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RESUMEN Y PALABRAS CLAVE
Julio Velarde, (2023). Los medios de pago digitales surgieron como primera
opcidn para la disminucion del contacto en la pandemia del COVID - 19, este fue
uno de los més grandes incentivos en la transicion del uso del dinero en efectivo.
El desarrollo de billeteras electronicas y medios para evitar riesgos y exposiciones
de seguridad de los clientes, han sido un gran incentivo para las personas para el
empleo de estos medios de pago. Al mostrar un crecimiento del 270% en pagos
por medios digitales en el pais, podemos entender la preferencia de los usuarios

hacia esto.

BBVA Continental, (2023). Actualmente, un aproximado del 70% de los peruanos
utiliza medios pago digitales como principal medio de transacciones al obtener un
bien o servicio. Por otro lado, la organizacion en mencion, HSR, al no contar con
medios de pago digitales en sus instalaciones, genera en los clientes la necesidad
de realizar retiros de efectivos en cajeros externos al hospital, lo cual genera en
estos, una disconformidad y mayor complejidad en el proceso de pagos por altas

o citas médicas.

Es sabido que la extension excesiva del tiempo de los procesos en los que se
involucran los clientes, en este caso los pacientes, genera pérdidas de clientes

potenciales e incluso aquellos ya consolidados.

10



PROBLEMATICA IDENTIFICADA
La recaudacion de ingresos, involucrada en el estado de resultado del ejercicio de
actividades realizadas en el afio 2020, ha sido la problematica identificada. Nos
referimos a la cuenta recaudadora del HSR - Hospital de Apoyo Santa Rosa, de la
fuente de financiamiento RDR - Recursos Directamente Recaudados, por los

conceptos de procedimientos, medicamentos y laboratorios.

- En el Estado de Resultados se ha identificado que el HSR percibe poca
recaudacion de ingresos, porque utiliza un solo medio de cobro que es dinero
en efectivo.

- No se emplea una herramienta de medio de pago digitales para facilitar los
cobros al paciente y asi aumentar la recaudacion.

- Se ha determinado, a través de la informacién financiera y presupuestal, que
el hospital tiene una baja recaudacion en el ejercicio 2020.

- Esta probleméatica también abarca la falta de ampliacion de servicios, es
decir, la generacion de establecimientos anexos, y la deficiencia en el intento
de diversificacidn de estos, para pacientes actuales y potenciales.

- Todo esto se refleja como deficiencias en la gestién financiera del Hospital
de Apoyo Santa Rosa, resultando en incidencias negativas en la recaudacion

de ingresos del hospital.

Palabras clave: Recaudacion, aumento, herramienta, medio de pago digital,

estado de resultados, hospital, establecimientos y anexos.
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ABSTRACT AND KEYWORDS

Julio Velarde, (2023). Digital means of payment emerged as the first option to
reduce contact in the Covid-19 pandemic, it was one of the greatest incentives in
the transition from the use of cash. The development of electronic wallets and
means to avoid customer security risks and exposures have been a great incentive
for people to use these means of payment. By showing a growth of 270% in
payments through digital media in the country, we can understand the preference

of users towards this.

BBVA Continental, (2023). Currently, approximately 70% of Peruvians use
digital means of payment as the main means of transactions when obtaining a good
or service. On the other hand, the organization in question, HSR, by not having
digital means of payment in its facilities, generates in clients the need to make
cash withdrawals at ATMs outside the hospital, which generates disagreement and
greater complexity in them. in the payment process for discharges or medical

appointments.

It is known that the excessive extension of the time of the processes in which the
clients are involved, in this case the patients, generates losses of potential clients

and even those already consolidated.
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IDENTIFIED PROBLEM

Revenue collection, involved in the income statement of the exercise of activities
carried out in 2020, has been the problem identified. Referring to the collection
account of the HSR - Hospital de Apoyo Santa Rosa, from the funding source
RDR - Directly Collected Resources, for the concepts of procedures, medications

and laboratories.

- Inthe Income Statement, it has been identified that the HSR receives little
revenue collection, because it uses only one means of collection, which is
cash.

- Adigital means of payment tool is not used to facilitate patient collections
and thus increase collection.

- It has been determined, through financial and budget information, that the
hospital has a low collection in the 2020 financial year.

- This problem also covers the lack of expansion of services, that is, the
generation of attached establishments, and the deficiency in the attempt to
diversify these, for current and potential clients.

- All this is reflected as deficiencies in the financial management of the

HSR, resulting in negative incidences in the hospital's revenue collection.

Keywords: Collection, increase, tool, digital payment method, income statement,

hospital, establishments and annexes.
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INTRODUCCION
En este Trabajo de Suficiencia Profesional se presenta la problematica “Los
Medios de Pago Digitales y su Incidencia en la Recaudacion de la Unidad de

Tesoreria del Hospital de Apoyo Santa Rosa — Afio 2020

BCRP, (2020). En la actualidad, los pagos digitales se han presentado como un
sustituto a los pagos en efectivo. De esta forma, logra que un intermediario
financiero sea el vinculo hacia un benefactor, independientemente de la entidad
financiera a la que este pertenece. El crecimiento de este tipo de pago se ha
incrementado a nivel mundial por la intencion de las entidades de disminuir el
flujo monetario en efectivo, el cual surge como opciones alternas, monederos

electronicos y métodos de pago al contacto con tarjetas de crédito y débito.

Congreso de la Republica, Proyecto de Ley 5147, (2020). Actualmente, los
hospitales en el Per( se encuentran en una transicién poco efectiva hacia los
medios de pagos digitales. Las entidades de salud publica realizan cobros de
manera convencional, es decir, de manera presencial y con dinero en efectivo, lo
que obliga al paciente a acercarse al nosocomio, aumentar los tiempos de espera
y exposicidn a riesgos por traslado de dinero en efectivo. El uso de los medios de
pago digitales tiene como objetivo facilitar el intercambio de bienes y la prestacion

de servicios.

Banco Mundial, (2021). Estandarizar dicho método en el sector publico de la salud
se observaria como una oportunidad, ya que, a nivel mundial, el 76% de adultos
cuentan con una cuenta en banco, de esta forma, existe la preferencia por los
pacientes de una atencion con mayor agilidad y seguridad para los mismos, cuyo

contenido estd compuesto de los siguientes capitulos:

En el Capitulo I encontraremos la informacion general de la institucion pablica,
asi como los datos generales, actividad principal, la resefia historica de la
institucion, asi como la realidad problematica y finalmente una breve descripcion

del &rea involucrada.

En el Capitulo Il encontraremos en el marco tedrico general, los antecedentes

nacionales e internacionales, los cuales guardan relacion con nuestro tema y sirven
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al mismo tiempo para fundamentar la presente investigacion, asi como también el
marco tedrico especifico que fundamenta a través de principios, normas y
procedimientos, las bases tedricas de cada una de las variables utilizadas en el

tema en cuestion.

En el Capitulo Il encontraremos la aplicacion profesional, considerando el
contexto laboral, situacional y una descripcién detallada de las actividades

realizadas por el bachiller.

En el Capitulo IV encontraremos la aplicacion practica, con el desarrollo de casos,
los cuales serviran para brindar una alternativa de solucion al problema analizado,
como parte de las contribuciones planteadas por el bachiller, Y finalmente
arribaremos a las conclusiones y recomendaciones planteadas en el presente

Trabajo de Suficiencia Profesional.
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CAPITULO I: INFORMACION GENERAL DE LA EMPRESA

DATOS GENERALES

1.1.1. Razon social: AIS Hospital Santa Rosa

1.1.2. RUC: 20171604355

1.1.3. Direccion: Av. Bolivar S/N Cdra. 8, Pueblo Libre
1.1.4. Contacto: C.P.C. Evaristo Cajo Huaman

ACTIVIDAD PRINCIPAL

El Hospital de Apoyo Santa Rosa brinda Servicios de Salud en las areas
de Emergencia, Consulta Externa, Hospitalizacion, Centro Quirurgico,
Diagnostico por Iméagenes, Laboratorio, Rehabilitacion y Sala de Partos
(CHIU N ° 8610).

RESENA HISTORICA Y REALIDAD PROBLEMATICA

1.3.1 Resefia Historica de la Institucion

Hospital Santa Rosa, (2022). EI Hospital de Apoyo Santa Rosa, es una
institucién comprometida con la Salud Publica del Pais, que fue fundada
el 26 de julio de 1956 durante el segundo gobierno del Gral. Manuel de
Odria y se inauguro6 con el nombre de “Central de Asistencia Social Santa
Rosa de Lima” por iniciativa de la primera dama de la nacién que actuaba

como presidente del Comité.
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FiguraN°1

Linea de tiempo de etapas relevantes para el Hospital de Apoyo Santa Rosa

O— 1957 —

O— 1964 —

O— 1996 —|

O— 2003 —]

O— 2005 —

O— 2020 —

Administracion por Madres Franciscanas de la Divina Pastora, ]

Cambio de nombre a "Hospital Materno Infantil",

(" )

Recepcion de nombre como "Hospital de Apoyo Santa Rosa" y
fortalecimiento de Especialidades Médicas y Quirurjicas como Diagnostico
por Imagen, Oftalmologia, Odontologia, entre otros. y

d

Apertura de la Unidad de Oncologia y de Cuidados Intermedios. ]

rCategorizacién a Hospital de categoria Ill de alta complejidad de tercer nivel |

de atencion.
" v,

(" Frenteala pandemia Covid - 18, logrando salvar la vida de peruanos sin )
dejar de lado las otras enfermedades, implementando la teleconsulta,
historia ciinica electrénica, farmacia delivery y otras medidas de seguridad

\_ para los pacientes. )

Nota: Elaboracién Propia, 2023

Hospital Santa Rosa, (2020). En el afio 2020 el Per( sufrid una crisis
sanitaria debido a la pandemia del Covid-19, el HSR se presenté como

primera linea de defensa para enfrentar la pandemia, sin dejar de lado la

otras enfermedades y el cuidado del personal asistencial prestador de

Servici

os en dicha emergencia sanitaria. Asi mismo, como una de las

medidas principales, se realizaron alrededor de 06 campafias de donacion

voluntaria de sangre en el primer trimestre del afio, lo que resultd en una

recoleccion de aproximadamente 250 unidades.
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En resumen, el Hospital de Apoyo Santa Rosa es una institucién historica

y emblematica de la ciudad de Lima, que ha sido testigo de la evolucion

de la medicina en el Per y ha contribuido significativamente a la atencién

de calidad de la salud de los ciudadanos, ya sean nacionales o extranjeros.

1.3.2 Realidad Problemaética de la Institucién

El problema se ha identificado en la recaudacién de ingresos considerando

el estado de resultado del ejercicio 2020. Nos referimos a la cuenta

recaudadora del HSR - Hospital de Apoyo Santa Rosa, de la fuente de

financiamiento RDR - Recursos Directamente Recaudados, por los

conceptos de procedimientos, medicamentos, laboratorios y otras tasas.

a)

b)

En el Estado de Resultados se ha identificado que el HSR percibe
poca recaudacion de ingresos, porque utiliza un solo medio de
cobro que es dinero en efectivo. Desde sus inicios de actividades,
el hospital realiza este procedimiento de cobro por las ventas de
medicamentos y de servicios médicos, por lo que no facilita a los
pacientes realizar sus pagos con otras herramientas o0 medios de
pagos, lo cual genera poca recaudacion de ingresos que se ve
reflejado en el estado financiero.

No emplea una herramienta de medio de pago digitales, para
facilitar los cobros al paciente y asi aumentar la recaudacion. Por
ser una institucion publica, hay cierta complejidad de implementar
determinadas herramientas de medios de pagos digitales, por los
procesos que implica, tanto como los requerimientos de la unidad
usuaria como la aprobacion por parte de las autoridades y tambiéen
de capacitar al personal, ya que muchos son nombrados y de
determinada edad que tienen resistencia al cambio y el uso de estas
herramientas digitales.
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1.4

c) Se ha determinado, a través de la informacion financiera y
presupuestal, que el hospital tiene una baja recaudacion en el
ejercicio 2020. Al no tener otras alternativas de cobro, la
recaudacion en los estados financieros de afio tras afio se refleja en
forma moderada, esto no permite cubrir las obligaciones corrientes

que tiene la institucion.

d) Esta problematica también abarca la falta de ampliacién de
servicios, es decir, la generacion de establecimientos anexos, y es
deficiente la diversificacion de los servicios, para sus clientes
actuales y potenciales. El déficit de la recaudacion también se ve
reflejada en la falta de apertura de nuevos establecimientos que por
la pandemia de la covid-19 se cerraron y que su apertura implica
equipamiento de las herramientas de medios de pagos electronicos

para recaudar mas ingresos.

MISION, VISION Y VALORES

1.4.1 Mision

Somos un Hospital de Tercer Nivel de atencion que brinda servicios de
salud general, con calidad y oportunidad, con trabajadores comprometidos,

en el marco del ejercicio pleno del Derecho a la Salud de nuestros usuarios.

1.4.2 Vision
Seremos un Hospital de Tercer Nivel de atencion, reconocido por brindar
servicios de salud con calidad y oportunidad, claramente percibidos por

los usuarios, en cumplimiento de los Derechos en Salud.
1.4.3 Valores

Responsabilidad. - Asumir las consecuencias de nuestras acciones y

decisiones. Ser responsables de nuestros actos en la justicia y el deber.
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1.5

Solidaridad. - Expresa una idea de unidad, cohesion, colaboracion. Se

encuentra muy ligado al amor.

Equidad. - Valor que nos invita a estar conscientes de que todos, por igual,
tenemos el mismo grado de responsabilidad y de atender del mismo modo

a los pacientes, sin favoritismos ni discriminacion.

Honestidad. - Proceder con rectitud, disciplina, honradez y mistica en

cumplimiento del trabajo y de la prestacién que realizamos.

DESCRIPCION DEL AREA DONDE EL BACHILLER REALIZO
SUS ACTIVIDADES

1.5.1 Oficina de Economia

La Oficina de Economia esta compuesta por el jefe de la Oficina de
Economia y 6 unidades, cuyos nombres son: Unidad de Tesoreria, Unidad
de Tributacion, Unidad de Cuentas Corrientes, Unidad de Integracion

Contable, Unidad de Presupuesto y la Unidad Control Interno.

1.5.1.1 Ubicacion
La Oficina de Economia del Hospital de Apoyo Santa Rosa se
encuentra ubicada en el segundo piso del sector administrativo dentro

del mismo nosocomio en Av. Bolivar S/N Cdra. 8 Pueblo Libre.
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FiguraN ° 2

Organigrama con extension en la Oficina de Economia del Hospital de Apoyo

Santa Rosa.
| (yl’/
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Nota: Elaboracion Propia, 2023

1.5.1.2 Layout:

= %
—0_4

A continuacién, se muestra el layout de la Oficina de Economia, la

cual se encuentra ubicada entre la Oficina de Administracion de

Recursos Humanos y la Unidad de Tesoreria.
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FiguraN ° 3

Distribucion y ubicacion del Area Contable

‘ Oficina de Logistica

Oficina de Recursos Humanos

‘ Oficina de Economia | ‘ Unidad de Tesoreria |

‘ Oficina de Planeamiento

Nota: Elaboracion Propia, 2023
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CAPITULO Il: MARCO TEORICO
2.1 MARCO TEORICO GENERAL:

Existen muchas definiciones y opiniones de diversos autores sobre el uso
de los medios de pago digitales y su incidencia en la recaudacion de
fondos. La recoleccion de antecedentes de investigacion nacionales e
internacionales para el presente estudio agrupan profesionales del sector
contable, tales como: Kelly Johanna Cordoba Cérdoba, Renato
Arrunategui, Danna Tolentino. En conjunto se logra identificar aspectos
relevantes de las variables presentadas en la problematica para la

resolucion de la misma.
2.1.1 Antecedentes Internacionales:

2.1.1.1 Determinantes del uso de medios de pago electronicos en
Bogotéa

Kelly Cérdoba, (2019)

La preferencia de los medios de pago digitales tiene una relacién
directa con el nivel socioeconémico y nivel educativo de los
principales clientes de una empresa. Al considerar que los pagos por
efectivo generan mayor preferencia en los usuarios, se observa una
contradiccion en lo descrito por estos, ya que mencionan que aquel
que brinda mayor seguridad son los medios de pago digitales o
electronicos. Sin embargo, el Ultimo en mencion no es un aspecto
considerado cuando se selecciona la forma en la que se realiza un
pago, también influye la disponibilidad de opciones de pago que
ofrecen establecimientos proveedores de bienes o servicios. Afirma
también que la aceptacion de los medios de pago digitales por los
consumidores depende de la disponibilidad de estos.

Demirglig-Kunt, (2017). A nivel global, un 69% de los adultos
cuentan con cuentas en bancos o billeteras digitales, lo cual se

identifica como indicador de disminucién de pobreza.
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Miles de millones

Kelly Cérdoba, (2019). Asi mismo, el uso de los pagos digitales ha
tenido una gran apertura, siendo que el 52% de los adultos utilizaron
este medio de pago al menos una vez. El Gltimo porcentaje presentado
tiene una percepcién distinta de acuerdo a la economia en la que se
observe, con lo que existe una relacion proporcional entre el tamafio

de la economia y el empleo de los pagos digitales dentro de esta.

2.1.1.2 Efectos de los medios de pago en el crecimiento econémico
colombiano

Geraldine Gomez, Luisa Avila, Tatiana Rodriguez, (2020)

Dentro del andlisis realizado, se valida la obligacion de las empresas
a adecuar las situaciones y métodos de pago electronicos para facilitar

el procedimiento que se realiza por el cliente.

FiguraN ° 4

Evolucion de pago en Colombia (2010 - 2019)

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

2017 2018 2019

mCheques @ Tarjetade Credito u Tarjeta Debito TransBancarias M 8ancableuonka MEfectvo

Nota: Datos Superfinanciera, 2010-2019

En el Figura N ° 4 se brinda el analisis de que el crecimiento de uso
de los pagos electrdnicos o digitales va de la mano del crecimiento de
la economia, lo cual muestra una relacion directa entre ambos

conceptos. Se observa también que el incremento del dinero en
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s Porcentuales

efectivo ha sido de gran escala, tomando relacion con lo presentado
dentro del estudio, siendo que este es el metodo de pago con mayor

aceptacion dentro de Colombia.

FiguraN°5

Variacion porcentual de la evolucién de los medios de pago en Colombia
(2011 - 2019)

' 4
\
1
\
1
Tasas Porcentuales

Nota: Datos Superfinanciera, 2010-2019

Geraldine Gémez, (2020). En el Figura N ° 5, se puedo observar con
mayor detalle que el uso del efectivo ha sido consolidado dentro de la
economia del pais, por el mismo crecimiento de este, no existe una
disponibilidad extensa de los medios de pago digitales, lo cual no
permite generar un crecimiento adecuado al uso de las tarjetas crédito

o déhito.
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2.1.2 Antecedentes Nacionales:
2.1.2.1 Efectos de la adopcion y uso de aplicaciones bancarias de
pagos y transferencias en el crecimiento empresarial y la inclusion
financiera de las bodegas de Lima Metropolitana - Pontificia
Universidad Catolica del Peru
Renato Arrunategui, (2020)

Maldonado, (2015). EI medio de pago por efectivo, a través del uso
de billetes y monedas, ha sido el medio de pago principal en cualquier
transaccion. Con el transcurso del tiempo se ha visto sustituido de
manera progresiva por algunos medios de pago con mas eficiencia y
seguridad para los usuarios. EI medio de pago mas utilizado dentro del
pais en que se observe se puede tomar como reflejo del nivel de

desarrollo econémico de estas.

Se establece la relacion entre el desarrollo de nuevos métodos de pago,
que brinden mas seguridad y aseguren mayor efectividad en
operaciones, con el estilo de vida que siguen los consumidores o la
poblacion, de esta forma, se observa como un tipo de demanda de
nuevas tecnologias para impulsar el desarrollo de las economias. Por
otro lado, se han identificado como insuficientes los medios digitales
mas tradicionales, como lo son las transferencias entre cuentas
bancarias o depositos en agentes externos, lo cual deja una necesidad

que cubrir.

2.1.2.2 Analisis del Dinero Electrénico como Medio de Pago
Alternativo e Instrumento para la Inclusion Financiera -
Universidad Inca Garcilaso de la Vega.

Diana Fabiola Grassa Figueroa, (2018)

La inclusion financiera dentro del pais tiene como principal etapa de
apoyo, el desarrollo del dinero electronico y su uso. A pesar de esto,
no se han podido presentar avances dentro de estos intentos. Se

identifica también la importancia de poder ofrecer seguridad y
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eficiencia de pago a los clientes a través de la masificacion y trabajo

en desarrollo de los distintos tipos de medios digitales de pago.

Gestion, (2018). En el pais, a pesar de los intentos mencionados para
impulsar los medios de pago digitales, el efectivo mantiene un alto
nivel de aceptacion. Aun cuando esto sucede, el desarrollo comercial
para impulsar el uso de dinero electronico no se detiene ni se ha visto
afectado, ya que mantiene un crecimiento constante sin muchos
incrementos, pero con resultados prometedores a traveés de la
cobertura de necesidades de clientes con relacién al aspecto

financiero.

2.2 MARCO TEORICO ESPECIFICO
2.2.1 Medios de Pagos Digitales

2.2.1.1 Medios de pagos electrénicos

Galan Figueroa & Venegas Martinez, (2016). Los sistemas de pago
forman parte de la estructura del flujo del mercado, mediante estos
sistemas, se realizan las transacciones para el intercambio de bienes o
servicios, lo cual genera un beneficio mutuo y satisfaccion de
necesidades, esto garantiza que todas las transacciones sean fiables y

agiles.

2.2.1.2 Dinero en efectivo

Banco de la Republica, (2015). El dinero en efectivo es aquel
representado por billetes y monedas, el cual tiene un uso mas comun
en transacciones presenciales en el mercado. Sobre este medio, se sabe
que el mayor porcentaje del efectivo se encuentra dentro del mercado,
lo que significa bajo manejo de los consumidores, las entidades
bancarias disponen de montos regulados para la disposicién ante
retiros en efectivo y abastecimiento de la circulacion de billetes y

monedas.

27



FiguraN °

Balances estilizados de diferentes tipos de tenedores y emisores de dinero

Banco central(b) Bancos comerdales(c) Consumidores(d)

Actives  Obligaciones Activos  Obligaciones Activos  Obligaciones

mm.\'o Buse Diner en g No
- > monscaria sentido ampilo < mcosarios
Efectivo
en s No
carculicidn imonetamn mo natarios S
Efectivo

Efectvo
Nota: El dinero de la economia moderna, Revista de Economia Institucional.

en cuculacdn en ciraulidon

Michael McLeay, (2015). El dinero en efectivo se presenta como
obligacion de los bancos, a manera del control que se debe dar a la
circulacién de estos para no desestabilizar la economia del pais, y
activo de los consumidores, a traves del uso que se le da al adquirir

bienes o servicios de manera presencial.

2.2.1.3 Dinero electrénico

Fondo Monetario Internacional, (2015). El dinero electrdnico se ve
definido como el monto almacenado en un medio electrdnico, el
desarrollo tecnoldgico ha generado un impacto positivo en el uso de
este, sin embargo, no logra tener alin una presencia comparable frente
a otros medios de pago. El principal medio en el que se utiliza el dinero
electrénico, son las compras mediante web.
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FiguraN °

Poblacion que ha realizado compras al menos en una ocasion a través de

Internet vs. Poblacion que no ha usado Internet para este fin, por pais

37,4%

Brasil

IT.4%

60,9%

Ha comprado en Intemet

No ha comprado en Internat

Chie Colombia México Pearls Rep. Espafia

Dominicana

Nota: Tendencias en Medios de Pago, Tecnocom

La relacion entre estos datos se ve reflejada en el tamafio de la
economia, el desarrollo de cada pais influye también en el uso de cada

medio de pago Yy la forma de realizar cada transaccion.

2.2.1.4 Transacciones Digitales

Redaccion RPP, (2020). Es cierto que las transacciones digitales
ofrecen una mayor seguridad en comparacion con las transacciones en
efectivo, ya que los consumidores no tienen que transportar grandes
cantidades de dinero en efectivo que puedan ser objeto de robos o
hurtos. Ademas, las transacciones digitales también reducen la
exposicion de los consumidores a la criminalidad asociada con el uso
de efectivo, como el fraude y la falsificacion de billetes. Las
transacciones digitales también ofrecen una mayor comodidad y
eficiencia, ya que se pueden realizar desde cualquier lugar y en
cualquier momento, lo que hace que sea mas facil y rapido realizar

transacciones financieras.
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2.2.1.5 Tipos de pago electronico
Los tipos de pago electronico de mayor uso y difusion son los

siguientes:

a) Tarjeta bancaria

The Nilson Report, (2017). Son medios de pagos emitidos por
una entidad financiera, su uso a nivel mundial es muy popular,
pues tiene una gran aceptacion por los consumidores, ademas de
facilitar las compras por internet o en establecimientos fisicos,
nos damos cuenta del uso masivo de este medio electronico a
nivel mundial, y que continta liderado por Visa con 139 billones
de transacciones, tal y como lo indica el informe. EI 54.06% de
transacciones a nivel mundial son generadas por una tarjeta visa,
sea de crédito (19,23%) o débito (34.82%).

FiguraN ° 8

Tarjetas electrénicas

Nota: Edenred
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b) Pago con mavil

Square, (2022). Los pagos mdviles son transacciones
financieras que se realizan a traves de dispositivos moviles, ya
sea mediante carteras digitales o transferencias mdviles. En
lugar de pagar en efectivo o con tarjetas fisicas, los pagos
moviles utilizan tecnologia inaldmbrica para realizar la
transaccion de forma digital.

Son aplicaciones que se descargan en un teléfono movil y que
permiten almacenar informacion financiera, como tarjetas de
crédito o débito o cuentas bancarias. Estas aplicaciones suelen
estar protegidas por medidas de seguridad, con contrasefias o
autenticacion biométrica, para garantizar la privacidad y
seguridad de los usuarios. Tales como, las aplicaciones de
YAPE, PLIN, entre otros.

FiguraN°9

Aplicaciones moviles

Nota: Peru Retail
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2.2.1.6 Factores que inhiben la adopcion de pago electronico
Yamakawa, Guerrero, & Rees, (2013). Podemos indicar, segun los
factores recogidos en la literatura sobre el punto de vista del cliente
final (consumidor) que los factores que inhiben la adopcién del pago
electronico son:
a) Factores con componente tecnoldgico.
- Velocidad de internet.

- Confianza en el entorno tecnoldgico.

b) Factores de naturaleza psico-socioldgica.
- Afinidad con el uso de la tecnologia.

- Ansiedad, estados negativos con el uso de tecnologia.

¢) Factores relativos al marketing.
- Atencion al cliente, no se sabe a quién acudir ante posibles
errores.
- Desconocimiento ante posibles gastos por transacciones.

- Riesgo percibido por el uso de tecnologia.

d) Otros Factores.
- Desconocimiento del empleo de pagos electronicos.
- Desconocimiento de los beneficios de pagos electronicos.

2.2.1.7 Monedero electrénico

Edenred.mx, (2022). Un monedero electronico o “e-wallet” es un
sistema de pago digital que permite a los usuarios almacenar y utilizar
informacién financiera, como tarjetas de crédito, débito o cuentas
bancarias, para realizar transacciones en linea o en tiendas fisicas. En
lugar de tener que ingresar los detalles de la tarjeta o cuenta bancaria
cada vez que se efectla una compra, los usuarios pueden vincular sus
cuentas al monedero electrénico y luego usar esa informacion para

hacer pagos.
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El monedero electronico suele estar vinculado a una cuenta en linea,
ya sea una pagina web o una aplicacion, desde donde el usuario puede
recargar su saldo con dinero en efectivo o con una transferencia
bancaria. A partir de ese momento, el usuario puede realizar compras
en linea o en tiendas fisicas que acepten pagos con el monedero

electronico.

Figura N ° 10

Tarjetas monedero electronico

Nota: Edenred

2.2.1.8. Medios de pago electrdnicos disponibles en Peru

Peruano, (2007). A partir de 1997 el Banco Central del Pert en
adelante BCRP, inici0 los primeros estudios para realizar una reforma
al sistema de pagos existente, buscando incrementar la eficiencia en
el sistema de pagos, eficacia en la politica monetaria y el grado de
bancarizacion, para lo cual se implementaron el sistema de liquidacion
bruta en tiempo real, sistema de liquidacién multibancaria de valores
y la cdmara de compensacion electronica, a partir de estos sistemas el

BCRP implemento una guia metodologia el cual indica como medios
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de pagos diferentes al efectivo a los cheques, tarjeta de debito, tarjeta
de credito, transferencia de crédito y débito directo. Ademas, en se
indica como instrumentos y medios de pago distinto al dinero en
efectivo a: tarjetas con funcion de retiro en efectivo, tarjetas de débito,
tarjetas de crédito, tarjetas minoristas, cheques, transferencias y dinero
electronico. En el afio 2012 se promulga la ley 29985 que regula las
caracteristicas basicas del dinero electronico como instrumento de
inclusion financiera, la cual inicié como iniciativa de ASBANC y
consiste en crear el ecosistema de pagos moviles, basado en dinero
electronico, con el fin de masificar este medio de pago y hacerlo méas
asequible a todos los peruanos en especial a los mas desfavorecidos.
Teniendo estas tres referencias, podemos resumir que los medios de
pagos electronicos con base legal en Peru son los antes mencionados,
por lo cual adn falta definir los conceptos de monederos electrénicos

0 criptomonedas.

2.2.1.9. Medios de pago electronicos preferidos en Peru

BCRP, (2017). En Pert el uso de pagos electronicos ha ido
aumentando con el transcurso de los afios, podemos ver cdmo en el
2017 subié un 13% entre enero y octubre de este afio y casi en este
mismo periodo en el afio 2018 entre enero y mayo aumenta un 58%;
esto nos indica que los peruanos cada vez estamos adoptando mejor el
uso de los pagos electronicos, principalmente mediante transferencias

electronicas con una participacion superior al 90%.
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Figura N ° 11

Valor de pagos electrénicos - En millones S/ promedio mensual

% de Enero-Mayo

participacion 2017 2018 ey
Transferencias electronicas 95 75784 122 350 61
Tarjetas de crédito 3 3803 4124 8
Tarjetas de débito 1 1356 1638 21
Débitos directos 0 431 524 22

Total 100 81375 128 635 58
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Nota: Banco Central de la Reserva del Per(, 2017

2.2.1.10. Marco regulatorio de medios de pago electrénicos en
Peru

La Ley de Dinero electronico (N ° 29985) aprobada en el afio 2012,
regula las caracteristicas basicas del dinero electronico como
instrumento de Inclusion Financiera y aplica a todas las Empresas
Emisoras de Dinero Electronico (EEDE) y considera transacciones
como emision de dinero electronico, reconversion a efectivo,
transferencias, pagos y cualquier movimiento u operacion relacionada
con el valor monetario del que disponga el titular y necesaria para las
mismas. El dinero electrénico es un valor monetario representado por

un crédito presentado a su emisor, con las siguientes caracteristicas:

e Almacenado en un soporte electrénico.

e Aceptado como medio de pago y con efecto cancelatorio.
e Emitido por un valor igual a los fondos recibidos.

e Convertible a dinero en efectivo al valor nominal.

e No constituye depdsito y no genera intereses.
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Los soportes mediante los cuales se puede usar el dinero electrénico
deben contar con plataformas tecnologicas que permitan realizar

transacciones en linea y de manera segura, los principales son:

e Teléfonos moviles.
e Tarjetas prepago.
e Cualquier otro equipo o dispositivo electronico, que cumpla los

fines establecidos en la Ley.

Los principales sellos vigentes internacionales en Per( son:
e VISA.
MasterCard.

American Express.
Diners Club.

Existen 16 bancos y 8 instituciones financieras, quienes son emisores

de tarjetas y estan regulados por el Banco Central de Perl. En Peru se
realizé una iniciativa llevada en conjunto por la Superintendencia de
Banca, Seguros y AFP del Pert (SBS) y la Asociacion de Bancos
(ASBANC), se creo el “Modelo Pert1”, que consiste en la creacion de

un ecosistema de pagos moviles sobre la base de dinero electronico.

Se trata de una plataforma U(nica para que diversas entidades
financieras, empresas de comunicacion y clientes interactlen,
teniendo al gobierno como el 6rgano de regulacion y supervision, que

tiene como base la Ley de Dinero Electrénico.
La SBS cuenta con una central de riesgos por operaciones que opera

con informacion a nivel de deudor y que es utilizada para fines de

supervision y transparencia.
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Figura N ° 12

Relacion de Entidades Autorizadas a Emitir Tarjetas de Crédito
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Nota: Elaboracion propia, 2023

2.2.2 Recaudacion de la Unidad de Tesoreria

2.2.2.1 Determinacion de los ingresos publicos

De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N © 001-2007-EF/77.15, Art.

1 (2007):
“La determinacion se realiza sobre la base de la norma legal que
autoriza la percepcién o recaudacion de los fondos, debiendo
establecerse el monto, el concepto, e identificar al deudor, con
indicacion de la fecha en que debera hacerse efectiva la cobranza
correspondiente y, de ser el caso, la periodicidad de la cobranza,
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intereses aplicables y tratamiento presupuestal de la percepcion o

recaudacion”.

Los ingresos publicos son registrados en el sistema SIAF-SP con
documentos que sustentan las recaudaciones detallando la fecha,
importe, concepto y deudor; ademas de registrar la regularidad de los

pagos.

2.2.2.2 Ejecucion de los ingresos publicos

De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N °©001-2007-EF/77.15, Art.

2 (2007):
“Los referidos ingresos deben ser registrados en el SIAF-SP,
sustentando dicho registro con documentos tales como: recibos de
ingresos, papeletas de depdsito, notas de abono, tickets, boletas de
venta, facturas, o los correspondientes estados bancarios, segun sea

el caso”.

El sustento para el registro de los ingresos en el Sistema SIAF-SP son

comprobantes de pago que deben estar regulados por SUNAT.

2.2.2.3 Servicios bancarios para la percepcion o recaudacion de

Fondos Publicos.

De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N ©001-2007-EF/77.15, Art.

3 (2007):
“A fin de proporcionar un mejor servicio a los usuarios, se puede
celebrar convenios de recaudacion con otras entidades financieras
supervisadas por la Superintendencia de Banca y Seguros y
Administradoras Privadas de Fondos de Pensiones, ademas del
Banco de la Nacion, debiendo establecerse en dichos convenios los
términos orientados a asegurar su acceso oportuno y adecuado a la

informacidn y documentacion relacionada”.
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Los convenios para la recaudacion deben estar supervisados por la
Superintendencia de Banca y Seguros y Administradoras de Fondo de
Pensiones, ademas del Banco de la Nacion, dichas entidades deben

garantizar la informacion, documentacion y la disposicion inmediata.

2.2.2.4 Plazo para el depdsito de los Fondos Publicos

De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N © 001-2007-EF/77.15, Art.

4 (2007):
“Los fondos publicos recaudados, captados u obtenidos de acuerdo
a Ley, cualquiera sea la fuente de financiamiento, deben ser
depositados en las correspondientes cuentas bancarias en un plazo
no mayor de 24 horas.
El abono de los fondos percibidos en las respectivas cuentas
bancarias se hara dentro del plazo indicado en el numeral anterior,
cuando dicha percepcion sea en efectivo o con cheques del mismo
banco. Cuando se trate de cheques de otros bancos, se aplicara el
plazo adicional del canje.
Cuando en razon a particularidades propias del sistema de
recaudacion se requiere de plazos mayores a los indicados, sera
indispensable contar con la autorizacion previa de la Direccion
Nacional del Tesoro Publico (DNTP)”.

El plazo para el depdsito de los Fondos Publicos es no mayor a 24
horas de acuerdo con ley, en el caso de ser efectivo o cheque del
mismo banco. Sin embargo, si el cheque se tratara de otro banco, se
adicionara el plazo adicional al canje.

Si las entidades requieren plazos mayores, tendran que ser autorizados

por la Direccion Nacional del Tesoro Publico (DNTP).
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2.2.2.5 Importancia de la Unidad Tesoreria

Olsina, (2009). La Unidad de Tesoreria es el area donde se realizan el
ingreso y salida de dinero.

Es por ello que es importante los procedimientos de control, normas y
politicas bien establecidas para proteger los recursos financieros de la
entidad. Otra de sus funciones es registrar las transacciones diarias de

los fondos de la entidad.

2.2.2.6 Funciones principales de la Unidad de Tesoreria

Olsina, (2009). Dentro de las funciones principales de la Unidad de
Tesoreria tenemos la de planificar, ejecutar y controlar el sistema de
tesoreria de la institucién; para la programacion oportuna de los pagos
correspondientes a los proveedores, remuneraciones y pensiones del
personal. Ademas, realizar conciliaciones bancarias, procesar
transacciones sustentadas y autorizadas de ingresos y egresos, de las

cuentas existentes de la entidad.

2.2.2.7 Procesos de la unidad de tesoreria en el Sector Publico —
Peru.
a) Autorizacion de giro
De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N © 001-2007-
EF/77.15, Art. 17 (2007).

La Autorizacion de Giro es la fase donde La Direccion Nacional
del Tesoro Publico (DNTP) aprueba el giro de cheque,
transferencia electronica y emision de carta orden mediante el
sistema SIAF-SP, con cargo a la cuenta bancaria de la entidad.
Dicha aprobacidn sera en un plazo no mayor a 5 dias habiles

para que se ejecute el pago.

40



b) Conciliacion bancaria
De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N ° 001-2007-
EF/77.15, Art. 57 (2007).

Las Conciliaciones Bancarias deberan ser realizadas por los
titulares de las cuentas de la entidad, ademas de verificar que los
movimientos de cargos y abonos sean registrados en el sistema
SIAF-SP. si hubiere operaciones o registros indebidos debera
gestionar de forma inmediata en el Banco de la Nacion para su

respectiva modificacion con el sustento correspondiente.

¢) Registro del Proceso del Gasto
De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N ° 001-2007-
EF/77.15, Subcapitulo Il Procedimientos para la ejecucién
financiera del gasto, Art. 5 (2007).
El Registro del Proceso de Gasto debera registrarse en el sistema
SIAF-SP, segun sus respectivas etapas de Compromiso,

Devengado y Girado, de acuerdo a las normas legales aplicadas.

d) Condiciones para el giro de cheques
Segun la Directiva de Tesoreria N © 001-2007-EF/77.15, Art. 30
(2007).

Las Condiciones para el Giro de Cheques son:
- Los funcionarios acreditados deberan firmar de forma
mancomunada.
- Elcheque debera contar con la frase “No Negociable”.
- El cheque deberéa ser girado a nombre del emisor del
comprobante de pago.
Se encuentra prohibido la emision de cheques a nombre del

personal de la entidad.
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e) Fondo fijo para Caja chica
De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N ° 001-2007-
EF/77.15, Art. 37 (2007). Los Fondos Fijos para Caja Chica se
utilizaran de acuerdo con las Normas Generales de Tesoreria 06
y 07 aprobadas por la Resolucion Directoral N ° 026-80-
EF/77.15.
Los gastos de este fondo seran cargados a una fuente distinta a

la de Recursos Ordinarios.

f) Obligacion de pago a proveedores con abono en sus cuentas
bancarias
De acuerdo con la Directiva de Tesoreria N ° 001-2007-
EF/77.15, Art. 26 (2007).
La Obligacion de Pago a Proveedores con Abono en sus Cuentas
Bancarias, se realizara de acuerdo a la informacion presentada
segun el modelo del Anexo N ° 1, donde se requiere que el

proveedor registre su Cadigo de Cuenta Interbancaria (CCI).
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Figura N ° 13

Carta de Autorizaciéon - Anexo N ° 1

ANEXO N° 1
CARTA AUTORIZACION
(Para el pago con ab enia ta b ria
del proveedor)

Lima,

Sefdior

(Director General de Administracion de la

Unidad Ejecutora ........... ... )

Presente

Asunto: Autorizacion para el pago con abonos en cuenta

Por medio de ia presente, comunico a Ud. que el nimero del Cadigo de Cuenta Interbancario (CCl) de la empresa gue
T A RS IO S e ¥ M B S T S e e M S e Iy S S sl L agradeciéndole
{indicar &f CCI asf como & nombre o raztn social del proveedor titular de Ia cuenta)

se sirva disponer lo conveniente para que los pagos a nombre de mi representada sean abonados en ia cuenta que
corresponde al indicado CClen el Banco ...........cccccceeeene

Asimismo, dejo constancia que ia factura a ser emitida por mi representada, una vez cumplida o atendida ia correspondiente
Orden de Compra y/o de icio O las prestaciones en bienes y/o servicios materia del confrato quedara cancelada
para todos sus efectos mediante Ia sola acreditacion del importe de la referida factura a favor de ia cuenta en la entidad
bancaria a que se refiere el primer parrafo de la presente.

Atentamente,

Firma del proveedor, o de su representante legal
debldamente acreditado ante la UE

Nota: Directiva de Tesoreria N © 001-2007-EF/77.15, 2007
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CAPITULO I11: APLICACION PROFESIONAL
3.1 CONTEXTO LABORAL - SITUACIONAL.:
En este contexto debemos tener presente que los hospitales del Ministerio
de Salud se rigen por los diferentes decretos legislativos dependiendo el

régimen y condicion laboral en el que se encuentre el trabajador.

En el Hospital de Apoyo Santa Rosa contamos con una poblacién laboral
de aproximadamente 2,317 trabajadores, de los cuales se encuentran

divididos bajo los siguientes regimenes:

3.1.1. Personal Activo y Cesante del Decreto Ley N ° 20530
Este decreto comprende a los trabajadores del Sector Publico Nacional que
no se encuentran comprendidos en el Decreto Ley N ° 19990, conocido
como Ley de Cédula Viva, donde los servidores cesantes mantienen sus
beneficios laborales como si trabajaran en la actualidad.

En el caso del Hospital de Apoyo Santa Rosa tenemos 3 Trabajadores
Activos y 559 Cesantes con una remuneracion mensual, segun el nivel de
carrera del servidor y responsabilidades asumidas; dentro de las

bonificaciones adquiridas tenemos:

- Subsidios por Fallecimiento por el cual el monto Gnico es de un mil
quinientos soles (S/1,500.00).

- Subsidios por Gastos de Sepelio, el monto Unico es de un mil
quinientos (S/1,500.00).

- Bonificacién por Escolaridad.
- Aguinaldo por Fiestas Patrias y Navidad.

- En el Caso del personal Activo, Vacaciones Truncas y

Compensacion por Tiempo de Servicio.
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3.1.2 Personal Activo del Decreto Legislativo N ° 276
Bajo este Decreto Legislativo tenemos 130 Trabajadores Administrativos
con una remuneracion mensual, segun el nivel de carrera del servidor y
responsabilidades asumidas; dentro de las bonificaciones adquiridas

tenemos:

- La asignacion por 25 afios de servicio que equivalen a 2 Montos
Unicos Consolidados (MUC) y 2 Beneficios Extraordinarios
Transitorios (BET).

- La asignacion por 30 afios de servicios equivalen a 3 Montos
Unicos Consolidados (MUC) y 3 Beneficios Extraordinarios
Transitorios (BET).

- Subsidios por Fallecimiento por el cual el monto Gnico es de un mil
quinientos soles (S/1,500.00).

- Subsidios por Gastos de Sepelio, el monto Unico es de un mil
quinientos (S/1,500.00).

- Bonificacion por Escolaridad.

- Aguinaldo por Fiestas Patrias y Navidad.

- Vacaciones No Gozadas y/o Truncas.

- Incentivo Unico — CAFAE, de acuerdo al grupo ocupacional.
- Compensacion por Tiempo de Servicios (CTS).

- Afecto a Renta de Quinta Categoria.

3.1.3. Personal Asistencial del Decreto Legislativo N ° 1057

Bajo este Decreto Legislativo tenemos 883 Trabajadores Asistenciales con
una remuneracion mensual, segun el nivel de carrera del servidor y
responsabilidades asumidas; dentro de las bonificaciones adquiridas

tenemos:
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- Entrega Econdmica por Servicio de Guardias Hospitalarias.

- La asignacion por 25 afios de servicio que equivalen a 2 Montos
Unicos Consolidados (MUC) y 2 Beneficios Extraordinarios
Transitorios (BET).

- La asignacion por 30 afios de servicios equivalen a 3 Montos
Unicos Consolidados (MUC) y 3 Beneficios Extraordinarios
Transitorios (BET).

- Entrega econdmica por Luto y Sepelio, monto tnico de tres mil
soles (S/ 3,000.00).

- Bonificacion por Escolaridad.
- Aguinaldo por Fiestas Patrias y Navidad.
- Asignacion por Cumplimiento de Metas Institucionales.

- Valorizacién por Responsabilidad Jefatural de Departamento o

Servicio.
- Valorizacidn por Atencion Especializada.
- Valorizacién por Atencion de Servicios Criticos.
- Vacaciones No Gozadas y/o Truncas.
- Compensacion por Tiempo de Servicios (CTS).

- Afecto a Renta de Quinta Categoria.

. Retenciones de Renta de Quinta Categoria
De acuerdo con el art. 34 del decreto Legislativo N ° 774 de la Ley

del Impuesto a la Renta.

Los trabajadores que tengan una relacion de dependencia con un
tercero y perciban ingresos, como sueldo, salarios, asignaciones,

gratificaciones, bonificaciones en dinero o especie, en general. Toda
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retribucidn por servicios personales se encuentra afectada al calculo

de Renta de Quinta Categoria.

Es decir, en el caso de los servidores del Hospital de Apoyo Santa
Rosa que se encuentran en el Decreto Legislativo N ° 276 y Decreto
Legislativo N ° 1057, se encuentran afectos a dicho impuesto y este
sera calculado de acuerdo con sus ingresos acumulados en el afio

mayores a 7 UIT.

FiguraN° 14

Calculo del impuesto de renta de quinta categoria
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Nota: Portal SUNAT, 2023

3.1.4. Personal CAS del Decreto Legislativo N © 31131

Bajo este régimen el personal se divide en dos Decretos Legislativo, uno
de ellos es el Decreto Legislativo N © 31131 donde se encuentran 123
servidores denominados CAS Regular y por el Decreto Legislativo N °
31538 encontramos a 334 servidores denominados CAS Reasignacion
que, aungue se encuentran en diferentes decretos tiene las siguientes

bonificaciones:
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- Contraprestacion mensual de acuerdo con el contrato.
- Aguinaldo por Fiestas Patrias y Navidad.

- Vacaciones Truncas.

- Afecto a Renta de Cuarta Categoria.

Segun Ley N © 29849, que incorpora el articulo 12 del Decreto Legislativo
N °1057 para efectos del impuesto a la renta, se incluird las
remuneraciones percibidas por los servicios prestados bajo el régimen de
CAS.

3.1.5. Locadores de Servicios

La Republica, (2022). Los Locadores de Servicios son personas naturales
contratadas por la entidad publica mediante una Orden de Servicio durante
un tiempo determinado y para un trabajo establecido a cambio de una
retribucién econémica. Este tipo de contrato esta amparado por el articulo
1764 del codigo civil.

“Art. 1764: Por la locacion de servicios, el locador se obliga,
sin estar subordinado al comitente, a prestarle sus servicios por
cierto tiempo o para un trabajo determinado, a cambio de una

retribucion”.

En el caso del Hospital de Apoyo Santa Rosa tenemos 285 Locadores de
Servicios con una retribucion economica de acuerdo a su servicio
contratado, en este tipo de contratos no se tiene beneficios y estan afectos

a la retencion de renta de cuarta categoria.

. Retenciones de Renta de Cuarta Categoria

De acuerdo con el articulo 33 de la Ley del Impuesto a la Renta.

Los trabajadores que califican para la afectacion de Renta de Cuarta

Categoria son los que sus ingresos de profesion, arte, oficio o
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actividades no incluidas en la renta de tercera categoria sean de

manera independiente ante la entidad.

En el caso del Hospital de Apoyo Santa Rosa, el personal CAS del

decreto Legislativo N ° 31131 y los Locadores de Servicios estan

afectos a la retencidn de la Renta de Cuarta Categoria. Es por ello que

de acuerdo a sus ingresos se le debera retener el 8% de acuerdo al

articulo 74 de la Ley del Impuesto a la Renta.

Figura N ° 15

Determinacion del Impuesto a la Renta Cuarta Categoria

DETERMINACION DE LA RENTA NETA

CUARTA CATEGORIA

* RENTA BRUTA
(Ingreso Total)

* 20 % RENTA BRUTA
2° Paso (hasta 24 UIT)

UIT 2020 5/. 4,300.00

= DEDUCCIONES (7 UIT)

* RENTA NETA
4° “Pasa (base imponible)

Nota: Elaboracién propia,2023

Cabe mencionar que los trabajadores de este régimen podran presentar

la constancia de suspension de retencion de cuarta categoria.
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Figura N ° 50

Suspension de cuarta categoria

~ Suspensionesdedta Categoria-Formulario 1609

SUNAT
RESULTADO DE SOLICTTUD - FORM. 1600
AR 2020

RUC 10121456749

Apellidos y Nombrez| JOSEPEREZ

Fecha de presentacidn 15/0e/2020

Ndmaeo da cperacion| §2389193

RENTA - 4ta CATEGORIA ¢ AUTORIZADO

Nota: Pagina de Sunat
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Figura N ° 51

Cuadro Descriptivo de Beneficios segun el Régimen Laboral

Trabajador
dil
Hospital de
Apoyo
Santa Rasa

Parsonal Activa v
Cesante

DL We20530

- fubsidio por Fallecimi=nta

- subsidio por gastos de sepelio

- Exeotaridad

- fgruinalde por Fiestas Patrias y Navidad
- Vacaciamas Truncas al pareanal asctiva

- CT% &l pErsamal Activo

Persanal Activo

Personal

Administrativa
OLM"Z76

- Remunerscian mensual

- kg, Por cumplir 25 ¢ 30 afios de servicios
- Subsidio por fallecimisnta

- Subsidio por gastes de sepelio

- Excodaridad

- fgruinaldo por Fiestas Patrias ¢ Navidad

- Vistadianes no gozasdas yfo truncas

- Incentiva CAFAE

- (TS

- Afecto a renta de quinta categaria

Personal
Asivtemcial DL
H*1153

- Remunerscian mensual

- Guardias hospitalarias

- fgig. Por cumplir 25 ¢ 30 afics de servicies
- Subsidio por luta v sepelia

-Escolaridad

- fgruinaldo por Fiestas Patrias ¢ Navidad

- Vacarianes no gozadas yfo truncas

- F:E:d.jrfa!ural de departaments o Lervicio
- Afencidn aspecialirada

- AREncidn &n serdicias criticos

- Cumiplimienta de metas

- LTS

- Afecto a rents de quinta utuﬁuria

Persanal TS DL
N*1057

Perspnal CAS
Repgular DL
N 31131

- Bemunerasidn mensual
- dgruinaldo por Fiestas Patrias y Navidad
- Wisrsciamas bruncas

- Afecto o renta de cuarta categoria

Personal CAS
Reasignacion DL
N 31538

- Bemunerscddn mensual
- fgruinaldo por Fiestas Patrias y Navidad
- Wasracianes truncas

- Afecto a renta de cuarta categoria

Lecadores de
Servicios

Art. 1764 ded

Codiga Civil

- No tiene beneficios

- Afecto a renta de cuarta categoria

Nota: Elaboracién Propia, 2023
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3.2 SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Segln Ley N ° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y su
reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N ° 005-2012-TR. La
seguridad y salud en el trabajo es de suma importancia en cualquier lugar
de trabajo, pero es especialmente critico en un hospital donde los
trabajadores estdn expuestos a una serie de riesgos ocupacionales. Es
importante tomar medidas para garantizar la seguridad y salud de los
trabajadores y pacientes. Algunas de las medidas que se pueden tomar

incluyen:

a) La normativa legal vigente en materia de seguridad y salud en el
trabajo en el Hospital de Apoyo Santa Rosa requiere de un
compromiso institucional y de la participacion activa de todo el
personal. La implementacion de un sistema de gestion de SST y la
adopcion de medidas preventivas contribuiran a proteger la
integridad fisica y mental de los trabajadores, y mejorar la calidad
de los servicios prestados.

b) Evaluar periédicamente el desempefio del sistema de gestion de
seguridad y salud en el trabajo, con el fin de detectar posibles
fallas y mejorar su eficacia.

c) Identificar los riesgos laborales presentes en el hospital y
establecer medidas preventivas para minimizarlos.

d) Capacitar al personal en materia de seguridad y salud en el
trabajo, con el objetivo de sensibilizarlos sobre la importancia de
cumplir con las normas y procedimientos establecidos.

e) Fomentar la cultura de la prevencion entre todo el personal,
incentivando la participacion activa en la identificacion y

correccion de posibles riesgos laborales.

En resumen, la seguridad y salud en el trabajo es fundamental en un
hospital, y se deben tomar medidas para garantizar la seguridad de los

trabajadores y pacientes. La implementacion de medidas de prevencion y
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la capacitacion del personal son algunas de las medidas que se pueden

tomar para asegurar que se logren estos objetivos.

Es excelente saber que el Comité de SST del Hospital de Apoyo Santa
Rosa estd conformado de acuerdo con lo establecido en la Ley N ° 29783,
Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y su reglamento aprobado
mediante decreto supremo N ° 005-2012-TR. Esto significa que el Comité
esta integrado por representantes de los trabajadores y empleadores, y que
su eleccion se ha realizado de forma democratica, siguiendo los
procedimientos establecidos en la Resolucion Ministerial N °148-2012-
TR.

La conformacion del Comité de SST es fundamental para la gestion de la
seguridad y salud en el trabajo, ya que permite la participacion activa de
los trabajadores y empleadores en la identificacion, evaluacién y control
de los riesgos laborales presentes en el Hospital de Apoyo Santa Rosa.

Los miembros del Comité deben estar capacitados y contar con los
conocimientos necesarios para realizar sus funciones de manera efectiva,
como son la identificacion de riesgos, la evaluacion de medidas
preventivas, la revision de politicas y procedimientos en SST, y la

promocion de una cultura de prevencion en el lugar de trabajo.

Es importante que el Comité de SST tenga un papel protagénico en la
implementacion del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo,
ya que es el encargado de coordinar las acciones necesarias para prevenir
accidentes y enfermedades laborales. Asimismo, el Comité debe ser un
espacio de didlogo y colaboracion entre trabajadores y empleadores, con
el objetivo de lograr un ambiente de trabajo seguro y saludable para todos

los trabajadores del Hospital.
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P&g. 1, Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo
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P&g. 4, Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo
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Zhirstan Hitardo Lodn Vera Las lundones que azomvd #f Comnitd de 55T, estan imduidas an el
Reglaments Intemo de Sepuridad y Salud en el Trabajo. Mientras dure lo emergencis saritaris
por 1 COVIDAS, b vigencha de 1os minmevns de Comitd oo 557 cord oxtenchda, canforme it
normp legal que jo pemmite; o bty que se dacidd CoMWOCr 3 Nijess eleosonss

La parmickpacion. o o5 wabaaooces se da a s 00 sus represontantos don ol Comyeé de
Separidad v Salod en £l Trabafo ¥ en RS reortiones, Capadtdtiones y Ofras aaunions Jue se
aperchan en materis de 557

Nota: Hospital Santa Rosa, 2022



Figura N ° 62

P&g. 12, Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo
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22 NEGLAMENTO MTIRNO DE SEGURITAD ¥ SALLD EX L THARAID

ELHOAPTTAL SANTA BOSA cupeita taan un Reghamentn Interno do Soguekdil y Salud en ol Trabajo
(%571, &f mismo que cuimplo con o ostalrecido en tn Ley de Segundad y Saliet em ul Trodaj
vigente, y fur aprokiode por i Comind de 55T 1 reglarmentn fus difundde mmdiante NO G139
TOA2-DE-HRSMINSS, de fecha BE do toolembire de 2017 v se encusntra discenible un s web
ca I institucifin a demandz du Lis pacty beerrsadas. Bl BSST debe ser entiegude il przsonsd

on |s exiuccion def personal maw, ¥ sus dnpo;kw debon ser dFuncldas y ssegurarse u-

werglimiento por of Comué 557 y & 1FSST
Los cormieos o & BISST debinn sar ruvisados y aprobados ger o Camitd de $51

23 IDENTWICACION BZ PELIGROS ¥ EVALUACHIN DE RIESGOS LAHONALES ¥ MAPA Of
RESEDS

Lot JPEI s uma herramients de gestides e premite entificar pedgyos, ovalur § controlee
thpos presectes en los procesos, wctivdades, productus v senvidos de W institucdn,
Contemply pelgros e condciones relarss, no rutinarias y coodickoas & amimgenss. La
srvksnnidn de riespos serd detenningda 6o funtidn a s oiteros de prodabitdad y severidad,
ukatule W metndologo descntp en la A0 C50-2043-TH

FFars In eveiuncon do nesgos s ectalivernd un Procedimianto. de idestificacian do pedgros,
i evoluacion de riesgos ¢ determisudian de controles,

L3 UFSST en corsalta oo Jod brabajadoces y ¢l sauipo awabusdor de cods $rea dentficardn
todos s procesas; aciisading y tnmes reakendas en 2us draas, sd (ome loy peligrus 7 riesgns
A s que e encuentraes axpuestos: La nformeodn serd ragistrada om un formato de Matrz de
IPER £l proceso de eliborackin da by Matrices IPER podirn ser tircesieadas en funcidn o
imero du instalidons, puestosa trabsjo y rnga lobevat de fa UFSST.

Al teepecto, el HOSATAL SANTA ROSA ha sinborado an 2016 el dacirmento “identificacin de
Peitpros, svaluaciin de Meggos e ol Hospital Santa Rosa™, quo =0 canstitays s Matriz e IPER,
Pern gue Aenard de insumo pan s amtamierzo.

A partl de |z evalupcin te nospos, s obtendrd 1os rimgus que reqyieran meditas de cootrolis
mihonales. Al misno a gartle du fn matrir IPER se debardn slabarpr los Mapas de Riesgos.

24 ORGANIZACION ¥ AFSEONSABLIDADES
Dirscsidn General

o Ldwrary hater cumphr ef contanido ded plan de trabagn de la UFSST,

o Aggracon.de recwsos nedisanus e oturrdo con e dispanbibdad Fresupoestal de In
titumon, que posibliton & implenemacan y operad 6n du s activatadss runtenides m
o Plan,

*  Garantuar opoctuna { spropladuments b capacitacidn v enbiunsmients en temar de
Seguricod y Salud en of Trabizjo, de manury general y especifica.

a

Nota: Hospital Santa Rosa, 2022
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Figura N ° 63

P&g. 13, Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo
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Propomar recommendacionas jram s mexirs de (s condicones de segundod ysalud en el
rabine.

Haborat, organizal, ejeoutar y &usbuar ol Flan do A%l do Capacitationas o SST.

Evpluar o oftado de ket odupacion| de oo trabalidores v realizar el regarn
canmmsgosdentn an s higtohis dinka ocupadonl owrelimmde s normas &kces nmpretivas
Asegurar by edocackin, informadon, copaotacdn & inductldn en ga<o do bt trebaladoros
nuesvosen matera de 55T

Hacer entroga det RISST of parsonal do nuove ingresn

Mantaner kos docamemtos y custodins ks registros del SGS5T.

Scalimr Inspecciones pesriddicas an las dreas adminktiativar  sssdendaby  cemo
maguinariss comn &quipas ¥ oLms Fatalicianes 2 fn do ratogzar s gestiones posvontivae
en 55T,

Varitear o cumpliveentn 'y aficacis do by scciooey destimades o evitor In repeek bin de ko
scoidentes, Incaduntas y svdarmedides otupacionales

Cumplr oon b funoones sadidonpes il cades e el RISST

Comits de Sepuridad y Salod en of Trakajo

Conocer bos documentos & nfoomes relithos & s condiconas do Trabiaja que wan
necrsnas par o cumapimianto de sus fundones, 3s5i coma 1oz procedinte de la activdad
o= 2 LIFSST

Raviion y sprobacicn def Reglimunto Intarmo o wiirided v sakad en el trabake

Rowiidn y aprobaciin cel Fsn y Programe srual de $57.

Perticpar en la elaborncdn 2pcobaciin puesta on pritica y evsduacidn do L politicas
phines y propramas de promockdn de a0 55T, y de la crovuncde e acodentss y
enfermechides ccipadnnales.

Reukdon v sprobaciia del Pragrams anual de capadtacidn e 537

Pranmee ijue todat los nugeas Iradafedones recian una adecuada Yommaann, Instruccca
¥ orRntacin scten grevonditn do riesgos bhorales

Vigilar ol cumpimiento de b legreloadn, las nomeas Internas y lis espodificackanes téonicat
el trabaio refacinnado con |3 55T oyl come = finglamanto Interno da seguridad y saked o0
wltrabak

Azegurar goe [os trabafadores conozean los raglimentoe w instrusriohet secfiosiones
técrdcat de traba ausos y demds materiales ewcitos v graficos rolatvas @ i pravnciin
o Loz riesgos en « lugar de trabxo,

Promover ol compramizo, i coliberacdn ¢ b parbidpacion de todos los trabsladores en s
prevencion de fos respos del trabsgo, mediante W comunicncdn nlica, In partichscan de
Jot trahajodares en & coluckbn da los problomas de weseidped, Winducelon, In cappertivekan,

el entranamienco, entre caros. )
Aeatbar rgwotionds ponddicin o Lk drepe administratieas, dreas ssistenooles

‘InstAlaoones, ImEquinar y equipas 3 fin de cefaar b gt ion prevemiva,

Nota: Hosp

13

ital Santa Rosa, 2022
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Figura N ° 64

P&g. 14, Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo
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7 exeminar s elicacs,
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enfermedades ccopacionsies 0INmhics an Bl hagar (o 1o, g registro ¥ avalusdiin
deben ser constantemente sctualizados por la SFSST.

Supardsar las sievatas 9¢ & UESST, la ashiuncls y roesoramisrto a b alta direccion yal
tradiajador,

Reportsr o ke mésima autoricad de b ceganaacdn 13 siguiente Idomacion: o acddente
mottel o of ncidente pelgroso de monerz nmediats; @ ivtigackdn de da acddenie
mottel y los medides correctwvay adoptadas dentro de los 10 dizs do ocurrkda; las
eitadatoa lommtsaies de aeodentes hodentes ¥ enfermedades coupacionales: s
At idanes tomestralay &) Comili e 55T,

Uevar un el loro de actar ol contml del complimiento de los acuerdas de s resmiones
menyuples del Comité &7

Reunbrse mensualmente. en forma ordnada pegs aralzar y eviluer o Jvaoce o ks
objetivor establecidos en el peesente Blan, ¢ da torma ceracedicara pasa analzar
oochdertes que revistan graveded o cuanto fas crrunstancias b exiai.

Flavar al Programa anual de SST, ganm guo e ifgere ol gdun operilive irmtitiesane el
Ministerio da Sshud ‘

Lwaluat of svaece dolos objutives estasdicdos nn ol Frog sms anun! de 561,

Anuslmente se edactard un informes resamen e L bboces realiradas.

lefe de o5 departamentos, ofidngs y servtios

Cumplir con s actyidades del presente o Wan v su programic

Rarantiaar 1o toma do C0anes ceowntivin y correctisd sn s disa o cargo, qua be wan
sufaladas por la UFSST.

Zupurdsar que ol paraosal tajo 1 teiga cumpl com Loy rocediiontos, extandare v
actiidardos dostinedas & | prévenddn de aceideedes, Inckhenton v wnfirmeckides
OLUpRcONAs

Notificar ks rieson, inddentes, accidentes v enfeemedodes ntupaccnaies va el dens bojo.
W Carg.

Vertfitar ¢ uso e los equipes de protecodn persorn! sepin b moeodidad de la 2ctividad
D sy wpatado

Brindar [as Baolidades para e of pevsonal de e UFSST cumpla con @s actnidades-Zel
presente Phn,

Equipo de Gestsdn Institucianal

lirndar fazibdotes pore goe s= devsrollen B3 cppacditationes progamadas
Exll of cumpliefento del Programa amal & capsdtaddn an 35T

1

Nota: Hospital Santa Rosa, 2022
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Figura N ° 65

P&g. 15, Plan Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo
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Nota: Hospital Santa Rosa, 2022
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3.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS POR
EL BACHILLER:

El Hospital de Apoyo Santa Rosa es una Entidad de Salud de 111 Nivel,
responsable de brindar una atencion descentralizada a todos los pacientes
que concurren a la institucion y lograr respuestas efectivas ante las
distintas enfermedades e implementar programas de atencion sanitaria

eficiente e innovadores que satisfagan las necesidades de los pacientes.

La Unidad de Tesoreria de la Oficina de Economia tiene la necesidad de
la contratacion del bachiller para brindar apoyo en las actividades diarias
relacionadas con la gestion de tesoreria del hospital, garantizando el
cumplimiento de metas y objetivos de los drganos y unidades organicas,
asi como atender las prioridades sanitarias. Para ello elabora las siguientes

actividades:

a) Control de comprobantes de pagos de todas las fuentes de

financiamiento y archivar con todas las firmas correspondientes.

b) Ingreso de todos los Comprobantes de Pago en el Sistema de
Administracion Financiera SIAF-SP en documentos emitidos,
registrar la fecha de entrega y/o sellar como pagado su CCl, lo cual
es una ayuda de verificacion al momento de archivar

correlativamente.

c) Personal de apoyo para compras de caja chica y entrega de

documentacion al MEF, MINSA y otros que se le indique.

d) Apoyar en la gestion diaria de las operaciones de tesoreria: Debe
proporcionar apoyo en la gestién diaria de las operaciones de

tesoreria, incluyendo el procesamiento de pagos.
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e) Debe ayudar en la gestion de las cuentas por pagar del hospital,
incluyendo la recepcion y procesamiento de facturas y el

seguimiento de los pagos.

f) Debe ayudar en la gestion de la caja y las cuentas bancarias del
hospital.

g) Debe proporcionar atencion al cliente, a proveedores, pacientes y
otros miembros del personal del hospital en relacion con las
operaciones de tesoreria.

h) Aplicar mecanismos de seguridad interna en salvaguarda de los

documentos.

i) Otras funciones que le asigne el jefe de la Unidad de Tesoreria.

La contratacion del servicio del bachiller en la Unidad de Tesoreria es un
miembro clave para el equipo, proporcionando un apoyo importante en la
gestion diaria de las operaciones financieras y administrativas del hospital.
El bachiller realizara coordinacion permanente con el jefe de la Unidad de
Tesoreria y este serd el responsable de supervisar y monitorear el

cumplimiento de sus actividades.
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CAPITULO IV: APLICACION PRACTICA

4.1 DESARROLLO PRACTICO DE LAS CONTRIBUCIONES
PLANTEADAS POR EL BACHILLER EN LA EMPRESA

4.1.1 Sintesis de la Realidad Problematica

El Hospital de Apoyo Santa Rosa en el ejercicio 2020 se vio afectado
debido a la limitacion en la recaudacion de ingresos y la falta de efectivo
por parte de los usuarios para pagar sus atenciones médicas. Esta situacion
es comprensible, ya que la pandemia de COVID-19 ha afectado

significativamente la economia y los ingresos de muchas personas.

a) Poca recaudacién de ingresos, debido a que el medio de pago es

con dinero en efectivo.

b) EIl hospital no cuenta con herramientas de pago digitales; para

facilitar los cobros a los pacientes y asi aumentar la recaudacion.

Los pagos digitales son una solucion viable y efectiva para aumentar la
recaudacion de ingresos del Hospital de Apoyo Santa Rosa, ya que
permitiria que los pacientes realicen sus pagos de manera mas practica y
sencilla, sin la necesidad de realizar transacciones en efectivo o tener

contacto fisico con el personal del hospital.

4.1.2 Desarrollo del Caso
4.1.2.1 Problema
Luego de analizar los ingresos del hospital se pudo observar que la

recaudacion habia disminuido notablemente.

a) Limitacion de la recaudacién de ingresos, no tiene una
planificacion y proyeccion adecuadas para generar alternativas
de aumento de recaudacion por los servicios medicos, de modo
que pueda enfrentar las limitaciones de ingresos y mantener su

sostenibilidad financiera a largo plazo.
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b) Limitaciones de efectivo por parte de los usuarios para pagar sus
atenciones de los servicios médicos, procedimientos, laboratorio

y medicina, son un desafio importante para el hospital.

Figura N ° 30

Recibo de Ingreso - afio 2019

MINISTERIO DE SALUD ]
AlS HOSPITAL SANTA ROSA R.U.C. N° 20171604355
SUERLO LIBRE (LIMA 31) LIMA - LIMA RECIBO DE INGRESO
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Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2019.
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FiguraN ° 70

Resumen de Recaudacion por Cajero - afio 2019

04/06/2019
SISTEMA DE CAJA 08:36:24
CVELASQUEZ
RESUMEN DE RECAUDACION
POR CAJERO
DEL: 03/06/2019  AL: 03/06/2019

CAJERO No BOLETA N° ANULADO | N° DEVOLUCION = IMPORTES/.
AABREGU 310 4 0 4,590.40
CSILVA 285 4 1 8,654.20
JVALDERRAMA 210 1 0 3,619.10
MSANTIESTEBAN 145 0 0 2,352.70
RPIEPP ‘ 215 2 0 3,272.70
SGARCIA i MRt b o B 1 2,162.50
TOTALES (GENERAL) S/.: 1,201 13 2 24,651.60

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2019.
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FiguraN ° 71

Recibos de Ingresos por Caja - afio 2019

MISTERIO DE SALUD

b R RECIBOS DE INGRESOS

OF0ilA DE ECONDIEA

UNIDAD DE TESORERLA "UNIO 2019

[Rsumen de rormes te Recaucaton ce da. | |

W 505

Cah PRINCIPAL CAJA DE EMERGENCIA TOTAL
Car N1 N2 N*3 TARDE 1 | TARDEZ | OO TARDE IWOCTURNG RECALD,
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124 [wosm o Bpeee Usie a.m’
124 [versa 0w Baio 200
125 |Centoass e 80.00] 15120 £1 100 13%00) 2 40320
125 [rannnss Mbaxo. 118500 143000 #5100 1314 00 Wit 20! 600 4203 20
125 [rexnnsins Djornt 47.0% 6339 £7.00 Q3m, o |
125 frevimi Céaoa y Lt @y ool 96300 761 20 103000 10450 750 €0 4294 60
125 [Heaptakamen 454 00 454 20
125 |ertnsunce 000
125 |swnos 0e Enenincs 33 031 1565000 1 Mm00 34750 4,108 20
125 [Wowes #0004 364.00 40 00! 102.09 #8000 22100 1208 20
125 |teogutn 118 008 200 20 20 00) 105 00) 12500 200,50 121420
125 [cogne 13,00 343 (0} 80,00 53720
125 |fokrensa 132.00 2300 2200 101,00 381 60|
126 |tven Puoiguo 3300 165,00 330 231 60|
125 |Becrtxmioguna 000 20100 . €600 40.50| 32060
125 |roa. the Huott #9400 040
125 Inebuteashin Padiavion 150 bo) 40
125 Jown 54,0 84.00]
125 [0TROB [Conceeicns) o‘oql
125 [0tras Moty 0.00
(735 Savess o Togies 1500 00 500 .00
233000 334980 176503 000] 749600 297030 00| 2650  0,324.30)

125 Joopion Fecténacin 0.50]
125 Jromenect o co|
125 Ko 0.0}
125 Jroiccce GOO]
125 Joomneria con Toreeny 2420, 24.00]
125 jusa ce rv .00 4a50]

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2019.
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Figura

N ° 33

Recibos de Ingresos Registro SIAF - afio 2019

MMISTERD DF SALUD - —
sl RECIBOS DE INGRESOS [SIAF
OFCINA DE ECONOMIA
UNIDAD QE TESORERLA jUNlo 2019
PRESUPUESTO ANO 7618 504 DANE281
CO0IGO CONCEPTO PARCIAL TOTAL
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132 o ¥ Tasas A 20,984 30
125[132¢6 04 Cankicads Memzo 4R3O
1251133 Verta o2 Senicios
125113341 Alencian Madica 530300
1Ww2E11334a02 Adenciin Demal 25580
151133413 Exdmen PaxoRpoo po Egleeits 210
151133418 Servicie ta Emogeccia 410820
1251133415 Cugle ST 20
135171,334.%6 Hosplabzeodn and 20
151153407 Servca de Topeo 2500
12591 334 Exarmones 8¢ LaMoco A B 00|
12511133623 E0OrocordngRms 297000
125113364 Dlapntasco pa Imigenes 2501 00,
126113340 Fisioengla 351 00
126111 234090 Otros de SalwgiFPT, HMetbzacen F i 18 50
1RSI0 3 Ctross do Sxus JAmbutsncia) 000
1251133858 Dtrom Irgrmess por Cancesiznes nod 000 000
152 Ingremns Dvarsos $00
2E185132 Verta 06 Sianes Lancs 10 Culicaios Samd asdyos 0.0
12511521699 Ovas Nutm 200 002
71881400 Ovoe (Ty, Copin, Convmnins, Cuna F 844 078 6400
0 TOTAL 20238 3
CONTROL PRESUPUESTAL
CUENTA MAYCR UNDAD EJECUTORA
DEBE MABER HOSPITAL SANTA ROSA FUENTE FINANCIMIENTO
RECURSOB DIRECTAMENTE RECAUDADGS
2301 2000201 CAJERD PAGADOA
CONTROL PATRINONAL
fcoosa | INFORTR
CUENTA MAYOR SUB CUENTA JEBE HABER
1 1901 2481 I0.278 50,
1201.0004 0ap
12018509 20223 90NOAD DE TESORERIA

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2019.
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FiguraN ° 73

Resumen de recaudacion de ingresos del mes de enero a diciembre - afio 2019

SECTOR: 11. SALUD
PLIEGO: 01i. M. DE SALUD
UNIDAD EJECUTORA: 0145 - HOSPITAL DE APOYO SANTA ROSA

PROCESO PRESUFPUESTARIO DEL ARO 2019
RESUMEN DE RECAUDACION DE INGRESOS

DEL MES DE ENEROD A DICIEMBRE
[EN SOLES)

MENSUALTZADDO

RUBRO DE FINANCIAMIENTO TOTAL
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13.1.6.12 |MEDICINAS WEIOEE0|  TBAMTE| 12270444| 12503747 144153 S149587] 0206245 0260060)  Trec4MN| 9699537 7A616.99 BBETE73]  LZBEBIGE| 115573058 B0.528.08
13.2.4.1.4 |CERTIFICADOS THO00| 723500 833000  7TATADD|  855400] 736300 706800 BFO00|  753z00]  8.B400] 106680 537050 3543430 30,66258 47772
13.2.4.1.1 | ATENCION MEDICE, BII26EE) 6382488 74M140]  B5EAGT0| 9197020 9769281 9666697 7916028  Bl@R00Z|  97.5848|  7A09623 FI4208%] 982260 90203147 TEXEINE]
13.3.4.1.2 | ATENCION DENTAL 565830] 928520 822480 BAETIN|  95670| | B74B70|  TB2Z0|  7O7T4E0| 900890 8440 920340 705320 0221480 97.104.06 5,074
13.2.4.1.2 |EXAMENPSICOLOGICO 430400 444800  GE4300| 477900 472300]  433000]  BAUEGQ 921850 1Z400] 1375688 WITAZE 361870 96,245.80 43260 1812.29
13.3.4.1.4 | SERVICIODE SEEE00] 9444130  8348870] 1040950 10283150  Sra%e02| 104.74620] 9829460  97EGL70| 9506357 8749730 7a24130] 113000763 107350731 56, 50038
13.2.4.15 |CIFUGIA TTATN| 2436850  27ARG00|  26.21840) 2077100 165,93920]  1900600]  1853200]  1@eT00| 3059270 Zi2e1d0 %320.70 26192200 248,826.90 12.036.10
13.3.4.16 |HOSPITALIZACION Z7A4300 1632000  WA470|  Wo93m6|  156090) 1829448 2340278 Ba0520]  7esas0|  WIE00] 12740 1065400 2280150 24966143 13,140.08
13.3.4.1.7 | SERVICIO DE TOPICO 350.00 325.00 30000 B75.00 34310 835,00 114080 336.00 B4E.00 96E.00 75350 597.00 10,73340 10,186.73 RIGET
13.3.4.139 | OTROS SERVICIDS 20000 0000 300.00 285,00 &0
13.3.4.2.1 | EXAMENES DE 8324270] 6013050 16818736  I716Z6.08| 27303783 22859034 GOGIG5G| 237.89667) W9.08937| 20602922 25109838 WTAA|  nTToeTe2|  2EBlEI0Z4|  13BETTaE
13.2.4.2. 3 | ELECTROCARDIOGRA, 432000 355600 4gE0DD| 4930 662000]  G02000]  Ba2000 $35.00]  465600] 429500 329000 ZEEL00 B4E075D 5178212 270508
13.3.4.2. 4 | DIAGNOSTICOS FOR ESEE0E0| 6776720  6397199] 5728932  GRGA00| 4840400  GBABZ50|  442B000)  4GEMAET| 5598950 5369500 GOS000E|  EGO4E98|  B2604960 3239735
13.2.4.2.1 |FISIOTERAPIA, 703300 GM200] 608800 M77R00|  6ETE00|  Na9a0l 933439 1083000]  5a9900] 94200 MA96E: B05.07 4834500 143775 7T
13.3.4.3.99 | OTROS SERYICIOS DE 140800 238000 143500 154000 163200 181850 z23850 1625.00 e 26700 72850 1038.30 19,605.0 1862551 380,29
13.2.5.2.99| OTROS ALGUILERES 50000] 454300 227150 272560]  454300] 66050 22700 222150 536600 3025800 28,7450 151280
151111 |INTERESESFOR 135363 130588 230217 328278 313041 et eanss 2FIBEI|  408547| 240260 235300 397255 334971 374872 167039
15.2.1.6.89 | OTRASMULTAS 8882702 7T613352)  B34373)  B5324l|  4195083)  1493832| 424708 893608 2307567 6304183 7470646 E038321 48486975 551946
15.5.1.439 | OTROS NGRESOS 30681 180753] 965874l Z07E0|  9530042]  OPAB1O8|  OG0BTY|  2195088]  MOS573|  479564] 2507381 153000800  1735.20283] 179529263 000
181111 SALDOSDEBALANCE | 202350682 20Z366682|  495,38756| 152626976
[TOTAL RUBRD DE 2.831,457.00| 582,651.00| 725,648.00| 636,962.00] 777,481.00| 630,298.00| 721,582.00| 726,070.00| 618,088.00| 661.722.00| 726.216.00 2,357,808.00 | 12,059,612.00| 10,116,210.56| 1,943.302.44

Nota: Elaboracion Propia, 2023.
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FiguraN ° 74

Consulta amigable de ingresos - afio 2019
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Nota: Sistema de Transparencia Econdmica, 2019.
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FiguraN ° 75

Boleta Electronica - afio 2020
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Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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Figura N ° 76

Resumen de Recaudacion por Cajero - afio 2020

SISTEMA DE CAJA
RESUMEN DE RECAUDACION
POR CAJERO
DEL: 14/12/2020  AL: 14/12/2020

CAJERO  NOBOLETA N°ANULADO | N°DEVOLUCION  EFECTIVO
CSILVA 261 4 5,528,00
MSANTIESTEBAN 65 2 0 2665.90
TOTALES (GENERAL) 5. 326 6 ! 8,193.90

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020

15/12/2020
08;40:32
CVELASQUEZ

VISA IMPORTES/.

1,545.00
62.00
1,607.00

7,073.00

2,727.90

9,800,90
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Figura N ° 77

Recibo de Ingreso por Caja- afio 2020
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Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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Figura N ° 78

Recibo de Ingreso Registro SIAF - afio 2020
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Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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FiguraN ° 79

Resumen de recaudacion de ingresos del mes de enero a diciembre - afio 2020

SECTOR: 1. SALUD
PLIEGO: 011. M. DE SALUD
UNIDAD EJECUTORA: 0145-HOSPITAL DE APDYD SANTA ROSA

PROCESO PRESUPUESTARIO DEL ARD 2020
RESUMEN DE RECAUDACION DE INGRESDS
DEL MES DE ENERD A DICIEMERE

(EM SOLES)

MENSUALIZADO
RUBRO DE FINANCIAMIENTO
RDR:Recursos Directamente ToTAL
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JuL AGD SET ocT NOY oic RECAUDAD | EJECUCION | SALDD
Clasificador |Descripcion 0
131612 MEDICINAS 7178152 5736119 §1,296.28 365,085.63 51,295.60 54.106.39 3367658 114,532,743 7314525 £4,257 46 £5,139.88 74,717.40 T96,347.97 756,530,857 3381740
131812 VENTA DE BASES PARA 10.00 10000 10.00 0.00
132414 CERTIFICADOS 7.318.00 EEEIET 4,297.20 59.80 138126 283.00 av240 178410 2.720.80 4,050.20 3150.00 335300 3717939 3532042 185897
13.3.4.11 ATEMCION MEDICA 7399292 7342547 35,535.65 1,985.20 2.615.00 387240 £,412.40 796334 3915.40 15,335.46 008023 12,836.24 254 5ER.T1 241,340.27 12,728.44
133412 ATEMCION DEMTAL 786730 2963950 398390 45.00 130,90 ATEEE 75384 212583 27034 306108 3.4805.40 3443252 32,758.39 172413
133413 EXAMEN PSICOLOGICO 13,418.40 1161350 4,308.80 36630 1,373.80 1,368.70 3.E15.80 285610 384250 43,433.90 41,324.91 2175.00
133414 SERYICIO DE TA17350 79,522.00 E5.163.99 34,4300 24.467.00 21,936,868 4245520 2309170  2E439.64 3407330 36.584.83 396548 5116532 456,108.55 2658466
133418 CIRUGIA 1269160 1703680 11,2830 253404 2E17.00 278400 423119 4.352.00 £571.00 5.212.76 529081 416100 7880610 74,864.85 394026
133418 HOSPITALIZACION 13.416.80 12,130.70 1258160 2.318.00 £.590.91 10,026.00 2480368 38.862.39 1382133 3200180 G5.66E.04 9,334.52 267 557.77 244,679.88 1247789
133417 SERYICIO DE TOPICO £14.00 F05.00 £35.00 30500 215.00 2R0.00 42640 706574 409.00 2.239.00 485.00 1737100 15,329.64 1456218 TEE.42
13.2.4.199 OTROS SERVICIOS .00 0.00 0.00
13.3.4.21 EXAMENES DE 19431313 17782560) 23337339 3643310 101,793.09 80,770.41 T0127.73 9196542 1440598 51,045.18 BBBITE6|  M48,7EEI6 1,387,370.75 1,318,002.21 £9,265.54
13.3.4.2.3 ELECTROCARDIOGRAM 384300 3.870.00 1,2465.98 15398.00 £30.00 340,00 380,00 1,405.00 2,164.00 1,620.00 2513.00 2547.00 2315598 21,998.18 1157.80
13.3.4.2.4 OIAGNOSTICOS POR 6115313 BE,060.35 12,0342 14,709.50 10,800.00 9,359.10 16,039.55 14513.80]  20,829.38 18,449.98 26,760.18 23,918.00 323,727.28 307 540,92 16,196.36
13.3.4.31 FISIOTERAFIS 12,356.00 9,715.00 4.507.00 40.00 1,543.30 200684 2.255.00 1.284.00 54600 40600 graan 3613114 3432458 1,806 .56
13.3.4.393 OTROS SERYICIOS DE 1,751.00 1,028.00 50100 55.00 264.00 1475.00 350 14450 30550 43.00 557650 523768 27883
13.3.5.399 OTROS ALGLILERES 300000 1,500.00 1,500.00 3,000.00 1500.00 1,500.00 3.000.00 1,500.00 1,500.00 13,000000 17,100.00 200,00
151111 INTERESES POR 426884 315203 157270 25136 158.97 44.53 3253 16.56 2065 2007 .73 27.30 10,213.32 4,702.65 S0.67
15.2.1.6.99 OTRAS MULTAS 044477 7564.70 790386 4,226,768 18,102.08 B7 44553 103,011.06 535284 24,393.46 23868.22 795408 J08,932.32 291585.70 15,346 E2
15.5.1.4.99 OTROS INGRESOS 28,733.65 59607.53 1,006.50 28,3034 28,3904 38100 2857391 57.875.36 1.764.80 2851751 23,093.54 GE,384.14 349,692.08 308,721.90 4287016
181111 SALD0S DE BALAMCE 1,943,302 .44 1943,302.44
|TDTAL RUBRO DE | 2.554.969.00| 598,052.00 | 476,926.00| 174,287.00| 235,184.00| 208 462 00| 350,867.00( 476,043.00| 317,130.00| 298,732.00 | 333,140.00( 409,784.00 | 6,433,576.00) 4,240,274 83| 249,998 74

Nota: Elaboracion Propia, 2020
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Figura N ° 80

Consulta amigable de ingresos - afio 2020

Trangpa_l‘enma Consulta Amigable de Ingresos
/ Economica Prasupuesto y Ejecucion de Ingresos
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Nota: Sistema de Transparencia Econémica, 2020

80



4.1.2.2 Alternativas de Solucion

La implementacion de soluciones adecuadas y bien disefiadas puede
ayudar al hospital a enfrentar las limitaciones de ingresos y continuar
brindando atencion médica de calidad a sus pacientes, hacer frente a
las limitaciones de efectivo por parte de los usuarios para pagar sus
atenciones de los servicios médicos, procedimientos, laboratorio y
medicina. La implementacion de esta alternativa puede mejorar la
accesibilidad de los pacientes a los servicios médicos y ayudar al

hospital a mantener su sostenibilidad financiera a largo plazo.

Luego de analizar las alternativas de solucion para revertir la baja

recaudacion, se opta por implementar los medios de pago electrénicos.

La implementacion de opciones de pagos electronicos, como tarjetas
de crédito, débito, transferencias bancarias o billeteras virtuales,
puede facilitar el pago por parte de los pacientes que tienen
limitaciones de efectivo. El hospital puede promover estas opciones y

ofrecer incentivos a los pacientes que las utilicen.
Por lo cual se evalla a diferentes proveedores, entre ellos tenemos:

a) BANCO DE LA NACION
A través de la Gerencia de Banca virtual y seccion de
recaudacion o uso de la plataforma pagalo.pe, presenta sus
herramientas del sistema que generan determinados reportes de
ingresos anuales y lleva determinado tiempo en el proceso de

evaluacion e implementacion.
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Figura N ° 42

Logo pégalo.pe

Nota: Banco de la Nacion

b) VISA (NIUBIZ)
A través de su canal de soporte de informacion, el representante
comercial para el estado brindd informacion referente a los

costos y tiempo de implementacion del proceso de medios de
pagos electronicos.

Figura N ° 43

Logo NIUBIZ

NIVDIZ:

Nota: pagina NIUBIZ
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c) IZIPAY
A traves de su canal de atencion mencioné que solo
proporcionaba informacion electronica y que no tenia

experiencia con instituciones del estado.

FiguraN ° 44

Logo 1ZIPAY

Nota: pagina IZIPAY

4.1.2.3 Aplicacion de Resultados

Luego de evaluar a los proveedores, la Oficina de Economia y la
Oficina de Informatica a través de la Administracion General
Ejecutiva de Direccion se opta por la empresa NIUBIZ por lo que
cuenta con un programa de implementacion adicional a la
implementacién de medios de pagos electronicos con el proveedor de
NIUBIZ, se debe realizar otras acciones para los permisos
correspondientes con el MEF y el MINSA.

Procedimientos para la implementacién de los medios de pagos
electronicos de NIUBIZ.

a) Elaboracion de los Términos de Referencia del area usuaria -
Oficina de Economia.
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FiguraN ° 84

P&g. 84, Término de Referencia - Convenio con

HOSPITAL
SANTA ROSA
PUERLD LIBnE

“Ano de la Lucha Contra la Corrupcion y (a Impunidad™
TERMINOS DE REFERENCIA —~ AREA USUARIA OFICINA DE ECONOMIA

1. DENOMINACION DEL SERVICIO REQUERIDO
SERVICIO DE COBRANZA DE ATENCIONES Y SERVICIOS QUE OFRECE EL HOSPITAL SANTA ROSA A
TRAVES DE MEDIOS DE PAGO ELECTRONICOS

2. FINALIDAD PUBLICA

£l Hospital "Santa Rosa”, considerando el cumplimiento de su compromisg, su vision y su mision de
brindar servicios de calidad de manera oportuna logrando la satisfaccion de nuestros usuarios,
considera 1a necesidad de optimizar y ampliar fos medios de cobranza por los servicios prestados
permitiendo a los usuarios obtener mayor acceso a servicios por los diferentes canales propuestos,
En este contexto se censidera la contratacion del servicio de cobranza a través de medios de page
electronicos para que facilite y brinde acceso a pagos en linea y sin estar expuestos a contar con
efectivo en momentos criticos.

3. ANTECEDENTES
£] Hospital Santa Rosa es pante del Ministerio de Salud, el cual viene brindando la atencion desde
1956 2 usuarios en general.
En base a sus trabajes internos liega a definir que la exposicion de los usuarios a eventos adversos no
relaclonados a 1a salud, se dan cuando requieren efectivo para los pagos en caso de emergencia y en
las altas de hospitalizacién. Asimismo, en plenc sigio XXI por el actual esguema de pago limita a los
usuarios a tener que registrar citas y pagos de manera fisica en el local de la institucién dando como
resultado la sobresaturacion de colas cuando se brindan las citas,
En tal sentido con la finalidad de siempre brindar servicios de calidad a los usuarios, diversifica los
medios de pago resultando [a necesidad de contratar los servicios de las empresas de servicios de
medios de pago electronicos.

4. OBJETO
Contratar una empresa especializada en servicio de cobranza a través de medios de pago electrénico,
que permita al usuario el pago de los servicios prestados por el hospital mediante tarjetas de crédito
o débito en las ventanilias de caja a través de POS y accesibilidad a la pasarela de pago via web del
proveedor

5. ESPECIFICACIONES TECNICAS
Alcance.
El servicio materia de contratacion debera permitir el realizar |a cobranza de acuerdo a la cartera de
servicios que cuenta el hospital mediante el uso de terminales POS en las ventanilias de caja,
asimismo como las transacciones via web que resulten para este mismo fin,

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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Figura N ° 46

P&g. 85, Término de Referencia - Convenio con

HOSPITAL
SANTA ROSA
FUEBLO (1aRE

“Ano de la Lucha Contra la Corrupcion v la Impunided”

3. Actividades
i. Instalactén y/o verificacion de los terminales POS
1. Instalacion y puesta en funcionamiento de los terminales POS; el operador debera
verificar que los terminales se encuentren operativos y en perfecto funcionamiento.
2. Realizar los test de prueba de conexion,
Programar los terminales P.O.S. (Mdquina de Punto de Venta -Point of Sale-)
4. El proveedor realizard un informe de las fallas detectadas, correcciones y/o
recomendaciones para el uso adecuado de los terminales P.O.S,

=

b. Normas técnicas
i. Texto Unico de la Ley N® 30225 - Ley de Contrataciones del Estado

Articulo 4" Supuesto Excluldos del émbito de aplicacion

La presente norma ng es de oplicacién para:

a) Contratoes bancarios y financieros que provienen de un servicic financiero, lo que
incluye o todos fos servicios eecesorios o auxiliares a un servicio de naturaiezo
financiera, solvo lo contratacion de seguros y errendemienta financiero, distinto de
oquel que se reguia en la Ley 285633 0 norma que la sustituya,

ii. Ley28693 - Ley General del Sistema Nacional de Tesoreria
lil,  Ley 28112 - Ley Marco de |2 Administracion Financiera del Sector Pablico

¢. Materiales, equipos e instalaciones
i. Terminales P.0.S.- Equipo a usar tipo fijo por conexién a internet.
il. Pasarela de pago via web

d, Prestaciones accesorias a la principal
.  Mantenimiento preventivo, correctivo.- Las empresas proveedoras del servicio

prestardn soporte técnico las 24 hrs del dia durante los 365 dias del afio, a las terminales
P.0O.S. que se encuentren en la Institucion,

ii. Actualizaciones.- La empresa proveedora del servicio brindard las actualizaciones que
sobrevengan en la vigencia del contrato.

fii. Garantia de Equipo.- Las empresas proveedoras del servicio deberdn contar con fa
garantia de por io menos 06 meses de sus equipos.

iv. Capacitacion y/o entrenamiento.- Las firmas contratadas estan obligadas a brindar, sin
costo alguno, cursos de capacitacian en el funclonamiento y manejo de los equipos cada
vez que sea solicitada por 12 institucién.

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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Figura N ° 86

P&g. 86, Término de Referencia - Convenio con

Ministerio | HOSPITAL
} alud SANTA ROSA
FUEDLD LIBNE

“"Ano de (g Lucha Contra la Corrupcion v la Impunidad”
y /

e. Conformidad.
i. Llaoficina de Tesareria se encargara de la conformidad del servicio,

f. Penalidad.

i. Seaplicaré una penalidad equivalente al 0.02% diario sobre I3 recaudacion diaria que
no se deposite en k3 cuenta bancaria sefialada en el Hospital Santa Rosa y aquelias que
contemple la Ley de Contrataciones del Estado,

g Lugary plazo de ejecucion de la prestacion.
i, Lugar.- El servicio solicitado se realizara en el local del Hospital Santa Rosa.
ii. Plazo.- La duracion del servicio solicitado, serd de 24 meses los 730 dias calendario del
afio.
h. Resultados esperados.
i.  Laempresa contratista deberd cumplir lo siguiente:
1. InstalarlosP.OS.
2. Brindar un soporte técnico las 24 horas del dia, durante los 365 dias del afio.
3. Proveeran los materiales necesarios para el funcionamiento de los terminales P.O.S.
(contometros u otros)
4. Brindar un aplicative informatico que permita realizar diariamente un cierre
Integrada en todos Jos terminales P.O.S. al finalizar fa atencian al publico.
5. Proveerdn las claves de acceso para poder realizar los extornos del P.O.S.
6. Realizaran el depdsito en Ia cuenta bancaria del Hospital como maximo en las 48
horas de procesado el pago en el terminal POS,
7. Facilitardn el acceso a3 Web y & los reportes diversos para poder validar las
operaciones realizadas en cada terminal POS
8. Laapertura de cuenta RDR para manejo de ingresos bajo eéste medio de pago
i, Forma de pago

i.  El pago por concepto de costo de instalacidn se efectuara al Inicio del contrato, por el
equivalente al costo de instalacion del P.O.S, en las instalaciones del Hospital.

il.  Elpago por concepta de instalacion serd efectuado previa conformidad de la Oficina de
Economia - Unidad de Tesoreria.

iil.  El pago del coste de comisiones, se deducird: de cada transaccion efectuada mediante
tarjetas de crédito o débito a traves de P.0.S. y de cada transaccitn efectuada mediante
los aplicativos web.

iv. El pago por el costo de alquiler del equipo, se efectuard mensualmente, por cada POS
en funcionamiento

v. De darse la apertura al funcionamiento de un nuevo equipo, se realizaré el pago de los
portes segun el monto ya preestablecido por conceplo para este concepto.

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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Figura N ° 48

P&g. 87, Término de Referencia - Convenio con

?{i HOSPITAL
-.! SANTA ROSA
' PUEBLO LIBNE

“Afo de la Lucha Contra la Corrupcion y la impunidad”

Mm_ixt:?.’zo
de Salud

6. LUGAR DE ENTREGA
Instalaciones del Hospital Santa Rosa.

7. PLAZO DE ENTREGA
La entrega de equipos POS es a 14 dias de haber firmado el contrato de afiliacion.

8. CONFORMIDAD DEL BIEN

La conformidad seréd otorgada por la Oficina Econdmica a través de la-unidad de Tescreria, si cumple con
todas las especificaciones técnicas indicadas en los puntos anteriores,

9. INFORMACION ADICIONAL

En el afio 2018 se tuvo una recaudacion de S/, 6760,625.24, de los pacientes pagantes atendidos en
este periodo en las diversas especialidades del HSR, con unas 353,958 transacclones. De los cuales en
el periodo indicado tenemaos.

Servicios de Emergencia /. 1, 074,755.87 con 62,829 transacciones.
Atencion Médica S/, 887,667.00 con 101,090 transacciones,

El Hospital Santa Rosa ha sido asaltado en D2 oportunidades en afos anteriores por ¢l movimiento
de dinero en efectivo que realiza.

En las zonas aledafas al HSR se han reportado robos a los pacientes y al personal de la institucion.
Los costos de estancias prolongadas {hospitalizaciones) resultan siendo elevados por los dias de
permanencia, estos pagos al ser en efectivo son difiales de realizar al contado. Recurriendo los
usuarios a exoneraciones por no contar con las cantidades en efectivo pero si con la capacidad de
endeudamiento en las tarjetas de crédito.

El pago en los casos que se dan por emergencia es en efectivo y siempre los usuarios consultan por
medios de pago electrénico debido @ que en momentos criticos no necesariamente se cuenta con
efectivo en manao disponible, pero si con posibilidad de pago efectivo y endeudamiento come son las
tarjetas de débito y crédito.

Se tiene conocimiento que los medios de pagos via web y transacciones electrdnicas son 1a tendencia
actual en la vida cotidiana.

hups:/felcomercio.pe/economia/negocios/primer-round-tarjetas-efectivo-noticia-5231 16

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2020
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b) Solicitar al MEF que permita realizar los depositos mayores a

24 horas, ya que NIUBIZ abona a las 48 horas de realizada la
operacion y en el MEF establece en el art. 4 de su directiva de
tesoreria N ° 001-2007-ef/77.5 “El plazo para el deposito de los

fondos publicos es de 24 horas”.

Solicitar al MEF la apertura de cuenta en el Banco de la Nacion
para realizar los cobros de las operaciones con permiso de la
direccion nacional del tesoro publico (DNTP) segun art. 44 de
la directiva de tesoreria N © 001-2007-ef/77.5
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Figura N ° 49

Oficio N ° 1369-2019-DG/HSR-MINSA

ARD DF (A LUCHA CONTRA LA CORRUPOOW ¥ (A

! MPUNDAD”
y Salud

Pueblo Libre, 17 de julio de 2019 DE ECONQWA Y
Sefior: Y/ 19 JuL. W8
JORGE ENRIQUE SIU RIVAS c
Director General de Endeudamiento y Tesoro Publico R E by > )
Jr. Junin N° 319. Mg 22 W A
Cercado de Lima

Asunto . - Apertura de cuenta para deposito via medio de pago electronico

- Ampliacion de plazo para el depdsito de fondos recaudados

Es grato dingirme a Ud. para manifestarle que la Unidad Ejecutora 029-145: HOSPITAL DE
APOYO SANTA ROSA Pliego 011 —~ MINSA del Distrito de Pueblo Libre, ha decidido instaurar la
modalidad de cobro electrénico, a fin de facilitar las transacciones requeridas por nuestros usuarios.
Por ello recurro a su despacho para solicttarle autorizacién de ampliacion de plazo para depésitos
via medio de pagos electronicos (POS, comercio electrénico), extendiéndose dicho plazo a 72
horas contados a partir de |a fecha de cierre por parte de la empresa privada que nos otorgara el
servicio (VisaNet), para efectuar los depositos de fondos pablices de la fuente de financiamiento
“recursos directamente recaudados” via medio de pagos electronicos.

Cabe agregar que estas modalidades de pago, adicionales a la atencidn que brindamos en nuestras
ventanillas recaudadoras, permitiran ampliar nuestros canales de pago para nuestros usuarios con
el beneficio que representara para ellos, sin embargo, también implica que 108 operadores de este
sistema necesiten un tiempo adicional al establecido en la normativa vigente para el
procesamiento de la informacion y transmisién al banco que corresponde; para luego ésta
Informacién pase al operador electrénico (VisaNet) quienes nos enviaran dicha data a nuestro
servidor.

Asimismo. solicitamos la autorizacién de su Despacho para la apertura de una cuenta
corriente en el Banco de la Nacién, adicional a nuestra Cuenta Central RDR para depositar los
fondos publicos recaudados via medio de pagos electronicos, lo cual permitiré un mejor control del
ingreso de fondos por estos conceptos, especialmente en esta etapa al dar inicio a la implantacion
de dichas modalidades de pago que se adhieren a la vanguardia de un Gobierno Digital'.

Aprovecho la oportunidad para expresar a usted mi especial consideracion
Alentamente; -

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2019
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d) Solicitar permiso al MINSA sobre validacion del uso de pago
por medios electronicos, he de mencionar que el Hospital de
Apoyo Santa Rosa pertenece al pliego del MINSA vy por lo
tanto se realizan las conciliaciones de los ingresos de manera

mensual.

Figura N ° 50

Oficio N ° 1414-2019-DG/HSR-MINSA

e ==
0 - e B
i " “AAO de 1o hucha contro A corrupciin y lu impunidod”

i STERIO

Lima, 24 de julio de 2019 24 JUL. 2019
R EEC y 21O O
Fi N . RS-MINSA ! RS,
Sefior | 19 083513 -0

C P.C. OSWALDO GARCIA BEDOYA
DIRECTOR GENERAL DE LA OFICINA GENERAL DE ADMINISTRACION DEL MINSA
Av. Salaverry N* 801 —~ Jesus Maria

Presente.-
Atencién : Yolan | i
Directora Ejecutiva de Tesoreria
Asunto : Autorizacion para implementacion del servicio de cobranza de atenciones y

servicios a través de medio de pago electrénico en el Hospital Santa Rosa

Es grato dirigirme a usted para manifestarle que la Unidad Ejecutora 029-145 Hospital de Apoyo
Santa Rosa, Pliego 011 MINSA esta promoviendo el servicio de cobranza de atenciones y
servicios via medio de pago electrénico (POS, comercio electrénico), lo que permitira facilitar las
transacciones requeridas por nuestros usuarios en forma adecuada

Con este propésito, mediante Oficio N° 1369-2019-DG/HSR-MINSA se ha solicitado a la
Direccion General de Endeudamiento y Tesoro Publico del Ministerio de Economia y Finanzas -
MEF para que se nos autorice la apertura de cuenta de depoésito via medio de pago electronico
y por otro, se amplié el plazo sujeto a esta modalidad de pago para el depésito de los fondos
recaudados.

Sin otro particular, aprovecho la oportunidad para saludarlo y renovarle las mayores
consideraciones de mi estima personal

Atentamente,

Nota: Area de Economia, Hospital Santa Rosa, 2019
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e) Entre otras acciones, firma del acuerdo con el titular de la
institucion y proveedor NIUBIZ, Reuniones con usuarios de la
institucion, usuaria del estado - SUNARP ya que dicha
institucion tiene implementado los medios de pagos
electronicos y se realizo la reunion de implementacion con el
sectorista MEF para efectuar el registro de los ingresos en el
sistema administrativo de informacion financiera SIAF-SP la
fase del ingreso Determinado y la fase del Ingreso del
Recaudado.

f) Se efectud las coordinaciones con la empresa proveedora para
implementar las billeteras electrénicas en coordinacién con la
Oficina de Informatica asi poder cubrir todas las herramientas

de cobro para nuestros pacientes.

Es importante seguir trabajando en equipo para garantizar que la
implementacidn de estas billeteras electronicas sea exitosa y cumpla
con los estandares de seguridad necesarios para proteger la
informacion financiera de los pacientes. Es fundamental también
ofrecer una adecuada capacitacién y soporte para los usuarios y

pacientes que utilicen estas nuevas opciones de pago.

Espero que estas iniciativas sean beneficiosas para el Hospital de
Apoyo Santa Rosa y ayuden a mejorar la experiencia de pago de sus

pacientes y visitantes.

4.1.2.4 Resultados

El Hospital de Apoyo Santa Rosa esta tomando medidas para
implementar medios de pago digitales y diversificar sus opciones de
pago. Como menciono anteriormente, el uso de billeteras electronicas
y tarjetas de crédito/débito y asi permitir pagos mas seguros y
convenientes para los pacientes y visitantes del hospital.
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Los resultados del aumento de la recaudacion por VISA son
alentadores, lo que indica que los esfuerzos de implementacion de
medios de pago digitales estan funcionando. Es importante seguir
supervisando y analizando estos datos para evaluar el impacto de estas

iniciativas en la recaudacion total del hospital.

Es crucial que se mantengan altos estandares de seguridad para todas
las transacciones digitales, para proteger la informacion financiera de
los pacientes y visitantes del hospital. Ademas, es fundamental tener
en cuenta que aun puede haber personas que prefieren pagar en
efectivo, por lo que también se debe seguir ofreciendo esta opcion para
garantizar una experiencia de pago completa y satisfactoria para todos

los pacientes del hospital.

92



Figura N ° 51

Resumen de recaudacion por cajeros de enero a diciembre - afio 2020

'RESUMEN DE RECAUDACION POR CAJEROS
CAJA PRINCIPAL Y CAJA DE EMERGENCIAS
ENERO A DICIEMBRE 2020

(EN SOLES)
SECTOR: 11. SALUD
PLIEGO: 011. M. DE SALUD
UNIDAD EJECUTORA: 0145 - HOSPITAL DE APOYO SANTA ROSA
RUBRO DE
§QR: Recursos Directamente ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SETIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE TOTAL
ajeros
NOMBRES | APELLIDOS |EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA |[EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA |EFECTIVO| VISA | EFECTIVO [ VISA
JOSE REYNOSO P. 719100 795069 9191.00] 1095069) 7.191.00[ 995069 15191.00] 1405069 19591.00) 2095069) 14,191.00] 1335069 11,191.00 13,65069] 12,191.00] 1535069 14,591.00( 18.350.69] 193,007.28] 162,878.41
ROBERTO  |PIZARRO M. TI482 848.22| Q37482 11498220 TRA82 1044822 1549482 1475322 1998282] 21%08.22| 1447482 14.018.22 11414.82[ 1433322 12434.82[ 16,1186.22 14,882.82( 19.898.22[ 196,318.90| 190,120.94
LUIS RODRIGUEZ T48152] 876564 956232 12073.14) 748152 1097064 15804.72[ 1549089 2038248[ 23.008.14] 14764.32[ 14719.14 11643.12[ 1504989 1268352 16,924.14| 15,180.48| 20,893.14 201,278.69] 199,975.42
Lz VALENCIA J. 785559 920392[ 1004043] 1267679 785559 11519.47[ 16504.95 1626543[ 2140160) 24253.04] 15502.53) 15455.00[ 12.225.27| 15.802.38] 1331769 17,770.34[ 15939.50 21,937.79] 212472.73| 211,060.61
ANITA GUEVARAR. 801270 9664.11] 10241.24] 1331063) 801270[ 12.095.13| 16926.85[ 17.078.70] 21.82063[ 25465.69) 15812.58] 1620785 12469.78[ 16,592.50] 13584.05] 18658.86| 16,258.20| 23,034.68] 213,204.48| 218,750.08
PEDRO TORRESZ. 8.092.83) 10437.24] 1034365] 1437548] 800283 1306274 17006.12| 18445.00] 22.047.93) 27502.95] 15.970.71) 1752607 12.504.48] 17.919.90] 13719.89] 2015157 1642087[ 24 877 46] 219,609.35| 236,547.26
CINTHIA FIGUEROA D. 8173.76) 10.959.10[ 10447.00] 15004.26] 8173.76 1371587 17.267.08] 19367.25] 2220841) 28878.10] 16,130.42) 18402.38[ 12,72042| 18.815.89] 13.857.08] 21,159.15[ 16,585.08] 26,121.33] 229,939.69| 25303249
ALEJANDRA [MALDONADO 8T 11507.00] 106%.03] 1584897) 87.23[ 1440167 1761242] 2033561 2271378] 3032200) 16453021 1932250 12.974.83[ 1975.69| 14134.23[ 22.217.10[ 16,916.78| 27 427.40] 235,003.85| 265,145.07
MARIANELLA |PALACIOS M 8503.98] 12.08241] 10869.15] 16,64142) 8503.98[ 1512075 1796467 2136239 23168.05] 31838.10] 16,782.08] 2028862 13 234.33[ 20,744.52| 14 416.91] 23327.%| 17255.12| 28,798.77( 240,510.62) 27784946
ALBERTO RAMIREZ 8671.00) 5714.16] T7o648.11) 1434055) 1261847 13574.22| 20088.00] 23687.19] 23485.90) 24.8064.38) 13461.21) 14, 276.74 19.748.33| 15,849.95) 16,608.04) 24 514.74 25959.58( 27,855.00] 273,338.21| 240,230.03
Recaudacion Mes 79,654.44) 94 632.56 98,373.85| 136,810.15| 83,601.91| 124,860.09| 170,040.63| 180,826.37| 216,871.68| 259,171.32| 153,542.69 163 587.30| 130,216.37)168,515.63| 136,947.23 196,192.77| 169,989.52|239,794.47| 2,214,683.79| 2,275,589.76
TOTAL -MES 174,287.00 235,184.00 208,462.00 350,867.00 476,043.00 317,130.00 298,732.00 333,140.00 409,784.00 4,490,273 .55
SALDO DE BALANCE 1,943,302.44
TOTAL 6,433,575.99

Nota: Elaboracion Propia,

2023
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Figura N ° 52

Registro de ingresos de recaudacién por VISA
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CONCLUSIONES

1. Mediante el Trabajo de Suficiencia se pudo identificar que el principal
conflicto del Hospital de Apoyo Santa Rosa, presenta niveles bajos de recaudacion

debido a barreras digitales por un uso de sistema de pago tradicional.

2. Relacionado con aplicaciones en paises externos, podemos identificar que
la implementacion de sistemas de pago digitales representaria un desarrollo para
el Hospital, de esta forma, habria una mayor accesibilidad de pago para los

pacientes.

3. El implementar un sistema de pago digital, incrementa la eficiencia de
procesos dentro del Hospital, facilitando el pago y ahorrando tiempo a los
pacientes (ingresos por internado).

4. Es importante implementar un sistema de pago que represente un menor
riesgo durante la transicion, es importante también que se encuentre presente en
el mercado de empresas estatales para una mejor adaptacion de colaboradores y

en nuestro caso en la Unidad de Tesoreria de la Oficina de Economia.

5. El uso de billeteras electrénicas ha presentado un gran incremento, al
formar parte del flujo de comercio en el mercado peruano, muchas personas han

optado por utilizar este tipo como principal herramienta de pago.
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RECOMENDACIONES

1. Realizar y analizar politicas, procedimientos de cobro y facturacion,
buscar maneras de mejorar la eficiencia en la gestion de los ingresos, la revision
de los sistemas de facturacion. Se llegé a la conclusidn de que la alternativa de
solucién para revertir la baja de recaudacion seria la implementacion de medios

de pago digitales del proveedor NIUBIZ.

2. Los pagos digitales son una solucién viable y efectiva para aumentar la
recaudacion de ingresos del Hospital de Apoyo Santa Rosa, ya que permitiria que
los pacientes realicen sus pagos de manera mas practica y sencilla, sin la necesidad
de realizar transacciones en efectivo o tener contacto fisico con el personal del

hospital.

3. La implementacion de medios de pago digitales también puede ayudar a
mejorar la eficiencia en la gestion de ingresos del hospital, ya que puede facilitar
la generacion de facturas y el seguimiento de los pagos. Esto puede reducir los
errores y las demoras en el proceso de facturacion y pago, lo que a su vez puede

mejorar la experiencia del paciente y la percepcion del hospital.

4. Los POS VISA - NIUBIZ, representan la opcion mas viable, ya que existe
un tiempo de adaptacion menor y una mejor accesibilidad con instituciones

estatales.

5. Implementar la aceptacidon de billeteras electronicas para recepciéon de
pagos podria representar un cambio beneficioso, dentro de esto habria que
considerar el implementar codigos QR para destino de los fondos.
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ANEXOS

Anexo N ° 1

Ficha RUC del Hospital de Apoyo Santa Rosa

¥ SUNAT

FICHA RUC : 20171604355
AIS HOSPITAL SANTA ROSA

Nimero de Transaccldn

CIR - Conatancis de Informacion Regiatrada

Informadién General dal Co

Apellidas y Nombres & Rardn Socal § ALS HOSIUTAL SANTA ROSA
de : ISNSTITUCIONES PUELICAS
Fecha de Inscripcion 1 24/0501993
Fecha de Inlcko de Actividades : 0101950
Estado del Contribuyente : ACTIVO
SUNAT 1 0021 - INTENDENCIA LIMA
Condicion del Domicilio Fiscal : HARIDO
d : Os/13/201=
& alectidai . SOLETA [desde 04/11/2018), SACTURA {desde 04/11/2018), (desde
. T E2019)
Tamafic : MERCIrAL
Datos del Contribuyante
Nombre Comarciad : RIS MOSHUTAL SANTA ROSA
Tipo de Representacién 1 -
Actividad Econdmica Prindpal : 5810 - ACTIVEDRDES DE mOSIITALES
Ecandmica Secundaria 1 g -
Actividad EconOmice Secundaris 2 t
Siutema Emisidn Comprobamtes de Pago T MANLAACOMMT
Sistema de Contabilided 1 MANDALCOMMITAIIZAD0
Codige de Profusidn / Oficie 3
Activided de Exterdor : SIN
Namero Fax 3 ahFpsas
Tedifono Fijo 1 $ 3+ E158000
Teldfono Fijo 2 + 1 - 4608350
Tedbformo Méil 1 1 UBsIEaEN
Teléfomo Mol 2 $ -
Correo Electrénico 1 1 pedomeigarm@omal.com
Correo Electrdnico 2 $ -
Domidilio Fiscal
Actividad Econumica : 8810 « ACTIVIDRDES DE mOSIMITALES
Departameanto 1 uUna
Provinda : UMA
Distsite 1 PUSSLO U1SRS (MAGDALENA VIELR)
Tipo y Nombee Zona 3 -
Yipo y Nomibwe Via T A BOLvaN
Neo : SN
Km Ea
Mz 3
Lote 2
Dpte :
Intecior 3 .
Otras Referenclas : CUADMA OCHO
< i del § Wie declaredo come Domidllio Fiscal : MOPIC
Dutcs de la Empress
14 n 1
Némere de Partida Registral 3
Yomo/Ficha $ -
Follo s .
Asbento .
Origen del Capital § ONELIONAL
Pais de Origan del Capital 3

Nota: www.sunat.gob.pe/ (2023)
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Clasificacion ClIU

Mombre Comercial

Tipo de Representacion

Actividad Econoamica Principal
Actividad Econdmica Secundaria 1
Actividad Econdmica Secundaria 2
Sistema Emision Comprobantes de Page
Sistema de Contabilidad

Codigo de Profesion [ Oficio
Actividad de Comercio Exterior
Muimero Fax

Teléfono Fijo 1

Teléfono Fijo 2

Teléfone Movil 1

Teléfono Mavil 2

Correo Electrdnico 1

Correo Electrdnico 2

Para modificar los datos del Contribuyente Ingrese Aqui

AIS HOSPITAL EANTA ROSA

2610 - ACTIVIDADES DE HOSPITALES

MAMUAL/COMPUTARIZADD
MAMUAL/COMPUTARIZADD
SIN ACTIVIDAD

- 45395350

1 6158200

1 4508350

1 984396489

pedromelgarm@gmail.com

Nota: www.sunat.gob.pe/ (2023)
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Anexo N °
Autorizacion para la Realizacion y Difusion de Resultados de la

Investigacion.

R pepy) | Miisterla - Haspeal KISPITA
NS g /Salud “Sants Row R, “A4TA ROCA
O ruRaLg L

YANO DE LA UNTDAD, LA PAZ Y EL DESARRCOLLO”

AUTORIZACION PARA LA REALIZACION Y DIFUSION DE
RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Por medie del presente  documents, Yo Evansto Cajo Husman,
wentificado con DNI N 44083271 y Conlador General de Hesgital do Apayo
Santa Rosa, autorzo a Jeymi Yissenla Ordofez Crices identificads con DNI N
41330785 a reallzar la vestigacion ttulada: “Los Medios de Pago Digitales
y su Incidencla en 1a Recaudacion da fa Unidad de Tesoreria del Hospital
de Apoyo Santa Ross — Aflo 2020" y a difundir los resultados de Ia
Investigacién utilizando el nromhra da Hospilal ge Apoys Santa Rosa

Lima. 10 da fetrerc de 2023

(2 (A~
|| ‘_ ‘}__‘\f;“ttq
Evaristo Cajo an
DNIN® P14
Jefa de Ina de Economia
Hospital de Apoyo Santa Ross

“Calidur, ciencie y siperivncin o Al sevvicio®

. Boltviar Cdra. & Poebin Litee |01} &15 #2000 Peanti copddee, gob, pe Wy e it e

.y RIS o a0 Nia s

Nota: Elaboracién Propia, 2023
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