DECENID DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN EL PERU
“Afo de la Promocion de la Indusiia Responsable y el Compromiso Climatico”

PRIMERA ADENDA AL CONVENIO DE GESTION PARA EL FINANCIAMIENTO DE
SERVICIOS DE SALUD SUSCRITQ ENTRE LA UNIDAD EJECUTORA HOSPITAL
SERGIO E BERNALES Y EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD

Conste por el presente documento, la Primera Adenda al Convenio de Gestion para el
Financiamiento de Servicios de Salud que celebran de una parte la Unidad Ejecutora
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES (136) con RUC N° 20160588234, con domicilic Av.
Tupac Amaru Km. 14.5 PPJJ Collique, Distrito de Comas, Provincia y Departamento de
Lima. debidamente representado por su Director General JAIME ALFREDO AREVALO
TORRES, identificado con DN N° 08070517, designadc mediante Resolucion Ministerial N°
478-2012-MINSA de fecha 08/06/2012. a guien en adelante se le denominara UNIDAD
EJECUTORA: vy de la otra parte, ef SEGURO INTEGRAL DE SALUD con RUC N°
20505208626, con domicilio en Av. Carlos Gonzales N° 212, Urb. Maranga, distrito de San
Miguel, Provincia y Depariamento de Lima, debidamente, representado por su Jefe, PEDRO
FIDEL GRILLO ROJAS, identificado con DNI N°® 09644064, designado mediante Resolucion
Suprema N° 014-2013-SA, al que en adelante se denominara SIS, de acuerdo a los términos
- y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

1.1. Con fecha 30 de abril de 2014, el SIS y la UNIDAD EJECUTORA, celebraron el
Convenio de Gestion para el Financiamiento de Servicios de Salud, con el objeto de:

1.1.14 Establecer las obligaciones de las partes.
1.1.2  Fijar el calculo del valor de ta produccién mensual, base referencial.

1.4.3 Determinar la transferencia de recursos para et financiamiento de los servicios
de salud en el ambito territorial de la UNIDAD EJECUTORA.

114 Garantizar que la transferencia de los recursos que realice et SIS a la
UNIDAD EJECUTORA, sea destinada unica vy exclusivamente al
financiamiento de los servicios de salud brindados a jos asegurados del SIS,
con lo cual podran disponer de los recursos que ies permitan otorgar las
atenciones, conforme a lo establecido por las normas que regulen dicho
proceso.

CLAUSULA SEGUNDA: OBJETO DE LA ADENDA

2.1 La presente Adenda tiene por objeto ampliar la clausula Décimo Novena det Convenio
de Gestién para el Financiamiento de Servicios de Salud, referido en ia clausuia
precedenie.

22 Asimismo, tiene por finalidad establecer ias prestaciones, las obligaciones de las
partes, transferencias, entre otros, respecto de fos servicios complementarios en salud
que brindaran los profesionales de salud dei Ministerio de Salud, de sus Organismos
Publicos adscritos, de los establecimientos de salud de los gobiernos Regionales, del
Seguro Social de Salud (ESSALUD), asi como de las Sanidades de las Fuerzas
Armadas y de la Policia Nacional del Per, segun corresponda. autorizados medigr
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Decreto Legislativo N° 1154 y su Reglamenio aprobado mediante el Decreto Supremo
N°® 001-2014-SA.

CLAUSULA TERCERA: DEFINICIONES OPERACIONALES

3.1, Las partes convienen mutuamente que los siguientes términos y acronimos tendran los
significados que a continuacién se indican:

3.1.1.  Servicio Complementario en Salud: Es el servicio que el profesional de Ia
salud presta en forma voluntaria, en el mismo establecimiento de salud
donde labora, o en ofro establecimiento de salud con el gue su Unidad
Ejecutora o Entidad Publica tenga firmado un convenio de prestacion de
servicios complementarios, convenios pactados con las instituciones
Administradoras de Financiamienio en Salud o Convenios de intercambio
Prestacional, constituyendo una actividad complementaria  adicional
determinada por las entidades comprendidas en el ambitc de aplicacion del
Decreto Legislativo N° 1154 y su Reglamento.

3.1.2.  Entrega Econdmica: Es el pago que realiza la Unidad Ejecutora o Entidad de
la IPRESS al profesional de la salud por la prestacion de los servicios
complementarios en salud brindados.

3.1.3. Profesionales de la Salud: Son aguellos Profesionales de la Salud que
realizan tabor asistencial, sujetos a cualquier régimen laboral, incluido el
régimen especial de Contratacién Administrativa de Servicios, comprendidos
en el Anexo 1 del Decreto Supremo N° 001-2014-SA.

3.1.4.  Unidades Productoras de Servicios de Salud - UPSS: Es la unidad basica
de la oferta constituida por el conjunto de recursos humanos, fisicos %
tecnologicos, organizados para desarrollar funciones homagéneas y producir
determinados servicios de sailud, en relacién directa con su complejidad.

CLAUSULA CUARTA: DE LAS PRESTACIONES BRINDADAS A LOS ASEGURADOS

4.1. Los Servicios Complementarios en Salud comprenderan un conjunto de actividades,
inicialmente  desarrofladas en las UPSS de Consulta Externa. UPSS de
Hospitalizacion, UPSS de Centro Quirtrgico, pudiendo La Unidad Ejecutora ampliar a
oiras UPSS, previa aprobacion del SIS.

4.2. Las UPSS aprobadas estaran predeterminadas en el Anexo N°® 001: Cartera y
Programacién de los Servicios Complementarios en Salud, de la presente
Adenda.

CLAUSULA QUINTA: OBLIGACIONES DE LA UNIDAD EJECUTORA

5.1, Elaborar un Plan de Trabajo que determine la Ampliacion de la Atencion, para brindar
Servicios Complementarios en Salud, conforme a lo establecido en el Reglamento del
Decreto Legisiativo N° 1154 gue incluya:
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511 lLa evidencia técnica de la capacidad productiva (brecha oferta-demanda} de
ia IPRESS.

512 Anexo N° 002: Relacion Nominativa de Profesionales de la Salud de los
Servicios Definidos, dispuestos a prestar los Servicios Complementarios en
Salud.

5.2. Contar con una programacion trimestral aprobada por el Titular de la Unidad Ejecutora
u Hospital correspondiente, la cual sera remitida al SIS, Su actualizacian podra
realizarse mediante comunicacion formal al SIS, 5 dias habiles antes de empezar el
trimestre.

5.3. Contar con la respectiva certificacion de credito presupuestario.

5.4. Contar con personal t&cnico asistencial y personal administrativo asi como material,
sistema de registro e informacion, equipos e infraestructura fisica disponible y apta
para prestar servicios complementarios.

5.5. Facilitar el ingreso del paciente al area de Admisién del Hospital. para su respectiva
atencién en Triaje, Consulta Externa, Hospitalizacion, Centro Quirdrgico y otros
sefvicios seleccionados.

56. Reailizar las afiliaciones/inscripciones de las personas gue rednan las condiciones de
elegibilidad para ser asegurados del SIS.

5.7. Desarrollar las campafias de informacion, difusion y promocion de los nuevos
Servicios Complementarios en Salud.

5.8. (Garantizar el pago oporiuno a los profesionales, que hayan cumplido su programacion,
dentro de los 30 dias de cumplido el mes.

5.9. Garantizar la calidad de ia atencion otorgada a los asegurados del SIS.

5.10. Registrar lz informacion de las atenciones en los formatos y segun las pautas de
registro gue el SIS disponga.

5.11. Brindar informacion al SIS cuando éste lo requiera y cumplir con las disposiciones que
se emitan en el marco de los servicios complementarios en salud.

CLAUSULA SEXTA: OBLIGACIONES DEL SIS

6.1. Determinar la necesidad de atencidn de sus asegurados.

57 Qarantizar el financiamiento de las prestaciones a través de los Servicios
Complementarios en Salud, segun disponibilidad presupuestaria.

6.3. Realizar e} seguimiento, monitoreo y supervision sobre el nivel de ejecucion de los
recursos transferidos.

. 64, Efectuar la validacion de las prestaciones informadas por los establecimientos de
/ saiud.
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6.5. Brindar asistencia técnica a la UNIDAD EJECUTORA., respecto del ohjetoc de la
presente Adenda.

CLAUSULA SEPTIMA: MODALIDAD DE PAGO

La modalidad de pago a la UNIDAD EJECUTORA es pre-liquidado.

CLAUSULA OCTAVA: DE LAS TRANSFERENCIAS FINANCIERAS

8.1. El pago de las prestaciones por los Servicios Complementarios en Salud, se realizara
a traves de transferencias financieras diferenciadas.

8.2. Las transferencias financieras seran trimestrales. Si el monto entregado se agotara
antes de finalizado el trimestre, las prestaciones adicionales realizadas seran
canceladas en la siguiente transferencia, siempre que se cuente con disponibilidad
presupuestal,

8.3. EI SIS efectuard el monitoreo y la liquidaciéon de las prestaciones realizadas vy
valorizadas.

CLAUSULA NOVENA: DE LAS TARIFAS Y DEL MANUAL DE FACTURACION DE LAS
PRESTACIONES

Las tarifas para cada actividad o procedimiento seran las establecidas en la Guia de
Valorizacion de las Prestaciones, la misma gue forma parte de la presente Adenda como
Anexo N° 003. Asi como el Manual de Valorizacion de Servicios Complementarios
comprendido en el Anexa N° 004.

CLAUSULA DECIMA: DE LA EVALUACION DE LOS SERVICIOS COMPLEMENTARIOS
EN SALUD

Ambas paries, una vez culminada la gjecucion del primer trimestre, evaluaran el
cumplimiento del objeto de la presente Adenda, a fin de efectuar las modificaciones a los
terminos y condiciones pactados en caso corresponda, para garantizar Ia sostenibilidad de
los Servicios Complementarios en Salud.

CLAUSULA DECIMO PRIMERA: DE LA VIGENCIA

11.1. La presente Adenda fendrd una vigencia de un (01) afio, contado a partir de la fecha
de su suscripcion.

11.2. La presente Adenda se renovara en forma automatica por un periodo anual sucesivo,
salvo disposicidn en contrario de las partes, en cuyo caso deberan comunicar su
voluntad de no rencvarla, por escrito y con una anticipacion no menor de treinta dias
(30) calendaric a su vencimianto.
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11.3 Con posterioridad al término de la vigencia de Ja presente Adenda subsistiran las
obligaciones de la UNIDAD EJECUTORA generadas en virtud del presente
documento hasta su culminacion.

CLAUSULA DECIMO SEGUNDA: DECLARACION DE LAS PARTES

Ambas partes declaran gue los demas términos y condiciones del Convenio de Gestion para
el Financiamiento de Servicios de Salud se mantienen vigentes e inalterables en cuanto no
se opongan a la presenie Adenda.

En fe de lo cual, ios representantes legalmente autorizados, firman la presente Adenda, en
tres efemplares de igual tenor y validez legal, en la ciudad de Lima a los 30 dias def mes de
abril del ano 2014,

JAIME ALFREéO AREVALO TORRES

Director General “f;" Jefe
Hospital Sergic Bernales Sg’gum integral de Salud
/
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