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Organización
MISIÓN

El Ministerio de Salud tiene la misión de proteger la dignidad personal, promoviendo la salud, previniendo las enfermedades y garantizando la atención integral de salud de todos los habitantes del país; proponiendo y conduciendo los lineamientos de políticas sanitarias en concertación con todos los sectores públicos y los actores sociales. La persona es el centro de nuestra misión, a la cual nos dedicamos con respeto a la vida y a los derechos fundamentales de todos los peruanos, desde antes de su nacimiento y respetando el curso natural de su vida, contribuyendo a la gran tarea nacional de lograr el desarrollo de todos nuestros ciudadanos. Los trabajadores del Sector Salud somos agentes de cambio en constante superación para lograr el máximo bienestar de las personas. 

VISIÓN

La salud de todas las personas del país será expresión de un sustantivo desarrollo socio económico del fortalecimiento de la democracia, de los derechos y responsabilidades ciudadanas basadas en la ampliación de fuentes de trabajo estable y formal, con mejoramiento de los ingresos, en la educación en valores orientados hacia la persona y en una cultura de solidaridad, así como en el establecimiento de mecanismos equitativos de accesibilidad a los servicios de salud mediante un sistema nacional coordinado y descentralizado de salud, y desarrollando una política nacional de salud que recoja e integre los aportes de la medicina tradicional y de las diversas manifestaciones culturales de nuestra población.
FUNCIONES

Función Humano social: 

· Tiene funciones humano-sociales ya que contribuye al bienestar de la sociedad.
· La creación de una cultura de salud sustentada en la familia como unidad básica de salud y la adquisición de capacidades y desarrollo de actitudes en las personas, para su desarrollo físico, mental y social y para la construcción de entornos saludables por la persona, la familia y la comunidad. 

· La creación del entorno saludable para el desarrollo de toda la población. 

· La prevención de riesgos y daños, la protección y recuperación de la salud y la rehabilitación y/o mejoramiento de las capacidades de las personas en condiciones de equidad y plena accesibilidad. 

· El desarrollo de capacidades suficientes para proteger, recuperar y mantener la salud de las personas y poblaciones, que sean afectadas por situaciones de emergencia, desastres y/o epidemias. 

· La formación, especialización, asignación, desarrollo y supervisión de la calidad de los recursos humanos para la salud. 

Función administrativo:

· La conducción y planeamiento estratégico sectorial de salud. 

· La organización del Sector y Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud. 

· El desarrollo de las capacidades en las entidades y recursos humanos para incrementar la investigación, prestación de servicios y producción de bienes para la salud. 

· El soporte logístico de bienes, servicios e infraestructura a las unidades orgánicas del Ministerio de Salud y sus órganos desconcentrados. 

Función política:

· El establecimiento de los objetivos, metas y estrategias de corto, mediano y largo plazo. 

· El establecimiento de las normas y los modelos organizacionales para la implementación de los objetivos estratégicos institucionales. 

· El desarrollo e integración de procesos y sistemas de información sectoriales, para la integración de los flujos de información de los procesos y sistemas organizacionales y la provisión de información oportuna y confiable, para la toma de decisiones por las autoridades y usuarios del Sector Salud. 

Función económico financiero:

· La promoción del uso racional y acceso y el control del suministro, calidad, seguridad y eficacia, de los insumos, medicamentos y drogas. 

· El aseguramiento financiero de la salud pública y salud integral de todas las personas. 

· La inversión y financiamiento para lograr los objetivos y metas institucionales. 
CAMPAÑA DE RELACIONES PÚBLICAS

CALENDARIO DE ACTIVIDADES

· Día 1: Jueves 31 – setiembre – 2010.
· Día 2: Viernes 1 – octubre – 2010.
· Día 3: Sábado 2 – octubre – 2010.
· Día 4: Domingo 3 – octubre – 2010.
	
	Día 1
	Día 2
	Día 3
	Día 4

	Investigación
	X
	
	
	

	Sondeo de opinión
	
	X
	
	

	Análisis de las encuestas
	
	X
	
	

	Establecimiento de estrategias
	
	
	X
	

	Preparación del Plan de RR.PP.
	
	
	X
	

	Implementación del Plan
	
	
	
	X


INVESTIGACIÓN

Públicos: 

· Externos (usuarios de los servicios que brinda el Ministerio de Salud).

Situación actual:

El motivo de la reingeniería del actual Plan de Relaciones Públicas del Ministerio de Salud, es porque en los últimos meses la situación en torno a las negligencias médicas ha ido en aumento
 según un informe emitido por la Defensoría del Pueblo, y lo que es peor, se le está dando un alcance que sobrepasa las acciones previstas a utilizar en su respuesta a los usuarios de los servicios. Es así que se percibe una constante negativa por parte de los medios de comunicación y los usuarios en general de los servicios prestados, lo que genera desconfianza y disminución en la utilización de los recursos que alcanzan no solo al personal interno sino al Estado en general por tratarse de una política pública, con recursos de la población.

Toda esta situación se ve reflejada en la disminución de recursos hacia nuestra entidad, es por ello que se espera analizar la comunicación y relación que hay entre el Ministerio de Salud y nuestro público externo, es decir quienes utilizan los servicios, en alguna de los centros a cargo, bajo las diversas modalidades que se brindan.

Ante los hechos diagnosticados se ha determinado efectuar un sondeo de opinión utilizando el método cuantitativo a personas justo después de haber recibido algún servicio por parte de algún centro a cargo.
Por ello se realizarán dos tipos de encuestas, la primera será sobre relación, es decir cómo siente el público usuario que es su trato con el Ministerio, base para cualquier tipo de comunicación entre dos partes.

La segunda encuesta será sobre comunicación, medio principal para llevar a cabo una relación.

Con los resultados de ambas encuestas se espera determinar la estrategia más adecuada para llegar a las metas proyectadas
1. ENCUESTA DE MEDICIÓN DE LA CALIDAD DE RELACIONES (GRUNIG) Y MEDICIÓN DE LA CALIDAD DE COMUNICACIÓN (ELABORACIÓN PROPIA)

Tiene como finalidad medir la percepción, a nivel de relación y comunicación, que tienen los públicos de la organización.

2. ESCALA DE LIKERT

Nos proporcionará los grados de percepción que tienen los públicos estratégicos frente a las premisas planteadas en la encuesta a dos niveles: relación y comunicación.

Presentando como alternativas el nivel de acuerdo con la organización objeto de análisis:

Totalmente de Acuerdo

De Acuerdo

Indiferente

En Desacuerdo

Totalmente en Desacuerdo

* El formato de la encuesta aplicada se incluye en los anexos.

Tema: Comunicación

Público: Externo

	DIMENSIÓN
	OBJETIVO
	PREGUNTAS

	Fluidez de la comunicación
	Conocer si la información que brinda el MINSA, llega con claridad y es entendida por los públicos externos. 

Saber si la información que se brinda es la deseada.

Conocer si los medios utilizados son los adecuados.
	 Estoy informado de los cambios y mejoras realizados por el MINSA

Estoy satisfecho con la información que el MINSA me ofrece.

Estoy informado acerca de los planes de acción a futuro del MINSA.

Soy consciente de cómo me veré afectado (positiva o negativamente), ante las nuevas disposiciones del MINSA. 

 Entiendo con claridad los mensajes que el MINSA me transmite en sus comunicados.

Los canales de comunicación que utiliza el MINSA son los adecuados para la difusión de los mensajes.

Los empleados del MINSA están capacitados para brindarme la información que requiero.

El lenguaje utilizado para emitir las informaciones me permite comprender completamente lo que el MINSA me quiere decir.

	Frecuencia
	Conocer si el ritmo (inmediatez y frecuencia) de la comunicación que mantiene el MINSA con sus públicos externos es el adecuado.
	Si se considera que la frecuencia de la información sobre los cambios y mejoras hechas por el MINSA es adecuado para mantenerme informado.

Pienso que la información que el MINSA ofrece en la capital tiene la misma rapidez, eficacia y claridad que en provincias.


Tema: Relación

Público: Externo

	DIMENSION
	OBJETIVO
	PREGUNTAS

	Control Mutuo
	Medir el nivel de control mutuo que existe entre el Ministerio de Salud y sus usuarios.
	El MINSA recibe constantemente nuestras ideas (opiniones) para mejorar su funcionamiento.

El MINSA intenta demostrar siempre que tiene más poder que nosotros.

Cree que la dirección del MINSA le motiva a participar en los cambios.

	Confianza
	Conocer el grado de confianza que tienen los usuarios a pesar de los problemas dados.
	Considera que puede confiar en el MINSA cuando dice que se responsabilizará por las negligencias médicas.

Considera que el personal del MINSA tiene capacidad de solución para evitar las negligencias médicas.

El MINSA toma en cuenta sus opiniones (quejas) frente al creciente aumento de negligencias médicas.

	Satisfacción
	Saber si los usuarios se sienten satisfechos con la labor realizada por el Ministerio de Salud.
	Está satisfecho con la labor que desempeña el MINSA.

El MINSA fracasa, siempre que intenta satisfacer mis necesidades.

	Compromiso
	Saber si a pesar de la situación hay fidelidad para con el Ministerio de Salud y sus centros de atención por parte de los usuarios.
	Debido a los últimos problemas de negligencia médica mis deseos de mantener una relación con el MINSA, han terminado.

Prefiere atenderse en una organización privada antes que en una del MINSA.


TABULACIÓN

Públicos Externos

Comunicación

1. Estoy informado de los cambios y mejoras realizados por el Minsa
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Respecto a esta pregunta realizada observamos que solo un 2% del total de encuestados está totalmente de acuerdo al creer que está informado de los cambios realizados por el Minsa, seguido de un 30% de aquellos que dicen estar de acuerdo, la diferencia es grande al observar que el 36% de los 50 usuarios de los servicios que ofrece el Minsa dice estar en desacuerdo con esta afirmación, siguiendo una importante cifra de 12% que está totalmente en desacuerdo, aunque lo que resultaría más alarmante es el 22% de usuarios a los que les resulta indiferente la información que puedan recibir, mostrando así una falta de interés a pesar de atenderse en los diferentes centros que dirige el Minsa, o lo que significaría que se ha generado tanta desconfianza con la información brindada en algún momento determinado que ya no les relevante.

2. Estoy satisfecho con la información el Minsa me ofrece.
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En cuanto a la satisfacción que puedan sentir al usar algunos de los servicios ofrecidos por el Minsa las cifras son muy diferenciadas, tenemos en totalmente de acuerdo un 0%, es decir la información es dada, percibida, pero no está de acuerdo con ella, con una cifra considerablemente alejada está el 28% que está de acuerdo cuando se le dice que está satisfecho con dicha información, pero ni aún así logra alcanzar o estar cerca del 46% de las personas que no están satisfechas, cifra también importante es el 4% de las personas que definitivamente no se sienten de algún modo satisfechas, y con un porcentaje nada despreciable y igual al anterior del 22% de las personas a las que les es indiferente si se sienten satisfechas o no.

3.  Soy consciente de cómo me veré afectado (positiva o negativamente), ante las nuevas disposiciones del Minsa. 
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En cuanto a lo que implica el conocimiento de la repercusión de las decisiones tomadas por el Minsa, punto muy importante para sus usuarios la cifra más importante es la más alarmante un 0% de 50 usuarios encuestados están totalmente de acuerdo y desacuerdo, es decir, no tienen idea de lo que puede suceder ante una nueva toma de decisión, situación que se puede dar porque las autoridades encargadas de dar a conocer estas disposiciones no lo hacen correctamente o también puede ser muestra de falta de educación de estas personas que no logran decodificar correctamente el mensaje, con diferencias grandes están aquellos que están de acuerdo en que saben cómo se verán afectados, con un total de 28% de 50 personas, y los que no lo están que también es muy importante y tan alarmante como aquellos que no saben las implicancias de nuevas disposiciones 32%, además está el 40% de las personas a las que les es indiferente cualquier toma de decisión. 

4. Estoy informado acerca de los planes de acción a futuro del Minsa.
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Toda organización tiene planes a futuro, porque es necesario planificar, los usuarios no saben si esta situación es real o no, pero es lo que se considera dentro de los márgenes de la lógica, entonces ante una posible epidemia, o algún desastre podría saber qué acciones tomar. Dentro de dicha lógica observamos que un 0% está de acuerdo cuando se le afirma que está informado de los planes de acción del Minsa, mientras que solo un 20% está de acuerdo con dicha afirmación, un nada despreciable 26% es indiferente a los planes de acción para el futuro, y un elevado 40% dice estar en desacuerdo cuando se le afirma estar informado sobre los planes de acción a futuro, mientras que un 14% está en total desacuerdo.

5. Entiendo con claridad los mensajes que el Minsa me transmite en sus comunicados.
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Para poder tener un buena comunicación con las personas, no solo se trata de darles la información necesaria sino también del tratamiento de las mimas, es así que la claridad es básica para poder entender los mensajes que nos da a conocer el Minsa, respecto a este aspecto tan solo un 4% del total de encuestados está de acuerdo en que los mensajes brindados por dicha entidad son claros, y con un buen resultado sobre las demás opciones las personas que están de acuerdo con la afirmación sobre la claridad de los mensajes un 48% de 50 personas, un 22% y 6% dijo estar en desacuerdo y totalmente en desacuerdo respectivamente, respecto a si ellos consideraban que los mensajes llegaban a ellos con claridad.

6. Los canales de comunicación que utiliza el Minsa son los adecuados para la difusión de los mensajes.
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Motivos por los que los mensajes dados por el Minsa no llegan con claridad pueden ser muchos y respecto a ello trata la siguiente afirmación, los canales de comunicación, un mensaje puede ser dado, además de ello puede ser comunicado de forma clara, pero si no se hace a través del medio adecuado pierde su validez, es así que respecto a si los medios utilizados son los adecuados, esta un 4% y 40% en totalmente de acuerdo y acuerdo respectivamente, pero sigue habiendo una importante cifre de 22% que le es indiferente los canales que utilice, en desacuerdo, aquellos que piensan que se debería de usar otros medios para difundir sus mensajes está el 28% y en menor escala totalmente desacuerdo un 6% del total de usuarios encuestados.

7. Cuando requiero información sobre el Minsa, su personal cumple mis expectativas.
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Toda organización debe estar presta a dar la información que mis públicos requieran, esta transparencia se verá reflejada en confianza, para ello debo colocar a personal especializado en atención al cliente, así mis públicos se sentirán cómodos, cuando se les dijo a 50 personas usuarias de los servicios del Minsa si el personal que le brinda dichas informaciones cumplía sus expectativas y las respuestas fueron de un 2% que sí totalmente cumplía sus expectativas, mientras que un 20% dijo que estaba de acuerdo, no totalmente pero sí de acuerdo, lo que podría considerarse como que se da en la mayoría de los casos, un 42% y un 10% dijo que estaba en desacuerdo y totalmente en desacuerdo respectivamente y una alarmante cifra de 26% dijo que le era indiferente lo que se puede traducir en que nunca han solicitado información de algún tipo, o que simplemente se limitan a pedirla y no les es relevante si la reciben de manera parcial o completa.

8. El lenguaje utilizado para emitir las informaciones me permite comprender completamente lo que el Minsa me quiere decir.
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Como ya se dijo antes es muy importante tener claridad en los mensajes y utilizar los canales de comunicación adecuados, pero también debemos considerar el lenguaje usado, ya que se dirige a diferentes públicos, y estos manejan diferentes formas de comunicarse dependiendo de su cultura específica y nivel socio económico, también su edad. Cuando se dijo que el lenguaje usado para emitir los mensajes ayudan a comprender lo que intentaba comunicar 0% dijo estar de acuerdo con la afirmación, mientras que un 36% dijo estar de acuerdo, cifra que no llega ni a la mitad de los encuestados y habría que pensar en reformular el lenguaje usado un cifra muy similar de 34% dijo ser indiferente ante el lenguaje usado, el 24% y 6% dijo estar en desacuerdo y total desacuerdo con la afirmación, lo que se traduce como que no se está usando el lenguaje debido con todos los usuarios, o no se está segmentando adecuadamente.

9. La frecuencia de información sobre los cambios y mejoras hechas por el Minsa es adecuado para mantenerme informado.
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No se trata solo de dar información cuando lo necesiten, es necesario dar a conocer a nuestros públicos cada cierto tiempo cómo va funcionando la organización, poniendo a conocimiento público aquellas cosas buenas que se hace por ellos para poder generar confianza de parte de ellos, es así que la frecuencia de la información es muy importante, en cuanto a la frecuencia con que el Minsa da información a sus usuarios tenemos un 0% que está totalmente desacuerdo con la frecuencia usada en la emisión de información, un 32% dijo estar de acuerdo, cifra similar al 28% y 30% que dicen ser indiferentes y estar en desacuerdo con el tiempo entre información e información respectivamente, mientras que un 10% está totalmente en desacuerdo, cifra que podría motivar al Ministerio de Salud a tomar medidas en cuando al tiempo que se toma para dar información a sus públicos sin que estos lo requieran.

10. Pienso que la información que el Minsa ofrece en la capital tiene la misma rapidez, eficacia y claridad que en provincias.
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El Ministerio de Salud no solo tiene incidencia en la capital, pero cuál es la percepción de los públicos en cuando a esta afirmación, ya sea porque tienen familias en provincias o porque han vivido allá, un 0% dice estar de acuerdo en que la información que ofrece es igual, algo relamente alarmante, solo un 10% dice estar de acuerdo, mientras que un 24% dice ser indiferente a esa situación ya sea porque han vivido allá o no tiene personas conocidas en provicias, la cifra más alta es de 38% que dice estar en desacuerdo con dicha información, lo que significa que al igual que el 28% de los que están totalmente en desacuerdo creen que la información que ofrece el Minsa en Lima es más rápida, eficaz y con mayor claridad que en provincia, hecho que también podría darse porque asumen que el nivel de comprensión de las personas en el interior del país en menor lo que concluiría en un menor entendimiento de dichos mensajes.

Públicos Externos 

Relación

1. El Minsa recibe constantemente nuestras ideas (opiniones) para mejorar su funcionamiento.
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En cuanto a lo que piensan los publícos externos cuando se les dijo que el Minsa recibía constantemente sus ideas o/y opiniones para mejorar su funcionamiento, 0% dijo estar totalmente de acuerdo, cifra que va a la par con el 20% que está totalmente en desacuerdo con la premisa, un altísimo 52% más de la mitad de encuestados dijo estar en desacuerdo lo que se traduce en que el Minsa no está presto a recibir opiniones externas, un 14% no le interesa el tema, al igual que el otro 14% que está de acuerdo, afirman que si se reciben sus opiniones.
2. El Minsa intenta demostrar siempre que tiene más poder que nosotros.
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El cuanto a la idea de quién tiene más poder en un país democrático, lo lógico sería que el público (usuarios), en este caso el mayor porcentaje lo tiene la opción que dice estar de acuerdo con la premisa ‘El Minsa intenta demostrar siempre que tiene más poder que nosotros’ con un 36%, un 10% está totalmente acuerdo con dicha afirmación, mientras que un 32% es indiferente a quien tenga el poder en alguna situación, el 22% está en desacuerdo, negativa que puede ser favorable al Minsa ya que le está otorgando poder a los usuarios, y un 0% está totalmente desacuerdo, es decir como conclusión de esta tabla, el público cree que el Minsa intenta siempre mostrarse como ente superior a ellos.
3. Cree que la dirección del Minsa le motiva a participar en los cambios.
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Para poder generar una participación activa de parte de mis públicos es necesario realizar acciones que los motiven a ello, cuando se les presentó la premisa que el Minsa motiva a sus públicos a participar en los posibles cambios las respuestas fueron más que negativas, un 0% y un 4% dijeron estar totalmente de acuerdo y acuerdo respectivamente, mientras que el 50% dijo estar en desacuerdo, el 12% totalmente en desacuerdo con la afirmación, y un 34% es indiferente a las posibles motivaciones. Esta tabla se traduce en que el Minsa no realiza acciones continuas para conseguir que sus públicos externos participen dando sus opiniones que ayuden a conocer sus necesidades y así generar proyectos que los beneficien, más tratándose del sector salud, y que ven por el bienestar de estos.

4. Considera que puede confiar en el Minsa cuando dice que se responsabilizará por las negligencias médicas.
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En cuanto al grado de confiabilidad de los públicos externos, frente a la responsabilidad del MINSA en las negligencias médicas suscitadas en las últimas fechas, existe una reconocible manifestación de Desacuerdo en la premisa con un 58%, es decir que existe cierta inseguridad respecto a las garantías que pueda ofrecer la institución médica y quienes la conforman. Sin embargo, tanto los que afirman estar de Acuerdo, como los que sostienen un Desacuerdo y Total Desacuerdo, les corresponde un 7% a cada uno, respectivamente. Tal equidad en los porcentajes, balancea las opiniones en función de la premisa. Por otra parte, la posibilidad de un grupo Totalmente de Acuerdo con la hipótesis es del 0%.
5. Considera que el personal del Minsa tiene capacidad de solución para evitar las negligencias médicas.
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El público externo del MINSA mantiene su incredulidad frente a la capacidad de solución de las negligencias médicas por parte de la institución al reflejar a un 46% en Desacuerdo y un 12 % Totalmente en Desacuerdo. Esta premisa se ve ejemplificada en el sin número de denuncias mediáticas a causa de ésta problemática que ha terminado por desacreditar la forma de administración del Ministerio de Salud.En contraparte, el 32% de un universo de 50 personas sostiene está de Acuerdo con la potencial capacidad del MINSA en la solución de la problemática, así como el 2 % afirma estar Totalmente de Acuerdo con la situación planteada.

El nivel de Indiferencia respecto a las facultades de solución de la institución en estudio constituyen el 12% del total de encuestados.

6. El Minsa toma en cuenta sus opiniones (quejas) frente al creciente aumento de negligencias médicas.
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Respecto a la toma en cuenta de las protestas realizadas en torno a las crecientes negligencias suscitadas en las últimas fechas, existe una mayoria de votos del 59% que afirman estar en Desacuerdo y en Total Desacuerdo (8%) con la premisa expuesta, lo que infiere una obviación de las quejas realizadas por sus públicos externos (pacientes y sus allegados), esto repercute negativamente en la identidad de la organización. En contraparte, un 18% se mantiene de Acuerdo con la proposición y un 0% Totalmente de Acuerdo. La postura de Indiferencia corresponde al 16% de los 50 encuestados.
7. Está satisfecho con la labor que desempeña el Minsa.

[image: image17.png]



En cuanto a la valoración de la labor del MINSA respecto a los públicos externos, el 48% se mantiene en desacuerdo, así como el 12% sostiene un Total Desacuerdo en la total satisfacción de la Labor del MINSA. Esto se puede deber a la desinformación de las gestiones que realiza el Ministerio de Salud a favor de sus públicos, empero, existe la posibilidad de una real ineficiencia en su desempeño como institución de regulación médica. Solo un 6% esta de Acuerdo con la premisa expuesta, ademas de un 28 % de encuestados neutrales en su postura (Indiferencia).
8. El Minsa fracasa, siempre que intenta satisfacer mis necesidades.
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Según el universo de encuestados (50 personas), un 36% afirma el rotundo fracaso del MINSA en su intento de satisfacer las necesidades de los usuarios de las intalaciones en custodia del mencionado Ministerio. Es pertienente considerar que muchas de las obras y acciones hechas por el MINSA no estan direccionadas a la satisfaccion de los públicos externos, en consecuencia éstos pueden sentir cierta ineficiencia (en realidad inexsitente, si tal es el caso). El porcentaje de Indiferencia ante la premisa es del 32%, lo que supone una falta de claridad en las necesidades que buscan satisfacer los públicos encuestados. En tanto, el 22% se mantiene en Desacuerdo con la hipótesis, así como un 2% en Total Desacuerdo,de lo que se infiere una satisfacción exitosa de sus necesidades. Un 8% constituye el porcentaje de los que estan Totalmente de Acuerdo.
9. Debido a los últimos problemas de negligencia médica mis deseos de mantener una relación con el Minsa, han terminado.
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A pesar de los recientes problemas de negligencia médica, un 36% de los 50 encuestados afirman tener deseos de mantener una relación determinada con el MINSA. En tanto, un 16% reafirma su decision de estar Totalmente de Acuerdo, empero, el 24% se mantiene Indiferente con la premisa así como el 22% y el 2% pertenecen a la los porcentajes de Desacuerdo y Totalmente en Desacuerdo, que acontece una postura de apoyo a la institución a pesar de las desavenencias que ha ido atravesando producto de la falta de profesionalismo de quienes ocasionaron dichas negligencias.
10. Prefiere atenderse en una organización privada antes que en una del Minsa.
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Es evidente que el público externo encuestado (50 personas) mantiene un Total Acuerdo de un 38% y un 40% de Acuerdo, respecto a la preferencia de una entidad privada a la de una estatal, como es el caso del MINSA. Esta elección puede girar en torno al nivel de atención que la organización ofrece a sus públicos, como también la infraestructura actualizada con la que cuentan las organizaciones privadas. El porcentaje en Desacuerdo fluctúa en un 12% del total de encuestas, así como solo un 10% persiste en mantenerse Indiferente ante la presente interrogativa. 
OBJETIVOS

· Mejorar la comunicación como herramienta principal para la relación existente entre el Ministerio de Salud y los usuarios de los diversos centros a su cargo.
· Reformular el sistema usado para la comunicación, es decir crear nuevas estrategias comunicativas, de mayor alcance a través de diversos medios. Para que así la información necesaria llegue en el momento indicado.
· Modificar o replantear las estrategias relacionales entre las partes, para que los usuarios se sientan identificados con el Ministerio de Salud.
· Establecer una relación basada en la confianza, en este caso de parte de los usuarios hacia el Ministerio de Salud.
ESTRATEGIA

· Se intensificará la comunicación con el público externo (usuarios).
· se buscará una relación más cercana entre el público externo y el Ministerio de Salud.
PLAN DE RELACIONES PÚBLICAS

Mensaje Clave: Seguridad y confianza.

1. Base de datos.

Se empezará con revisar la base de datos en cuanto a los temas que nos atañen y saber cuál de estos contactos nos serán útiles para poder mejorar la comunicación y relación con nuestro público objetivo.

2. Seguimiento de Medios (previo a la investigación)

Como acción paralela a este trabajo, utilizaremos los archivos provenientes del seguimiento de medios, para poder saber cuál es la perspectiva que adoptan los medios ante una situación, ya que son estos los que tienen llegada directa con la población (usuarios), y en este caso podría ser nuestro principal recurso de llegada al público.
3. Comunicado de Prensa

El día lunes 11 de octubre se emitirá un comunicado de prensa (pagado) para hacer saber a la población acerca de los beneficios que otorga el Ministerio de Salud, y sus alcances logrados en los últimos meses, para hacerlos de conocimiento público, mostrando los beneficios que otorgamos.
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Más y mejores servicios

Lima, 11 de octubre 2010:


El Ministerio de Salud ha implementado nuevos servicios en todos los centros de atención para brindar una mejor atención a nuestros pacientes y público en general.


Pensando en brindar un mejor servicio de seguridad y confianza al público en general, el MINSA entregará más de 125 nuevas ambulancias a hospitales de Lima y regiones, también más de 16 mil pobladores de seis distritos limeños se beneficiarán gracias a la mega campaña de salud integral organizada el día 10 de octubre último, además de ello inauguró una nueva central de emergencia en Chiclayo.

Para más información:


Departamento de Relaciones Públicas del Ministerio de Salud.

Central Telefónica: (51-1) 315-6600

Av. Salaverry 801 Jesús Maria - Lima / Perú.

www.minsa.gob.pe 




4. Dossier de prensa.

También se enviará un dossier de prensa a todos los medios para que de esa manera se complemente la difusión de nuestros logros, a la par de estos se emitirán a través de diversos medios de comunicación, fotografías, videos y radio comunicados.
El dossier de prensa, incluirá una memoria anual, fotografías, archivos de actividades realizadas por el Ministerio de Salud a favor de la población.

5. Relación con los medios

Se hará constantemente hincapié en mejorar la relación con los medios, especialmente con aquellos que muestren una actitud negativa hacia nuestra entidad, para lo cual se intensificará el curso a los portavoces del Ministerio para poder informar a los usuarios de manera correcta, en cuanto a los casos de negligencia médica, y poder cubrir sus expectativas en cuanto a las acciones que consideren debemos realizar.

6. Conferencia de prensa

Se invitará a todos los medios a una conferencia de prensa para que el Ministro de Salud dé a conocer las actividades que viene realizando la entidad como parte de su la labor, además se accederá a una rueda de preguntas respecto a los casos de negligencias médicas (si se da el caso) para disipar dudas en cuanto a la responsabilidad que asumirá el Estado y cada centro atención así como el respectivo médico. 

Cronograma de la Conferencia de Prensa

Miércoles 13 de octubre – 2010.

	Hora
	Actividad

	8:00 – 8:30 am
	Ingreso de periodistas

	8:30 – 9:00 am
	Instalación de los respectivos medios

	9:00 – 9:30 am
	Ingreso e instalación del ministro de salud Óscar Ugarte y vocero del Departamento de Relaciones Públicas.

	9:30 – 10:30 am
	Conferencia de prensa

	10:30 – 11:00 am
	Rueda de preguntas

	11:00 – 11:30 am
	Cierre y coffee break

	11:30 – 12:00 pm
	Entrega de un dossier de prensa y otros materiales.


Luego de dicha conferencia, se realizará otra en el mes de enero para anunciar la implementación de la línea telefónica al servicio de los usuarios para realizar sus consultas, quejas o emitir alguna opinión acerca del servicio, así también se hará una tercera conferencia en el mes de febrero, para dar a conocer los resultados de dicha implementación.

7. Entrevistas.

Se darán entrevistas a los medios de comunicación entre los días viernes 15 y miércoles 30 de noviembre, éstas serán dadas por el Ministro de Salud o el vocero designado en determinado tema, para poder responder por los actos ocurridos dentro del Ministerio de Salud o de algún centro a cargo de éste; de igual manera se recibirá en las instalaciones del Ministerio a los dirigentes de las organizaciones que velen por el bienestar de los usuarios de nuestros servicios.

8. Gira por los medios

Una vez que se logre mejorar la comunicación, nos dirigiremos a la relación de puede decirse que está inmersa en el resultado comunicativo, para ello se hará una gira por los medios, es decir se invitará a los medios de comunicación, a realizar una visita por los centros que tenemos a nuestro cargo para la atención del público, para que así puedan ser testigos de la labor que se desempeña dentro, y constatar que hay un buen servicio y pueda ser comunicado, hecho que se reflejará en la posterior confianza que se fortalecerá y así poder constar que se brinda seguridad.

9. Herramientas de comunicación electrónica

Se mejorará la comunicación electrónica para que los usuarios puedan sentirse partícipes de los cambios que realice la organización, se buscará su opinión para la toma de decisiones.

Como parte de esto se modificará la estructura de la página web (ver anexos), es así que dicha modificación se creará una sección de conversación en línea con personal especializado, una sección de encuesta on line (que se modificará semanalmente y se mostrarán los resultados), y se aplicará un contador de visitantes para monitorear nuestra cantidad de visitantes diarios.de este modo se buscará mejorar la comunicación entre el Ministerio de Salud y nuestro público.
10. Publicidad institucional e infomercial

Se pagará por la colocación de publicidad institucional a diversos medios de comunicación.
Prensa escrita
	ANUNCIANTE

	MINISTERIO DE SALUD


	PRODUCTO

	SERVICIO DE SALUD


	MARCA

	MINISTERIO DE SALUD


	CAMPAÑA

	MANTENIMIENTO


	MEDIO

	PRENSA


	MOTIVO

	INAUGURACIÓN


	DURACIÓN/MEDIDAS

	4 columnas por 15 cm


	FECHA

	03/diciembre/2010


	NÚMERO DE PALABRAS

	--------

	REVISIÓN #

	1
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	ANUNCIANTE

	MINISTERIO DE SALUD


	PRODUCTO

	SERVICIO DE SALUD


	MARCA

	MINISTERIO DE SALUD


	CAMPAÑA

	MANTENIMIENTO


	MEDIO

	PRENSA


	MOTIVO

	CAMPAÑA


	DURACIÓN/MEDIDAS

	3 columnas por 25 cm


	FECHA

	08/diciembre/2010


	NÚMERO DE PALABRAS

	--------

	REVISIÓN #

	1



	

	[image: image23.png]MAS CAMPANAS DE SALUD
PARA MAS PERUANOS






	ANUNCIANTE

	MINISTERIO DE SALUD


	PRODUCTO

	SERVICIO DE SALUD


	MARCA

	MINISTERIO DE SALUD


	CAMPAÑA

	MANTENIMIENTO


	MEDIO

	PRENSA


	MOTIVO

	TELÉFONO


	DURACIÓN/MEDIDAS

	6 columnas por 5 cm


	FECHA

	05/ enero /2010


	NÚMERO DE PALABRAS

	--------

	REVISIÓN #

	1
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Radio

	ANUNCIANTE
	MINISTERIO DE SALUD

	PRODUCTO
	SERVICIO DE SALUD

	MARCA
	MINISTERIO DE SALUD

	CAMPAÑA
	MANTENIMIENTO

	MEDIO
	RADIO

	MOTIVO
	NIÑO LLORANDO

	DURACIÓN/MEDIDAS
	30 segundos

	FECHA
	18 /diciembre/2010

	NÚMERO DE PALABRAS
	41
	REVISIÓN #
	1


	CONTROL 1
	SONIDO DE UN NIÑO LLORANDO

	
	SONIDO DE GRITOS DE DESESPERACIÓN

	LOCUTOR 1:
	Ahora dónde llevaré a mi hijo

	LOCUTOR 2:
	Pero María, si ya hay un nuevo hospital muy cerca

	LOCUTOR 1:
	Pero no estoy asegurada

	CONTROL 2
	SONIDO DEL NIÑO LLORANDO

	LOCUTOR 1:
	No es necesario, ahora todos nos podemos atender

	CONTROL 3
	SONIDO DE HOSPITAL

	LOCUTOR 3: 
	Para tu seguridad y confianza ahora nuevos centros de atención – Ministerio de Salud.


Televisión

	ANUNCIANTE
	MINISTERIO DE SALUD

	PRODUCTO
	SERVICIO DE SALUD

	MARCA
	MINISTERIO DE SALUD

	CAMPAÑA
	MANTENIMIENTO

	MEDIO
	TV

	MOTIVO
	AMBULANCIAS

	DURACIÓN/MEDIDAS
	----

	FECHA
	22/diciembre/2010

	NÚMERO DE PALABRAS
	18
	REVISIÓN #
	1


	VIDEO
	AUDIO

	Un plano general de la ciudad desierta
	--

	La ciudad después de algunos años
	--

	Inauguración de centros de salud
	--

	Gente que va a atenderse
	--

	Atención de pacientes
	--

	Uso de equipos de alta tecnología
	--

	Familias reunidas felices
	--

	Imágenes de los centros inaugurados.
	-

	Imágenes de los equipos y ambulancias adquiridas
	Porque mereces la mejor seguridad, y confías en nosotros nos preocupamos por darte lo mejor – Ministerio de Salud

	Etiqueta (logo) del Ministerio de Salud
	--


11. Líneas de atención telefónica

Se implementará una línea de atención telefónica gratuita para atender efectivamente a los usuarios de los diversos servicios que brinda el MINSA. (0 800 10 828).
IMPLEMENTACIÓN Y INICIO DE INVESTIGACIÓN
Calendario del Plan de Relaciones Públicas

Día 1: Jueves 7 – octubre – 2010.

Día 2: Lunes 11 – octubre – 2010.

Día 3: Miércoles 13 – octubre – 2010.

Día 4: Viernes 15 – octubre – 2010.

Día 5: Miércoles 30 – noviembre – 2010.

	
	Día 1
	Día 2
	Día 3
	Día 4
	Día 5

	Selecciones de la base de datos
	X
	
	
	
	

	Seguimiento de medios
	X
	
	
	
	

	Comunicado de prensa
	
	X
	
	
	

	Dossier de prensa
	
	X
	X
	
	

	Conferencia de prensa*
	
	
	X
	
	

	Entrevistas**
	
	
	
	X
	X

	Gira por los medios**
	
	
	
	
	X

	Herramientas de comunicación electrónica**
	
	X
	
	
	

	Publicidad institucional e infomercial **
	
	
	X
	
	

	Líneas de atención telefónica **
	
	X
	
	
	


(*) La fecha indicada es la de la primera conferencia de prensa, las dos restantes serán en los meses indicados.

(**) No se implementará dicha herramienta, en estas fechas se dará inicio a la investigación para su posterior y estratégica aplicación.

Este plan de relaciones públicas se llevará a cabo en un plazo de 6 meses, las fechas indicadas en la tabla anterior, son las fechas de inicio de cada actividad ya sea para su implementa o su previa investigación, es decir Publicidad institucional e infomercial considerada para el ‘día 3 – miércoles 13 de octubre- solo se dará inicio a la investigación acerca de qué medios usar, que tipo de publicidad usar, pero la difusión de las mismas se llevarán a cado alrededor de uno o dos meses después, lo mismo sucede con la gira por los medios, la fecha mencionada será para el estudio de a qué medios invitar, a qué centros serán llevados, quién dirigirá la gira y todo lo concerniente a esta, pero su implementación será a partir del tercer o cuarto mes. 

	MES
	ACTIVIDADES

	Setiembre
	Inicio de la investigación de la situación actual – sondeo de opinión.

	Octubre
	Implementación del plan de relaciones públicas. – Comunicado de prensa, dossier de prensa – conferencia de prensa – entrevistas.

	Noviembre
	Entrevistas

	Diciembre
	Mejora de las herramientas de comunicación electrónica de acuerdo al estudio iniciado el lunes 11 de octubre – emisión de publicidad institucional.

	Enero
	Inicio de la gira por los medios – implementación de la línea telefónica gratuita (conferencia de prensa).

	Febrero
	Nueva conferencia de prensa similar a la anterior – final de campaña de relaciones públicas

	Marzo
	Análisis de los resultados obtenidos con la campaña realizada.


SEGUIMIENTO

Las actividades se están realizando de acuerdo a los tiempos estipulados, con el presupuesto establecido, y el informe estará listo para la segunda semana del mes de marzo acerca de cómo transcurrieron los eventos en los seis meses que ha durará la campaña.
EVALUACIÓN

En cuanto a la evaluación presentada el lunes 7 de marzo 2011, luego de haber concluido la campaña de relaciones públicas el pasado viernes 25 de febrero del 2011, se informa que a gran escala los objetivos han sido cumplidos, la relación con los medios ha mejorado considerablemente.

1.  La implementación de la línea telefónica ha sido muy beneficiosa porque muchos usuarios de los servicios han podido hacer sus consultas y reclamos mediante éste, la falencia de este hecho es la poca capacidad en cuanto a los temas consultados que tienen las teleoperadoras, las visitas por los medios tuvo acogida por la mayoría de persona invitadas.

2. Las conferencias de prensa realizadas tuvieron el resultado esperado en la difusión posterior de información, el uso de los recursos electrónicos brindados aumentó considerablemente desde el momento de su aplicación.

3. La publicidad tuvo buena acogida y logró que muchas personas estuvieran interesadas en atenderse en alguno de nuestros centros.

4. La relación con los medios a mejorado considerablemente, ya que se ha abierto un mejor canal de comunicación, ya que se ha brindado el 80% de las entrevistas solicitadas, y se les ha brindado la información requerida para sus diversos reportajes acerca de algún caso específico.

5. En cuanto a las herramientas de comunicación electrónica, y la modificación de la página web se ha podido monitorear la cantidad de visitantes diarios y en los seis meses que ha durado esta campaña, las cifras han ido en aumento, se ha podido recoger la opinión, quejas y comentarios de muchos de nuestros usuarios, y en más del 50% se ha logrado dar solución a sus inquietudes en el momento de su planteamiento. Y así gracias este canal también ha aumentado la cantidad de seguidores que teníamos inicialmente en las diversas redes sociales (Facebook, Twitter, Youtube).

Las fechas límites se respetaron y la diferencia entre el presupuesto indicado y el dinero utilizado no fue muy relevante, es algo que se pudo cubrir con otras actividades, luego de este informe general se realizará al cabo de dos semanas un sondeo a la opinión pública con una muestra diferente pero del mismo público objetivo para conocer con exactitud las percepciones de los usuarios.
ANEXOS
ENCUESTA

INSTRUCCIONES

“Estoy aplicando este cuestionario con el fin de conocer algunos aspectos importantes del Ministerio de Salud, pero solo tiene fines académicos. No existen respuestas correctas ni incorrectas, solo me interesa su forma de pensar, es totalmente anónimo por lo que le ruego sea lo más sincero posible.”

Marque con un aspa (X) la alternativa que considere se adecue a lo que usted piensa.

INSTRUMENTO

TA -> totalmente de acuerdo

A -> acuerdo

I -> indiferente

D -> desacuerdo

TD -> totalmente en desacuerdo

	Comunicación
	TA
	A
	I
	D
	TD

	1. Estoy informado de los cambios y mejoras realizados por el Minsa
	
	
	
	
	

	2. Estoy satisfecho con la información que el Minsa me ofrece.
	
	
	
	
	

	3. Soy consciente de cómo me veré afectado (positiva o negativamente), ante las nuevas disposiciones del Minsa. 
	
	
	
	
	

	4. Estoy informado acerca de los planes de acción a futuro del Minsa.
	
	
	
	
	

	5. Entiendo con claridad los mensajes que el Minsa me transmite en sus comunicados.
	
	
	
	
	

	6. Los canales de comunicación que utiliza el Minsa son los adecuados para la difusión de los mensajes.
	
	
	
	
	

	7. Cuando requiero información sobre el Minsa, su personal cumple mis expectativas.
	
	
	
	
	

	8. El lenguaje utilizado para emitir las informaciones me permite comprender completamente lo que el Minsa me quiere decir.
	
	
	
	
	

	9. La frecuencia de información sobre los cambios y mejoras hechas por el Minsa es adecuado para mantenerme informado.
	
	
	
	
	

	10. Pienso que la información que el Minsa ofrece en la capital tiene la misma rapidez, eficacia y claridad que en provincias.
	
	
	
	
	


	Relación
	TA
	A
	I
	D
	TD

	11. El Minsa recibe constantemente nuestras ideas (opiniones) para mejorar su funcionamiento.
	
	
	
	
	

	12. El Minsa intenta demostrar siempre que tiene más poder que nosotros.
	
	
	
	
	

	13. Cree que la dirección del Minsa le motiva a participar en los cambios.
	
	
	
	
	

	14. Considera que puede confiar en el Minsa cuando dice que se responsabilizará por las negligencias médicas.
	
	
	
	
	

	15. Considera que el personal del Minsa tiene capacidad de solución para evitar las negligencias médicas.
	
	
	
	
	

	16. El Minsa toma en cuenta sus opiniones (quejas) frente al creciente aumento de negligencias médicas.
	
	
	
	
	

	17. Está satisfecho con la labor que desempeña el Minsa.
	
	
	
	
	

	18. El Minsa fracasa, siempre que intenta satisfacer mis necesidades.
	
	
	
	
	

	19. Debido a los últimos problemas de negligencia médica mis deseos de mantener una relación con el Minsa, han terminado.
	
	
	
	
	

	20. Prefiere atenderse en una organización privada antes que en una del Minsa.
	
	
	
	
	


Públicos externos

GRACIAS
ANEXO 2

Base de Datos

Es un registro o archivo en donde se recopilará información de medios de comunicación así como organizaciones relacionadas al Ministerio de Salud. La mencionada base de datos estará almacenada electrónicamente para poder tener una mayor rapidez de selección en cuanto a los fragmentos de datos que se necesiten en determinadas circunstancias. 

En nuestro caso, el uso de una base de datos servirá tanto para la convocatoria de conferencia de prensa, rueda de prensa, comunicado, así como para la próxima interacción de organismos de la salud relacionadas con el mencionado ministerio.

1. PRENSA ESCRITA

Diario “El comercio”

· Nombre: Francisco Miró Quesada R. 

· Cargo: Director General

· Dirección postal: Mr. Miró Quesada #300 Lima 1 – Perú

· Teléfono/fax: 511 311 6310

· Correo electrónico: directorg@elcomercio.pe

· Pagina web: www.elcomercio.pe

Diario “El trome”

· Nombre: Marilyn Corrales Valqui

· Cargo: Editora Web
· Dirección: Jr. Miró Quesada 247. Piso 7. Lima 1

· Teléfono: 311-6500

· Correo electrónico: mcorrales@trome.com

· Página Web: www.trome.pe
Diario “La República”

· Nombre: Gustavo Momme Seminario

· Cargo: Director general

· Dirección: Jr. Camaná 320 Cercado de Lima 

· Teléfono: 711-6000 (Central telefónica)

· Correo: director@larepublica.pe

· Pagina Web: www.larepublica.pe

Diario “La razón”

· Nombre:Uri Ben Schmuel

· Cargo:Director de Prensa

· Dirección: Jr Galdeano y Mendoza 740 - Lima 1. Perú 

· Teléfono : 336-6465

· Correo: prensalr@larazon.com.pe

· Pagina Web: www.larazon.com.pe
Diario “El Correo”

· Nombre: Mario Reyes 

· Cargo: Edición de redacción

· Dirección: Jr. Jorge Salazar Araoz 171, Santa Catalina, Lima 13, Perú

· Teléfono: (511) 690 8080 
· Fax: (511) 690 8127

· Correo electrónico: mreyes@epensa.com.pe

· Pagina Web: www.correoperu.com.pe

Diario “Del País”

· Nombre: Jimmy Torres C.

· Cargo: Director de Redacción

· Dirección: Jr. Quilca 324 Cercado de Lima - Perú

· Teléfono: 511-3328694 Fax: 511-4233163

· Correo electrónico: Director@delpais.com.pe

· Pagina Web: www.delpais.com.pe
Diario “El peruano”

· Nombre: Delfina Becerra González

· Cargo: Directora general

· Dirección: Av. Alfonso Ugarte 873, Lima 1 Perú

· Teléfono: (511) 315-0400

· Correo electrónico: dbecerra@elperuano.com.pe

· Pagina Web: www.elperuano.com.pe

Diario “La primera”

· Nombre: Jaime Cruces

· Cargo. Editor general

· Dirección: Av. Paseo de la República 5639, Miraflores-Lima, Perú

· Teléfono: 447-1218 

· Fax: 444-0883

· Correo electrónico: jcruces@diariolaprimeraperu.com

· Pagina Web: www.diariolaprimeraperu.com

Diario “Perú21”

· Nombre: Fritz Du Bois

· Cargo: Director general

· Dirección: Jr. Miro Quesada 247. Piso 6. Lima 1

· Teléfono: 511-311-6303

· Correo electrónico: director@peru21.pe

· Pagina Web: www.peru21.pe
2. MEDIOS DE COMUNICACIÓN RADIOFÓNICOS

· RPP (89.7) Radio programas de Perú es la principal radio de noticias del Perú.

· CPN (90.5) La Corporación Peruana de Noticias Radio, transmite noticias, información y música.

· Radio Capital (96.7) FM Capital ofrece diálogo con programas conducidos con conocidos personajes.
· Radio Nacional (103.9) Radio Nacional del Perú emite noticias, música criolla, rock nacional y entrevistas.

3. MEDIOS DE COMUNICACIÓN TELEVISIVOS

· Frecuencia Latina 

· América televisión

· ATV

· Panamericana

· TV Perú

· Canal N
4. CLINICAS Y HOSPITALES DE LIMA (a cargo del MINSA)

	Hospital Nacional Dos de Mayo

	· Nombre: C.S. Yván Álvaro Torres Battifora
· Cargo: Oficina de comunicaciones

· Dirección: Parque "Historia de la Medicina Peruana" s/n Alt. Cdra. 13 Av. Grau - Cercado de Lima - Lima, Perú
· Teléfono: 328-0028 - 328-0035 - 328-0066

· Pagina web: www.hdosdemayo.gob.pe




	Hospital Nacional Hipólito Unanue

	

	· Nombre: Sra. Olinda Rossi Vega Ramos
· Cargo: Área de relaciones publicas 

· Dirección: Av. César Vallejo 1309 - El agustino-Lima-Perú

· Teléfono: 362-9610 Anexo 2284
· Correo Electrónico: of.comunicaciones.hnhu@gmail.com
· Página web: www.minsa.gob.pe/hnhipolitounanue/


Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins
· Nombre: Patricia Coronel De La Torre
· Cargo: Responsable De Comunicación Institucional
· Dirección: Calle Rebagliati, 490 - Jesus Maria - Lima 

· Teléfono: (01)265-4901

· Correo electrónico: patricia.coronel@essalud.gob.pe
Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa

· Nombre: Juan Cangalaya

· Cargo: Director general

· Dirección: Av. República de Panamá 6355 - MIRAFLORES

· Teléfono: 241-2789 / 445-5096 / 445-8999
· Correo electrónico: nodoulloa@minsa.gob.pe

· Pagina Web: www.hejosecasimiroulloa.gob.pe
	Hospital Nacional Docente Madre Niño San Bartolomé

· Nombre: Dr. Julio Cano Cárdenas

· Cargo: Director General

	· Dirección: Av. Alfonso Ugarte 825 – Lima – Perú

· Teléfono: 330-3521 Anexo 222

· Correo electrónico: jcano@sanbartolome.gob.pe
· Páginas web: www.sanbartolome.gob.pe


Hospital Nacional Arzobispo Loayza 

· Nombre: Sra. Hortencia Sánchez Pereda

· Cargo: Jefa de la oficina de comunicaciones

· Dirección: Av. Alfonso Ugarte 848 Lima - Perú 

· Teléfono: 431-3799 Anexo 4537

· Fax: 4239154

· Correo electrónico: prensa_hospitaloayza@yahoo.es

· Página web: www.hospitalloayza.gob.pe
Hospital Local de Vitarte 

· Nombre: Lic. Rocío Patricia del Águila Insapillo
· Cargo: Coordinadora de comunicación e imagen institucional

· Dirección: Carretera Central Km. 7.5 - ATE VITARTE

· Teléfono: 351-4484

· Correo electrónico: @hospitalvitarte.gob.pe

· Pagina Web: www.hospitalvitarte.gob.pe
Hospital Nacional Cayetano Heredia

· Nombre: Dr. Salustio Casaverde Motta

· Cargo: Director de la oficina de comunicaciones
· Dirección: Av. Honorio Delgado Nº 262 Urb. Ingeniería - San Martín de Porres Lima - Perú

· Teléfono: (51-1) 482-0402 Anexo 240 -252

· Pagina Web: www.hospitalcayetano.gob.pe
Hospital Puente Piedra Carlos Lanfranco La Hoz
· Nombre: Julissa Reyes Barrios
· Cargo: Oficina de Relaciones Públicas e Imagen Institucional
· Dirección: Av. Sáenz Peña Cdra. 6 s/n - PUENTE PIEDRA 

· Teléfono: 548-1799 Anexo 125
· Página web: www.hospitalpuentepiedra.gob.pe
Hospital Emilio Valdizan

· Nombre: Dr. Rafael Orlando Navarro Cueva
· Cargo: Director General 

· Dirección: Carretera Central Km. 3.5 - Santa Anita

· Telefax: 4941386 - 351-7487

· Pagina Web: www.minsa.gob.pe/hhv/index.htm

Instituto de Salud del Niño

· Nombre: Lic. Leonardo Miguel Kaseng Veas
· Cargo: Director de la Oficina de Comunicaciones
· Dirección: Av.Brasil Nº 600 Lima 1 - Breña -Perú

· Teléfono: 330-0066
· Pagina Web: www.isn.gob.pe

Hospital Maria Auxiliadora

· Nombre: Bach. Doris Susana Palacios León
· Cargo: Oficina de Comunicaciones

· Dirección: Av Miguel Iglesias N. 968 san Juan de Miraflores Lima 1 -Perú

· Teléfono: 2171818

· Página web: www.minsa.gob.pe/hama
INCOR (Instituto Nacional del Corazón)

· Nombre: Saby Kohatsu Mendívil

· Cargo: Jefe de Div. RRHH

· Dirección: Av. Grau 800 -La victoria - Lima-Perú

· Teléfono: 995442533

· Correo electrónico: skohatsu@essalud.gob.pe 

· Pagina web: www.incor.com.pe
ANEXO 3

MONITOREO DE MEDIOS

	FECHA
	19 – diciembre - 2009

	NOTICIA/TEMA:
	MINSA DENUNCA CASO ANTE FISCALÍA - Trasplante ilegal de riñón deja grave a mexicano

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Un ciudadano mexicano, identificado como Óscar Soberón Cueto, se halla en grave estado de salud luego de haberse sometido a un trasplante de riñón clandestino en una clínica privada de nuestro país.
	-
	Minsa también se hace presente en el caso del ciudadano mexica sometido a un trasplante clandestino de riñón en una clínica de la capital.
	neutral


	FECHA
	21 – diciembre-2009

	NOTICIA/TEMA:
	Neumonía mata a 812 peruanos en el 2009

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	La neumonía mató a 812 peruanos, de los cuales más de la mitad son menores de cinco años de edad. Esta alarmante cifra refleja el poco interés de las autoridades por reducir esa mortal enfermedad respiratoria, puesto que la cifra de víctimas mortales es superior a la del año pasado.

En total, a nivel nacional este año se presentaron 3 millones 326 mil atenciones médicas por neumonía, y murieron 441 menores de cinco años por esa afección, refiere el mencionado reporte. En tanto, en el 2008 se registró la muerte de 388 menores por la misma causa.
	--
	La neumonía afecto a muchas personas en su mayoría niños menores de 5 años por las bajas temperaturas sobre todo en la zona altiplánica del Perú.
	Neutral


	FECHA
	29 – diciembre - 2009

	NOTICIA/TEMA:
	Paro contra nuevo director del Dos de Mayo

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	---
	Más de 1,900 trabajadores asistenciales y administrativos del Hospital Dos de Mayo realizan hoy un paro de 24 horas para rechazar la reciente designación del médico Teófilo José Fuentes Rivera Salcedo como nuevo director del nosocomio.

Los médicos de los hospitales Cayetano Heredia, Santa Rosa y Larco Herrera también preparan medidas de protesta para rechazar la designación de los nuevos directores ganadores de un cuestionado concurso del Minsa.
	---
	Al parecer por los motivos expresados en la carta mandada al Congreso, los trabajadores de otros hospitales limeños también acataran la huelga emprendida por los médicos y enfermeras del Hospital Dos de Mayo.
	neutral


	FECHA
	25 – enero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Callao: le amputan la pierna equivocada a un hombre de 87 años

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Un hombre de 87 años que acudió al hospital Sabogal del Callao para que le amputaran una pierna, debido a una úlcera irremediable, sufrió la amputación de la otra por error de los médicos, según denunciaron los familiares del afectado.

“Cuando él llegó al cuarto, donde yo estaba esperándolo, me dio una impresión tremenda cuando le levanté la sábana y vi que le habían amputado la pierna izquierda”, dijo en RPP Carmen Villanueva, hija de Jorge Villanueva, la víctima.

La mujer señaló que al avisar del error los médicos no le dieron ninguna explicación concreta y procedieron de inmediato a amputar la pierna enferma para evitar el avance de la infección.
	--
	Amputan pierna a paciente de avanzada edad por “equivocación” en el Hospital Sabogal.


	neutral

	FECHA
	30 – enero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	En dos días fijarán la indemnización al anciano que amputaron pierna equivocada

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	El gerente de asuntos jurídicos de Essalud, Edgar Tovar, ratificó que existe una decisión de esa institución para pagar una indemnización al paciente Jorge Villanueva Morales, de 87 años, a quien médicos del Hospital Sabogal le amputaron la pierna izquierda por error.

Asimismo, dijo que lo único que falta definir es el monto, lo cual ocurriría entre el lunes y martes próximo. “Ese es el único aspecto (que falta) y con eso solucionamos el problema”, añadió.
	--
	Tras haber sufrido la amputación de una pierna por error, el anciano Jorge Villanueva, será indemnificado, dicha indemnización se pactará en un plazo no mayor de 48 horas.
	neutral

	FECHA
	31 – enero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Otra negligencia médica: amputan las piernas y un brazo a una anciana

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Emiliana Bazán, de 72 años, ingresó al hospital Sabogal para operarse de un prolapso rectal y su familia no se explica lo sucedido. 

Bazán de Guimet, quien ingresó al hospital en 2006, señala que un virus entró en su cuerpo porque no esterilizaron correctamente los instrumentos con los que la operaron. Tras permanecer tres meses internada, le amputaron los miembros inferiores y el brazo izquierdo, reveló un informe de Reporte Semanal.

“A mí me operaron y les dije que me dolía mucho mis partes íntimas. Un virus entró en mi cuerpo, las herramientas no estaban esterilizadas”, sostuvo. La familia de la mujer agraviada refiere que esta no es diabética, por lo que lo sucedido no tiene ninguna explicación.

La afectada ni siquiera conoce el nombre del médico que la atendió y cuando su familia se acercó al nosocomio, nadie le dio razón del galeno. Además, no ha recibido ningún tipo de indemnización por parte del hospital. Este nuevo caso solo reafirma la crisis en los hospitales de nuestro país.
	--
	Expone el indignante caso de una adulta mayor que fue amputada de sus dos piernas y un brazo en el Hospital Sabogal. Las acciones legales empiezan.
	negativa


	FECHA
	02-febrero-2010

	NOTICIA/TEMA:
	El Gobierno investiga 291 presuntos casos de negligencia médica

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Perú 21
	---
	Los casos se registraron entre 2006 y 2009 y fueron declarados como denuncias fundadas por la Defensoría del Pueblo. Agregó que en ese período la Defensoría recibió 868 denuncias de ese tipo, una cifra que incluye a los 291 casos declarados fundados, y 7.100 denuncias vinculadas a “temas de salud”.

Se ha creado un grupo especial conformado por cinco defensores públicos del Ministerio de Justicia para revisar las denuncias y que se ha instruido a los cerca de 1.000 abogados de oficio de todo el país a “recibir este tipo de preocupaciones” vinculadas a aparentes malas prácticas de galenos.
	---
	El titular de Justicia se compromete a investigar a fondo los casos de negligencia médica denunciados entre los años 2006 y 2009.
	neutral


	FECHA
	03 febrero 2010

	NOTICIA/TEMA:
	El SOAT médico: un muerto en vida - MEDIDA PARA INDEMNIZAR A VÍCTIMAS DE MALOS GALENOS

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	---
	La idea de resarcir económicamente a los afectados por la impericia de malos profesionales y técnicos de la salud -en hospitales del Estado o clínicas privadas partió del Ejecutivo, que en octubre del 2007 presentaron un primer proyecto de ley que planteaba crear un Seguro Obligatorio de Responsabilidad Civil, que se denominó "SOAT médico".

La iniciativa fue intensamente debatida por la Comisión de Salud y luego se sumó a otros proyectos de los legisladores Yonhy Lescano y de un grupo de parlamentarios apristas.

Sin embargo, han pasado 21 meses y el FRS quedó encarpetado hasta la fecha.
	---
	En vista a las continuas negligencias médicas, el Congreso de la República debatirá el SOAT para él o la familia del paciente agravado, lo cual ayudaría de mucho para las personas que no cuentan con los recursos necesarios para costearse los medicamentos o el tratamiento “nuevo” que se tendrá que seguir luego de la negligencia.


	(-) negativa


	FECHA
	05 – febrero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Hasta siete años puede durar proceso en el Poder Judicial por negligencia médica

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Ante la ola de denuncias por presuntas negligencias médicas, el ex decano del Colegio de Abogados del Lima Walter Gutiérrez, explicó esta mañana que existe un sistema legal ante las malas praxis de los galenos; pero que los procesos pueden demorar hasta siete años en el Poder Judicial, las indemnizaciones son pequeñas y no satisfacen el daño generado.

El letrado sostuvo en una radioemisora local que el proyecto del denominado ‘SOAT Médico’ “es importante, pero no es la única solución”. Además indicó que de aprobarse la medida, el seguro debe de ser pagado por el Estado en hospitales públicos y en el sector privado, por los respectivos responsables, como los médicos responsables y las clínicas.

La defensora del Pueblo, Beatriz Merino, subrayó esta mañana que su institución siempre estuvo a favor de la creación de un fondo para indemnizar a las víctimas de negligencias médicas.
	--
	El ex Decano del Colegio de Abogados de Lima declara que hasta siete años puede durar un proceso de negligencia médica en nuestro país.
	neutral


	FECHA
	06 – febrero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Negligencia médica- La vida de cada uno está ligada a la vida del otro

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	debemos reconocer, aunque somos parte del sistema, que la atención de salud en nuestro país es mala y deficiente y si se enferma no siempre se acude a un centro asistencial o un hospital, primero porque no lo tienen a la mano o está a grandes distancias, a aparte que la medicina es carísima y sólo un 35 por ciento de nuestra población está asegurada, otras o pertenecen al SIS o a las Fuerzas Armadas y Policiales, los demás que Dios los proteja

Y estos graves errores médicos tienen un trasfondo profesional, una mala calidad educativa y profesional en los estudios universitarios; se gradúan cientos de médicos o profesionales de salud mal preparados, más aún cuando acceden a puestos de trabajo en las entidades del Estado o Essalud, quienes ingresan no son los mejores, sino los más envarados, sin ninguna prueba de suficiencia profesional. Los buenos profesionales de la salud, los más capacitados e incluso los más brillantes prefieren acceder a los puestos de trabajo en las clínicas privadas o consultorios particulares, o a seguir estudiando en el extranjero antes que acceder a los concursos amañados a las plazas de los profesionales de la salud.

A todo esto se suma la mala calidad organizativa de nuestras instituciones de salud, como el Minsa y Essalud, la permanente improvisación en la organización médica y la falta de equipamiento que pueda garantizar un trabajo médico adecuado y eficiente.
	---
	Esta noticia fue difundida por el diario Correo, en la cual expone los puntos débiles y la falta de calidad tanto humana como profesional de los médicos para con sus pacientes.
	negativa


	FECHA
	08 – febrero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Las negligencias médicas

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	---
	El adagio popular "fue por lana y salió trasquilado" no parece ser una exageración para comparar los casos dramáticos de negligencias médicas en perjuicio de muchos dolientes que confiados de la capacidad y experiencia de los galenos que laboran en los nosocomios de Essalud y Minsa, acuden en busca de curación para sus males físicos y abandonan los centros de salud muertos o en peores condiciones.

Decisiones de las autoridades del sector Salud como las de indemnizar económicamente a los dolientes afectados, destituir a los cirujanos responsables y ponerlos a disposición del Poder Judicial, jamás repararán el daño ocasionado.

Como reza otra máxima "al toro hay que agarrarlo por las astas". Urge declarar en reorganización todas las facultades de medicina del Sistema Universitario del país para empezar a corregir "desde abajo" la insuficiente formación de quienes "curan la naturaleza sana". Estarán dispuestos a hacerlo los organismos competentes
	---
	Dos días después de exponer las fallas puntuales de los hospitales, el mismo diario, Correo, vuelve a publicar una noticia sobre los indignantes casos de negligencia que han sido protagonistas los hospitales de Lima.
	negativa


	FECHA
	11 – febrero-2010

	NOTICIA/TEMA:
	¿Otra negligencia médica?: un niño está postrado en una cama desde que nació

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	..
	Los padres del pequeño de año y medio denuncian que su hijo “vive” en el Hospital Cayetano Heredia por una mala práctica al momento de nacer.

Alonso Quiroz Díaz nació hace un año y medio y ha pasado toda su vida internado en el Hospital Cayetano Heredia, postrado en una cama debido a una presunta negligencia médica al momento de nacer, que lo ha dejado con problemas de ceguera, sordera e incapacidad motora. 

La denuncia la hizo el padre del menor, Pedro Quiroz, quien detalló que los médicos que atendieron a su esposa durante el parto, cometieron una serie de negligencias incluso después del nacimiento de su hijo.

Asimismo, dijo que la denuncia se encuentra en la fiscalía y existe un documento emitido por la administración pasada del nosocomio, en donde se comprometía a correr con los gastos que genere el tratamiento del menor de por vida, en una clara aceptación de negligencia médica, pese a esto nada se ha cumplido.
	--
	Expone el caso de un niño de año y medio que quedo incapacitado del sentido del oído y de la vista por una negligencia médica cometida por la obstetriz que atendió su nacimiento en el Hospital Cayetano Heredia.
	negativa


	FECHA
	12 – febrero - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Negligencia médica deja a niño sordo y casi ciego

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Perú 21
	--
	Pedro Quiroz, un humilde taxista cuya vivienda se encuentra en Los Olivos, denunció que, a raíz de una mala práctica que habría tenido la obstetriz Jenny Julián Granados durante el parto de su esposa, Carmen Díaz Calderón, su hijo –Alonso– tuvo una hemorragia cerebral. 

Esta complicación habría sido la causante de que el menor, desde que nació –1 de julio de 2008–, aún no pueda salir del nosocomio y que, para colmo de males, haya quedado incapacitado para ver y oír.

Quiroz presentó la denuncia ante la Tercera Fiscalía de Condevilla, la misma que le dio la razón y, mediante la notificación 308-2008, acordó una audiencia para reparar los daños. Hasta hoy, según el denunciante, los galenos involucrados no asisten al llamado.
	--
	Una nueva denuncia de negligencia médica. Esta vez se trata de un niño que hasta el día de hoy no sale del Hospital Cayetano Heredia, producto de una mala maniobra de la obstetriz encargada del parto de una mujer.
	negativa


	FECHA
	13-febrero-2010

	NOTICIA/TEMA:
	Perú tiene 19% de negligencias médicas

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	---
	Según cifras del Colegio Médico del Perú, de cada 100 intervenciones quirúrgicas realizadas en nuestro país, 19 corren el riesgo de complicarse por adversidades ocurridas en plena sala de operaciones. La cifra es alarmante pues a nivel mundial lo razonable es que apenas 2 o 3 pacientes corran ese riesgo.

Lo que es peor, revelan que aunque existe una norma creada justamente para su reducción (de hasta el 50%, según la Organización Mundial de la Salud), su cumplimiento en el país es hasta la fecha letra muerta.
	-----
	Esta noticia nos revela los escalofriantes números de mortalidad o peligro de muerte que tienen los pacientes que se atienden en alguna institución de la salud de nuestro país.
	negativa


	FECHA
	08- marzo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	50 peruanos retornan por tierra de Concepción

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Al menos 50 compatriotas damnificados retornarían a Lima por vía terrestre en los próximos días de la ciudad chilena de Concepción, informó ayer el cónsul peruano en Santiago, Juan Prieto.

Detalló que ayer partió de Santiago, rumbo a Concepción, un bus de la empresa de transportes Ormeño con 1,800 kilos de ayuda humanitaria y en ese mismo vehículo retornarán los peruanos que desean a nuestro país.

De otro lado, pese a que han perdido la mayoría de sus pertenencias por el terremoto en Chile, los 500 peruanos damnificados en las localidades sureñas de Concepción y Hualpén se encuentran bien de salud, informó el titular del sector, Óscar Ugarte.
	--
	Esta noticia es buena, pues el Minsa reconoce que los hospitales de nuestro país no cuentan con las medidas de seguridad que los pacientes necesitan en caso de algún sismo y proponen una solución a este problema que sería reparar y construir hospitales más seguros.
	neutral

	FECHA
	07 – marzo -2010

	NOTICIA/TEMA:
	Aumentan crímenes de hijos a madres

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Preocupante realidad. El número de casos de hijos que asesinan a sus madres se ha elevado peligrosamente en nuestro país, advirtió el jefe del Programa de Prevención del Suicidio del Instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado-Hideyo Noguchi, Freddy Vásquez Gómez.

Las características de las personas que podrían cometer matricidio son sentir obsesión por sus intereses, marcado egocentrismo, comportamiento sobreactuado y no sentir remordimientos.
	--
	El aumento de estos casos es realmente alarmante y se da por razones psicológicas.
	neutral


	FECHA
	09 – marzo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Píldora del día siguiente volverá a ser gratuita

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	El Ministerio de Salud (Minsa) volverá a distribuir gratuitamente la "píldora del día siguiente" en los diferentes hospitales de nuestro país, anunció ayer el titular del sector, Óscar Ugarte, tras aclarar que se adoptará esta medida luego de que la Organización Mundial de la Salud (OMS) informara que el citado fármaco no es abortivo.

De esta manera, y cumpliendo con lo solicitado por el TC, el Minsa adquirirá un nuevo lote de píldoras, puesto que el stock que se tuvo de este medicamento fue donado a Inppares.
	--
	El 9 del presente mes, el diario Correo pública la noticia sobre la distribución gratuita sobre la píldora del día siguiente y en esta publicación se muestra que dicha pastilla no es un método abortivo y tiene el respaldo de la OMS.
	neutral


	FECHA
	10 – marzo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	No hay marcha atrás en distribución de píldora

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Tras asegurar que no habrá marcha atrás en la distribución de la llamada "píldora del día siguiente", el ministro de Salud, Óscar Ugarte, informó ayer que son las mujeres de los sectores más necesitados de nuestra capital y el interior del país las que solicitan dicho fármaco.

En los distritos de Ate, Comas, San Juan de Lurigancho y Villa El Salvador la demanda fue mayor en comparación con otras localidades limeñas, explicó. Asimismo, en Ayacucho, Apurímac, Cusco, Huancavelica y Huánuco también se registró el mayor consumo de dicha pastilla hasta octubre del año pasado, cuando se suspendió su entrega gratuita.

Ugarte refirió que hasta esa fecha se entregó alrededor de cien mil unidades en todo el país.
	--
	Esta noticia nos informa sobre la distribución gratuita de la pastilla del día siguiente, así también nombras los distritos y provincias en las cuales la mencionada pastilla tuvo mayor acogida el año pasado, cuando también fue distribuida, pesar de las ya controversiales opiniones que han entre el Congreso y la Iglesia Católica.
	neutral

	FECHA
	21 – marzo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Más presupuesto para Salud

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Perú 21
	--
	Un total de 1700 millones de soles destinará el Ministerio de Salud -Minsa- para la infraestructura y mantenimiento de los hospitales a nivel nacional, mientras que 3 millones de soles sería asignado para el fortalecimiento de los establecimiento de salud de la Región Ica, con el fin de garantizar la oferta y la demanda durante la aplicación del aseguramiento universal
	----
	El Minsa destinará 1700 millones de soles para la infraestructura y el mantenimiento de los hospitales del país, con lafinalidad de brindar una mejor atención a los asegurados.
	neutral


	FECHA
	22 – marzo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Distribuyen vacunas contra el rotavirus

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Perú 21
	--
	El Ministerio de Salud (Minsa) distribuyó más de 370 mil dosis de la vacuna contra el rotavirus a todos los establecimientos de salud del país para proteger a los niños de las diarreas graves, una de las principales causas de hospitalización y muerte en este grupo poblacional. 

La vacunación es gratuita y se realiza en todos los centros de salud del país, tanto del Minsa, EsSalud y las sanidades de las Fuerzas Armadas y de la Policía Nacional.
	--
	Distribuyen vacunas para proteger a los niños de diarreas graves, pues esta es una de las enfermedades con más frecuencia en atacar a los infantes y puede llegar a ser letal, pues se han presentado casos en que los niños mueren. Esta vacuna será distribuida tanto en el Minsa, como EsSalud, las Fuerzas Armadas y la Policía Nacional.
	neutral

	FECHA
	24 – marzo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Minsa destinó más de S/. 8.5 millones a Huancavelica.

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Perú 21
	--
	Más de ocho millones y medio de soles destinó este año el Ministerio de Salud (Minsa) a Huancavelica para el mantenimiento y mejoramiento de los centros de salud, así como para la adquisición y reposición de equipos, a fin de reforzar la implementación del Aseguramiento Universal en Salud (AUS).

Al respecto, el ministro de Salud, Oscar Ugarte, precisó que de dicho monto se ha destinado un millón 635 mil 700 soles para mantenimiento, 213 mil para reposición, mientras que seis millones 668 mil 898 para equipamiento.
	--
	Tanto como destinan dinero para los hospitales de la capital, también se han destinado S/. 8.5 millones para el mantenimiento de los hospitales de Huancavelica.
	neutral

	FECHA
	31 – mayo - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	CONTRA EL CÁNCER - Vacunarán a 8 mil niñas

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Correo
	--
	Ocho mil 60 niñas piuranas menores de 10 años serán vacunadas contra el Virus del Papiloma Humano, causante del cáncer de cuello uterino, principal neoplasia que afecta y causa mortalidad en la mujer peruana, informó la coordinadora nacional de Inmunizaciones del Minsa, María Ana Mendoza.
	--
	Se efectuarán vacunas para prevenir el cáncer de cuello uterino, mayor causa de muerte en las mujeres.
	neutral


	FECHA
	07 – julio-2010

	NOTICIA/TEMA:
	Investigan a MINSA por jeringas en mal estado

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	La Primera
	--
	Un lote de jeringas descartables en mal estado procedentes de China fueron compradas por el ministerio de salud a una empresa importadora. Por ese motivo, la cuadragésima Fiscalía Provincial de Lima dispuso ampliar las investigaciones contra la empresa responsable: Representaciones Médicas M & M.
	--
	Estas jeringas no son apto para uso médico, pues están contaminadas, y el MINSA debió investigar más acerca de esta empresa.
	negativa


	FECHA
	14 – junio - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	MINSA miente con cifras de mortalidad

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	La Primera
	--
	El ministro de salud Óscar Ugarte aseguró ante la 63ª Asamblea de la Organización mundial de la salud (OMS) que el Perú ya había logrado bajar la tasa de mortalidad materno infantil de 57 a 18 muertes por cada mil nacimientos, alcanzando así uno de los Objetivos del Milenio cinco años antes de la meta, pues el plazo acaba el 2015, sin embargo la Decana del Colegio de Obstetras del Perú (COP), Rosa Elena Lara afirmó que estas cifras son falsas pues solo se basan en los datos recogidos en las ciudades, pero dejan de lado la realidad de las zonas rurales.
	-
	La alta tasa de mortalidad materna se debe a que el gobierno ha centralizado los recursos en las principales ciudades pero no invierte en las zonas rurales, las provincias son las más desamparadas.
	negativa


	FECHA
	10 – setiembre-2010

	NOTICIA/TEMA:
	MINSA denuncia que delincuentes toman nombre de funcionarios para pedir donativos

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	El Comercio
	--
	A través de un comunicado el Minsa señaló que existen personas que se hacen pasar por médicos y funcionarios del sector para estafar a empresas farmacéuticas y laboratorios. 

Detallaron que los sujetos hacen llamadas telefónicas y escudándose bajo un cargo, que no poseen, piden ayuda para la realización de eventos o actividades sociales que supuestamente organiza el Minsa. 


	--
	Estos sujetos que se hacen pasar por funcionarios del MINSA, no solo piden donativos sino también dinero, como si eso fuese parte de un Ministerio.
	neutral


	FECHA
	12 – octubre - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	MINSA ahorró s/. 300 millones en medicinas

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	La República
	--
	El ministro de Salud, Oscar Ugarte, indicó que ha logrado un ahorro al Estado de 300 millones de soles, gracias a las compras corporativas de medicamentes que se vienen aplicando desde el año 2006. Por otro lado, desmintió que este tipo de compras afecten a la industria nacional, sino que más bien la fortalecen.
	-
	Este tipo de compras consiguen un ahorro de un 25% menos del gasto anual, lo cual asegura un mejor procedimiento adquisitivo para otras implementaciones.
	neutral


	FECHA
	09 – octubre-2010

	NOTICIA/TEMA:
	Acabó alerta amarilla por virus AH1N1

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	Perú 21
	--
	El Ministerio de Salud declaró el final de la ‘alerta amarilla’, que fue decretada para los establecimientos de salud en todo el país hace casi un año y medio por el riesgo de un brote del virus de la influenza AH1N1.

Según una resolución ministerial, se deja sin efecto la norma que declaraba esta alerta el 27 de abril de 2009.
	--
	Durante casi un año se dispuso tal medida en los establecimientos del MINSA. 
	neutral


	FECHA
	24 – agosto - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	Hallaron medicamentos vencidos y de uso exclusivo del MINSA en Hospital de la Solidaridad

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	El Comercio
	--
	Medicamentos de uso comercial, muestras médicas con fecha de expiración vencida y otros productos de uso exclusivo de los establecimientos del Ministerio de Salud y del Hospital Naval, fueron encontrados en el Hospital de la Solidaridad del distrito de San Juan de Lurigancho, ubicado en la cuadra 33 de la avenida Wiesse.
	-
	Estos medicamentos inadecuados, no pueden ser utilizados. Mucho menos por un local que no cuenta con licencia de funcionamiento.
	neutral


	FECHA
	10 – setiembre-2010

	NOTICIA/TEMA:
	MINSA denuncia que delincuentes toman nombre de funcionarios para pedir donativos

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	El Comercio
	--
	A través de un comunicado el Minsa señaló que existen personas que se hacen pasar por médicos y funcionarios del sector para estafar a empresas farmacéuticas y laboratorios. 

Detallaron que los sujetos hacen llamadas telefónicas y escudándose bajo un cargo, que no poseen, piden ayuda para la realización de eventos o actividades sociales que supuestamente organiza el Minsa. 


	--
	Estos sujetos que se hacen pasar por funcionarios del MINSA, no solo piden donativos sino también dinero, como si eso fuese parte de un Ministerio.
	Neutral


	
	
	
	
	
	

	FECHA
	12 – octubre - 2010

	NOTICIA/TEMA:
	MINSA ahorró s/. 300 millones en medicinas

	MEDIO
	PÁGINA
	NOTICIA
	NOMBRE DEL PERIODISTA
	ANÁLISIS
	TENDENCIA

	La República
	--
	El ministro de Salud, Oscar Ugarte, indicó que ha logrado un ahorro al Estado de 300 millones de soles, gracias a las compras corporativas de medicamentes que se vienen aplicando desde el año 2006. Por otro lado, desmintió que este tipo de compras afecten a la industria nacional, sino que más bien la fortalecen.
	-
	Este tipo de compras consiguen un ahorro de un 25% menos del gasto anual, lo cual asegura un mejor procedimiento adquisitivo para otras implementaciones.
	neutral
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