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AFECTIV0S Y DEANSIEDAD 304,284 304,284 TRATADA 150 150
5005193 TRATAMIENTO CON INTERNAMIENTO DE PACIENTES CON TRANSTORND FERSONA
DEL COMPORTAMIENTO DEBIDO AL CONSUMO DE ALCOHOL 305490 305,490 TRATADA 25 25
5005196 TRATAMIENTO CON INTERNAMIENTO DE PERSONAS CON SIMDROMEQ FERSOHA
TRANSTORNO PSICOTICO 129,129 129,129 TRATADA 10 30
ACTOMESCENTRALES 3sms 01518 s mse |
(500001 PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO 671954  671954)  141,900] 141,500 INECRME 36 36
5.000003 GESTION ADMINISTRATIVA 5736052 6347,728) 580612 580612 WFORME 12 12
5.000004 ASESORAMIENTO TECNICO Y JURIDICO 285,482 285,482 HFORME 12 12
50000 GESTION DE RECURSOS HUANOS 1966153 2628311 S 600 600
5.000008 ACCIONES DE CONTROL Y AUDITORIA 233241 241,660 INFORME 12 12
ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EX PRODUCTCS (APNOP) | 5014040 2,103,107 2549602 254960 4,341,784 :
5.000445 APOYOA LA REHABILITACION FISICA 129,850 129,850 SEBION 13500 13500
5000510 ATENCION ESPECIALIZADA DESALUD 273,166 273,166 634,152 634,152 ATENGION 115000| llﬁl
5.000510 ATENCION ESPECIALIZADA DE SALUD 1,668,062 1,668,062 RECETA 253000 153000]
5.000830 GESTION DE RESIDUOS SOLIDOS 15953 15953 acoon 360 360/
|5:001285 ViGILANCIA Y CONTROL EPIDEMIOLOGICO 22,700 22,700 ACCION 12 12
EWISBS ATENCION EN HOSPITALIZACION 15900] 1,527,603 2,734,415  DR-CAMA 60000 60000
5001565 MANTENIMIENTO Y REPARACION DE EQUIPOS 133,835 133,335 247 478 247478 EQUIFO 132 132
5.001566 OTRAS ATENCIONES DESALUD ESPECIALIZADA 1,607,328  ATENCION 7200 7200

o 016 T f’&%&iﬂ _.

Fuente: PIA y PIM 2017 Unidad Ejecutora N° 402 — Hospital Regional “JAMO" [1-2 Tumbes

TOTAL PIA = S/. 43'416,051.00

TOTAL PIM = S/, 52'147,198.00

Oficina de Planeamiento Estratégic
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OFICINA DE
FPLANEAMIENTO
ESTRATEGICO

UNIBAD BE PLANIFICACTON

La salud mental es un componente integral y esencial de la salud, la cual es
definida por la OMS como un estado completo de bienestar fisico, mental y social y
no Unicamente como la ausencia de enfermedad. En este estado de bienestar, el
individuo reconoce sus propias capacidades, puede manejar adecuadamente el
estrés normal de la vida diaria, trabajar productivamente y ser capaz de contribuir a
Su comunidad. La salud mental es la base del bienestar individual y del
funcionamiento efectivo de una comunidad (2). La ausencia de salud mental impide
que las personas alcancen sus objetivos personales, no les permite superar los
obstaculos cotidianos y avanzar con su proyecto de vida y también, da lugar a falta
de productividad y compromiso civico. Todo ello genera como resultado:
frustracion, pobreza, violencia e incapacidad de desarrollarse en democracia y de
considerar el bien comun (3). Por todo esto la salud mental constituye un factor
clave para la inclusién social y la plena participacién en la comunidad.

Durante el afo fiscal 2017, en el programa presupuestal 131 Control y Prevencion
en Salud Mental, se tiene un avance moderado en los siguientes productos:
3.000700 Tratamiento con internamiento de personas con trastornos afectivos y de
ansiedad con un 124.7% En este sentido, se debera de controlar la productividad
mensual y si fuese necesario se deberd de generar una modificacién en la meta

fisica en el mes de octubre que tenga como base el saldo porcentual que se
exceda.

En relacién al producto 3.000702 Tratamiento con internamiento de personas con
sindrome o trastorno psicético se tiene un 180%. En este sentido se debera de
ejecutar acciones que garanticen el registro de los casos atendidos en emergencias
para cumplir dicha actividad.

Con respecto al producto 3.000701 Tratamiento con internamiento de personas con
trastornos del comportamiento debido al consumo de alcohol se tiene un 76%. En
este caso se deberd de realizar acciones inmediatas conllevadas al monitoreo del
registro y ejecucién de ingresos hospitalarios de pacientes con trastorno de
conducta. Ademas, se deberd de realzar actas de compromiso y acciones de
monitoreo para liegar al 100% de la meta. (Cuadro N° 10).

Oficma de Planeamlento E.strateglco I Unidad de Planificacién
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