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MINISTERIO DE SALUD

Ne 024 -2010/81S

2 3 FEB 2010

Resolucién Jefatural

VISTOS: El Informe N° 011-2010/SIS-OPyD, de la Oficina de Planeamiento y Desarrollo, el
Memorandum N° 038-2010-SIS-GF de la Gerencia de Financiamiento, el Memorando N°
119-2010-SIS-OA de la Oficina de Administracién y el Informe N° 048-2010-SIS/OAJ de la
Oficina de Asesoria Juridica;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud, se creé el Seguro Integral de
Salud (SIS) como Organismo Publico Descentralizado del Ministerio de Salud, calificado
mediante Decreto Supremo N° 034-2008-PCM, como Organismo Publico Ejecutor, con la
mision de administrar los fondos destinados al financiamiento de prestaciones de salud
individual de la poblaciéon carente de seguro de salud, con especial atencién en los mas
pobres y vulnerables, de conformidad con la politica del sector;

Que, en el numeral 2. del articulo 2° de la Ley N° 27812 — Ley que determina las fuentes
de financiamiento del Seguro Integral de Salud, establece como una de las fuentes de
financiamiento del SIS, los recursos directamente recaudados, generados por su
operatividad;

Que, el articulo 13° del Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud, aprobado por
Decreto Supremo N° 013-2002-SA, establece que el Jefe del Seguro Integral de Salud
debe disenarlo, redisefiarlo y mejorar continuamente el proceso del SIS;

Que, mediante el documento de vistos la Oficina de Planeamiento y Desarrollo, sustenta la
necesidad de emitir una normatividad interna, que establezca procedimientos para el
correcto uso de los recursos provenientes de la fuente de financiamiento de Recursos
Directamente Recaudados — RDR, asi como por las incorporaciones de la misma a través
de Saldos de Balance, con la finalidad de priorizar el destino de los fondos de los afiliados
al seguro semisubsidiado y semicontributivo, que permita asegurar el cumplimiento de sus
objetivos y metas, a través del fortalecimiento institucional y de su capacidad operativa y
administrativa;

Que, con el visto bueno y conformidad de la Subjefatura del SIS, Secretaria General,
Oficina de Planeamiento y Desarrollo, Gerencia de Financiamiento, Gerencia de Mercadeo
y Oficina de Administracién, y con la opinién favorable de la Oficina de Asesoria Juridica;

De conformidad con lo establecido en el inciso i) del articulo 11° del Reglamento de
Organizacioén y Funciones del Seguro Integral de Salud, aprobado por Decreto Supremo N°
009-2002-SA;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar la Directiva N°001-2010-SIS/OPyD, “Directiva que establece
Procedimientos para regular el Uso de los Fondos obtenidos por la Fuente de
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Financiamiento de Recursos Directamente Recaudados del Seguro Integral de Salud”, que
forma parte integrante de la presente Resolucion.

Jir Articulo 2°.- Encargar a la Oficina de Planeamiento y Desarrollo la implementacion y
aplicacion de la Directiva aprobada en el articulo precedente.

Articulo 3°.- Encargar a Secretaria General del SIS, coordinar con la Oficina de
Informatica y Estadistica para la publicacion de la presente Resolucion y de la Directiva

M. Condada

' Espinoza B.
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PROCEDIMIENTOS PARA REGULAR EL USO DE LOS FONDOS OBTENIDOS POR LA FUENTE
DE FINANCIAMIENTO DE RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS (APORTE AL SEGURO
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DIRECTIVA N° ©U1.2010-S1S/0PYD

DIRECTIVA QUE ESTABLECE PROCEDIMIENTOS PARA REGULAR EL USO DE LOS
FONDOS OBTENIDOS POR LA FUENTE DE FINANCIAMIENTO DE RECURSOS
DIRECTAMENTE RECAUDADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD

. FINALIDAD
La presente Directiva tiene por finalidad establecer el uso de los fondos obtenidos por
los aportes que corresponden a los asegurados al SIS y otros ingresos por la fuente de
Recursos Directamente Recaudados.

Il OBJETIVO
Determinar los criterios técnicos y procedimientos para priorizar el destino de los
recursos por la fuente de financiamiento Recursos Directamente Recaudados,
proveniente de los aportes a los afiliados a los seguros (regimenes) semisubsidiado y
semicontributivo de Salud, y otros ingresos generados por el SIS a nivel nacional.

M. ALCANCE
La presente norma, es de cumplimiento obligatorio por la Oficina de Administracién,
Oficina de Planeamiento y Desarrollo, Gerencia de Financiamiento, y Gerencia de
Mercadeo; asi como por el Comité de Priorizacién y por las demas unidades organicas
del Seguro Integral de Salud, segun su competencia.

V. BASE LEGAL

Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud.

Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 26790, Ley de Modernizacién de la Seguridad Social en Salud.

Ley N° 27812, Ley que determina las fuentes de financiamiento del Seguro Integral

de Salud.

Ley N° 28411, Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto.

Leyes Anuales del Presupuesto del Sector Publico.

Ley N° 29344, Ley Marco del Aseguramiento Universal en Salud.

Decreto Supremo N° 009-2002-SA, que aprobd el Reglamento de Organizacion y

Funciones del Seguro Integral de Salud.

e Decreto Supremo N° 013-2002-SA, que aprobdé el Reglamento de la Ley del
Ministerio de Salud.

e Decreto Supremo N° 004-2007-SA, establece el Listado Priorizado de
Intervenciones Sanitarias de aplicacién obligatoria para todos los establecimientos
que reciban financiamiento SIS.

e Decreto Supremo N° 016-2009-SA, que aprueba Plan Esencial de Aseguramiento
en Salud — PEAS.

¢ Resolucion Ministerial N° 422-2007/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa
N° 112-2007-MINSA/SIS-V.01, Directiva que regula el proceso de pago para las
prestaciones del Seguro Integral de Salud.

V. DISPOSICIONES GENERALES
5.1. El Seguro Integral de Salud, tiene la responsabilidad de administrar los fondos
destinados al financiamiento de prestaciones de salud, ofreciendo coberturas
por riesgos de salud, priorizando a las personas en situacion de pobreza y
extrema pobreza, y otras de bajos ingresos que no tienen acceso a un seguro
de salud.

5.2. Ademas del seguro subsidiado, el SIS brinda los llamados seguros
semisubsidiado y semicontributivo. Estos dos ultimos son financiados
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parcialmente con los aportes que les corresponde y que realizan los propios
afiliados a dichos seguros.

5.3.  El Seguro Integral de Salud dentro de sus funciones y competencias requiere
de recursos financieros y presupuestarios que permita asegurar el cumplimiento
de sus objetivos y metas, a través del fortalecimiento institucional y de su
capacidad administrativa.

VL. CRITERIOS PARA EL USO DE LOS RECURSOS
6.1. Los recursos provenientes de la fuente de financiamiento de Recursos
Directamente Recaudados, asi como las incorporaciones de la misma a través
de Saldos de Balance podran ser destinados para financiar lo siguiente:
o Las prestaciones de servicios de salud del régimen (seguro) semisubsidiado
y semicontributivo a los establecimientos de salud a nivel nacional.
e Las adquisiciones y contrataciones de Bienes y Servicios, y Gastos de
Capital, que permitan el fortalecimiento institucional del SIS para el mejor
cumplimiento y logro de sus fines y objetivos.

6.2. Los recursos mencionados seran priorizados en primer lugar para las
transferencias de pago por las prestaciones de salud de los regimenes
semisubsidiados y semicontributivos, los cuales seran proyectadas e
informadas por la Gerencia de Financiamiento.

6.3. Del saldo resultante de dichos recursos, un treinta por ciento (30%) de ellos
sera destinado para mantener una reserva técnica.

6.4. El setenta por ciento (70%) de los recursos restantes del saldo mencionado,
podra ser destinado para las adquisiciones de Bienes y Servicios y Gastos de
Capital, requeridas por las Unidades Organicas del SIS la cual debera ser
consolidada e incluida en el Plan Anual de Contrataciones PAC del ejercicio
correspondiente.

6.5. Dentro de este contexto, la prioridad de los gastos seran propuestas por la
Oficina de Administracién al COMITE DE PRIORIZACION para su revisiéon y
solicitar autorizacion al Jefe Institucional para su autorizacion.

VIl. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

OFICINA DE ADMINISTRACION

7.1. La Oficina de Administracion en coordinacion con la Gerencia de
Financiamiento elabora la proyeccién de Ingresos por el aporte de los
regimenes semisubsidiado y semicontributivo en la fuente de financiamiento
Recursos Directamente Recaudados y remite a la Oficina de Planeamiento y
Desarrollo.

7.2. Los saldos proporcionados por la Oficina de Planeamiento y Desarrollo en
coordinacion con la Gerencia de Financiamiento propone la distribucion del
30% para la reserva técnica y 70% para la adquisicion de Bienes y Servicios y
Gastos de Capital

7.3.  Una vez determinado los saldos, la Oficina de Administracion consolida los
requerimientos de Bienes y Servicios y Gastos de Capital de las Unidades
Organicas de acuerdo a las necesidades de la Institucién, y efectua las
acciones administrativas para su incorporacién en el Plan Anual de
Contrataciones.
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7.4. la Oficina de Administraciéon, una vez consolidada la propuesta de gastos de
Bienes y Servicios y Gastos de Capital, Convoca al “COMITE DE
PRIORIZACION DE GASTOS’, para la revisién y validacién respectiva y
solicitar la autorizacion del Jefe Institucional.

7.5. La Oficina de Administracién solicita a la Oficina de Planeamiento y Desarrollo
la certificacion presupuestal para las transferencias por las prestaciones de
salud a nivel nacional.

7.6. Asimismo, una vez autorizado las adquisiciones de bienes y servicios y gastos
de capital, solicita a la Oficina de Planeamiento y Desarrollo la certificacién
presupuestal para la ejecucién de los procesos que corresponda, dentro de las
normas de contrataciones y adquisiciones del Estado.

GERENCIA DE FINANCIAMIENTO

7.7. La Gerencia de Financiamiento elabora la proyecciéon de ingresos y gastos en
coordinacién con la Gerencia de Mercadeo y la Oficina de Administracién en lo
concerniente al régimen semisubsidiado y semicontributivo por la fuente de
financiamiento Recursos Directamente Recaudados y la remite a la Oficina de
Planeamiento y Desarrollo.

7.8. La Gerencia de Financiamiento elabora el cuadro mensual de pagos para las
transferencias por la prestacion de servicios de salud del régimen
semisubsidiado y semicontributivo a nivel de la estructura funcional
programatica, grupo genérico de gasto y Unidad Ejecutora a nivel nacional, el
cual debe ser enviado hasta el 5° dia habil de cada mes derivandola a la
Oficina de Administracién para el tramite correspondiente.

OFICINA DE PLANEAMIENTO Y DESARROLLO

7.9. Con la informacién obtenida de las proyecciones de los ingresos y gastos por la
prestacion de los servicios de salud de los regimenes semisubsidiado y
semicontributivo, la Oficina de Planeamiento y Desarrollo en coordinacién con la
Gerencia de Financiamiento estima los saldos y determina el 30% para una
reserva técnica y la diferencia para la adquisicion de bienes y servicios y gastos
de capital, informacién que sera remitida a la Oficina de Administracién para las
acciones correspondientes.

7.10. la Oficina de Planeamiento y Desarrollo, efectua las gestiones presupuestarias
para incorporar en el Presupuesto Institucional los ingresos y gastos por la
fuente de financiamiento Recursos Directamente Recaudados.

7.11. Asimismo, realiza las modificaciones presupuestarias que sean pertinentes,
solicitando la Prevision Presupuestaria Trimestral Mensualizada — PPTM vy
gestionar la aprobacion de calendarios de compromisos institucionales dentro
del marco de las normas presupuestarias, en coordinacién con la Direccidon
Nacional del Presupuesto Publico.

VIl. RESPONSABILIDADES
8.1. La Oficina de Administracién es responsable de la conciliacién de la cuenta
recaudadora de la fuente de financiamiento Recursos Directamente
Recaudados, debiendo informar mensualmente la captacion de los ingresos a la
Jefatura Institucional, Oficina de Planeamiento y Desarrollo y la Gerencia de
Financiamiento para sus fines respectivos.
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8.2.  Asimismo, la Oficina de Administraciéon es responsable del cumplimiento de la
ejecucion de los gastos para la transferencias por las prestaciones de salud a
nivel nacional y de las contrataciones de bienes y servicios y gastos de capital
debidamente autorizadas, con el financiamiento de los recursos sefalados en la
presente Directiva.

8.3. La Gerencia de Financiamiento desarrolla, organiza, dirige y controla el
mantenimiento de las cuentas de los afiliados del componente semisubsidiado y
semicontributivo, orientado a fortalecer el cumplimiento del pago de los aportes
de los afiliados.

8.4. La Oficina de Planeamiento y Desarrollo, evalia, supervisa y monitorea los
procesos de captacion de los ingresos y de la ejecuciéon de los gastos, para
determinar el grado de cumplimiento de la programacion aprobada el mismo
que informara trimestralmente a la Jefatura Institucional con copia a la Oficina
de Administracion y a los érganos de linea, para su conocimiento.

8.5. La Gerencia de Mercadeo, llevara el control mensual de la produccién de
afiliaciones por promotor, con la finalidad de medir la productividad y la relacion
de costo/beneficio para mantener o renovar los recursos disponibles, cuyo
informe remitira al Jefe Institucional, Gerencia de Financiamiento, Oficina de
Administracion, Oficina de Planeamiento y Desarrollo y érganos de linea.

IX. DISPOSICIONES TRANSITORIAS Y FINALES
9.1 Para la aplicacion de las disposiciones de la presente Directiva, las Unidades
Organicas involucradas en su ejecucion, deberan observar las normas
establecidas en la Directiva para el Seguimiento y Control de la Ejecucion
Presupuestaria del Seguro Integral de Salud y en las normas de Presupuesto
de Sector Publico vigentes.

9.2  Excepcionalmente, el “COMITE DE PRIORIZACION DEL GASTO’ se podra
reunir, a solicitud de la Jefatura, para autorizar requerimientos no considerados
en las reuniones ordinarias del Comité. La ejecucién de estas necesidades
seran canalizadas a través de Ampliaciones de Calendario.

X. DIAGRAMA DE FLUJO
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