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ACTA - REUNION DE SEGUIMIENTO CONCERTADO DE LA DIMENSION DE DESARROLLO SOCIAL
DE LA MESA DE CONCERTACION PARA LA LUCHA CONTRA LA POBREZA — MCLCP REGION AMAZONAS

Chachapoyas, 13 de noviembre del 2025

En la ciudad de Chachapoyas, provincia de Chachapoyas, departamento de Amazonas, siendo las 09:20 a.m. del dia

13 de noviembre del afio 2025, reunidos en la sala de reuniones de la MCLCP Amazonas, se da por iniciada la reunién

del Grupo de Trabajo de la Dimensién de Desarrollo Social de la MCLCP Amazonas.

La sesion fue liderada por el Sr. Yuri Peldez Poclin, secretario técnico de la MCLCP Amazonas, en representacion de

la facilitadora de la dimensidn, contando con la participacion de los representantes de las siguientes instituciones y

organizaciones:

Humberto Damacén Huaman — Especialista en Educacién de la Direccién Regional de Educacién

Asunta Mori Ruiz — Asistente Administrativo del CONADIS Amazonas

Miositis Clementina Bazan Collantes — Responsable de la Oficina de Planificacién de la DIRESA Amazonas

Clara S. Chozo Cornejo — Colegio Regional de Enfermeros CRXXVIII Amazonas

César Rios Andreu — Asesor Estadistico del INEI Amazonas

Migdonio Epiquien Chancahuana —Docente de la UNTRM

Eylen Ledn Pérez — Promotor OPC Regi6n Policial Amazonas

Viera Neri Valerio — Coordinadora del CEM y Familia Chachapoyas

Elizabeth Borbor Tucto — Comunicadora Social de la UPE Amazonas

10. Santos Reys Epquin Vigo - Prefectura Regional

11. Manuel Carlos Estela Silva — Docente de la FECICO - UNTRM

12. Manuel Canafias Lopez — Especialista de la Sub Gerencia de Planeamiento y Acondicionamiento Territorial

13. Tito Dominguez Bocanegra — Sub Gerente de Planeamiento y Acondicionamiento Territorial

14. Maria Esther Ochoa V. - Jurado Nacional de Elecciones

15. Delia Alberca Cordova — Coordinadora MIDIS Amazonas

16. Jorge Isaac Tafur Santillan — Estadistica del Gobierno Regional Amazonas

17. Sintia Yanela Santos Pintado — Estadistica del Gobierno Regional Amazonas

18. Maria H. Ramos Llatance — Directora de OTATI de la Direccion Regional de Trabajo y Promocién del Empleo

19. Edith Montoya Lopez - Asistente de la Direccion Regional de Vivienda, Construccion y Saneamiento del
Gobierno Regional Amazonas

20. AnetP. Valle Barrera — Analista de la Direccidn Regional de Vivienda, Construccién y Saneamiento del Gobierno
Regional Amazonas

21. Liliana Mori Urquia — Coordinadora ESRANS de la DIRESA Amazonas

©o~NDORWN =

BIENVENIDA Y PRESENTACION DE LA AGENDA DE LA REUNION
El secretario técnico del MCLCP Amazonas dio apertura a la reunién, convocada mediante Oficio Multiple N° 036-
2025-MCLCP-A, con la finalidad de tratar la siguiente agenda:

¢  Seguimiento Concertado a la Meta 17 y 18: Analisis del alineamiento a los documentos de gestion del
Gobierno Regional Amazonas y Direccidn Regional de Salud Amazonas.

PEDIDOS: No se registré pedidos

Antes de dar inicio a la reunién, la Sra. Maria Esther Ochoa, Facilitadora e Implementadora del Programa Voto
Informado de la Direccion Nacional de Educacion, Participacion y Formacion Civica Electoral del Jurado Nacional de
Elecciones (JNE), expuso las acciones orientadas a fortalecer la cultura democratica y la participacion ciudadana
consciente en el marco de las elecciones generales 2026.

En la sesion destacd la difusion digital del material informativo elaborado por el JNE, con el fin de fortalecer la
sensibilizacion ciudadana, captar voluntarios y promover un voto responsable e informado en toda la regién.

DESARROLLO DE LA AGENDA

AGENDA 1: EXPOSICION SOBRE EL ALINEAMIENTO DE LAS METAS 17 Y 18 DE LA DIMENSION SOCIAL, DEL
ACUERDO DE GOBERNABILIDAD 2023-2026, CON LOS DOCUMENTOS DE GESTION INSTITUCIONAL DE LA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD AMAZONAS

La exposicidn estuvo a cargo de la Lic. Miositis Clementina Bazén Collantes, responsable de la oficina de planificacion
de la Direccién Regional de Salud Amazonas. En su ponencia presentd lo siguiente:

116



m
Mesa de Concertacion
e2a

para la Lucha conira la Pobre:

AMAZONAS

. PEI POI
Acuerdo de Gobernabilidad 2023-2026 Plan Estratégico Institucional Plan Operativo Institucional
N Meta al Accién Indicador | pieta Objetivo Accién .
Dlmt;nsm Politica Estratégica Estratégico Estratégica Sc:;‘r’;?;: Avance
2026 Institucional (2026) Institucional P
Porcentaje de nifios
de 06 - 11 meses
con diagnostico de 90% 25.4% de
Meta 17: anemiay que ° cumplimento
Reduccion Atencion recibieron Atencion delaAOall
de37.7%a |integraly tratamiento integral y AQI000725006 | semestre del
27.7% el oportuna para | Porcentaje de oportuna para | 38: 3331501 - | afio 2025
porcentaje de | reducir la familias con nifios reducir la ANEMIA
, anemiaen |gnemiaenla | Mmenores de 26 anemiaen la
Garantizarla | hisag y nifios poblacion meses y gestantes poblacion
continuidad | menores de | i fanil que reciben al 45% infantil
del . 36 meses Menos una sesion Garantizar la
Social | LJludable sin preparacion de servicios de
anemia y aimentos salud en el
desnutricion | Meta 18: Porcentaje de nifios departamento 41.2% de
croénica, desde | Reduccion menores de 05 80 A0I000725002 | cumplimiento
la N de del 19.2% | Atencion afios con controles ° Atencion 62-3325512- |delaAOall
concepcion |5 integral y CRED integral y NINOS semestre del
15.4% el oportuna para | Porcentaje de nifios oportuna para | MENORES DE | afio 2025
porcentaje de | reducir la de 15 meses con 84% reducir la 36 MESES
prevalencia | desnutricion vacunas completas desnutricion | CON
deDClen | conicaenla . " crénicaenla | SUPLEMENTO
menores de | poblacion Porcentajg ngnlnos poblacion DE HIERRO Y
5 afios infantil menores de 79% infanti OTROS
(PADRON anos MICRONUTRI
OMS) suplementados ENTES
- Nudos Criticos encontrados Propuestas ylo alternativa de
Documento de Gestion Avances e .
[Problemas encontrados Solucion/ Recomendaciones
e En la accion estratégica institucional o Falta de adherencia al
relacionada a la anemia, al primer tratamiento y a la
semestre 2025 se logré un avance de suplementacion. iy -
o . . o Contratacion de personal especialista en
72.5% valor superior al esperado o El personal especialista en o .
o . . - nutricion infantil.
PEI (50%). evaluacion nutricional es limitado. ~ o
g e o Campaiias de concientizacion sobre la
e En la accion estratégica institucional o Aspectos culturales en la zona : . . .
. ) importancia de combatir la anemia y DCI
relacionada a DCI, al primer semestre norte.
2025 se logré un avance de 41.32% o Demora en la entrega de las
valor cercano al esperado (50%). vacunas (CENARES)
A0I00072500638: 3331501 — ANEMIA, EI
cumplimiento de la AO al primer semestre
es de 25.4 %, tiene una asignacion
presupuestal de $/.166,600 con un avance
de ejecucion presupuestal de 42% a nivel
de devengado *Débil seguimiento de los nifios que | 4y, . . . ,
L . . Mejorar el sistema de registros nominales de
< inician y culminan el tratamiento de reportes de nifios con dx. de anemia a las
POI A0I00072500262 - 3325512 - NINOS Anemia. Rgdes de salud para socializacion con los
MENORES DE 36 MESES CON EE. SS arantizar la oportunidad
SUPLEMENTO DE HIERRO Y OTROS *Errores de registro y codificacion en 99 Y 9 P '
MICRONUTRIENTES - El cumplimiento de | el HIS MINSA.
la AO al primer semestre es de 41.2%,
tiene una asignacion presupuestal de
$/.8,186,631 con un avance de ejecucion
presupuestal de 53.7% a nivel de
devengado
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AGENDA 2: EXPOSICION SOBRE EL ALINEAMIENTO DE LAS METAS 17 Y 18 DE LA DIMENSION SOCIAL, DEL
ACUERDO DE GOBERNABILIDAD 2023-2026, CON LOS DOCUMENTOS DE GESTION INSTITUCIONAL DEL
GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS

La exposicién estuvo a cargo del Arq. Tito Dominguez Bocanegra, Sub Gerente de Planeamiento y Acondicionamiento
Territorial del Gobierno Regional Amazonas. En su ponencia presentd lo siguiente:

AMAZONAS ACONDIONAMIENTO TERRITORIAL j eSERVIR
"Acuerdo de Gobernabilidad PDRC PE POL
TR Plan de Desarrollo Regional Concertado Plan Estratégico Institucional Plan Operativo Institucional
Accid e . -
4 Metaal pe Meta Objetivo Accién Actividad Avance
CITze=tn politica 2026 Politica | Compenente [  Objetivo Meta byl Indicador (2026) Estratégico Estratégica Operativa
Institucional
Institucional
Porcentaje de
nifios de 06 - 11
Atencién Mejorary | Comentaric: Gisgnéstico de o0%
integral de salud | ampliarla | El Objetivo anemia y que
Meta 17: por cido de vida. | cobertura de los |planteado en el e
Reduccion Pl 5 senicios de | PDRC aborda . }
gee | |orireee ““'T”h'f““" educacin, | varios sectores | Atendidn retamiento )
e g |2 _ad ay salud, agua | ligados a la integral y Atencion inteqral Y | actividad
porcentaje de | Contrala | simenta sequrs,  [dimension social, | OPOMUN3 PR | poreentzje d oportuna para redudr | gperativa: _10-
anemia en Anemia | 2mentana saneamiento, |conteniendo24 |educrla familias con nifios la anemia en |2 3331501 - anemia | (Primer semestre
. Agua potable, | energfa elécrica |acciones e '?E || menores de 26 pocorlitay eilafio)
menores de Politica | saneamiento y ¥ estratégicas | PODIBCiON infanfil| pococ  gectantes
Garantizarla |36 meses Nacional de | ambiente comunicaciones | terrtoriales. remene) 5%
continuidad Desarrollo e salugable. menas una sesién .
gl Inclusion demostrativa en (arantizar
ez Suciatal preparacién de 2etls
2 2030 e de los
una vida aliment o
- Y . servicios
Sadk a e salud en
anemiay o 3325510 - mifos
ﬁ:&rlﬁgde 19.2% fue la Eocceitoekle departame menores de 36
B Politica | Mejorar las meta alcanzada B 80% n e | e
concepcion | Meta 18: Macional | condiciones de en el afio 2021 05 afios con T 5 DI AR
Reduccion de | Multisectori [vida saludables | DISMINUITIa | Gitima controles CRED completo para su del aiio)
del19.2% 2 | alparalas |de las Ninos, 52;’5;; n': evaluacién de | Atencidn edad
15.4% el Nifias, Nifios n:inals v aéniea mfanti resultados 2022) |integral y Porcentaje de Atencién integral y 3325401 -
porcentaje de i adolescentes. oportunapara [ 3 -
lenda de | Adolescente en las 1% eslamet | oo o nifios de 15 oportuna para redudr | vacunacidn nifio < 31.5%
prevalencia de cal 2030 | Protecddn poblaciones | proyectada ;‘*E E:L“’“; in meses con 84% la desnutricion crénica |1 afio (primer semesire
menores de 5 | (PNMNNA) |5°02! vulnerables  ((metaal 2026) | PP |vacunas en [a poblacién infantil del aiio)
£ PORCamp. Al |TEWC2ENIE | completas
a3 2027 (ELETDIEL 3325512 - niRos
(PADRON menores de 36
OMS) Porcentaje de meses con 62.8%
nifios menores = suplemento de | (primer semestre
de 05 afios hierro y otres del o)
NAL ‘GERENCIA REGIONAL DE '.‘w\.,-,psy(x ¢ 9
AMAZONAS ACONDICIONAWENTO TERRITORIAL ] =SERVIR
Documento de Avances Nudos Criticos encontrados Propuestas y/o alternativa de
Gestion /Problemas encontrados lucion/| daci
Se respetan las directrices y ngurosidad en el proceso
Las revisiones por parte del ente rectos. dilatan su|de revision
Contamos con un PDRC ampliado hasta el 2027| alizacion. - . o
ivente. el cual fuv tim: luacio i Socializar mediante estrategias de comunicacién social
;gj‘ e € cual fuvo una ultma evaluacion en € A0y it ciones con la data estadistica, impiden la propuesta de |la masificacién del PRDC al 2040.
PDRC - indicadores — falta de fuente y datos histéricos segun la guia
La formulacién del PDRC se encuentra en la 11T fase actual de formulacion. La sociedad civil debe fortalecerse para que tome
v a0 5 protagonismo en el desarrollo regional
sz Actores sociales no se involucran en el quehacer social.
econémico y politico del territorio. Considerar el contenido del PRDC actualizado en el
planteamiento de los acuerdos de gobernabilidad.
En la accion lacionada a Ia | T 2112 o adk 2l yalllol
anemia, al primer semestrc 2025 3o logroun vanCe de| £y L (it en evaluscion mutricional es|C de personal en mutricion
PEL 72.5% valor superior al esperado (50% - infantil.
limitado.
En la accion estratégica institucional relacionada a T ——— Ia + Campafias de concientizacién sobre la importancia de
DCL al primer semestre 2025 se logr un avance de |*SPECI0S Culfurales en la zona norte. combatir 1a anemia y DCT
2% 50%)
pBbrehrerEnn el Eing Demora en la entrega de las vacunas (CENARES)
Segin la Actlvidad operativa de relacionada a
Anemia, al primer semestre 2025, se logro un avance
POIL al 10.4%, valor inferior al esperado (50%)
La falta de sinceramiento al momento de programar las Sinceramiento al momento de realizar la programacién
En relacion a las Actividades operativas de DCL, al metas fisicas Anuales en el Aplicativo CEPLAN. Anual.
primer semestre 2023, 02 de ellas no superan el valor
superior. La AO de suplementos, logro un avance del
62.8%, valor superior esperado (50%)
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GERENCIA REGIONAL DE
PRESUPUESTO Y
ORIAL

'SUB GERENGA DE PLANEAMIENTO Y

el ACONDICIONAMIENTO TERRITORIAL

CICLO DEL PLANEAMIENTO ESTRATEGICO

Ea

Seguimiento

y evaluaciéon actual

Fase 2. Analisis prospectivo

Fase 3: Decision Estratégica

Decisién
estratégica

1
Ciclo de pl i estratégi para la |
mejora continua (Articulo 13° de la Directiva

N° 001-2024-CEPLAN/PCD)

Fase 1. Analisis de la situacion

Fase 4. Seguimiento y Evaluacién

Tz

I base a un anélisis de la situacién actual y de acuerdo con la situacién

futura deseada, se desarrolla una estrategia desde el presente paral
| alcanzarla; el seguimiento y evaluacion retroalimentan el proceso. \
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CADENA DE RESULTADOS
. _een ]
1 1 1 I
Acciones estratégicas  Objetivos Especificos  Objetivos Nacionales
Actividades Servicios - ! Objetivos prioritarios !
operativas
[ oeeeween ]
1 I |
Acciones estratégicas Objetivos estratégicos
sectoriales sectoriales
Acciones estratégicas Objetivos estratégicos
territoriales territoriales
[ fo T 8
[} 1 I
Actividades operativas  Acciones estratégicas Objetivos estratégicos
e Inversiones institucionales institucionales
DIALOGO CON PARTICIPANTES:
e  Esnecesario fortalecer el trabajo con las familias para mejorar la efectividad de las intervenciones sociales y de
salud.

e La elaboracion del AG debe basarse en el PEI, POl y PDRC, garantizando coherencia con la planificacion
institucional y regional.

e Los documentos de gestidn deben partir del analisis del territorio. Actualmente existe una débil articulacién con
los gobiernos locales, poco interés en proyectos de agua y saneamiento, y desconocimiento sobre la cantidad
real de nifios con anemia.

e Pese a ello, algunas municipalidades cumplen con sus funciones: Omia trabaja con nifios y adolescentes; Trita
promueve la participacion de instituciones educativas y ha logrado cumplir con el 100 % de partos institucionales.

e EIMIDIS informé que cuenta con cinco objetivos prioritarios y 81 servicios orientados al desarrollo social.

e En Condorcanqui hay alrededor de 1 060 nifios sin documento de identidad; muchos padres o tutores también
carecen de identificacion, dificultando el trdmite. 1461 nifios sin documentos a Nivel Regional.

e Enlos distritos del sur del departamento no se han conformado los comités de salud, y solo el 38 % de las IAL
estan constituidas.

e Persiste la desarticulacion interinstitucional; por ello se cre6 el Plan Multisectorial de Lucha Contra la Anemia
Materno Infantil, que integrara siete documentos vinculados a la primera infancia.

e  El Pacto Social perdié continuidad con el cambio de gobierno regional. Se ha declarado como politica regional
N.° 01 mediante ordenanza, que requiere una mesa de trabajo con instituciones publicas y sociedad civil.

e En La Jalca Grande, de nueve nifios priorizados, el suplemento de hierro no es consumido regularmente; las
madres lo administran solo durante las visitas domiciliarias.

e El gobierno regional adquirié 1 500 filtros de agua para viviendas de nifios con anemia y para instituciones
educativas. Se identificaron viviendas hacinadas y en malas condiciones, por lo que se solicita apoyo a la PCM
para mejorar la infraestructura.

e La Fundacién Bagner distribuye arroz fortificado en distritos priorizados, con apoyo de ONGs (Prima, ADRA
Pert). Se proyecta reducir la anemia en cuatro meses, complementando con demostraciones alimentarias y
campafias radiales para la socializacién familiar.

e  Se estan realizando coordinaciones con la FAO para su intervencion en la region Amazonas.

o INEI esta entregando por medio de ENDES suplementacion de hierro en las familias donde encuestan, el cual
es desconocido con el sector salud ponentes indican que las muestras de Endes muchas veces no son
representativas a nivel provincial. (Limitacion)
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RECOMENDACIONES

Reforzar el trabajo comunitario y familiar, promoviendo practicas saludables y el consumo responsable de
suplementos y alimentos fortificados.

Alinear los documentos de gestion (AG, PEI, POI, PDRC) desde una mirada territorial, asegurando coherencia
entre niveles de gobierno y sectores.

Fortalecer la articulacién con gobiernos locales, priorizando proyectos de agua, saneamiento y nutricién infantil.
Replicar buenas préacticas municipales, tomando como ejemplo los casos de Omia y Trita.

Resolver la indocumentacion infantil mediante campafias conjuntas con RENIEC, salud y gobiernos locales
sobre todo en Condorcanqui y Bagua. Articular con Juntos y Cuna Mas para el cruce de padrones.

Constituir y activar los comités de salud y las IAL en todos los distritos, con participaciéon de autoridades y
comunidad.

Garantizar la continuidad del Pacto Social, institucionalizando la politica regional sobre anemia y primera infancia
mas alla de los cambios de gestion.

Monitorear la entrega y consumo de suplementos de hierro, promoviendo estrategias de educacion y
seguimiento familiar.

Mejorar infraestructura y acceso a agua segura, articulando esfuerzos con la PCM y los sectores de vivienda y
salud en el distrito de La Jalca Grande.

Ampliar la distribucion de alimentos fortificados y las campafias comunicacionales, utilizando medios radiales
locales en las comunidades nativas de Condorcanqui.

Consolidar alianzas con la cooperacién internacional (FAO, ONGs) para reforzar los programas de salud,
nutricion y desarrollo social sostenible en la region Amazonas

Fortalecer la Ley de mancomunidades.

INEI debe articular con salud y otros sectores para no duplicar informacion en cuanto a la suplementacion.
e Fortalecer la educacion permanente sobre la alimentacién saludable y educacion sexual dentro de las

Instituciones Educativas.

ACUERDOS:

ACUERDO 1: Incluir las recomendaciones presentadas de los ponentes, asi como las recomendaciones del
dialogo en el reporte final del seguimiento concertado para su evaluacién y su preaprobacion.
ACUERDO 2: Presentar el Reporte final de seguimiento concertado el dia 26/11/2025 hora 09:00 am.

Sin otro punto a tratar, se da por finalizada la reunion, siendo las 12:15. del mismo dia y afio se dio lectura a los
acuerdos y se procedio a firmar en sefial de conformidad.
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