
COMPROMISOS DE GESTIÓN 

Código Compromiso de Gestión Indicador 
Periodo de 
verificación 

SI-01 

Mujeres gestantes 
atendidas en IPRESS del 
primer nivel de atención de 
Salud del Gobierno 
Regional que reciben su 
primera atención prenatal y 
04 (cuatro) exámenes 
auxiliares hasta antes de 
las 14 semanas de 
gestación. 

SI-01.01: Porcentaje de 
gestantes atendidas en 
IPRESS del primer nivel de 
atención de Salud (I1-I4) 
del Gobierno Regional, que 
reciben su primera 
atención prenatal hasta 
antes de las 14 semanas 
de gestación. 

 
 
 
 
 
Primera verificación:  
Diciembre 2022: 
incluye octubre, 
noviembre, diciembre 
2022. 
 
Segunda verificación:   
Junio 2023: incluye 
enero, febrero, marzo, 
abril, mayo y junio 2023. 
 
Precisiones de la 
medición del 
indicador:  
    
1. Se realizará 01 
informe por periodo de 
verificación.  
   
2. Se considera que el 
compromiso se ha 
cumplido cuando la 
región logra la meta 
establecida en ambos 
indicadores, como se 
detalla a continuación: 
   
   
_Primera verificación - 
Diciembre 2022: Se da 
por cumplido el 
compromiso cuando la 
región logra la meta en 
02 de los 03 meses del 
periodo de verificación, 
por indicador. 
_Segunda verificación - 
Junio 2023:  Se da por 
cumplido el 
compromiso cuando la 
región logra la meta en 
05 de los 06 meses del 
periodo de verificación, 
por indicador."  
   
   
    

SI-01.02: Porcentaje de 
mujeres gestantes 
atendidas en IPRESS del 
primer nivel de atención de 
Salud del Gobierno 
Regional, que reciben 04 
exámenes auxiliares hasta 
antes de las 14 semanas 
de gestación. 

SI-02 

Niñas y niños prematuros, 
con bajo peso al nacer y de 
4 meses de edad (a 
término y buen peso al 
nacer) del departamento 
reciben hierro en gotas. 

SI-02.01: Porcentaje de 
niñas y niños con 
prematuridad y/o bajo peso 
al nacer del departamento, 
que reciben hierro en gotas 
hasta los 59 días de vida. 

SI-02.02: Porcentaje de 
niñas y niños de 4 meses 
de edad del departamento, 
que reciben hierro en gotas 
entre 110 y 130 días. 

SI-03 

Niñas y niños de 6 meses 
de edad del departamento 
con dosaje de 
hemoglobina, que iniciaron 
tratamiento o 

SI-03.01: Porcentaje de 
niñas y niños de 6 meses 
de edad del departamento, 
con dosaje de hemoglobina 
que iniciaron tratamiento o 

Primera verificación:  
Diciembre 2022: 
incluye octubre, 
noviembre, diciembre 
2022. 

NOTA ACLARATORIA:  PRECISIONES TECNICAS  
DE LOS COMPROMISOS DE GESTION Y METAS DE COBERTURA 
PERIODO DE IMPLEMENTACION OCTUBRE 2022 – JUNIO 2023 

 



COMPROMISOS DE GESTIÓN 

Código Compromiso de Gestión Indicador 
Periodo de 
verificación 

suplementación preventiva 
con hierro. 

suplementación preventiva 
con hierro.  

 
Segunda verificación:   
Junio 2023: incluye 
enero, febrero, marzo, 
abril, mayo y junio 2023. 

 

Precisiones de la 
medición del 
indicador:  
    
1.Se realizará 01 
informe por periodo de 
verificación. 
2.Se considera que el 
compromiso se ha 
cumplido cuando la 
región logra la meta 
establecida en el 
indicador en los 
periodos de 
verificación, como se 
detalla a continuación: 
 

_Primera verificación - 
Diciembre 2022: Se da 
por cumplido el 
compromiso cuando la 
región logra la meta en 
02 de los 03 meses del 
periodo de verificación, 
por indicador. 
_Segunda verificación - 
Junio 2023:  Se da por 
cumplido el 
compromiso cuando la 
región logra la meta en 
05 de los 06 meses del 
periodo de verificación, 
por indicador." 

SI-04 

Niñas y niños menores de 
12 meses de edad del 
departamento, que 
cuentan con controles 
CRED según edad. 

SI-04.01: Porcentaje de 
niñas y niños menores de 
12 meses de edad del 
departamento, que 
cuentan con controles 
CRED según edad. 

VI-01 

Gestantes con detección 
positiva de violencia contra 
la mujer, cuentan con 
diagnóstico e inician 
tratamiento, en IPRESS del 
Primer Nivel de Atención 
de Salud del Gobierno 
Regional. 

Condición previa:  
VI-01.01: 90% de 
Gestantes atendidas 
durante el embarazo a 
quienes le aplicaron la ficha 
de detección de violencia 
contra la mujer (tamizaje), 
en IPRESS del Primer 
Nivel de Atención de Salud 
(I-1- I-4). 

Primera verificación:  
Diciembre 2022: 
incluye octubre, 
noviembre, diciembre 
2022. 
 
Segunda verificación:   
Junio 2023: incluye 
enero, febrero, marzo, 
abril, mayo y junio 2023. 
 
Precisiones de la 
medición del 
indicador:  
  

VI-01.02: Porcentaje de 
gestantes con detección 
positiva de violencia contra 
la mujer en IPRESS del 
Primer Nivel de Atención 
de Salud (I-1- I-4). 

NOTA ACLARATORIA:  PRECISIONES TECNICAS  
DE LOS COMPROMISOS DE GESTION Y METAS DE COBERTURA 
PERIODO DE IMPLEMENTACION OCTUBRE 2022 – JUNIO 2023 

 



COMPROMISOS DE GESTIÓN 

Código Compromiso de Gestión Indicador 
Periodo de 
verificación 

VI-01.03: Porcentaje de 
gestantes cuentan con 
diagnóstico e inician 
tratamiento, en IPRESS del 
Primer Nivel de Atención 
de Salud (I-2- I-4). 

1. Se realizará 01 
informe por periodo de 
verificación.  
    
2. Se considera que el 
compromiso se ha 
cumplido cuando la 
región logra la meta 
establecida en los tres 
(03) indicadores, como 
se detalla a 
continuación:  
   
   
2.1. El cumplimiento del 
indicador de condición 
previa debe darse en 
todos los meses de 
cada periodo de 
verificación, lo cual es 
requisito para continuar 
con la evaluación del 
compromiso de gestión. 
De no cumplir uno de 
los meses de 
verificación, ya no se 
continuará con el 
proceso de verificación 
de los indicadores VI-
01.02 y VI-01.03. 
   
   
    
2.2. Indicadores VI-
01.02 y VI-01.03: 
__Primera verificación -
Diciembre 2022: Se da 
por cumplido el 
indicador cuando la 
región logra la meta en 
02 de los 03 meses del 
periodo de verificación. 
__Segunda verificación 
- Junio 2023:  Se da por 
cumplido el indicador 
cuando la región logra 
la meta en 05 de los 06 
meses del periodo de 
verificación."  
   
   
   
 

 
 
 

NOTA ACLARATORIA:  PRECISIONES TECNICAS  
DE LOS COMPROMISOS DE GESTION Y METAS DE COBERTURA 
PERIODO DE IMPLEMENTACION OCTUBRE 2022 – JUNIO 2023 

 



Compromiso de Gestión: SI-04.01: Porcentaje de niñas y niños  menores 
de 12 meses de edad del departamento, que cuentan con controles CRED 
según edad. 
 
Precisiones técnicas sobre el indicador o valor del mismo 
1. Se evaluará el indicador según UBIGEO de residencia (procedencia) registrado en el 
padrón nominal. 
2. Este indicador se mide de manera prospectiva, considerando los nacimientos 
ocurridos a partir del primer mes de verificación en adelante. Ejm. Mes 1: RN, Mes 2: 
RN+ 01 mes de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses…y así sucesivamente, hasta el 
corte de cada periodo de verificación. 
3. El período de evaluación se comprende desde el primer al último día del mes de 
evaluación. 
4. Solo se evalúa sobre las prestaciones registradas hasta la edad en días, indicada en 
el denominador. 
5. En el HIS MINSA, el control CRED se identifica con los siguientes códigos para la 
Atención Integral de Salud del Niño-CRED. Vale precisar que el código "Z001", se 
considerará en la evaluación en la medida que el MINSA concluya con la 
implementación del nuevo manual HIS.  
- Neonato: RN "Z001" o CPMS 99381.01  
- De 1 mes de edad a más:  “Z001”  o CPMS 99381 
6. Para obtener el dato del padrón nominal, se toma en cuenta la variable TIPO DE 
DOCUMENTO DNI o CNV en línea. 
7. Se tiene en cuenta el siguiente esquema del CRED: 
__RN: 04 controles CRED en el periodo de 0-28 días de vida con un intervalo mínimo 
de 03 días entre el 1er y 2do control (para la cuantificación, considerar el primer control 
del CRED a partir del tercer día de vida en adelante, toda vez que no se puede 
determinar la fecha del alta del recién nacido) y un intervalo mínimo de 07 días entre el 
2do, 3er y 4to control.  
__Niño y niña de 1 mes (a partir de los 29 días) a 11 meses 29 días, con un intervalo 
mínimo de 28 días entre control y control. Por el tiempo del periodo de implementación 
del CAD, que va de octubre 2022 a junio 2023, el compromiso de gestión, está 
conformado por los niños y niñas menores de 09 meses de edad. 
8. Se contabilizan los controles CRED independiente del LAB. 
9.La prestación del CRED debe ser desarrollada por el personal competente, según lo 
establecido en la norma técnica de la R.M - N° 537-2017/MINSA. 
10.En la primera verificación de octubre a diciembre de 2022, se evaluará los controles 
CRED según edad en los niños y niñas menores de 03 meses de edad. En la segunda 
verificación de enero a junio 2023, se evaluará los controles CRED según edad en los 
niños y niñas menores de 09 meses de edad. 
11. La interpretación, técnica y estadística, del indicador corresponde al MINSA, en 
coordinación con los sectores involucrados. 
12. La actualización del algoritmo de programación (script) corresponde al MINSA, en 
coordinación con los sectores involucrados. 
13. La trama de datos para la medición del indicador será definida y generada por el 
MINSA, en coordinación con los sectores involucrados. 
14. La actualización de la Ficha técnica se realizará por modificaciones normativas o por 
situaciones de emergencia, en coordinación con los sectores involucrados. 
 

 
 
 
 



Numerador: Suma de niñas y niños del denominador que cumplen con el siguiente 
registro en HIS MINSA con DNI o CNV en línea:  
Haber recibido controles de crecimiento y desarrollo (CRED) de acuerdo a su edad y 
según esquema, Identificado con código HIS CIE: Z001 o  CPMS 99381*, en la misma 
cita. De acuerdo al siguiente esquema:  
* El código para Recién Nacido es: HIS CIE Z001 o CPMS 99381.01.  

Grupo de edad Número acumulado de controles 

CRED de 
acuerdo a 
la edad del 

niño 

N° 
ordin

al 

Edad en que recibe 
el CRED (días) 

Rango  de edad 
para verificar el 
cumplimiento de  

la condición (días)  

Número de controles 
CRED 

CUMPLE Rango 
anterior 
(días) 

Rango 
posterior 

(días) 

Control del 
RN 

          0_06 0 Todos 

1 3 6 07_13 >=1 CRED  1 

2 7 13 14_20 >=2 CRED  1+1 

3 14 20 21-28 >=3 CRED  1+1+1 

4 21 28 29-59 >=4 CRED  1+1+1+1 

1 MES 1 29 59 60-89 >=1 CRED  1+1+1+1+1 

2 MESES 2 60 89 90-119 >=2 CRED 1+1+1+1+1+1 

3 MESES 3 90 119 120-149 >=3 CRED 1+1+1+1+1+1+1 

4 MESES 4 120 149 150-179 >=4  CRED 1+1+1+1+1+1+1+1 

5 MESES 5 150 179 180-209 >=5  CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1 

6 MESES 6 180 209 210-239 >=6 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 

7 MESES 7 210 239 240-269 >=7 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 

8 MESES 8 240 269 270-299 >=8 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 

9 MESES 9 270 299 300-329 >=9  CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 

10 MESES 10 300 329 330-363 >=10  CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 

11 MESES 11 
330 364 364 

>=11 CRED 
1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1
+1 

NOTA: 

Para el caso de los controles CRED del RN, en el periodo de 0-28 días, se medirán 04 controles CRED (01 
control CRED por cada rango de edad): 
__Entre el 1er y 2do control el intervalo  mínimo es de 3 días entre cada control. Para la cuantificación, 
considerar el primer control del CRED a partir del tercer día de vida en adelante, toda vez que no se puede 
determinar la fecha del alta del recién nacido. 
__Entre el 2do, 3er y 4to control, el intervalo mínimo es de 7 días entre cada control 

Para el caso de los controles CRED de 1 mes (29 días) a 11 meses 29 días (364 días), se tendrá en cuenta 
un intervalo mínimo de 28 días entre control y control.  

__En la primera verificación de setiembre a diciembre de 2022, se evaluará los controles CRED según edad 
por cada mes de medición, que va de RN, 1, 2, hasta 3 meses 29 días: Ej. Mes 1: RN, Mes 2: RN+ 01 mes 
de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses….y así sucesivamente, hasta el corte de cada periodo de 
verificación. 

  



__En la segunda verificación de enero a junio 2023, se evaluará los controles CRED según edad por cada 

mes de medición, que va de RN,1,2,3,4,5,6,7, hasta 8 meses 29 días: Ej. Mes 1: RN, Mes 2: RN+ 01 mes 
de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses….y así sucesivamente, hasta el corte de cada periodo de 
verificación. 
 
 

Ítems 
Primera verificación Octubre a 

Diciembre 2022 
Segunda verificación Enero a Junio 2023 

Meses 
de 

medició
n 

1er Mes 2do Mes 3er Mes 
4to 
Mes 

5to Mes 6to Mes 
7mo 
Mes 

8vo 
Mes 

9no 
Mes 

Octubre 
Noviembr

e 
Diciemb

re 
Ener

o 
Febrero Marzo Abril Mayo Junio 

Control
es 

RN RN, 1 RN, 1, 2 
RN, 

1, 2,3 
RN, 1, 
2,3,4 

RN, 1, 
2,3,4,5 

RN, 1, 
2,3,4,5,

6 

RN, 1, 
2,3,4,5,

6,7 

RN, 1, 
2,3,4,5,
6,7,8 

 

Se contabilizará los  controles CRED, independientemente del LAB registrado. 
 
Denominador: Suma de niñas y niños menores de 12 meses de edad en el mes de 
evaluación, registrados en el padrón nominal con DNI o CNV en línea (con tipo de seguro 
MINSA). 
La determinación del corte de edad para cada periodo de medición, será el último día 
de cada mes. 
Nota:  
_ Se excluye a niños y niñas con  bajo peso al nacer (menor de 2500 gramos) y 
prematuros (menor de 37 SG), registrados en CNV. 
_ El compromiso de gestión, para el proceso de verificación tomará en cuenta a las niñas 
y niños menores de 09 (nueve) meses de edad; debido a que el periodo de 
implementación del CAD, va de octubre 2022 a junio 2023. Para cuestiones de 
seguimiento del indicador se tomará en cuenta a los menores de 12 meses de edad. 
_ Por ser un indicador que se mide de manera prospectiva, el denominador por cada 
mes estará conformado por los nacimientos ocurridos a partir del primer mes de 
verificación en adelante. Ej. Mes 1: RN, Mes 2: RN+ 01 mes de edad, Mes 3: RN+01 
mes + 02 meses….y así sucesivamente, hasta el corte de cada periodo de verificación.
  

 

Meta de Cobertura 02: Niñas y Niños menores de 12 meses de edad  procedentes 
de los quintiles 1 y 2 de  pobreza departamental con paquete integrado de 
servicios. 
 

Definición del Indicador (1.4) 
Niñas y niños menores de 12 meses de edad procedentes de distritos de quintiles 
1 y 2 de pobreza departamental, que reciben el paquete integrado de servicios.  
Por el tiempo del periodo de implementación del CAD, que va de octubre 2022 
a junio 2023, la meta de cobertura, tomará en cuenta a los niños y niñas menores 
de 09 meses de edad, para el proceso de verificación. Para un tema de 
seguimiento se toma en cuenta a los menores de 12 meses de edad. 
1) CRED según edad:  
__RN: 04 controles CRED en el periodo de 0-28 días de vida con un intervalo 
mínimo de 03 días entre el 1er y 2do control y un intervalo mínimo de 07 días 
entre el 2do, 3er y 4to control.  
__Niñas y niños de 1 mes (a partir de los 29 días) a 08 meses 29 días: 08 
controles CRED con un intervalo mínimo de 28 días entre control y control. 



2) Vacunas básicas según edad:  antipolio, pentavalente, neumococo y rotavirus,  
3) Entrega de hierro: gotas, jarabe o micronutrientes, 
4) Dosaje de hemoglobina entre los 170-209 días, y 
5) DNI emitido hasta los 60 días de nacido. 
 

Precisiones técnicas sobre el indicador o valor del mismo 
 
1. Se evaluará el indicador según UBIGEO de residencia (procedencia) registrado en el 
padrón nominal. 
2. Solo se evalúan las prestaciones registradas hasta la edad en días indicada en el 
denominador. 
3. En el HIS MINSA, el control CRED  se identifica con los siguientes códigos:   
- Neonato: RN "Z001" o  CPMS 99381.01  
- De 1 mes de edad a más:  “Z001”  o  CPMS 99381 
Vale precisar que el código "Z001", se considerará  en la evaluación en la medida que 
el MINSA concluya con la implementación del nuevo manual HIS. 
4.  Se evaluará los controles CRED según esquema: 
__RN: 04 controles CRED en el periodo de 0-28 días de vida con un intervalo mínimo 
de 03 días entre el 1er y 2do control (para la cuantificación, considerar el primer control 
del CRED a partir del tercer día de vida en adelante, toda vez que no se puede 
determinar la fecha del alta del recién nacido) y un intervalo mínimo de 07 días entre el 
2do, 3er y 4to control.  
__Niño y niña de 1 mes (a partir de los 29 días) a 11 meses 29 días: 11 controles CRED 
con un intervalo mínimo de 28 días entre control y control. Por el tiempo del periodo de 
implementación del CAD, que va de octubre 2022 a junio 2023,la meta de cobertura, 
evaluará a las niñas y niños menores de 09 meses de edad. 
5. La prestación del CRED debe ser desarrollada por el personal competente, según lo 
establecido en la norma técnica de la R.M - N° 537-2017/MINSA. 
6. Los registros LAB válidos para tratamiento de anemia con hierro son: Administración 
Terapéutica de Sulfato Ferroso/hierro polimaltosado: D500, D508, D509 ó D649 + U310 
o CPMS 99199.17: sulfato ferroso (SF1-SF9, S10-S12), hierro polimaltosado (P01-P09, 
PO1-PO9, P10-P12) y no especificado (1-12). 
7. Los registros LAB válidos para suplementación administración preventiva con hierro 
son: Suplementación con sulfato ferroso / hierro polimaltosado CIE: Z298 o CPMS 
99199.17:  sulfato ferroso (SF1-SF9, S10-S12), hierro polimaltosado (P01-P09, PO1-
PO9, P10-P12) o Administración preventiva de Multimicronutriente CPMS 99199.19: 
Multimicronutriente (1-12). 
8. Se contabilizan las entregas de hierro que lleven la nomenclatura válida en el ítem 
LAB (independiente del número que correspondería según secuencia del esquema). 
9. Se contabilizará como máximo una misma prestación por día. 
10. En el numerador se contabilizarán las prestaciones del  HIS MINSA registradas con  
DNI o CNV en línea. 
11. La interpretación, técnica y estadística, del indicador corresponde al MINSA, en 
coordinación con los sectores involucrados. 
12. La actualización del algoritmo de programación (script) corresponde al MINSA, en 
coordinación con los sectores involucrados. 
13. La trama de datos para la medición del indicador será definida y generada por el 
MINSA, en coordinación con los sectores involucrados. 
14. La actualización de la Ficha técnica se realizará por modificaciones normativas  o 
por situaciones de emergencia, en coordinación con los sectores involucrados. 

 
 
Denominador: Suma de niñas y niños menores de 12 meses de edad   procedentes de 
distritos de quintiles Q1 y Q2 de pobreza departamental , registrados en el padrón 



nominal con DNI o CNV a la fecha de cálculo del indicador, con tipo de seguro MINSA. 
La determinación del corte de edad para cada periodo de medición, será el último día 
de cada mes. 
 
Nota:  
- Se excluye a niños y niñas con bajo peso al nacer (menor de 2500 gramos) y 
prematuros (menor de 37 SG), registrados en CNV. 
- La meta de cobertura, para el proceso de verificación tomará en cuenta a las niñas y 
niños menores de 09 (nueve) meses de edad; debido a que el periodo de implementación 

del CAD, va de octubre 2022 a junio 2023. Para cuestiones de seguimiento del indicador 

se tomará en cuenta a los menores de 12 meses de edad.  
 



e, 	Compromise de gestion SI-01: . ' 
. 	., 	, 

, 

FICHA TECNICA MATRIZ DE 
INDICADORES. 

Mujeres gestantes atendidas en IPRESS del primer tthiel de atencidn de Salud 
reciben su primera atenclon prenatal y 04 (cuatro) examenes auxillares haste 
gestacioic. ?...... 	.. 	_ 	.... 	 1....1 	.: 	it 1 	- 	L.:Pi:Si: 	,C;Ailte 

roe • esponsa • e 4e • rocesamiento .e a n ormaci,n: 

del Gobierno Regional gtie 	, 
antes de las 14 Semites de 

.11P,:;1154:1.1.till.M. it 

Oficina General de Tecnologias de la Informacion-OGTI MINSA 
Direccien de Seguimiento de la Direcan General de Seguimiento y Evaluation del MIDIS 
Area Responsable Monica: 
Direcan General de Intervenciones Estrategicas en Salud PUblica-MINSA. 
Direction E ecutiva de Salud Sexual 	Re reductive -MINSA 

m r 	1 	m r 	1 
Codigo  SI-01 Mujeres gestantes atendidas en IPRESS del primer nivel de atencion de Salud del Gobierno Regional que reciben su primera atencion 

renatal x 04 cuatro) examenes auxiliares hasta antes de las 14 semanas de gestation 

Cedigoit11 

1: Dates de rdent ficacion del Indicadon..:-..a.-Z-
Nombre del Indicador")  

SI41.01 Porcentaje de gestantes atendidas en !PRESS del primer nivel de atencion de Salud (11-14) del Gobierno Regional, que reciben su 
Pnmera Atenci6n Prenatal haste antes de las 14 semanas de gestation. 

51-01.02 Porcentaje de mujeres gestantes atendidas en 'PRESS del primer nivel de atencion de Salud del Gobierno Regional, que reciben 04 
examenes auxiliares hasta antes de las 14 semanas de gestaan. 

Ambito de control 	) 
Definicion del Indicador 1111)  
Mujeres gestantes atendidas en !PRESS del primer nivel de atencian de salud (1-1 al 1-4) del Gobierno Regional, que reciben lo siguiente: 
Indicador 01: Primera atencion prenatal hasta antes de las 14 semanas de gestaciOn. 
Indicador 02: Cuatro (04) examenes auxiliares (prueba rapida) haste antes de las 14 semanas de gestaan: Dosaje de Herroglobina, Tamizaje de Sifts (Prueba 
repida y/o RPR), Tamizaje de VIH con prueba rapida y Tamizaje de Bactenuria Asintomatica. 
Tipo de Indicador por cadena de resultado y desempeno 

Estructura Proceso X Resultado Impact° 
Eficiencia Eficacia Calidad Economia 

. / Relevancia del Indicador.e.  
Valor del indicador 

Indicador 01 
Indicador 02 

ene-22 feb-22 mar-22 ab -22 may-22 
61.4% 62.5% 61.9% 62.0% 62.9% 
92.3% 92.6% 93.7% 93.5% 94.0% 

Justificacion (2.2)  
Segtin el MINSA, la atencien prenatal reenfocada, consiste en )(tiler, evaluar, prevenir, chagnosticar y tratar las complicaciones que puedan conditioner a una 
morbi-mortalidad materna y perinatal. Se ha constatado que cuando se realizan en Lempo oportuno practices apropiadas basadas en dabs objetivos, la atencion 
prenatal puede salver vides. 
La propuesta de continuer evaluando la realization de los examenes auxiliares (pruebas *ides) y fortalecer la captacien temprana (hasta las 13 semanas de 
gestacion), bone por finalidad contnbuir al resultado 1 del programa presupuestal onentado a resultados para el Desarrollo Infantil Temprano 1Nacimiento 
Saludable" (recien nacido con peso mayor a 2500g y edad gestacional mayor a 37 semanas) y a la meta de cobertura 01 referida a que las gestantes reciban el 
paquete integrado de serous, a favor de disminuir la morbi-mortalidad materna perinatal. 

LimItaciones y supuestos empleados (2.3) 

Precisiones t6cnicas sobre el indicador o valor del mismo 11.41 
1. Tomar en cuenta el UBIGEO de REN1PRESS. 
2 El perlodo de evaluaan se comprende desde el primer al ultimo dia del mes de evaluaciOn. 

Se considera primer tnmeste de gestation, menor a 14 semanas de gestation (13 SG).Para evaluar las semanas de gestacion, se considera la semana de 
gestacion cumplida + 06 dos. Ejemplo 13 SG es igual a: 13 x 7 dies + 6 dies= 97dias. 

Se contabilizara como maxlmo una prestaciOn por die. 
5 La interpretaciOn, leonine y estadistica, del indicador corresponde al MINSA, en coordination con los sectores involucrados 

La actualization del algoritmo de programation (script) corresponde al MINSA, en coordinaan con los sectores involucrados 
La frame de datos para la median del indicador sera definida y generada por el MINSA, en coordination con los sectores involucrados. 

La actualization de la Fiche tecnica se realizara por modificaciones normativas o por situaciones de emergencia, on coordination con los sectores involucrados. 

1 Aspectos Metodologicos de la estimacion del Indicador, 
Metodo de calculo del Indicador 	mu")  

, 	....i 

Indicador 01: 
1  

Numerador 
° de mujeres del denominador que recibieron la primera atencion 

yenatal haste antes de las 14 semanas de gestaci6n, registrados 
en HIS MINSA. 

N° de mujeres del denominador que recibieron la primera atencion prenatal 
haste antes de las 14 semanas de gestaci6n, registrados on HIS MINSA. 

Denominador 
W de mujeres gestantes de PRESS del primer nivel de atencien de 

salud del Gobierno Regional, que cuentan con primera atenci6n 
xprenatal en cualquier momento de la gestation, registrados en HIS 

MINSA, en el period° de monition. 

N° de mujeres gestantes de IPRESS del primer nivel de atencion de salud 
del Gobierno Regional, que cuentan con primera atenciOn prenatal on 
cualquier momento de la gestacian, registrados en HIS MINSA, en el 

periodo de mediciOn 
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Indicador 02: 
Numerador 

N° de mujeres del denominador que recibleron 04 examenes N° de mujeres del denominador que recibieron 04 examenes auxiliares on 
auxiliares en la primera atencion prenatal, registrados en HIS la primera atencion prenatal, registrados en HIS MINSA. 

MINSA. x100 

N°  de mujeres gestantes de IPRESS del primer nivel de atencian de Denominador 

salud del Gobierno Regional, que cuentan con primera atencion N°  de mujeres gestantes de IPRESS del primer nivel de atenciOn de salud 

prenatal haste antes de las 14 semanas de gestacion, registrados en del Gobierno Regional, que cuentan con primera atom& prenatal hasta 

HIS MINSA, en el periodo de medicion. antes de las 14 semanas de gestacion, registrados on HIS MINSA, en el 
periodo de medicion. 

Fecha de verificaciOn/Periodicidad de Medicion (3.13  
Mensual: 
Primera verificacion: 
Diciembre 2022: incluye setlembre, octubre, noviembre, diciembre 2022. 
Seounda verificacion: 
Junio 2023: incluye enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio 2023. 
Precisiones de la medicion del indicador: 

Se realizara 01 informe per period° de verificacion. 
Se considera que el compromiso se ha cumplido cuando M regi6n logra la meta establecida en ambos indicadores, como se detalla a continuation: 

_Primera verificacion - Diciembre 2022: Se da por cumplido el compromlso cuando la region logra la meta en 03 de los 04 meses del periodo de verificacign, por 
indicador. 
_Segunda verification - Junio 2023: Se da por cumplido el compromiso cuando la region logra la meta on 05 de los 06 meses meses del periodo de verificacidn, 
por indicador. 

Niveles de desagregacion (13}  
Geogrageo: 	Nacional, Departamental, Provincial y Distrito! 
Administrativo: 	a. DIRESA/D1RIS, Red, Microred y EESS. 

Fuente de datos y flujo de la informacion:J 
Fuente de datos 	'I)  

Indicador 011Indicador 02: 
Numerador: 	HIS MINSA. 
Denominador 	HIS MINSA. 
Instrumento de recoleccion de informacidn (4.2) 	Registro Diario de Atencion y Otras Actividades de Salud - HIS MINSA. 
Responsable de los datos e informed& t1.3  

Recopilacion de datos: 	 (Moine de EstadIstica e Informatica del nivel correspondiente- OGTI MINSA. 
Procesamiento de datos: 	 Oficina General de Tecnologias de la Informacion-OGTI MINSA 

Direction de Seguimiento de la Direction General de Seguimiento y Evaluacion del MIDIS. 
Sintaxis • Procedimiento de verificaciOn • Indicador 1 " 
Numerador: Suma de mujeres gestantes del denominador que cumplen el siguiente criterio el mismo dia de la atencian y misma IPRESS: 
1. Primera Atencion Prenatal haste antes de las 14 semanas de gestaci6n, registradas en HIS MINSA con DNI, identificadas con los c6digos ('23491' o "23591") y 
LAB:1 
Denominador: 	Suma de mujeres gestantes de las IPRESS del primer nivel de atencion on salud (1-1 all-4) del Gobierno Regional, con 	Primera Atencion 
Prenatal en cualquier moment° de la gestacion, registradas on HIS MINSA con DNI, identificadas con los cadigos (''Z3491" o "Z3591" o '23492" o 73592" o '' 
Z3493" o "13593") y LAB:1, on el periodo de medicion, 

Sintaxis - Procedimiento de verificacion - Indicador 2 144  
Numerador: Suma de mujeres gestantes del denominador que cumplen con los siguientes critenos: 	 • 

Haber recibido haste antes de las 14 semanas de gestation (on la primera atecnion prenata), 73491" o 23591" y Lab 1, examenes auxiliares (pruebas (guides), 
el mismo die de la atencion prenatal y misma IPRESS, identificadas con los siguientes cOdigos. 

a) Examenes auxiliares con tipo de diagnosfico "CY, segUn el siguiente detalle: 
Dosaie de Hemoqlobina: 85018 o 85018.01 

Y 
Tamizale de &fills (Pruebe ra bide v/o RPR): 86780 o 86592 o 86593 o 86318.01 086780.01 

Y 
Tamizaie de VIH con prueba rapida: 86703 o 86703.02 o 87389 o 86318.01 o 86703.01 

Y 
Tamizale de bacteriuria asintomatica: 81007 o 81002 o 81000.02 

Denominador: Suma de mujeres gestantes de IPRESS del primer nivel de atencion on salud (1-1 all-4) del Gobierno Regional, con Primera Atencien Prenatal 
haste antes de as 14 semanas de gestacion, registradas en HIS MINSA con DNI, identificadas 
medicion. 

con los cOdigos ("Z3491' o "Z3591") y LAB:1; on el periodo de 

Referencias Bibliouraficas (4.5)  
MINSA (2013) :Norma Tecnica de Salud N° 105/MINSA/DGSP-V.01, Norma Monica de Salud para la Atencion Integral de la Salud Materna. Resoluoitn Ministerial 
N° 827-2013/MINSA. 
MINSA (2016): Definiciones Operacionales y Criterios de programaci6n y de medicion de avances de los Programas Presupuestales. Resolution Ministerial N° 907- 
2016/MINSA, 
MINSA (2020) Directive Sanitaria N° 94-MINSA/2020/DIGIESP, Direcfiva sanitaria para garantizar la salud de las gestantes y la continuidad de la planificacion 
familiar ante la infeccion por covid-19. 	Resolucion Ministerial N°  217-2020-M1NSA. 
MINSA (2021) Directive Sanitaria N° 131-MINSA/2021/DGIESP, para la Mend& on los Servicios de Salud Sexual y Reproductive, durante la pandemia por la 
COVID-19.Aprobada con RM N° 450-2021/MINSA. 
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Compromiso de Goshen 81-02: ' 
.....,.____ .., ....,...,„.0._ 	,...=. 

Was y nittos prematurOs; con bajo Peso at nacer y de 4 nisei de eclad.(a Witt; y buen 	I nice/611s  ,.. 	, 	. 
___._ 	,_:_,,,,.., 	....„,,.._ 	... 	departamento reciben Herm en gobs. 1. ' 	g' ,..»,..*. 
, rea Responsable del Procesamiento de la Informacien: 

Oficina General de Tecnologias de la Informacion -0311 MINSA. 
FICHA TECNICA MATRIZ DE Direccion de Seguimiento de la Direccion General de Sequimiento y Evaluacion del MIDIS. 

INDICADORES. Area Responsable Tecnito: 
Direcan General de Intervenciones Estrategicas en Salud Publica - [Aided Funcional de Alimentacion y Nutncion 
Saludable. 

Nombre del Compromise-di Geatiort Ztfsrj L'S  
Cod igo 81-02 	Inas y mos prematuros, con • jo peso 	acer y • 	4 meses • 	ele• 	a termino 

hierro  on 	tas 
y • en peso a nacer • 	• partamento rec 	en 

at .r 2'LSfltaT -1. Dates de identificacion del Indicador. ,..::.-22.7..:.--3 	 1„..,V.r.,t_tas ....4. 
Nombre del Indicador 

C6cli got" ) 
Porcentaje de reas y rem con prematundad y/o bajo peso al nacer del departs mento, quo reciben hero en gotas haste los 59 dies SI-02.01 de vide. 

51-02.02 	Porcentaje de nines y ninos de 4 meses de edad del departamento, quo reciben hierro on gotas entre 110 y 130 dies. 

Ambito de control (1 '3)  
Definition del Indicador (1.4)  
Indicador 01: Nines y nines del departamento con prematundad y/o bajo peso al nacer, registrados on el padren nominal (DNI o CNV on linea) y CNV en linea, 
quo reciben gotas de hierro al mes de vide: 
- Prematuridad: 34 a 36 semanas de gestacian. 
- Bajo peso al nacer: 1500 a 2499 gramos. 
- Suplementacion de hierro haste los 59 dies de nacido. 

Indicador 02: Nines y nines del departamento registrados on el padren nominal (DNI o CNV on lineal quo cumplen 130 dies de edad en el mes de 
evaluacen,reciben gostas de hierro: 
- Sin diagnestico de anemia registrado one! HIS 
- Reuben cotes de hierro entre los 110 y 130 dies de edad. 
- No se incluye a los prematuros y/o con bajo peso al nacer. 

Tipo de Indicador por cadena de resultado y desempefio (13)  
Estructura Proceso X Resultado lmpacto 
Eficiencia Eficacia X Calidad Economia 

2. Relevancia del Indicador. 
Valor del indicador (21) ono-22 feb-22 mar-22 abr-22 may-22 

Indicador 01 49.7% 53.7% 61.1% 56.4% 62.9% 
Indicador 02 67.4%  70.4% 72,8% 72.1% 73.0% 

JustificacIon 2.2)  
Se he demostrado quo la administracien de suplementos de hierro (gotas) thane desde los 4 meses de edad, aumenta las concentraciones de hemoglobina, 
refuerza las reserves de hierro y reduce el nesgo de anemia. 
Este predisposiciOn a desarrollar anemia es aOn mayor on el prematuro y bajo peso al nacer, debido a sus menores depositos de hierro al nacer y 
requerimientos de hierro mas elevados . Para el case de nines y nines nacidos prematuramente o con bajo peso al nacer, la suplementacion mica desde los 30 
dias hasta los 6 meses de edad. 
El compromiso de gest& busca consolidar la actividad de suplementaciOn on nines y nilios con prematuriedad, bajo peso al nacer y promueve el inice 
temprano de la suplementacian preventive en los nines y nines de 4 meses de edad. 

Limitaciones y supuestos empleados (2.3) 

Precisiones tecnicas sobre el indicador o valor del mismo (2•41  
1.Se evaluare el indicador scour' UBIGEO de residencla (procedencia) registrado en el padran nominal. 

El period() de evaluacian se comprende desde el primer al Ultimo die del mes de evaluacion 
Solo se evalita sabre las prestacones registradas haste la edad en dies, inclloada on el denominador. 

4 Se contablizan las entregas quo Ileven la nomenclature valide on el item LAB. 
En el HIS MINSA, el diagnostico de anemia se identifica con los codices: 	0500, D508, 05090 0649 
En el HIS los prematuros y/o bajo peso al nacer se identifican con los cedigos (P073, P071, P0711, P0712) 
Para obtener el data del padren nominal, se toma en cuenta la variable TIPO DE DOCUMENT° DNI o CNV on Ilnea. 
En el case del indicador 01: Para el case de los prematuros y bajo peso al nacer el cruce para el padron nominal y CNV, es par eerily° CNV 
En el caso del indicador 01: Se ufilizara el cr5digo: 2298 (Administracion preventive de Sulfate Ferroso/hierro polimaltosado) / U310 (AdministraciOn 

Terapeutica de Sulfato Ferroso/hierro polimaltosado) o CPMS: 99199.17 (Suplementacion de sulfate ferroso). 
En el case indicador 02: Se ufilizara el cadigo: Z298 (Administracion preventive de Sulfate Ferroso/hierro polimaltosado) o cadigo CPMS: 99199.17 

(Suplementacion de sulfate ferroso). 
La interpretacion, tecnica y estadisfica, del indicador corresponde al MINSA, on coordinacion con los sectores involucrados. 
La actualizaciOn del algoritmo de programacien (script) corresponde al MINSA, on coordinacien con los sectores involucrados. 
La trama de dabs pare a medic& del indicador sere definida y generada par el MINSA, on coordinacion con los sectores involucrados. 
La actualizacion de la Fiche tecnica se realizara par modificaciones normativas o per situaciones de emergencia, on coordination con los sectores 

involucrados. 
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Aspectos Metodolegicos de 
Moth) de calcuto del Indicador te 	omiula  

la estimacien del Indicador.7t: 

Indicador 01: 
Numerador 

N° de ninas/ninos del denominador, que reciben gotas de hierro al mes de 
N°  de ninas/ninos del denominador, que reciben gotas de hierro al 
mes de vide, registrados en HIS MINSA con DNI o CNV en linea. x 100 

vida, registrados en HIS MINSA con DNI o CNV en linea. 

N° de ninas/ninos con prematuridad y/o bajo peso al nacer en el Denominador 
pedalo de medici6n, registrados en el Pathan Nominal (DNI o N°  de nines/nines con prematuridad y/o bajo peso al nacer en el periodo de 

CNV en linea) y CNV en linea. medici6n, registrados en el Padrdn Nominal (DNI o CNV en linea) y CNV en 
linea. 

Indicador 02: 
Numerador 

N° de nines/nines del denominador que han recibido gotas con N°  de nines/nines del denominador que han recibido gotas con hierro entre los 
hierro entre los 110 y 130 dlas de edad, registrados en HIS 110 y 130 dies de edad, registrados en HIS MINSA con DNI o CNV en linea. 

MINSA con ON) o CNV en linea. x 100 
N° de nines/nines que han cumplido 130 dias de edad en el Denominador 

periodo de medicion, sin diagnostic° de anemia en el HIS MINSA, 
registrados en Pathan Nominal con DNI o CNV en linea. 

N° de nifies/ninos que han cumplido 130 dias de edad en el periodo de 
medicion, sin diagnostic° de anemia en el HIS MINSA, registrados en Padr6n 

Nominal con DNI o CNV en linea. 

Fecha de verificacion/Periodicidad de Medicion (12)  
Mensual: 
Primera verificacion: 
Diciembre 2022: incluye setiembre, octubre, noviembre, diciembre 2022. 
Sequnda verificacion: 
Junio 2023: incluye enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio 2023. 
Precisiones de la medicion del indicador: 

Se realizara 01 informe por periodo de verificaciOn. 
Se considera que el compromise se ha cumplido cuando la regiOn logra la meta establecida en ambos indicadores, come se detalla a continuaciOn: 

_Primers verificacion - Diciembre 2022: Se da por cumplido el compromiso cuando la region logra la meta en 03 de los 04 meses del periodo de verificaci6n, 
por indicador. 
_Segunda verificaciOn - Juni° 2023: Se da per cumplido el compromise cuando la region logra la meta en 05 de los 06 meses meses del periodo de 
verificacion, por indicador. 

Niveles de desagregacion 11.3)  
Geografico: 	 Nacional, regional, provincial y distrital. 
Administrativo: 	DIRESA/DIRIS, Red, Microred 	EESS. 

, 	 it; Puente de datos y flujo de la informacion.-7"' r 
Fuente de datos 
Indicador 01 
Numerador: 	HIS MINSA. 
Denominador: 	Padron Nominal y CNV en lined 
Indicador 02 
Numerador: 	HIS MINSA. 
Denominador: 	Padr6n Nominal y HIS MINSA 
Instrumento de recoleccion de informacien (4'2  Registro Diane de Atencion y Otras Actividades de Salud - HIS MINSA. 

Responsable de los datos e informed& 14.3)  
Recopilacion de datos: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente- OGTI MINSA. 
Procesamiento de datos: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente -001I MINSA. 

Direccion de Seguimiento de la Direccion General de Seguimiento y Evaluacion del MIDIS. 

Sintaxis • Procedimiento de verificacion Indicador 1 (" 
Numerador: Suma de nines y nines del denominador que cumplen con los siguientes critenes, registado en HIS con DNI o CNV en linea: 
1. Recibieron hierro en gotas haste los 59 dias deeded, registrados con los cal:Egos CIE: Z298 o CPMS 99199.17 y Lab: SF1 o P01 o P01. 
o 
2 Recibleron hierro en gotas haste los 59 dias de edad, registrados con los codigos CIE: 0500, 0508, D509 o0649 (definitive o repetitive) + U310 o CPMS: 
99199.17 y Lab: SF1 o P010 P01 o 1. 
Denominador: Suma de Mhos y nifias que cumplen 59 dies (1 mes 29 dias) registrados en el Padron Nominal (trpo de seguro MINSA), con prematuridad (34- 
36 semanas de gestacion) y/o bajo peso al nacer (1500 a 2499 gramos) , registrados en of Padr6n Nominal (ON) o CNV en linea) y CNV en linea en el mes de 
evaluacion. 
Nota: 
- El cruce para el padron nominal y CNV, es por codigo CNV. 

Sintaxis • Procedimiento de venficacion: Indicador 02 (4.4) 
Numerador: Suma de nines y nines del denominador que cumplen con el siguiente registro en HIS con DNI o CNV en linea: CODIGOS CIE/CPT Z298 o CPMS 
99199.17 (entre los 110 y 130 dies) y LAB: SF1 o P01 o P01. 
Denominador: Surna de nines y nines que han cumplido 130 dies de edad en el periodo de medic& y que no tuvieron thagn6stice de anemia con cOdigo: 
0500, 0508, 05090 D649 (definitive o repetitive), registrados en el Pad* Nominal con DNI o CNV en linea y HIS en el mes de evaluacion con tipo de seguro 
MINSA. 
y 
1. Sin registro de premature (CIE: P073) ylo con bajo peso al nacer (CIE: P071, P0711, P0712) haste los 130 dias deeded. 
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Referencias Bibhograficas C43)  
MINSA. (2017). Plan nacional para la reduccion y control de la anemia materno-infanfil y la desnutricion cronica infantil 2017-2021. Resolucion Ministerial N° 249-
2017/MINSA. 

MINSA (2017). Norma Monica de Salud para el manejo terapeutico y preventivo de la anemia on nines, adolescentes, mujeres gestantes y puerperas. 
Resolucion Ministerial N° 250-2017IMINSA. 
MINSA (2020) Resolucion Ministerial N° 229-2020-MINSA: modifica el apartado 5.3.1 del sub numeral 5.3, numeral V de la NT W 134-MINSA/2017/DGIESP. 

MINSA (2020) RM 275-2020-MINSA DS 099-MINSA/2020/DGIESP. 
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INDICADOREs. 

go 	61.03 hierro.  

omp o iso •e 	estion 	-I : 	1 inas y nifios de 6 meses de edad del depadamento con dos*/ de hemoglobina 	ue in 	mn trat 	'do 0 	ri 
suplementacidn preventive con Morro. '., 	c ;&-, Cilt - ' U4-1,,rb it - 

rea - esponsa • e .e "rocesam en oie a n ormacion: 
Oficina General de Tecnologias de la Informacion -0GTI MINSA FICHA TECNICA MATRIZ DE 	Direccion de Seguirniento de la Direcoan General de Seguimiento y EvaluaciOn del MIDIS. 

Area Responsable Monica: 

Nombre del Compromisede Cesti61 
COdi 	

'..: 
Nines y ninos de 6 meses de edad del departamento, con dosaje de hemoglobina quo iniciaron tratamiento o suplementacion preventive con 

arecoon General de Interyenciones Estrate.icas en Salud POblica 	Unidad Funcional de Alimentacron 	Nutricion Saludable 

1 Dates de identifitacion del indicador 	I 
Nombre del lndicador • 

Codigo" 	SI-03.01 	Porcentaje de nines y ninos de 6 meses de edad del departamento con dosaje de hemoglobina quo moron tratamiento o suplementacion 
preventive con hierro. 

Ambito de control (1.3) 
Definition del Indicador h')

Niflas y ninos registrados on el path& nominal quo cumplieron 209 dias de edad on el mes de evaluacion, y cumplen con loner: 
- Dosaie de hemoglobina entre 170 a 209 (Has. 
- Inicio oportuno de la suplementacien preventive con Nero: haste 7 dias despues de la fecha de tamizaje. 
- Inicio oportuno de tratamiento con hierro: haste 7 dias a partw del Ultimo diagnostico de anemia. 

Tipo de Indicador por cadena de resultado y desempefio (13) 
E tructura 	 Proceso 	X 	Resultado 	impacto 
Eficiencia 	 Eficacla 	X 	Calidad 	_. 	Economia 

..: 2. RelevanCia del  
Valor del indicador 	 ene-22 	feb-22 	mar-22 	abr-22 	may-22 

61.3% 	63.8% 	68,1% 	66.3% 	65.5% 

Jusfifitacion {2.2)   
En la infancia la causa mas frecuente de la carenoa de hierro es la nutricional, originada por la dificultad de cubnr los mayores requenmientos de este mineral per la 
dieta habitual. Segtin ENDES PpR 2021, las nines y nines de 6036 meses de edad presentan valores de anemia a nivel nacional de un 38.8%. 
De ahi la necesidad de trabajar de manera temprana con los nines de 4 mesas con la finalidad de garantizar la suplementacion con hierro de forma periodica y temprana 
para continuer luego con el grupo de 6 meses. Asimismo, se debe realizar el tamizaje de hemoglobina o hematocrito pare descagar anemia on las nines y nines de 6 
meses de edad; dependiendo del diagnostico se debe iniciar oportunamente la suplementacieb preventive o el tratamiento con hierro, a fin de prevenir la anemia 
El compromise de gestiOn busca retomar la mirada de opogunidad del dosaje de hemoglobina a los 6 meses de edad, a fin de iniciar a partr del diagnostico el 

4,:pacinsi"---re-74\ tratamiento o suplementacion. 

ANS‘is 11. Limitaelones y supuestos empleados (2.3) 

a ..." 
ii 

b 	PrecIsiones tecnIcas sobre el indicador o valor del mismo t2.4) 
. Se evaluara el indicador segim UBIGEO de residencia (procedencia) registrado en el padren nominal 

El periodo de evaluacifin se comprende desde el primer al Ultimo dia del mes de evaluaciOn 
Solo se evaltia sobre as prestaciones registradas hasta la edad on dies, indicada en el denominador. 

. , 	4. Se contabilizan las entregas quo Ileven la nomenclature Alicia on el item LAB 
5. En el HIS MINSA, el diagnostico de anemia se identifica con los cedigos: D500, D508, D509 o 0649 

oi .i 	o 	6. Para obtener el date del padrOn nominal, se toma en cuenta la variable TIPO DE DOCUMENT° DNI o CNV en linea. 
'SU4 e 

" 	r 	7. Se utilizara el bodge: 
Z298 Adminrstracion preventive de Sulfato Ferroso/hierro polnaltosado o CPMS 99199.17 Suplementacion de sulfato ferroso / Adminstracign preventive de 

Multimicronutnente o CPMS 99199.19: Suplementacion de multimicronutriente. 
U310: Administracicin Terapeufica de Sulfato Ferroso/hierro polimaltosado o CPMS 99199.17: Suplementacion de sulfate ferroso. 
La interpretation, tecnica y estadistica del indicador corresponde al MINSA, on coordinaciOn con los sectores involucrados 
La actualizacion del algontmo de programacion (script) corresponde al MINSA, on coordinacion can los sectores involucrados. 
La trama de dates para la medici6n del indicador sera definida y generada pore) MINSA, en coortnacion con los sectores involucrados. 
La actualizacion de la Fiche tecnica se realizara por modificaciones normativas o por situaciones de emergencia, on coordinacion con los sectores involucrados 
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e- 	 - 3. Asoectos 	etodolooicos de la estimation del Indicador. -7- tit „ 

	

WO 	:odo de calculo del Indicador 

	

oglobina, diagnosticados entre los 170-209 dies y que reciben inicio de 	hemoglobina, diagnosticados entre los 170-209 dies y que reoben inicio de 

	

Pally; 062; 10.02:3 leatetriento con hierro 0 suplementacion preventive opoguna, registrados on 	tratamiento con hierro o suplementacion preventva oportuna, registrados en el 
el HIS MINSA con DNI o CNV en linea. 	 HIS MINSA con DNI o CNV on linea. 

Num radar 
UAMAN FERNAN lEZ 	N° de nines y ninos del denominador quo cuentan con dosaje de 	 N° de nines y nines del denominador quo cuentan con dosaje de 

N° de nlnas y ninos quo cumplen 209 dias on el mes de medicib 	x 100 n, 	Denominador U 	registrados en el padren nominal con DNI o CNV on linea. 
N° de nines y ninos quo cumplen 209 dias on el mes de medloon, registrados 

IDIS 	 on el padr6n nominal con DNI o CNV on linea. 
'acacia 4191 
DNTALVO ALVARE1 lionDel 
aria FAU 20545585359 sin 
Dijon.toy V B 
O 	

' 
'A 03.08.2022 08.50:15 -05.00 
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A. HOMAN 

Fecha de verificacloniPeriodicIdad de Medici6n )33)  
Mensual: 
Primera verificacion: 
Diciembre 2022: incluve setembre, octubre, noviembre. dicembre 2022. 
Sequnda verificaclon: 
Junio 2023: incluye enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio 2023. 
Precisiones de la medicion del indicador: 
I. Se realizara 01 informe por period° de venficacion. 
2 Se considera quo el compromiso se ha cumplido cuando la regi6n logra la meta establecida en cada period° de verificacion, coma se detalla a continuacign: 

_Primera verficacien -Diciembre 2022: Se da por cumplido el comprormso cuando la regi6n logra la meta en 03 de los 04 meses del periodo de vedficacion. 
_Segunda venficacion - Junio 2023' Se da por cumplido el compromiso cuando la regiOn logra la meta en 05 de los 06 meses meses del period° de verficacion. 

Niveles de desegregation (33)  
Geografico: 	 Nacional 	regional, provincial y distrital. 
Administrative: 	a. DIRESA/DIRIS, Red, Microred y EESS. 

74. Fuente de alatos y flujo de la informacion.Ta,r...2.2,.;',... 	 _ 
Fuente de datos 	' 
Numerador: 	 HIS MINSA 
Denominador: 	Padren Nominal 
Instrumento de recoleccion de informaci6n " 	Registro Diano de Atencion y Otras Actividades de Salud - HIS MINSA. 

Responsable de los dabs e Informackin (43)  
Recopilacion de dates: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente-OGTI MINSA. 
Procesamiento de datos: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente-OGTI MINSA. 

Direccion de Seguirniento dole Direcci6n General de Seguimiento y Evaluacien del MIDIS 

Sintaxis • Procedimiento de verificacion I" 
Numerador Suma de nines v ninos clue forman parte del denominador, redistrados en HIS MINSA con DNI o CNV en linea y cuentan can: 

Al menos un dosaie de hemoolobina entre los 170-209 dias de edad, registrado con los CODIGO CPMS: 85018 (tip° de diagnostic° "D"), 
11  

A part( del primer dosaje de hemoglobina (entre los 170 y 209 dies de edad), fueron Magnosticados con anemia (codigo CIE = 0500, D508, 05090 0649, flee de 
diagnostic° definitivo) e iniciaron oportunamente el tratamiento con hierro haste 7 dies, a partir del ultimo diagnostic° de anemia; 	registrado con los codigos HIS.  0500, 
D508, 0509 00649 (defirfitivo o repetitivo) + U310 y Lab: SF1 o P01 o P01 o 1 	o CPMS 99199.17 y Lab.  SF1 o Polo P01 o 1 
0 
3 A partir del primer dosaje de hemoglobina (entre los 170 y 209 dias de edad) y sin diagnostic° de anemia, recibieron el intro de la suplementacion preventive haste 
los 7 dias despues dole fecha de tamizaje, CODIGO CIE/CPT = Z298 y Lab SF1 o P01 o Polo 1 (MN) o CPMS 99199.17 o 99199.19 y Lab: SF1 o P01 o P01 al 
(MN). 
Denominador: Suma de minas y ninos de 209 dies en el mes de evaluacien, registrados en el padren nominal con DNI y CNV en Ilnea, (tipo de seguro MINSA) 

Referencias Bibliograficas @3)  

gi 
* 

(') 
1749 
(") 
the 

VINSA 
.11,gisterial 

017/MINSA. 

MINSA 
MINSA 

(2017), Norma Tecnica de Salud para el manejo terapeutico y preventivo de la anemia en nines, adolescentes, mujeres gestantes y puerperas. Resolucion 
N° 250-2017/MINSA. 

SA (2017) Norma Monica de Salud pare el Control de Crecimiento y Desarrollo de la Nina y el Nino Menores de Cinco Mos. Resolucion Ministerial N° 537-
/MINSA 

SA. (2017) 	Plan nacional pare la reducciOn y control de la anemia materno-infantil y la desnutriciOn cronies infantil 2017-2021. Resolucion Ministerial N° 250- 	. 

(2020) Resolucien Ministerial N° 229-2020-MINSA.  modifica el apartado 5.3.1 del sub numeral 5.3, numeral V de la NT N° 134-MINSA/2017/DGIESP. 
(2020) RM 275-2020-MINSA DS 099-MINSA/2020/DGIESP. 

Olivares M. Anemia ferropnva En Meneghello J, Fanta E, Paris E, Puga 7, eds. Pediatria. 5' Edicign. Editorial Modica Panamericana, Buenos Aires, 1997, p.1745- 

Saannen UM, Siimes MA, Dallman PR Iron absorption in infants.  high bioavallability of breast milk as indicated by the extrinsic tag method of iron absorption and by 
concentration of serum ferritin. J Pediatr 1977,91:36-9. 
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- Compromise de gestion SI 04 tiNunas 
let 	N.', 	- 	• 	44 	1 fa- CLL. 	 040Th444  3', 

y nifios menores de 12 meses de edad del departamento, que cuentan con controles CRED seqnn 	d 

FICHA TECNICA MATRIZ DE 
INDICADORES. 

Area Responsable del Procesamiento de la Informacion: 
°bona General de Tecnologias de la Informacion-OGTI MINSA 
Direccion de Sequimiento de la Orem& General de Sequimiento y Evaluacion del MIDIS 

Area Responsable Tecnico: 
Direccian General de Intervenciones Estrategicas en Salud Publica - Direocion de Intevenciones par Curs° de Vida y 
Cuidado Into ral (Etase de Vida Nina. 

- _ Nombre del Compromiso de Gestic% 14IW. 	kJaSI.  

Codigo SI-04 Nines y nines menores de 12 meses de edad del departamento, que cuentan can controles CRED segun edad. 
'.. 	1: la os de 	• ent cac 6n s e 	n 	ca Of  

Nombre del Indicador")  
C6clige.11  51-04 01 

Porcentaje de nines y nines menores de 12 mesas de edad del departamento, que cuentan con controles CRED sec& edad 

Ambito de control clA  
DefinIcion del Indlcador (IA)  

Nines y nines menores de 12 meses de edad del departamento, que reoben cuatro (04) controles CRED on el RN (0-28 dias) y once (11) controles CRED de 
1 mes all meses 29 dies, segim esquema. 
- Los controles CRED del RN, se toman en cuenta a partir del tercer dia de vide on adelante, can un intervalo minima de 3 dies entre el ler y 2do control 
CRED, y de 07 dies entre el 2do, 3er y 4to control CRED. 
_ Los controles CRED del nino/nina de 1 mes a 11 mese 	29 dias, el interval° entre control y control es minima de 28 dias 

Tipo de indicador por cadena de resultado y desempefio (i.” 
Estructura Procesc X Resultado Impact° 
Eficiencia Eficaclz X Calidad Economia 

. 	 . 
e evancia del In 	cedar:, 	-:“... 	r, :;,...• 	1,1 c.F.' A at t..4 

_ _ 
 

Valor del indicador 1  ono-22 feb-22 mar-22 abr-22 may-22 
Menores de 4 meses 16.8% 18.3% 21.3% 20,6% 22.0% 
Menores de 10 meses 9.0% .9.9% 11.3% 11.0% 11.1% 

Justificacion 1121  
El control CRED durante la pandemia del Covid-19 se ha vista muy afectada par el cierre de as servicios, Si bien actualmente se encuentra en proceso de 
reactivacion, el porcentaje de nifios y nicias con controles CRED segi'm edad este muy par debajo de los valores sanitanos esperados. Sep& la ENDES 2020 
y 2021 solo el 38.9% y 34.4% respectivamente de los nines y ninas menores de 36 meses, cuentan can confides CRED segOn edad. En este sentido, es 
cave Is implemented& del compromiso de gestic& referido a promover la entrega del control CRED sag& edad y oportuno on los nifios y nines menores de 
12 meses de edad, a fin de complementar y contribuir con la entrega del control CRED al sector MINSA. 
El compromise vuelve a retormar la media& de bodes los controles CRED en menores de 12 meses, abarcando los 04 controles de recten nacido y los 11 
controles en as menores de 12 meses de edad. El compromise busca aportar can su mirada de segment° prospectivo a la meta de cobertura 02, referida al 
paquete de integral que debe recibir el nino y nina. 

LImItaclones y supuestos empleados (2.3) 

PrecIsiones tecnIcas sobre el indicador o valor del mIsmo (24)  
Se evaluare el indicador sag& UBIGEO de residenoa (procedencia) registrado on el padr& nominal. 
Este indicador se mide de manera prospective, considerando los nacimientos ocurridos a earth* del primer mes de yerificacian on adelante. Ejm Mes 1 	RN, 

Mes 2.  RN+ 01 mes de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses. ...y asi sucesivamente, hasta el carte de cada period° de venficacion. 
El period° de evaluacian se comprende desde el primer al Ultimo dia del mes de evaluacion. 
Solo se evalUe sabre las prestaciones registradas hasta la edad on dies, indicada on el denominador. 
En el HIS MINSA, el control CRED se identifica con los siguientes codigos pare la Atencion Integral de Salud del Nino-CRED. Vale creaser que el cadigo 

"Z001", se considerara en la evaluacion on la medida que el MINSA concluya con la implemented& del nuevo manual HIS 
- Neonato. RN "2001" o CPMS 99381.01 
- De 1 mes de edad a mas 	''Z001" o CPMS 99381 

Para obtener el data del pad* nominal, se toma en cuenta la variable TIPO DE DOCUMENTO DNI o CNV en lines. 
Se hone on cuenta el siguiente esquema del CRED: 

_RN: 04 controles CRED on el period° de 0-28 dias de vida can un intervalo minima de 03 dies entre el ler y 2do control (para la cuantificacion, considerar el 
primer control del CRED a partir del tercer dia de vrida on adelante, lode vez que no se puede determinar la (echo del alta del recien nacido) y un interval° 
minima de 07 dias entre el 2do, 3er y 4to control. 
_Nino y nine de 1 mes (a partir de los 29 dies) a 11 meses 29 dies, con un interval° minima de 28 dies entre control y control. Par el tiempo del period° de 
implemented& del CAD, que va de setiembre 2022 a Juni° 2023, el compromise de gestian,este conformado par los ninos y nifias menores de 10 meses de 
edad. 

8 Se contabilizan los controles CRED independiente del LAB. 
9.La crested& del CRED debe ser desarrollada par el personal competente, segUn lo establecido on la norma tecnica de la R.M - N° 537-2017/MINSA. 

10.En la primera verificacion de setiembre a dioembre de 2022, se eyaluara los controles CRED segUn edad en los nines y nines rnenores de 04 meses de 
edad. En la segunda verificacion de enero a junio 2023, se evaluara los controles CRED segun edad en los nines y nines menores de 10 meses de edad. 

La interpretacion, tecnica y estadistica, del indicador corresponde at MINSA, en coordinacion can los sectores involucrados. 
La actualized& del algontmo de programacion (script) corresponde al MINSA, en coordmacion con los sectores involucrados. 
La trama de dates para la medicion del indicador sera definida y generada par el MINSA, en coordinacion con los sectores involucrados. 
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14 La actualizacion de la Fiche tecnica se realizara par modificaciones normativas o par situadones de emergencia, en coordinacion can los sectores 
involucrados 

.Aspectos Meloclologicos de la estimacien del Indlcador....4.. 
Meted° de calculo del Indicador (3, 	( °"" a  

Numerador 
N° casos del denominador recibleron controles CRED de 

acuerdo a la edad segian esquema, registrados en el HIS MINSA 
con DNI o CNV en linea. x100 

N° casos del denominador recibieron controles CRED de acuerdo a la edad segUn 
esquema, registrados en el HIS MINSA can DNI o CNV en linea. 

N° de ninas y naaos menores de 12 meses (364 dias de edad) del Denominador 

depanamento, en el mes de evaluacion, registrados en el pad* 
nominal can DNI a CNV en linea. 

N° de nines y nines menores de 12 meses de edad (364 dias de edad) del 
departamento, en el mes de evaluaci6n, registrados en el padran nominal con DNI 

o CNV en linea. 

Fecha de verificacion/Periodicidad de Medicion l'm  
Mensual: 
Primera verificacion: 
Diciembre 2022 	incluye setiembre, octubre, noviembre, didembre 2022. 
Sequnda verificacion: 
Junio 2023: incluye enero, febrero, marze, abnl, mayo y junio 2023. 
Precisiones de la medicion del indicador: 

Se realizara 01 inform° par period() de venficacion. 

Se considera que el compromise se ha cumplido cuando la region !ogre la meta establecida, en cada period° de verificacian, coma se detalla a continuacion: 

Proem verificaden - adembre 2022 Se da par cumplido el compromiso cuando la region logra la meta en 03 de los 04 meses del pedodo de verificaciOn. 
Segunda verificaciOn - Junio 2022: Se da par cumplido el compromise cuando la regi6n logra la meta en 05 de los 06 meses meses del periodo de 

verificacion. 

Niveles de desagregacion (33)  
Geografico: 	Nacional, regional, provincial y distntal. 
Ad min istrativo 	a DIRESA/DIRIS, Red, Microred y EESS. 

bifril' 	1 
Puente de dates 	' 
Numeration 	HIS MINSA. 
Denominador: 	PADRON NOMINAL y CNV en linea. 

Instrumento de recoleccion de informacle Registro Diana de AtenciOn y Otras Actividades de Salud - HIS MINSA. 
Responsable de los dates e informacion °'31  

Recopilacion de datos: 	 °liana de Estadistioa e Informatica del nivel correspondiente- OGTI MINSA. 
Procesamiento de dates: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente -0GTI MINSA. 

Dacca& de Seguimiento de la DirecciOn General de Seguimiento y EvaluaciOn del MIDIS. 
Sintaxis • Procedimiento de verificacion 
Numerador: Suma de nines y nines del denominador que cumplen con el siguiente registro en HIS MINSA can DNI o CNV en linea: 
Haber read° controles de crecimiento y desarrollo (CRED) de acuerdo a su edad y see& esquema, Identificado can codigo HIS CIE: Z001 o CPMS 99381*, 
en la misma cite De acuerdo al siguiente esquema: 
' El c6digo para Recien Nacido es: HIS CIE Z001 o CPMS 99381.01. 

i Grupo de edad - Ntimero acumulado de controles.., ..F.L,=-....,  .s....rx,-. ..+4 

RED de'acuerdo a la 
edad del nci 

Control del RN 

- ' 	-- 
N° ordinal 
; 	_ 

i , 

,,,,, or 
Edad en que recibe el CRED 
4 	(dia-s)19•4+ 

Range de edad 
para verificai el 
cumplimiento! 

de lir 
condicion1  

(diii) 43,,,  

- 

-' 	..,, 
Nu mero de controles 
arxCRED 	,— 

CUMPLE 

Range anterior 
IT 	(dies) a 

Range posterior 
1E:1.1 (dies) 

0_06 0 Todos 
1 3 6 07_13 >=1 CRED 1 
2 7 13 14_20 >=2 CRED 1+1 

3 14 20 21-28 >=3 CRED 1+1+1 

4 21 28 29-59 >=4 CRED 1+1+1+1 
1 MES 1 29 59 60-89 >=1 CRED 1+1+1+1+1 
2 MESES 2 60 89 90-119 >=2 CRED 1+1+1+1+1+1 
3 MESES 3 90 119 120-149 >=3 CRED 1+1+1+1+1+1+1 
4 MESES 4 120 149 150-179 >=4 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1 
5 MESES 5 150 179 180-209 >=5 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1 
6 MESES 6 180 209 210-239 >=6 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 
7 MESES 7 210 239 240-269 >=7 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 
8 MESES 8 240 269 270-299 "BORED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 
9 MESES 9 270 299 300-329 >=9 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 
10 MESES 10 300 329 330-363 >110 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 
11 MESES 11 330 364 364 >=11 CRED 1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1 
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NOTA: 
Para el caso de los controles CRED del RN en el period() de 0-28 dies, se mediran 04 controles CRED  (01 control CRED por cada range de edad): 
_Entre el 1er y 2do control el intervalo minim° es de 3 dlas entre cada control. Para la cuantificaciOn considerar el primer control del CRED a cartir del tercer 
dia de vide en adelante  toda vez quo no se puede determiner la fecha del alta del red& nacido. 
_Entre el 2do, 3er y 4to control, el interval° minima es de 7 dies entre cada control 
Para el caso de los controles CRED de 1 mes (29 dies) all meses 29 dias (364 dies), se tendra en cuenta un interval° minima de 28 dies entre control y  
control 
_En la primera verificacion de setiembre a diciembre de 2022, se evaluara los controles CRED seg& edad por cada mes de medicion, quo va de 
RN,1,2,hasta 3 meses 29 dias: Ejm. Mes 1: RN, Mes 2: RN+ 01 mes de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses....y asi sucesivamente, haste el corte de cada 
periodo de verificaci6n. 
_En la segunda verificacien de enero a junio 2023, se evaluara los controles CRED segUn edad por cada mes de medicion, quo va de RN,1,2,3,4,5,6,7,8, 
hasta 9 meses 29 dias:Ejm. Mes 1: RN, Mes 2: RN+ 01 mes de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses....y asi sucesivamente, haste el code de cada periodo 
de verificacion. 

Items PrImera verification Setiembre a Diclernbre 2022 Segunda ve a ca lith Enera a Iumo 2023 
Meses 

medicitin 
I e 	ler M 	, ;It 2do MB 7 ., 3er MES 	, , 	4th MES .„ 5th MES ns' , 	fito MES 7mo MSS gvo MES 	s One MES m 10mo MES 

SETIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO ILINIO 
Caracoles RN RN,1 00,1,2 00,1,23 FIN,1,2,3,4 

Se contabilizara los controles CRED, independientemente del LAB registrado. 

Denominador: Suma de nines y mos memos de 12 meses de edad en el mes de evaluacion, registrados en el padron nominal con DNI o CNV en linea (con 
tipo de seguro MINSA). 
La determined& del carte de edad para cada periodo de medicion, sera el Oltimo dia de cada mes. 
Note: 
_ Se excluye a ninos y ninas con bajo peso al nacer (menor de 2500 gramos) y prematuros (manor de 37 SG), registrados en CNV. 
_ El compromiso de gestion, para el proceso de verificacion tomara on cuenta alas nines y nine's menores de 10 meses de edad; debido a quo el periodo de 
implemented& del CAD, va de setiembre 2022 a junio 2023. Para cuestiones de seguimiento del indicador se tomara on cuenta a los menores de 12 meses 
de edad. 
_ Por ser un indicador quo se mide de manera prospective, el denominador par cada mes °stare conformado por los nacimientos ocurridos a partir del primer 
mes de verificacido on adelante. Ejm. Mes 1: RN, Mes 2: RN+ 01 mes de edad, Mes 3: RN+01 mes + 02 meses....y asi sucesivamente, haste el carte de cada 
periodo de verificaci6n. 

Referencias BIbliogreficas " 
MINSA (2017). Norma Tecnica de Salud para el Control de Crecimiento y Desarrollo de la Nina y el Nino Menores de Cinco Anos. ResoluciOn Ministerial N° 
537-2017/MINSA. 

MIDIS (2019). RS. 023-2019- EF Aprueba el Programa Presupuestal orientado a Resultados de Desarrollo Infantil Temprano. 
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Estructura 
Eficiencia 

Proceso 
Eficacia 

Impact° 
Economia 
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A. GU 

t. Compromiso de gestion VI 01 %, 	- 
-1 	i':. 	<- _: : -_ - o 

Gestantes con detection positive de violencia contra Is mujer, cuenbri con diagnostic° e Miele 
tretamiento, en !PRESS del Pithier Nivel de Atentlen de Salud del Goblitiiin Regional .1  if 

FICHA TECNICA MATRIZ DE INDICADORES. 

. 	Responsable rea 	 del Procesamiento de M Information: 
Ofoina General de Tecnologias de Informed& -0GTI MINSA. 
Direccion de Segulmiento de la Direccion General de Seguimiento y Evaluacion del MIDIS 

Area Responsable Tecnico: 
Direccen General de Intervenciones Estrategicas en Salud Publcca DirecciOn de Salud Sexual y 
Re roductiva 	Direccian de Salud Mental 

'-- - Nombre del Comeramiso de.Gestion 

Cedigo VI-01 Gestantes con deteccien positive de violencia contra la mujer, cuentan con diagnostic° e iniciantratam lento, en 
PRESS del Primer Nivel de Atencion de Salud del Gobierno Regional. 

Cedigo(I 'll  

1. Dates de identification deliiiditidar lila 
Nombre del Indicador ' 

Indicador de 
Condition Previa: 

VI-01.01 

90% de Gestantes atendidas durante el embarazo a quienes le aplicaron la fiche de detection de violencia contra 
M mujer (tamizaje), en IPRESS del Primer Nivel de Atencion de Salud (I-1- I.4). 

VI 0102 Porcentaje de gestantes con detection positive de violencia contra la mujer en IPRESS del Primer Nivel de 
Atencion de Salud (1-1- I-4). 

VI -0103 ,  Porcentaje de gestantes cuentan con diagnostic° e inician tratamiento, en IPRESS del Primer Nivel de Atencion de 
Salud (I-2- I-4). 

Ambito de control (1'3)  

Definition del Indicador (") 
Gestantes con detecci6n positive de violencia contra la mujer, cuentan con diagnOstive e inician tratamiento en IPRESS del primer nivel de atencion de salud 
del Gobiemo Regional, categona 1-1-1-4: 
- Para el indicador de condiciOn previa, se pomueve la Weed& de la ficha de deteccien de violence en la primera @tendon prenatal 
- Para el indicador de tamizaje positivo, se considera el tamizaje en cualquier moment° del embarazo 
- Para el indicador de diagnostic° y tratamiento, se especifican los siguientes ratios: Diagnostic° haste 15 dias despues del tamizaje positive (sospecha de 
violence) y para el inicio de tratamiento se considera hasta 7 dies despues del diagnosfico 
-El compormiso de gest& Incluye los Centres de Salud Mental Comunitano. 

. 	_ 
Tipo de Indicador por cadena de resultado y desempefio 

X 	Resultado 
Calidad 

_.:2:ReleVancia del Inditaitrir!.= 
Valor del indicador 	 ene-22 

97.1% 
5.0% 
57.9% 

Justification (12)  

En el nivel operative, se ban identificado nudos criticos en la deteccion de violencia contra la mujer, los cuales estan vinculados fundamentalmente a 
capacitaciOn de personal para la atencion y el registro en el HIS, espacios inadecuados para la atencion, escasez de material comunicacional y subregistros. 
Estes nudos calicos se reflejan en las eras encontradas de detecciOn positive que se encuentran alrededor del 2%, muy distante del promedio de violencia 
en gestantes que alcanza el 10.7% (SegUn ENDES 2010). En este marco, de acuerdo a la normatividad vigente, as IPRESS tienen la competencia en 
detectar oportunamente los signos de violencia y asimismo, valorar los riesgos (leve, moderado o severe), efectuar el diagnostic° y tratamiento y, Ilevar a cabo 
la referenda a instituciones especializadas en proteceien y acceso a la justicia. 
La violencia hacia las mujeres durante el period° gestacional tiene efectos negatives en el desarrollo de los hijos asi como se incrementa el riesgo de ser 
victima de feminicidio; la revision sisternatica precise que el bajo peso al nacer y los nacimientos prematuros se incrementaron entre mujeres expuestas a 
violencia domestica. 
En un estudio realized() (OMS-2009), en 15 entornos a nivel mundial, el porcentaje de mujeres que alguna vez habian estado embarazadas y habian side 
victimas de violencia fisica durante al menos un embarazo superaba el 5% en 11 de 15 entornos examinados, encontrando la cifra mas alta en el entorno rural 
del Per6 - 28% y 15% en a zona urbana. En el Peri], segtin ENDES 2010, la prevalencia de violencia fisica durante el embarazo a nivel general toga al 
10.7%. La mayor frecuencia corresponde al grupo entre los 40 a 44 anos seguido de as ries jovenes (entre 15 y 19 arias). 

LimItaciones y supuestos empleados (2.3) 

Indicador de condition previa VI-01.02 
Indicador VI-01.02 
lndicador VI-01.03 

feb-22 
	

ar-22 	abr-22 	may-22 
97.3% 
	

97.9% 
	

97.3% 
	

97.6% 

59.2% 
	

61.8% 
	

63,7% 
	

59.4% 
6.1% 
	

6.4% 
	

6.9% 
	

6.2% 
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Precisiones tecnicas sobre el Indicador o valor del mismo 4)  
Tomer en cuenta el UBIGEO de RENIPRESS. 
Se considerara la aplicacidn de defend& de violencia contra la mujer, en la primera atencidn prenatal (para el indicador de candle& previa) y or tamizaje 

positive en cualquier momento del embarazo, 
El periodo de evaluacien se comprende desde el primer al Ultimo dia del mes de evaluaciOn. 
Solo se evalua sobre las prestaciones registradas, indicadas one) denominador. 
En el denominador, Las atenciones prenatales se contabilizaran independientemente del LAB. 
Deteccion de violencia: C6digo CPMS 96150.010 C6digo HIS CPT 96150 (D. Definitive) y LAB: VIP 
Se registrara tamizaje negative solo una vez durante el embarazo. En caso, de que la gestante en sus posteriores atenciones prenatales, evidencie 

indicadores de violencia (signos o sintomas) se aplicara la fiche de tamizaje aunque en el mes anterior haya salido negative; y solo se registrara en el caso 
que sea tamizaje positivo. 

La interpretaci6n fecnica y estadistica, del indicador corresponde al MINSA, en coordinacion con los sectores involucrados. 

Pagina 1 



La actualizaciOn del algoritmo de programaciOn (script) corresponde al MINSA, en coordinacion con los sectores involucrados. 
La trama de datos para la medic& del indicador sera definida y generada por el MINSA, en coordinacien con los sectores involucrados. 
La actualizacion de la Fiche tecnica se realizara por modificaciones normativas o por situaciones de emergencia, en coordinacion con los sectores 

involucrados. 

Aspectos Metod-olOgicos de la estimation del IndtcadoCIV: 
' 	'mu a  Metodo de calculo del Indicador: Condition previa 

lndicador 01 • Condition previa: 

x100 

x100 

Numerador: Condition previa 

N° de gestantes del denominador a quienes le aplicaron la 
ficha de deteccion de violencia contra la mujer (tamizaje), 

registradas en el HIS MINSA. 

N° de gestantes del denominador a quienes le aplicaron la fiche de deteccion de 
violencia contra la mujer (tamizaje), registradas en el HIS MINSA. 

N° de gestantes atendidas durante el embarazo, en IPRESS 
del Primer Nivel de Menden de Salud (1-1 al I-4), registrados 

en HIS MINSA. 

Denommador 

N° de gestantes atendidas durante el embarazo, en IPRESS del Primer Nivel de 
Atencion de Salud (1-1 al I-4), registrados en HIS MINSA. 

Indicador 02: Numerador: 

N° de gestantes del denominador con deteccion positive de 
violencia contra la mujer, registrados en HIS MINSA, 

W de gestantes del denominador con deteccion positive de violencia contra la 
mujer, registrados en HIS MINSA. 	- 

. 
N° de gestantes a quienes le aplicaron la fiche de detecciOn 
de violencia contra la mujer, en IPRESS del Primer Nivel de 

Atenci6n de Salud (1-1 al 1-4), registrados en HIS MINSA. 

Denommador 

N°  de gestantes a quienes le aplicaron la fiche de deteccion de violencia contra 
la mujer, en IPRESS del Primer Nivel de Atencion de Salud (1-1 al I-4), 

registrados en HIS MINSK 

lndicador 03: Numerador: 

N° de gestantes del denominador con diagnOstico e Mid° 
de tratamiento, en IPRESS 1-2,1-3 y1-4. 

N° de gestantes del denominador con diagnostic° e inicio de tratamiento, en 
PRESS 1-2, 1-3 y I-4, 

N° de gestantes con deteccion positive de violencia contra la 
mujer en el Primer Nivel de Atencion de Salud (1-1 all- 

4),registrados en HIS MINSA. 

Denommador 
N° de gestantes con deteccion positive de violencia contra la mujer en el Primer 

Nivel de Atenciem de Salud (1-1 al I-4),registrados en HIS MINSA. 

Fecha de verification / Periodicidad de Medicion 32)  

Mensual: 
Primera verification: 

2022. 

2023. 

regiOn 'ogre la meta establecida en los tres (03) indicadores, coma se detalla a confinuacien: 

en testes los meses de cada periodo de verificacion, lo cual es requisito para continua con la 
los meses de verificacidn, ya no se centinuara con el proceso de verificacien de los inicadores VI- 

indicador cuando la region logra la meta en 03 de los 04 meses del periodo de verificacion. 
cuando la region logra la meta en 05 de los 06 meses meses del periodo de 

Diciembre 2022: incluye sefiembre, octubre, noviembre, diclembre 
Seounda verificacion: 
Junio 2023: incluye enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio 
Precisiones de la medicion del indicador: 
1. Se realizara 01 inform° por periodo de verificacion. 

2, Se considera quo el compromiso se ha cumplido cuando la 

2.1.EI cumplimiento del indicador de cendlciOn previa debe darse 
evaluaciOn del compromise de gestion. De no cumplir uno de 
01.02 y V1-01.03. 

2.2. Indicadores VI-01.02 y VI-01.03: 
_Primera verificacion -Diciembre 2022: Se da per cumplido el 
_Segunda verificacien - Junio 2023: 	Se da per cumplido el indicador 
verificacion. 

Niveles de desegregation 3.3)  
Geografico: 	 Nacional, regional, provincial y distrital 

Administrativo: 	 a. DIRESA/DIRIS, Red, Microred y 

4, FuenteldillatOsli fluio de la informaciaki 
Fuente de datos 	• 

Numerador: 	 HIS MINSA 
Denominador: 	 HIS MINSA 

Instrumento de reco ecc on de information 	 HIS MINSA 

Responsable de los datos e information (43)  
Recopilacion de datos: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente - OGTI MENSAL 

Procesamiento de datos: 	 Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente - OGTI MINSA. 
Direccian de Seguimiento de la Direccidn General de Seguimiente y EvaluaciOn del MIDIS. 
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Sintaxis • Procedimiento de verificacion: Condicion previa del Indicador VI-01.01 
Numerador: Suma de mujeres gestantes del denominador, registrados en el HIS MINSA, que cumplen el siguiente criteria, el mismo dia de la atencion 
prenatal yen la misma IPRESS: 
1. Deteccion de violencia contra la mujer en gestantes: Codigo CPMS 96150.01 (D: Definitive) o CODIGO HIS CPT 96150 (0: Definitive) y LAB: VIF 

Denominador: Suma de mujeres gestantes atendidas durante el embarazo en IPRESS del Primer Nivel de Atencion de Salud (1-1 all-4) del Gobierno 
Regional, en el period° de mediciOn; que cumplen con el siguiente criteria: 
1) Cuentan con un registro en el HIS de las atenciones de gestantes en establecimientos de salud, con los cOdigos del servicio: 234910 "Z3492"o "Z3493''o 
"Z3591"o 23592" o 23593" y Lab: 1. 

Sintaxis • Procedimiento de verificacion: Indicador VI-01.02 ''' 
Numerador: Suma de mujeres gestantes del denominador, registrados en el HIS, que cumplen el siguiente criteria, el mismo dia de la atencien prenatal yen 
la misma IPRESS. 
1.Tamizaje positivo: Problemas relacionados con la violencia R456 (D: Definitive). 
Denominador: Suma de mujeres gestantes atendidas en el periodo de medicion, en IPRESS del primer nivel de atencion de Salud (1-1 at 1-4) del Gobierno 
Regional, con deteccion de violencia contra la mujer, registrados en el HIS, que cumplen con los siguientes criterios: 

Cuentan can un registro en el HIS de las atenciones de gestantes en establecimientos de salud, con los codigos del servicio: "Z3491"o ''Z3492"o "Z3493"o 
23591"o "73592" o "Z3593". 
Y 

Deteccion de violencia contra la mujer en cualquier momenta: C6digo CPMS 96150.01 (D: Definitive) a Codigo HIS C1E/CPT 96150 (D: Definitivo) y LAB: 
VIF 

Sintaxis: Procedimiento de verificacien: Indicador VI-01.03 (4.4) 
Numerador: Suma de gestantes del denominador que cumplen con los siguientes criterios, registrados en IPRESS del primer nivel de atencien en salud de 
categoria 1-2,1-3 y1-4 (incluye Centres de Salud Mental Comunitario): 
I. IdentificaciOn del Tipo de Diagnostic° Definitivo (D) hasta 15 dias despues del tamizaje positive (sospecha de violencia), con los siguientes codigos HIS: 
174,1 Abuso fisico. 
T74.2 Abuse sexual. 
T74.3 Abuso psicologico 
174.8 Otros sindromes del maltrato (formes mixtas). 
T74.9 Sindrome de maltrato, no especificado 
Y070 Sindrome de maltrato par esposo o pareja 
Y078 Otros sindromes de maltrato par otra persona especificada 
X85 hasta Y09 Agresiones (incluye homicidio, clerics infligidos par otras personas (con intencien de dailar o meter). 
Y 
2. Inicio de trafamiento: haste 7 dies despues del diagnostic°, registradas con cedigo HIS: CIE-10, tipo de diagnestico "Definitive o Repetitive (D,R)" T74.1 o 
T74.2 o T74.3 o T74.8 0174.9 o Y070 o Y078 o X85-Y09 + Registro de c6digo de cualquiera de los siguientes procedimientos : 
Consults ambulatoria especializada para la evaluaciOn y manejo de un paciente (99215) 
Consultas de salud mental (99207) 
Evaluacion Integral interdisciplinaria (99366) 
Psicoeducacion (99207.04) 
Intervenciones breves / Intervencion individual de salud mental (Z504 699207.01) 
Psicoterapia individua (90834 '690860 6 90806) 
Intervencion familiar ( 02111.01 6 96100.01 	6 	90847) 
Visits domiciliaria (00011) 

Denominador: Suma de mujeres gestantes de IPRESS del primer nivel de atencian de salud (1-1 al 1-4) del Gobierno Regional. que cumplen los siguientes 
criterios, el mismo dia de la atencien, en la misma IPRESS, durante el mes anterior al period() de mediciOn. 

Cuentan con un registro en el HIS de las atenciones de gestantes en establecimientos de salud, con los codices del servicio: 23491"o "Z3492''o "Z3493"o 
23591"o "73592" 023593" 
Y 

DetecciOn de violencia contra la mujer en gestantes en cualquier momenta: C6digo CPMS 96150.01 (0: Definitivo) o CODIGO HIS CPT 96150 (0: 
Definitive), 	LAB: VIF 
V 

Tamizaje positive: Problemas relacionados con la violencia R456 (0: Definitivo) 

Referencias Bibliograficas (43)  
lmpacto y consecuencia de la Violencia contra las Mujeres, MIMP, 2017 
Document° Monica de sistematizaciOn de evidencias para lograr el Desarrollo Infantil Temprano. Comislan Multisectorial pare proponer Ilneamientos 

"Primera Wanda". R.S. N° 413-2013-PCM 
RM. 907-2016/MINSA, Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medici& de Avances de los Programas Presupuestales". 

4, RM N° 070-2017/MINSA, Guia Monica pare la Atencion de Salud Mental a Mujeres en situaciOn de Violencia ocasionada par la pareja o expareja. 
RM N° 182-2020/MINSA: Aprueba document() tecnico : Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion en el 

contexto de la pandemia COVID-19. 
RM N° 649-2020/MINSA: Aprueba norma tecnica N° 164-MINSA/2020/DGIESP; Cuidado Integral a Mujeres e Integrantes del Grupo Familiar Afectados pot 

Violencia Sexual. 	 . 
RM N° 670-2021 MINSA: Guia Tecnica para la Atencien de Salud Mental a Mujeres en situacion de Violencia ocasionada par la pareja o expareja. 
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, Meta de Cobertura: MC-01: 	co,Mujeres  con parto institutional, prbcedentes de bs &taloa°  de quintiles 1 y 2de pobreza depadarnentacque 
A 	-. 	- 	- _ 11 	durante su gestacion recibieron el piquet° Intierido diSiiviciol.;-21124 444- **IT"-  - 

rea 	esponsa• e • e - rocesanuento .e a n ormackn: 

FICHA TECNICA MATRIZ DE 
Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente -OCT MINSA. 
Direccion de Seguimiento de la Direccion General de Seguimiento y Evaluacien del MIDIS 

INDICADORES. Area Responsable TecnIco: 
Direccian General de Interyenciones Estrategicas en Salud Pithlica-MINSA 
Direccion de Salud Sexual y Reproductive -MINSA 

Cod * 

--.;Ncimbre de h Meta de Coberttiii 

- MC 01  Mujeres con parto institucional, procedentes de los distntos de quintiles 1 y 2 de pobreza departamental, que durante su gestation 
recibieron el paquete integrado de servicios. 

Codige 11  

1:Dates de IdentIficacion del Indlcidor. 	._ 	-.7 	--- 

Nombre del Indlcador(1- 1  
MC-01.01 Porcentaje de mujeres con parto institucional, procedentes de los distritos de quintiles 1 y 2 de pobreza depanamental quo durante 

su gestaci6n recibieron el paquete integrado de servicios. 
Ambito de control 113)  

Definicidn del Indicador (1.4)  
Porcentaje de mujeres con parto institudonal, procedentes de distritos de as quintiles 1 02 de pobreza del departamento, quo: 
Hash antes de las 14 semanas de gestacion. Reciben 04 examenes auxiliares: examen de onna, hemoglobina/ hematocrito, tammaje VIH, tammaje sifilis 
Y quo durante el transourso del embarazo, recibieron al menos 
_seis (06) atenciones prenatales, y 
_cinco (05) entregas de suplemento de hierro + acid° folito (a park de as 14 semanas de gestation). 

Tine de Indicador per cadena de resultado y desempeno ('  ' 
Estructura 

I 
Proceso Resultado Impact° 

Eficiencia Eficacla X Calidad X Economia 

Valor del indicador 	' ene-22 feb-22 mar-22 abr-22 may-22 
MC-01 23.6% 24.8% 25.9% 26.4% 26.5% 

Justification (2.2)  
Se ha incrementado la proporcion de ninos con bajo peso at nacer (BPN) y la prepare& de Hits quo nacen prematuros, pudiendose identificar nesgas 
durante la atencion prenatal. 
La detection durante el primer trimestre de las infeccones del tracto urinario (ITU), Infecciones por VIH y otras infecciones de trasmision sexual (ITS) y su 
tratamiento reducirian el riesgo de baio peso al nacer y la prematuridad. 
La detect& de la anemia en el primer tnmestre y su inmediato tratamiento, reduce el BPN, la prernaturidad y el nesgo de anemia on el primer an° on el 
recien nacido. La suplementackin con hierro se encuentra indicada para lodes las gestantes, on el caso del Peru desde las 14 semanas de edad gestacional 
haste 30 dies post-parto. 
La atencian prenatal reenfocada debe mejorar las probabilidades de la madre ye) nino para concluir saludablemente el embarazo y lograr un nacimiento 
saludable. En el marco de la pandemia se debe garantizar la continuidad de la atencion de las gestantes, priorizando aquellas con alto nesgo obstetrico. 	• 

LImitaciones y supuestos empleados (2.3) 

Precisiones tecnicas sobre el Indicador o valor del mismo (2A)  
Se evaluara el indicador noun UBIGEO de residencia (procedencia) de la madre registrado en el CNV on linea 
No se excluye a las gestantes con anemia. 
Solo se °yak:2n as prestaciones registradas desde el primer al ultimo dia del periodo de gestacion 
Se considera primer trimeste de gestacian, menor a 14 semanas de gestation (13 SG). Segundo trimestre de gestation a partir de las 14 semanas de 

gestatien haste antes de las 28 semanas de gestacien. Tarter trimestre de gestacien a parer de las 28 semanas de gestaciOn hasta el termino del 
embarazo. 

Para evaluar las semanas de gestacidn, se considera la semana de gestacian cumplicla + 06 dies Ejemplo 13 SG es igual a: 13 x 7 dias + 6dias=97dias. 
/27 SG es igual a: 27 x 7 dias + 6dias=195 dias / y 28 SG es local: 28 x 07 dies+ 06 dias = 202 dies. 

Se considerara una entrega coma valida (hierro + Acido ftlico) independientemente del valor en el item LAB. 
Se considerara al menos 06 atenoones prenatales durante el embarazo y 05 (cinco) entregas de suplemento de hierro y acidic falba. 
Se contabilizara como maxima una misma prestacion por dia 

9 La interpreted& &nice y estadistica, del indicador corresponde al MINSA, on coordination con los sectores mvolucrados 
La actualization del algontmo de programadan (script) corresponde al MINSA, encoordinacion con los sectores involucrado 
La barna de datos para la medic& del indicador sera definida y generada pore) MINSA, en coordination con los sectores involucrados 

12: La actualizacian de la Fiche Tem& se realizara por modificaciones normativas o por situaciones de emergencta, en coordinacion con los sectores 
involucrados. 

Vt 	Vt. Vi 	m 3. Aspec as 	eta to ogIcos de la es imaclon se 	ndlca • ot 	isti5.: a r.. 

Matodo de calculo del Indicador 	'I)  i 'mu a  Numerador 
N° de mujeres del denominador quo durante su gestaci6n, reciben el 

paquete intregrado de servicos y han sido registrados on HIS. 
x100 

N° de mujeres gestantes del denominador quo durante su gestacian, 
recibieron el paquete integrado de servicios y han sido registrados en 

HIS. 
I° de mujeres gestantes procedentes de los distritos de quintiles 1 y Denominador 
2 de pobreza departamental con parto institucional on !PRESS del 

Gobiemo Regional, segim la base de datos del CNV on linea. 
xi 

N° de mujeres gestantes procedentes de los distritos de quintiles 1 y 2 
de pobreza departamental con parto institutional en IPRESS del 

Gobierno Regional, segtin la base de datos del CNV on linea. 
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Fecha de verificacion / Periodicidad de medicion (la)  
Anual: 2023 
Unica verificacien: junio 2023 
Precisiones de la medicion del indicador: 
1. Se mide en los distritos de los quintiles 1 y 2 de pobreza departamental. 

Niveles de desagregacion 
Geografico: 	Nacional, Departamental, Provincial y local 
Administrative: 	No apnea 

fir, 4. Puente de dMoe y ffujo de !a informacion.T: 
Fuente de dates 
Numerador: 	HIS MINSA 
Denominador: 	CNV EN LINEA 

Instrumento de recoleccion de information (4.2)  
Responsable de los dates e information {43)  

Recopilacion de dates: 
	

Oficina de Estadistica e InformaSca del nivel correspondiente- OGTI MINSA. 
Procesa miento de datos: 

	
Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente- OGTI MINSA. 
Direccion de Seguimiento de la Direction General de Seguimiento y EvaluaciOn del MIDIS. 

Sintaxls (4.4)  
Numerador: Suma de mujeres del denominador quo cumplen con los siguientes criterios: 

1 Haber recibido al menos una vez, haste antes de las 14 semanas de gestacion, los siguientes examenes auxillares: 
1.1 Examenes auxiliares con tipo de diagnostic° "D": 

Dosaje de Hemoglobina: 85018 o 85018.01 

Tamizaje de sifilis (Prueba rapida y/o RPR): 86780 o 865920 86593 086318.01 o 86780.01 

3. Tamizaje de VII-1 con prueba retitle: 86703 o 86703.02 o 87389 o 86318.01 86703.01 

4) Tamizaje de bacteriuria asintomatica: 81007 o 81002 o 81000.02 
0 

1.2 Pell obstetric° CPMS: 80055.01 con tipo de diagnostic° "D". 

2. Haber recibido al menos 06 atenciones prenatales, on el transcurso de la testae& CPMS: 23491 o 234920 23493 o 23591 o 23592 o Z3593 

Semana de gestaclon 
. u. -TARN 	 7t Intervale mitre controles;4 

Menor a 14 SG Al menos 01 APN _ Del inicio de la gestacion hasta as 31 SG el interval° 
minim° entre cede atention prenatal es de 28 dias. 

_Apartir de las 3280 haste las 36 SG el interval° minim° 
entre cada atencion prenata es de 15 dies. 

_A partir de las 3786, hasta culminar la gestacion, el 
interval° minim° es de 07 dias 

De 14 a menos de 2886 Al menos 02 APN 

De 2880 haste el termino 
del embarazo 

Al menos 03 APN 

SG: Semana de gestation 

3. Haber recibido en el transcurso de la gestacion. al  menos 05 (cinco) entregas de sulfate ferroso + acido folic°, con un interval° de entrega mayor e igual a 
28 dias; registrados con los °adios's: CPMS: 59401.04 o CPMS: 99199.26 0990+59401.04 0990 + CPMS 99199,26 

Nola: Las prestaciones evaluadas en los puntos 1.1, 1.2, 2 y 3. deben registrar ademas algrin codigo de control del embarazo (CIE: Z349 o Z359) ode la 
atencion prenatal (23491 o Z3492 o Z3493 o Z3591 o Z3592 o Z3593) en la cite dole prestacien presencial. 

Denominador: Suma de mujeres con parto institutional identificadas en la fuente de dabs del CNV en linea, quo cumple con Iles siguientes criterios: 
a) Mujeres con edad gestacional mayor o igual a 37 semanas, cuyo parto ha sido atendido en una institution prestadora de servicios de salud (IPRESS) del 
Gobierno Regional, registrados con DNI segiin la base de dates del CNV en linea. 

Referencias Bibliograficas 
MINSA (20131 :Norma Temnua de Salad tr 10541INSAIDGSR-V.01, Norma Tecnica de Salad pare la /Menden Integral de la Salad Mamma. Resolution Mmistenal N° 827-2013/MINSA. 

MINSA (2021)1/tractive Santana N" 131-MIN5N20211010IE52, Directive Sanilaria pars Is atencion or los Santos de Salad Sexual y Reproductive duranle la pandemia par la COVID-19, aprobada con RM N°450-2021-MINSA 
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Meta de Cobertira MC 02 	"9".  
1 An 	1..,,... 	' 	... 	6  

Nitias y Nines menores de 12 mesas de edad pi:ocedin-tes de loliquindleit i 2 de' pobrexa 0 	. 
reciben el paquete integrado de servIcIos.-. .4, 

nt 	lig 

rea 

FICHA TECNICA MATRI2 DE 
INDICADORES. 

, 	Responsable del Procesamlento de la Informacion: 
Oficina de Estadistica e Informatica del nivel correspondiente -0GTI MINSA. 
Direction de Seguimiento de la Drreccien General de Seguimiento y Evaluation del MIDIS. 

Area Responsable TecnIce: 
Direction General de Intervenciones Estrategicas en Salud Publica-MINSA: 
- Direction de Intervenciones por Curse de Vida y Cuidado Integral - MINSA. 
- Direction de Inmunizationes -MINSA. 
- Unidad Funcional de Alimentation y Nutrition Saludable - MINSA 

, 	, 	 ..- 	. 	— . 	- 	... 	. Nombre de la Meta de Cobertura - Vie.: -43 

Cdd lgo MC 02  Was y Nines menores de 12 mesas de edad procedentes de los quintiles 1 y 2 de pobreza departamental que recibieron el 
paquete integrado de servIclos. 

i1. Dates de identifIcacion del Indicador. - 
Nombre del Indicadortul  

Cedigo" MC-02.01 Porcentaje de nines y nines menores de 12 meses de edad procedentes de distritos de quintiles 1 y 2 de pobreza departamontal, que 
reobieron el paquete integado de servioos. 

Amb to de control 11.3  
DefinIclen del Indicado 1" 

Nines y nines menores de 12 meses de edad procedentes de distritos de quintiles 1 y 2 de pobreza departamental, que rotten el paquete integrado de servicos 
Por el tempo del periodo de implementacien del CAD, que va de setiembre 2022 a junio 2023, la meta de cobertura, tomara on cuenta a los nines y nines menores 
de 10 mesas de edad pare el proceso de verificacion.Para un tome de seguimiento se tome en cuenta a los menores de 12 meses de edad, 

CRED see& edad: 
_RN. 04 controles CRED en el periodo de 0-28 dies de vide con un interval° minima de 03 dies entre el ter y 2do control y un interval° minim° de 07 dies entre 
el 2do, 3er y 4to control. 
_ NIfias y nines del mes (a partir de los 29 dies) a 09 meses 29 dies: 09 controles CRED con un interval° minim° de 28 dies entre control y control. 

Vacunas bastcas see& edad: antipolio, pentavalente, neumoteco y rotavrrus, 
Entrega de hierro gates, jarabe o micronutnentes, 
Dosaje de hemoglobina entre los 170-209 dias, y 
DNI emitido haste los 60 dies de nacido. 

Tipo de Indlcador par cadena de resultado y desempeho 11.51 

Estructura Proceso Resulted° Impac o 
s Eficiencia Eficacla X Calidad X Economia 

* ; 2. Releveiricia-riel Indljedor. ..i. 
'1 , 

"iLCS' alor del indicador 12,1 one-22 feb-22mar-22 abr-22 may-22 itsA MC-02 7.3% 8.2% 9.4% 	8.9% 8.9% 
DG 

A. 	IN  JustifIcaclon 12.2)  

0
tr -------ttr.--..._ ;io 

."1/4--..---• 

4..e 

ANS 

4'et 
 

e-A 

01s2 dad, 

En el Peril, la situacion de los nines y nines ha mejorado on la ultima decade; sin embargo, aun existen diversos rotes que afectan negativamente el desarrollo 
Infantil temprano. En el 2020 el 12.1 % de nines a nivel national menores de 60 meses tienen desnutecon cronica (ENDES, 2020). La prevalencia dole anemia 
entre los menores de 6 a 36 meses de edad es de 40.0% (ENDES, 2020). Solo 01 58.9% de los nines entre 24 y 36 meses logran una comunicacion verbal . 

ectiva, y solo el 48.4% entre 9 y 12 meses tienen una adecuada interaccon madre-hijo coma precursora del apego (ENDES, 2018) 
'ittitlit esta situacien yen el marco del Programa Presupuestal orientado a Resultados pare el Desarrollo Infantd y la Estrategia de GestiOn Territorial Primer° la 
Inracia, se promueve desde el Fondo de Estimulo al Desempeno y Logro de Resultados Sociales (FED) y el Miisterio de Salud (MINSA), la entrega del paquete intral de services a las nines y nines menores de 12 meses de los quintiles 1 y 2 de pobreza departamental, que contribuire a mejorar la squad& actual de las 

s y nines. A octubre 2020 (OGI-MINSA) solo el 10.0% de nines y nines < de 12 meses de edad reobieron el paquete de servicies: CRED complete pare la 
vacunas neumococo, rotavirus, antipolio y pentavalente, dosaje de hemoglobina. suplementacion preventive y tratarniento con hierro y 0 NI emitido antes de 

los 30 dies de edad. Ante esta situation y tenor avances significativos on el Desarrollo Infantil Tempratie, es cave e importante continuer con la implementation 
de esta meta de cobertura. 

Rio oe  LimItaciones y supuestos empleados (2.3) %dn. 
wortaitO \ 
- 	' \ PrecIsiones tecnIcas sobre el IndIcador o valor del mIsmo (2,4)  

ir 
t.  
// 

oste..../ 

0 ° AP 
'for Mod 	ar 

..) Se evaluara el indicador segon UBIGEO de residencia (precedence) registrado en el padron nominal 
fi Solo se evalban las prestaciones registradas haste la edad en dies indicada on el denominador. 

En el HIS MINSA, el control CRED se identifica con los siguientes cOdiges: 
Neonate: RN "7001" o CPMS 99381.01 

-Del mes de edad a Ss.  "Z001" o CPMS 99381 
 	Vale precisar quo el cOdige "Z001", se considerara on la evaluacien on la medida que el MINSA concluya con la implementation del nuevo manual HIS. 

Se evaluare los controles CRED see& esquema: 
N 04 controles CRED en el periodo de 0-28 dies de vIda con un intervalo mfnimo de 03 dies entree) ler y 2do control (pare la cuant.ficaccen, considerar el 
er control del CRED a partir del tercer d(a de vide on adelante, toda vez que no se puede determiner la fecha del alta del rem& naafi()) y un intervalo minim° 

PERO 

07 dias entre el 2do, 3er y 4to control. 
_Nino y runa del mes (a partir de los 29 dias) all mesas 29 dies: 11 controles CRED con un interval° minimo de 28 dias entre control y control. Por el tiempo 
del periodo de implemented& del CAD, que va de setiembre 2022 a junio 2023,Ia meta de cobertura,evaluara alas nines y nines menores de 10 meses de edad. 
5. La prestaci6n del CRED debe ser desarrollada par el personal competente, see& le establecido en la norma tecnica de la R.M - N° 537-2017/MINSA 

stros LAB validos pare tratamiento de anemia con hierro son.  Administration Terapeutice de Sulfate Ferroso/hierro polimaltosado: 0500, D508, D509 6 
10 o CPMS 99199.17: sulfate ferroso (SF1-5F9, S10-S12), hierro polimaltosado (P01-P09, P01-P09, P10-P12) y no especificado (1-12). 

MIDIS 	stros LAB \fades pare suplementacion administracion preventive con hierro son: Suplementacion con sulfate ferroso / hierro polimaltosado CIE Z298 o 
.99,17 	sulfate ferroso (SF1-SF9, S10-S12), hierro polimaltosado (P01-P09, P01-P09, P10-P12) o Administration preventive de Multimicronutriente 

VISIM 
FAL) 205455 

0  30y v. B. 
' 03'08 2022  

*egtMS3,99199.19.  Multimicronutriente (1-12) . 
Mace 
oe contabilizan las entregas de hierro que Ileven la nomenclature valida en el item LAB (independiente del nOmero quo corresponderia seg On secuencia del esqu 

rga-ebffiabiilZara COMO maxim° una misma prestacidm per die. 
10. En el numerador se contabilizaran las prestaciones del HIS MINSA reoistradas con DNI n CNv en linen 
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i I. La interpretacion, tecnica y estadistrca, del indicador corresponde al MINSA, en coordinacien con los sectores involucrados. 
La actualizacien del algoritmo de programacion (script) corresponde al MINSA, en coordinacion con los sectores involucrados. 
La tra ma de datos para la medicion del indicador sera definida y generada par el MINSA, en coordinacion con los sectores involucrados. 
La actualizacion de la Fiche tecnica se realizara par modificaciones normativas o por situaciones de emergencia, en coordinacien can los sectores 

involucrados. 

Matodo de 

Aspectos Metodologlcos de la 

x100 

estimacion del Indicador. 

calculo del Indicador (3.1) (Senn")  Numerador 
N° de miles y nilios del denominador que reciben el paquete 

integrado de servicios segOn edad, y que han sido 
registrados en HIS MINSA con DM o CNV y cuentan con 

DNI Pmitzio 

N° de nines y ninos del denominador que reciben el paquete integrado de 
serviclos segOn edad, y que ban sido registrados on HIS MINSA con DNI o 

CNV y cuentan con DNI emitido. 

N° de nines y niflos menores de 12 meses de edad en el 
mes de evaluacidn, procedentes de distritos de quintiles 1 y 

2 de pobreza departamental, registrados en el padren 
nominal con DNI o CNV a la fecha de calculo del indicador, 

con tipo de seguro MINSA. 

Denominador 
N° de nines y nines menores de 12 mesas de edad en el mes de 
evaluacion, procedentes de distritos de quintiles 1 y 2 de pobreza 

departamental, registrados on el padron nominal con DNI o CNV a la fecha 
de calculo del indicador, con tipo de seguro MINSA. 

Per odicidad de Medicion (3.2  
Anual: 2023 
Unica verificacion Junio 2023 
Precisiones de la medicion del indicador: 
1 	Se mide en los distritos de los quintiles de pobreza 1 y 2 del departamento 
N veles de desagregacion 	3)  

Geografico: 	 Nacional, Deparatamental y Distrital 
Administrativo: 	 No aplica 

uebte de_ gatos y flujo de la in ermaci n -"- 
Puente de datos (4.  
Numerador: 	 HIS 
Denominador 

Padren Nominal 
RegIstro Nacional de Identificacion y 
Estado Civil - RENIEC 

HIS 
Instrumento de recoleccidn de inform MINSA.

Regis ro Diana de Atencion y Otras Actividades de Salud - HIS MINSA. 

Responsable de los datos e informaclon (4'3)  
Recopilaclon de datos: 	 Oficina de Estadfstica e Informatica del nivel correspondiente- OCT' MINSA. 
Procesamiento de datos: 	 Oficina de Estadlstica e Informatica del nivel correspondiente- OGTI MINSA. 

Direccien de Seguimiento de la Direcci6n General de Seguimiento y Evaluacien del MIDIS. RI 
11 

ititl.  
la axis 1441  

ilr 

@.14  
. , 

• 

 'a) 
CPM 
* El 

H aebreard  

Selig() 

c. 
.0 q 
9 

. 

Al 

to 14. 

99381", 

l1 

:ere: 

ib  

para 

S ui dmoa cdoen tnri no  as y 	in i ca  on do  ecloHnl Scocdo ing  Do  Niillso 	 IE/CNV,c  al a fp m s  e czhoao  di  eol l esdnecorse cdieml di eenntoomyi ndaedsoar,  r, quoroi i0  c(ucmRpEl epn)  cdoen alos u esri gduoi ean st eus ecdri at edri yo ss  ye gqoune oh sa sin usido aria led' setnr at idf  os 

en la misma alto. De acuerdo al siguiente esquema: 
Reeler) Nacido es: HIS CIE Z001 o CPMS 99381.01. 

HOLGU 

b(29 

Grupo de edad Nomero acumulado de controles 
,, 

acuerdo a la 
r-4  edad del 

nine 

CRED de Nmoro 
Edacl on que recibe el CRED (dies) Rango-  de edad l 

, paiarac(vodenirec,tilsfic)diaorne,lal 
ctimplimlente-dE- - 	. --sx  

WW1git t  - 

ocumulado - ont-roi  

?",-- 	de 
os 

CU P E 
A 5 Rango enteric, 

, 	(dlas) 	- , 	 , 

.4.- -Sir ' ' Range posterior 

, 

Control del 
RN 

006 0 Todos 
3 6 07 13 '=lCRED 1 

2 7 13 14 20 >2CRED 1+1 
3 14 20 21-28 > 3 CRED1+1+1  

„it.  
.„. 

0 

, 

E. 
C 4 21 28 29-59 '4 CRED1+1+1 4 1  

MES 1 29 59 60-89 CRED 1 
2 MESES 2 60 89 90-119 > 2 CRED 1 	1 	1 
3 MESES 3 90 19 20-149 '=3 CRED 1 	1 	1 	1 	1 
4 MESES 4 20 49 50-179 '4 CRED 1 	1 	1 	1 	1 	1 
5 MESES 5 50 79 180-209 5 CRED 1 	1 	1 	1 	1 	1 	1 
6 MESES 6 180 209 210-239 =6 CRED 1+1 	1 	1+1+1+1 

r . 

v. 

7 MESES 7 210 239 240-269 >=7 CRED 1 	1+1 	1 	1+1 
8 MESES a 240 269 270-299 >8 CRED 1 	1 	1 	1 	1 	1 
9 MESES 9 270 299 300-329 9 CRED1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1+1  
10 MESES 10 300 329 330-363 >10 CRED 1 	1 	1 	1 	1 	1 	1 
11 MESES 11 330 364 364 '=11 CRED 1 
NOTA: 
Para el caso de los controles 
edad) 
_Entre oiler y 2do control 
del tercer dia de vide en adelante 

CRED del RN on el periodo de 0-28 dies, se mediran 04 controles CRED 01 control CRED par cada range de 

el primer control del CRED a nadir el Intervale 	minima es 
toda vez que no 

de 3 dies entre cada 
se puede determiner 

es de 7 dies entre cada 
dies) all meses 29 

control. Para la cuantificacion considerar 
la fecha del alta del recien nacido. 

control 
dias (364 dies), se tendra on cuenta un intervalo de 28 dies entre control 

Entre el 2do, 
Para el caso 
y control. Vale 

3er y 4to control, 
de los controles 
precisar que 

v nines menores 
as controles 

el intervalo minima 
CRED de 1 mes (29 

per el pendo de Implemented& del CAD que va de setiembre 2022 a junio 2023, se evaluara los controles CRED segOn 
de 10 mesas de edad. 

CRED, independientemente del LAB regIstrado. 
edad on los nines 
Se contabilizara 
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Haber recibido InmunIzaciones con vacuna antIneumoc6cica, segun edad (esquema de vacunackm): IdentlfIcado con codigo HIS: "90670" . 

A Namara acumulado de dosis _ 

Deals Edad en quo m melba la vacuna 
-44418 	, (clias),,  -  

Edad para verlficar el 4. 	cidiiptimientd de la  , t  

condlcion (d as)  
CUMPLE 

0 - 119 todos 
1era dosis 

vacuna a los 2 meses Mhos >=55 y <=119 dias 120 - 147 1 

2da dosis 
vacunas a los 4 mesas 

>=1era dosis +28 dias o 
<= 1era dosis+70 dias 148 -364 1+1  

Haber recibido inmunizaciones con vacuna contra rotavirus, segon edad (esquema de vacunaci6n): Identificado con cificligo HIS: "90681" . 

Mimesis acumulado de dosis 

Deals Edad en quo reclbela vac An  una 
(dias) (.4 	4 ' 	;4,7;19  ,- 

4 .s, Edad para verificar el 
ts- cumpfimiento de la 
,- - 	condiciOn (dias)  

t 	'F- n.. % 
CUMPLE 

0 - 179 todos 
1era dosis 

vacuna a los 2 mesas Nigos >=55 y <=179 dias 180 - 207 

2da dosis 
vacunas a los 4 mesas 

>=1era dosis +28 dias o 
<= tera dosis+60 dias 208-364 1+1 

Haber reclbldo Inmunizaciones con vacuna Antlpolio, segtin edad (esquema de vacunaclon): Identificado con codigo HIS: 0IE1 0 90712 090713. 

44Numero acumulado de dosis 44 

Edad en quo reclbe M vacuna 
8,4t, 	• - 	(dias) 	44. — 

Edad para verlficar el . 	< 
. 	cumplImiento de la ,.., 

condition (dias) 
CUMPLE' DQSI5 

0 - 119 todos 
1era dosis 

vacuna a los 2 mesas Nines >=55 y <=119 dias 120 - 147 1 
- 	2da dosis 

vacunas a los 4 mesas 
>=1 era desis +28 dias o 
a bra dosis+70 dias 148 - 207 1+1 

3da dosis 
vacunas a los Moses 6 >=2da deism +28 dias o 

<= 2da dosis+70 diet 208 - 364 1+1+1 
MeSeS 

Haber recibido inmunizaciones con vacuna Pentavalente, sego,' edad (esquema de vacunacion : Identificado con cOdigo HIS: CIE10 "90723. 

- Mimes° acumulado de dosis 

Do 
.,  Edad en qua recibe la vacuna 2 	Edad para verlficar el 444-  

1,cumplImiento de M / 
condicion (dias)  

*At 	A( 	4  
CUMPLE - 

0 • 119 todos 
-tem dosis 

vacuna a los 2 meses Ninos >=55 y <=119 dfas 120 - 147 

2da dosis 
vacunas a los 4 mesas 

>=1era desis +28 dias o 
<= bra dosis+70 dias 148- 207 1+1 

3da does 
vacunas a los 6 mesas 

'2da desis +28 dias o 
<= 2da dosis+70 dias 208 - 364 1+1+1 

Haber recibido gotas o jarabe de hie ro o multimicronutrientes, segan edad: 
Registros validos para tratamiento de anemia con hierro (0500, D508, D509 o D649 + U310): sulfate ferroso (SF1-SF9, 510-512), hierro polimaltosado (P01-P09, 
P01-P09, P1O-P12) o no especificado (1 12) o CPMS 99199.17 y Lab: (SF1-5F9, 510-512) o (P01-P09, P01-P09, P10-P12) o no especificado (1-12). 

Registros validos pare suplementacion (CE: Z298): sulfato ferroso (SF1-5F9, 510-512), hierro polimaltosado (P01-P09, P01-P09, P10-P12) o multimicronutriente 
(1-12) o CPMS 99199.17  (Suplementacien de sulfato ferroso): sulfato ferroso (SF1-SF9, 510-512), hierro pollmaltosado (P01-P09, P01-P09, P10-P12) C CPMS  
99199.19 (Suplementacien de multimicronutriente), 1-12. 
Los multimicronutrientes se entregan a partir del esquema de 6 mesas. 

	Mimosa acumulado de mesas suplementado/ tratado - Esquema a ,Moses 
Edad en quo recibe 
relSulffito Firiciati 

t wastt stst,-, 	IN 
Edad pan verlficar 

el aurbplim=lento 

,... 	t„. 
Rango.44. 4<<Aentregas de la condition  

Nu 
, 	,...s. 	, 	s 	..... 
mero acumulado de 

	

.,. 	 ' , 

t 
CUMPLE Rango 

- 	< anterior < 

' 

t 	- 	• posterior 
0 - 130 Todos todos 

110 130 131 -179 >=1 mes 
2 131 179 180 - 364 >=2 mesas 1+1 

Nota: 
Solo se mide a ninos a lamina y con adecuado peso al nacer es decir, no registra CIE: P073 o P071, P0711, P0712 en el HIS MINSA. En at caso de hierro 

polimaltosado de 20 ml o 30 ml para la suplementacien preventiva, la entrega sera valida para dos meses. 
De encontrar un NAG prematuro o bajo peso al nacer de 0- 364 dias, se califica como "CUMPLE:'. 
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stsNUrnero acumuiado de meses sup ementado/ tratado". Esquerna emotes 
Edad en quo recibe 
el Sulfato Ferroso" 

(dies) 

,Aatj  - 	s pare verificar "I."'" el cumplimiento N  
de la condition* 

posterior  

ad, Nurnero acumulado1de de ob. 
$"" -17. entregas  CUMPLE 

N° Rango ." 
anterior S" 

Rango ,1" 

0 - 209 Todos Todos 
170 209 210 - 239 >=1 mes 

2 210 239 240 - 269 >=2 meses it 
3 240 269 270 - 299 >=3 meses It +1 
4 270 299 300 - 329 	. >=4 meses 1+ +1+1 
5 300 329 330 - 363 >=5 mesas It +1+1+1 
6 330 364 364 >96 mesas 	4,  1+ +1+1+1+1 

Note: En el caso de tratanento, la entrega de hierro polimaltosado de 30 ml sere valida haste pare dos meses En el caso del manejo preventivo, la 
entrega de sulfato ferroso de 30 ml sere valicia has a pare dos mesas, la entrega de hierro polimaltosado de 20 ml sere valida haste pare dos meses, 
y la entrega de hierro polimaltosado de 30 ml sere \Jade haste pare tres meses. 

Micronutriente: Aplica para la entrega en niiios de 170 a 364 dies. 

Haber realizado dosaje de hemogloblna en sangre entre los 170-209 dies identificado con codigo HIS: CPT 85018 "D". 

N° 

Edad en que recibe
del dosaje de .41 

hemoglobina (din) 
	„ 

.Edad pare verificar el curnplimiento  
de la condicidn 	as 

Rangoi  

 1  CUMPLE , 

Rango o, k  
anterior' poiteilor 

0-209 Todos 
170 y 209 dies de 

edad 210 - 364 

Cuentan con DNI emitido haste los 60 dies de nacido, toner en cuenta el siguiente criteria: 
_-Tiempo de ern's& del DNI: el tiempo transcurrido entre la fecha de nacimento del nino y la fecha de emisien de su DNI es igual o menor a 60 dies. 

0„. 
friWI.  • m nador: Some de nines y nine's menores de 12 meses de edad procedentes de distritos de quintiles 01 y 02 de pobreza departamental , registrados en el 

l';11 le .n nominal con DNI o CNV a la fecha de calculo del indicador, con tipo de seguro MINSA. 
,eterminacion del corte de edad pare cede period() de medic& , sere el Ultimo die de cede mes. 

. 40 .6 	a 
knotGONSe excluye a ninos y nines con bajo peso al nacer (menor de 2500 gramos) y prematuros (menor de 37 SG), registrados en CNV. 

- La meta de cobertura, pare el proceso de verificacion tomara on cuenta a las nines y ninths rnenores de 10 meses deeded; debido a quo or periodo de 
implemented& del CAD, va de sellembre 2022 a junio 2023. Para cuestiones de seguimiento del indicador se tomara en cuenta a los menores de 12 meses de 
edad. 

Referencias Bibliograficas 14.51  
MINSA. (2017). Plan nacional pare Ia reduccidn y control dale anemia rnalerno-infantil y la desnutricien Crenica intantil 2017-2021, Resoluoicin Ministerial NI' 249-2017IMINSA. 

MINSA (2017). Norma Tecnica de Sated pare el mariejo terapethIco y preventivo de Is anemia en nines. adolescentes, mujeres gestantes y nuerperas. Resoluclen Ministerial N° 250-2017/MIN5A. 

riche S-R. Hayes E. Kalumba K. Biggs B-A. Effect of daily iron supplementation on health in children aged 4-23 months: a systematic review and meta-analysis of randomised controlled trials. Lancet Glob 

. 2013:1(2).877-086. doi:10.10161s2214-1099(13170046-e 

,,275-2020-MINSA. Aprueba. Directive Sanitaria N° 099-MIN5N2020/DGIESP- Directive Sanitaria quo establece lee disposiciones pars garenlicar las prestaciones de prevencien y control de Is anemia en 

ontexto del COVID-19. 

The American Academy of Pediatrics (AAP) Rod Book® Allan of Pediatric Infectious Diseases, 401 Edition, is a summary of key disease information from he MP Red Book®! 2016-2021. Report of the 

pa 	 DNI ernitidosnos44 ,.4  

No 

Edad en quo cuenta 
con el DNI emitido 
Ts 	(dies) Edad p ara verificar el cumplimiento ' 

.19,1 della condicion (dies) — 	 ) 	' 
CU PL - 	

m- 
n... 

Rango 
anterior 

Rango 
posterior 

<=60 Todos 
0 60 61-364 CUMPLE 

P5gina 4 


		2022-09-07T17:18:56-0500
	BLAS LIMAY Juan Wilfredo FAU 20545565359 soft
	Soy el autor del documento


		2022-09-07T17:46:19-0500
	MONTALVO ALVAREZ Flor De Maria FAU 20545565359 soft
	Soy el autor del documento


		2022-09-07T18:30:26-0500
	PARIAHUAMAN FERNANDEZ Rocio Tatiana FAU 20545565359 soft
	Doy V° B°


		2022-09-07T18:17:21-0500
	CASTAÑEDA AGUILAR Dick Hendric FAU 20545565359 soft
	Doy V° B°


		2022-09-08T10:59:56-0500
	PEREZ LU Jose Enrique FAU 20545565359 soft
	Doy V° B°




