CONSEJO BIRECTIVO
SEXTA SESION EXTRACRDINARIA
Lima, 30 de setiembre de 20144

En la ciudad de Lima, siendo las nueve horas del dia martes treinta de setiembre det afo 2014, se
reunio el Consejp Directive del Seguro Social de Salud ~ EsSalud, en |z sede central, sito en Jr.
Domingo Cueto N° 120, 3er piso, Distrite de Jésas Marta, bajo la Presidencia de la doctora Virginia
Baffigo de Pinillos, con ta asistencia de Jos sefiores consejeros: José Luis Balta Chirinos, Jorge
Cristobal Parraga, Oscar Alarcodn Delgado y Guillermo Onofre Flores.

Asimismae, participaron el Gerente General, Eco. Miguel L.a Rosa Paredes, y 1a Secretaria General,
Abog. Silvia Ruiz Zarate.

l.  DESPACHO

La Secretaria General hizo de conocimientc de ios sefiores miembros del Consejo Directive, fa
Carta s/n de la Federacion Centro Unién de Trabajadores del Seguro Social de Salud {FED
CUT; v la Canta N° 184-CDN-SUNESS-2014 del Sindicato Unitario de Nutricionistas de
ESSALUD {SUNESS) mediante fas cuales FED CUT v SUNESS comunicaron su Declaracion
de Huelga General Indefinida la misma que se iniciara ef dia 15 de octubre de 2014, por ia
postergacion de traio directo, ta suscripcién del Convenio Colsctive 2014 v e incumplimianto en
el pago extraordinario de! Bono par Cierre de Pliego de 2014,

Sobre el particular, e consejero Balta Chirinos consulid si la paralizacion de los frabajadores
administrativos afectara las prestaciones de log servicios que brinda la Institucion; 2 (o que la
Presidenta Elecutiva respondic que se han evaluado cudles serian los sarvicios crfticos
afectados, detecténdose servicios tales como Admision, Historias Clinicas, Aseguramiento y
Nutricion; asimismo. sefiald que se ha eiaborade un Plan de Conbingencia respecto a las
acclones a adoptar por las Redes Asistencizles para contrarrestar los efectos de la paralizacion
ahunciada.

ORDEN DEL DA

1. Aprobacién del Plan Operative y del Presupuesto Inicial del Seguro Social de Salud
(ESSALUD) para ef Ejercicio Presupuestal 2015,

La Presiderta Ejecutiva dio inivio a la Orden dei Dia, presentando al sefior CPC Carlos
Benavides Pefia, Gerente Central de Finanzas, y al esfior Fernando Valenzuela Aparcana,
Gerente de Presupuesto de dicha Gerancia Central, a efectos de exponer la propuests de

Prasupuesto Iniciai del Seguro Sovial de Salud (ESSALUD) para el Ejercicio Presupusstal
2015,

Al respecto, el sefior Carlos Benavides Pedz indicd que efectuaron los ajustes
carespondientes 2 la presentacion realizada ante &l Consejo Directive en su Décima Quinta
Sesion Ordinarta, precisande la actualizacion de la propuesta de Presupuesto inicial, en In
referente a los ingresos por venta de servicius, especificamenta de los ingresos por
aportaciones. Seffald que dicha actualizactén ha considerado un reajuste en el rubro ingrese
por aportasiones de 5/,99.8 millones, debido al ajuste de la tasa promedio de morosidas
contribuyentes del 9% ai 10% segin su comportamients historico en base a la recaudacion
que realiza fa SUNAT.

Sobre el particular, el consejero Balta Chirinos preguntd cusles han sido las razones para
considerar inicialmente una tase de morosidad de 9%. Absolviends la pregunta formulada,
el seflor Fernando Valenzuela sefiald que inicialmente se considerd la tasa de morpsidad
del 9% en atencion a las acciones que se vienen realizando desde ef afio 2043 con la
SUNAT para definir indicadores e inciativas que permitan iz fiscalizacion de su cobranza io
clat a su vez permitird mejorar v reducir ios niveles de morosidad, Indicé que primero, s
pretende reducir la morosidad de los principales coniribuyentes, y de manera progresiva, ta
de los medianos y pequefios contribuyentes.

Continuando con la presentacidn del presupuesto, el sefior Fernands Valenzuela sefaia
que en concordancia con los #neamientos y obietivos estratégicos de la Institucion, &
propuesta de presuguesto inicial de ESSALUD se caracteriza por prictizar la asignacion de
TecUrs0s para la prestacion asistencial, impulsando estrategias para incrementar la oferta
asistenciat tanto an ef nivef | como en ef I, a través de oferta mira y extra institucional.



SEGURC SOCIAL DE SALUD
ACTAS DEL CONSEJQ DRECIVO

Respecto a las prestaciones econdmicas, manifestd que se ha previsio una meta de
361,556 expedientes por subsidios, parg o cual se requiere un presupuesto de S/ 560.8
miliones, para prestaciones econdmicas por incapacidad temporal, matemnidad, lactancia y
sepelic; y con reiacidn 2 las prestaciones sociales, precisé gue 1as mismas estan dirigidas
a la poblacidon asegurada adulia mayor y & personas con discapacidad, brindandose
actividades pars el forialecimiento de Programas y Servicios de los Centros de Adulio Mayor
- CAM, de los Cireulos de Adulto Mayor -~ GIRAM, v de los Servicios de Rehabifitacion
Profesional inclusiva; e! desarollo de estudios de investigacién para poblaciones
vuinerables; y €l Plan Nacional EsSalud Accesible e Inclusivo,

Atendiéndose a lo sxpuesto, &l sefior Fernands Valenzuela puntualizéd que & accionar de
ESSALUD en cuanto a prestaciones, es de |2 siguiente manera: El 85% a prestacionas de
salud, el 5.7% a prestaciones econdmicas, 0.7% a prestaciones sociales, £.4% a pensicnes
y 1.8% AFESSALUD (gastos administrativos).

Con relacion al presupuesto de ingresos que recoge el ajusie solicitado, presisd que &l
misme asciende a $£.8 4323 millonas de nuevos soles; y que nuesiros gastos para i 2015,
as de §/.9,811.0 miliones; y gque si bien nuestros ingresos son menores a nuestros gastos,
el presupuesto se equilibra con ef uso del saldo de ejercicios anteriores por S7.477.7
milionas. Puatuaiizo que como resuitado del ajuste antes sefialado, la propuesta definitiva
de ingresos para el ejercicio fiscal 2015 tiene un ncremento de 8.67% respecto de la
propuesta de PIM I 2014,

En cuanto a los ingresos por aportacicnes, indicd que las aportaciones de los esegurados
del seguro regular de salud corrresponde a un ingresoc de $/.6,814.4 millonas para el afio
2615, menos una morosidad promedic del 10% de S/.977.2 millories; menos, un incremento
de a poblacion asegurada que migra a o0s seguros de salud EPS que equivale a una baja
de 5/ 584.2 millones, mas una recuperacion de deuda tributaria por parte de la SUNAT de
5/.615.4 millones; se obtiene un sub total de recaudacion de seguro regular de S/.8.868.4
millones, a este monto, se le agrega el sagure regular agrario, cuyas aportacionss de sus
asegurados titwlares genera up ingresc de 371383 millones, menos la morosidad
proyectada del 10% que equivale & §/.13.4 millones, se obliens un sub total de §/.125.9
miliones. Del mismo modo, se debe considerar & seguro regular del frabajador pesquero
por $147.9 mitlones; el seguro complementario de trabajo de riesgo $/.100.7 millones v &
seguro polestative por 8/.27.8 milones y el fraccichamiente de deuda por 5/45.3.
Finaimente, en base a dichos rubros, se obtiene e total de ingresc por aportaciones que
aquivale  §/.8,215.8 miflones.

De ofro lado, lu Fresidenta Ejecutiva manifestd e interés institucional en recuperar los
recurses de las gratificaciones de jufio y diciembre en 1z medida que nos permitiria obtener
mayores fecursos presupuestales para cumplir con los compromisos vy objstivos
institucionales. Al respecto, ¢ consejera Alareén Deigado v Cristobat Parraga apayaron lo
sefialade por la Presidentz Ejscutiva, v manifestando que dicho aspecto tambien deberia
ser lema de preocupacién de los gremios de Jos trabaladores pera que ellos adopten
aceciones que permitan mejorar sus condiciones de trabajo.

Asimismo, el consejers CrisiGbal Parraga solicitd adoptar medidas concretas para maneiar
la morosidad del Estado Peruans, en cuanio a la deuda que tiene con ESSALUD,
considerando la posibilidad de emitir una norma mediante la cual se obligue a las
instituciones del Estado el pago de dicha deuda. En atencion 2 la seficitud de! consejers, ia
Presidenta Ejecutiva sefiald que fa Gerencia General, la Oficina Central de Asesoria
Juridica y la Secretaria General estan coordinando ia elaboracion y sustentacion de un
proyecto de ley al respecto,

Ef conseiera Onofre Flores preguntd si dentro del presupuesto de gasto de ESSALUD, se
ha considerado a cuanto asciende el pago del 15V atendiendo que somos una institucion
sin fines de iucro; a lo que el sefior Valenzuela respendié que 8t mento astiende alrededor
de 3/.250 millones de credifo fiscal por cada afio; y que se astd svaluendo Ja argumentacion
y viabilidad de un mecanismo que permita recuperar e I3V,

Prosiguiendo con la exposicidn, el sefior Valenzuela, indico que el presupuesto de gastos
de la institucion, se distribuyen en los sigulenies rubrgs:



En Millones de Nugvos Soles

cucionl Pt - VARIACION
RUBROS R I aps AP
EGRESOS OPERATIVOS 7,191 7.867.3 09,1255 1,258.2
e Compra de bisnss 1,385.4 1,318 1,668.4 387.5
«Glos. de personal 40448 44130 48125 369.5
= Senvic. prestados por ferceros 1,437.5 1,582.2 20459 463.7
« Tribuios 83 38 45 0.8
# Glos. diversos de gestidn 8451 5565 saa 2 366
GASTOS DE CAPITAL 3795 555.5 6105 44.0
TRANSFERENCIAS NETAS 168.2 178.2 175.0 -14
l EGRESOS INSTITUCIONALES 7,666.5 £610.0 9.911.0 13010

En tal seniido, sefiald que el mayor porcentaje de los gaslos corresponde a gastos de
personal, que representa 47%; luego, viens servicios prestados por lerceros que reprasenta
22% y compra de enes que representa 18%, dichos gastos reflejan que ESSALUD as una

institucion altamente intensiva en yse de personal por &l tipo de prestaciones que se
brindan.

De otro lade, sefiald que e rubro compra de bienes considera tres grandes aspectos:
medicing, material médico y materlal e insumos de laboratorio; 108 cuales se relacionan
directamente con gl incremento de Iz oferta en prestaciones de salud gue a su vez implican
mayores insumos (incremento por mayores metas asistenciates). Del mismo modo,
respecto a gastos de parsonal, el mencionado funcionario sefald que la variacion en dicho
rubro se sustenia por {os efectos de la implementacitn del segundo tramo de la escala
salarial, nuevas conirataciones por nueva oferta asistencial v 1a consideracian de plazas
vagantes del CAP.

Respecto al presupuesto para prestaciones econdmicas, indicd gue correspopnde al pago
de subsidios {incapacidad temporal, maternidad, lactancia, sepelio), con 5/.560 millones,
con variacidn de 57,29 millones; considerando ademas, vidticos y otros subisidics,

Dantro de gastos de capital, manifestd que se ha considerado dentro del presupuesto de
inversiones, gastos por proyectos de inversion, gastos de inversién no ligados a proyectos
de inversién {equipamiento asistencial, informatico, administrativo, por reposicion), asi
como la inversion financiera que sélo se refisre a la reinversion de los rendimientos de ia
reserva téenica,

Los Consejaros Cristdbal Pamaga v Alarcdn Delgado manifestaron su extrafieza por no
considerar dentro del PiA 2015 un incremento en el rubro de dietas del directorio; agregaron
que se deberia sdoptar acciones con FOMAFE para el incremento de dicho monto en
atencion al grade de responsabilidad gue trasciende a la propia gesticn.

Finalments, el senor Consejero Cristobal Parraga manifestd su voluntad de aprobar ef
presupuesto inicial de ESSALUD 2815, perc con la atingencia que de aprobarse e informe
final sobre iz nivelacion de pensiones, se considere dichc aspecto en la primera
moedificacion presupuestal, De la misma manera, insistié en que tanto los pensionistas como
SU persona s¢ reunan con la Gerencia Central de Gestidn de las Personas para tratar el
e de nivelacion de pensiongs. En atencion & lo expuesio por e citado consejero, la
Prasidenta Ejecutiva manifestd sus disculpas por los inconvanientes ocasionados a su
persona ¥ sefiald que va disponer gug la Gerencla Central de Gestidn de las Personas
atienda su pedido de reunién solicitado,

Concluida la exposicion, se agradecid la participacidn de los funcionarios que asistieron en
la sesién.

Luego de la deliberacion correspondiente, los sefiores consejeros adoptaron por
unanimidad, i siguiente Acuerdn:



SEGURO SOCIAL DE SALUD A
ACTAS DEL CONSEJQ DIRECTIVO -

AGUERDO N° 8.6E-ESSALUD-2014

VISTOS:

Las Cartas Nros. 3462 vy 3574-GCF-ESSALUD-2014 de fechas 19 v 26 de setiombre de
2014 de la Gerencia Central de Finanzas, y fa Carta N® 1640-OCPD-ESSALUD-2014 de
fecha 19 de setiembre de 2014 de 1a Oficina Central de Planificacion y Desarrollo,
mediante las cuales se remite la propuesta del Presupuesto Institucional de Apertura
y Plan Operativo institucional de ESSALUD para el Ejercicio 2015 respectivamente;
las Cartas Mos. 2699 y 2762-0CAJ-ESSALUD-2014 e Informe N° 376-GAA-OCAJ-
ESSALUD-2014 de fecha 22 de setiembre de 2014 de la Oficina Central de Asesoria
Juridica; v las Cartas Nos. 920 y 951-GG-ESSALUD-2014 de fechas 22 y 26 de
seliembre de 2014 de la Gerencia General, y;

CONSIDERANDQ:

CQue, de conformidad con lo dispuesto en & fiteral b), del articulo 7° de {a Ley N° 27056,
Ley de Creacion def Seguro Social de Salud — ESSALUD es competencia del Consejo
Directivo aprobar el Presupuesto Anual de 1a Institucion;

Que, de acuerdo a Ia Quincuagésima Quinta Disposicién Complementaria y Final de
-Ja Ley N° 20628, Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afo Fiscal 2011 se
sstablece que a partir de la vigencia de dicha Ley, se incorpora @ ESSALUD baijo el
arabito del Fondo Nacional de Financiamiento de fa Actividad Empresarial del Estado

— FONAFE, guedando sujeto a las normas de gestion, directivas y procedimisntos
emitidos por el FONAFE;

Que, es de aplicacién para el Segure Social de Salud {(ESSALUD), la Directiva de
Gestion de FONAFE, aprobada por Acuerdo de Directorio N° 001-2013/006-FONAFE,
muodificada por Acuerdos de Directorio Nros, 005-2013/015-FONAFE, (08-2014/603-
FONAFE y 002-2014/008-FONAFE que regula el proceso de aprobacidon del
Presupuesto y Plan Operative Institugional;

Queg, con Informe N° 15-GP-GCF-ESSALUD.-2014 ¢ Informe Complementario, la
; Gerencia de Presupuesio de la Gerencia Central de Finanzas manifesté que de

P acuerdo a lo establecido en e} numeral 2.3.1 de la Directiva de Gestion de FONAFE,

corresponde al Consejo Directivo de ESSALUD aprobar et Proyecto de Presupuesto
Inicial del Seguro Social de Salud para ¢! Ejercicio 2015;

Que, con Informe Técnico N° 006.GPC-OCPD-ESSALUD-2014 elaborado por la

Gerencia de Planeamiento Corporativo de i Oficina Central de Planificacion y
Desarrolie, s¢ manifissia que en el marco de ia Directiva de Gestion de FONAFE, se

presenta el Proyecio Plan Operativo Institucional 2045; recomendando elevar Ia
propuesta al Consejo Directivo, para su aprobacién;

Que, por o sefalado en el considerando precedente resulta necesario aprobar ef
Presupuesto Inicial de Apertura para el Ejercicio 2015 y el Proyecto de Plan Operativo
institucional 2015; ’

Glue, de conformidad con fo dispuesto en el fiteral b} del articulo 7° de 1a Ley N 27056,
Ley de Creacion del Seguro Social de Salud (ESSALUD), es competencia det Consejo
Directivo, entre otros, aprobar el Presupuesto Anual de la Institucién;

En mérito a lo expuesto y de acuerdo con las atribuciones conferidas, por
unanimidad, el Consejo Directivo;

ACORDO:

1. APROBAR el Proyecto de Presupuesto lﬁ&tituc:ional de Aperfura del Seguro

Soclal de Salud (ESSALUD) correspondiente al Afic Fiscal 2015, de acuerdo al
detaile siguiente:



ESsal Ul

PRESUPUESTO INSTITUGIONAL DE APERTURA 2015

PARTIDAS Y RUBROS MONTO

PRESUPUESTO DE OPERACION

1. INGRESOS 9,43,227,507
1.1 Venia de bienss -
1.2 Venta de senicios 9,232,654.528
1.3 Ingreses financisrcs 114,141,041
1.4 Ingresos por parlicipaciones o dividendos -
1.5 Ingresos complementarios -
1.8 Oros 84,431,937
2. EGRESOS 9,125,512,761
2.1. Compra de bisnes 1,669,385,874
211 insumosy suminisiros 1,496,282,547
2,12  Combushbles v lubricartes 35,009,389
233 {iros 138,083,938
2.2, Gastos de personal (GiP} 4,812,464,183
2.2.1 Sueldos v Salarios {GIP) 3,502,884,185
2211 S8asica {GIP) 1,217,915,560
2.2.1.2 Bonificaciones (GIF} 1,462,723,458
2213 Gratificacionzs (GIPF) 363,188,800
2.2.14 Asignaciones {GIP) 143 588,201
2215 Horas Exras (GIP) 186,748,733
2216 Ofros {GIF} 148,748 422
2.2.2. Compensacion por Tiempo de Serveios (GIP) 148 688,505
2.2.3. Seguridad y prevision sociat (G} 243,279,338
A.24.4. Dietas del direcioric [GIPY 326,400
2.2.5. Capacitacidn {GIP} 16,260,000
£.2.8. Jubilacionas ¥ pensiones {GIF) 463,807,889
2.2.7. Otros gastos de personal {GIP) 473,279,968
2274 Refrigerio (GIP) 1,963,162
2272 Uniformes {GIP) 74,829,800
2.2.7.3 Asistenciz Médica {GIPY -
2274 Seguro complementaric de afio riesgo (GIP) 16,635,961
2.2.7.5 Pago de indemnizac.por cese de relfac.laboraf{ GIP) -
2.2.7.8 incentivos por refiro voluntario {GIP} -
2277 Celebraciones (GiP} -
2.2.7.8 Bono de Preductividad (GIP) 367,007,760
2.2.1.9 Parkcipaciin de rabajadores (GIF) -
22710 Gires (GIF) 12,843 455
2.3. Servicios prestados por terceros 2,045,901,429
2.3.1. Transporie y gimacenamiento 92,630,013
2.3.2. Tarifas de servicios publicos 87,812,687
2.3.3 Honorarios profesionales {GIP} 16,214,418
2.33.1 Auditorias (GIP) 2,000,000
2,332 Consulkoriag {GIP) 12,328,173
2.3.3.3 Asesorias (GIP} -
2.3.3.4 Ofros servicios no personales {GIP} 1,845,245
2.34 Mantenimiento y reparacion 115,285,817
2.25 Alquileres 23,629,723
2.3.8 Serv.de vigilancia, guardiania y limp, (GIP) 284,480,276
2.38.1 Vigilancia (GIP) 158,192,900
2382 Cuardania (GIPY -
2363 Limpieza (GIFY 128,297,376
2.3.7 Publicidad y publicaciones 14,342,542
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2.

SEGURO SOCIAL DE SALUD

ACTAS DEL CONSEJO DIRECTIVO

PARTIDAS Y RUBROS

RAONTO

2.2.8 Otros

411,438,853

2,381 Senicio de mensajeria y corrgspondencia (GIP)
2.3.8.2 Provision de personal por coop. y senices {GIF)
23,83 Otros relasionados a GIP (G0}

2.3.8.4 Obos no relacionados a (IR

2,182,336
21,372,802
1,387,880,335

2.4. Tributos

4,801,082

241 lmpuesto a s Tranzacciones Finapciaras - {TF
2.4.2 Otros irmpuestes vy conwibuciones

4.801,082

2.5. Gastos diversos de gestién

593,160,183

2,51 Seguros
282 Visticos (GH
253 Gasios de renresentacion

708158
15,220,007

254 Ciros

560,831,830

2.54,1 Qtros relacionatos a GIR (GIP)
2.8.4.2 Ciros o relacionados a P

560,831,630

2.6, Gastos Financieros

2.7, Olros

RESULTADO DE OPERAGION

305,714,746

3. GASTOSR DE CAPITAL

£10.465,830

2.4 P i 20 frrversi ~ BRI

528, 737417

3011 Provectos de inversidn
2.1.2 Sastos de capital no ligados 2 provesctos de Inversion

228,991, 569
287,745,848

3.2, Inversion financlera

83,728 262

" 3.3, Owos

4. INGRESOS DE CAPITAL,

2,093,624

4.1 Apories de capits!
4.2 Vemas de active tijo
4.3 Oiros

2,099,624

8. _TRANSFERENCIAS NETAS

-175,004,000

.1 Ingresos por Transferencias
5.2 Egresos por Transferencias

175,004,000

RESULTADO ECONOMICO

477,855,510

6. FINANCIAMIENTO NETO

6.1 Financlamiento Externc Neto

6. 1. ¥ Financianvente Large Plazo

51,11 Desenbalses

8.1.1.2 Bervicic de a deuda

$.1.1.2.1 amortizacién

8.1.1.2.2 inreses y comisiones de la deuda

& 1.2 Financiamiento Corto Plazo

5.1.2.1 Desembolzos

6.1.2.2 Senicio de la feuda

B.1.2.2 1 Asmpvtizacion

8,1.2.2.2 indereses y somisiones de la deuda

8.2 Financiamianto Interno Neto

$.2.1 Financiatiento Largo Plazo

6.2.1.1 Desembolsos

5.2.1.2 Serdcio de g deuds

6.2.1.2.1 Amorizacidn

6.2.1.2.2 intkreses y comisiones de la deuda

6.2.2 Financlamierit¢ Corto Plage

B8.2.2.1 Desambolsos

6.2.2.2 Senvcio de ia deuda

8.2.2.2.1 Amortizacidn

6822 22 Intereses y comisiones e la deuda

RESULTADO DE EJERCICIOS ANTERIORES

477,655,810

SALDOD FINAL

BIP - TOFAL

5,152,004, 202

impuesto a la Renta

APROBAR el Proyecto del Plan Operative Institacional def Seguro Social de Salud
{ESSALUD} del 2018, de acuerdo al Anexo adjunio que forma parte integrante del
presente Acuerdo.

ENCARGAR a la Geroncia General la remisidn a FONAFE de los Proyectos de
Presupuesto Institucional de Apertura del Seguro Social de Salud {ESSALUD) v
de Flan Operative Institucional del Seguro Social de Salud (ESSALUD)

correspondientes al Ejercicio 2015, de acuerdo a la Directiva de Gestion de
FONAFE,

EXONERAR el presente Acuerdo del tramite de lectura y aprobacion del acta para
sy inmediata ejecucion.
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2. Aprobacitn del Convenio de Cooperacion Interinstitucional entre el Seguro Social
de Salud (ESSALUD} v la Municipalidad Provincial de Oyén. ‘

Sobre el particular, la Presidenta Ejecutive presentd a ia doctora Maria del Carmen Sanchez
itedina, Gerente de |la Rad Asistencial Sabogal, quien inicio su sxposicidn indicando que la
Red Asistencial Sabogat tiene dentre de su ambito de competencia a la Miceo Red Lanatta,
ta cual Hena un astablecimiento en la Provincia de Oyén, que stiende un promedio de 7,145
asggurados. Manifestd que ef Centro de Atencidn Primaria | de Qyén viens funcionando en
una casona que es ocupada en calidad de alquiler, slendo sus ambientes reducidos ¢
inadecuados para la iabor asistencial en la medida que cuenta con escasa lluminacion, su
infraestructura asi como su estado de conservacion no redne los requisitos de seguridad
para establecimientos dg salud. Ante dicha situacion, ¥ la necesidad de desocupar diche
incal, la Red Asistencial Sabogal inicld |2 bisqueda de locales disponibles para el raslade
de iog servicios dei referido establecimiento, ofreciendo iz Municipalidad Provinciat de Oyén,
un locai de su propiedad para ial fin,

A continuacidn, s mencicnada funcionara sefialo que ef inmueble ofrecido por la
Municipalidad de Oyén es factible para el funcionamiento de un establecimiento de satud,
luego de ia evaluacién de tas estructuras, arquitectura, instalaciones sanitarias y eléctricas,
habilitacién urbana ets. Agregd que dicha opinidn ceincide con la evaluacion técnica del
local realizada por 1a Gerencia Ceniral de Infraestructura. Ue la misma manera, manifesto
que tanto la Gerencia Central de Prestaciones de Salud como la Dficing Cantral de Asesoria
Juridica han opinade favorablemente la suscripcion del Convenio en mencidn; v qgle |2
Gerencia Central de Finanzas ha sefalade que 1z cesidén en uso del inmueble para &
funcionamiento dal servicio de salud no genera afectacion patrimonial en ia medida que is
atencién & brindar permitira mejorar i3 accesibilidad v opurtunidad de atenclon a ta poblscion
asegurada de Oyon.

De obo lado, respecto a las formalidades por parte de iz Municipalidad Provinciat de Oyon
agregd gue con Acuerdo de Consejo N° 068-2014/CPC se autorizd al Alcalde Edgarde
Huaraz Ugarte la suscripcion del referido Convenio de Cooperacion Interinstitucional.

Finalmente, la mencionada funcionaria sefiald que & obietivo de la propuesta de Convernio
consiste en que la Municipalidad Provincial de Oyon ceda a titulo gratuito a favor de
ESSALUD por 10 afios, el usa del predio ubicads en la Manzana 16 Lot G5 del Barrio de
Goros, distrite y Provincia de Oysn en la Region Lima, con area de terreno de 1,482.14 m2.

En atencidn a iz consulta del consejere Balta Chirinos sobre el plazo dat Convenio, 1a
doctora Sanchez Meding sefald que ef plazo de diez afios es razonable, en la medida que
38 estd gestionando la suseripcion de un convenio para el storgamiento del derecho de
superficie sobra un inmueble a favor de ESSALUD donde se eigcutaria un proyecto de
inversion para fa construccion del Polclinico de Oyon,

De otro lado, el citado consajero preguntd sobre el costo de habilitacién del inmustble; a lo
que la dociora Sanchezr Medina contestd que e costo de atondicionamients de la
infraestructura cedida o asumiria la Municipalidad Provincial de Oyon, y gue dicho aspecio
s& encuenira establecido en el proyecto de convenio.

El consejere Alarcon Deigado felicitd 2 1a doctora Marta det Carmen Sénchez Meding,
Gerenie de la Red Asistencial Sabogal, por la iniciative propuesta para mejorar 13
accesibilidad y oportunidad de atencidn a la poblacion asegurada de Oyon. De ofre lado, &l
citado consejerc comentd sobre la visita de algunos asegurados de Muacho vy de la
sonstructidn de un hospital en dicha localidad, sofickande informacion al respecio.

Sobre el particular, la Presidenta Ejecutiva manifestd que la construccidn del Nuevo Hospital
Huache se sncuentra & cargo de UNCPS, y que ia buena o para #f desarrolio del
axpediente técnico, asi como la construccion v el equipamiento del mencionado centro
asistencial fue otorgada al Consorcio Hospitalario Huacho, quienss habrian tenido
dificultades para ia ejecusion del mismo. Agregd que dicho tema ha sido expuesto en la
Comision de Salud y Peblacion del Congreso de la Repitdica; y que ia citada presentacion
serg entregada a ios sefores Consgjercs por ia Secretaria General,

D otro lado, €l consejeroc Alarcon Delgade solicitd informacion sobre log problemas de 1os
rabajedores de la Emprasa Agraria Azucarara Andahuasi SAA; a lo gue la doctora Sanchez
Medina manifesio que dicho tema es un problema de acreditacién de los trabsjadores por
parte de su empleador,



SEGURC SOCIAL DE SALUD -
ACTAS DEL CONSEJO DIRECTIVO

A conlinliacion, y luego de una breve deliberacién, los miembros del Consejo Diregtivo por
unanimidad adoptaron el siguiente Acuerdo:

-AGUERDO N° 9-6E-ESSALUD-2014

VISTAS:

Las Cartas Nos. 3200 y 3368-G-RAS-ESSALUD-2014 de 1a Red Asistencial Sabogal; la
Carta N° 8020-GCPS-ESSALUD-2014 de 1a Gerencia Central de Prestaciones de Salud;
ja Carta N° 3517-GCF-ESSALUD-2014 de la Gerencia Central de Finanzas; la Carta N*
2756-0CAJ-ESSALUD-2014 v ef Informe N* 384-GAA-QCAJ-ESSALUD-2014 de la
Oficina Central de Asesoria Juridica, y la Carta N° $52-GG-ESSALUD-2014 de 1a
Gerencia General; y,

CONSIDERANDO:

Que, de conformidad a lo establecido en el numerat 1.2 del articulo 1° de la Ley N°®
27056, Ley de Craacion del Seguro Social de Salud, ESSALUD tiens por finalidad dar
cobertura a s asegurados y sus derechohabientes, a través del otorgamiento de
prestaciones de prevencidn, promocion, recuperacion, rehabilitacion, prestaciones
econdmicas, y prestaciones sociales que cortesponden ai régimen contributivo de 1a
Seguridad Social en Salud, asi como otros seguros de Tiesgos humanos;

Qué, el literal m} del articuto 2° de ta Ley N° 27056 establece que para el cumplimiento
de su finalidad y objetivos, ESSALUD celebra convenios o contratos con ofras

entidades para la prestacién de servicios relacionados con su finalidad v sus
objetivos;

Que, el inciso | del articulo 8° de la norma citada precedentemente, establece gue es
competencia del Presidente Ejecutivo celebray convenios de cooperacion técnica o

de cualguier otra indole, con entidades nacionales o extranjeras, previa astorizacién
del Consejo Diractive;

Que, resulta de irmportancia para ESSALUD, promover v coordinar esfuerzos con
ofras entidades nacionales o extranjeras, con la finalidad de desarrollar actividades
vinculadas a ambites de interés institucional;

Que, con Carta N® 3200-G-RAS-ESSALUD-2014 la Red Asistencial Sabogal remitié gl
proyecto de Convenio de Cooperacion Interinstitucional 2 suscribirse entre el Seguro
Social de Salud - ESSALUD y la Municigalidad Provincial de Oyon;

GQue, por el proyecto de Convenioc de Cooperacion Interinstitucional entre el Seguro
Social de Salud - ESSALUD y la Municipalidad Provincial de Oyon, la citada
Municipalidad cedera a titulo gratuito a favor de ESSALUD, por diez (19) afios, el uso
ded predio ublcado en la Manzana 16 Lote 05 del Barrio Ocros, distrito v provincia de
Oyén en la Regidn de Lima, segun el drea descrita en el Anexo ! del citado Convenio,
para el funcionamiento de un establecimiento de salud de 0Qydn, o cual se

implementara sobre la base de Ia actual Posta Médica de Oyon de la Red Asistencial
Sabogal; '

Que, mediante Carta N* 9020-GCPS-ESSALUD-20M4, la Gerencia Central de
Prestaciones de Salud remitid e informe N° 33-GPPS-GCPS-ESSALUD-2014
elaborado por la Gerencia de Prestaciones Primatias de Salud, a través del cual emitié
opinién favorable respecto a fa suscripcién de un Convenic de Cooperacién
interinstitucional con la Municipalidad Provincial de Oyon;

Que, con Carta N° 3517-GCF-ESSALUD-2014, fa Gerencia Central de Finanzas emitié
opinion favorable respecto a la suscripeion del proyecto de Convenio de Cooperacitn

interinstitucional entre el Seguro Social de Salud - EZSALUD y la Municipalidad
Provincial de Oyon;

Que, mediante Carta N° 2756-0CAJ-ESSALUD-2014, la Oficina Central de Asesoris
Juridica manifestd que resulta legalmente viable 1a suseripeicn del referido proyecto
de Convenio, atendiendo a las opiniones técnicas gue lo sustentan;

En n:teﬁto a lo expuesto y de acuerdo con las atribuciones conferidas, por
unanimidad, el Consejo Dirgctivo;



ACORDO:

1. APROBAR el texto del Convenio de Cooperacion Interinstitucional entre of Seguro
Sccial de Satud ~ ESSALUD y la Municipalidad Provincial de Oyoén,

2. AUTORIZAR a la Presidenta Ejecutiva a suscribir el proyecte de Convenio de
Cooperacion interinstitucional al que se hace mencién en el numeral precedente,
ast como las adendas, cliusulas adicionales, modificatorias y ofros instrumentos
que resulten necesarios para la ejecucion del referido Convenio.

3. EXONERAR el presente Acuerdo del tramite de lectura y aprobacion del Acta, para

gie entre en inmediata gjecucion,

CONVENIO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL ENTRE EL SEGURO SOCIAL
DE SALUD Y LA MUNICIPALIDAD PROVINCIAL BE OYON

Conste por el presente documents, ¢l Convenio de Cooperacion Interinstitucional, que
celebran de una parie, ef Seguro Social de Salud, en adelante, ESSALUD, con RUC N°
201312587750, con domicilio legal en Jr. Domingo Cueto N° 120, distrito de Jesls Maria,
provingia y depgriaments de Lima, debidamente representado por su Secretaria Generat,
sefiorita Silvia Ynés Rulz Zarate, identificada con D.N.L N® 18143342, facuitada con
Resolucion de Presidencia Ejectitiva N° 1032-PE-ESSALUD-2811 de fecha 10 de octubre
de 2011, y en merito ai Acuerdn de Consejo Dirgctivo N° $-8E-ESSALUID-2014 de fecha 30
de setiembre de 2014, y de la otra parte, la Municipalidad Provincial de Oyon, en adelante,
LA MUNICIPALIDAD, con RUC N® 231731189932, con domicilio legal en Plaza de Armas
N 102, distrifo de Oyon, provincia de Oyon, departamento de Lima, debidamente
representada por su Alcaide, sefior Edgardo Huaraz Ugarte |, identificado con DN N°
15211653 | facuitado mediante Acuerdo de Conceio N° (68-2014/CPO de fecha 21 de
agosto de 2014; en los términocs y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: DE LAS PARTES

ESSALUD es unz entidad administradora de fondos intangibles de e seguridad social, con
personeria juridica de dereche pablice inferno, adscrita al sector Trabaje v Promocion del
Empigo, cuya finalidad es dar cobertura a los asegurados y derechohabientes, a través del
ctorgamientc de prestaciones de prevencidn, promocién, recuperacién, rehabilitacion,
prestaciones economicas ¥y prestaciones sociales gue corresponden al Régimen
Contributivo de la Seguridad Social en Salud, asi como ofros seguros da riesgos humarnos.

LA NIUNICIPALIDAD de acuerdo con los fines pravistes en la Ley N° 27872, Ley Organica
de Muricipalidades, es una institucion de servicio g |la comunidad, cuyo fin s mejorar 1a
calidad de vida de Tos vecines de la Provincia de Oyon, a través de la promocion laboral y
ampresarial con gsistencia en la salud vy la educacidn. Asimisme, prioriza politicas v
acciones que promueven el desarrolio humann, fortalecen sus condiciones de salud y
mejoran la convivencia comunifaria, enire ellas i paz, la educacion, |z alimentacion, un
ingreso economico decents, un medio amblente apropiado v sostenible, 1a justicia social v
l& equidad.

CLAUSULA SEGUNDA: DE LA BASE LEGAL
£} presente Convenio se encuentra amparado &n las gisposiciones legales siguientes:

1. Constitucién Politica del Perd.

2. Ley N° 27088, Ley de Creacion del Seguro Social de Salud (ESSALUD} y su
Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 002-98-TR y medificatorias,

3. Ley N° 274972, Ley Organica de Municipalidades.

CLAUSULA TERGERA: DEL OBJETO

Por el presente Convenio, LA MUNICIPALIBAD cedera a tituio gratuito 2 favor de
ESSALUD, el uso det predio ubicado an la Manzana 16 Lote 05 det Barrio Qcros, distrito y
provineia de Oyén en la Regidn de Lima, cuyz area cedide se encuentra descrita en el
Anexo | def presente Convenio, para el funcicnamiento de un Establecimiento de Salud que

se implementara sobre la base de! sguipamiento de la actual Posta Médica de Oyén de la
Red Asistencial Sabogal.

CLAMSULA CUARTA: DE LAS PRESTACIONES DE SALUD

La atencion integral de salud que ofertard ESSALUD en ¢l marco del presente Convenip,
se dara bajo la forma de prestaciones de salud ambulstorias correspondientes al primer
nivel de atencidn, segln se precisa en la cldusula anterior, Io que permitird mejorar la
acsesibllidad y oportunidad de atencidn a los asegurados de la Provincia de Cyén,
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SEGURO SOCIAL DE SALUD -
ACTAS DEL CONSEJO DIRECTIVO

Las prestaciones de salud que serdn otorgadas a |a pobiacion asegurada de la provincia de
Oydn, se brindarén de acuerdo a la programacion de actividades efectuada por Ja Red
Asistencial Sabogal.

CLAUSULA QUINTA: DEL PROGRAMA MEDICO FUNCIONAL Y PERSONAL

El Programa Médico Funcional v el parsonal asistencial a ser designade por ESSALUD para
el desarrollo de las actividades de salud materis del presente Convenio, se adecuara e
implementard de acuerdo a la disponibilidad de las dreas e instalaciones sanitarias que
ofrece LA MUNICIPALIDAD, en funcidn a los servicios de salud correspondientas al primer
nivet de atencién.

CLAUSULA SEXTA: DE LA INFRAESTRUCTURA FiSICA

Zn et marco del presente Convenio, LA MUNICIPALIDAD cede a titulo gratuito a favor de
ESSALUD, ef uso del predio ubicado en la Manzana 16 Lote 05, cuya dres cedids ze
encuentra descrita en el Anexo | del presente Convenio, del Barric Ocros, distrito y provincia
de Oyon en la Region de Lima.

CLAUSULA SETIMA: DE LAS OBLIGACIONES DE LA MUNICIPALIDAD

a) Proporcionar a ESSALUD las instalaciones sanitarias apropiadas vy en buenas

condiciones para el desarrollo de las prestaciones de salud materia del presente

Caonvenio,

Ceder a ESSALUD, el uso del predic ubicado en la Manzana 16 Lote 05 del Barrio

Ocros, distrite y provingia de Qyan en le Regidn de Lima, cuya area cedida se encuerdra

descrita en el Anexc 1 del presente Convenic, para el funcionamiente del

Establecimiento de Salud de Oydn ef cual se implemantara sobre 12 base de fa actual

Posta Médica de Oyén.

¢) No reguerir la devolucian del inmueble antes de ia vigencia del plazo estipulado en &
presente Convenio, saivo el caso previsto en ef articulo 1736° del Codigo Civil.

d)y Difundir en fa poblacidn asegurada de la Provincia de Oydn la prestacion de servicios
de salud materia del presente Convenio a fravés del portal municipal y dernds medios
de comunicagién municipal disponibles o que puedan implermentarse.

e} Asumir el costo de acondicionamiento de la infraestruciura para facilitar las prestaciones
de selud en el inmuskle materia del presente Convenio, contando con &l apoyo técnico
de ESSALUD,

£y Coordinar permanentementz con ESSALUD sobre tomss relacionados a la
planificacién v ejecucion de actividades conjunias de cardoeter aducativo, informativo v
preventivo-promocional orientado a la poblacion que reside en &l Distrito de Oydn,
aunando esfuerzos y compromisos en of dmbito de sus competencias v funciones,

g) Coordinar ¥ apovar a ESSALUD an las gestionas que realice para la oblencion de (a
equivalencia, cambio de denominacion y/o recategorizacion, seglin corresponda, de la
Posta Medica de Oyon.

CLAUSULA OCTAVA: DE LAS OBLIGAGIONES DE ESSALUD

g} implementar el Programg Médico Funcionzl, a fin de cumplir con ¢t abjeto del prasente
Convenio.

b} Proveer el personal de salud y administrative, asi como Insumes, material médico,
medicinas y demas materiales necesarios para i adscuado funcionamiento del Centro
Asistencial en fa Infraestructura cedida por LA MUNICIPALIDAD, ascorde a2 o
especificade en las Cliusuias Cuarta, Quinta v Sexta del presente Convenio.

¢} Brindar a LA MUNICIPALIDAD e zpoye técnico que sea necesario para €
acondicionamiente del inmueble cedido en uso,

d} Asumir integramente los costos qua demande |2 ejecuciin de las actividades descritas
en los ierales a) y b sniss mencionados; los gastos operatives de servicios generales
que se originen por el concapte de limpleza y mantenimignto inlerior; mejoras
necesarias, reparaciones ordinarias en el inmuehie cedido por LA MUNICIPALIDAD,

&) Asumirel costo del servicio de vigilancia interna y externa del centro asistencial materia
del presente Convenia,

) Asumir el costo de fos serviclos de energia sléctrica, agus potable vy ieiefonia fija que
irrogue la ejgcucion de las prestaciones de salud er el inmueble cedido; asl come del
page de los tributos correspondientes,

g3 Ser responsable de la administracion del Establecimiento de Salud de Oyon donde se
prestara los servicios descritos en la Ciadusula Cuarta del presente Convenio.

h} Coordinar permanentemente con LA MUNICIPALIDAD, para la planificacion v
gjecucion de las aclividades conjuntas de caracter educative, informativo y preventivo-
promotional srientado a los pobladores de la Provincia de Ovdn, aunando esfusrzos v
compromisos en el ambito de sus competencias ¥ funciones.

i) No transferic o ceder a terceros los derechos inherentes al presante Convenio, sy
incumplimientc acarrea su resolucién automatica.




i) Efectuaren bengficic d& ia poblacion asegurada del distrito de Oyon, gurante la vigencia
det Convenio, con el apoye y en coordinacion con LA MUNICIPALIDAD, las gestiones
que sean necesarias para obtener ia equivalencia, cambio de denominacion yio
recategorizacion, segin corresponda, de iz Posta Médica de Oyén.

CLAUSULA NOVENA: DE LA EJECUCION, COORDINACION Y SUPERVISION
L& MUNICIPALIDAD, &5 la instancia encargada de gjecutar & presente Convenio en
coordinacion con la Gerencia de la Red Asistencial Sabogal.

La culminacion del proceso de implementacion y el inicio de operaciones del
Establecimiento de Salud de Oydn, se esiablecera dentvo de ios sesenta (80 dias
calendario; contados a partir de la fecha en que LA MUNICIPALIDAD haga entrega del
inmueble a ESSALULL

La Gerencia de Desarrolio Humano de LA MUNIGIPALIDAD y la Oficina de Coordinacion
de Prestaciones y Atencion Primaria de la Red Asistencial Sabogal por parte de ESSALUD,
seran lns drganos ancargados de supervisar ia ejecucion det presente Convenio, en el
marco da sus compelencias.

La Gerencia de Ja Red Asistencial Sabogal mantendrd informada a la Gerancia Centrai de
Prastaciones de Salud; de las labores eiscutadas en virtud del presente Convenio.

CLAUSULA DECIMA: DE LA VIGENCIA
{a vigencia del presente Convenio serd de diez {10} afios y regira a partir de la fecha de
suscripcion del misma, ef cugl podra ser renovado pot acuerdo entre ambas partes.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA: DEL USO DE LOGOS

Las partes acuerdan que el uso de sus nombres, ast como el uso de ios simbolos gue tas
reprasentan, con fines de publicidad, estard limitado a lo estrictamente referido & ios
ohjetivos de este Convenio de modo fal que, las comunicaciones y publicaciones gue
realicen en forma conjunta ievaran impreso el logotipo de ambas entidades con la finalidad
de afianzar lazos de cooperacion y comunicacion,

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: DE LA RESOLUCION DEL CONVENIO

En caso de incumplimiento de as obligaciones asumidas por ias partes en g presente
Convenio, la parte afectada requerirg a su contraparte ef cumplimiento de la obligacién en
uri plazo maxime de quince {15} dias calendaric, bajo apercibimiento que, en caso contrario,
sl Convenio quedard rasusito.

El presente Convenio podrd ser resuelto por muluo acuerdo, para lo cusl las partes deberan
dejar constancia del acuerdo a kravés de la suscripciion del Acla correspondiente, que
formara parte det presente Convenic. Asimismo, cada parte podrd poner fin al presants
Convenio, dando aviso a la ofra parte con una anficipacién no menor de treinta (30) dias
catendario. e igual forma, &l presente Convenio podréd regolverse por motivos de fuerza
rrrayor vo case foriuito que imposibiliten &l cumptimiento del obisto dei Convenic los cuales
deberan ser comunicados por la parte afectada por escrito, en el plazo de tres (03} dias
calendario de seurrido el heche,

La conclusidn del presente Convenio no afectara |a validez ¢ ejecucidn de los pregramas,
proyectos o actividades iniciadas duranie su vigensia, jos cuales podran condinuar hasta su
cuiminacion, de no mediar decision en contra por algunz de las partes.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: DE LA CESION

Ninguna de las parfes puede transferir a terceros, total o parcialmente los compromisos y
actividades materia del presente Canvenio y/o Adendas que 2 su amparg se suscriban,

CLAUSULA DECIMA CUARTA: DE LA SOLUCION DE GONFLICTOS

Toda divergencia relacionada con la interpretacidn, ejecucidn o validez del presente
Convenic, sera resuelta medianie trato diracto siguiendo las reglas de la buena fe y comdn
irencion de las partes, dejando constancia del acuerdo a través de la suscripcidn del acts
correspondiente, la que pasard a formar parte integrante dal presente Convenio.

De persistir 1a divergencia, ésta sera somelida a arbitraie de derecho, el cual se realizard
an la ciudad de Lima, de acuerdo a las disposiciones contenidas en la normativa arbitral
vigenta,

CLAUSULA DECIMA QUINTA: DEL domicilio

Las partes sedalan como sus domicilios los que figuran en la parte introdustoria del presente
Convanio, salvo que estos sean variados por las partes, en cuyo caso la variacion surtira
efscto a partir de la notificacion raspectiva,
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CLAUSULA DECIMA SEXTA: DE LAS NORMAS APLICABLES
Los derechos vy obligaciones que surgen del prasente Convenis, s rigen por 1as normas
conienidas en el Codigo Civil, en los que sean aplicables,

CLAUSULA DECIMA SETIMA: DE LAS Disposiciones Complementarias

Las partes de muiuo acuerdo podrén modificar, ampliar yfo interpretar el presente Convenio
mediante la suscripcion de las Adendas correspondientes, las que formaran parte integrante
del Convenio,

En fe de o cusl, los representantes legalmente autorizadoes, firman ef presente Convenio
Marco en dos (42) slemplares de igual valer v tenor, en sefal de conformidad, en la cludad

de Lima, alos  diasdei mes de de 2014,
i ‘\’ SILVIA YNES RUIZ ZARATE EDGARDO HUARAZ UGARTE
Secretaria Gengral Alcalde

ESSALUD LA MUNICIPALIDAD

Lo ANEXO ¢ .
‘R:‘ — DESCRIPCION DEL INMUEBLE DE OYON
7 1. UBICACION '
,: REd 1.1 De la Localidad, Ubicacién v Accesibilidad
e -4 = Elferreno visitado se ubice en e interior del casco urbano de la ciudad de Oyon,
E d dentro de fa zona ya consolidada de s ciudad; en ia Zona central, en la Provincia de
' y Oyan, en ef departamento de Lima.

+ Dasde el centro trbano o plaza de armas de i localidad se accede &l predic desde
el Jr. Unidn {via pavimentada}
s A Qyon se acceda solo por via terrestre desde fa ciudad de Lima.

; 2,2 De la Geografia, Clima y Caracteristicas de {a Zong
] = L& geografia de Oyén es accidentada; ubicada cerca de la cordilfera occidental de
: los andes. La cludad presenta ligeras calinas, produtiendo vias de circulacion con

Tad pendientes de hasta 10% en la periferia de 5% en la zona cénlica de la ciudad.

< Suelo humedo favorable para el cracimiento de vegetacion en toda supetficie del
suelo.

+ Clima templado por jas noches y calido en ef dia. Se observan precipitaciones
pluviales constantes y o veces son esporadicas, Ademas se presentan granizadas
en clertas temporadas.

2.3 De los Antecedentas v Aspectos Situacionales
¢ El predio es utifizado come depdsito de fa municipalidad det centro pobiado de Oyén
an el cual funcionan oficings vy almacenes de uso pablico,

2.4 Dei Predio
s Aras:
«  Area de Terrenc 11482 14 m2
- Area Construida techada . 498.358 m2
= Linderos:
Colinda con propiedades de terceros Segiin Plano Perimétrico de [a Municipalidad
de Oyan.
s Topografia
- Elterrenc presents ondulaciones topogréficas minimas con pendientes hacia el lado
de ubicacion de 1a zona construida, presenta una Hgera inchinacion hacia las vias
puhiicas que |a acceden
- Ei relieve dsl terreno permite un buen drenaje de escorrentias que puedan
preserdarse en la superficie. {No presentaron plano topografico).
= Suelo
- Medianie inspeccion ocular se observa que ol suelo esté compuesto netamente de
arcilas con una capa superficial organica.
- Nose observd presencia de fallas geoldgicas o de ubjcacién de quebradas, tampoco
inestabilidad de taludes, ni bundimientos, ni afloramientos de agua subterranea, ni
i puquics en el ares del ferveno del predio.




- No presentaron planes donds se ebserve i3 capacidad portante del wrens segin
su Estudio de Mecénica de Suelos.

« Area Construida.
Cuenta gon una edificacion de 2 niveles, con un Area construida de 498.25 m?2 de
material noble donde se verifico las siguientes especialidades:

A ESTRUCTURAS

Se constatd en situ, |1a existencia de elementos estructurales come zapatas, cimientos
sorrides con columnas de concrete armado de buen peralte v vigas de concreto armade
gue responden de manera satisfectoria a solicitacionss por cargas de gravedad vy
sismicas, asi como losas aligeradas las cuales no presentan defliexionas importanies.

La cobertura del Z nive! estd consiituida por una estructura de tijerales de madera unidos
won platinas de acero con permos pasantes de buen digmetro v la coberiura liviana es de
aalaming metélica,

£l disefio estruciural cbedece a un sistema aporticado medianie columnas y vigas
perattadas, disefiadas para un tercer nivel el cual se veriflco mediante jas dirmensiones
de zapatas. columnas y la proyeccion de i escalera (imechas de Acero proyectadas).

Asirpismo no se han detectado asentamientos de estructuras ni hundimientos de las
mismas, que puedan ser determinantes para prohibir ef crecimiento vertical para &l normal
funcionamiento de la edificacién como cenlro asistencial.

B.- ARQUITECTURA

Er lo que respecta a la aspecialidad de Arquitectura es de dos niveles constando con los
siguientes ambientes:

PRIMER PISO

=
3

AMBIENTES

Almacén
Oficina 1
Olicing 2
Oficina 3
Cficina 4
Depdsito
S.H. Damas
5 H. Varones
Escaleras

O[O I U Bl W=

SEGUNDO PISO

AMBIENTES

Oficina 5
Oficina 6
Oficina 7
Oficina 8
Oficina 9
Oficina 10
Oficina 11
Oficina 12
S.H. Damas
S.H. Varones
0 Pasadizo
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SEGURO SOCIAL DE SALUD
ACTAS DEL CONSESO DIRECTIVO

ACABADOS

Muros:
Los muros son de iadritlo tarrgjeado con cemento.

Bisos:

Al respecis de pisos viene a ser de cemento semi pulido en las oficinas y almacén, enlo
referente a los servicios higiénicos el piso &3 de ceramico.

£ocalos:

En cuanto al zbcalo exterior viena a ser de cemento H=0.30 m, en los servicios higiénicos
el zorale es de ceramicn.

Plrtura:
Pmtura en muros exteriorss como interiores, cielo raso latex.

Fuertas:
Las puertas son de madera y fierro en algunos casos,

Ventanas:
Al respacte de las ventenas son de madera y vidrio,

~ Falgo glelo rago:
En el segunda piso cuenta con falso cielo raso de triplay con acabado de pintura.

C.- INSTALACIONES SANITARIAS

En los servicios higiénicos se verifico lavatorios, inoderos, griferia, vaivulas ete. en buen
estado de funcionamisnto, también se constatd el sislema de drenaje pluvial en
coberturas v un sistema de evacuacion fpo alcantarilla en pisos exteriores.

D.- INSTALACIONES ELECTRICAS

Se verffico ia especialidad de Instalaciones Eléctricas, cuenta con luminarias empotradas
en al 1 nivel y adosadas en ambientes del 2 nivel, tomacorrientes empotrados,
interruptores y tableros peguefios por cada nivel.

La acometida eléctrica hacia el tablero general no se encentraba por lo cual se presume

una instalacion directa, la cual se podia observar en un poste de luz colindante con la
infraestructurs,

« Habilitacion Urbana

- Cuenta con Habilitacion Urbana. cuenta con pistas y veredas. Bl terrenc se defimita
en algunos fados por cercos de muros de ladrillo.

+«  Servicios Basicos

- Cuenta con los Servicios Basicos.

- Cuenta con red de telefonia y data,

- Cuenia gon la Red de Electrificacion por el Jr. Unidn.

- Cuenta con la Red de agua v desagie por el Jr. Unién.

PEDIDOS

Los miembros del Consejo Directiva solicitaron a la Presidencia Ejecutiva Ja atencion de bs
siguientes pedidos:

1. Del Consejero Jorge Cristdbal Parraga y Oscar Alareén Deigado:
1.1, Selicitaron formulsr una consuita al Fonde Nacional de Financiamicnto de la Actividad
Empresarial del Estado - FONAFE sobre la posibilidad de incrementar ias dietas de

los miembros dei Consejo Directivo de ESSALUD.

2. De la Presidenta Ejecutiva Virginks Baffigo de Pinillos:

2.1. Solicité que la Gficina Central de Promocion y Gestion de Contratos de Inversiones
informe al Consejo Directivo sobre el mecanismo de retribucion de Jos contratos de fas
Asociaciones Publice Privadas suscritos,



2.2. Solicitd que la Secretaria General alcance a los miembros de! Consejo Directive 1a
presentacitn a kb Comisién de Salud v Poblacion del Congrese de la Repablica
realizads el 24 de setiembre de 2014,

3. Del Consajero Oscar Alaredn Delgado:

3.1, Solicitd un informe sobre fas acciones realizadas respecto 8l problama de acreditacion
de ios trabajadares de la Empresa Agraria Azugarara Andahuasi SAA.

Siendo las once horas con cuarenta minutos, se die por cancluids |z sesion,

Virginiz Baffigo de Pinilios

F
Jorg f‘ CristéBal Parraga José Luis Balta Chirinos
!
f.: S &
.:M_\\':Q-; “} 'fz"%{i..:{if? ‘“j g“‘f

E*‘Guiitégﬁqg (Sné:frg:.'{élores Oscar Alatcén Delgado
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