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CONVENIO ESPECIFICO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL ENTRE EL
GOBIERNO REGIONAL DE MADRE DE DIOS, SEGURO SOCIAL DE SALUD -
RED ASISTENCIAL MADRE DE DIOS Y EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD

Conste por el presente documento el Convenio Especifico; de Cooperacion
Interinstitucional que suscriben, el GOBIERNO REGIONAL MADRE DE DIOS, con
RUC N° 20527143200, con domicilio en Av. Fitzcarrald N° 413, Distrito y Provincia
Tambopata, Departamento de Madre de Dios, debidamente representado por su
Presidente Regional Provisional, Doctor Jorge Alberto Aldazabal Soto, identificado
con DNI N°05071269, convocado mediante Resolucion del Jurado Nacional de
Elecciones N°1115-2012-JNE y acreditado mediante Credencial, al que en adelante
se le denominara, GOBIERNO REGIONAL el SEGURO SOCEAL] DE SALUD - Red
Asistencial MADRE DE DIOS, con RUC N° 20131257750, con domicilio en Av.
Andrés Avelino Caceres N° 560, Distrito y Provincia Tambopata, Departamento
Madre de Dios, debidamente representada por el Director de la Red Asistencial ,

Doctor Jesualdo Condori Mamani, identificado con DNI N° 02414066 facultado
para celebrar el presente Convenio Especifico mediante Resolucién de Presidencia
Ejecutiva N° 884-PE-ESSALUD-2006, modificada por la Rescauczon N° 281-PE-
ESSALUD-2011, al que en adelante se le denominaréd ESSALUD y el SEGURO
INTEGRAL DE SALUD, con RUC N° 20505208626, con domicilic en la Av. Carlos
Gonzales N° 212, Urbanizacion Maranga, Distrito de San Miguel, Provincia y
Departamento de Lima , debidamente representado por el Jefe Institucional (e)
Doctor Pedro Fidel Grillo Rojas, identificado con DNI N° 09644064, encargado
mediante Resolucién Suprema N° 022-2012-SA, a quien eh adelante se le
denominara el SIS, en los términos y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: DEL MARCO NORMATIVO

Las partes suscriben el presente Convenic en aplicacion de fo dispueste en el
siguiente marco normativo:

1. Constitucion Politica del Perq.
Ley N° 27657, “Ley del Ministerio de Salud” gue crea el Seguro Integral de
Salud y su Reglamento aprobado por el Decreto Supremd N° 013-2002-SA.

3. Ley N°® 27056, "Ley de Creacién del Seguro Sociall de Salud” y su
Reglamento aprobado por el Decreto Supremo N° 002-99-TR vy
medificatorias.

4. Ley N° 28344, “Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud” vy su

SSveNoe

- O

Reglamenio aprobado por e} Decreto Supremo N° 008-2010-8A.
Ley N° 26790, “Ley de Modernizacién de la Seguridad Sdcial de Salud”, sus
modificatorias y su Regiamento aprobado por el Decretol Supremo N° 008-

1997-SA.

Ley N° 26842, “Ley Generaf de Salud” y sus modificatorias.

Ley N°® 27867, “Ley Organica de Gobiernos Regionales” y
Ley N° 27783, "Ley de Bases de la Descentralizacion”.
Ley N° 29158, “Ley Orgénica del Poder Ejecutivo”.

Contraloria General de la Republica”.

i
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sus modificatorias.

. Ley N® 28411, Ley General jdei Sistema Nacional de Presupuesto”.
.Ley N° 27785, "Ley Qrgahica del Sistema Nacional de Control y de Ia



12. Ley N° 29812, “Ley de Presupuesto del Sector Pdblico para e Ano Fiscal
2012".
13. Ley N° 29761, “Ley de Financiamiento Plblico de los Regimenes Subsidiado
y Semicorfiributive del Aseguramiento Universal en Salud™

14. Decreto Bupremo N° 023-2005-SA gue aprueba el Reglamento de
Organizagén y Funciones del Ministerio de Salud®, sus ampliatorias y
modificatofias.

15, Decreto $upremo N° 016-2009-SA, que aprueba el Plan Esencial de
Aseguramjento en Salud - PEAS.

16, Decreto  Bupremo N° 011-2011-SA, que aprueba el Reglamento de
Organizadén y Funciones del Seguro integral de Salud.

17. Decreto PBupremo N° 005-2012-8A,| "Disposiciones Complementarias
relativas @l intercambio Prestacional, entre los establecimientos de salud
financiados por el Seguro Integral de Salud - SIS y el Segure Social de Salud
-ESSALUD.

18. Decreto Supremo N° 007-2012-SA, gque autorizan al Seguro Integral de
Salud, lajsustitucién del Listado Priorizado de intervenciones Sanitarias
(LPIS) pot el Plan Esencial de Aseguramjiento en Salud (PEAS) y sus Planes
Compfemlntarios.

19. Resolucioh Ministerial N° 386-2006/MINBA, que aprueba ia] Norma Técnica,
NTS N° GEZ-M!NSA!DGSP-V.D‘I “Norma Técnica de Salud|de los Servicios
de Emergéncias”.

20. Resolucich Ministerial N® 399-2004-PCM, que aprueba| el Sistema de
Focalizacibn de Hogares (SISFOH) - MEF.

21. Resoluciép Ministerial N° 645-2006/MINSA, que aprueba la adquisicion de
medicamentos fuera del Petitorio Nacional de Medicamentos Esenciales.

22. Resolucioh Ministerial N° 599-2012-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico "Petitorio Nacional Unico de Medicamentos Esenciales para el

Sector Sjid"
_{:_L_AUSUL_A SEGUNDA: DE LOS ANTECEDENTES

Mediante Ley N° 29344 se aprobéd la “Ley Marco de Aseguramiento Universal en
Salud” con el objbto de garantizar el derecho pleno y progresivo de toda persona a
la Seguridad Spcial en Salud, estableciéndose en su Primera Disposicion
Complementaria fjue el Ministerio de Salud queda autorizado a iniciar el proceso de
aseguramiento ep salud a través de la implementacién en regionas piloto del Plan
Esencial de Asegliramiento en Salud (PEAS).

Con fecha 29 de pgosto del 2006, ESSALUD y ef Ministerio de Salud, en su afan de
mejorar permaneintemente la eficiencia y eficacia de las prestaciones de Salud
brindadas por la] entidades del sector publico, suscribieron el Cbnvenio N° 048-
2006/MINSA, “Cdnvenio Marco de Cooperacion Interinstitucional”, a través del cual
se comprometierbn a aunar esfuerzos institucionales para la consecucion de sus
fines y establecel los lineamientos que permitan el intercambio de prestaciones de
salud preventivag y recuperativas, con la finalidad de facilitar| el acceso y la
oportunidad de afencién para la poblacién objetivo de ambas instituciones.

Con fecha 14 He junio de 2011, el GOBIERNO REGIONAL y ESSALUD
suscribieron el Cénvenio Marco de Cooperaciéné Interinstitucional can el propésito de
establecer y desamollar mecanismos e instrumentos de mutud colaboracion y
beneficio para l& egjecucidn de diversos proyectos y programds, destinados a
promover el desgyrolio integral de la comumdad asegurada de la Regién Madre de
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Con fecha 05 de febrero del 2010. se suscribid el Convenio Especifico de
Cooperacion Interinstitucional entre la Direccion Regional de Salud Madre de Dios y
el Seguro Social de Salud para el Intercambio de Prestaciones Asistenciales.

Con fecha 05 de mayo de 2011, se suscribié el Convenio N° 016-2011/MINSA
“Convenio Espegifico de Cooperacién Interinstitucional entre el Seguro Social de
Salud y el Ministerio de salud con participacion del Seguro Integral de Salud para el
incremento de icobertura e intercambio de prestaciones en el marco del
aseguramiento Upiversal en salud en el ambito de Lima Metropolitana.”

Posteriormente, d¢on fecha 06 de mayo del afio 2012 se publict el Decreto Supremo
N° 005-2012-SA, que aprobé las “Disposiciones Complementarias relativas al
Intercambioc Prestacional, entre los establecimientos de salud financiados por el
Seguro Integral de Salud - SIS y el Seguro Social de Salud - ESSALUD en el marco
de la Ley N° 29344, Marco de Aseguramiento Universal en Salud”, que decreta,
entre otros:

Articulo 1°.- Intercambio de prestaciones de salud entre los
establecimientos de salud financiados por el SIS y ESSALUD. Los
establecimientos de salud publicos gue reciben financiamiento del Seguro
Integral de Salud- SIS y los del Seguro Social de Salud ESSALUD, realizan el
intercambi& prestacional dispuesto por la Ley N° 29344, Ley Marco de
Aseguramiento Universal en Salud y su Reglamento, aprobado por el Decreto
Supremo NP 008-2010-SA, en los niveles |, Il y Il de atencién de salud, basado
en la compra-venta de servicios de salud; sin perjuicio de otros mecanismos
de pago o intercambio prestacional que se determinen entre las instituciones
referidas.

Articule 3%- Tarifa de los Servicios de salud para el intercambio
prestacional. El SIS y ESSALUD aprueban la tarifa para el intercambio
prestaciondl basado en la compra venta de servicios, en el valor de la Unidad
Basica de! Intercambio Prestacional - UBIP y en los valores de otros
mecanismos de pago, respectivamente, bajo el parametro de una estructura
tnica de costos; sin que éstas puedan contener utilidad o lucro.

{...}

Los establcimientos de salud del Sector Publico sujetos al intercambio
prestaciongl de la red prestadora del Ministeric de Salud, Gobiernos
Regionales| y ESSALUD, estan prohibidos de cobrar por los servicios de
atencion en salud que prestan, tasas distintas a la tarifa aprobada. Ningun
establecimiento de salud del Sector Puablico, cualesquiera sea el nivel de
atencion en salud, esta facultado para aprobar tarifas sobre los servicios de
salud que presta o realizar cobros no contenidos en los tarifarios aprobados
por el SIS y ESSALUD, respectivamente.

Segunda Disposicién Complementaria Transitoria:

El intercambio prestacional basado en la compra-venta de servicios de salud
es obligatorio para los establecimientos de salud piblicos en las regicnes
declaradas: bajo los alcances de la lLey N° 29344, Ley Marco de
Aseguramiento Universal en Salud, y facultativa en el resto de las regiones;
siendo en ambos casos aplicables las reglas especiales establecidas en el
presenie Decreto Supremo.
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CLAUSULA TERCERA: DE LAS PARTES

El GOBIERNO REGIONAL, es un organismo con personeria juridica de derecho
puiblico, con autonomia politica, econdmica y administrativa, el cual tiene como mision
y vision instifucional el desarrclio de los pueblos ubicades dentro de su jurisdiccién de
acuerda con los ﬁines previstos en la Ley N°® 27867, Ley Organica de Gobiernos
Regionales. Asimismo, a efecto de desarrollari su Plan Operativo Institucional,
coordina con ofrag instituciones para cumplir con sus objetivos de mejorar la cahdad
de vida y el nivel si;csoeconom:co de ia poblacion de la Regién.

Ef GOBIERNO RﬁEGIONAL a través de la Dtreccaon Regicnal de Salud - D!RESA
es el érgano respd)nsabte de formular y evaluar las politicas de alcance regional en
materia de salud y supervisar su cumplimiento; norma las actividades de promocion,
prevencion, reeup?racson y rehabilitacién de fa salud asi mismo formula los planes y
programas que le porresponcien en las materias cie su competencia.

La Direccion Regic?nal de Salud Madre de Dios - DIRESA garantiza que la cobertura
de las prestaciones, se brinden de manera oportuna completa y de calidad en los
Establecimientos de Salud del ambito jurisdiccional del Gobierno Regional de Madre
de Dios de acuer o a las exigencias establecidas, siendo por lo tanto la BIRESA la
encargada de e;eciutar el presente Convenio Especsf&co en coordinacidon con la Red
Asistencial ESSALUD Madre de Dios. :

ESSALUD, es una entfidad administradora de fondos intangibles de la segundad
social, con personzrza juridica de derecho puablico interno, adscrita al sector Trabajo
y Promocién del iEmpleo, cuya finalidad es dar cobertura a los asegurados y
derechohabientes,} a través del otorgamiento de prestaciones de prevencion,
promocion, fecupéramon rehabilitacion, prestaciones economica y prestaciones
sociales que corrgzsponden al Régimen Contributivo de la Seguridad Social en
Salud, asi como oiros seguros de riesgos humanos

LA RED ASISTENCIAL Madre de Dios, se encuentra facultada por la Resolucidn de
Presidencia E;ecuknva N°® 884-PE-ESSALUD-2008, modificada por Resolucion de
Presidencia E;ecuiiva N°® 281-PE-ESSALUD-2011, a suscribir convenios especificos
y adendas a los mismos con el Ministerio de Salud y con los Gobiernos Reglonaﬁes
en el ambio geog af co de sus competencias en matena de salud.

Et SIS es un Orgamsmo Puablico Ejecutor del M;ms@eno de Salud, creado por Ley N?
27857, cuya responsabilidad es la administracién econdémica y financiera de los
fondos que estan destinados al financiamiento de las prestaciones de salud y ctras
que su plan de bepeftc;os le faculie, a fin de ofrecer coberturas de riesgoes en salud
a sus afifiados, de acuerdo a las normas vigentes. Asimismo esta facultado para
establecer convenjos/contratos, de financiamiento y/o intercambio prestacional con
las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud {IAFAS) y/o
las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS), con el fin de
garantizar la aienqon de los asegurados del SIS.

CLAUSULA CUARTA DEL OBJETO

Por el presenie {Jonvemo Especifico, el GOBIERNO REGIONAL, ESSALUD ~
Madre de Diosiy el SIS acuerdan colaborar mutuamente e intercambiar
prestaciones, estableciendo los criterios, mecanismos, procedimientos e
instrumentos destinados a brindar atencidn integral de salud a los afiliados yfo
asegurados a través de la compra-venta de servicios de salud; sin perjuicio de otros
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mecanismos de pago o intercambio prestacional que se deternjinen entre las

instituciones referidas, con el propcsato de optimizar la capacid
incrementar la cferta de servicios de salud.

Las prestaczones de salud que se br

través de las Re

Madre de Dios -
respectivamentej y segtin correspond
presente Convehio.

des de Atencion del
ESSALUD, se

INTA: DEL AMBITO

CLAUSULA QL!

Las partes acuerdan que la ejecucion del presente Convenio se
ambito de la poblacion asegurada SIS y ESSALUD de la Region
través de los Establecimientos de Salud del GOBIERNO REGION
Asistencial Madre de Dios - ESSALUD, detallados en el Anexo

Convenio.

CLAUSULA SE?XTA: DE LAS PRES’

Las prestaciones de salud otorgadas
fa Red Asistencgial Madre de Dios -
GOBIERNO REGIONAL, segin corresponda, en beneficioc de |
poblaciones, en atencién a lo dispuesto en la Clausula Cuarta,
detalladas en el Anexo 2.

El GOBIERNO
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tal fin, segun la ¢
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directivas vigentes |

CLAUSULA SE%’TIMA: DEL FiNANéiAMIENTO DE LAS PRESTACI
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Los costos que origine la atencidén de los asegurados del SIS en los
Establecimientos de la Red Asistencial Madre de Dios - ESSALUD seran cubierfos
en su totalidad por el SIS, de acuerdo a las tarifas adjuntas al presente Convenio
{Anexo 3}.

Las partes se obligan a no realizar cobro de ningln tipo por la prestacion de los
servicios de salud, directa o indirectamente a los asegurados de ESSALUD y del
SIS respectivamente.

CLAUSULA OCTAVA: DE LAS RESPONSABILIDADES

La responsabilidad de la ejecucion del presente Convenio recae sobre ef Director de
la Red Asistencial Madre de Dios - ESSALUD, el Director de la Direccign Regional de
Salud de Madre de Dios - DIRESA y los Gerentes Sub - Regionales dgl GOBIERNO
REGIONAL, el Jefe Adjuntc del SIS y el Representante de la Unidad
Desconcentrada Regional del SIS — UDR Madre de Dios. g

t
Las partes celebrantes convienen que el personal seleccionado para Ea gjecucion de
las actividades a que se contrae el presente Convenio Especifico, se relacionara
laboralmente exclusivamente con aquella gue lo contrata, por ende asumiran sus
responsabilidades por este concepio y en ningun caso seran consaderacios como
contratantes solidarios o sustitutos. é
Las atenciones de emergencia y UCI en pacientes con cuadro clinico compatible
con Dengue seran brindadas vy financiadas por las partes segin o eéi:puiado enia
Ley 27604 y su reglamento, que modifica la Ley General de Salud N° 26842 para la
atencién de emergencia mediante mecanismos establecidos de comup acuerdo por

las partes.

Las partes se obligan a asumir las responsabilidades por las acmones y omisiones
en fa prestacion del servicio o como consecuencia de elio, asi como de fas acciones
legales y administrativas gue se originen. !
£
i

CLAUSULA NOVENA: DE LA ACREDITACION DE LOS ASEGURADDS

 Acreditacion para las prestaciones brindadas a los asegurados de
ESSALUD i
ESSALUD se obliga a enviar Ia frama de asegurados rf,acreditados y
autorizados al SIS, a través del servidor FTP que el SIS pondré a dispuosicidon
para tal fin, a su vez, el SIS Central cargara los datos enviados por
ESSALUD en su aplicativo informatico, a traves del cual los Esﬁablecamlentos
de Salud del GOBIERNO REGIONAL y la DIRESA tendran conoc:maento ¥
obtendran la informacion de acreditacion y los codigos de aut@rtzamon para
brindar las prestaciones de salud. E

Asi mismo la DIRESA Madre de Dios distribuird la Enicrmacic')n de
acreditacion y codigos de autorizacion a los Estabiecimientos de Salud de su
jurisdiccion, é

E

Esta informacién sera actualizada segun &l procedimiento adjurao al presente
Convenio (Anexa N° 4).
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La DIRESA se obliga a fortalecer sus Oficinas de Seguros en os
Establecimientos de Salud con los recursos tecnologicos factibles necesarios
(equipos de computo, software y servicios de internet), para el adecuado
funcionamiento de los procedimientos de acreditacion y atencign.

Para la identificacion del écreditado sera requisito obligatorio que el
asegurado titular o derechohabiente presente su Documento Nacional de
identidad - DNt - original. :

» Acreditacion para las prestaciones brindadas a los Asegurados del
Sis ; j
: i
E! SIS se obliga a remitir a ESSALUD el conjunto de datoéﬁ, previamenie
definidos, de cada uno de sus asegurados acreditados que requieran
atencion en elflos Establecimientos de la Red Asistencial Madre de Dios —
ESSALUD. A su vez ESSALUD recibira y cargara la informacion del
asegurado del SIS en sus Sistemas de Aseguramiento y deg Referencia y
Contrarreferencia, segin el procedimienio adjunto al prese;nte Convenio
{Anexo 5). ; i

En el caso que el asegurado del SIS requiera un progedimiento de
emergencia en ESSALUD vy sea realizado fuera de los horariés de atencion
administrativa, los procesos de referencia, acreditacion y autgrizacion de la
atencion se realizaran mediante hoja de referencia, en la cual el
Establecimiento de Salud del GOBIERNO REGIONAL, debera consignar el
codigo del afiliado, que garantiza la acreditacion; la regularizacion se
realizara al dia siguiente habil posterior a la situacion de emergencia, segtn
el procedimiento adjunto al presente Convenio {(Anexo 5). En caso que el
codigo de afiliacion registrado en la hoja de referencia no cor§esponda o no
esté activo, el GOBIERNO REGIONAL asumira el pago de la atencion.

Solo seran atendidos los asegurados gue sean acreditados y gutorizados por
sus respectivas IAFAS excepto lo estipulado en la Ley N° 27604, que
modifica la Ley General de Salud N° 26842 para la atencion d§e emergencia,
donde la acreditacion y autorizacion podra realizarse en forma ‘posterior.

| CLAUSULA DECIMA: DE LA REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA

e Referencia de beneficiarios de ESSALUD: E
Los asegurados titulares y/o sus derechohabientes de é_SSALUD con
acreditacion y autorizacion de atencion vigentes, que sear;% atendidos en
los Establecimientos de Salud del GOBIERNC REGIONAL y gue por su
condicién de salud, en situaciones de emergencia, hecesiten ser
atendidos en un establecimiento de mayor capacidad resolutiva, seran
referidos alfios Establecimientos de la Red Asistencial Madre de Dios -
ESSALUD. ;

Para la referencia, el profesional de salud del Establecimiento de Salud
del GOBIERNO REGIONAL realizara las coordinaciones previas con el
profesional médico del Centro Asistencial de destino de ESSALUD o Jefe
de Guardia del Servicio de Emergencias, de ser el caso, y se empleara el
formato de referencia (Anexo 12). |
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Elflos | Establecimientos de Salud de la Red Asistencial - ESSALUD
Madre de Dios estan obligados a registrar, los datos de la atencion
brindada a los asegurados acreditados del SIS, haciendo uso del formato
Gnico |[de atencion y/u otros establecidos de comun acuerdo entre las
partes,

El formato de atencion de cada prestacién otorgada debera ser remitido
por elprestador de manera mensual al SIS o a la Red Asistencial Madre
de Digs de ESSALUD segun corresponda (Anexos 6y 7).

s Registro de la informacioén en Sistemas Informaticos

Los Establecimientos de Salud del GOBIERNO REGIONAL estan
obligados a registrar todos los datos en los formatos previamente
definidos por las partes, de la atencién brindada a los asegurados
acreditados de ESSALUD en el aplicative informatico del SIS (SIASIS o
ARFSI|S).

ESSALUD a través de la Red Asistencial - Madre de Dios esta obligado a
registrar todos los datos de la atencién brindada a los asegurados del
SIS en el Sistema de Gestién Hospitalaria - SGH, el Moédulo de
hoe Facturacion y otros sistemas informaticos de ESSALUD que sean
s necesarios.

Los reportes consolidados o trama de datos de las prestaciones
otorgadas deberan ser remitidos adjuntos a las respectivas pre
liquiddciones, respetando los plazos establecidos en los procedimientos
de confrol y generacion de pago adjuntos al presente Convenio {Anexos
6,7, 8y9).

Las partes involucradas se obligan a identificar, validar y remitir la
informacion relevante a fos procesos de intercambio prestacional de
acuerdo a los procedimientos previamente establecidos (Anexos 8,7, 8y
9).

CLAUSULA DECIMO TERCERA: DEL COMITE LOCAL DE COORDINACION DEL
INTERCAMBIO PRESTACIONAL

Las partes aguerdan realizar todas las acciones de evaluacion y coordinacion
que se encugniren a su alcance para la adecuada implementacion del presente
Convenio.

Con la finalidad de coadyuvar a ia ejecucion e implementacion de lo dispuesto
en el presente Convenio, cada una de las partes designara tres (03)
coordinadores para conformar el Comité Local de Coordinacion del Intercambio
de Prestaciories, que hagan las veces de interlocutores para posibilitar el logro
de los objetivbs propuestos. Las designaciones seran puestas en conocimiento
de las partes mediante documento escrifo remitidos por sus representantes
legales.

CLAUSULA DECIMO CUARTA: DE LA AUDITORIA Y EL CONTROL
PRESTACIONAL




Los mecanisimos y acciones del proceso de controt y validacion del intercambio
prestacional se realizardn de acuerde a lo! estabiemdo en el procednmzento
adjunto (Anexms By 7). : :

tos Médicos Audtiores o Auditores des;gnados por el SIS, ESSALUD vy ei
GOBIERNO REGIONAL seran los encargados de realizar las actividades dei
proceso de coTtrol del infercambio prestamona! :

Entre ofras act;wdades de control a ser efeciuadas se consideran las s;guxentes

1. Venﬂcacsqn de las condiciones de la anfraestructura ¥y equipamiento de
acuerdo a estandares sefalados por la institucion o por el ente rector, a
través de iFs visitas inopinadas y acciones de supervision.

2. Auditoria de tramas de datos y de tos registros en los apltcatwos
znformatacos :
Acciones para medir la satisfaccion de los asegurados
Auditoria de las Historias Clinicas de los ‘asegurados: calidad de atenc:on
coherenc@ de diagnostico y tratamiento, entre otros, y

5. Otfras actividades de control que los Audttores consideren pertinentes durante
el desarrolio del presente convenio,

_ En caso de existir observaciones o inconformidades gue no permitan el
-~ reconocimientg y el pago de la prestacién brndada, las mismas deberan sér
resueltas por el prestador del servicio, cuyo informe de sustento sera remitido a la
T UDR Sis Madre de Dios o a la Red Asistencial Madre de Dios - ESSALUD para
su respectiva avaluacson y se gestione el pago correspondtente de serel caso.

Las prestacsoqes observadas estan sujetas a levantamiento con el envio del
susiento respectwo en un plazo no mayor a 30 dlaS habiles desde su nohflcacaon
De no existir acuerdo entre las partes ante las obsewacnones mconformlciades 0
al sustento d; levantamiento de las mismas, se solicitard la intervencién del
Comité Local de Coordinacion del Intercambio de Prestaciones, en caso de no
existir acuerdl se solicitara la intervencion de los responsables de cada
institucién de a]cuerdo al presente Convenio y en caso de persistir la divergencia,
se aciuara segun lo establecido en la Clausula Vigésima correspondiente a ia
Solucién de anﬂ;ctos del presente Convenio. | :

Las prestaciones| observadas que hayan excec!ldo los plazos acordados para su
levantamiento ante las |AFAS firmantes del Convemo O gue no sean rec:onocndas
seran cons;derad@s como rechazadas.

CLAUSULA DECIMO QUINTA: DE LA VALGR?ZACION Y RETRIBUCION

La valorizacion iy retribuciébn por las prestac:ones otorgadas se realizaran
cumpliendo o esﬁabiec:do en los procedimientos iy fliujogramas consensuados por
las partes, donde se establecen los plazos co;resgond:entes para cada fase o etapa
del proceso (Aneﬁos 8,9y 10). :

* Procedimienta de Pago de las prestaciones réaiizadas por ESSALUD
ESSALUD, aTiraves de la Red Aszstenmai ‘- Madre de Dios consolida ia

informacion d;s las prestaciones conformes brindadas durante el mes
previamente ccTns:stencsadas por el SIASIS, elabora un informe de liquidacion,

10de 14



emite una factura por cada Esta;blecimiento de Salud que brindlé las prestaciones
y las remite ia la Gerencia de Negocios y Financiamiento del SIS con los formatos

de atencion conformes evaluados por la UDR SIS
Posteriormente, en un plazo maximo de 45 dias calendarios d

Madre de Dios.
recibida |a factura

el 8IS hara el pago correspondiente a nombre de ESSALUD especificando el

domicilio ﬂsc al de la Red A&stencnai ESSALUD Madre de Dios

. Procedlmlehto de Pago de las Prestaciones realiztadas por los

Establec:mlentos de Salud del GOBIERNO REGIONAL

El GOBIERNO REGIONAL a t?aves de su DIRESA consolid
atencion de las prestaciones conformes y las facturas corre

a los formatos de
spondientes vy los

remite a ESSALUE} Madre de Dios para el pago segun progedimiento adjunto

{Anexo 8).

ESSALUD, é través de la Red Asstencral Madre de Dios propedera a realizar el
pago correspondfente por las prestaciones realizadas a sus asegurados a través

del SIS de acuerdo al Anexo 8 en un plazo no mayor a 3
después de ia fecha limite de recepcmn de las facturas.

el SIS procedera a realizar Ia transferencza 0 pago correspon
no mayor de 15 dias calendaric desde recibido el pago por ESS
Las prestaczones no canceladas por motivo de rechazo

haberse sub;sanado alguna observacron no seran considerads|

CLAUSULA DECEMO SEXTA: DE LA CONFIDENCIALIDAD

Los Estabtec?mlentos de Satud del GOBIERNO REGI

0 dias calendario

Hiente en un plazo
ALUD.

finitivo o por no
como deuda.

ONAL vy el{los)

guardar reserva de toda informacion obtenida o generada ¢

mo consecusncia

Establecamientos de la Red Asistencial Madre de Dios - ESSA{U{} se obligan a

directa del cumpilm;ento de este Convenao Asimismo, se compro
dar ni poner a disposicion de terceros, salvo lo establecido por
expresa de las partes, informacién que se le proporcione o se
prestacion de los servicios de salud.

CLAUSULA DECIMO SEPTIMA: DE LA VIGENCIA Y RENOVAC

El plazo de duracidén de! presente Convenio Especifico sera ¢
pudiendo renovarse automaticamente de comun acuerdo de las
periodos sucesivos, salvo comunicacion escrita en contrario efecty
las partes, la cual debera ser remitida por lo menos con quince (1
prevics a la culéninacién de su vigehcia

eten a no revelar,
| ey 0 autorizacion
genere durante la

ON

He dos (02) afios,
partes por iguales
tada por alguna de
b} dias calendarios

CLAUSULA DECIMO OCTAVA: SQBRE EL INICIO DE LA VIGENCIA

El presente Convemo fnicia su Vigencza a partir del 01 de febrero
obstante lo indicado, el SIS y ESSALUD se encuentran obligs
pagos correspandlentes por aguelias prestaciones que se brindg
de prueba de campo de los procedimientos para el presente Conv
los proced{mlentos establecidos.

CLAUSULA DECIMO NOVENA: {)E LA RESOLUCION DEL CON

del afio 2013. No
dos a realizar los
ron en el proceso
enio, de acuerdo a
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En caso de incumplimiento de las obligaciones y responsabilidades establecidas en
el presente Convenio, la parte afectada requerirad a su contraparte el cumplimiento
de su obligacién en un plazo maximo de quince (15) dias habiles, bajo
apercibimiento de que, en caso contrario, el Convenio quedara resﬁaelto.

El presente Convenio podra ser resuelto por mutuo acuerdo, paral io cual las paries
deberan dejar constancia a través de la suscripcion del Acta corsrespondtente gue
formara parte del presente Convenio. -

La conclusién del presente Convenio no afectara la validez o ejecucién de los
programas, proyectos o actividades iniciadas durante su vigencia, los cuales podran
continuar hasta su cuiminacién, de no mediar decisidn en contra por alguna de las
partes. ;

;
i

CLAUSULA VIGESIMA: DE LA SOLUCION DE CONFLICTOS

Toda divergencia relacionada con la interpretacion, ejecucion o vaé:dez del presente
Convenio Especifico, sera resuelta mediante trato directo &gu&endo las reglas de la
buena fe y comun intencién de las partes, dejando constancia del acuerdo a través
de {a suscripcidn del acta correspondiente, la que pasara a farmar pa;"te integrante
del presente Convenio. A

De persistir la divergencia, ésta serd sometida a arbitraje de derecho, de
conformidad con lo establecido en la Ley N° 29344, “Ley Marco ¢ie Aseguramiento
Universal en Salud”, bajo la organizacién y administracion del Centro de
Conciliacién y Arbitraje de la Superintendencia Nacional de Asegunam:ento Universal
en Salud - SUNASA.

i
1

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA: DE LA INFORMACION A LA SUNASA

Copia del presente Convenio y de las Adendas que postenormpnte pudieran ser
suscritas, asi como la informacion generada como consecuencia de la aplicacion del
presente Convenio Especifico seran remitidos oportunamente a la SUNASA, para
los fines de su competencia.

CLAUSULA VIGESIMO SEGUNDA: DE LOS ANEXOS

El presente Convenio Especifico de Cooperacién Interinstitucional consta de guince
(15) anexos que forman parte integrante del presente documento.

CLAUSULA VIGESIMO TERCERA: DE LAS MODIFICACIONES AL CONVENIO

Si en la ejecucion del presente Convenio Especifico se detectaran vacios
relacionados con las prestaciones que son materia del presente Convenio, o si fuera
necesario definir criterios o mecanismos para su mejor ejecucion, asi como ampliar
las prestaciones, incrementar los establecimientos de salud y actualizar las tarifas
del presente Convenio, las partes suscribirén acuerdos que recibiran el nombre de
Adendas, las que formaran parte integrante del presente Convenig.
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Estando las partes de acuerdo con el contenido de todas y
Clausulas que conforman el presente Convenio, lo suscriben
mismo tenor, en sefal de conformidad, en la ciudad de Lima, a I
de diciembre del afio dos mil doce.

P

L

cada una de las
por triplicado, del
s 27 dias del mes

RGE ALBERTO ALDAZABAL SOTO BY PEDRO FiDE

: Presidente Jefe Ins
Gobierno Regional de Madre de Dios Seguro Inte

/ e

Dr. JESUALDO CONDO AMANI
. Director
Red Asistencial_ Madre de Dios ESSALUD

L GRILLC ROJAS
litucional
gral de Salud
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ANEXOS

Relacion de Establecimientos del Convenio Especifico.
Listado de Prestaciones

Listado de Tarifas de las Prestaciones Asistenciales.
Procedimiento de Acreditacién y Autorizacién paciente
afiliado a ESSALUD atendido en e GOBIERNO
REGIONAL.

Procedimiento de Acreditacién, Autorizacién y Referencia
de paciente afiliado al SIS atendido en ESSALUD -
Madre de Dios.

Procedimiento de Control y Validacion Prestacional de
paciente afiliado a ESSALUD atendido en el GOBIERNO
REGIONAL.

Procedimiento de Control y Validacién Prestacional de
paciente afiliado al SIS atendido en ESSAILUD -Madre
de Dios.

Procedimiento de Generacién de Pago de prestaciones
de pacientes afiliados a ESSALUD atendido en el
GOBIERNO REGIONAL.

Procedimiento de Generacién de Pago de prestaciones
de pacientes afiliados al SIS atendidos en ESSALUD -
Madre de Dios.

Procedimiento de valorizacion.

Formato de Atencidn (Se puede incluir logotipos
institucionales).

Formato de Referencia.
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pacientes de ESSALUD en el GOBIERNO REGIONAL.

Mapa Global de los Procesos para la atencidon de
pacientes det SIS en ESSALUD.
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ANEXO N° 01

Relacion de Establecimientos de Salud de! Convenio Egpecifico

ESTAiBLECIMENTOS DE SALUD DE LA DIRESA MADRE DE DIOS

N® ESTABL;ECIMIEN?O PROVINCIA DISTRITO CATEGORIA | RENAES

01 | CentroDeSalud 1 rompopata | Inambari 4 00002729
Mazuko

02 CentrogDe ,SaEUG Tambopata Las Piedras -4 00002744
Planchén

03 Hospital San Martin Tahuamanu Iberia 11 | 00002793

04 | Centro De Salud Boca | 10, | Madre De Dios 4 00002774
Colorado

05 Centro De Salud 00002775

Huepethue Manu Huepethue -4

06 Cenzro Dc_e Sailud Tambopata Laberinto 4 00002758
abermto

07 Cent}r?gde Safud Tahuamanu \fapari 3 00002785

fapari
CENTRO ASISTENCIAL DE SALUD DE LA RED ESSALUD MADRE DE DIOS
ESTABLEZCIMIENTO PROVINCIA DISTRITO CATEGORIA | RENAES
Hospital Victor Alfredo | Tambopata Tambopata -1 00009319




Listado de Preétaciones a intercambiar

ANEXO N° 02

PRESTAC!ONE§ DEL GOBIERNC REGIONAL

: Ma |iPla | Lab | Hue | Hospital
\ | TIPODE DESCRIPCION DE LA C%g’fo (UNDAD | 1ipoDE | inapar | zuk |inch | erin | pet | San ca";gr
PRESTACION PRESTACION : ATENCION 3 o kjion | to | hue| Martin
MINSA | MEDIDA -4
. 4 14 114 | M4 i-1
, | Prevenliva y e . b .
01 Recuperativa Consulta médica {general} 29204 Consulta Médica X NRIIX | X | X MR X
Preventivay - - p : . .
02 Recuperativa Consulia estomalcibgica D050 ECmsuita Cdoniologica X NRUEX X | X NR X
03 | Detecoiony eliminacion Seplaca | pyagy 1 qegan odontologica] X INRIX | X | X | NR | X
Preventiva basteriana {incluye cepilio denlal) :
34 | Preventiva Dastariraie D43at | Sesidn 1 Odontoldgica X NR A A R X
05 | Apiicacion topicade flior en ifios | pyons |1 gegion | Odontologica] X INR|IX | X | X | NR | X
Preventiva | {fluorizacidn) :
o6 . Aplicacion topica de fivor en 01204 | Sesion |Odontolégica] X INR|IX | x | x| R X
Preventiva Adullos :
07 | Aplicacibn s Bamiz de fior D1205 || Sesion |Odontoidgica] X INR|X | X | X1 NR | X
Preventive | {bamniz fuorado) ;
o8 | bontrol de Grecimignto y 99382 | Atencion | Emfermeria | X INR| X | X | x| NR | X
Preventiva Desarrollo de nifios .
a9 _ Conse;ertg en Salud sexual y 93402 | Sesitn Meqscngbsf X N llx | x| ox NR X
Preventiva reproductiva : ginca
10 | Prevenivay | epegierl otal 82465 | Examen | Médica ND | NR[INR | NR | NR | X NR
Recuperativa ;
Citopatologia cervical (PAP) - :
it Toma vy lsctura por Medico 88142 | Examen Médica X NR | X X X NR X
Preventiva | Paitlogo :
Preventiva y - b - ,
12 Recuperativa Glucosa en sangre 82947  Examen Medica X MR MR | NR | NR x KR
13 | Preventiva Grupo sanguines 86300 1 Examen Meédica X MR |INR | NR | NR NR NR
14 gre"e“t“’a.y Hemoglobing 85018 | Examen | Médica X INRIINRINRINR{ NR | MR
ecuperaiiva :
15 | Proventivo Hemograma no automatizado 85007 | Examen Médica X NR [INR | NR | NR NR NR
1g | PIOVENINGY | rog) 4o ELISA para HIV 86703 | Examen | Médice X |NRINRINRINR| MR | MR
Recuperativa _
- | Preventivay | Sangre oculta en heces - : -
17 Recuperativa | (thevenon) 82270 : Examen Medica X NR INR § NR | NR NR NE
18 ;‘e"em“’e‘.y Trighceridos 84478 | Examen | Médica ND [NRIINRINRINR| X NR
ecuperativa :
Preventivay |- _ \ o ; L ‘
19 Recuperativa Test cualitativo para sifilis (VORL) | 86592 ; Examen Médica X MR JINR | NR | NR NR NR
Preventivay oy .
20 Recuperaliva Test de Graham §7172 : Examen Médica X NR {INR | NR | NR MR NR
Preventivay | Examen seriado de heces (costo 477 .
21 Recuperativa | PO7 G2 da examen) x res musstras 8717 ; Examen Médica X NR LINR | NR | NR NR N
Ecografia obstétrica sbdominal y - : .
22 Malenidad | evaluacion fetal 76811 5 Examen Médica ND NR [INR | KR | KR MR
23 | Maternidad | Ecografia obstétrica | imestre 76801 : Examen Médica ND X LINR | NR | NR X MR
24 { Maternidad | Ecografia obstétrica I trimestre 76805 |: Examen Médica ND X JINR | NR | NR X NR
25 | Breventivo Estimuiacion prenatat 99413 | Sesidn ohstétrica MR IINR | KR | KR NR MR
26§ Preventivo | Consejeria nutricional 94403 Sesion Enfermerialn A MR INR | NR | NR NR NR

utricionista




Atencion obstétrica np medica
27 | Maternidad | antes de ta 30 semanas (control 58425 Atencitn | Dbstélrica X MR NR | NR | NR NR MR
prenataly
Atencion de emergenicia

2 Recuperativa | {Prioridad ) 89284 | Atencion Médica X NRINR I NR|NR| NR HR
Alencidn de emergercia " ‘. :
G .
28 | Recuperativa | (Prioridad Il 99283 | Atencion | Médica XOOINRINRINR [NR | NR | NR
Parto vaginal inminegieo . -
30 Matermidad | referible 58410 Atencion Médica X A L HR I NR | NR X NR
Alencidn thpico: Curgclon de S o
31 | Recuperativa | herida §7597 Atencion Médica X NR | X X X NR 4
Atencidn tépico:
Nebulizacionfinhalacibn 94640 Atencion Médica X NR { K X | X MR X
32 | Recuperativa | intermitenta
Atencidn tdpion; inhdacion o . .
33 | Recuperativa | confinua 94644 | Atencién Médica X NRPX | X X MR X
34 | Recuparativa | Alencidn thpico: Retisb de puntos 15851 Atencion Médica X NR | X X X NE X
35| Preventiva | Yacuna Rotavirus 90881 | Atencion | Enfermeria X XX x| x X X
35 | Preventiva Yacuna Neumocooo 80665 Atencion | Enfermeria A X ﬁ( X X X X
37 | Preventiva | Yacuna BCG 90585 | Atencidn | Enfermeria X X LxX | x| ox X ¥
38 | Provantiva Vacuna hepatitis B adultos 0746 Atencién | Enfermeria X X X x b X X
30 | Praventiva Yacuna anti polio, usq oral g0712 Alencidn | Enfermeria X X X X X X X
Vacuna contra 13 fieble amarilla, B} . )
40| Praventiva gy 90717 Atencidn | Enfermeria X X X x4 K X X
41 | Preventiva Vacuna SPR, uso subjouianes 80707 Atencién | Enfermeria X X | X X * X
472 | Preventiva Vacung DPT, uso i 8071 Atencion | Enfermeria x XX X | X X X
43 | Preventiva | Vacuna DT adulto 90714 | Aengién | Enfermeria % X 1% %X X X
Vacuna de influenza, bara uso IM st ) L
44| Preventiva adultos 50658 Atencion | Enfermeria % X1 X XX X X
| Yavonadeiniuenza, parauso M | goocr | pvencion | Enfermeriz | X | X XXX X
45 | Preventiva nifos
-y Vocunas PeniavalentylDPTHD | s | pencion | Eofermeria | X | x| X | X | X | X X
46 1 Preventiva + Hvi} ;
. MD: Ne Disponibilidad
+  NR: Mo Requiere
OFERTA DEL HOBPITAL VICTOR ALFREDOQ LAZ0O PERALTA - ESSALUD MADRE DE DIOS
TIPO DE ‘ Codigo
: DESCRIPCIONDE LA UNIDAD DE : :
[} . N
N PRESTACION PRESTACION gﬂl’;‘é MEDIDA TIRO DE ATENCION
1 | Recuperativo amografia Bilateral 77056 Procedimiento - Medico
2 | Recuperativo Namagrafia Unilateral 77055 Procedimiento Medico
venti tamografia Bilateral de 77057 L .
3 Preventivo . a. ag aha sl Procedimiento Médico
tamizaje

e médico radioldgico.
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DEFINICIONES OPERAGIONALES PARA EL INTERCAMBIO PRESTACIONAL - DECRETO SUPREMO

1. Consulta Médica General '- Fs la actividad prestacional que incluye evaluacién integral general,
diagndstico, grescrijcién, tratamiento, monitoreo, seguimiento, orientacion, de pacienies c¢on
condiciones clinicas y/o exposicién a riesgos que se brinda en el Centro Asistencial. Tiempo de duracion
15 minutos. Considerando que la concentracion de la consulta médica es de 3.5 consultas/ afio en los
establecimientos del primer nivel de atencidn de ESSALUD segin Lineamientos de Programacitn -
ESSALUD 2012. De pecesitar una prestacion mas alla de la concentracion descrita, el establecimiento
del Gobierno Regional brindaré ias facilidades para gue el asegurado solicité a ESSALUD Ia autorizacion
correspondiente.

2. Consuita Odontoestomatolégica.-

Atencion ambulatoria bto;gada al asegurado en el establecimiento de salud que cuente con el servicio
odontologico, reaiizacia por el profesional cirujano dentista con apoyo del técnico de enfermeria
capacitado para el servicio dirigida a determinar el diagnéstico y plan de tratamiento odonto-
estomatoldgico a través de los siguientes procedimientos: Historia clinica odontologica, la elaboracion de
Ficha Gdontaestomatd[cgica, determinacion de factores de riesgo odonto-estomatologicos, definicion del
riesgo bucal (CPOS-cbad), consejeria en Salud oral, Deleccion precoz de lesiones de igjido blando pre
malignas, Deteccidn precoz de enfermedad de la articulacion temporo-mandibular. Selo se aplica la ficha
odontoestomatoldgica luna vez af afio al asegurado. Considerando que la concentracion de la consulta
odontoestomatologicaes de 04 consultas/ afio en los establecimientos del primer nivel de atencion de
ESSALUD segin Lineamientos de Programacion - ESSALUD 2012. De necesitar una prestacion mas
alld de la concentraciﬁLn descrita, el establecimiento del Gobierno Regional brindara las facilidades para
que el asegurado solicite a ESSALUD la autorizacién correspondiente.

3. Deteccion y eliminacion de placa bacteriana: Es una actividad odontologica ambulatonia otorgada al
asegurado en el establecimiento de salud que cuente con el servicio odontolégico, actividad realizada
- por el profesional cirujano dentista con apoyo del #cnico de enfermeria capacitado para el servicio
. consistente en 1a apliEaciész de sustancias reveladoras de placa bacteriana en la superficie dental para
* visualizacion e identificacion del indice de Higiene oral {medicion de riesgo) complementandose con la
limpieza total de las piezas dentarias mediante la educacién y orientacion adecuada de la tecnica de
cepillado dental y uso correcto del hilo dental. Cada asegurado recibird un cepillo dental de forma
gratuita en la actividad de deteccion y eliminacion de placa bacteriana. Esta actividad inciuye la entrega
de un cepillo dental al paciente. No incluye profilaxis. Esta actividad odontolégica se realiza de 01 a 04
veces al afio al asegurado mayor de 03 afios de edad de acuerdo a la severidad del caso.
Tiempo de duracidn: 10 minutos

4. Destartraje: Es un procedimiento odontologico de tfipo ambulatorio otorgada al asegurado en el
establecimiento de salud que cuente con el servicio odontoldgico, actividad realizada por ei profesional
ciriano dentista con banicipaci()n del técnico de enfermeria capacitado para el servicio. Es la actividad
odontoldgica que contiste en desprender las placas sélidas {el tartaro o célculo dental} que se encuentra
alrededor de las piezas dentarias y que degeneran en enfermedad periodontal con la utilizacion de un
equipc manual especializado, hilo dental, copas de caucho entre otros fijados en el tarifario. Se debe
realizar en tres piezas dentales como minimo para considerarse una actividad completa. Tiempo de

"Definicion tomando como ba,Le los Lineamiento de Programacion 2012 ESSALUD
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duracion: 10 minutos. Esta actividad odontolégica se realiza de 01 a 04 veces de acuerdo a la severidad
del caso

Fluorizacion: Es un procedimiento odontoldgico de tipo ambulatorio oforgada al asegurado en el
establecimiento de salud que cuente con el servicio odontoldgico, procedimiento realizado por el
profesional cirujano dentista con participacion del técnico de enfermeria capacitado para el servicio. Este
procedimiento consiste en la aplicacion topica de flior gel acidulado al 1.23 % sobre todas las
superficies dentales en los 04 cuadranies. Se realiza posterior a la deteccion y efiminacion de Ia placa
bacteriana. Esta actilidad se reafiza maximo de cuatro veces al afio y minimo de una vez al afio por
asegurado (dependera de su riesgo estomatologico medido e indicado en la ficha
odontoestomatoiogicia), se apiica a os mayores de 03 afios de edad. Tiempo de duracion: 10 minutos.

Aplicacién De Bamiiz Fluorado

Es un procedimiento @dontoic}gico de tipo ambulatorio otorgada al asegurado en el establecimiento  de
salud que cuente cg?m el servicio odoniologico, ;J;ocedifmiento realizado por el profesional cirujano
dentista con participacion del técnico de enfermeria capacitado para el servicio. Este procedimiento
odontoldgico consiste en la aplicacion topica de fluor barniz, se aplica sobre todas las superficies
dentales de los 04 c@adfantes. Esta actividad se realizara. maximo de cuatro veces al afo y minimo de
una vez al aio por  asegurado (dependera de su riesgo éstomatoiégéco medido e indicadoe en la ficha
odontoestomatolégica)
Solo se realiza este procedimiento en menores de tres afios de edad.
El tiempo de duracion: 16 minutos

1

i
!

Control de Crecimiénto y Desarrolio (CRED): Aterscié{; al nifio y adolescente que incluye Historia
clinica, evaluacién fisica, contro! del crecimiento, valoracién del desarrollo e intervenciones para
reduccion de factores de riesgo. En el caso de menores de 11 meses considera ademas, la valoracion
del desarrofic psico];mton paufas de estimulacidn temprana, orientacion en lactancia materna,
alimentacion complementaria & intervenciones para reduccion de factores de riesgo. No incluye la
consejeria integral ni sesiones de estimulacion temprana.

| ‘Grupoetéreo . Node atenciones CRED

< 1 ane 5 atenciones

1-2 afigs 4 atenciones por ano
2 a <5 Bfios 2 atenciones por afio
5 a <10 anos 1 atencién por afio

Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva.- Es Ia técnica educativa individual (mujer entre 18 y 49
afios) 6 de pareja origntada a aspectos de proteccion ante embarazos no deseados, brindada come un
proceso para tomar [decisiones informadas, voluntarias 'y responsables acerca de su fecundidad,
Comprende informacian sobre:

a. Métodos Dispositivo Infrauterine (DIU)

b. Métodos paturales

¢ Métodos de barrera

d. Métodos hermonales.

Esta consejeria incluye fa prescripeion y dispensacion del réétodo elegido.
Tiempo de durasion: 20 minutos :

Péginad det
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Taller de Psicoprofilaxis por persona.- La psicoprofilaxis obstétrica es un prg
preparacion integral de la mujer gestante que contribuye a un embarazo, parto v
dolor, y a la disminucion de la morbilidad y la mortalidad materno perinatal”. Ests
partir de las 20 semanas de gestacion y son en nimero de CUATRO sesione
atencién.
Estos talleres se realizan después de la sesion de estimulacion prenatal.
Tiempo de duracion:; 1 hora

Sesiones de Estimulacién Prenatal: Es el conjunto de procesos y accig
promueven el desafrollo fisico, mental, sensorial y social del producto de la
técnicas realizadas 2 fravés de fa madre con la participacion activa del padre, fa §
Estas sesiones se refaiizan antes de los talleres de psicoprofilaxis. Tiempo de durs

Consejeria Nutricional: Actividad complementaria, derivada de la consulta m

ceso educativo para la
puerperio sin femor, ni
servicio es brindado a

. en el primer nivel de

nes que potencian y
concepcion, mediante

pmilia y ia comunidad®.

cion: 1 hora

édica, reglizada en ef

sstablecimiento de sfalud. Proceso educativo comunicacional entre el personal ge salud capacitado en

nutricion y la gestante, madre, padre o el cuidador; asi como directamente al p
adulto?.

Visita Domiciliaria |
Es el acto de acfudir al domicilio del paciente o de la familia, a través de la cu
medio en el que viven y que influyen en la salud de quienes habitan en la v
domicilio, el lugar donde el hombre se alimenta, descansa, ocupa el tiempo
con su nicleo; primario. Es una actividad dirigida a fomentar estilos
comportamientos saludables Asimismo, permite detectar, valorar, apoyar y {
de salud del individuo y la familia, potenciando a autonomia y mejorando I3
personas. El précediméeato se activa cuande una perscna no acude a la ate
recibir fas atenciones preventivas de salud y/o existen condiciones de riesgo
por causas asac:éadas al entorno familiar y su comunidad.

Se podran hacer estar visitas domiciliarias cuantas veces se estime ne
realizaran cualgliera de las siguientes actividades:
«Levantamiento de informacion evaluando el enterno familiar en el que
50N 1as§ condicionantes y los factores de riesgo fisico, nutricional, psi
«Consejeria familiar en donde se abordan diversos topicos relacionados
salud y la modificacion de malos habitos y practicas familiares.
-Orientacic‘)fn familiar, en donde se ofrecen recomendaciones, consegj
miembios de la familia en prevencidn de problemas que alteran st
presené:éa de elementos disfuncionales, saber movilizar la red de
mecanismos exitosos de resolucion de confiictos.
tSeguémienfto de Enfermedades prevalenies por efapa de vida.
»Para reciéh nacido de parto domiciliario
«Si el beneficiario no acude a su control

hoiente cuando ésle es

al se puede conocer el
ienda, ya que es en el
de ocio y se relaciona
de vida, actifudes y

fonirolar los problemas

calidad de vida de las
Ncion programada para
de pérdida de la salud

cesario las cuales se

vive la persona, como

bologico y social.

a sus necesidades de

hs y sugerencia a los
funcionalidad. Ante ia
hpoyo social y generar

361-20T1/MINSA y tos Lirzearr;liemo de Programacion 2012 ESSALUD (pag. 23)

? Definicion tomando como bése Guia Técnica para la Psicoprofilaxis Obstétrica y Estimulacién P
JG1-Z011/MINSA

* Definicién basada en “Consejeria Nutricional en el marco de la Atencién de Salud Materno Infant
R B70-2009 MINSA

Y :
3;3\%% Definicién tomando como base Guia Técnica para la Psicoprofilaxis Obstétrica y Estimulasion i’-’[natai aprobada con RM
natal aprobada con RM
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Las visitas domiciliarias lo realizara el personal asistencial capacitado a los domicilios declarados por
los asegurados titulares dentro del ambito territorial de influencia del establetimiento de salud. Se
programara prioritariamente a familias de nifios menores de 5 afios (CRED, Inmunizaciones),
gestantes, adulto mayor fragil, pacientes con enfermedad transmisible (controles, DOTS), deteccion
precoz del cancer {notificacion).

13. Atencion Emergencia (Prioridad )°: Pacientes portadores de cuadro sdbito, agudo con riesgo de
muerte o complicaciones serias, cuya atencion debe realizarse en un tiempo de espera nc mayor o igual
de 10 minutos desde su ingreso, seran atendidos en topico o consultorio de emergencia.

14. Atencion Emergencia (Prioridad Hl)’: Es la atencion que se brinda a aguellos pacientes que no
presentan riesgo de muerte ni secuelas invalidantes. Amerita atencion en topico de emergencia

15. Atencidn de Topico.- Es la atencion que se brinda al usuario en forma ambulatoria como ayuda al
diagnostico y al tratamiento que es especificamente indicada sélo por la Consulta Externa Médica. En
general, todo procedimiento de ayuda al diagnostico y/o fratamiento, que pueda iser realizada fuera de
los ambientes y la programacién de! Centro QuirGrgico u ofra Unidad Especializada, se considera una
atencion de topico. considera curacion de heridas, retiro de puntos, aplicacion de inyectables,
nebulizaciones y otros de acuerdo & su capacidad resolutiva.

Atencion de Parto inminente {0 no referible)’.- Es la atencion que se brinda ;2 la gestante, cuando
acude al establecimiento de saiud en periodo expulsivo, en alumbramiento o en puerperio inmediato:
aplica también en casos de limitada accesibilidad para la referencia y se podra atender a la gestante si
llega en fase activa del trabajo de parto (periodo de Dilatacion). Incluye la atencian inmediata del recién
nacido y hospitalizacion hasta por 48 horas de la madre y el producto.

PR
T
i

® Definicion basada en Norma Técnica de Salud NT 042 —MINSA/DGSP V.01 "Norma Técnica de Salud de los Servicios de

Emergencia” aprobada con RMIB6-2006/MINSA, pag.31 N
® Definicion basada en Norma Técnica de Salud NT 842 —MINSA/DGSP V.01 "Norma Técnica de Salud de los Servicios de

Emergencia” aprobada con RM3B5-2006/MINSA, pag.33 ‘ S
’ Definicion basada en Norma Técnica de Salud NT 021-MINSA/DGSP.V3 “Categoriaside establecimientos

fe Salud™ aprobada con RM346-2011/MINSA, pap. 9
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ANEXO N° 03
Listado de Tarifas de las Prestaciones Asistenciales
REQUERIMIENTO RED ASISTENCIAL ESSALUD MADRE DE DIOS {TARIFA DEL GCBIERNO
REGIONAL)
. i PAGO POR
G :

N DESCRIPCION DE LA PRES'I;ACK}N TARIFA CONSUMO
1 | Consuita médica (general) S/ 15.63 Si
2 | Consulta estomatologica : S/ 9.90 Si
3 Deteccion y eliminacion de placa bacteriaﬂa {incluye S/ 862 No

cepillo dental) :
4 | Destartraje 5 S/ 9.07 No
5 | Aplicacién tépica de flior en nifios (ﬂuonzacmn} S/ 7.35 MNo
& | Aplicacidn topica de flior en Adultos S/ 7.35 No
7 | Aplicacién de Barniz de fltor (barniz fluorado) S/ 1438 ND
8 Control de Crecimiento y Desarrollo de nifos 5/ 14.07 Si
& | Consejeria en Salud sexual y reproductwa S/ 9.32 Si
10 ; Colesterol total 5/ 4.40 No
11 Citopatologia cervical (PAP) -Toma y Iectura por S/ 18.79 No

Medico Patblogo :
12 {Glucosa en sangre 5 S/ 403 No
13 | Grupo sanguineo ' S/ 282 No
14 Hemogichina : S/ 468 No
15 i Hemograma no automatizado 5/ 973 No
16 | Testde ELISA para HIV S/ 13.87 No
17 | Sangre oculla en heces {thevenon} S/ 3.86 No
18 | Trigliceridos S/, 482 No
12 | Test cualitativo para sifilis (VDRL} .S/l 998 No
20 | Test de Graham S 312 No
21 Examen seriado de heces (costo por cada examen) S/ 876 No

x tres muestras
22 | Ecografia obstétrica abdominal y eva!uac;1on fetal Si16.27 No
23 | Ecografia obstélrica | trimestre : S/ 18.27 No
24 | Ecografia obstélrica ll frimestre ; S/ 20.21 No
25 | Estimulacién prenatal ; S/ 330 No
26 | Consejeria nutricional : S/ 876 Si

Atencion obstétrica no medica antes de la 30 .
27 semanas {conirol prenatal) : St. 9.38 Si
28 | Atencidn de emergencia (Prioridad ) S/ 50.00 Si
29 | Atencidn de emergencia (Prioridad I} S/ 15.00 S
30 | Parto vaginal inminente/no referible S/ 287.50 No
31 | Atencion topico: Curacion de herida S/ 7.00 Si

Atencion topico: Nebuhzamonimhaiamon .
32 intermiiente . St 7.00 Si
33 | Atencion tdpico. inhalacion continua S/ 7.00 Si
34 | Atencidn topico: Retiro de puntos S/ 7.00 Si

' : Pagina 1 de2
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Nota: Incluye leefura e, informe medico radiclégico.

35 |Vacuna Rotavirug S/ 310 No
36 | Vacuna Neumoceco S/ 310 No
37 1Vacuna BCG 3/ 310 No
38 1Vacuna hepatitis B adultos S/ 310 No
38 | VMacuna anti polio} uso oral S/ 310 No
40 | Vacuna confra latfiebre amarilia, uso IM S/ 310 No
41 | Vacuna SPR, usd subcutaneo S/ 310 No
42 | Vacuna DPT, usd M S 310 No
43  Vacuna DT adultq S/ 310 No
44 | Vacuna de influetza, para uso M adultos S/ 310 No
45 | Vacuna de influenza, para uso IM nifios 5/ 310 No
46 | Vacunas Pentavdlente(DPT+ Hib + HvB) S/ 310 No
TARIFA DEL HOSPITAL VICTOR ALFREDO LAZO PERALTA - ESSALUDEMADRE DE DIOS
Ne Costo | oy, | TARIFA
Unitario 3
DESCRIPCION DEJLA ACTIVIDAD O PROCEDIMIENTO :
1 | Mamografia Bilaterd| Digita 70841 1275 83.59
2 | Mamografia Unilatetal Digital 60.53| | 10.90 7143
3 | Mamografia Bilaterg! de tamizaje 70.84| | 12.75 8359

Pagina 2 de 2
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OFICINA CENTRAL DE
TECHOLOGEA DE

ANEXO N° 4

Version: Ot

INFORMACION ¥
COMUNICACIONES ESSALUD

OFCINA GEMERAL DE
TECNDLOGIA DE 1A
INFGRMACION S5

Descripeion del procedimiento de Acreditacidnly Autorizacin de padiente
afiliade a ESSALUD para su atencidén en los Establecimientos de Salud def
GOBIERNO REGIONAL

Mes Afio: 12.2012

Pagina: 1

Objetivo:

Generar la trama {lista) de paciertes acreditados v autorizados de ESSALUD para ta atiencic’m en los éstablecimientos de salud del Gobierne Regicnal,

Alcance:
Establecimientos de sajud del Go

bierno Regional [DIRESA}, Unidad Desconcentrada R\fs-gianal dal 515 {UIDR SIS} v RED Asistencial de ESSALUD

MN° Paso

Descripcisn de Acclones

Responsable

Realiza la acreditacid

1 masiva y 2 actuzlizacidn de 12 tabla de datos de Iozi establecimientos ge salud del

Gobierno Regionat agiorizados.

Gerencia Central d2 Ascguramiento
zUAS v Oficing Central de
Tecnplogia de informacion v

1 Comunicaciones -OCTIC de
£Ssalun
Genera y envis a2 trama que corresponde 3 1a fista de pacientes acreditadps v autorizados de ESSALUD. Cficina Central de Tecnologia de
El envio de 13 trama skrs vis FIP. : infarmacion y Comunicacionss -
2 ta periocidad det envio mensyal. QCTH die £55ALUD.
Recepcions la trama § realiza la carga de la base de datos de fos ssegurados de E55ALUD, Oficina General de Tecnoiogia de
ia tnfprmacion - OGTI del 55,
3
Pone s disposicidn mediante un aplicative WEB, parz la descarga de un ar:chivo #P, que contiene la base |Gficina General de Tesnalogia de s
& de datos actualizeda de los asegurades da ESSALUD. : informacion - CHYTE doil 545,
Recepciona y distribude ia fista a fog usuarios autcrizados de fz Unidad Bes:coracenzrada Regional [UBR), LUDE, estabiecimiento de salud del
gstahlecimizntos de sblud del Gobierno Reglonal {DIRESA, contros/puntoside digitacidn de 1a DIRESA Gobierno Regional v fentre/punto
5 ;

{Goblerng Regionall.

de Digitacidn

Giicing -general de T
Unidad Descontentra

Gerencia Centrat de Akepguramiente = GCAS :
Cficina Central de Teanotogiz de Infarmacidn y Comunicaciones = QCTIC d2 E35ALUD.

cnologia de la informacidn del S15 = OGTE
ta Regional det S5 = UDR
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Versida: 01

ANEXO N° 5

SEGURD INTEGRAL DE SALUD [ Ktes Adp; 12.2012
GOBIERNO REGIONAL
ESSALUD - MABRE OE DIOS Descripeion del precedimiante de Acreditacian, Autorizacién v Refereacia del paciente afiliadd al 515 Pagina: 1

atendido en ESSALUD ~ MADRE DE D105

Qbjetivo:r
Generar [z tramsa {tista} de pacientes azreditadas ¢ autorizadas dal 515 para iz atencida ESSALUD - MADRE DE BIOS
ingreso de la referancia del paciente 515 en los aplicatives de ESSALUD ¥ geaerar cita para atenclén.

R Pase’

- Deseripeion de hecjones - “Tiempg T 7 [ Responsable -

Prepara y remite eapediente do solicitud de autorization de sobertura sara Iy refermnda v atencion dei paciente 515
20 ESSALUD,

Siia azencidn requlere Autorizacién de Cobenura Sxtmordinaria fos documentos seran snviados sepla normatividag

vigente mas ta hoja de referencia a la UDR de fa jurisdiczidn del estabiocimisntas de Salud donde <o atienda el
maximo de envic de los

pacients

: . . i . . " ; Glicitug ¢ ficina de Seguros de los
Para el caso ©n gue esta prestecidn ne requiers autorizacidn de Coberturs Extracrdinasis el erpedi expedientes de solicitud de Ofician di Seguras de b

8 pogdra sar -
autorizacléd o la UDR s de 3 dias Establetimientos de Salud ged

i anvisde {corres slectrdnine & documental a f UDR de i jurisdiccin del establetimientos de Salud donde se
stiends ol paciente. B expedionts tonsta de: hdbites desge i3 indicacidn ded Goblerno Regional o fas que haga
1 & . Elexpediente consta de:
1.- Informs midico maédiza tratante. SUS VECEs
2.~ Consolidado y/o desagregado de costa (5] 25 séle para un proceditmionto se debe consignar i tardfa de este
Gitima}.
3.- Copia de s haoja de referpacia,
.- Otea dotuments gue §a UDR eitime pertinente y necesarin para su evaluacidn
Lot axpedientes que legen son evaluados. Ex tazo de no estar conformes serdn retornados a la Oficina de epuras  jlos expedishtas que llegana i LIGE Madre Da Dios
3 i

del Estzblegimients de safud d2f Gobiernc Regional gue te envid para su correc Encasa de estar conformes con JUOR deben sor evaluados en un
autorizados, slaze mdximoao de 5 dias hibiles, La

Fodas les avtorizaciones realiradas por b2 UOR Madre De Dias v iat referencias san ingrzszdas ol moduln del 515 via  autorizacid v referencia debe ser

3]

Web Servize: que de forma automdtica snvia la informacian de afliados al $i4 {Sisterns de Azeguramiznts ESSALUD) Hrgresada simodite 515 2n un
v te referencia al SIRyE de TS3ALUD. plaze méxiro de un dia habil

pasterion 3 SU aulorizacion.

tvalus fa referenciz ingresada en e! SIRYC desde of madule SIS, En caso gue lo referendia ne spa aceptada so Plazo maxine 2 dias hibiles pars ta Oficing de Reforenciz v
comunica = o UDR respactiva. Enf2so que la referencia ses sceptada se g2 [2 cita via el SIRVC v comunica a i3 UOR ldar resplesta. Encaso de que s Contrarreferencia e TASALUD -
respectiva. referencia efte aceptada la fachs Kiadre Do Dins
2 de is cita send en un plazo maximg
de 7 dise bibiles desde ia
ressURsty
La UDE respeciiva comundcs los resultades de la avalussidn de la referencia y arvia fa citz al estabiecimiento de Flazo redsiredy 3 diac hihiles VDR Madre De Dies
4 Salud del Getierno Regionai
Comunica y entrega al paciente ia hojs da referencis, copia de informe métieo v I tits para gue ocuda a £l pizao depdnde del tiernpo 2n Oficing da Segurss dei
Estahiecimiznts de Salud de FSSALUD Gue el asegurade & farmdtiar acurdz “srsbizsimianta de Safud del
5 2 la Unidad da Seguros Gobisrne Regicnai

-
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: Veesion: Of
Subromité de Control y T3Mes Afg: 133007
Validacién §i5 - E55ALLD
fagina: {
Objetivo: Contrafar v valldar les prestacionss de salud brindadas s fos pacientes afiliados » ESSALUD en los Establecimiantas de salud del Gobierna Aaglonat
Alcance: Establecimentds de Salud del Gobierno Regional: Dficina de Segurps de bs DIRESA Madre de Disss {QSD) /istabliocimientos de Sahug iz£85)
55 Gerencia dp Negocios ¥ Financiamients (GNFY Oficina General de Ternolsgia de la informacion [DGTIY Unidad Descancetrada Regional {UDR) v
ESBALUD - Magre de Dios: Oficina de Aseguramisnto {5as)
: : g “* Destripridn de Acciones = i 'Responsable’ -
Consoilda ios FRAr debidemente Honados por el profesionaf de {3 satud gue 0ergo x prestacion, los smisma yue consignan is
firma y selio def profesional v fa huellla digita! v frma de coda patiente, de fa unidad produciors de servicios [UPS] donde so
brindaren fas plestacionss, posteriorments jos envis of ounto de digitacion del FES5 i £rgs
Digita & Formato Unice de Atencidn (FUA} registrade con ix prestacidn orindaca al 2segurads de ESSALUD, jereditada v EESS/punto de
autarizado en & aphicative informdticn de escritaris ARTSIS, momento en ef cual e apfican las reglas de controf de regiswo. digitaciSn 050
5i ol £855 cuenth con conexidn @ internet, dighta el FUA ek el aplicativo informatico SIASIS, momenta en ef cuslisk apiican ias
7 reglas de consistancia inmediatas. 5 iz prestacion no supera fas reglas de control de registro no puede ingresar al ARFSIS v &l
8o supera fas reglas de ronsistenciz no puede ingresar 2l SASIS
Restiza la sccich sorrective en caso fas prestaciones no havan superads las ceglas de contro! de registro oilar reglas de ZESSfpunto da
3 congistencia inmediatas, pars digitartas nuevamente sl aplicative correspandiena, : digitacion/05D
En caso que Jof EESS/punte de digitacidn no puaden digitar las prestacionss en ef SIASIS {internet), remizg en medic
magnético i infhrmacidn digitada en ef ARFSIS(aplicative de escriterio] a la UDR-515 correspondients a su jurisdizgion para sy
cargs 3 SIASIS, Blermpre que jes prestaciones havan superade iss reglas de contred de cegistrosegin croncgrama de plazos|
4 establecido. Cahe resaltar que la varga de fa informacidn de las atenciones ingressdas del ARFSIS al SIATIS fas podrd realizer
fa Unidad de Sdgures de la DIRESA Madre de Dios cuando cusnten con ia dispanibiiidad de rorursos v g <epaciteciin
respective para bacerto, aravia autoriraricn de la UDR Madre de Dios H
Carga en of SASE la¢ prevtaciones remitides en madio maghetico por tos FESS sezin cronogiame de plazo UDE-SISFOND
L3
Eiecuts el cieerd dal ingreso de prestaciones, fecha hosto la cual los EES5 pueden digitar fac presteciones eniel aplicativo) OGT!
mformético SIAYS 3 fa UDR/OSD pusde cargar las atenciones digitidas ea of ARFSIS al §1A515, ssgin cronogrami de plazgs
5 sstablecidos, agifnisme, consolids las prestaciones cargadag en el SIASIS, en un plazo maximo de un dia habil
i medico auditgr verifica que el reporte de prestaciones gue no superaron et regizs de consistencia redixtas ge haya A8
publitads en MENDG IFRESS {http:/fwww sis.gob.pefipresspublices/produccion himll, en ia fecha establecids { gl SIS tene
7 un plaze mdwimdg de 2 dizs Gules despuds de la aglicacidn de fas reglas ov consistencia mediatas para fa oubicsiGe)
Carige las prestfciones ohservadasy ias carga nuevamante ai SIASES #n ef perindo siguients, £ESL
8
A trevds def mepics auditor se ingresa ai SIASIS v werifica la valorizacidn que efactia el SIASIS & ias prestariones que D85
supararon dag reglas de congistencia mediatas {valorizacién bruta), Vertfica iss prestaciones que supararen iag reglas gs
E validacidn autorhdticps realizadas por o apiicativo informdtics SIASIS, segidn 2 croaocgrama de! proceso de Validscidn
tacional estaplecide
Recspoions del punte de digitation tedos los FUAs. Consolida fos FUAs gue superan fas reglas de control de registeg, D0
tonsistencia inmgdiate y mediata. los cuales pzsan a formar parte dei expediente de solicitud de pago, of cusl s remitido a iz
19 GA% de ESSALUDun diz habil antes de iniciar Superdcion Madica Fiectrdnics, segin el cronograma del pracese delValidazion
Peestacional estaliecide
Rezepciona ¢l expediente remitido por fa OS50, ingresa al $1ASIS v 2 wovés del medico auditor gjecuia 3 supervisis DA%
electronica - 3ME {se realiza visualrands of repurte de las prestaciones coniuntamente con fa evatuacion dei FL
grama del groceso de validacion prestacional establecids, Las prestacicnes observadas {no conformes) porll
validesidn autempticas y evaluacidn del médize auditor de ES5ALLD serdn comunicadas por la OAS & 12 Unidad de
la DIRESA para e proceso de reconsideracion en ef £ual ios establesizmisntos de sajud de s DIRESA tenen 30
11 dasde sy potifichrian pare el levantamisnto de fas observadionss, caso contrario ssrdn consideradas recha
preswaciones no ¢oservadas se considersn validadas parz pags y pueden paser al Proceso de Control Presenciat Po
la evaluacion vy dsrifizacion documentaria in ¢ty de las prestacionss de saiud, registrades por los S en gl aphicative
informatico SIASIE v brindadarn a los asegurados de EsSalud).
Bone a disposicidn de la OAS v UDR s informacion resultants de s validacior, al wérming de i3 SRAE, Ja cualiintlupe 2 05T
vatorizackSn netaide las prestacionss que superaron fa evaluagidn, prestaciones nhiervadas y prestaciones no obsérvedas en
12 - . o . . A -
un plazo mikimagds 2 diac hdbiles posteriores 3 ta culminacidn de la SME
El medico suditod elabora un reporte de os resultados de la validaridn prestacional con ef visto bueno del lofe da s QAS vie T3AL
12 wite & 1s Oficing de Seguros de o DIRESA.
Receoriona el regorie remitideo por la QAS que serd utilizade pars fa efabaracidn del proceso de facturacion, : [al=a3
14 i
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Versiga: 01

ANEXO N° 7

ik s AfQ:i2-2012
Subcomité de Controty i e

Validacion Si% - ESSALLD Pagina: 1

Objetive:  [Cgriroiar v vaiidar las prestaciones de salud brindadas a ios pheientes afiliados al 515 2n ES5ALLID . Madre de Ding

Alcance: §13: Gfizina General de Tecaologia de fa informacion {0GTH # Unidad Cesconcetrads Regional (UDA)
ESBALUD - Madre de Dios - Oficing de Aseguramiento {oAas)
Qfjcing Central de Teensingia de iInfarmaridn y Comunicacs

firea de Facturacion {AF) f Sopoarte informaticn fiNFa),
es = OUTHC de ESSALUD.

N* Pase Descriptidn de Acciones Responsabiz

Refepdions ¢f Formata

nico de Ateqnien {FUAJL informe médice, haia de refarencia v ia
impresion de e cita de s prestacidn brindads al asegurade delESSALLED por ta Unidad
Praductora de Servicios de Sshud. :

P
I
n

mate a evaluecion del FUA v de fs prestacion ingresads en o SGH. De fac seestaciones Oficing de fszgurarmiento

conformes ramitirs al ares de Binanzas para prefiquidacion y

5 que o 5o puedan levantar en

esd nive seran remitidas al centro asistencial de Sesalud nara subsanarfa, bajo un

pracedimiento interno

Regecciona regocte de control previc de orestacionss validas gor ef medice suditor ycanla
infdrmacion del SGH elabors reporte de pre liquidacién e cual es ramitido a OAS para la
ited de pago. :

Areg de Finantas)

£

o . ; Facturarion
etaboracién del expediente de cof

Elaborecidn del expediente de solicitud de pags {hoja de referencia, formats unico de Ofcing 4
se o s Lo i ficing de Aspguransiento
atefcion FUA y feperte de praliquidanian} sars sy evatuacidn por fa VDR, €

Recpociona y evalls el expediznte fisico. Marca como conforme, firma yeeily el FUAdeis
preftachdn que supera la evaluacidn y to rernite a 13 &S, Registra en ei FUL las no
conformidades de las prestacionss que no superan |z evaluazidn vy lo remite a3l médizo auditor

de 13 QAS para su correcs £n caso fas no conformidades noaleoncen en ef FUA se podes

. .- ) L : . s tinidad Desconcentrada
registrar v 3djuntes un formate de no conformigdades 3t FUA of cual temibién debe ner remitde ) - L
Regional del SI5 Madre de

iz DAS. Ei migico supervisor de la UDR evsiuard ins expedientes on Ja OAS de ESSALLD v in
Dims

de sgr necesario evaluard ia Historia clinica pera ia validozicn respaotivin
I gdizo supervisor enviard fa relacidn de prestaciones sonfermes en formato excela la

OGT, pars que se considere ¢l ingreso da sélo las prestaciones coaformes at aplizative del 5i3

COME Tonsistencis

uperan b eveluacion v coording

§ cen DUTIC de ESSALUG CENTRAL is adecuacidn de fa trama de &5

Recgpeions ef eupedients de iss prestaciones conformes que 5

o5 de las prestacionss DAL
tngrecadas en e SGH

Adadu s dar b jaz soionas ing ias 1563 ¢ | [ el apticative
Adedua i3 trama de datos de laz prestacionses ingresadas sh e SGH y e carga en el aps ] QOTIC ESSALUD CENTRAL

B

infoymadtice en el SIASTS en conrdinacicn con ai medico auditor de 2 OA&S

datas cargads on el SIASE,
- i médico auditor de la OAS
tentiz ingreass af aplicative y

Aplide s reglas de consistenciz a tes prastaciones ds Is trama
L85 grestaciones Que no las supsran son remitidai €0 un repart

QGTI

parajsy corrercitn. La prestacion que supera fst reglas do cong| :
se vloriza,

£ slaciones que no superan 123 reglas de consistenciy pera su correceidn . i .
Fealye las grestacionss que an i 2 s Qficing e Aseguraminnis

FesGeativa ¢ posterior farga al aplicative Informdtico SIASH

Wig fa s conformidad a las prectaciones que sugeraron fas reglas de consistancia - , .
2 i da ou conformida 8 S - b Oficing de Asezuramiento

cjecyadas en ef aplicative informatico SIASIS.
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Versién: 01
ANEXO N° 8

Descripcion del procedimiento de Generacidn de Pago de prestacioneside |Pagina: 1
pacientes afiliados a ESSALUD atendido en el GOBIERNO REGIONAL

Mes ARo: 12-2012

Alcance: {DIRESA Madre de Dios: Establecimientos de Salud (EESS) / Micro Redes / Redes de Salud / DIRESA

515: Gerencia de Negocios y Financiamiento {GNF}/ Oficina General de Tecnologia de {a Informacién
{OGT1)/ Unidad Desconcetrada Regional {UDR) vy
Red Asistencial de ESSALUD: Oficina de Aseguramienta {OAS), Oficina de Finanizas, Oficina de
Planeamiento y Calidad.

‘NEPASO § - "DESCRIPCION RESPONSABLE -
La unidad de seguros de fa DIRESA Madre de Dios elaborard ef docurnanto de pago seghn el
repocte remitide por la2 OAS  ESSALUD v consolida 1os documentos de pago de las démas
4 Unidades Ejecutoras de ser el caso. Una vez elaborado y consslidada fos documentos de pago,
B €3t0s serdn remitidos en medio fisico 3 OAS de fa red asistencial ESSALUD ¥ unz ropiaia la
GNF del SIS {Factura v Reporte de liquidacidn "de fas prestacionss conformes™) OFICINA DE SEGUROS DE
Plazo maximo de Remision: 25 dizs de cadas mes LA DIRESA Madre de Dios
el Jefe de 1z oficina de Aseguramientu de la Red Asistencial Madre de Dios debera verificar ¥
N dar conformidad del servicio en coordinacion con la Oficina da Coordinacian y Prestaciongs y
- Atencidon Primaria. OFICINA DE
Fecha de envio: hasta los 9 dias del mes ASEGURAMIENTD
Luega de fa conformidad del servicio, procederd a realizar la carga de 12 trama de datos da
SIASIS af SES.
QFICINA DE
3 ASEGURAMIENTO
Fecha de envio: hasta los 10 dias del mes, CFICINA OF
FLANEAMIENTO ¥
CALIDAD
Requerimiznto de partida presupuestal, con Cargs 5 su gasto operativo, para fines de Dagg e
informar a ia oficineg de coordinacion.
4 UBIDAD DF FINANZAS
Fecha de envio: hasta 25 dias del mes.
ARFA DE PRESUPUESTO.
Registro contable del gasto en el sistema de gestidn SAP 8/ para reconocimiento da la
abligacidn a favor de Si5.
L UNIDAD DE FINANTAS,
AREA DE CONTABILIDAD.
Registre def page y trasferencia bancaria Al 515 por las prestaciones genaradas Unidades UNIDAD DE FINANZAS,
I3 Fiecutoras def Gobierno Regions! por 1as prestaciones de servicios de salud, archive de
expedients. AREA OF TESORERIA.
OGAR- 515
La oficina da administracidn verifica Iz recepcion de fa transferencia &n las cuantas de 515 v [ADMINISTRACION
/ comunica 2 ls Gerencia de dNegodios y Financiamiento det 1S SCONTABILIDAD/
TESORERIA)
Lz Gerencia de Negocios y Financiamianto en base a la copis del documento de pago v 13
copiz de la hoje de iiquidacion enviada por la DIRESA Madre de Dios, ragistra ef monto a pagar
2 2n 2 estado de cuenta de las Unidades Ejecutoras da Iz Regidn, previo contrasts con hase de GRE-STS
datos, programa la distribucion segdn Unittad fjecutora segin corrasponda.
La Unidad de administracion reatiza b transferenda por Unidades Elecutors del Sobierno OGAR- 515
a Regional de Madra de Dios. (ADMEMSTRACIO?&/
) CONTABILIDAD/
TESQRERIA)
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o |Versién: 01
ANEXO N 9 Pagina: 1
Descripcidn del progedimiento de Generacidn de Pago de prestaciones de Mes Afio: 12-2012
dos al 515 atendidos en ESSALUD - Madre de Dios -
or-las presta dasal

515: Gerencia de Negociog y Financiamiento (GNF)/ Oficina General de Tecnologia de la Informacién (OGTIY/ Unidad
Alcance: |Desconcetrada Regional UDR).

Red Madre de Dios ESSALUD: Oficina de Aseguramiento {OAS), Oficina de Finanzas.

N® PASO DESCRIBCION B RESPONSABLE
La OFICINA DE ASEGURAMIENTO tuego de la conformidad del servicio, remitira fa
documentacidn sustentatoria de la prestacién {formato Gnico de atencién, lista de DIRECCION DE LA RED
1 medicamentos, hojza de liquidacian de servicios) a la unidad de finanzas. ASISTENCIAL Madre de Dios-
ESSALUD

Fecha de envio: hasta los 30 dias del mes

Deberd coordinar y actualizar las tablas, (tarifas, medicamentos & insumos} de los

. ) - - _ UNIDAD DE FINANZAS-AREA
3 mgdulos de facturacion cdn la Sub Gereacia de Contabitidad de Costos de ia Gerencia de DE FACTURACION RED

Contabilidad-GCF. ASISTENCIAL-ESSALUD

Valorizacién de a5 prestagonas asistenciales otorgadas registrada 2n of SGH y conciliadas

) ) UNIDAD DE FINANZAS-AREA
con la historia clinica, revijar ] consumo de hienes estratégicos de manera mensual, y ‘

DE FACTURACION RED

emisidn de la factura correspondiente. ASISTENCIAL Madre de Dios -
" - ' ESSALUD
Fecha de envio, Hasta 22 dias del mes.
Registro contable de ios ingresos por prestaciones de servicios de salud en el sistema de UNIDAD DE EINANZAS.
gestion SAP R/3 para recogocimiento de iz obligacion a favor de ia RED asistencial Madre
- . - < I
4 de Dios y remite expediante de pago a OAS para ser remitida a GNF | AREA BE CONTARILIDAD.
RED ASISTENCIAL Madre de
i Dios- ESSALUD
< Remision del expediente dé pago a GNF SIS (IAS RED ASISTENCIAL Madre
) Fecha de recepicion en el 315 antes del 25 de cada mes 1 de Dios - ESSALUD
6 Envio de Base de datos 2 Si5 O OCTIC

Recepeiona base de datos enviada por ESSALUD y contrasta con expedients de pago

7 (facturs, reporte y FUA con conformidad). De haber alguna no conformidad se 3 : GNE -51S
comunicard con fa OAS de ks Red Asistencial Madre de Dios. ‘
P Aprobacion de reporte de expediente contrastandolo con base de datos GNE-SIS
g Solicitud de nota modificatpria GNESIS
10 Aprobacién de notas modficatarias GGEEDO - SIS
11 Solicitud de certificacion GNF-5IS
12 Aprobacion de certificacion QGPELO - 8IS
Elaboracion de expediante jndicando los montos transferidos a Is Red Asistencial Madre -
13 MNE-SIS
de Dios :
Realiza procese de transfefencia bancaria a ¢1a cte de Red Asistencial Madre de Digs - OGAR- 515
14 ESSALUD i {Administracidn/

i Contabilidad/ Tesoreria)

FgED ASISTENCIAL Madre de

15 Recibe Transferencias por gago de prestaciones generadas en el marce del convenio y se Bios - ESSALUD UNIDAD DE
L ' FINANZAS

comunica a OAS--.
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ANEXOQ N 11: FORMATO DE ATENCION
{CARA ANTERIOR} PARA REGISTRO DE ATENCION DE PACIENTES ESSALUD EN
ESTABLECIM!E&_TOS DE SALUD DEL SOBIERNO REGIONAL

T

I"OI;'IMAT(} UNICODE A

tia Red Awistencial de
ENSALUD o bt que portessee)

MO SE REGISTRA

YT RE, 1)

TTARELID
IR

Hade o xpede

LOS CAMPOS SERALADOS CON * HG SERAN REGISTRADDS EN CASCO DE PACIENTES ESSALUD POR LOS ESTABLECIMENTOS DEL GUBIERNG REGIONAL.
RESTO DE CAMPOS SERAN LLENADOS DE ACUERDD AL TIPQDE ATENCIGN

e "2
Ey




ANEXO N° 11: FORMATO DE ATENCION
{CARA POSTERIOR) PARA REGISTRO DE ATENCION DE PACIENTES ESSALUD EN
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL GOBIERND REGIONAL ;

STERAPEUTICA, ENSUMOS,,
PROCEDIMIENTOS Y APOYO
S DIAGNOSTION b

Firma y Sello dut Respansable de Farmacia vio Laboratonio Firma def Afilizdo o Apederade Husils Digital det
ASGGUTATE &
Apoderado

- - - O Ao nl ases o © S o
Sodn of rerastro de las DOS finmas v luella diciial os sohaf wistizo fue otoreado ol ssepurado Si Es ewquisito pem el Pago.




{CA

ANEXO N° 11: FORMATO DE ATENCION
RA ANTERIOR) PARA REGISTRO DE ATENCION DE PACIENTES SIS EM CENTROS

ASISTENCIALES DE ESSALUD

SEMERTH

o { ] L

R

a Digitat ol
age ¢ ApodETade

t3 BECHA DE CO
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