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RESUMEN DEL Il INFORME DE VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL CONVENIO NIVEL 0

En el marco del Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional, suscrito
entre el Ministerio de Economia y Finanzas a través de la Direccion General de Presupuesto
Publico (DGPP) y el Seguro Integral de Salud; y en concordancia a la normatividad vigente, en
noviembre del 2011 se realizd la primera evaluacién al cumplimiento de los Compromisos de
Gestion del nivel 0, emitiéndose el | Informe de Verificacién, conteniendo observaciones que
debian ser subsanadas por el SIS.

El presente informe da cuenta del cumplimiento de cada uno de los criterios establecidos para el
nivel 0 y del levantamiento de las observaciones que se identificaron en el primer informe. De los
16 criterios, 8 fueron subsanados y los otros 8 mantuvieron su cumplimiento.

Al evaluar el cumplimiento de los criterios en cada uno de los procesos, los resultados son los
siguientes:

e Enel Proceso 1: Programacion Operativa, se ha cumplido los 7 criterios.

e En el Proceso 2: Soporte Logistico para la adquisicién y distribucién de los insumos, se ha
cumplido el dnico criterio establecido.

e En el Proceso 3: Organizacion para la produccién y entrega de productos, se ha cumplido
los 2 criterios establecidos para este nivel.

e En el Proceso 4: Supervision, seguimiento y evaluacion, se han cumplido los 6 criterios.

A continuacion se presentan los resultados de esta segunda evaluacion, en cada uno de los
criterios establecidos en el Nivel O:

PROCESO 1: PROGRAMACION OPERATIVA

Sub Proceso Critico 1: Elaboracion del Plan de Produccién para cumplir las metas de
cobertura de los Productos del Programa Presupuestal.

Criterios Definicién Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel O segunda verificacion
1 | Proporcion de | La Entidad cuenta con | EI SIS cuenta con las | Criterio cumplido

nifios afiliados al | una directiva aprobada
Seguro Integral de |y publicada que

directivas aprobadas

y publicadas en su El SIS cuenta con la

Salud antes de | establece el redisefio | portal web, que directiva aprobada vy
cumplir los 30 dias | del Proceso de | establecen los publicada en su portal
de edad. Inscripcién o Afiliacion | Proceso de web, donde establecen

al SIS y su | Inscripcién o los Proceso de

automatizacién
(Inscripcién/Afiliacion
en cualquier punto de
atencion, Modelo
titular -
derechohabiente).

Afiliacién al SIS y su
automatizacion.

Afiliacién al SIS y su
automatizacion.

No menos del 30% de
los niflos se inscriben
o afilian al SIS antes
de cumplir los 30 dias

El 50.5% de nifios, se
afiliaron al SIS antes
de cumplir los 30 dias
de edad, en las

Criterio cumplido

El 52% de los nifios/as
se afiliaron al SIS

de nacidos en los tres | regiones de | antes de cumplir los 30
departamentos Apurimac, Ayacucho | dias de edad, durante
priorizados y Huancavelica. el 2011, en las tres




regiones priorizadas.

Criterios Definicion Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel 0 segunda verificacion
3 | Proporcion de | El 0% de menores de | EIl SIS cuenta con un | Criterio cumplido

ninos menores de
36 meses afiliados
al SIS con DNI
autenticado con la
base de datos de
RENIEC y con la
evaluacion de su
condiciéon de
elegibilidad por el
SISFOH.

36 meses afiliados al
SIS cuentan con DNI
autenticado por el
RENIEC y evaluada su
elegibilidad por el
SISFHO. EIl aplicativo
esta instalado para
Lima Metropolitana y
el Callao.

aplicativo instalado
para la afiliacion en
linea en Lima
Metropolitana y el
Callao

El SIS cuenta con la
normatividad y un

aplicativo instalado
para la afiliacion en
linea en Lima

Metropolitana vy el
Callao.

Sub Proceso Critico 2: Formulacion del proyecto de Presupuesto anual y multianual
para financiar los Productos del Programa Presupuestal.

Criterios Definicion Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel 0 segunda verificacion
4 | La Entidad dispone | El 100% de |El 91% de los | Criterio cumplido

de una base de

establecimientos de la

establecimientos de

datos que contiene | base de datos del SIS, | salud de las tres|El 100% de los
el listado completo | estan conciliados con | regiones  priorizadas | establecimientos  de
y actualizado de | el RENAES, en el |de la base de datos | salud activos de las
puntos de atencién | ambito de los 3 | del Maestro de | tres regiones
(Establecimientos | departamentos Establecimientos  del | priorizadas de la base
de Salud), los | priorizados. SIS estd conciliado | de datos del Maestro
mismos que se con RENAES. de Establecimientos
encuentran del SIS esta conciliado
conciliados con con RENAES.
RENAES
Criterios Definicién Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel 0 segunda verificacion
5| La Entidad tiene | La Entidad cuenta con | El SIS tiene Criterio cumplido

definido para cada
punto de atencion
(Establecimiento

de Salud 0

Unidades
Productoras de
Servicios)
calificado como
activo, los
Productos del PPE
Articulado

Nutricional que son
entregados a la
poblacién afiliada
al SIS.

la cartera de servicios
(productos del PAN)
que reconoce para
reembolso en el 100%
de establecimientos
gue se encuentran en
el ambito de los 3
departamentos
priorizados.

identificada la cartera
de servicios por
categoria de
establecimiento y
reconoce el
financiamiento de 8
productos que forman
parte del Programa
Articulado Nutricional.

El SIS tiene
identificada la cartera

de servicios por
categoria de
establecimiento de

salud y reconoce el
financiamiento de 8
productos que forman
parte del Programa
Articulado  Nutricional.
Estos 8 productos se
corresponden con los
productos de salud
individual que se
programan en el SIGA.




Sub Proceso Critico 3: Capacidad Disponible en los puntos de atencion para proveer los
Productos del Programa Estratégico.

Criterios Definicién Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel 0 segunda verificacion
6 | La Entidad cuenta | La Entidad cuenta con | No se adjunta | Criterio cumplido
con un sistema de | el algoritmo para la | documento alguno,
control de las | valoracion individual | donde se incluye el | EI SIS cuenta con el
prestaciones del consumo de | algoritmo para la | algoritmo para la
mediante el cual | servicios y su | valorizacién valoraciéon  individual
determina el | aplicacion en el ambito | individual del | del consumo de
consumo individual | de los afiliados del | consumo de | servicios aprobado vy
valorizado de los | AUS de las Provincias | servicios y su | su aplicacién en ambito
servicios de salud | de Lima Metropolitana | mecanismo de | de afiliacién al AUS.
durante un afio. y Callao. aplicacion en el

ambito de AUS.

La Entidad cuenta
con un sistema en
linea que le permita

analizar la
elegibilidad de los
usuarios, su

autenticacion,
consultas histéricas,

asf como la
autorizacion de
prestaciones de

salud y
administrativas.

La Entidad cuenta con
un modelo de afiliacién
en linea para los
beneficiarios del AUS
en el ambito de Lima
Metropolitana.

en linea para
beneficiarios

AUS.

El SIS cuenta con un
modelo de afiliacion
los
del
AUS en el ambito de
Lima Metropolitana y

dispone de un
Manual de Usuarios
para afiliacion de
beneficiarios del

Criterio cumplido

El SIS cuenta con un
modelo de afiliacion en
linea para los
beneficiarios del AUS y
dispone de un Manual
de Usuarios para
afiliacion.

PROCESO 2: SOPORTE LOGISTICO PARA LA ADQUISICION Y DISTRIBUCION DE LOS INSUMOS

Sub Proceso Critico 1: Desarrollo de nuevos mecanismos de pago a prestadores.

Criterios Definicién Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel 0 segunda verificacion
8 |La Entidad ha | La Entidad ha | El SIS ha establecido | Criterio cumplido
implementado implementado un | un mecanismo de
diferentes mecanismo de pago | pago para servicios | El SIS ha implementado
mecanismos de | para la entrega de | preventivos como | un mecanismo de pago

pago a prestadores

publicos y
privados, para la
atencion
preventiva,

recuperativa y de
rehabilitacion (lista
de mecanismos).

servicios preventivos,
entre ellos el CRED
completo y oportuno
para la edad, en los
tres departamentos
priorizados.

CRED, en la Region

Huancavelica; sin
embargo no se
cuenta con el
Convenio en las
otros dos
departamentos
priorizados; por lo
tanto el criterio no se
ha cumplido.

para servicios
preventivos como
CRED, en las Regiones
de Huancavelica,
Apurimac y Ayacucho, y
cuenta con los
convenios en estas 3
regiones.




PROCESO 3: ORGANIZACION PARA LA PRODUCCION Y ENTREGA DE LOS PRODDUCTOS

Sub Proceso Critico 1: Organizacién para la mejora de los procesos criticos de los servicios

del SIS
Criterios Definicién Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel O segunda
verificacion
9 | Proceso de Soporte: | La Entidad ha | El MINSA ha | Criterio cumplido
La Entidad cuenta con | enviado al MINSA la | aprobado la

documentos

que establece roles,
responsabilidades,
procedimientos, flujos,

tecnologias a través
del ROF, CAP, MOF y

MAPRO.

de
Gestion aprobado por
el titular del Pliego/UE

propuesta del ROF
del SIS, en el marco
del AUS.

propuesta del ROF
del SIS, en el marco
del  Aseguramiento
Universal en Salud.
(DS N° 011-2011-
SA)

El SIS cuenta con el
ROF, previamente
presentado al MINSA
y aprobado con DS
N° 011-2011-SA.

10

Proceso de Negocio:

La Entidad cuenta con

los documentos de
gestion para los
procesos de
aseguramiento,

financiamiento y

control prestacional.

La Entidad ha
establecido la
transaccion en linea
con SISFOH, Banco
de la Nacion vy
Establecimientos de
Salud que cuenten
con conexién de
Internet.

El SIS cuenta con un
manual que incluye
la transacciébn en
linea con SISFOH y
Banco de la Nacion.

Criterio cumplido

El SIS ha establecido
la transaccion en
linea con SISFOH,
Banco de la Nacion y
Establecimientos de
Salud que cuenten
con conexion de
Internet.

PROCESO 4: SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION

Sub Proceso Critico 1: Captura, Organizacién y Almacenamiento de Datos

Criterios Definicién Observaciones del | Cumplimiento en
operacional nivel 0 Informe Nivel O segunda
verificacién
11 | La Entidad ha | La Entidad cuenta con | No se evidencia la | Criterio cumplido
normado y cuenta |una Directiva que | existencia de una
con la | establece la | directiva en la que se | ElI SIS cuenta con la

documentacién
técnica actualizada

sobre el
procedimiento de
tecnologia de la

informacion.

documentacion técnica
de la infraestructura de

Tecnologia de la
informacion:
Diccionario de los
modulos de:
afiliaciones,
prestaciones, pagos,
otros.

establece la
documentacion
técnica de la
infraestructura de
Tecnologia de la
informacion:
Diccionario de los
moédulos de
afiliaciones,

prestaciones, pagos,
otros.

directiva en la que se

establece la
documentacion
técnica de la
infraestructura de
Tecnologia de la
informacion,
aprobada y
publicada.




Sub Proceso Critico 2: Andlisis de Datos

Criterios

Definicion
operacional nivel 0

Observaciones del
I Informe Nivel 0

Cumplimiento en
segunda verificacion

12

La Entidad ha
incorporado en los
sistemas de
informacion el cédigo
Unico estandar de
establecimiento de
salud en la base de
datos de afiliacién y
atencién, DNI para el
profesional de salud
responsable de Ia

atencion, Cadigos
SISMED para
medicamentos e
insumos, DNI como
identificacion del

afiliado y CPT para
procedimientos, de
acuerdo al marco
normativo vigente del
Ministerio de Salud.

La Entidad ha
incorporado en su
sistema de
informacion el uso
obligatorio del cédigo
Unico estandar de
establecimientos de
salud.

El SIS no ha
remitido la
documentaciéon que
formaliza el uso
obligatorio del
cédigo estandar de
establecimientos de
salud. Asimismo, la
base de datos del
maestro de
establecimientos no
reporta dicho dato

Criterio cumplido

El SIS ha incorporado
en su sistema de
informacién el uso
obligatorio del cdédigo
Unico de
establecimientos de
salud, y esto ha sido
debidamente

comunicado.

13

La Entidad desarrolla
un sistema de
consulta en linea de
indicadores claves
relacionados al PAN.

La Entidad elabora
las especificaciones
de los indicadores y
variables de
desagregacion.

No es posible
verificar la
existencia de
especificaciones de
los indicadores
relacionados al
Programa

Articulado

Nutricional y sus
variables de

desagregacion.

Criterio cumplido

El SIS cuenta con las
especificaciones de
indicadores

relacionados al
Programa  Articulado
Nutricional 'y  sus
variables de

desagregacion.

14

La Entidad facilita un
modulo de reportes
por Unidad Ejecutora,
Establecimientos de
Salud y otros usuarios
respecto a
prestaciones claves.

La Entidad cuenta
con especificaciones
técnicas para disefio
del modulo de
Cuenta Corriente de
los prestadores en el
que obtendran
informacién de: Valor
Bruto de Produccion
de Prestaciones,
Valor de Rechazos,
Valor Neto de
Produccion,
Transferencias
recibidas y Saldos
mensuales.

El SIS no ha
remitido la
documentacion que
norma la entrega de
informacion de la
cuenta corriente a
los prestadores,
donde se incluyan
el valor bruto de
produccion,  valor
de rechazos, valor
neto de produccién,
transferencias
recibidas y saldos
mensuales.

Criterio cumplido

El SIS cuenta con las
especificaciones
técnicas del modulo de
Cuenta Corriente de
los prestadores en el
que se obtiene
informacién de: Valor
Bruto de Produccion
de Prestaciones, Valor
de Rechazos, Valor
Neto de Produccion,
Transferencias y
Saldos.




Sub Proceso Critico 3: Uso, Diseminacion y Transparencia de la informacion:

Criterios

Definicion
operacional nivel 0

Observaciones del |
Informe Nivel O

Cumplimiento en
segunda
verificacion

15 | La Entidad, realiza un | La Entidad cuenta | El SIS cuenta con | Criterio cumplido
control presencial | con directiva del | una directiva de
(expost) de calidad de | control  presencial | control presencial de | El SIS cuenta con la
las prestaciones | (expost) de la calidad | la calidad de las | directiva de control
entregadas a los | de las prestaciones. | prestaciones.  Los | presencial de la
asegurados segln indicadores  estan | calidad de las
normas MINSA, a referidos prestaciones.
través de indicadores fundamentalmente a
de calidad la calidad del
relacionados al PAN. registro de la

atencion brindada.

16 | La Entidad elabora | La Entidad publica | EI SIS publica los | Criterio cumplido
reportes amigables | en su portal | importes de las
para la diseminacion | institucional reportes | transferencias  por | Se verifica la
de la informacion al | relacionados a los | UE y EE.SS, asi | existencia de
publico en general. procedimientos  de | como por programas | reportes relacionados

valorizacion de las
prestaciones,
importes de las
transferencias  por
UE/Establecimiento
y transferencia por
los productos de los
programas

estratégicos.

estratégicos; sin
embargo no se ha
podido verificar la

existencia de
reportes

relacionados a los
procedimientos  de
valorizacion de las

prestaciones.

a los procedimientos
de valorizacion de las
prestaciones y de las
transferencias

presupuestales  por
UE y establecimiento.




. ANTECEDENTES

El Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional (EUROPAN) suscrito
entre el Seguro Integral de Salud y el Ministerio de Economia y Finanzas, a través de la Direccion
General de Presupuesto Publico, contempla que las transferencias de recursos a realizarse
anualmente, por el tiempo que dure el mismo, se hard en funciéon del cumplimiento de los
compromisos de gestion y metas de los indicadores priorizados del Programa.

Estos compromisos estan relacionados a mejoras en los procesos de: i) Programacion Operativa,
i) Soporte Logistico para la Adquisicon y Distribucion de insumos, iii) Organizacion para la
produccion y entrega de los productos, y iv) Supervision, Seguimiento y Evaluacion. Por su parte,
las metas estan referidas a incrementos en la proporcion de nifios/as menores de 36 meses
afiliados al SIS y proporcién de nifios/as mayores e igual a 8 dias y menores de 12 meses afiliados
al SIS con atenciones de CRED completos para la edad.

La verificacion del cumplimiento de los compromisos de gestion del nivel 0, correspondiente al
2012 (segun Adenda al Convenio), dio como resultado que el Seguro Integral de Salud (SIS)
cumplié con 8 de los 16 criterios establecidos, consecuentemente, de acuerdo a lo establecido en
el Anexo Il (Especificaciones Administrativas del Convenio) y en estricto cumplimiento de la
normatividad, se transfirié6 el 60% del monto total del tramo fijo para el afio (3 millones), el 40%
restante debia hacerse una vez subsanada las observaciones, en el tiempo que establece la
norma.

El presente informe da cuenta del cumplimiento de los Compromisos de Gestiéon Nivel 0 y la
consecuente subsanacion de las observaciones identificadas en el “I Informe de verificacién de
cumplimiento del Convenio”. Dicha verificacién se ha realizado a partir de las bases de datos e
informacion complementaria presentada por el Seguro Integral de Salud.



Il. VERIFICACION DE LA INFORMACION REMITIDA AL MEF

Mediante el Oficio N° 471-2012-SIS/J, con fecha 14 de mayo, el Seguro Integral de Salud, a través
de su Jefe Institucional, envié a la Direccién General de Presupuesto Publico del Ministerio de
Economia y Finanzas la documentacién correspondiente al cumplimiento de Compromisos de
Gestion Nivel 0, luego de la firma del Convenio de la firma del Convenio de Apoyo Presupuestario
al Programa Articulado Nutricional.

En el Anexo N° 1, se describe la informacion impresa remitida al MEF, y los archivos adjuntos en
formato electronico (01 CD).
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lll. VERIFICACION DE LOS COMPROMISOS DE GESTION

El Convenio de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional establece los
compromisos de gestion a ser cumplidos durante el periodo que dure éste, en los cuatro procesos
criticos:

1. Programacion Operativa

2. Soporte Logistico para la adquisicion y distribucion de los insumos

3. Organizacién para la produccion y entrega de los productos

4. Supervisién, Seguimiento y Evaluacion

A continuacién se presentan los resultados de la verificacién del cumplimiento de los criterios de la
definicién operacional Nivel 0 y la subsanacién de observaciones, dentro de cada proceso critico:

1. PROGRAMACION OPERATIVA

Sub Proceso Critico 1: Elaboracion del plan de produccion para cumplir las metas de
cobertura de los Productos del Programa Presupuestal.

CRITERIO 1: Proporcion de nifios/as menores de 36 meses afiliados al Seguro Integral de
Salud antes de cumplir los 30 dias de edad.

Definicidon operacional nivel 0: La Entidad cuenta con una directiva aprobada y publicada que
establece el redisefio del Proceso de Inscripcion o Afiliacion al SIS y su automatizacion
(Inscripcién/Afiliacion en cualquier punto de atencién, Modelo titular — derechohabiente).

La verificacion del cumplimiento del criterio en el nivel 0 se realiz6 tomando en cuenta los
siguientes aspectos:

e Existencia de documento (Directiva) emitida por el SIS.
e Publicacién en la web del SIS.

En la documentacion presentada se adjunta la Directiva N° 003-2010 SIS/GO, “Directiva que
regula el proceso de afiliacién a los componentes subsidiado y semisubsidiado del Seguro Integral
de Salud”, aprobada con Resolucion Directoral N° 063-2011/SIS el 19 de mayo del 2011.

Adicionalmente se verifico la publicacién del documento en la pagina web del SIS, a través del link:
http://www.sis.gob.pe/ipresspublicas/normas.htmi

11


http://www.sis.gob.pe/ipresspublicas/normas.html

SIS i=: MundoIPRESS

de Salud

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud

o1y O GEVER NG ELE Guia de Practicas Clinicas  Estadistica Médica  Produccion por IPRESS  Transferencia Preguntas Frecuentes Correo  Biblioteca

NORMAS SIS =~ NORMAS MINSA

Normas sobre Afiliacion | Normas sobre Cobertura | Normas sobre Control |

TTULO -
RESOLUCION - - i
0 Aprobar, la Directiva numero 003-2011-S13/G0 "Directiva que Regula el Proceso de Afiliacion A los Componentes
JEFATURAL N° 063- - : L
2011515 Subsidiade y Semisubsidiado del Seguro Integral de Salud...
.JEIBPI‘:_TSU(:}TLCIIIE'Jm Adiciona el numeral 6.7 para la Afiliacion Automafica y Colectiva en Ia Directiva N° 003-2010-315/G0, aprobada por
" Resolucion Jefatural N° 092-2010/S1S...
2011315
RESOLUCION Aprueba la ampliacion del ambito de aplicacion de la Resolucion Jefatural N° 133-2010/515, extendiéndolo a las
JEFATURAL N° 044-  actuales Zonas Pilotos de Aseguramiento Universal en Salud y a todas aguellas que pregresivamente se incluya en el @
2011818 proceso de aseguramiento universal en salud.
i
RESOLUCION JEFATURAL Aprobar las sigui i paralai ion del preceso de reafiliacion en Lima Metropolitana y el
N® 138-2010/515 Callac para los asegurados al Seguro Integral de Salud en el marco del Dereche Supremo N° 004-2007-3A...
RESOLUCION JEFATURAL Aprueba la Direcfiva N° 003-2010-315/G0O "Directiva que regula en dinacion con la Gerencia de Operaci . la
N® 092-2010/51S implementacion v ejecucion de las disposiciones establecidas en la directiva aprobada en &l aticulo pret:edeMe

Conclusion:

El SIS cuenta con la directiva aprobada y publicada en su portal web, donde establecen los
Proceso de Afiliacion al SIS y su automatizacion; cumpliendo con el criterio establecido.
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Definicion operacional nivel 0: No menos del 30% de los nifios se afilian al SIS antes de cumplir
los 30 dias de nacidos en los tres departamentos priorizados.

Para evaluar si el criterio mantiene su cumplimiento, se analiz6 la base de datos de nifios/as
afiliados al SIS, de enero a diciembre del 2011, identificando los nifios/as afiliados al SIS antes de
cumplir los 30 dias, segun fecha de nacimiento y fecha de afiliacion.

De acuerdo a la base de datos analizada, el promedio de afiliacion antes de los 30 dias alcanza el
52% para las 3 regiones, como se muestra en el siguiente cuadro:

Cuadro N° 01: % de afiliacién de nifios/as antes de cumplir los 30 dias

APURIMAC AYACUCHO HUANCAVELICA
NifiosAfiliados |NifiosAfiliados |%NifiosAfiliados |NifiosAfiliados |NifiosAfiliados |%NifiosAfiliados |NifiosAfiliados [NifiosAfiliados |%Nifios Afiliados
Mes afiliacion |Edad<=365dias |Edad<=30dias [<=30dias Edad<=365dias |Edad<=30dias |<=30dias Edad<=365dias [Edad<=30dias |<=30dias
Mes 1 607 352 58 980 607 62 553 381 69
Mes 2 1105 670 61 1849 1192 64 1093 767 70
Mes 3 1607 969 60 2768 1765 64 1626 1093 67
Mes 4 2069 1143 55 3623 2344 65 2085 1309 63
Mes 5 2482 1239 50 4372 2864 66 2418 1415 59
Mes 6 2766 1255 45 4861 2999 62 2719 1468 54
Mes 7 3021 1262 42 5257 3037 58 2994 1503 50
Mes 8 3243 1264 39 5546 3060 55 3208 1534 48
Mes 9 3382 1264 37 5747 3078 54 3349 1562 47
Mes 10 3446 1265 37 5828 3087 53 3428 1588 46
Mes 11 3467 1270 37 5859 3096 53 3461 1608 46
Mes 12 3468 1271 37 5861 3098 53 3474 1621 47
TOTAL 30663 13224 43 52551 30227 58 30408 15849 52
NifiosAfiliados NifiosAfiliados|
TOTAL Edad<=365dias 113622 Edad<=30dias 59300 9NifiosAfiliados <=30dias 52

Como se observa, en el Cuadro N° 01, la Region Ayacucho alcanza el 58% de afiliacion antes de
los 30 dias, Huancavelica el 52% y Apurimac el 43%. En el caso de las tres regiones se observa un
incremento en el registro de afiliados al SIS durante el segundo semestre del afio, con una
reduccion en la afiliacion temprana.

Conclusioén:

En las regiones de Apurimac, Ayacucho y Huancavelica, durante el 2011, el 52% de los nifios/as
se afiliaron al SIS antes de cumplir los 30 dias de edad; por lo tanto el criterio se ha cumplido.
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CRITERIO 2: Proporcion de nifios/as menores de 36 meses afiliados al SIS con DNI
autenticado con la base de datos de RENIEC y con la evaluacion de su condicién de
elegibilidad por el SISFOH.

Definiciéon operacional nivel 0: El 0% de menores de 36 meses afiliados al SIS cuentan con DNI
autenticado por el RENIEC y evaluada su elegibilidad por el SISFHO. El aplicativo esta instalado
para Lima Metropolitana y el Callao.

La verificaciébn de la autenticacién de DNIs de nifios/as afiliados al SIS y la condicién de
elegibilidad en el SISFOH se hara una vez establecida la meta.

Esta segunda evaluacion, considera al igual que la primera, la existencia de un aplicativo instalado
y funcionando para Lima Metropolitana y el Callao.

En la documentacion enviada como sustento, esta la Directiva N° 003-2010-SIS/GO “Directiva que
regula el proceso de afiliacion al Régimen de Financiamiento Subsidiado del SIS”, aprobado con
Resolucién Jefatural N° 092-2010/SIS. Dicha Directiva contiene un instructivo para el llenado de la
Ficha Digital de Afiliacién, donde se menciona los procedimientos para la validacién del DNI de los
afiliados a través del SISFOH y la condicién de elegibilidad.

Dicha directiva estd vigente y se encuentra publicada en la web del SIS:
(http://www.sis.gob.pe/ipresspublicas/normas.html)

SIS = Mundoll’RESS

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud

(s OGRS ) Guia de Practicas Clinicas  Estadistica Médica Produccion por IPRESS  Transferencia Preguntas Frecuentes Comeo  Biblioteca

NORMAS 8IS =~ NORMAS MINSA

Normas sebre Afiliacién | Normas sobre Cobertura | Normas sobre Control |

2m
RESOLUCION TITULO FORMATO [

JEEAET?J%JIFIL?'I:E& Aprobar, la Directiva numero 003-2011-SIS/GO "Directiva que Regula el Proceso de Afiliacion A los Componentes
2011518 Subsidiade y Semisubsidiado del Seguro Integral de Salud...

RESOLUCION
JEFATURAL ¢ 061-
20117318

m

Adiciona el numeral 6.7 para la Afiliacion Automatica y Colectiva en la Directiva N° 003-2010-515/G0, aprobada por
Resolucion Jefatural N° 092-2010/315...
RESOLUCION Aprueba la ampliacion del ambito de aplicacion de la Resolucion Jefatural N° 138-2010/515, extendiéndolo a las
JEFATURAL N° 044~ actuales Zonas Filotos de Aseguramiento Universal en Salud y a todas aquellas que progresivamente s incluya en &l @
20111815 proceso de aseguramiento universal en salud.

o

Conclusion:

El SIS cuenta con la normatividad y un aplicativo instalado para la afiliacion en linea en Lima
Metropolitana y el Callao; por lo tanto el criterio se ha cumplido.


http://www.sis.gob.pe/ipresspublicas/normas.html

Sub Proceso Critico 2: Formulaciéon del proyecto de Presupuesto anual y multianual para
financiar los Productos del Programa Estratégico.

CRITERIO 1: La Entidad dispone de una base de datos que contiene el listado completo y
actualizado de puntos de atencién (Establecimientos de Salud), los mismos que se encuentran
conciliados con RENAES.

Definicién operacional nivel 0: El 100% de establecimientos de la base de datos del SIS, estan
conciliados con el RENAES, en el &mbito de los 3 departamentos priorizados.

Observacion:
El 91% de los establecimientos de salud de las tres regiones priorizadas de la base de datos del
Maestro de Establecimientos del SIS esta conciliado con RENAES.

La primera evaluacién dio como resultado una diferencia de 9 establecimientos de salud entre la
base de datos del Maestro de Establecimientos del SIS con la informacién del RENAES.

Para esta segunda evaluacion se ha revisado la informacion actualizada (al 15 de junio) del
maestro de establecimientos de RENAES en la condicién de activos e inactivos, y se ha
contrastado con la informacion existente en la base de datos del SIS, de los tres departamentos
priorizados.

Como se muestra en el Cuadro N° 02, contrastando la base RENAES con el maestro de
establecimientos del SIS, la cantidad total de establecimientos activos es del 1139, en ambas
bases de datos. En el caso de establecimientos de salud inactivos, la base de datos del SIS
muestra 101 establecimientos inactivos, superior a lo que presenta RENAES; sin embargo esto no
forma parte de la evaluacion.

Cuadro N° 02: Comparacion EE.SS RENAES VS Base Datos M_EESS

MINSA SIS
DEPARTAMENTO
Activo | Inactivos | Activo | Inactivo
APURIMAC 363 1 363 33
AYACUCHO 381 41 381 41
HUANCAVELICA 395 5 395 27
Total 1,139 47 | 1,139 101

Por lo tanto, la Entidad ha logrado conciliar la cantidad total de establecimientos de salud activos
registrados en las fuentes de informacién SIS respecto al nUmero de EE.SS registrados en el
RENAES, por cada una de las regiones priorizadas.

Conclusion:

El 100% de los establecimientos de salud activos de las tres regiones priorizadas de la base de
datos del Maestro de Establecimientos del SIS esta conciliado con RENAES, cumpliendo con el
criterio.
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CRITERIO 2: La Entidad tiene definido para cada punto de atencién (Establecimiento de Salud o
Unidades Productoras de Servicios) calificado como activo, los Productos del Programa
Presupuestal Estratégico Articulado Nutricional que son entregados a la poblacion afiliada al SIS.

Definicion operacional nivel 0: La Entidad cuenta con la cartera de servicios (productos del PAN)
que reconoce para reembolso en el 100% de establecimientos que se encuentran en el &mbito de
los 3 departamentos priorizados.

Para la evaluacion del mantenimiento en el cumplimiento de este criterio, se tomd en cuenta los
siguientes aspectos:

e Identificacion de la cartera de servicios, relacionados a los productos del PAN, por
establecimiento de salud en los tres departamentos priorizados.

e Contrastacion de la lista de Productos del PAN que viene siendo reconocidos por el SIS
con los productos que estan siendo programados por cada establecimiento en el SIP PpR.

En la verificaciéon realizada y relacionando con el tarifario presentado se constata que en las
transferencias, el SIS reconoce para reembolsos 8 productos relacionados al Programa Articulado
Nutricional. En las prestaciones preventivas se reconoce los productos segin su complejidad al
100% de establecimientos.

Por otro lado, los establecimientos de los tres departamentos priorizados han programado
necesidades en el SIP PpR (SIGA) para 20 productos del PAN, identificAandose una brecha de
productos no financiados por el SIS, que en su mayoria no forman parte del Listado Priorizado de
Intervenciones Sanitarias ni de sus objetivos institucionales.

A continuacién se presenta 2 cuadros correspondientes a enero de 2012, que muestran como
ejemplos los productos que son reembolsados por el SIS a una UE y los establecimientos de salud
en finalidades representativas del PAN y que son programados por los establecimientos en el
SIGA. Esta informacion se ha obtenido de la pagina web del SIS y se ubica en el link.

http://www.sis.gob.pe/Portal/transparencia/transferencias.html

S

,
\ @ TRANSFERENCIAS SEGUN FINALIDADES Y METAS
e
L ENERO 2012
_______________ J
DEPARTAMENTO | DNTP DENOMINACION Cédigo Nombre de Producto_Proyecto Codigo Nombre Actividad Secenca|  po
Actividad Funcional
REGON AYACUCHO- REDDESALLD ©p o o r 4
IAYACUCHO 1324 AYACLCHONCRTE NROSCONCRED COMPLETOSEGH EDAD 0008 ATENCION A NNOS CON CREGRMIENTO Y DESARROLIO-CRE ~ 0OD5 2845200
ACICHO NFOSCONSUPIEMENTODEHERROYVIBMNA A © 500001 ADMMSTRARSIPIEMENTODEHERROYVIAMNAA | 0030 17 619.00
"yay  MTENCON DENFECCONESRESPRATORRS ¥ ) r
AGIDAS 000 ATENDER ANOS CONINFECCOMESRESPRATORRSAGID D055 §.863.00
"amp  MENCKN DEENFERMEDADES DRAREICAS ¥ ) r
AGIDAS 00028  ATENDER ANIROS CONENFERMEDADES MRRECASAGID, 0080 158000
"oz MENCON DENFECCONESRESPRATORRS ¥ ) r
AGIASCONCOMPLCACKNES 0002  ATENDER ANROS CONDRGNOSTCODENFECCKNESRES 005 450.00
"gamy  MENCEN DEENERMEDADES DRRREICAS ¥ ) r
AGUASCONCOMPICACKNES 0003  ATENDER ANROS CONDIRGNOSTCODEENFERMEDADDI 013D 200.00
"amp  CETANTECONSIPLEMENTODEHERROYACDO ¥ r
FOLLO 00T  ADMMISTRARSIPIEMENTODEHERROYACDOFOLLOAG 0155 12378.00
Sy AMTBCKNDENROSYNFRSOONPARASISE o r
NIESTMAL 00035  ATENDER ANIROS YNIAS CONDRENOSTCODEPARASITO. 080 1804 00
Toll Unidad Fecubra 381.730.00
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, Miércoles, 14 de Marzo de 2012
\ @ CODIGO UE DNTP: 1321
i DENOMINACION: REGION AYACUCHO - RED DE SALUD AYACUCHONORTE
REPORTE DE PRODUCCION POR ESTABLECIMIENTOS DE SALUD - SUBSIDIADO-ENERO 2012
Componente Reposicion: 1M1
Cédigo Denominacion cs?gﬁgg NOMBRE DE SERVICIO N° ATENCIONES L D:mDUCCIéH Pm;?é;g:im
7 HUALLHA o0 Control de crecimiento y desarollo en rifis 3 186.00 186.00
(0000003647  HUALLHUA "005 Consejesia nulricional nifios en fiesgolen desnulricion 4 2400 2400
(0000003647  HUALLHUA "007 Suplemento de micronuirientes 13 65.00 65,00
(0000003647  HUALLHUA "008 Profiayis antiparasitaia 18 7200 7200
(0000003647  HUALLHUA "016 Estimulacion temprana 13 7800 36,00
0000003647  HUALLHUA o Contral de crecimiento y desarullo del addlescente 7 300 35,00

Similar informacién se presenta para las regiones consideradas en el ambito de influencia del
convenio de apoyo presupuestario.

Programacion de Productos del PAN por establecimiento y UE

33251 FAMILIAS .
SALUDABLES CON . 3355NIN0S — — Gl 33315 ATENCION ElER 33414 ATENCION
GOBIERNO  UNIDAD PUNTOS DE CONOCIMIENTOS B CON CRED CoN S5 2 WL L DE OTRAS O DE NINOS Y NINAS
R CON VACUNA SUPLEMENTO ATENCION ATENCION CON EDA CON SUPLEMENTO
REGIONAL ~ EJECUTORA ATENCION PARA EL CUIDADO COMPLETO ENFERMEDADE CON PARASITOSIS
COMPLETA DEHERROY IRA EDA COMPLICACIO COMPLICACIO DE HERRO Y
INFANTIL, LACTANCIA SEGUN EDAD S PREVALENTES INTESTINAL
MATERNA EXCLUSIVA VITAMINA A NES NES ACIDO FOLICO
2552 ANTABAMBA 29115 90292 207419 44168 50769 147592 578943 139015 62729 873 56400
2553 CURANCO 564 13452 50961 1063 16618 3097 268433 5 0 656 210
2554 CHU?0HUACHO 429 41860 56703 1402 23057 6628 268441 5 0 671 612
2555 AYAHUAY 664 16617 52107 1757 30338 5625 10472 5 0 671 936
2556 HUAQUIRCA 1300 22815 66113 373 43604 3480 972 1617 0 671 2574
041 2557 MATARA 275 8444 51137 945 13650 2018 10567 5 0 671 108
COBERNO 2558 MOLLEBAMBA 3040 37668 83834 41647 165675 183856 20616 12614 62487 785 120891
REGIONAL 755199 442 2559 CALCAUSO 851 15205 47988 1663 3479% 483 8584 5 0 659 738
DEL 400 SALUD 2560 VITO 387 1379 56519 1258 14358 43112 10579 5 0 665 3%
DEPARTANEN APURIMAC 2561 PACHACONAS 4515 38481 114118 31425 03865 180386 15292 3192 62507 810 2638
T00E 2562 HUANCARAY 553 12140 53344 996 13682 0 6731 5 0 3L 198
APURMAC 2563 ANTILLA 647 9754 0 1363 34643 31948 10584 5 0 408 504
2564 SABAYNO 1232 46301 291 2903 4037 33084 10451 5 0 665 1926
2565 SORAYA 648 22518 53015 1330 18049 1452 10327 5 0 665 792
2566 CAPAYA 382 15417 42905 1526 35886 8279 10460 5 0 665 306
2567 CHACAPUENTE 1458 11833 110785 919 16933 5608 10584 5 0 643 180
2568 CARAYBAMBA 639 14182 100512 1374 38801 6338 10580 5 0 670 900
2569 CHALHUANCA 21804 136600 3 41851 146238 176289 483204 109161 54578 821 105245
Conclusion:

El SIS tiene identificada la cartera de servicios por categoria de establecimiento de salud y
reconoce el financiamiento de 8 productos que forman parte del Programa Articulado Nutricional.
Estos 8 productos se corresponden con los productos de salud individual que se programan en el
SIGA. Por tanto, cumple con el criterio de reconocer para reembolso los productos del PAN en los
establecimientos que se encuentran en el ambito de los 3 departamentos priorizados.
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CRITERIO 3: La Entidad cuenta con un sistema de control de las prestaciones mediante el cual
determina el consumo individual valorizado de los servicios de salud durante un afio.

Definiciéon operacional nivel 0: La Entidad cuenta con el algoritmo para la valoracién individual
del consumo de servicios y su aplicacion en el ambito de los afiliados del AUS de las Provincias de
Lima Metropolitana y Callao.

Observacion:
No se adjunta al documento alguno, donde se incluye el algoritmo para la valorizacion individual
del consumo de servicios y su mecanismo de aplicacién en el ambito AUS.

La subsanacion de este criterio implica la existencia de un documento técnico normativo que
muestre el algoritmo para la valorizacién individual del consumo de servicios y su aplicaciéon en el
ambito de afiliacién del AUS.

De la informacion que ha sido presentada, existe un Memorando N° 260-2012-SIS-GNF con el que
se presenta el Algoritmo de Valorizacién de Prestaciones de Salud. Asimismo se adjunta copia de
la Resolucion Jefatural N° 185-2011-SIS y copia de la Directiva N° 002-2011-SIS/GNF que regula
la ejecucidn de gastos de la Unidad Ejecutora.

Al informe se adjunté el Algoritmo, el mismo que incluye Etapas, Propésito, Resultados, Reglas de
decisién y Base legal que sustenta la Valorizacion de los Servicios de Salud; el que fue aprobado
en la Directiva Administrativa N° 002-2012-SIS/GNF-V.01 “Directiva Administrativa que
establece el proceso de Valorizacién de Prestaciones de Salud del Seguro Integral de Salud”
y que ha sido publicado en la pagina web (http://www.sis.gob.pe/Portal/paginas/normas.html)

Se adjunta pantallazo de la informacién que fue verificada respecto a las transferencias, por
establecimientos, ejecucién de transferencias, entre otros.

SIS = MundolF RESS

de Salud

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud

Compendio de Normas  Guia de Practicas Clinicas ~ Estadistica Médica Produccion por IPRESS [RIehSEENER Preguntas Frecuentes  Correo  Biblioteca

Carta Ejecucicn de
orden Transferencia

Produccion por

Por Establecimiento | Calendario
‘Componente

de Salud de pago

Reporte
Ejecucion de Recursos Transferidos por el SIS a las Unidades
Ejecutoras al mes de JUNIO
Ejecucion de Recursos Transferidos por el SIS a las Unidades
Ejecutoras al mes de MAYO
Ejecucion de Recursos Transferidos por el SIS a las Unidades
Ejecutoras al mes de ENERO

B Sl

Conclusion:

El SIS cuenta con el algoritmo para la valoracién individual del consumo de servicios aprobado y su
aplicacion en ambito de afiliacion al AUS; por lo tanto se ha subsanado y cumplido con el criterio.
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Sub Proceso Critico 3: Capacidad Disponible en los puntos de atencién para proveer los
Productos del Programa Estratégico

CRITERIO 1: La Entidad cuenta con un sistema en linea que le permita analizar la elegibilidad de
los usuarios, su autenticacion, consultas histéricas, asi como la autorizacién de prestaciones de
salud y administrativas.

Definicidon operacional nivel 0: La Entidad cuenta con un modelo de afiliacién en linea para los
beneficiarios del AUS en el ambito de Lima Metropolitana.

Al igual que en la primera evaluacion, se analizé la existencia del Manual de Afiliacion (version
2.0), cuya aplicacion se da a través de la plataforma SIASIS (Sistema Integrado de Aseguramiento
del SIS).

SIASIS

| SISTEMA INTEGRADO DE ASEGURAMIENTO DEL SIS ‘

i Bienvenido al Sistema Integrado del Aseguramiento del SIS__|

Ingrese su Usuario y lusgo utilice e teclado numérica para ingresar su Clave: }3’:
\]

Seguro Integral de Salud

. 5 G
v, Carlos Gonzsles 242. Urb Maranga, San Migusi{ Lima Oficina de Informética y Estadistica

El documento normativo que regula el proceso de afiliacion es la directiva 003-2010-SIS/GO
“Directiva que regula el proceso de afiliacién al Régimen de Financiamiento Subsidiado del Seguro
Integral de Salud en el marco del Aseguramiento Universal en Salud”, que incluye un instructivo
para el llenado de datos de la ficha de afiliacion. Asimismo, mediante la Resolucién Jefatural N°
139-2010/SIS se aprueban (11) disposiciones para la implementacion del proceso de reafiliacion
en Lima metropolitana y el Callao para los asegurados al SIS.

Conclusioén

El SIS cuenta con un modelo de afiliacion en linea para los beneficiarios del AUS y dispone de un
Manual de Usuarios para afiliacion, cumpliendo con el criterio establecido.
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2. SOPORTE LOGISTICO PARA LA ADQUISICION Y DISTRIBUCION DE LOS INSUMOS

Sub Proceso Critico 3: Desarrollo de nuevos mecanismos de pago a prestadores.

CRITERIO 1: La Entidad ha implementado diferentes mecanismos de pago a prestadores publicos
y privados, para la atencion preventiva, recuperativa y de rehabilitacion (lista de mecanismos).

Definicion_operacional nivel 0: La Entidad ha implementado un mecanismo de pago para la
entrega de servicios preventivos, entre ellos el CRED completo y oportuno para la edad, en los tres
departamentos priorizados.

Observacion:

El SIS ha establecido un mecanismo de pago para servicios preventivos como CRED en la region
Huancavelica; sin embargo no se cuenta con el Convenio en los otros dos departamentos
priorizados.

A partir de la informacién presentada al MEF, se verifica la existencia de los “Convenios de Gestion
para la Implementacion, Desarrollo y Ejecucién del Plan Esencial de Aseguramiento en Salud en el
Proceso de Aseguramiento Universal en Salud suscrito entre los Gobiernos Regionales de
Ayacucho y Apurimac y el Seguro Integral de Salud”; a través del cual se ha pactado el monto
anual del pago capitado de las prestaciones del primer nivel de atencién de los asegurados al
seguro subsidiado de dicho ambito, por un periodo de 5 afos.

Cabe mencionar que este mismo Convenio fue anteriormente suscrito entre el Gobierno Regional
de Huancavelica y el Seguro Integral de Salud, como parte del | informe de cumplimiento de los
compromisos de gestion.

Dicho Convenio incluye dentro de los indicadores el “Porcentaje de nifios con esquema CRED
cumplidos”, cuyo cumplimiento de la meta previamente pactada permitird la transferencia de
recursos.

El Convenio e indicadores establecidos, dan cuenta de la implementacion de un mecanismo de

pago, en este caso “pago capitado”, por la entrega de servicios preventivos, al cumplimiento de
metas especificas, en las tres regiones priorizadas.

Conclusion:

El SIS ha implementado un mecanismo de pago para servicios preventivos como CRED, en la
Regiones de Huancavelica, Apurimac y Ayacucho; por lo tanto se ha subsanado y cumplido con el
criterio.
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3. ORGANIZACION PARA LA PRODUCCION Y ENTREGA DE LOS PRODUCTOS

Sub Proceso Critico 1: Organizacidon para la mejora de los procesos criticos de los
servicios del SIS

CRITERIO 1: Proceso de Soporte: La Entidad cuenta con documentos de Gestién aprobado por el
titular del Pliego/UE que establece roles, responsabilidades, procedimientos, flujos, tecnologias a
través del ROF, CAP, MOF y MAPRO.

Definicion operacional nivel 0: La Entidad ha enviado al MINSA la propuesta del ROF del SIS, en
el marco del AUS.

En la primera evaluacion, el Seguro Integral de Salud, remitié al MEF la propuesta de Reglamento
de Organizacién y Funciones que fue presentado al MINSA, asi como el Decreto Supremo que
aprueba este Reglamento (DS N° 011-2011-SA), publicada el 19 de julio del 2011.

Este documento se encuentra vigente y estd publicado en la pagina web del SIS
(http://www.sis.gob.pe/Portal/paginas/normas.html)

[ N

&Quiénes Somos? u

Leyes || Decrelos i R R R R i
Oficinas de SIS Suprema Sub. ini:
Resoluciones
Administrativas.
Consultas y Reclamos Adjuntas
Normas Legales
Decretos (Ver PDF Il
Estadisticas Decreto Supremo N° 005-2012-SA Intercambio de prestaciones de salud
lentre los imi de salud i por el Seguro Integral de Salud

- S— T ESSALUD. osws2012
A I Decreto Supremo N° 011-2011-SA Aprueban el Reglamento de Organizacion
Funciones del Seguro Integral de Salud. 2007/:2011

Decreto de Urgencia N° 048-2010 Establecen medidas extraordinarias para la
Materiales de Difusion implementacion de mecanismes para el incremento de la cobertura del

laseguramiento universal. 11072010

Decreto Supremo N° 048-2010-PCM Decreto Supremo que aprueba la

m

ﬁ‘é'}'}i Actividades Décimo lactualizacion de la calificacion y relacion de los Organismos Publicos, que
T R~ Aniversario del SIS lestablece el Decreto Supremo N° 034-2010-PCM. 19042010
¥ [Decreto Supremo N° 004-2010 Modifican el Texio Unico de Procedimiento
Mundo IPRESS e |administrativo - TUPA - del Ministerio de Salud y sus Organos
Desconcentrados (El Peruano) 26:02/2010

Decreto Supremo N° 008-2010-SA - Aprueban Reglamento de 1a Ley N*
[28344, Ley Marco de Aseguramienio Universal en Salud. ozo42010

Decreto Supremo N° 016-2009-SA - Aprueban Plan Esencial de

Siguenos |Aseguramiento en Salud - PEAS. 28/41/2009
através de - he Decreto Supremo N° 014-2009-SA - Disponen la afiliacion gratuita de los

Formulario de Acceso
a la Informacién Piblica

ST

Conclusion:

El SIS cuenta con el Reglamento de Organizacién de Funciones, previamente presentado al
MINSA y aprobado con DS N° 011-2011-SA, cumpliendo con el criterio establecido.
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CRITERIO 2: Proceso de Negocio: La Entidad cuenta con los documentos de gestion para los
procesos de aseguramiento, financiamiento y control prestacional.

Definicion operacional nivel 0: La Entidad ha establecido la transaccion en linea con SISFOH,
Banco de la Nacidn y Establecimientos de Salud que cuenten con conexion de Internet.

Para esta segunda evaluacién se ha remitido al MEF pantallazos del aplicativo ARFSIS (Aplicativo
de Registro del Seguro Integral de Salud ver.2.1.034) y el link
http://190.12.81.142/retroarfsis/frmlogin.aspx; a través de los cuales se ha podido verificar la
transacciones en linea. Los manuales respecto a la transaccion en linea con SISFOH y Banco de
la nacion, fueron enviados para la verificacion del | Informe de cumplimiento del convenio nivel O
(noviembre 2011).

Se adjunta pantallazo del aplicativo:

818 - CENTRAL /ESQUECHE RODRIGUEZ DE PAZOS, A,

[ R g"‘:::;:;g"m' ][ 4 IngesodeSoliciad ][ﬂ Seguimiento de Solic

Sl la persona no esta conforme con o resultade de su svaluacion de Eleglbllidad, ef EESS podri

[Cpe—

|| OH soficltands a REEVALUACION

.
INGRE SE SUS DATOS PERSONALE S INDIGUE
RECIBO DE AGUA O LUZ 51 NO TUVIERA
INDIQUE DIRECCION ¥ REFERENCIA.

DATOS DEL SOLICITANTE:
| Tipo de Documenta: e & et Neo do Suministro: | ~Seieccene. %
AN Diroccién| — Selecine oo vis — =
Primer Apallide
Segundo Apsliido De una referencia para legar al domiciio
| Hombres
| Fecha [Din o] mes 5[ afio w0 Motivo; | — Seinceions motiva = %
| Nacimiento [t | mes [ ano) 7
| sexo ) Hombra ) Mugar
Departaments Provincia Distrito
Seleccine un Dapactammnto.. Swinccionn uns Brovinca.. (W Swimccions un Dalrie.. (v
Centro Poblado (rural) Telétono
T
Evviar solicitisd
818 - CENTRAL /ESQUECHE RODRIGUEZ DE PAZOS, A
BuscandoPersonas 7 o % Cerrar
[/Q enel SISFOH 3 Ingresode Slictud || & Seguimients de Soliinud Reporte de Solicitudes St
51 la persona no esta conforme con e resultado de su evaluacion de Elegibilidad, ol EESS podra enviar un coumeo slectronico al SISFOH solicitando la REEVALUACION
[ COMPLETE DATOS DEL GRUPO FAMILIAR
Tipo de Documents: | - Seeccens ~
T O Facha D || s W ads W Grabar
~ Stectone pais - Py Gt s o] ;
Primer Apediida Sumo O embree O ujer i
Cancelar
Sogunda Apailido Parentesce con prresm—" =
oljefede hogar = (%]
Hombres
Eliminar
ohI 1ER APELLIDO 200 APELLIDO NOMBRE < EDAD  PARENTESCO CONDICION
5541886 MARTEL MIRAVAL YORKTHAN 45 NO ELEGIBLE
i DNI's anes di ili
J )
CLICK AGUL
PARA FINALITAR EHVIO
DE SOLICITUD
Conclusion:

El SIS ha establecido la transaccion en linea con SISFOH, Banco de la Nacion y Establecimientos
de Salud que cuenten con conexién de Internet; cumpliendo asi con este criterio.
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4. SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION

Sub Proceso Critico 1: Captura, Organizacién y Almacenamiento de Datos

CRITERIO 1: La Entidad ha normado y cuenta con la documentacion técnica actualizada sobre el
procedimiento de tecnologia de la informacion.

Definicion _operacional nivel 0: La Entidad cuenta con una Directiva que establece la
documentacion técnica de la infraestructura de Tecnologia de la informacion: Diccionario de los
modulos de: afiliaciones, prestaciones, pagos, otros.

Observacién:
No se evidencia la existencia de una Directiva en la que se establece la documentacién técnica de
la infraestructura de Tecnologia de la informacién que establece el criterio.

El Seguro Integral de Salud ha remitido la Directiva N° 001-2012-SIS-OGTI/CCG, aprobada con
Resolucién Jefatural N° 069-2012/SIS, donde se establece la documentacién técnica de la
infraestructura de la tecnologia de la informacion.

Dicha directiva ha sido publicada en la pagina web de la institucion:

- Mas>  Acceder W X £3 '|IQ' Blsqueda Web m| ) - @ - ;"j ‘n |ﬁ

_' PERL! g’:iré':r:éi“ Seguro Integral d SRCP Inicia Contéctenos Mapa Web  Buscador Afiliacion MYPE ~ SIASIS  Infranet  Cormreo

ﬁfk“;;".'u DILELSIS,;

et

&Quiénes Somos? U

Leyes Decretos R R R R R i
Oficinas de SIS . Sub.
Resoluciones
Administrativas
Consultas y Reclamos Adjuntas
MNormas Legales
[Frogramatico en el Fresupuesto Institucional del Fliego 135 Seguro =K I
Integral de Salud para el Afio Fiscal 2012 ... 10052012,
Estadisticas Resolucion Jefatural N° 069-2012/81S
|Articulo 1°.- Aprebar la Directiva N* 001-2012-SIS/OGTI "Directiva que
Nugyg regula el Frocedimiento de Actualizaclén Técnica de Infraestructura de
et otnologia da 12 Informacion del Seguro Intsgral de Salud- Diccionario | (<) _
L de Datos" y sus Anexos N° 1, 2 y 3 que forman parte integrante de la
lpresente Resolucion. pems2o12. |
Materiales de Difusién Resolucion Jefatural N° 068-2012/S15 El
|Articulo 1°.- Formalizar las medificaciones presupuestarias efectuadas; i
. L. len el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad Ejecutora 001
ﬁ‘é}; Actividades Décimo ldel Pliego 135 SIS, conforme al Anexo gue se adjunta a |a presente
T hes Aniversario del SIS Resolucion, en el marco de lo dispuesto en el Articulo 40° de la Ley N®
— 28411 Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto. 09/05:2012.

Conclusion:

El SIS cuenta con la directiva en la que se establece la documentacion técnica de la infraestructura
de Tecnologia de la informacién, aprobada y publicada; por lo tanto se ha subsanado y cumplido
con el criterio.
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CRITERIO 2: La Entidad ha incorporado en los sistemas de informacién el cédigo Unico estandar
de establecimiento de salud en la base de datos de afiliacién y atencién, DNI para el profesional de
salud responsable de la atencion, Cédigos SISMED para medicamentos e insumos, DNI como
identificacién del afiliado y CPT para procedimientos, de acuerdo al marco normativo vigente del
Ministerio de Salud.

Definicidon operacional nivel 0: La Entidad ha incorporado en su sistema de informacién el uso
obligatorio del cédigo Unico estandar de establecimientos de salud.

Observacion:

El SIS no ha remitido la documentacién que formaliza el uso obligatorio de codigo estandar de
establecimientos de salud. Asimismo, la base de datos del maestro de establecimientos no reporta
dicho dato.

Para subsanar este criterio se adjunta el Informe N° 0005 — 2012-SIS-OGTI/CCG, en el que se
manifiesta el uso del Cédigo Unico Estandar (Codigo RENAES), a partir del mes de abril del 2011;
y el CD con informacion de la base de datos donde se evidencia dicha incorporacion. Asimismo, se
adjunta en CD el Acta de la reunidon con OGTI del MINSA vy correos electronicos en el que se
establece la ruta para el uso del cédigo Unico y se les comunica a las regiones su uso obligatorio,
como se observa a continuacion:

[ —2ETg,; WErun Juarez Lastllo
Asunto: ACTUALIZACION DE LOS APLICATIVOS INFORMATICOS DEL SIS CON DATA DEL RENAES

Sefiores Represantantes de 0ODSIS
Prezsente.-

o
Sirva la presente para saludarlos y por encargo del Gerente de Operaciones, sz les comunica que;

+ De acuerdo a los anteriores comunicados a partir del dia da hoy 01 de abril del 2011, los aplicativos
informaticos del SIS a nivel nacional empiezan a utilizar la integridad de la data proporcionada por

el RENAES y son estos datos los tnicos que el SIS tomars an cuenta para la aplicacién de sus

Pracesos. .

Segun Iq_nomunicado por la Gerencia de Financiamiento la fecha de cierre administrativo para la

proclll.:cmon del mes de marzo es en fecha 05 de abril del 2011, por lo que de acuerdo al anterior

corl_$|derando, est2 procesamiento de produccién se realizara tomando los datos que se hayan

registrado en el RENAES al dia 05 de abiil (los trabajos realizados entre el SIS y OGE| han permitido

que la data del SIS se actualice en forma diaria con las data del dia contenida en el RENAES).

a Do aciiards =1 b Ho) PN .

Asunto: RV: Implementacion de los cédigos del RENAES en el SIS
Importancia: Alta

Senores(as) Representantes de ODsIs

= presents es para saludarlos e informarles que el dia de hay entrd a Produccion el maestro.de
establecimientos de salud con la codificacion v demas datos provenientes del RENAES |

Asimismo, hacemos de su canocimiento que los aplicati

sin i plicativos SIASIS y ARFSIS, miostraran el codigi
zquivalente del RENAES a fin de facilitar el reqi | mis 4 roes

‘ len : gistro de los formatos del SIS 3
disposicion de los usuarios el dia viernes 08-abril-2011. A IREE s e Pesto g

Remito el proceso de actualizacion del maestro de EESS del SIS, para conccimiento.

Saludos cordiales,
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De la base de datos remitida para la verificacion de cumplimiento del criterio se analizo la tabla
dbo.Establec-SIS, en el que se evidencia la incorporacién del cédigo Unico, como se muestra en el

siguiente pantallazo.

icrosoft SQL Server Management Studio

File Edt Wew Query Project Debug Tools

-

L) Mew query | [y

window

10 H7 | master = | ¥ Execute B
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(3 Views

(3 Synonyms

[ Programmabilty
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= dbe.03 Nacional_AfiliacionLPIS
= dbe.09 Nacional_Inseripcion
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[ Indexes
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QLQueryZ.sql ..aster (sa (54))| S0LQueryl.sql-...onio (sa (52))*

f

JarawsT Soript for SelectTopMNRows command from SSNS

2 Resubs | [y Messsges |

srawan,

g

[ eess_NombreComercial

pie_dEESS | pie_CodigoRenass | pre_nombre
1| 1s01014101 000000000 : HOSPITAL I9UITOS "CESAR GARAYAR GARCIL”
2| ooooooonoz | 00000002 CENTRO DE REHABILIT.DEL ENFERMO MENTAL [CREMI)
(3| 1601084101 | OO0DOOOO0S HOSFITAL REGIONAL DE LORETD
4| 1801024301 | 0O0D0O000S SANTA MARIA DE HANAY
5| 1601024302 | 0O0D0O0OCS SAMITOI
6| 1601024303 | OOODOOOO0 DIAMANTE AZUIL
7| 1601074201 | 0O0D0O0O0F MORONACOCHA
9| 1801014207 | 0O0DOO0OCE TUPAL AMARU DE 10UITOS
9| 1601014208 | OOODOOOODS 54N ANTONIO DE 1QUITOS
10 | 1601014301 | 0O0D0O00TD 1RO. DE ENERD
11| 1801014304 | 0O000000TY VARGAS GUERRA
12 | 1601014305 | 0O0DOO00TZ MANACAMIFI
l 1601014326 OOOOOO00T3 MAYNAS
14| 1801014327 | 0000000014 FERNANDO LORES
15 | 0000012459 | OO0 2469 CHUAMBA.
16| 0000013043 | 000013043 R AMPAMPA
17| m03084303 | 0103084203 P.5. FLOAIDA
18 | 1601014328 | 0O0DOOOOTS PORYVENIF: DE I0UITOS
19| 1601084201 | OO0OOOO1E BELLAVISTA NANAY
20 | 1801084304 | 0OODOOOOTT. PADRE COCHA
21 | 1601084305 | 0O0DOOOOTE BARRIO FLORIDD
22 | 1601084305 | 0OODOOOOTS SANTA MARIA DEL DJEAL
23 | 1801084307 | 0O0D0O0020 SANTA CLARA DEL (MEAL
24| 1601084208 | 0000000021 SARGENTO LORES
25 | 1601084303 | 0O0DOO0022 FICURD YACU
26 | 1601074202 | 0ODD0O00Z3 9DE OCTUBRE
27 | 1801014204 | 0O0D0O0024 CARDOZD
= et e

HOSPITAL IQUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA"

CEMNTRO DE REHABILIT DEL ENFERMO MENTAL [CREMI)

HOSPITAL REGIONAL DE LORETO
SANTA MARIA DE NANAY
SAMITO

DIAMANTE AZUL
MORONACOCHA

TUPAC AMARU DE IQUITOS

SAN ANTOMIO DE 1GUITOS

TRO. DE ENERD

WARGAS GUERRA

MANACAMIRI

MATYHAS

FERMANDO LORES

CHUAMBA,

RAvAMPAMPA

NULL

PORYEMIR DE 1QUITOS
BELLAVIGTA NANAY

PADRE COCHA

BARRIO FLORIDO

SANTA MARIA DEL DJEAL
SANTA CLARA DEL DJEAL
SARGEMTO LORES

PICURD YACL
9DE OCTUBRE
CARDOZO

1

[ pre_idTipoEESS [ pre_ic i’

05

Query executed successfuly.

CVENTURAI-PCICARLOSY (10,50,., |sa (54) ‘master |EIIJ:EIIJ:EIIJ ‘IEIEIEImws

Ready

Lni

Cal2

NS

Segun lo referido en el informe, la informacion del SIS se viene actualizando constantemente a
través del link de RENAES (http://www.app.minsa.gob.pe/renaes/views/inicio,aspx).

Conclusion

El SIS ha incorporado en su sistema de informacién el uso obligatorio del cddigo Unico de
establecimientos de salud, y esto ha sido debidamente comunicado, subsanando, cumpliendo de

esta forma el criterio.
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Sub Proceso Critico 2: Andlisis de Datos

CRITERIO 1: La Entidad desarrolla un sistema de consulta en linea de indicadores claves
relacionados al PAN.

Definicion _operacional nivel 0: La Entidad elabora las especificaciones de los indicadores y
variables de desagregacion.

Observacion:
No es posible verificar la existencia de especificaciones de los indicadores relacionados al
Programa Articulado Nutricional y sus variables de desagregacion.

De la informacion remitida al MEF, se verifica la existencia de fichas técnicas o especificaciones de
cuatro (04) indicadores del Programa Articulado Nutricional, donde se detalla la estructura y
procedimiento de medicion.
Los indicadores son:

1) Porcentaje de afiliacion al Aseguramiento Universal en Salud — AUS.

2) Porcentaje de nifios/as de 01 afio de edad, asegurados al SIS con 11 controles.

3) Porcentaje de gestantes aseguradas controladas.

4) Parturientas que fueron a su control pre natal en el primer trimestre de gestacion.
Dentro de la informacién remitida, se incluyeron los respectivos algoritmos.
No se adjunté al informe el documento que formaliza su uso; requisito que sera evaluado en el
siguiente nivel.

Conclusion:

El SIS cuenta con las especificaciones de indicadores relacionados al Programa Articulado
Nutricional y sus variables de desagregacion; cumpliendo con el criterio.
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CRITERIO 2: La Entidad facilita un médulo de reportes por Unidad Ejecutora, Establecimientos de
Salud y otros usuarios respecto a prestaciones claves.

Definicion operacional nivel 0: La Entidad cuenta con especificaciones técnicas para disefio del
modulo de Cuenta Corriente de los prestadores en el que obtendran informacion de: Valor Bruto de
Produccion de Prestaciones, Valor de Rechazos, Valor Neto de Produccion, Transferencias
recibidas y Saldos mensuales.

Observacion:

El SIS no ha remitido la documentacion que norma la entrega de informacion de la cuenta corriente
a los prestadores, donde se incluya el valor bruto de produccion, valor de rechazos, valor neto de
produccion, transferencias recibidas y saldos mensuales.

En la informacion remitida al MEF respecto al cumplimiento de este criterio, se verifica el envio del
Memorando Circular N° 008-2012-SIS-GNF, en el que se indica el link de las transferencias para el
uso de los prestadores. Asimismo, se han incluido copias de las Actas de Conformidad del Proceso
de Conciliacion de Pago de Prestaciones a las regiones de Ayacucho, Apurimac y Huancavelica.

En las Actas de Conformidad, del proceso de Evaluacion Automatica de Prestaciones, se detalla
informacion relacionada a valor de produccién bruto y neto del mes, el valor de las prestaciones
observadas y las transferencias.

La Directiva Administrativa N° 002-2012-SIS/GNF-V.01 “Directiva Administrativa que establece el
proceso de Valorizacién de Prestaciones de Salud del Seguro Integral de Salud”, es el documento
gue norma la entrega de informacién de la cuenta corriente de los prestadores. Dicha norma fue
enviada en medio magnético y se encuentra publicada en la pagina web del Seguro Integral de
Salud (http://www.sis.gob.pe/Portal/paginas/normas.html).

Conclusion:

El SIS cuenta con las especificaciones técnicas del modulo de Cuenta Corriente de los prestadores
en el que obtienen informacién de: Valor Bruto de Produccion de Prestaciones, Valor de Rechazos,
Valor Neto de Produccion, Transferencias y Saldos; subsanando y cumpliendo de esta forma con
el criterio.
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CRITERIO 3: La Entidad, realiza un control presencial (expost) de calidad de las prestaciones
entregadas a los asegurados segin normas MINSA, a través de indicadores de calidad
relacionados al PAN.

Definicion operacional nivel 0: La Entidad cuenta con directiva del control presencial (expost) de
la calidad de las prestaciones.

En la informacion remitida por el SIS, se adjunta la directiva N° 004-2010-SIS/GO “Directiva que
establece el Proceso de Control Presencial Posterior de las Prestaciones de Salud Financiadas por
el Seguro Integral de Salud”, aprobada con Resolucion Jefatural N° 102-2010/SIS; que incluye en
sus anexos los formatos de control presencial posterior de las prestaciones de salud brindada al
usuario.

El documento se encuentra vigente y esta publicado en la pagina web del SIS:
http://www.sis.gob.pe/Portal/paginas/normas.html.

Conclusion:

El SIS cuenta con la directiva de control presencial de la calidad de las prestaciones, manteniendo
el cumplimiento del criterio.
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Sub Proceso Critico 3: Uso y Diseminacion/Transparencia

CRITERIO 1: La Entidad elabora reportes amigables para la diseminacion de la informacion al
publico en general

Definicion operacional nivel 0: La Entidad publica en su portal institucional reportes relacionados
a los procedimientos de valorizacién de las prestaciones, importes de las transferencias por
UE/Establecimiento y transferencia por los productos de los programas estratégicos.

Observacién:

El SIS publica los importes de las transferencias por UE y EE.SS, asi como por programas
presupuestales; sin embargo no se ha podido verificar la existencia de reportes relacionados a los
procedimientos de valorizacion de las prestaciones.

De acuerdo a la informacién remitida por el SIS, se cuenta con un link en la pagina web de la
Institucion “MUNDO IPRESS”, en el que se publica la informacién relacionada a las transferencias
y pago de prestadores, que se han mostrado en segundo criterio, del sub proceso critico 2, del
Proceso 1.

A través del link http://www.sis.gob.pe/Portal/transparencia/transferencias.html se ha podido
verificar la transferencia por productos y establecimiento de salud del programa presupuestal
Articulado Nutricional.

Respecto a la existencia de reportes relacionados a los procedimientos de valorizacion de las
prestaciones, la institucion ha remitido el link,
http://www.sis.gob.pe/siserp/SisMenu/frmLogin.aspx, que es de acceso restringido y donde es
posible encontrar esta informacién. Se ha adjuntado informacién complementaria de estos reportes
en archivo magnético.

Conclusion:
El SIS cumple con el criterio, dado que se ha podido verificar la existencia de los reportes

relacionados a los procedimientos de valorizacion de las prestaciones y de las transferencias
presupuestales.
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IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

1.

El Seguro Integral de Salud ha subsanado los 8 criterios que fueron observados y ha
mantenido el cumplimiento de los otros 8 criterios establecidos para el Nivel 0 en el Convenio
de Apoyo Presupuestario al Programa Articulado Nutricional.

- Enel Proceso 1: Programacion Operativa, se ha cumplido los 7 criterios.

- En el Proceso 2: Soporte Logistico para la adquisicion y distribucién de los insumos, se ha
cumplido el anico criterio establecido para este nivel.

- En el Proceso 3: Organizacion para la produccién y entrega de productos, se ha cumplido
los 2 criterios establecidos para este nivel.

- En el Proceso 4: Supervision, seguimiento y evaluacion, se han cumplido los 6 criterios.

Al subsanarse las observaciones del | Informe de Verificacion de cumplimiento del nivel 0, se
transferird el 40% de los recursos restantes, establecidos para el primer afio del Convenio de
Apoyo Presupuestal.

RECOMENDACIONES

1.

Instalar mecanismos de seguimiento para que las prestaciones efectuadas en los
establecimientos de salud sean debidamente registradas en la base de datos del SIS, en todos
los puntos de digitacion, sobre todo aquellas relacionadas al tramo variable del convenio.

Avanzar hacia la estandarizacion de los cdédigos Unicos (Prestadores, Personal,
Procedimientos, etc), en las distintas tablas de la base de datos del SIS, y formalizar su uso en
sus sistemas de informacion.

Incorporar entre los indicadores priorizados para el seguimiento a la implementaciéon del
Programa Articulado Nutricional los siguientes:

a. Porcentaje de nifios/as afiliados al SIS antes de los 30 dias de edad.
b. Porcentaje de nifilos/as menores de 24 meses afiliados al SIS suplementados con
hierro (incluye “Chispitas”).

Incluir en todos los indicadores variables de desagregacion a nivel de departamento, distrito,
quintiles de pobreza, beneficiarios JUNTOS, entre otros.

Implementar los procedimientos necesarios para retroalimentar en el mas breve plazo a las
regiones con informacién sobre poblacién afiliada menor de 5 afios e indicadores de cobertura
desagregada por niveles.

Al remitir al Ministerio de Economia y Finanzas la informacién de las bases de datos, tener en

cuenta el formato y variables consideradas en el instructivo para cada una de las tablas
solicitadas.
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ANEXO N° 1

VERIFICACION DE LA INFORMACION REMITIDA AL MEF

La informacion impresa remitida al Ministerio de Economia y Finanza, para verificar la subsanacion
de observaciones y el cumplimiento de los compromisos nivel 0, son los siguientes:

- Matriz resumen de cumplimiento de los compromisos de gestion nivel 0, incluyendo una
columna de observaciones y otra que detalla la documentacion que sustenta la subsanacion.

- Documentacién que sustenta cada criterio, en formato impreso y electrénico:

Criterio 1:
e Link: http://www.sis.gob.pe/ipresspublicas/normas.html
e Pantallazo de Médulo MundolPRESS (Normas sobre afiliacion)
e Resolucién Jefatural N°063-2011/SIS
e Directiva N° 003-2011-SIS-GO (Directiva que Regula el proceso de afiliacion a los
componentes subsidiado y semisubsidiado del Seguro Integral de Salud en el a&mbito
donde se aplica el Aseguramiento Universal en Salud.

Criterio 2
e CD con las siguientes bases de datos:

r Favoritos Mombre Fecha de modifica.. Tipo Tamafio
& Descargas 4 Archivos actualmente en el disco (17)
B Escritorio B 02 Nacional_AfiliacionAUS.rar 07/05/2012 11:56 a... vo WinRAR 16,506 KB

<l Sitios recientes B 03 Nacional_AfiliacionLPIS.rar 07/05/2012 11:54 a...

g 04 Nacional_Atencion.rar 07/05/201212:03 ...
E 05 Nacional_AtencienDiag.rar 05/2012 11:58 a...
E 06 Nacional_AtencionMed.rar 07/05/2012 11:58 a...
E 07 Nacional_AtencienApo.rar 07/05/2012 11:56 a...

/o WinRAR 9KB
WinRAR

vo WinRAR
WinRAR
WinRAR

4 Bibliotecas
3 Documentos
[e=| Imagenes

J N"“i“ 8 08 Nacional_AtencionSMLrar 05/2012 11:59 a... vo WinRAR
E Videos g 09 Nacienal_Inscripcion.rar 05/2012 11:55 a... o WinRAR

_ . E 10 Europan_AfiliacionAUS.rar 07/05/2012 11:55 a... WinRAR
:l:“_’Eq'I;T]ZS?S\'\"OB ; g 11 Europan_AfiliacionLPIS.rar 07/05/2012 11:55 a... ive WinRAR
= () E 12 Europan_Atencion.rar 07/05/2012 11:56 a... ivo WinRAaR
€3 Unidad de DVD RW (D:) SISterTri E 13 Europan_AtencionDiag.rar 07/05/2012 11:55 a... ivo WinRAR

. E 14 Europan_AtencionMed.rar 07/05/2012 11:56 a... ivo WinRAR
(o E 15 Europan_AtencionApo.rar 07/05/2012 11:56 a... ive WinRAR
E 16 Europan_AtencionSMLrar 07/05/2012 11:56 a... ivo WinRAR

E 17 Europan_Inscripcion.rar 07/05/2012 11:56 a... Archivo WinRAR

B 18 EESS.rar 07/05/2012 11:56 a... Archivo WinRAR

Criterio 3:

e Pantallazos sobre afiliacién en linea
e Link: http://sisfoh-fse.sisfoh.gob.pe/PERSONAS/Buscar_personas_sisfoh.asp
e Resoluciéon Jefatural N° 092-2010/SIS

Criterio 4:
e Memorando N° 192-2012/SIS-OGTI
e Memorando N° 024-2012/SIS-OGTI
e Memorando N° 119-2012-SIS-OGTI
e Memorando N° 147-2012-SIS/OGPPDO
e Informe N° 0005-2012-SIS-OGTI/CCG
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Criterio 5:
e Memorando N° 275-2012/SIS-OGTI
e Memorando N° 220-2012-SIS/OGPPDO
e CD, con las siguientes bases de datos:

‘¢ Favoritos MNombre Fecha de modifica.. Tipo Tamafio
4 Descargas 4 Archivos actualmente en el disco (19)
R | DICCIONARIO DE DATOS 10/05/201211:47 a...  Carpeta de archivos
£l Sitios recientes . Indicadores y Procedimientos 11/05/201208:3L a... Carpeta de archivos
@ 02 Nacional_AfiliacionAUS.rar 07/05/201211:56 a... Archivo WinRAR 16,506 KB
@ Bibliotecas B 03 Macional_AfiliacionLPIS.rar 07/05/201211:54 3., Archivo WinRA 9KE
E D”f“me"m B 04 Nacional_Atencion.rar 07/05/201212:03 ... Archivo WinRA 302,628 KB
(&) Imégenes B 05 Nacional_AtencionDiag.rar 07/05/201211:58 a...  Archivo W 47,220 K8
J Nf“s"a B 06 Nacional_AtencionMed.rar 07/05/2012 11:58 a...  Archivo WinRAR 41,879 KB
B videos B 07 Nacional_AtencionApo.rar 07/05/2012 11:56 a...  Archive WinRA 23,650 KB
. i E 08 Macional_AtencionSMLrar 07/05/201211:59 a...  Archivo W 85,074 KB
;u-JEqulpﬂ E 09 Macional_Inscripcion.rar 07/05/201211:55 a...  Archive WinRA 132 KB
& THOSETSWUE (C) E 10 Eurcpan_AfiliacionAUS.rar 07/05/201211:55 a...  Archive WinRA 116 KB
3 Unidad de DVD RW (D) SISterTril o 1) g rgpan AfiliacionLPIS.rar 07/05/2012 11:55 a...  Archivo W 1KB
. E 12 Europan_Atencion.rar 07/05/201211:56 a...  Archive WinRA 7,299 KB
G Red E 13 Eurcpan_AtencionDiag.rar 07/05/201211:55 a...  Archive WinRA 1139KB
E 14 Eurcpan_AtencionMed.rar 07/05/201211:56 a...  Archivo W 792 KB
E 15 Eurcpan_AtencionApo.rar 07/05/201211:56 a...  Archive WinRAR 335KB
E 16 Eurcpan_AtencionSMLrar 07/05/201211:56 a...  Archive WinRAR 2319 KB
E 17 Eurepan_Inscripcion.rar 07/05/201211:56 a...  Archivo W 3 4 KB
E 18 EESS.rar 07/05/201211:56 a...  Archive WinRAR 100 KB

Carpeta “Diccionario de Datos”, con los siguientes archivos

Y Eavoritos Nombre Fecha de modifica.. Tipo Tamafio
4 Descargas 4 Archivos actualmente en el disco (4)
B Escritorio 0 -
'I—WJ ANEXO 2 - Diccionario_Datos AHINl.doc  04/04/201204:50 ..  Documento de Mi... 1826 KB

= Sitios recientes

B ANEXO 2 - Diccionario_Datos AHINLrar  10/05/201211:47 ... Archivo WinRAR 194 KB
i : lﬂj AMEXO1 - Diccionario_Datos_HSN1.doc 04/04/2012 045 Documento de Mi.. 8,661 KB
o JEEEES B ANEXO1 - Diccionario Datos HSNLrar  10/05/201211:47 a...  Archivo WinRAR 441 KB

3 Dacumentos
[ Imagenes
| & Musica

Carpeta “Indicadores y procedimientos”, con los siguientes archivos

Organizar » Grabar en disco
e F Nombre : Fecha de modifica...  Tipo Tamafio

[ Favoritos
4@ Descargas 4 Archivos actualmente en el disco (3)
B Escritorio SEE e .
N ) i 2] indicador PAN 2011 a marzo 2012xs 11/05/2012 08:30 a...  Hoja de céleulo d... 533 KB
i) Sitios recientes ] Indicadores - Compromiso EUROPAN 20...  11/05/2012 0830 5...  Documento de Mi... 10KB

3] indicadores Compromise EUROPANxlsx  11/05/201208:30 a...  Hoja de caleulo d... T4 KB

. Bibliotecas
3 Documentos
k=l Imdgenes

Criterio 6:
e Memorando N° 260-2012-SIS-GNF

¢ Informe N° 03-2012-SIS-GNF-ECS

¢ Anexo 1: Algoritmo de valorizacién de prestaciones de salud.

e Resolucion Jefatural N° 185-2011/SIS

e Directiva N° 002-2011-SIS/GNF (Directiva que regula el proceso de revision de la

ejecucién de gastos en las Unidades Ejecutoras que reciben financiamiento del SIS
para la atencion de los asegurados/inscritos.
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Criterio 7:
e Manual de Usuario. Afiliacion Subsidiado LPIS/PEAS. Versién 2.0

Criterio 8:
e Memorando N° 273-2012-SIS-GNF
e Convenio de Gestion suscrito entre el Gobierno Regional de Ayacucho y el Seguro
Integral de Salud en el marco del Aseguramiento Universal en Salud.
e Memorando N° 278-2012-SIS-GNF
e Convenio de Gestion suscrito entre el Gobierno Regional de Apurimac y el Seguro
Integral de Salud en el marco del Aseguramiento Universal en Salud.

Criterio 9:
e Decreto Supremo N° 011-2011-SA. Aprueban el Reglamento de Organizacién y
Funciones del Seguro Integral de Salud.

Criterio 10:
e Link: http://190.12.81.142/retroarfsis/frmlogin.aspx
e Pantallazos ARFSIS

Criterio 11:
e Resolucion Jefatural N° 069-2012/SIS
e Directiva N° 001-2012-SIS/OGTI (Directiva que regula el procedimiento de
actualizacion de informacion técnica de infraestructura de tecnologia de la informacién
del Seguro Integral de Salud: Diccionario de Datos)

Criterio 12:
¢ Informe N° 0005-2012-SIS-OGTI/CCG

Criterio 13:
e Matriz de los indicadores seleccionados
e Fichas/especificaciones técnicas de cada indicador
e LOgica de la forma de ubicar la informacion

Criterio 14:
e Memorando Circular N° 008-2012-SIS_GNF
e Copia de correo electrénico respecto a la produccién valorizada
e Copias de actas de conformidad del proceso de evaluacion automatica de prestaciones
de tres regiones: Huancavelica, Ayacucho y Apurimac.

Criterio 15:
e Resolucion Jefatural N° 102-2010/SIS
e Directiva N° 004-2010-SIS/GO (Directiva que establece el proceso de control presencial
posterior de las prestaciones de salud financiadas por el Seguro Integral de Salud).
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Criterio 16:

Link de acceso a reportes mensuales sobre transferencias SIS a Unidades Ejecutoras
http://www.sis.gob.pe/Portal/transparencia/transferencias.html

Pantallazo de la publicacion de la Resolucién Jefatural y anexos de la distribucién de
las transferencias SIS a Unidades Ejecutoras.

Pantallazo de archivos detallados a nivel de establecimientos de salud segun
programas presupuestales de salud sobre las transferencias SIS a Unidades
Ejecutoras.

Pantallazo de publicacién de depdsito en cuenta corriente a Unidades Ejecutoras (Carta
Orden Banco de la Nacidn)
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