


“PLAN DE SALUD INTEGRAL Y EL FORTALECIMIENTO DE 
SERVICIOS DE SALUD CON ENFOQUE INTERCULTURAL EN 
ÁMBITO DE LOS PUEBLOS INDÍGENAS U ORIGINARIOS 
2024” – PLAN AMAZÓNICO
• 44 comunidades indígenas awajún-wampis intervenidas a través de 02 enlaces indígenas

• 06 establecimientos de salud recibieron asistencia técnica para calificar como establecimiento de salud con

pertinencia cultural

• 08 comunidades sensibilizadas a través de megáfonos por parte de enlaces indígenas.

• 02 talleres con Agentes Comunitarios de Salud y actores locales del Consejo de Mujeres Awajún-Wampis

(COMUAWAY)

• 4,666 atenciones integrales.

• 36 brigadas movilizadas.

• Intervenciones de 03 brigadas integrales para los 03 distritos (Nieva, El Cenepa, Río Santiago) – Parte de la

estrategia del área de Pueblos Indígenas del MINSA, en los meses de setiembre a diciembre del presente.

• Para las atenciones integrarles a través de la incorporación FED se comprara 30 hemoglobinómetros, con

eso se cierra la brecha y se garantiza el dosaje de hemoglobina oportuno para la población.



ESTRATEGIA DE VIH/AVANCES Y REQUERIMIENTO. 
• REUNIÓN 02/02/2024-SEDE EN BAGUA CON COORD.NACIONAL-DIRECTOR REGIONAL AMAZONAS: Exponer problemática en

cuanto al programa de VIH, donde se abordó sobre la realización de proyectos de inversiones para la adquisición de equipamiento e

infraestructura de nivel I-3.

• FINANCIAMIENTO DE SUCEDÁNEOS POR EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD: 4769 TARROS para los 02 fases para la demanda

actual de 70 niños expuestos al VIH menores de 01.

• FIRMA DE CONVENIO PLAN BINACIONAL, Se firmo convenio para el fortalecimiento de competencias a 70 profesionales 

(médicos,obstetras,enfermeros y técnicos),capacitación a los equipos TAR en el manejo de información: VIH-SIFILIS-HEPATITIS y 

TRANSMISION VERTICAL, notificación epidemiológica, vigilancia epidemiológica comunal, diálogos interculturales, traslado de muestras 

de 20 pacientes para detectar estadio del VIH, sensibilización a gestantes para termino de parto en hospital a 17 gestantes y campañas.

• Contratación por MINSA  3 brigadas para tamizajes, seguimiento de casos para adherencia TAR, toma de PCR, toma de carga virales,

entrega de tratamiento pre exposición y tratamiento antirretrovirales. 

• NECESIDADES.

• Adquisición, instalación de equipos (COBAS)(GeneXper) para carga viral que permitan facilitar el diagnóstico rápido en las IPRESS  de los 

11 centro TAR

• Equipamiento a los 19 laboratorios, infraestructura con ambiente exclusivo para atención del programa de ITS/VIH, movilidad fluvial para 

intervenciones.

• Contratación de profesional especialista infectologo.

• Brindar presupuesto por decreto hasta que se asigne mayor presupuesto a la estrategia de VIH que cuenta solo con S/30.000 para el año.

• Instalación de cadenas de frio, para traslado de muestras(CD4,carga viral),recaudo de esquemas de tratamientos alternativos para niños



BANCO DE SANGRE/AVANCES Y REQUERIMIENTO

• Se realizo una reunión en la ciudad Bagua, concluyendo que a través del GOREA se realizara la
conformación de la red de bancos de sangre para las Provincias.

• Se inicio las coordinaciones con el Banco de sangre Tipo II de Bagua, para que nuestros
profesionales realicen pasantía y dar cumplir con un requisito para adquirir la autorización sanitaria
para tener la categoría de banco de sangre de tipo I-A, acción que se viene realizando (01 médico y
01 tecnólogo medico).

Necesidades:

• Considerar mínimo un equipo completo (tecnólogo médico, medico, enfermero, técnico laboratorio
y técnico enfermero).

• Contratación/capacitaciones a profesionales para mantenimiento y reparación de equipos
biomédicos del banco de sangre.



BRECHA PRESUPUESTAL PARA ESPECIALISTAS/AVANCES Y REQUERIMIENTO. 

Es necesario la contratación de ESPECIALISTAS (Anestesiólogos, Cirugía General, Pediatría y Gineco Obstetra)

para atención de la población de Nieva y de periferie en el HSMN , durante los meses de julio a diciembre,

para lo cual se necesita asignación presupuestal.

ESPECIALIDAD NºTURNOS/MES MONTO/TURNO MONTO/MES MESES TOTAL

ANASTESIOLOGIA 3 TURNOS S/ 12,000.00 S/ 36,000.00 6 MESES S/ 216,000.00

CIRUGIA GENERAL 3 TURNO S/ 12,000.00 S/ 36,000.00 6 MESES S/ 216,000.00

PEDIATRIA 3 TURNO S/ 12,000.00 S/ 36,000.00 6 MESES S/ 216,000.00

GINECO OBSTETRA 3 TURNOS S/ 12,000.00 S/ 36,000.00 6 MESES S/ 216,000.00

TOTAL, POR MES S/ 144,000.00 TOTAL S/ 864,000.00



INFRAESTRUCTURA/AVANCES Y REQUERIMIENTOS

REGION AMAZONAS:405-1664: SALUD CONDORCANQUI

PMMES UNIDAD EJECUTORA N° IPRESS
CANT. 

EQUIPOS
MONTO S/.

REPOSICION  [2024-2026]
405-1664: SALUD 

CONDORCANQUI
69 297 4,228,855

MANTENIMIENTO INFRAESTRUCTURA [2025-

2027]

405-1664: SALUD 

CONDORCANQUI
35 38 6,804,923

MANTENIMIENTO DE EQUIPOS [2025-2027]
405-1664: SALUD 

CONDORCANQUI
11 34 96,090

FUENTE:PEES 2024-2026 y PMMES 2025-2027 - DIEM

NECESIDADES:

➢ Disponibilidad presupuestal para mantenimiento de 26 IPREES que aún no cuentan con expediente técnico, en consecuencia, no 

están dentro del plan de mantenimiento, MRS-HUAMPAMI (08 EE.SS), MRS GALILEA (07 EE.SS), MRS NIEVA (07 EE.SS), MRS 

PUTUYAKAT (02 EE.SS) Y MRS CANDUNGOS (02 EE.SS).

➢ Tener en cuenta que es prioritario considerar para el año 2024, establecimientos que están por colapsar PS 

WAWAIN y PS CIRO ALEGRIA,  con S/ 163,157.95 y S/ 352,071.00, respectivamente. URGENTE.



NECESIDAD PRESUPUESTAL PARA ADQUISICIÓN DE 
AMBUL ANCIAS FLUVIALES Y TERRESTRES.

Es de importancia considerar que el sistema de referencias y contrarreferencia, se encuentra

debilitado al no contar con movilidades terrestres y fluviales que permitan trasladar los

pacientes en estado de emergencia, ante ello es necesario disponer de 04 ambulancias fluviales

(CANDUNGOS, GALILEA, HUAMPAMI Y SAMU), 04 ambulancias terrestres tipo II (KIGKIS,

PUTUYAKAT, URAKUSA, HISMN (01), a excepción del hospital el resto de IPREES no cuenta

con ambulancias terrestres, el 100% sobrepaso su tiempo de vida útil, esto aunado al mal estado

de infraestructura vial.

Es importante señalar que actualmente tenemos 2 ambulancias operativas asignadas al HSMN,

sin embargo, la alta demanda de pacientes en situación de emergencia, vías de acceso, entre

otras, generan un alto costo en mantenimiento, promedio S/ 20,000.00 aproximadamente.



CREACIÓN DE L A UNIDAD FORMUL ADORA Y UNIDAD 
EJECUTORA DE INVERSIONES RSC.

Con la finalidad de garantizar la continuidad de la entrega de los productos y servicios de salud,

es imprescindible mantener y/o mejorar la infraestructura y equipamiento de las IPRES – RED

SALUD CONDORCANQUI, y habiéndose analizado las diversas necesidades, dificultades, se

crea la UNIDAD FORMULADORA y UNIDAD EJECUTORA DE INVERSIONES que permita a

nuestra institución formular, ejecutar inversiones de optimización, ampliación marginal de

rehabilitación y reposición (IOARR) con la finalidad de mantener, mejorar la infraestructura y

equipamiento de las IPRESS.

Requerimiento que se realizó a través de OFICIO N°00360-2024-G.R.AMAZONAS/DIR.

Dirigido a la gerencia general del gobierno regional de Amazonas.



NECESIDAD DE RECURSO HUMANO .

BRECHA DE RECURSO HUMANO – RSC 2024.

BIOLOGO(A) 11

PSICÓLOGOS 09

ENFERMERA(O) 24

MEDICO CIRUJANO 15

OBSTETRA 29

ODONTOLOGO(A) 14

QUIMICO FARMACEUTICO 09

TECNICO DE FARMACIA 05

TECNICO EN ENFERMERIA 10

NUTRICIONISTA 02

TECNOLOGO MEDICO 05

TOTAL 133

Es de importancia considerar, que los salarios diferenciados del personal contratado a través de una

nueva escala remunerativa y diferenciada, además se propone que el personal CAS sea beneficiado con

el bono de zona de frontera, para el personal asistencial de la red de salud Condorcanqui.



NECESIDAD PRESUPUESTAL PARA  RESIDUOS HOSPITAL ARIOS .

En la actualidad representa una gran problemática, la gestión y manejo de los residuos no es

la adecuada debido a que:

1. No existe insumos suficientes para las primeras etapas de manejo como la etapa de

segregación

2. La etapa de almacenamiento final esta mal en todo los establecimientos ya que cuando

los construyeron no han considerado un ambiente para almacenamiento final de los

residuos.

3. La disposición final se hace de dos formas que son inadecuadas o se quema o se arroja en

un botadero, esto debido a que no hemos logrado contratar una Empresa operadora que

es la responsable de recoger, trasportar y disponer los residuos en un relleno sanitario, o

relleno de seguridad.

S/ 385,217.00 
MONTO REQUERIDO PARA LOGAR UN ADECUADA GESTION Y MANEJO DE
RESIDUOS SOLIDOS



IPRESS PAMPA ENTSA, 

CENEPA 
IPRESS PAMPA ENTSA, 

CENEPA 



IPRESS TEESH, CENEPA 



IPRESS AJACHIN, NIEVA

IPRESS JAPAIME 

ESCUELA, NIEVA



CAMPAÑAS TAMIZAJES

SEGUIMIENTO DE 

CASOS
CAPACITACIONES DIFUSIONES RADIALES DIÁLOGOS INTERCULTURALES

INTERVENCION BRIGADAS



TRASLADO DE PACIENTES EN 
ESTADO DE EMERGENCIA 



PL AN DE SALUD INTEGRAL Y EL FORTALECIMIENTO DE SERVICIOS 
DE SALUD CON ENFOQUE INTERCULTURAL EN ÁMBITO DE LOS 
PUEBLOS INDÍGENAS U ORIGINARIOS 2024” – PL AN AMA ZÓNICO



ATENCIONES:C.S. PAGKINTSA

P.S. PAANTAM ENTSA

P.S. AJACHIM



SALUD AMBIENTAL:
En el Hospital se a implementado  un 

almacenamiento final pero es muy 

pequeño para lo residuos que se genera.

Se logró capacitar a todo el personal sobre 

ADECUADA segregación DE RESIDUOS , 

además hay responsables en los 75 

establecimientos que están realizan las mismas 

actividades.



GRACIAS

SEE KUASHAT


