUMPLIMIENTO DE METAS

VALORIZACION

Se evalud las metas fisicas del Planeamiento Operativo Institucional 2017
teniendo en cuenta los siguientes niveles de control la ejecuciéon de acuerdo a
los “Lineamientos para el Planeamiento Institucional del Ministerio de Salud,
correspondiente al Ejercicio Fiscal 2017” (R.D. N° 004-2016-OGPPM).

Cuadro N°2: Niveles de Control para la evaluacién del POl 2017

NIVEL DE CONTROL INDICADOR
OPTIMO DE 91% a 100%
BUENO DE 76% a 90%
REGULAR DE 51% a 75%
BAJO <50 %

NO PROGRAMADO NO PROGRAMADO
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El Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas desarrollé sus actividades
operativas para el logro de sus metas fisicas programadas en el 2017 con los

siguientes resultados:

Cuadro N° 3: Evaluacién por Niveles de Control en la ejecucion de metas fisicas
del POA 2017 INCN

NIVEL DE CONTROL | N° DE ACTIVIDADES OPERATIVAS POR %
CENTRO DE COSTO

OPTIMO 77 98
BUENO 0 0
REGULAR 0

BAJO 0

NO PROGRAMADO 1 02
TOTAL 78 100

Se observa en el cuadro N°4 de “Ejecucion Presupuestaria, cumplimiento de
metas 2017” que El Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas alcanzo el 98%
de ejecucion de metas fisicas del POA 2017 por lo tanto segun los niveles de
control nos encontramos en un nivel OPTIMO.
01 actividades operativas no estan programadas por haber solicitado
los responsables de cada Centro de Costo su respectiva nota

modificatoria.
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EJECUCION PRESUPUESTARIA, CUMPLIMIENTO DE METAS 2017 - PROGRAMA PRESUPUESTAL

ALINEAMIENTO AL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL DEL MINSA 2017 DEL INCN

EJECUCION PRESUPUESTO

EJECUCION DE METAS FiSICAS

Pilar de EJECUCION
Politica de| OBJETIVOS ESTRATEGICOS MINSA | ACCIONES ESTRATEGICAS MINSA CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD G DEVENGADO HOR DE UHDAD e T ATSICE META FISICA DE
2017 DEVENGAR | EJECUCION MEDIDA 2017 EJECUCION
Salud 2017 (P)
3000001. ACCIONES COMUNES 5004433 MONITOREO, SUPERVISION, 5,970.00 5,968.41 1.59 100%|INFORME 4 4 100%|
EVALUACION Y CONTROL DE VIH/SIDA -
3000612. SINTOMATICOS RESPIRATORIOS CON |5004436. DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS PERSONA
27,209.00 26,959.65 249.35 99% 1340 1346 100%|
DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS EN SINTOMATICOS RESPRATORIOS *| ATenDIDA
Coberturay 3000614. PERSONAS CON DIAGNOSTICODE  |5004438. DIAGNOSTICO DE CASOS DE 11,085.00 11.084.64 0.36 100%| PERSONA 130 127 o
,085. ,084. . 3
calidad de |OELO3 Garantizar y mejorar de forma AEL03.02 Fortalecimiento de la gestion y TUBERCULOSIS TUBERCULOSIS DIAGNOSTICADA
los continua el cuidado de la salud y la calidad |operacién de las Redes e Instituciones 0016. TBC-VIH/'SIDA 3000616. PACIENTES CON COMORBILIDAD 5004440. DESPISTAJE Y DIAGNOSTICO DE PERSONA
servicios de|de atencion de los servicios de salud. Prestadoras de Servicios de Salud : CON DESPISTAJE Y DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS PARA PACIENTES CON 409,634.00 409,629.36 4.64 100% TRATADA 13 13 100%)
salud. (IPRESS) en Lima Metropolitana TUBERCULOSIS COMORBILIDAD
3000691. SERVICIOS DE ATENCION DE 5005157. MEDIDAS DE CONTROL DE TRABAJADOR
TUBERCULOSIS CON MEDIDAS DE INFECCIONES Y BIOSEGURIDAD EN LOS 6,118.00 6,117.60 0.40 100%| e orEGIDO 120 120 100%|
CONTROL DE INFECCIONES Y. SERVICIOS DE ATENCION DE TUBERCULOSIS
3043952. FAMILIA CON PRACTICAS 5000062. PROMOVER EN LAS FAMILIA
SALUDABLES PARA LA PREVENCION DE PRACTICAS SALUDABLES PARA LA PREVENCION 306,288.00 306,286.04 1.96 100% | FAMILIA 4 4 100%|
VIH/SIDAY TUBERCULOSIS DE VIH/SIDAY TUBERCULOSIS
Total 0016. TBC-VIH/SIDA 766304 766045.7 2583
S;EE;”;Z Y |0B103 Garantizar y mejorar de forma AEL03.02 Fortalecimiento de la gestion y 5000094 EVALUACION, DIAGNOSTICOY
los continua el cuidado de la salud y la calidad |operacion de las Redes e Instituciones 0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y |3043984. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE TRATAMIENTODEcASOéDEENFERMEDADES 122.864.00 122.862.47 153 100% PERSONA 13 13 G
. de atencién de los servicios de salud. Prestadoras de Servicios de Salud ZOONOSIS CASOS DE ENFERMEDADES ZOONOTICAS e o h ° | TRATADA
servicios de| . ) ZOONOTICAS
(IPRESS) en Lima Metropolitana
salud.
Total 0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS 122864 122862.47 153
5004280. DESARROLLO DE INSTRUMENTOS INFORME
3000001. ACCIONES COMUNES ESTRATEGICOS PARA LA GESTION DEL RIESGO 200.00 199.64 0.36 100% TECNICO 6 6 100%|
DE DESASTRES
5005560. DESARROLLO DE SIMULACROS EN 3,535.00 3,534.90 0.10 100% |REPORTE 3 3 100%|
GESTION REACTIVA
5005561. IMPLEMENTACION DE BRIGADAS
Infraestruct 4,925.00 4,921.60 3.40 100%|BRIGADA 1 1 100%|
o 3000734. CAPACIDAD INSTALADAPARALA | PARA LA ATENCION FRENTE A EMERGENCIAS Y . .
. AEL08.02 Conducir el planeamiento y 0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y |PREPARACION Y RESPUESTA FRENTE A 5005610. ADMINISTRACION Y
@derna e 008 Fortalecgr a capacidad de alerta y seguimiento para la atencién integral de ATENCION DE EMERGENCIAS POR EMERGENCIAS Y DESASTRES ALMACENAMIENTO DE INFRAESTRUCTURA 7,783.00 7,782.30 0.70 100% INFRAESTRUCTU 1 1 100%)|
interconect [respuesta del Sistema de Salud. ) RAMOVIL
ada emergencias y desastres. DESASTRES MOVIL PARA LA ASISTENCIA FRENTE A
5005612. DESARROLLO DELOS CENTROS ¥ 100,630.00 97,671.24 2,958.76 97%| REPORTE 12 12 100%|
ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y
3000737. ESTUDIOS PARA LA ESTIMACION DEL |5005570. DESARROLLO DE ESTUDIOS DE 0.00 0.00 DOCUMENTO 1 1 100%|
RIESGO DE DESASTRES VULNERABILIDAD Y RIESGO EN SERVICIOS i 3 TECNICO
3000738. PERSONAS CON FORMACION Y 5005580. FORMACION Y CAPACITACION EN
CONOCIMIENTO EN GESTION DEL RIESGO DE | MATERIA DE GESTION DE RIESGO DE DESASTRES 200.00 199.65 0.35 100% | PERSONA 140 140 100%|
DESASTRES Y ADAPTACION AL CAMBIO Y ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO
Total 0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES 117273 114309.33 2963.67
5002829. DESARROLLO DE NORMAS Y GUIAS
TECNICAS EN ATENCION PRE HOSPITALARIAY 400.00 399.99 0.01 100%|NORMA 1 1 100%|
EMERGENCIAS
3000001. ACCIONES COMUNES . ),
Coberturay AEL03.02 Fortalecimiento de la gestio i\?zszcglgfvo:g:gsgz;:l\:ik:;;%’:ZESTAL 0-00 0-00 0-00 0%|INFORME 4 4 i
.03.02 Fortalecimiento de la gestion
calidad de |OELO3 Garantizar y mejorar de forma operacion de las Redes e Institl?ciones Y 0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD 5005139, ASISTENCIA TECNICA Y
los continua el cuidado de la salud y la calidad P . POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS y 300.00 299.60 0.40 100% [PERSONA 120 120 100%)
servicios de|de atencion de los servicios de salud Prestadoras de Servicios de Salud MEDICAS CAPACTACION
Sal:{'ﬁ ! ! viel u (IPRESS) en Lima Metropolitana 5005901. ATENCION DE TRIAJE 15,067.00 15,065.28 172 100% | ATENCION 10200 10200 100%
3000686. ATENCION DELAEMERGENCIAQ | 5005905, ATENCION DE LA EMERGENCIAY 1,287,479.00| 1,287,392.07 86.93 100% | ATENCION 2500 2448 98%
URGENCIA EN ESTABLECIMIENTODESALUD  [URGENCIA ESPECIALIZADA
5005904, ATENCION DE LA EMERGENCIA DE 48,796.00 43,366.18 5,429.82 89%| ATENCION 80 80 100%|
CUIDADOS INTENSIVOS
Total 0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS 1352042|  1346523.12 5518.88
Coberfura y i i 3000688. PERSONAS CON DISCAPACIDAD 5005150. ATENCION DE REHABILITACION PARA|
) " AEL03.02 Fortalecimiento de la gestion y - . 355,465.00 354,519.64 945.36 100% | ATENCION 18145 18740 103%
calidad de | OELO3 Garantizar y mejorar de forma operacion de las Redes e Instituciones 0129. PREVENCION Y MANEJO DE RECIBEN ATENCION EN REHABILITACION PERSONAS CON DISCAPACIDAD FISICA i !
X | cui " les
s continua el cuidado de la salud y la calidad | proqiooras de Servicios de Salud CONDICIONES SECUNDARAS DE SALUD 5005153, CERTIFICACION DE DISCAPACIDAD 0.00 0.00 0.00 0%|CERTIFICADO 134 130 97%
servicios de|de atencion de los servicios de salud IPRESS Lima Met Jt EN PERSONAS CON DISCAPACIDAD 3000689. PERSONA CON DISCAPACIDAD CER
salud. ( ) en Lima Metropolitana 5005154, CERTIFICACION DE INCAPACIDAD PA 190.00 190.00 0.00 100% | CERTIFICADO 20 22 110%)
Total 0129. PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDARIAS DE SALUD EN PERSONAS CON DISCAPACIDAD 355655 354709.64 945.36
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EJECUCION PRESUPUESTARIA, CUMPLIMIENTO DE METAS 2017 - ACCIONES CENTRALES - APNOP

ALINEAMIENTO AL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL DEL MINSA 2017 DEL INCN

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FiSICAS
Pilar de EJECUCION
Politica de| OBJETIVOS ESTRATEGICOS MINSA | ACCIONES ESTRATEGICAS MINSA CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD Al DEVENGADO RoR 2 LIRS |EIRFAGEE META FISICA etE
2017 DEVENGAR | EJECUCION | MEDIDA 2017 EJECUCION
Salud 2017 (P)
Coberturay .- " 5000001. PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO 567,839.00 546,793.92 21,045.08 96%|ACCION 20 20 100%
; . . AEL03.02 Fortalecimiento de la gestion y
calidad de |OEl.03 Garantizar y mejorar de forma operacion de las Redes e Instituciones 5000003. GESTION ADMINISTRATIVA 7,921,919.00 7,438,803.53 483,115.47 94%[ACCION 55 55 100%
los continua el cuidado de la salud y la calidad L 9001. ACCIONES CENTRALES 3999999. SIN PRODUCTO PERSONA
servicios de|de atencion de los servicios de salud Prestadoras de Servicios de Salud 5000005. GESTION DE RECURSOS HUMANOS 34,132.00 34,128.86 3.14 100% 300 290 97%
ud (IPRESS) en Lima Metropolitana g CAPACITADA
sauc. 5000006. ACCIONES DE CONTROL Y AUDITORIA 214,147.00 208,058.73 6,088.27 97%|ACCION 33 33 100%
Total 9001. ACCIONES CENTRALES 8738037  8227785.04 510251.96
2108103. MEJORAMIENTO DE LA CAPACIDAD
RESOLUTIVA DE LA UNIDAD DE CUIDADOS 4000016. MEJORAMIENTO DE INSTITUTOS DE 811,048.00 47,0000 76404800 e%laccion 1 o o
INTENSIVOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
CIENCIAS NEUROLOGICAS
5000446. APOYO A LAREHABILITACION FISICA 510,641.00 510,523.35 117.65 100% [ATENCION 36056 37865 105%
5000453. APOYO AL CIUDADANO CON 173,480.00 171,907.50 1,572.50 99%| ATENCION 6000 5408 90%
DISCAPACIDAD
5000469, APOYO ALIMENTARIO PARA GRUPOS 1,900,637.00 1,891,988.37 8,648.63 100% RACION 65044 64080 99%
EN RIESGO
5000538. CAPACITACION Y 233,468.00 233,467.13 0.87 100% PERSONA 34 34 100%
PERFECCIONAMIENTO CAPACITADA
5000913. INVESTIGACION Y DESARROLLO 622,881.00 614,817.70 8,063.30 99%|INVESTIGACION 16 15 94%
5000953. MANTENIMIENTO Y REPARACION DE
1,140,431.00| 1,131,550.67 8,880.33 99%|ACCION 12 12 100%
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
5000991. OBLIGACIONES PREVISIONALES 1,987,083.00| 1,987,082.32 0.68 100%[ACCION 12 12 100%
5001189. SERVICIOS DE APOYO AL
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
Cobertura y AE103.02 Fortalecimiento de la gestion BRINDAR APOYO AL DIAGNOSTICOEN
calidad de  OELO3 Garantizar y mejorar de forma o " 9 § ¥ 3,256,690.00| 3,128,118.86 128,571.14 96% | EXAMEN 205077 196969 96%
os continua el cuidado de la salud y a calidad operacion de las Redes e Instituciones 9002. ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE LABORATORIO
ici BRINDAR APOYO AL DIAGNOSTICO POR
servicios de de atencion de los servicios de salud Pfem‘;"'as de Servicios de Salud NORESULTAN ENPRODUCTOS GRS 2,860,275.00| 2,851,395.70 8,879.30 100% | EXAMEN 64394 64280 100%
salud. ( ) en Lima Vetropolitana. 3999999. SIN PRODUCTO
5001195. SERVICIOS GENERALES 3,939,437.00| 3,920,296.91 19,140.09 100%[ACCION 12 12 100%
5001286, VIGILANCIAY CONTROL 162,337.00 162,334.92 2.08 100%[ACCION 31 31 100%
EPIDEMIOLOGICO
1561. ATENCION DE EMERGENCIAS Y
500156 o GENCIAS 665,448.00 665,424.80 23.20 100% [ATENCION 4909 4909 100%
URGENCIAS
5001562. ATENCION EN CONSULTAS EXTERNAS | 2,171,570.00( 2,129,818.84 41,751.16 98%|CONSULTA 88372 79294 90%
5001563. ATENCION EN HOSPITALIZACION 11,518,684.00| 11,209,868.48 308,815.52 97%|DIA-CAMA 57665 57046 99%
5001564, INTERVENCIONES QUIRURGICAS 2,250,624.00| 2,250,456.46 167.54 100% [INTERVENCION 950 919 97%
igﬂ?:oss' MANTENIMIENTO Y REPARACION DE 584,793.00|  584,189.25 603.75 100%|EQUIPO 700 724 103%
5001568. ATENCION DE CUIDADOS 75,083.00 75,080.12 2.88 100% |DIA-CAMA 1444 1460 101%
INTENSIVOS
5001569. COMERCIALIZACION DE
6,984,137.00| 6,409,575.66 574,561.34 92%|RECETA 130000 148805 114%
MEDICAMENTOS E INSUMOS
5005467.MANTENIMIENTO PARA
EQUIPAMIENTO E INFRAESTRUCTURA 1,399,705.00 1,382,418.33 17,286.67 99%| SERVICIO 5 5 100%
HOSPITALARIA
Total 9002. ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS 43,248,452.00 41,357,315.37| 1,891,136.63
Total general % | 53,379,523.00| 50,975,085.32| 2,411,076.33 95% 98%
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PROGRAMAS PRESUPUESTALES:

e PPR 0016 TBC-VIH/SIDA
A través de este programa se diagnostica a pacientes con tuberculosis
pulmonar y extra pulmonar, despistaje de TBC en pacientes
sintomaticos, control y tratamiento preventivo, cuyo objetivo es brindar
tratamiento oportuno a personas que acceden a nuestro establecimiento
y que reciban tratamiento de TBC, control de VIH/SIDA, y tuberculosis
extremadamente drogo resistente.
Cuadro N°5: Ejecucion presupuestal y metas fisicas del programa
presupuestal 016: TBC-VIH/SIDA
EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FISICAS
EJECUCION |
CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD 2’;':“7 DEVENGADO DB;E?:;AR E.J;(/;l?;ON U":I?D:E MH::’SICA MI;I:;:.’FI(SPI::A EJE/(;SEION
5004433. MONITOREO, SUPERVISION,
3000001. ACCIONES COMUNES |EVALUACION Y CONTROL DE VIH/SIDA - 597000 596841 159 100%) NFORVE 4 4 100%)
TUBERCULOSIS
3000612 SNTOMATICOS 5004435, DESPISTAJE DE
REPRATOROSCON  (TUBERCULOSISENSNTOMATICOS | 270900 2695965 24935 s | 1340 | 1346 | 100%
DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS |RESPIRATORIOS
000614 PERSONAS CON 5004438. DIAGNOSTICO DE CASOS DE PERSONA
DIAGNOSTICO DE ' 11,085.00]  11,084.64 036 100% DAGNOSTICADA 130 127 98%
TUBERCULOSIS TUBERCULOSS
0016. TBC-VH'SIDA
zgo’aglsB;ﬁ;NZ;‘wN 5004440. DESPISTAJE Y DIAGNOSTICO DE
o/ PERSONA
DESPISTAIE Y DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS PARA PACIENTES CON  {409,634.00{409,629.36 464 100% RATADA 13 13 100%)
COMORBILIDAD
TUBERCULOSIS
3000691. SERVICIOS DE ~ [5005157. MEDIDAS DE CONTROL DE
ATENCION DE INFECCIONES Y BIOSEGURIDAD EN LOS /| TRABAJADOR
TUBERCULOSIS CON  (SERVICIOS DE ATENCION DE e s e B oy .
MEDIDAS DE CONTROL _|TUBERCULOSIS
3043952. FAMILIA CON 5000062. PROMOVER EN LAS FAMILIA
PRACTICAS SALUDABLES PARA  [PRACTICAS SALUDABLES PARA LA
LA PREVENCION DE VIH/SIDA'Y [PREVENCION DE VIH/SIDAY 306,288.00) 306.286.04 16 00B A 4 4 =
TUBERCULOSIS TUBERCULOSIS
Total 0016. TBC-VIH/SIDA 766,304.00] 766,045.70 25830 100%) 100%
FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS
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Imagen N° 1

PROGRAMA PRESUPUESTAL 0016. TBC-VIH/SIDA

4 [l META PROGRAMADA
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120
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13
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130
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1,340
5004436 Despistage de TBC en sintomaticos respiratorios _1 246
4
5004433 Monitoreo ... de TBC VIH/SIDA 14
L .
0 500 1,000 1,500

De acuerdo al Cuadro N° 5, Se logré un cumplimiento de metas y presupuestaria en un 100%, en lo referente a
despistaje de tuberculosis en sintomaticos respiratorios al término del afio 2017 se ha regularizado la atencién
en pacientes tanto hospitalizados como ambulatorio, asi como la adquisicion de los insumos para el
procesamiento de la muestra, como mejora se realizara el seguimiento oportuno a las oficinas pertinentes para
que la adquisicién de dichos insumos sea desde el primer dia de enero 2018.

El alto diagnéstico y despistaje de tuberculosis de los pacientes con diagnéstico VIH/SIDA hospitalizados en
nuestra Institucion tienen diagnéstico de Tuberculosis, existe cada vez mayor comorbilidad, para la atencion
adecuada de la alta demanda se necesita contar con mayor presupuesto, el responsable del PPR 016 realizara
la gestién correspondiente.

e PPR 0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS
A través de este programa se evalua, diagnostica y se brinda
tratamiento a casos de enfermedades zoonoticas, diagnosticadas vy

tratadas con neurocisticercosis.

Cuadro N° 6: Ejecucion presupuestal y metas fisicas del programa

presupuestal 017: Enfermedades metaxenicas y zoonosis.

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FISICAS
EJECUCION
PIM POR %DE METAFISICA %DE
CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD i DEVENGADO | evore | Esecucion | UNIDAD DEMEDIDA ot Min ::S';I::A EERLEA
g(:\:F7ERMEDADES 3043984. DIAGNOSTICO Y 5000094. EVALUACION, DIAGNOSTICO Y
METAXENICAS Y TRATAMIENTO DE CASOS DE  [TRATAMIENTO DE CASOS DE 122,864.00]  122,862.47 153 100%|PERSONA TRATADA 13 13 100%
Z00NOSIS ENFERMEDADES ZOONOTICAS |ENFERMEDADES ZOONOTICAS
Total 0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS 122864 122862.47 153 100% 100%

FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS
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Imagen N° 2

PROGRAMA PRESUPUESTAL 0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS
/

[l META PROGRAMADA
[ METAEJECUTADA

5000094 Evaluacion, diagnostico y tratamiento de enfermedades zoonoticas

En el INCN existen regularmente pacientes hospitalizados con diagnéstico de Neurocisticercosis que en su
totalidad es solventado por cada paciente y/o por el Seguro Integral de Salud (SIS), ello es debido a lo limitado
del presupuesto que alcanza no mas de trece pacientes para su tratamiento en el PPR 0017: Enfermedades
Metaxénicas y Zoonosis.

Existe una oportunidad de mejora en el PPR 0017: Enfermedades Metaxénicas y Zoonosis con el incremento
del presupuesto justificado para el afio 2018, ya que existe una demanda anual aproximadamente de 300
pacientes, por lo tanto, el responsable del PPR 017 realizara la gestion correspondiente de incremento de
presupuesto.

e PPR 0068 REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION
DE EMERGENCIAS POR DESASTRES

A través de este programa se desarrolla capacidades y asistencia
técnica en gestion de riesgos de desastres con la finalidad de afrontar y
participar activamente frente a los factores de riesgo que podria
suscitar, se ha capacitado al personal en el manejo de extintores, se
implementd simulacros como medida preventiva frente a emergencias y
desastres.
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Cuadro N° 7: Ejecucion presupuestal y metas fisicas del programa
presupuestal 068: Reduccidon de vulnerabilidad y atencidon de
emergencia por desastres.

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FiSICAS
EJECUCION
PIM POR %DE METAFISICA %DE
CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD 2017 DEVENGADO DEVENGAR | EJECUCION UNIDAD DE MEDIDA- 2017 Mim:l(SPI;IA EJECUCION
5004280. DESARROLLO DE INSTRUMENTOS
3000001. ACCIONES COMUNES |ESTRATEGICOS PARA LA GESTION DEL 200.00 199.64 0.36)  1009%|INFORME TECNICO 6 6 100%
RIESGO DE DESASTRES
5005560. DESARROLLO DE SIMULACROS EN .
REPORTE 9
GESTION REACTIVA 3,535.00 3,534.90 010  100% 3 3 100%
5005561 IMPLEMENTACION DE BRIGADAS
% |BRIGADA 9
3000734, CAPACIDAD IEAMREA; é/: :;;n;cvl%r: SF:SETI\:(LES A 492500 4,921.60 340 100% 1 1 100%
INSTALADA PARA LA 5005610. ADMINISTRACION Y
PREPARACION Y RESPUESTA ALMACENAMIENTO DE INFRAESTRUCTURA
0068, REDUCCION DE |FRENTE A EMERGENCIAS Y 778300 776230 070]  100% | AESTRUCTURA | -4 1 100%
MOVIL PARA LA ASISTENCIA FRENTE A oviL
VULNERABILIDAD Y [DESASTRES EVERGENCIAS Y DESASTRES
ATENCION DE 5005612. DESARROLLO DE LOS CENTROS Y
EMERGENCIAS POR : . .
DESASTRES ESPACIOS DE MONITOREQ DE 100,630.00  97,671.24| 2,958.76 979%|REPORTE 12 12 100%
EMERGENCIAS Y DESASTRES
3000737 ESTUDIOS PARA LA |5005570. DESARROLLO DE ESTUDIOS DE DOCUMENTO
ESTIMACION DEL RIESGO DE ~ [VULNERABILIDAD Y RIESGO EN SERVICIOS 0.00 0.00 000]  100%|eonico 1 1 100%
DESASTRES PUBLICOS
3000738, PERSONASCON. |5 FORMACION Y CAPACITACION EN
FORMACION Y CONOCIMIENTO MATERIA DE GESTION DE RIESGO DE
ENGESTION DELRIESGODE | £\ oo s ClON AL CAMBIO 200.00 199.65 035 100%|PERSONA 140 140 100%
DESASTRES Y ADAPTACION AL | | -
CAMBIO CLIMATICO
Total 0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES 17273]  11430933]  2963.67 100% 100%
FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS
Imagen N° 3

PROGRAMA PRESUPUESTAL 0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES
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En el transcurso del afio 2017 se observa que se ha logrado el 100%.de cumplimiento de las metas
programadas tanto fisicas como presupuestales.

La Actividad Operativa (desarrollo de estudios de vulnerabilidad y riesgo en servicios publicos) es muy
importante sefialar que el haber obtenido segtn el indice de Seguridad Hospitalaria (ISH) de 0.21 con la
calificacion de Categoria “C” en tres afios consecutivos, para el afio 2018 se realizara el seguimiento al estudio
cuantitativo solicitado a .....

Pese al presupuesto insuficiente se ha podido adquirir una carpa hospitalaria dentro de la actividad
administracién y almacenamiento de infraestructura moévil para la asistencia frente a emergencias y desastres
el cual es importante para el cumplimiento de los objetivos del programa.
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e PPR 0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR
EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS

Cuadro N° 8: Ejecucion presupuestal y metas fisicas del programa
presupuestal 104: Reduccién de la mortalidad por emergencias y
urgencias médicas.

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FiSICAS
EJECUCION
PIM POR %DE METAFSICA %DE
CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD 2017 DEVENGADO DEVENGAR | EJECUCION UNIDAD DE MEDIDA' 2017 MEB?‘,H(SPI)CA EJECUCION
5002829. DESARROLLO DE NORMAS
Y GUIAS TECNICAS EN ATENCION 400.00 39999 0.01|  100%|NoRMA 1 1 100%
PRE HOSPITALARIA Y EMERGENCIAS
3000001. ACCIONES COMU[5005138. MONITOREO, SUPERVISION
0104, REDUCCION DE Y EVALUACION DEL PROGRAMA 0.00 0.00 0.00 0%|INFORVE 4 0 0%
PRESUPUESTAL
LAMORTALIDAD POR 5005139. ASISTENCIA TECNICA Y
EMERGENCIAS Y : 300.00 29960 040  100%|PERSONA 120 120 100%
URGENCIS CAPACITACION
MEDICAS 5005901. ATENCION DE TRIAJE 15,067.00]  15.065.28 172 100%]|ATENCION 10200 | 10200 100%
3000686. ATENCION DE LA 5005903. ATENCION DE LA
EMERGENCIA O EMERGENCIA Y URGENCIA 1287479.00 1,287,39207  8693|  100%|ATENCION 2500 | 2448 98%
URGENCIA EN ESPECIALIZADA
ESTABLECMEENTODE  [5005904. ATENCION DE LA
SALUD EMERGENCIA DE CUDADOS 48796.00|  43366.18| 542982 899%|ATENCION 80 80 100%
INTENSVOS
Total 0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS 1352042 1346523.12] 5518.88| 98% 100%
FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS
Imagen N° 4

PROGRAMA PRESUPUESTAL 0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS
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10,200
5005610 Adm. y almacenamiento ... 10,200
120
5005561 Implementacion de brigadas ... 120
4
5005560 Desarrollo de simulacros ... 0
1
5004280 Desarrollo de instrumentos ... 1
L /
0 5,000 10,000

En el PPR 104 para el afio 2017 se ha regularizado la ejecucién de metas fisicas en un 100% y ejecucion
presupuestaria en un 100%.

En cuanto a la Actividad Operativa (monitoreo, supervisién y evaluacién del programa presupuestal) no esta
programada porque el responsable del PPR solicit6 mediante documento (Informe N°023-2017-INCN-PPR-104)
su nota modificatoria por no corresponder.
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e PPR 0129 PREVENCION MANEJO DE CONDICIONES
SECUNDARIAS DE SALUD EN PERSONAS CON
DISCAPACIDAD

Cuadro N° 9: Ejecucion presupuestal y metas fisicas del programa
presupuestal 016: Prevencién y manejo de condiciones secundarias de
salud en personas con discapacidad.

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FISICAS
EJECUCION
. PIM POR %DE METAFISICA %DE
(CATEGORIA PRESUPUESTAL PRODUCTO/PROYECTO ACTIVIDAD 2017 DEVENGADO DEVENGAR | EJECUCION UNIDAD DE MEDIDA 2017 Mi:r(spl;m EJECUCION
3000688. PERSONAS CON
0129. PREVENCION Y Z"TSE%‘ggﬁ'ESD RECBEN  \5005150. ATENCION DE
MANEJO DE REHABLTACIONPARAPERSONAS | 355465.00| 354,51964| 94536  100%|ATencion 18145 | 18740 103%
REHABLLITACION BASADA
CONDICIONES CON DISCAPACIDAD FISICA
ENESTABLECIMENTOS
SECUNDARWSDE |8 21"
SALUDEN 153, CERTIFICACION DE
PERSONAS CON g?gg A5§A3|D o CACIO 000 000 000 0%|cerTFCADO 134 130 97%
DISCAPACDAD 3000689, PERSONA COND
5005154, CERTIFICACION DE 190.00 19000 000|  100%|cermrcano 20 2 10%
INCAPACIDAD PARA EL TRABAJO : : : ’ ’
Total 0129. PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDARIAS DE SALUD EN PERSONAS CON
DISCAPACIDAD 355,655.00 354,709.64| 945.36| 1.00 100%

FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS

Imagen N° 5

PROGRAMA PRESUPUESTAL 0129. PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDARIAS DE SALUD EN PERSONAS CON DISCAPACIDAD

/]
Il META PROGRAMADA
30 Il META EJECUTADA
5005154 Certificacion de incapacidad para el trabajo 59
134
5005153 Certificacion de discapacidad 130

18,145
5005150 Atencion de rehabilitacion para personas con discapa

a
0 5,000 10,000 15,000 20,000

En el PPR 129 para el afio 2017 se ha regularizado la ejecucién de metas fisicas en un 100% igualmente su
ejecucion presupuestaria fue del 100%.

Oportunidades de mejora: Requerimiento de personal Profesional de la Salud y Administrativo para la atencion
de la alta demanda existente.
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ACCIONES CENTRALES:

Cuadro N° 10: Acciones centrales

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FISICAS
EJECUCION
CATEGORIAPRESUPUESTAL | PRODUCTOIPROYECTO ACTVIDAD L] DEVENGADO pOR %P | unpappemepDA | METAPSICA| yerapsica |  %DE
2017 DEVENGAR | EJECUCION 2017 011 () EJECUCION

5000001, PLANEAMEENTO Y

PRESUPUESTO 567,839.00|  546,793.92| 21,045.08 969%ACCION 20 20 100%
S001. ACCIONES 14909909 gy PRODUCTO
CENTRALES 5000003. GESTIONADMINISTRATVA | 7.921919.00] 7,438,803.53| 483,115.47 949%AccloN 55 55 100%)

5000005. GESTION DE RECURSOS PERSONA

HUMANGS 34,1320 34,128.86 304 100%|cpopcmon 300 290 97%

5000006. ACCIONES DE CONTROL Y

AUDTORA 21414700]  208,05873| 6,088.27 979%AccioN 3 33 100%
Total 9001. ACCIONES CENTRALES 8738037 8227785.04|  510251.96)

FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS

Imagen N° 6

 9001. ACCIONES CENTRALES

[l META PROGRAMADA
|9 META EJECUTADA
5000006 Acciones de Control y Auditoria

5000005 Gestion de Recursos Humanos

5000003 Gestion Administraiva

20
20

5000001 Planeamiento y presupuesto

0 50 100 150 200 250 300

A través de esta meta se programé desarrollar diversas actividades operativas en cuanto al Plan de Desarrollo
Personal se ha capacitado 290 trabajadores con un 97% de cumplimiento, entre Profesionales Médicos,
Profesionales no médicos y Personal Administrativo.
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ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE NO RESULTAN EN
PRODUCTOS (APNOP)

Cuadro N° 11

EJECUCION PRESUPUESTO EJECUCION DE METAS FISICAS
EJECUCIO
PIM %DE META FAISICA %DE
ACTIVIDAD 2017 DEVENGADO EJECUCION 'UNIDAD DE MEDIDA 2017 Mg{:?(spl;;& EJECUCION
2108103. MEJORAMIENTO
DE LA CAPACIDAD
RESOLUTIVA DE LA
UNIDAD DE CUIDADOS ﬁggﬁb‘%’f;gz’;’fﬁgm DE 811,04800  47,000.00 764,048.00 6%|ACCION 1 0 0%
INTENSIVOS DEL
INSTITUTO NACIONAL DE
CIENCIAS NEUROLOGICAS
;g_?:gﬁ_?:gé%’;gfs A 510,641.00| 510,523.35 117.65 100%|ATENCION 36056 | 37865 105%|
g?ggf;@;%? AL CIUDADANOCON| 475 48000  171,907.50| 1,572.50 99%|ATENCION 6000 5408 90%|
g%)gég% EZ%TSS’ZL(')MENTARD PARA | 1 900,637.00| 1,891988.37| 864863 100%|RACION 65044 | 64080 99%|
5000538. CAPACITACION Y . |PERSONA
PERFECCIONAMENTO 233,468.00 | 233,467.13 0.87 100%|  APAGITADA 34 34 100%|
5000913 INVESTIGACION Y "
DESARROLLO 622,881.00]  614,817.70| 8,063.30 99%|INVESTIGACION | 16 15 =4
5000953. MANTENIMIENTO Y
REPARACION DE 1,140,431.00| 1,131,550.67| 8,880.33 99%|ACCION 12 12 100%|
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
5000991, OBLIGACIONES
1,987,083.00| 1,987,082.32 0.68 100%[ACCION 12 12 100%|
9002. ASIGNACIONES PREVISIONALES
PRESUPUESTARIAS 5001189. SERVICIOS DE APOYO AL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
QUE NO RESULTAN BRINDAR APOYO AL DIAGNOSTICO
EN PRODUCTOS EN LABORATORIO 3.256,690.00 5126 11586 128.571.44 96%| EXAMEN 205077 | 196969 96%)
BRINDAR APOYO AL DIAGNOSTICO
2,860,275.00 100%|EXAMEN 64394 | 64280 100%|
3999999, SIN PRODUCTO | POR IMAGENES 2,851,395.70 887930
5001195. SERVICIOS GENERALES 3,930,437.00] 3,920,206.91] 19,140.09 100%|ACCION 12 12 100%|
Z‘;ﬁééﬁgﬂggg‘f“ Y CONTROL 162,337.00|  162,334.92 2,08 100%[ACCION 31 31 100%|
éﬁég‘&ﬁgi’;ﬂ%"g’émm 665,448.00|  665,424.80 23.20 100%|ATENCION 4909 4909 100%|
Z&‘?;gﬁ AASTENC'ON ENCONSULTAS | 5 171 57000| 2,129.818.84| 41751.16 98%|CONSULTA 88372 | 82380 93%|
z‘ggﬁiﬁ;ﬁg‘gﬁ“ EN 11,518,684.00( 11,209,868.48| 308,815.52 97%|DIA-CAMA 57665 | 57046 99%|
g‘:ﬁ;ﬁi‘éﬂg‘vme IONES 2,250,624.00| 2,250,456.46 167.54 100%|INTERVENCION 950 919 97%|
5001565. MANTENIMIENTO Y .
REPARACION DE EQUPO 584,793.00| 584,189.25|  603.75 100%|EQUIPO 700 724 103%|
ﬁﬁésgﬁgy&mmom DE CUIDADOS 75,083.00(  75,080.12 288 100%|DIA-CAMA 1444 1460 101%|
fﬂoggfgfv‘é%“.ﬂgg%mgﬁ&%N DE 6,984,137.00| 6,409,575.66 574,561.34 92%|RECETA 130000 | 148805 114%|
5005467 MANTENIMIENTO PARA
EQUIPAMIENTO E 1,399,705.00| 1,382,418.33| 17,286.67 99%|SERVICIO 5 5 100%|
INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA
Total 9002. ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS 43,248,452.00( 41,357,315.37(1,891,136.63| 94%| 98%]
Total general % 52,618,191.00/ 50,190,325.79(2,411,076.33| 95%)

FUENTE: OEPE-UNIDAD DE PLANES Y PROGRAMAS.

Imagen N° 7
9002. ASIGNACIONES PRESUPUESTARIAS QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS

5005467 Mantenimiento para equipamiento de Infraestructura H
145,505l META PROGRAMADA
[ META EJECUTADA

5001569 Comercializacion de Medicamentos e Insumos
5001568 Atencion de Cuidados Intensivos
5001565 Mantenimiento y reparacion de equipos

5001564 Intervenciones Quirurgicas

o

001563 Atencion en hospitalizacion

5001562 Atencion de Consulta Externa

o

5001561 Atencion de Emergencias y Urgencias
5001286 Vigilancia y Control Epidemiologico
5001195 Sevicios Generales

50(

=1

1189 Brindar apoyo al diagnostico por imagenes
5000991 Obligaciones provisionales

5000953 Mantenimiento y reparacion de E. S,

o
=

00913 Investigacion y Desarrollo

5000538 Capacitacion y Perfeccionamiento

5000469 Apoyo alimentario para grupo en riesgo

5000453 Apoyo al ciudadano con discapacidad 6.056
5000446 Apoyo a la rehabilitacion fisica 37,865
4000016 Mejoramiento de Institutos de salud

0 50,000 100,000 150,000

En cuanto a las prestaciones de servicios durante el afio 2017 obtuvimos el 100% de cumplimiento de metas
fisicas, se ha regido en lograr eficacia, calidad y eficiencia en la prestacion de servicios especializados de salud
en el campo Neurolégico y Neuroquirtirgicos., mejorando los indicadores de producciéon, Se ha mejorado la
provision de medicamentos, insumos médicos, insumos de laboratorio, examenes auxiliares con el propésito de
recuperar la salud y rehabilitar las capacidades de los pacientes con enfermedades Neurolégicas y
Neuroquirtrgicos.
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b) Reducir los riesgos y dafos neuroldgicos con medidas de prevencion
realizadas por el equipo de enfermeria. Para mejorar los estilos de vida
saludables.

c) Se ha mejorado la provision de medicamentos, insumos médicos,
insumos de laboratorio, examenes auxiliares con el propésito de recuperar la
salud y rehabilitar las capacidades de los pacientes con enfermedades
Neurolégicas y Neuroquirurgicos,

d) Se esta implementando el procedimiento para mejorar la difusiéon y el
uso apropiado de los productos farmacéuticos por el personal de salud para el
tratamiento de las enfermedades neuroldgicas.

e) Lograr oportunamente la informacién sobre la salud, que sea necesaria
para la toma de decisiones, por las autoridades del Ministerio de Salud a través
de los indicadores de produccion

Memoria Institucional 2017 - INCN 132




Ministerio Instituto Nacional
de Salud de Ciencias Neurolégicas

OFICINA

LOGISTICA

2017
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COMPRAS EJERCICIO 2017 (EQUIPO)

N®

Barra

codigo_activo

descripcion

nombre_depend

Marca

modelo

Serie

nro_orden

valor inic.

Cuenta

24291

532285220113

OFTALMOSCOPIO DIF

DEPARTAMENTO DE ATENCION DE
SERVICIOS AL PACIENTE - CONSULTORIOQS
EXTERNOS

RIESTER - AL

RI-SCOPE

Bueno

1191

26/10/2017

1961

1503020402

24292

532285220114

OFTALMOSCOPIO DIR

DEPARTAMENTO DE ATENCION DE
SERVICIOS AL PACIENTE - CONSULTORIOS
EXTERNOS

RIESTER - AL

RI-5COPE

Bueno

1191

26/10/2017

1961

1503020402

24293

232285220115

QOFTALMOSCOPIO DIR

DEPARTAMENTO DE ATENCION DE
SERVICIOS AL PACIENTE - CONSULTORIOS
EXTERNOS

RIESTER - AL

RI-SCOPE

Bueno

1191

26/10/2017

1961

1503020402

24408

532288390126

OXIMETRO DE PULSO

DEPARTAMENTO DE INVESTIGACION
DOCENCIA Y ATENCION ESP. EN EPILEPSIA

EDAMN-CHINA

H-100B

316012-M153

Bueno

22/12/2017

2397

1503020402

24409

532288390127

OXIMETRO DE PULSO

DEPARTAMENTO DE INVESTIGACION
DOCENCIA Y ATENCION ESP. EN EPILEPSIA

EDAMN-CHINA

H-100B

316012-M153

Bueno

22/12/2017

2397

1503020402

24410

232288390128

OXIMETRQ DEPULSO

DEPARTAMENTO DE INVESTIGACION
DOCENCIA Y ATENCION ESP. EN EPILEPSIA

EDAN-CHINA

H-100B

316012-M153

Bueno

22/12/2017

2397

1503020402

24411

532291640054

RESUCITADOR MANU

DEPARTAMENTO DE INVESTIGACION
DOCENCIA Y ATENCION ESP. EN EPILEPSIA

AMEBU

MARK IV

Bueno

22/12/2017

1250

1503020402

24412

532291640055

RESUCITADOR MAMNU

DEPARTAMENTO DE INVESTIGACION
DOCENCIA Y ATENCION ESP. EN EPILEPSIA

AMBU

MARK IV

Bueno

22/12/2017

1250

1503020402

24413

232208120199

ASPIRADORA DE SECH

DIRECCIOM EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

THOMAS

1633GL

06170000755

Bueno

1584

29/12/2017

2100

1503020402

10

24414

532208120200

ASPIRADORA DE SECH

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

THOMAS

1633GL

12160000704

Bueno

1584

29/12/2017

5100

1503020402

11

24379

532270940011

LAMPARA CIALITICA

DIRECCIOM EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

BERCHTOLD

CHAMOPHA

77380170-V]]

Bueno

1524

11/12/2017

15000

1503020402

12

24380

532270940012

LAMPARA CIALITICA

DIRECCIOM EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

BERCHTOLD

CHOMOPHA

77380170-V]]

Bueno

1524

11/12/2017

15000

1503020402
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24365

5322883590121

OXIMETRO DE PULSO

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

EDAM-CHINAH-100B

316012-M153

Bueno

1525

13/12/2017

2397

1503020402

14

24366

232288390122

OXIMETRO DE PULSO

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

EDAN-CHINAH-100B

316012-M153

Bueno

1525

13/12/2017

2397

1503020402

24367

532288350123

OXIMETRO DE PULSO

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

EDAMN-CHINAH-100B

316012-M153

Bueno

1525

13/12/2017

2397

1503020402

16

24431

532291640056

RESUCITADOR MANU|

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

AMBU MARK IV

Bueno

1582

30/12/2017

1250

1503020402

17

24432

232291640057

RESUCITADOR MANU|

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

AMBU MARK IV

Bueno

1582

30/12/2017

1250

1503020402

18

24433

532291640058

RESUCITADOR MANU|

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

AMBU MARK IV

Bueno

1582

30/12/2017

1250

1503020402

19

24434

532291640059

RESUCITADOR MANU|

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION,
DOCENCIA Y ATENCION ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA

AMBU MARK IV

Bueno

1582

30/12/2017

1250

1503020402

20

24226

232222870002

COMPRESQORA DE AlR

DPTO. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN ESPECIALIDADES MEDICAS

DYNAIR PA7001

137239

Bueno

883

23/08/2017

1589

1503020402

21

24272

532288390118

OXIMETRO DE PULSO

DPTO. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN ESPECIALIDADES MEDICAS

VIAMED-REI|VM-2160

T1703110100|

Bueno

1134

29/09/2017

4112

1503020402

22

24273

532288350119

OXIMETRO DE PULSO

DPTQ. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN ESPECIALIDADES MEDICAS

VIAMED-REI|VM-2160

T1703110099

Bueno

1134

29/09/2017

4112

1503020402

23

24274

232288350120

OXIMETRO DE PULSO

DPTO. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN ESPECIALIDADES MEDICAS

VIAMED-REI|VM-2160

T1703110037

Bueno

1134

29/09/2017

4112

1503020402

24

24376

532244770009

EQUIPO DE FISIOTERA

DPTO. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANOQINTELECT AD

T10711/T743

Bueno

1526

12/12/2017

10665

1503020402
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24377

532244770010

EQUIPO DE FISIOTERA

DPTQ. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANOJ

INTELECT AD)

T10706/T740)

Bueno

152

(=1

12/12/2017

10665

1503020402

26

24378

532244770011

EQUIPO DE FISIOTERA

DPTQ. DEINV.. DOCENCIAY ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANOQ

INTELECT AD)

T10716/T743

Bueno

152

(=1

12/12/2017

10665

1503020402

27

24082

532296200012

TANQUE DE COMPRE!

DPTQ. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANOQ

M-2

T3097

Bueno

35

=]

31/05/2017

8000

1503020402

28

24083

532296200013

TANQUE DE COMPRE!

DPTQ. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANOQ

M-4

T1590

Bueno

35

=]

31/05/2017

14500

1503020402

29

24084

232296200014

TANQUE DE COMPRE!

DPTO. DEINV.. DOCENCIA Y ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANOQ

T4814

Bueno

35

o

31/05/2017

3000

1503020402

30

24083

232296200015

TANQUE DE COMPRE!

DPTO. DEINV.. DOCEMNCIA Y ATENCION
ESP. EN NEURO REHABILITACION

CHATTANO(Q

T2381

Bueno

35

2]

31/05/2017

4700

1503020402

31

232220430016

CENTRIFUGA PARA 24

DPTO. DE INVESTIGACION, DOCENCIAY
ATEMNCION ESPECIALIZADA EN APOYO AL
DIAGNOSTICO EN LABORATORIO

NAHITA

2624-2

E33424

Bueno

155

2]

19/12/2017

31000

1503020402

32

24691

532260470018

ESTERILIZADOR A WA

DPTO. DE INVESTIGACION, DOCENCIAY
ATEMNCION ESPECIALIZADA EN APOYO AL
DIAGNOSTICO EN LABORATORIO

TUTTNAUER

2545-MK

13070018

Bueno

30/12/2017

31750

1503020402

33

24416

532274720001

LUMINOMETRO - ANA

DPTQ. DE INVESTIGACION, DOCENCIAY
ATEMNCIOMN ESPECIALIZADA EN APOYO AL
DIAGNOSTICO EN NEUROPATOLOGIA

INVITROGEN

QUBIT ASSA

45255-235

Bueno

27/12/2017

31985.05

1503020402

34

24707

532266410001

GRUA PARA PACIENT)

DPTQ. INV. DOC. Y ATENCION
ESPECIALIZADA EN ENFERMEDADES
NEURO-DEGENERATIVAS

TEKVO

ATLASGTIZ00

Bueno

1497

19/12/2017

30500

1503020402

35

24173

532288350117

OXIMETRO DE PULSO

DPTQ. INV. DOC. Y ATENCION
ESPECIALIZADA EN ENFERMEDADES
NEURO-DEGENERATIVAS

VIAMED-REI

VM-2160

T1601110058]

Bueno

72

=]

24/07{2017

4112

1503020402

36

24370

532208120193

ASPIRADORA DE SECH

DPTQ.. DE INVESTIGACION, DOCENCIAY
ATEMNCIOM ESPECIALIZADA EN
NEUROCIRUGIA
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i i DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y i
ATENCION ESPECIALIZADA EN
37 24371 |532208120194 |ASPIRADORA DE SECHNEUROCIRUGIA THOMAS  |1633GL 06170000744 Bueno 1518|13/12/2017 5100|1503020402
DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
38 24372 |532208120195 |ASPIRADORA DE SECHNEUROCIRUGIA THOMAS  |1633GL 06170000737|Bueno 1518|13/12/2017 5100|1503020402
DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
39 24373 |532208120196 |ASPIRADORA DE SECHNEUROCIRUGIA THOMAS  |1633GL 06170000741 Bueno 1519(13/12/2017 5100|1503020402
DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
40 24374  |532208120197 |ASPIRADORA DE SECHNEUROCIRUGIA THOMAS  |1633GL 06170000744 Bueno 1519(13/12/2017 5100|1503020402
DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
a 24375 |532208120198 |ASPIRADORA DE SECHNEUROCIRUGIA THOMAS  |1633GL 06170000736/ Bueno 1519(13/12/2017 5100|1503020402
DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
42 24368 |532288390124 |OXIMETRO DE PULSO|NEUROCIRUGIA EDAN-CHINAH-1008 316012-M153Bueno 1521|13/12/2017 2397|1503020402
DPTO.. DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y
ATENCION ESPECIALIZADA EN
43 24369 |532288390125 |OXIMETRO DE PULSO|NEUROCIRUGIA EDAN-CHINAH-100B 316012-M153Bueno 1521|13/12/2017 2397|1503020402
a1 24355  |532213830012 |CAMARA DE ELECTROSERVICIO DE NEUROGENETICA SIN MARCA Bueno 1083(24/11/2017 3087.1|1503020402
a5 24405  |532213830013 |CAMARA DE ELECTROJSERVICIO DE NEUROGENETICA CLEAVER SCI|MSCHOICETR 170118012 |Bueno 1565(19/12/2017 £702.4|1503020402
46 24364  |532214730002 |CAMARA DE ESTERILI|SERVICIO DE NEUROGENETICA CLEAVER SCI|OMNIDOC-B|161128001 |Bueno 1465|6/12/2017 30500|1503020402
47 24406 |532220790001 |MICROCENTRIFUGA HSERVICIO DE NEUROGENETICA THERMO SCI{MICROCLICK|42212704  |Bueno 1466(27/12/2017 32000|1503020402
as 24407 |532296400002 |TERMOCICLADOR  |SERVICIO DE NEUROGENETICA APPLIED BIO|SIMPLIAMP |2990227449 |Bueno 1500(27/12/2017 30000|1503020402
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