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OFICIO N° 0140 -2022-SALUDPOL/GG

Lima, 28 de febrero de 2022

Sefior:

DR. JUAN CARLOS VELASCO GUERRERO
Superintendente

Superintendencia Nacional de Salud

Av. Velasco Astete N°1398

SANTIAGO DE SURCO. -

ASUNTO

REFERENCIA:

Remito el Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd-SALUDPOL.

RESOLUCION DE SUPERINTENDENCIA N°044-2014-SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD/CD que aprueba el Reglamento para la Gestion Integral
de Riesgos en las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento
en Salud.

De mi especial consideracion:

Tengo el agrado de dirigirme a usted, para saludarlo cordialmente; v, a la vez, en atencion al
literal b del articulo 11 de la resolucién de la referencia que precisa que la Gerencia General
tiene la responsabilidad de informar a la Superintendencia en el plazo y conforme a los
requerimientos establecidos por la normatividad vigente. Asimismo, en atencién al literal b del
articulo 11 de la RESOLUCION DE SUPERINTENDENCIA N°010-2014-SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD/CD (que aprueba el Reglamento para la Gestion del Riesgo Operacional en
las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud), que sefiala que al 28
de febrero de cada afio se deberd informar a la Superintendencia Nacional de Salud
presentando un plan de gestion de riesgos.

Al respecto, se remite el Informe N°037-2022-SALUDPOL/GG-OGMC (HT N°20220021531),
elaborado por la Oficina de Gestion y Mejora Continua, en su calidad de secretario técnico del
Comité de Gestion de Riesgos del SALUDPOL (aprobado mediante la Resolucién de Directorio
N°001-2018-IN-SALUDPOL-PD y modificado mediante la Resolucion de Directorio N°007-2021-
IN-SALUDPOL-PD). Informe que, contiene el documento técnico denominado: “Plan de Gestién
Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peri—
SALUDPOL”, el mismo que fue aprobado por los miembros del Directorio en la Sesién Ordinaria

N°08-2022.

Es propicia la ocasion para expresarle mi consideracion y estima personal.

Atentamente,

RRZU/JARG

=} RENZO ZAVALA URTEAGA

GERENTE GENERAL
SALUDPOL

Fondo de Asequramiento en Salud

de la Policia Nacional del Perd
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INFORME N° 037-2022-SALUDPOL/GG-OGMC

DR. RENZO RENAN ZAVLA URTEAGA
Gerente General

Proyecto de “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perti — SALUDPOL”

a) Agenda de la Sesién Ordinaria N° 08-2022 del Directorio del SALUDPOL —
Punto 3
b) Informe N° 034-2022- SALUDPOL/GG-OGMC

Pueblo Libre, 23 de febrero de 2022

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo cordialmente; y a su vez, con relacién al
documento de la referencia, mediante el cual se encuentra programado en el Punto 3 de la
Agenda de Sesion Ordinaria N° 08-2022 del Directorio del SALUDPOL: “Presentacidn de la
Gerencia General de SALUDPOL, para aprobacion del Directorio, del Proyecto de Plan de Gestion
Integral de Riesgos 2022 de SALUDPOL”, Al respecto, se informa lo siguiente:

I. ANTECEDENTES

1.1 Mediante articulo 19 de la Resolucién de Superintendencia N° 010-2014-
Superintendencia Nacional de Salud/CD, se aprueba el “Reglamento para la Gestion
del Riesgo Operacional en las Instituciones Administradoras de Fondos de
Aseguramiento en Salud”, el cual establece que:

“Las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud deberdn
presentar a la Superintendencia Nacional de Salud informes anuales referidos a la
gestion del riesgo operacional. Dichos informes deberdn ser remitidos a mds
tardar el 28 de febrero del afio siguiente al afio de reporte”.

1.2 Mediante la Resolucién de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD, en el articulo 2
resuelve conformar el Comité de Gestion de Riesgos del Fondo de Aseguramiento en

Salud de la Policia Nacional del Pert — SALUDPOL, integrada de la siguiente manera:

e Representante del Directorio
e Representante de la Gerencia General
e Representante de la Oficina de Gestién y Mejora Continua

Mediante la Resolucion Ministerial N° 158-2019-IN, se aprueba el Manual de

Operaciones del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Pert —
SALUDPOL, el mismo fue modificado mediante Resolucién Ministerial N° 1270-2019-

IN.

1.4 Mediante la Resolucidn de Directorio N° 007-2021-IN-SALUDPOL-PD, el Directorio del
SALUDPOL modifica el Articulo 3 de la citada Resolucion de Directorio N° 001-2018-
IN-SALUDPOL-PD, precisando lo siguiente:

“Articulo 3.- El Comité de Gestion de Riesgos del Fondo de Asequramiento en Salud de la
Policia Nacional del Peru — SALUDPOL, cumplird las siguientes funciones:

a.

b.

Proponer las politicas para la Gestién Integral de Riesgos, asi como las
modificaciones que se realicen a las mismas.

Evaluar el nivel de tolerancia y el grado de exposicién al riesgo que la IAFAS estd
dispuesta a asumir en el desarrollo del negocio.
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c. Definir las acciones necesarias para la implementacion de las acciones correctivas
requeridas, en caso existan desviaciones con respecto a los niveles de tolerancia
al riesgo y a los grados de exposicién asumidos.

d. Evaluar la toma de exposiciones que involucren variaciones significativas en el
perfil de riesgo o de los patrimonios administrados bajo responsabilidad de la
IAFAS.

e. Proponer mejoras en la Gestion Integral de Riesgos.

Los resultados de sus acciones serdan presentados al Directorio del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru—SALUDPOL para conocimiento,
evaluacion y aprobacion, segtin corresponda.”

Mediante la Resolucion de Gerencia General N° 0155-2021-IN-SALUDPOL-GG, se
modifican las funciones del Tercer Nivel Organizacional del SALUDPOL, aprobado
mediante la Resolucidén de Gerencia General N° 014-2019-IN-SALUDPOL-GG;
correspondiente a las funciones de la Unidad de Planeamiento de la Oficina de
Gestion y Mejora Continua. Asimismo, en su Articulo 2 se oficializa la delegacion de
las funciones que, a la letra dice lo siguiente:

“Articulo 2.- “Oficializar la delegacién al Responsable de la Unidad de Planeamiento de
la Oficina de Gestién y Mejora Continua, o quien haga sus veces, las funciones que
correspondan al Area de Riesgo, en el marco del articulo 17 del mencionado Reglamento
de la Gestion Integral de Riesgos en las Instituciones Administradoras de Fondos de
Aseguramiento en Salud, aprobado mediante Resolucion de Superintendencia N° 044-
2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/S”.

Mediante Informe N° 034-2022-SALUDPOL/GG-OGMC, se remite el Comité de
Gestion de Riesgos el proyecto del “Plan de Gestion Integral de Riesgo 2022 del Fondo
de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Pert — SALUDPOL” para la
validacion correspondiente.

Mediante la Sesidon Extraordinaria N° 02-2022-CGR, los miembros del Comité de
Gestion de Riesgos del SALUDPOL, acordaron, entre otros:

()

e Validar el proyecto del “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd - SALUDPOL”, remitido por la
Oficina de Gestion y Mejora Continua (Informe N° 024-2022-SALUDPOL/GG-OGMC).

()

e [Encargar a la Secretaria Técnica del Comité de Gestion de Riesgos, elevar los
documentos validados al Directorio del SALUDPOL, a través de la Gerencia General, en
cumplimiento con lo dispuesto en la Resolucion de Directorio N° 007-2021-IN-
SALUDPOL-PD, que precisa que el Comité de Gestion de Riesgos del SALUDPOL debe
presentar el resultado de sus acciones al Directorio del SALUDPOL para su aprobacion.

()"

BASE LEGAL

230

2.2

2.3

2.4

Decreto Legislativo N° 1174, que aprueba la Ley del Fondo de Aseguramiento en Salud
de la Policia Nacional del Perd, y sus modificatorias.

Decreto Supremo N° 002-2015-IN, que aprueba el Reglamento del Decreto Legislativo
N° 1174, Ley del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru.

Decreto Supremo N° 010-2016-SA, que aprueba las disposiciones para las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud Publicas — IAFAS
Publicas.

Resolucion Ministerial N° 158-2019-IN, se aprueba el Manual de Operaciones del
Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd-SALUDPOL y su
modificatoria mediante la Resolucion Ministerial N° 1270-2019-IN.
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Resolucién de Superintendencia N° 010-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD/CD, que aprueba el “Reglamento para la Gestion del Riesgo Operacional en las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud”.

Resolucién de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD/CD, que aprueba el “Reglamento de la Gestién Integral de Riesgo en las
Instituciones Administradoras de Fondo de Aseguramiento en Salud”.

Resolucién de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD, que conformé el Comité de
Gestion de Riesgos del SALUDPOL.

Resolucién de Directorio N° 007-2021-IN-SALUDPOL-PD, de fecha 04 de noviembre de
2021, que modifica las funciones del Comité de Gestién de Riesgos.

Resolucién de Gerencia General N° 014-2019-IN-SALUDPOL-GG, que aprueba las
funciones del tercer nivel organizacional del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL y sus modificatorias.

Resolucién de Gerencia General N° 0155-2021-IN-SALUDPOL-GG, que modifican las
funciones del Tercer Nivel Organizacional del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Per.

ANALISIS

3.1

3.3

34

Conforme al articulo 1 del Decreto Legislativo N° 1174, Ley del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd, el cual fue modificado por el
Decreto Legislativo N° 1230, se adecua el Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Per a los alcances de la normatividad que se encuentra vigente,
reconociéndose su personeria juridica de derecho publico, con calidad de
administradora de fondos intangibles de salud, adscrita al Ministerio del Interior, que
cuenta con autonomia técnica, administrativa, econémica, financiera, presupuestal y
contable, ademads, que tiene por finalidad recibir, captar y gestionar los fondos
destinados al financiamiento de prestaciones de salud y ofrecer coberturas de riesgos
de salud a sus beneficiarios.

El literal e) del articulo 12 del Manual de Operaciones del Fondo de Aseguramiento
en Salud de la Policia Nacional del Peri — SALUDPOL, aprobado mediante Resolucién
Ministerial N° 158-2019-IN y su modificatoria, establece que la Oficina de Gestion y
Mejora Continua tiene, entre sus funciones: “Evaluar y monitorear la gestion de
riesgos corporativos para contribuir a mejorar la eficiencia operacional mediante la
mitigacion de probabilidad de ocurrencia e impacto de eventos adversos”.

Por otro lado, la Resolucién de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD/S, aprueba el “Reglamento de la Gestién Integral de Riesgo en
las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud”. Cabe
precisar que el mencionado Reglamento tiene por objeto disponer los lineamientos
para la gestidn integral de riesgos en las Instituciones Administradoras de Fondos de
Aseguramiento en Salud (IAFAS) evaluando sus procesos en forma preventiva desde
una Optica de analisis de riesgo que le permita a partir de dicho anélisis mejorar su
capacidad de Gestion. Asimismo, define a la Gestién Integral de Riesgos como el
proceso aplicado en toda la IAFAS por el Directorio o maxima autoridad ejecutiva, la
Gerencia o equivalente y el personal en la definicién de su estrategia, disefiado para
identificar potenciales eventos que pueden ocasionar pérdida financiera, asi como
gestionarlos de acuerdo a su apetito por el riesgo promoviendo una seguridad
razonable en el logro de sus objetivos.

En ese marco normativo, mediante la Resolucion de Directorio N° 007-2021-IN-
SALUDPOL-PD, el Directorio del SALUDPOL modifica las funciones del Comité de
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Gestion de Riesgos del SALUDPOL; que estd integrado por un representante del
Directorio, de la Gerencia General y de la Oficina de Gestién y Mejora Continua,
conforme lo dispuesto en la Resolucion de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD,
precisando lo siguiente:

“1.)

Articulo 3.- El Comité de Gestidn de Riesgos del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, cumplird las siguientes funciones:

a. Proponer las politicas para la Gestion Integral de Riesgos, asi como las
modificaciones que se realicen a las mismas.

b. Evaluar el nivel de tolerancia y el grado de exposicion al riesgo que la IAFAS estd
dispuesta a asumir en el desarrollo del negocio.

¢. Definir las acciones necesarias para la implementacion de las acciones correctivas
requeridas, en caso existan desviaciones con respecto a los niveles de tolerancia
al riesgo y a los grados de exposicion asumidos.

d. Evaluar la toma de exposiciones que involucren variaciones significativas en el
perfil de riesgo o de los patrimonios administrados bajo responsabilidad de la
IAFAS.

e. Proponer mejoras en la Gestion Integral de Riesgos.

Los resultados de sus acciones serdn presentados al Directorio del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perti — SALUDPOL para conocimiento,
evaluacion y aprobacion, segtin corresponda”.

3.5 En ese mismo orden de ideas, a través de la Resolucidn de Gerencia General N° 0014-
2019-IN-SALUDPOL-GG, se aprueban las funciones del Tercer Nivel Organizacional, y
su modificatoria a través de Resolucion de Gerencia General N° 155-2021-IN-
SALUDPOL-GG, misma que oficializa la delegacién al Responsable de la Unidad de
Planeamiento de la Oficina de Gestion y Mejora Continua, o quien haga sus veces,
las funciones que correspondan al Area de Riesgo, en el marco del articulo 17 del pre
citado Reglamento de la Gestién Integral de Riesgos en las Instituciones
Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud™.

«rm}

a) Proponer las politicas, procedimientos y metodologias apropiadas para la
Gestion Integral de Riesgos en la IAFAS, incluyendo los roles y
responsabilidades;

b) Velar por una Gestion Integral de Riesgos competente, promoviendo el
alineamiento de las medidas de tratamiento de los riesgos de la IAFAS con
los niveles de tolerancia al riesgo;

c) Guiar la integracion entre la gestion de riesgos y los Manuales de
Procedimientos;

d) Estimar los requerimientos patrimoniales que permitan cubrir los riesgos
que enfrenta la IAFAS, asi como los requerimientos regulatorios, de ser el
caso. Ademds, alertar sobre las posibles insuficiencias de patrimonio para
cubrir los riesgos identificados.

3.6 Consecuentemente, en el marco de la elaboracién del Plan de Gestién Integral de
Riesgos del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru —
SALUDPOL 2022, de acuerdo al Reglamento de la Gestion Integral de Riesgos,
aprobado mediante  Resolucion de  Superintendencia N°  044-2014-
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/S, la Oficina de Gestién y Mejora Continua
ha elaborado el Proyecto “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de |a Policia Nacional del Peri — SALUDPOL” el mismo que
se adjunta a la presente en donde se han identificado quince (15) riesgos clasificados
de la siguiente manera:

t pprobado a través de Resolucidn de Superintendencia N°044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/S.
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oy ’
PERU | Ministerio del Interiar

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres'
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

- TIPO DE RIESGO CANTIDAD
Riesgo Operacional 7
Riesgo de Mercado 3
Riesgo Legal 3
Riesgo de Reputacion 1
Riesgo Estratégico 1
Total 15

3.7 El mencionado proyecto de Plan recoge la informacién otorgada por los Organos de
Linea y de Administracion Interna, que conjuntamente con la asesoria del personal
de la Oficina de Gestion y Mejora Continua, han procedido a identificar los riesgos
integrales, los cuales se detallan a continuacion:

Resumen de Riesgos integrales del periodo 2022

~ RIESGO RIESGO - TOTAL
NIVEL DE RIESGO TIPO DE RIESGO Ao MODERAGO GENERAL
Direccion de Prestaciones de Salud Operacional 1 1 2
(DPS)
Direccidn de Financiamiento y Planes s
de Salud (DFPS) Operacional 1 1 2
Direccion del Asegurado - (DA) Reputacion 2 L
Legal 2 2
Oficina de Administracién - (0A) /
Unidad de Logistica y Patrimonio Mercado 2 . *
Oficina de Administracion - (OA) / ;
Unidad de Presupuesto Operacional ! 4
Oficina de Administracion - (OA) / oo
Unidad de Recursos Humanos R 1 1
Oficina de Tecnologias de la "
Informacion - (OT1) Opsiaclona] * = “
Oficina de Asesoria Juridica - (QAJ) Legal 1 1
Total General 5 9 1 15

3.8 Consecuentemente, en la Sesion Extraordinaria N° 02-2022-CGR, el Comité de
Gestion de Riesgos del SALUDPOL decidié validar el proyecto de Plan de Gestidn
Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional
del Perd — SALUDPOL. Asimismo, acordaron delegar a la Oficina de Gestién y Mejora
Continua remitir al Directorio del SALUDPOL el mencionado proyecto de Informe, en
atencidn al acuerdo del Comité de Gestion de Riesgos.

IV. CONCLUSIONES

4.1 El Directorio del SALUDPOL, de acuerdo a sus competencias funcionales, tiene
programado como Punto 3. en la Agenda de la Sesion Ordinaria N° 08-2022,
programada para el jueves 24 de 2022: "Presentacién de la Gerencia General de
SALUDPOL, para aprobacion del Directorio, del Proyecto de Plan de Gestién Integral de
Riesgos 2022 de SALUDPOL”.

4.2 La Unidad de Planeamiento de la Oficina de Gestidn y Mejora continua, en el marco de
sus funciones, ha procedido a elaborar el proyecto de Plan de Gestién Integral de
Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Pertd —
SALUDPOL, con la informacién remitida por los drganos del SALUDPOL, la cual fue
elevada al Comité de Gestion de Riesgos del SALUDPOL para su respectiva revision,
analisis y debate en la Sesion Extraordinaria N° 02-2022-CGR del Comité de Gestién de
Riesgos del SALUDPOL.
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4.3 Consecuentemente, los miembros del mencionado Comité procedieron a validar la
propuesta y encargaron a la Secretaria Técnica del Comité, ejercida por la Jefatura de
la Oficina de Gestion y Mejora Continua, elevar los documentos validados al
Directorio del SALUDPOL, a través de la Gerencia General, en cumplimiento con lo
dispuesto en la Resolucion de Directorio N° 007-2021-IN-SALUDPOL-PD, que precisa
que el Comité de Gestién de Riesgos del SALUDPOL debe presentar el resultado de
sus acciones al Directorio del SALUDPOL para su aprobacion.

4.4 En ese sentido, se remite el documento de la referencia b) Informe N°® 034-2022-
SALUDPOL/GG-OGMC, que contiene el proyecto de “Plan de Gestion Integral de
Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd —
SALUDPOL”, a fin de ser remitido al Directorio para su presentacion, de acuerdo a la
Agenda de Sesion Ordinaria N° 08-2022 de Directorio, y de considerarlo procedente
sea aprobado mediante el Acta correspondiente.

V. RECOMENDACIONES

Por todo lo expuesto, y conforme el acuerdo sefialado en el Acta de la Sesidn Extraordinaria N°
02-2022-CGR, de fecha 23 de febrero de 2022, del Comité de Gestion de Riesgos del SALUDPOL,
se recomienda elevar al Directorio del SALUDPOL, el proyecto de Plan de Gestion Integral de
Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru —
SALUDPOL, para su aprobacién en cumplimiento con lo dispuesto en la Resolucion de Directorio
N° 007-2021-IN-SALUDPOL-PD; el mismo que esta relacionado con el Punto 3 de la Agenda N*
08-2022 del Directorio del SALUDPOL.

Atentamente,

---------------------------------------------

JEFE (e)
Oficina de Gestion y Mejora Continua
SALUDPOL

IARG/SOR/dmvc
C.C. Archivo

Bach. Sally Orosco Rivas —Analista Administrativo
Diego Martin Volta Cueto — Técnico Administrative O/S N° 00248-2022
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COMITE DE GESTION DE RIESGOS DEL SALUDPOL

RESOLUCION DE DIRECTORIO N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD y 007-2021-IN-SALUDPOL-PD

ACTA SESION EXTRAORDINARIA N° 002-2022-CGR

PSiendo las 16:30 horas, del dia 23 de febrero de 2022, se llevd a cabo la reunién del Comité de
Gestion de Riesgos del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru-
SALUDPOL (en adelante el Comité), a través de |a plataforma virtual Zoom en el siguiente enlace:
https://us02web.zoom.us/|/86446622806 ?pwd=VUNtd3hCVVAVMEFRTUO4eUpKeWNOdz09 en la cual
se congregaron todos los integrantes del Comité, designados mediante la Resolucion de
Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD (modificada mediante la Resolucién de Directorio N°
007-2021-IN-SALUDPOL), a fin de llevar a cabo la Segunda Sesién Extraordinaria del afio 2022,
con la asistencia de las siguientes personas:

« Tte. Gral. Martin Severo Parra Saldafia, representante del Directorio del SALUDPOL, en
calidad de miembro del Comité.
« Abog. Mercedes Milagros Barrueto Joaquin, representante de la Gerencia General, en

calidad de Presidenta del Comité.
e Dr. Juan Arturo Rodriguez Garcia, representante de la Oficina de Gestion y Mejora
Continua, en calidad de Secretario Técnico del Comité.

Habiéndose verificado el quérum reglamentario, la Abog. Mercedes Milagros Barrueto Joaquin,
en calidad de Presidenta del Comité, inicia la Segunda Sesién Extraordinaria del afio 2022, a fin
de proceder con el desarrollo de la siguiente agenda programada:

AGENDA:

1. Presentacion del proyecto de “Informe Anual de Evaluacion del Seguimiento y Control
del Plan de Gestién del Riesgo Operacional 2021, Versién 2.0”, por la Oficina de Gestion
y Mejora Continua (Informe N° 033-2022-SALUDPOL/GG-OGMC).

2. Presentacion del proyecto del “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd - SALUDPOL”, por la Oficina de
Gestion y Mejora Continua (Informe N° 034-2022-SALUDPOL/GG-OGMC).

DESARROLLO:

El Dr. Juan Arturo Rodriguez Garcfia, Jefe (e) de la Oficina de Gestién y Mejora Continua (oGMC),
en calidad de Secretario Técnico del Comité, da lectura a los temas de la Agenda y precisa que
los documentos de los puntos de agenda 1y 2 fueron modificados conforme a la exposicion que
se llevd a cabo en la Sesién Ordinaria N°® 07-2022 del Directorio del SALUDPOL, de fecha 17 de
febrero de 2022. En consecuencia, el equipo técnico de la OGMC requirié al personal encargado
de la Direccién de Financiamiento y Planes de salud reevaluar la informacién remitida por el
mencionado 6rgano, a fin de proporcionar el sustento de la mitigacion de los riesgos
identificados en el periodo 2021.

Consecuentemente, el Dr. Rodriguez procede a elevar al Comité a través de los Informes N° 033-
2022-SALUDPOL/GG-OGMC y N° 034-2022-SALUDPOL/GG-OGMC, elaborados por la Oficina de
Gestién y Mejora Continua, en el marco de sus competencias funcionales, establecidas en el
Manual del Operaciones del SALUDPOL (aprobado mediante la Resolucion Ministerial N° 158-
2019-IN, modificado por la Resolucién Ministerial N° 1270-2019-IN).
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1. Presentacion del proyecto de “informe Anual de Evaluacion del Sequimiento y Control

del Plan de Gestién del Riesgo Operacional 2021, Versién 2.0", por la Oficina de

Gestién y Mejora Continua (Informe N°033-2022-SALUDPOL/GG-OGMC).

El Dr. Juan Arturo Rodriguez Garcia, procede a dar lectura al Informe N° 033-2022-
SALUDPOL/GG-OGMC, de la Oficina de Gestion y Mejora Continua, y expone el
proyecto de “Informe Anual de Evaluacion del Seguimiento y Control del Plan de
Gestion del Riesgo Operacional 2021, versién 2.0”, elaborado con la informacion
proporcionada por los drganos del SALUDPOL; sefialando que, como resultado del
proceso de evaluacion anual del Plan de Gestidn del Riesgo Operacional 2021, versién
2.0 del SALUDPOL, arroja como resultado una mitigacion del 38% de los riesgos, sobre
el total (21) de Riesgos presentados en el 2021, siendo ocho (8) riesgos operacionales
mitigados, los cuales pertenecen a los 6rganos siguientes (Ver Tabla 1):

- Direccion de Prestaciones de Salud (1): R1,
- Direccion de Financiamiento y Planes de Salud (2): R9 y R10,
- Oficina de Administracion (2): R11y R17,

- Oficina de Tecnologia de la Informacién (2): R7 y R8
- Oficina de Gestion y Mejora Continua (1): R18.

Tabla N° 1: Riesgos Mitigados, seglin el PGRO 2021, Version 2.0 Modificado

Direccién N*
3 ; i | itici
/Oficina Rlesso Descripcidn del Riesgo Criticidad Estado
Direccion de - " ;
Praskthanes A1 mcum!ahmlento de gstandares de calidad de Ia? IF"RESS R MITIGADO
que brindan prestaciones de salud a los beneficiarios.
de Salud
Posible accidente o incidente generado por una
; R7 inadecuada distribucién del Cableado Estructurado de Alto MITIGADO
Oficina de s
X Datos, Voz y eléctrico, en el Centro de Datos.
Tecnologia de - - I
i IRFaEriaeisn !\lu se‘ Fuenta con un marco de segurldad‘lntegra para
R8 identificar, controlar y mitigar proactivamente los Alto MITIGADO
riesgos de seguridad de Tl
Cierre de servicios o negativa de atencion de
o RO pl'_es"tacrones dg salud a be‘neﬁmarl'os.por IPRESS PNP, Alto MITIGADO -
Direccion de Publicas y/o Privadas por el incumplimiento de pago por
Financiamiento parte del SALUDPOL.
¥ Pllad"‘“ de Incremento de observaciones en la rendicién de
Salu . i
R10 facturacion por parte‘de IPRESS .por la prestactcn' de Maderado MITIGADO
salud altamente especializada realizada en el extranjero
al beneficiario.
Oficina de Entrega de Bienes y/o Servicios con incumplimientos de
Administracién R11 los Términos de Referencia y/o Especificaciones Moderado MITIGADO
- ULOGyP Técnicas que generen rechazos con el drea Usuaria.
L Inadecuado registro en la informacion consignada en la
Oficinade Solicitud de Certificacién, debido a una especifica de
Administracion | R17 : " R Moderado | MITIGADO
gasto equivocada que genera incremento en la emisién
- UPR . r
de notas modificatorias.
Oficina de Retraso en la remision de informacion al MININTER
Gestién y R18 respecto al monltqreo del proceso de |mpleme.nsacmn MITIGADO
Mejora de las recomendaciones de los informes de servicios de
Continua control posterior realizados por los érganos de control,

Fuente: Elaboracién propia — Unidad de Planeamiento de la Oficina de Gestion y Mejora Continua.
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Asimismo, la evaluacion revela la reduccién del nivel de criticidad de cinco (05) riesgos
y ocho (08) riesgos que mantuvieron su nivel de criticidad, los mismos que se detallan
en la Tabla N° 2:

Tabla N° 2: Nivel de Criticidad del Riesgo Inicial Vs Nivel de Criticidad del Riesgo Actual

- N° Criticidad PGRO Estado de
D on fOfi . ipci i 3 r 4
ireccién /Oficina Riesgo Descripcidn del Riesgo : 2021 Mitigacion
‘ - R2 Incremento del gasto por prestaciones de salud al beneficiario e Sidiclaie
Direccidn de no programadas.
Financiamiento y
Pl dn Suiud g3 | Insostenibilidad financiera de la reserva técnica para afrontar STyl i
la pandemia COVID-19.
Incumplimiento _del plazo mdximo para certificar la emergencia | :
i occiied R5 Prioridad | a través dela Auditorfa Medica Concurrente debido | Alto Alto
Blracciorrae a los pratocolos establecidos por el SARS-CoV2, :
Prestaciones de e = = Y
salud Limitada Oferta de Servicios de Salud de IPRESS a nivel nacional
R4 por no contar con un marco normativo que regule el proceso i Moderado
de inclusion.
Sancién de SUSALUD por incumplimiento de plazos maximos
R12 de respuesta ante quejas y/o reclamos no atendidos, Moderado Moderado
presentadas por los asegurados.
Sancion de SUSALUD por incumplimiento de plazos maximos
Direccidn del R13 de respuesta ante denuncias no atendidos, presentadas por los Moderado Moderado
Ascgurado asegurados.
R14 Incumplimiento del plazo pa!ta la emision de Cartas dg Garantia Modards inoderato
a fin de gestionar la prestacion de salud al beneficiario.
R21 Sancion de SUSALUD por inconsistencias en los registros de
beneficiarios.
" - Posd?]e colusién er}tre provf:edures en materia de precios por | Alto Modersto
& los bienes y/o servicios a brindar. :
{ v oﬁcif];.‘ de ' R15 Retrz!sos por parte del contratista en el cumpliriento de las Nibdanada
,_,z___, Administracion - relaciones contractuales por retrasos en los pagos. ;
ULOGYP
] Posible desabastecimiento por retrasos en los requerimientos
| R16 y/o incumplimiento de las programaciones por parte de las Moderado Moderado
i dreas usuarias.
k Oficina de Inconformidad de un expediente para pago de una prestacion
Administracion — R20 realizada, adquisicion, servicio y/o un reembolso al
UTES beneficiario.
P g Demora en remitir la informacidn solicitada por Procuraduria u
Oficina de Ascsoria ; :
Juridica R19 otra entidad, ocasionando una responsabilidad para
| SALUDPOL.

Fuente: Elaboracion propla — Unidad de Planeamiento de la Oficina de Gestién y Mejora Continua.

Los Riesgos que han disminuido su nivel de criticidad en base a los controles aplicados
en el periodo 2021y a los planes de accidn ejecutados son los siguientes:

- Direccién de Financiamiento y Planes de Salud: R2 pasé de “No Aceptable” a
Moderado y R3 pas6 de “No Aceptable” a Alto

- Direccién de Prestaciones de Salud: R4 De riesgo “Extremo” a “Moderado”.

- Oficina de Administracién - Unidad de Logistica y Patrimanio: R6 De riesgo
“Alto” a “Moderado” y R15 de riesgo “Moderado” a “Bajo”. '

Por otro lado, se evidencia que los otros riesgos se mantienen en su nivel de criticidad
de acuerdo a la evaluacion e informado por los 6rganos responsables, siendo:

- Direccién de Prestaciones de Salud: R5 con nivel “Alto”.
- Direccién del Asegurado: R12, R13 y R14, con nivel “Moderado” y R21 con nivel
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“Bajo”
- Oficina de Administracion:
o Unidad de Tesoreria: R20 con nivel “Bajo”
o Unidad de Logistica y Patrimonio: R16 con nivel “Moderado”
- Oficina de Asesoria Juridica: R19 con nivel “Bajo”.

Finalmente, previa revision y validacién por parte de los miembros del Comité, se
procedio a registrar en el acapite “Acuerdo” del presente Acta.

2. Presentacién de Informe de “Plan de Gestién Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru-SALUDPOL”, por la Oficina de
Gestién y Mejora Continua (Iinforme N°024-2022-SALUDPOL/GG-OGMC).

En relacion al punto dos de-la agenda, el Dr. Juan Arturo Rodn’gue_z.Gari:ia, procede a
dar lectura al Informe N° 034-2022-SALUDPOL/GG-OGMC, de la Oficina de Gestién y
Mejora Continua, y expone el proyecto “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del
Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd-SALUDPOL”, el mismo
que luego del andlisis efectuado los diferentes 6rganos del SALUDPOL bajo el
asesoramiento del personal de la Unidad.de Planeamiento de la Oficina de Gestion y
Mejora Continua, se identificaron quince (15) riesgos integrales para el periodo 2022,
con los niveles que criticidad y el tipo de riesgo correspondiente a los siguientes
érganos del SALUDPOL, los mismos que se resumen en la Tabla N° 3, asi como también
se precisan en la Tabla N°® 4 conjuntamente con sus controles existentes y ios
responsables:

- Direccidn de Financiamiento y Planes de Salud: 2 riesgos,

- - Direccion de Prestaciones de Salud: 2 riesgos,
- Direccién del Asegurado: 3 riesgos,
,’Z/ - Oficina de A.dministracifinl: ‘ o

o Unidad de Logistica y Patrimonio: 3 riesgos,

o Unidad de Presupuesto: 1 riesgo,
i o Unidad de Recursos Humanos: 1 riesgo,
L - Oficina de Tecnologia de la Informacidén: 2 riesgos,

- Oficina de Asesoria Juridica: 1 riesgo.

Tahla 3: Resumen de Riesgos Integrales Identificados, perioo 2022

RIESGO RIESGO 5 TOTAL
NIVEL DE RIESGO TIPO DE RIESGO ALTO MODERADO : GENERAL
Direccidn de Prestaciones de Salud Sriericionsl 1 1 2
(DPS)
Direccion de Financiamiento y s :
| 1 1 2
Planes de Salud (DFPS) Gpermeng
; e Reputacion 1 1
Direccion del Asegurado - (DA) 2
Legal 2 2
Oficina de Administracion - (OA) /
2 1 3
Unidad de Logistica y Patrimonio Merado
Oficina de Administracion - (OA) / ;
| 1 1
Unidad de Presupuesto Hprrciars
Oficina de Administracion - (OA) / w0
1 1
Unidad de Recursos Humanos Extintegite
Oficina dF:ITecnnloglas dela Operacional 1 1 2
Informacidn - (OTI)
Oficina de Asesoria Juridica - (OAJ) Legal 1 1.
Total General 5 9 1 15

Elaborado por: Unidad de Planeamiento de la Oficina de Gestién y Mejora Continua.
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COMITE DE GESTION DE RIESGOS DEL SALUDPOL
RESOLUCION DE DIRECTORIO N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD y 007-2021-IN-SALUDPOL-PD

ACTA DE SESION EXTRAORDINARIA N° 002-2022-CGR

ACUERDOS:

¢ Validar el proyecto del Informe Anual de Evaluacion del Seguimiento y
Control del Plan de Gestion del Riesgo Operacional 2021, version 2.0
Modificado”, remitido por la Oficina de Gestién y Mejora Continua (Informe
N° 033-2022-SALUDPOL/GG-OGMC).

« Validar el proyecto del “Plan de Gestién Integral de Riesgos 2022 del Fondo
de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Pert - SALUDPOL”,
remitido por la Oficina de Gestién y Mejora Continua (Informe N° 034-2022-
SALUDPOL/GG-OGMC).

e Encargar a la Secretaria Técnica del Comité de Gestion de Riesgos, elevar los
documentos validados al Directorio del SALUDPOL, a través de la Gerencia
General, en cumplimiento con lo dispuesto en la Resolucién de Directorio
N° 007-2021-IN-SALUDPOL-PD, que precisa que el Comité de Gestién de
Riesgos del SALUDPOL debe presentar el resultado de sus acciones al
Directorio del SALUDPOL para conocimiento, evaluacion y aprobacién,
seglin corresponda.

Siendo las 18:30 horas, de la misma fecha, se da por concluida la Segunda Sesion
Extraordinaria del 2022 del Comité de Gestion de Riesgos del SALUDPOL,
suscribiendo la presente Acta los miembros en sefial de conformidad.

Nombres y Apellidos Firma
Abog. Mercedes Milagros Barrueto N, %Z,
Joaquin L/\'_) Coleeccretd o
Presidenta del Comité ) .
Representante de la Gerencia General ;v

Dr. Juan Arturo Rodriguez Garcia -
Secretario Técnico \_O é
Jefe (e) de la Oficina de Gestiony

Mejora Continua

Tte. Gral. Martin Severo Parra Saldafia
Miembro
Representante del Directorio del
SALUDPOL
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INFORME N° 034-2022-SALUDPOL/GG-OGMC

PARA : DRA. MERCEDES MILAGROS BARRUETO JOAQUIN
Presidenta del Comité de Gestion de Riesgos

ASUNTO : Proyecto de “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perii — SALUDPOL”

REFERENCIA : Resolucién de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD/S
FECHA :  Pueblo Libre, miércoles 23 de febrero de 2022

Es grato dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y, en atencion al documento de la
referencia, mediante el cual se aprueba el Reglamento de la Gestidn Integral de Riesgos en las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud, documento donde se
establece que las disposiciones del citado Reglamento son aplicables a todas aquellas entidades
o empresas publicas, privadas o mixtas, creadas (...) que reciban, capten y/o gestionen fondos
para la cobertura de las atenciones de salud o que oferten cobertura de riesgos de salud, bajo
cualquier modalidad; en ese sentido, establece en su articulo 4° que la Gestion Integral de
Riesgos consiste en el proceso aplicado en toda la IAFAS por el Directorio 0 maxima autoridad
ejecutiva, (..) disefiado para identificar potenciales eventos que puedan ocasionar pérdida
financiera, asi como gestionarlos de acuerdo a su apetito por el riesgo promoviendo una
seguridad razonable en el logro de sus objetivos.

Al respecto, en el marco de las actividades programadas en el Plan Operativo 2022, de la Unidad
de Planeamiento de la Oficina de Gestion y Mejora Continua y, en mi calidad de secretario
técnico del mencionado Comité paso a informar lo siguiente:

I.  ANTECEDENTES

1.1 Mediante Resolucién Ministerial N°® 158-2019-IN, se aprueba el Manual de
Operaciones del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perti -
SALUDPOL, el cual describe la organizacién funcion del SALUDPOL, el mismo fue
modificado mediante Resolucién Ministerial N® 1270-2019-IN.

1.2 Mediante Resolucion de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD de fecha 23 de
noviembre de 2018, en su articulo 2 se conforma el Comité de Gestién de Riesgos del
Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd — SALUDPOL,
integrada de la siguiente manera:

e Representante del Directorio
e Representante de la Gerencia General
o Representante de la Oficina de Gestion y Mejora Continua

1.3 Mediante Resolucién de Directorio N° 007-2018-IN-SALUDPOL-PD, se resuelve
modificar el Articulo 3 de la Resolucién de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD
el mismo que quedara redactado de la siguiente manera:

“1..)

Articulo 3.- El Comité de Gestion de Riesgo del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, cumplird las siguientes funciones:

a. Proponer las politicas para la Gestion Integral de Riesgos, asi como las
modificaciones que se realicen a las mismas.
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b. Evaluar el nivel de tolerancia y el grado de exposicion al riesgo que la IAFAS
estd dispuesta a asumir en el desarrollo del negocio.

¢. Definir las acciones necesarias para la implementacion de las acciones
correctivas requeridas, en caso existan desviaciones con respecto a los niveles
tolerancia al riesgo y a los grados de exposicion asumidos.

d. Evaluar la toma de exposiciones que involucren variaciones significativas en
el perfil de riesgo o de los patrimonios administrados bajo responsabilidad de
la IAFA.

e. Proponer mejoras en la Gestion Integral de Riesgos.

Los resultados de sus acciones serdn presentados al Directorio del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd — SALUDPOL para conocimiento,
evaluacion y aprobacién, segun corresponda”

Mediante Resolucion de Gerencia General N° 0155-2021-IN-SALUDPOL-GG, de fecha
08 de septiembre de 2021, se modifican las funciones del Tercer Nivel Organizacional
del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd’, y se oficializa
la delegacién al Responsable de la Unidad de Planeamiento de la Oficina de Gestién

y Mejora Continua, o quien haga sus veces, las funciones que correspondan al Area
de Riesgo, en el marco del articulo 17 del Reglamento de la Gestion Integral de Riesgos
en las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud. En ese
sentido, resuelve modificar las funciones del Tercer Nivel Organizacional del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Pert, aprobado mediante
Resolucién de Gerencia General N* 014-2013-IN-SALUDPOL-GG, dentro de las cuales
se establece:

“I-)

q) Velar por una Gestion Integral de Riesgos competente, promoviendo el
alineamiento de las medidas de tratamiento de los riesgos de las IAFAS con
los niveles de tolerancia al riesgo.

r) Guiar la integracion entre la gestion de riesgos y los Manuales de
Procedimientos.

s) Estimar los requerimientos patrimoniales que permitan cubrir los riesgos que
enfrenta la IAFAS, asi como los requerimientos regulatorios, de ser el caso.
Ademads, alentar sobre las posibles insuficiencias de patrimonio para cubrir
los riesgos identificados.

t) Otras funciones que le asigne el/(la) Jefe (a) de la Oficina de Gestion y Mejora
Continua en el Gmbito de su competencia.”

Mediante Memorando Multiple N° 005-2022-SALUDPOL/GG-OGMC, la Oficina de
Gestion y Mejora Continua solicita a los Organos de Linea y de Administracion Interna,
requiere la evaluacién e identificacion de los riesgos integrales en el marco de la
Resolucion de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD/S, con el objetivo de elaborar el “Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del
Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Pertd — SALUDPOL”.

En atencién a ello, los Organos de Linea y de Administracion Interna, mediante los
documentos detallados a continuacion, remiten la identificacion de los Riesgos
Integrales para el periodo 2022.

e Informe N° 701-2022-SALUDPOL-GG-DA-UGA
e Informe N° 002-2022-SALUDPOL-GG-DPS-TBT

! Aprobado mediante Resolucion de Gerencia General N°014-2019-IN-SALUDPOL-GG.
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e Informe N° 005-2022-SALUDPOL-GG-OTI/VSF
e Memorando N° 096-2022-SALUDPOL-GG-0AJ
e Memorando N° 077-2022-SALUDPOL-GG/OA

BASE LEGAL

21

2.2

2.3

2.4

25

2.6

2.7

2.8

2.9

Decreto Legislativo N° 1174, que aprueba la Ley del Fondo de Aseguramiento en Salud
de la Policia Nacional del Pert, y sus modificatorias.

Decreto Supremo N° 002-2015-IN, que aprueba el Reglamento del Decreto Legislativo
N°® 1174, Ley del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru.

Resolucion Ministerial N° 158-2019-IN, se aprueba el Manual de Operaciones del
Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd-SALUDPOL y su
modificatoria mediante la Resolucién Ministerial N° 1270-2019-IN.

Resolucién de Superintendencia N° 010-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD/CD, que aprueba el “Reglamento para la Gesti6n del Riesgo Operacional en las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud”.

Resolucién de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD/CD, que aprueba el “Reglamento de la Gestién Integral de Riesgo en las
Instituciones Administradoras de Fondo de Aseguramiento en Salud”.

Resolucion de Directorio N® 001-2018-IN-SALUDPOL-PD, que conformé el Comité de
Gestién de Riesgos del SALUDPOL.

Resolucién de Directorio N° 007-2018-IN-SALDUPOL-PD, que modifica el Articulo N° 3
de la Resolucién de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD.

Resolucion de Gerencia General N° 014-2019-IN-SALUDPOL-GG, que aprueba las
funciones del tercer nivel organizacional del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL y sus modificatorias.

Resolucién de Gerencia General N° 0155-2021-IN-SALUDPOL-GG, que modifican las
funciones del Tercer Nivel Organizacional del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Pert.

ANALISIS

31

3.2

Conforme al articulo 1 del Decreto Legislativo N° 1174, Ley del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd, el cual fue modificado por el
Decreto Legislativo N° 1230, se adecua el Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Pert a los alcances de la normatividad que se encuentra vigente,
reconociéndose su personeria juridica de derecho publico, con calidad de
administradora de fondos intangibles de salud, adscrita al Ministerio del Interior, que
cuenta con autonomia técnica, administrativa, econdémica, financiera, presupuestal y
contable, ademas, que tiene por finalidad recibir, captar y gestionar los fondos
destinados al financiamiento de prestaciones de salud y ofrecer coberturas de riesgos
de salud a sus beneficiarios.

El literal e) del articulo 12 del Manual de Operaciones del Fondo de Aseguramiento
en Salud de la Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, aprobado mediante Resolucién
Ministerial N°* 158-2019-IN y su modificatoria, establece que la Oficina de Gestiony
Mejora Continua tiene, entre sus funciones: “Evaluar y monitorear la gestién de
riesgos corporativos para contribuir a mejorar la eficiencia operacional mediante la
mitigacion de probabilidad de ocurrencia e impacto de eventos adversos”.
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Por su parte, en el marco de lo dispuesto en el Manual de Operaciones del SALUDPOL,
la Gerencia General aprueba, mediante la Resolucién de Gerencia General N° 0155-
2021-IN-SALUDPOL-GG, de fecha 08 de septiembre de 2021, se establece la
modificacién de las Funciones del Tercer Nivel Organizacional del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peri aprobado mediante
Resolucién de Gerencia General N° 014-2019-IN-SALUDPOL-GG, dentro de los cuales
se establece:

“{... }
Unidad de Planeamiento

La Unidad de Planeamiento es la unidad funcional responsable de conducir el sistema,
de planificacion, asi como realizar el seguimiento de los procesos de planeamiento. £n
ese sentido, planifica, propone y dirige la formulacién de politicas, objetivos y
estrategias. Depende jerdrquicamente de la Oficina de Gestion y Mejora Continua.

Funciones de la Unidad de Planeamiento

()

q) Velar por una Gestién Integral de Riesgos competente, promoviendo el alineamiento
de las medidas de tratamiento de los riesgos de las IAFAS con los niveles de tolerancia
al riesgo.

r) Guiar la integracién entre la gestion de riesgos y los Manuales de Procedimientos.

s) Estimar los requerimientos patrimoniales que permitan cubrir los riesgos que
enfrenta la IAFAS, asi como los requerimientos regulatorios, de ser el caso. Ademds,
alentar sobre las posibles insuficiencias de patrimenio para cubrir los riesgos
identificados.

t) Otras funciones que le asigne el/(la) Jefe (a) de la Oficina de Gestion y Mejora
Continua en el dmbito de su competencia.”

Por otro lado, la Resolucion de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD/S, aprueba el Reglamento de la Gestion Integral de Riesgo en
las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud, tiene por
“Objeto disponer los lineamientos para la gestién integral de riesgos en las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud (IAFAS)
evaluando sus procesos en forma preventiva desde una optica de andlisis de riesgo
que le permita a partir de dicho andlisis mejorar su capacidad de Gestion”. Asimismo,
define a la Gestion Integral de Riesgos como el proceso aplicado en toda la IAFAS por
el Directorio o maxima autoridad ejecutiva, la Gerencia o equivalente y el personal
en la definicion de su estrategia, disefiado para identificar potenciales eventos que
pueden ocasionar pérdida financiera, asi como gestionarlos de acuerdo a su apetito
por el riesgo promoviendo una seguridad razonable en el logro de sus objetivos.

En ese sentido, SALUDPOL mediante Resolucion de Directorio N° 001-2018-IN-
SALUDPOL-PD de fecha 23 de noviembre de 2018, en su articulo 2 resuelve:
“Conformar el Comité de Gestién de Riesgos del Fondo de Aseguramiento en Salud de
la Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, la cual estard integrada de la siguiente
manera:

e Representante del Directorio
e Representante de la Gerencia General
e Representante de la Oficina de Gestion y Mejora Continua”.
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3.6 Enesalinea, y de acuerdo al marco normativo, mediante Resolucién de Directorio N°
007-2021-IN-SALUDPOL-PD, modifica el Articulo 3 de la Resolucién de Directorio N°
001-2018-IN-SALUDPOL-PD, precisando lo siguiente:

”{... )

Articulo 3.- El Comité de Gestidn de Riesgos del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, cumplird las siguientes funciones:

a. Proponer las politicas para la Gestion Integral de Riesgos, asi como las
modificaciones que se realicen a las mismas.

b. Evaluar el nivel de tolerancia y el grado de exposicién al riesgo que la IAFAS estd
dispuesta a asumir en el desarrollo del negocio.

c. Definir las acciones necesarias para la implementacion de las acciones correctivas
requeridas, en caso existan desviaciones con respecto a los niveles de tolerancia
al riesgo y a los grados de exposicion asumidos.

d. Evaluar la toma de exposiciones que involucren variaciones significativas en el
perfil de riesgo o de los patrimonios administrados bajo responsabilidad de la
IAFAS.

e. Proponer mejoras en la Gestidn Integral de Riesgos.

Los resultados de sus acciones serdn presentados al Directorio del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perid — SALUDPOL para conocimiento,
evaluacion y aprobacion, segtin corresponda”

3.7 Consecuentemente, en el marco de la elaboracién del Plan de Gestion Integral de
Riesgos del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peri -
SALUDPOL 2022 en el marco del Reglamento de la Gestiéon Integral de Riesgos,
aprobado mediante Resolucién de Superintendencia N° 044-2014-
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/S, la Oficina de Gestién y Mejora Continua
ha elaborado el Proyecto “Plan de Gestién Integral de Riesgos 2022 del Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peri — SALUDPOL” el mismo que
se adjunta a la presente en donde se han identificado catorce (15) riesgos clasificados
de la siguiente manera:

SR TIPO DERIESGONIE M|
Riesgo Operacional 7
Riesgo de Mercado 3
Riesgo Legal 3

1
1

Riesgo de Reputacidon
Riesgo Estratégico
Total 15

3.8 El mencionado proyecto de Plan recoge la informacién otorgada por los Organos de
Linea y de Administracion Interna, que conjuntamente con la asesoria del personal
de la Oficina de Gestién y Mejora Continua han procedido a identificar los riesgos
integrales.

3.9 En ese orden de ideas, la Direccion del Asegurado, mediante Informe N° 701-2022-
SALUDPOL-GG-DA-UGA, remite la identificacion de tres (03) riesgos integrales los
cuales fueron identificados en al marco de la problemética de la demora en la
atencién de los reclamos interpuestos por los beneficiarios de SALUDPOL, asi como
la demora en los plazos de atencién de denuncias remitidas por SUSALUD, y el
insuficiente presupuesto asignado para la compra de prestaciones bajo la modalidad
excepcional de cartas de garantia.
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Es pertinente precisar que en el periodo 2021, se presentaron un total de 964
reclamos recibidos a nivel nacional, de los cuales el 21.06% (203) fueron atendidos
fuera del tiempo permisible para la respuesta oportuna, asi también se precisa el tipo
de reclamos recibidos por tipo de reclamo, siendo la causa de “Demora en gestion
de carta de Garantia y/o reembolsos” que representa el 76.24% respecto al total.

CAUSA ESPECIFICA Flsico VIRTUAL | TOTAL

NEGAR O DEMORA EN OTORGAR LA COBERTURA EN SALUD 0 8 8
NEGAR LA COBERTURA EN PERIODO DE LATENCIA 0 1 1
DEMORAR LA GESTION DE LA CARTA DE GARANTIA Y/O REEMBOLSOS 77 658 735
NEGAR O DEMORAR EN LA ATENCION DE LA IAFAS 0 4 4
NO BRINDAR INFORMACION SOBRE SUS DERECHOS EN SALUD 1 0 1
OTROS RELATIVOS A LAS IAFAS 27 188 215

TOTALERET ' 964

Por otro lado, se detalla que el periodo 2021, se ha recibido un total de 81 denuncias,
de las cuales han sido atendidas dentro de los plazos maximos permitidos; asi mismo
se sefiala que debido al elevado porcentaje de reclamos asociados a la demora de la
gestion de la carta de garantia (76.24% del total), y debido a las causales
presupuestarias se ha procedido a identificar los siguientes riesgos:

Riesgo Identificado Tipo Criticidad Control existente
a) Informes mensuales de
analisis estadistico y
Sancion de SUSALUD por situacional de los reclamos
incumplimiento de plazos ; presentados en el mes, segun
N MO, Riesgo i
maximos de respt.guu ante Legal Moderado su estado de resoluczo.ln. '
reclamos no atendidos, b) Informes de Supervision del
presentados por los beneficiarios desarrollo del proceso de

atencion de consultas  y
reclamos de los beneficios

Sancion de SUSALUD  por Informes de seguimiento a la
incumplimiento de plazos informacion solicitada por
maximos de respuesta ante i SUSALUD en materia de
o ] e Riesgo . .
solicitud de informacion de Moderado denuncias realizadas por los
. . Legal i
denuncias no atendidos, beneficiarios en el mes.
presentados por los asegurados
ante SUSALUD
Posible retraso en la atencidn al Informe  de  seguimiento
beneficiario en la prestacién de . mensual de analisis estadistico
i Riesgo de : : o
salud por limitado presupuesto o Alto y situacional de la emision de
Reputacion

para la modalidad excepcional de Cartas de Garantia

compra de prestacion de salud

3.10 Por otro lado, la Direccién de Prestaciones de Salud, mediante el informe N® 002-
2022-SALUDPOL/GG-DPS-TBT, remite la identificacion de dos (02) riesgos integrales
en el marco de la problematica ocasionada por la limita oferta de los servicios de
salud, de las IPRESS a nivel nacional para el acceso a la cobertura de la prestacion de
salud al beneficiario; asi mismo, también precisa que existe un limitado acceso a las
IPRESS para realizar la auditoria concurrente debido a los protocolos sanitarios y de
seguridad a causa del SARS-COV2 a nivel nacional. Ante ello y luego del analisis
correspondiente de los factores del desarrollo de las funciones de la Direccion de
Prestaciones de Salud, precisa que en el periodo 2021 se plantearon propuestas de
mejora que las mismas que permitiran solucionar la problematica identificada, las
mismas que se detallan a continuacién.
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Gréfico N° 01: Mejora en los Sistemas de SALUDPOL
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Fuente: Informe N° 002-2022-SALUDPOL/GG-DPS-TBT

Consecuentemente, la mencionada Direccidn, presenta los riesgos detallados, asi
como el nivel de criticidad y los controles que se vienen desarrollando en el marco de
la mitigacion de los riesgos.

" Riesgo Wentificado | Tipe

T HoL

a) Revisid egistro Nacional de IPRESS
(RENIPRESS) a fin de conocer el estado actual de
las IPRESS

b) Emision de Informe de Auditoria de estindares
de Calidad.

c) Emisién de Informes de la revisién de las cartas
de presentacién de las IPRESS, revision de la cartera
de servicios de las IPRESS mediante cartas de
presentacion

Limitada oferta de servicios
de salud de IPRESS a nivel Riesgo
nacional por no contar con un | Operaciona
marco normativo que regule |

el proceso de inclusién.

Incumplimiento  del plazo
maximo para certificar la
emergencia Prioridad | a Riesgo
través de la Auditoria Medica | Operaciona
Concurrente debido a los |
protocolos establecidos por el
SARS-CoV2

a) Informe de Auditoria Médica Concurrente para
identificar la Prioridad I.

b) Utilizacién de canales virtuales para la
confirmacién del tipo de riesgos

Moderad
o

3.11 Asi mismo, la Oficina de Tecnologias de la Informacién, mediante Informe N° 005-
2022-SALUDPOL/GG-OTI/VSF, remite la identificacién de dos (02) riesgos integrales
los mismos que se encuentran enmarcados en la problematica del deterioro y/o
obsolescencia del parque informatico de SALUDPOL, asi como la caida de los Sistemas
y Aplicaciones a raiz de los cortes de fluido eléctrico no programados,
consecuentemente, en atencién a ello, habiéndose identificado que los equipos
informdticos tiene un periodo de vida util de tres (03) aflos aproximadamente, y
pasado este tiempo sufren desgastes por el uso y la actualizacion tecnolégica, ambos
factores muy importantes para el correcto procesamiento de informacion de los
sistemas operativos que utiliza SALUDPOL, se advierte la problematica identificada;
por otro lado, la Oficina de Tecnologias de la Informacién, precisa que mediante
Informe N° 028-2022-IN-SALUDPOL-GG-OA-ULOGyP/SSGG del drea de Servicios
Generales de SALUDPOL, se requiere contar con un grupo electrégeno con activacién
automatica para asegurar el suministro eléctrico del Centro de Datos, debido a la
perturbacion en la red eléctrica, esto considerando que la Institucién opera y atiende
emergencias de los beneficiarios a nivel nacional las 24 horas y al interrumpirse los
Servicios y Aplicaciones Informaticas causarian retrasos en las atenciones generando
la negatividad en la percepcion de los usuarios respecto a los servicios de TI.

Consecuentemente, la mencionada Oficina, identifica lo riesgos detallados a
continuaciéon precisando el nivel de criticidad y los controles que se vienen
desarrollando en el marco de la mitigacion de los riesgos.
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. Rlesgoldentificado |  Tipo | Criticidad | _ Control existente

Limitada velocidad para el
procesamiento de
informacién por parte de Riesgo
los trabajadores para el Operacional
cumplimiento de las
actividades programadas

Monitoreo permanente y mantenimiento
preventivo y correctivo programado de los
recursos infoermaticos tanto en hardware como
software para la correcta operatividad de los
equipos.

a) Informe Técnico de priorizacion para uso de

Limitada disponibilidad de o s ¥ ;
equipos informaticos segiin necesidad en caso

los servicios de Tl Riesgo Moderado 1 Y i boacin
dificultando las labores de Operacional de:interrupelén de flulda slectiico.

R P b) Informe Técnico que sustente |a compra o
los usuarios.

alquiler del grupo electrégeno

3.12 Por otro lado, la Oficina de Asesoria Juridica mediante Memorando N° 096-2022-

SALUDPOL-GG-0OAJ, remite la identificacion del riesgo integral asociado a la oficina,
en el marco de la posibles infracciones identificadas por la Superintendencia Nacional
de Salud — SUSALUD, que deriven de la implementacién del Decreto Supremo N® 010-
2016-SA, Decreto que aprueba Disposiciones para las Instituciones Administradoras
de Fondos de Aseguramiento en Salud Publicas — IAFAS Publicas, en tal sentido en la
siguiente tabla se detalla el riesgo identificado, asi como las consideraciones
asociadas al mismo.

Riesgo Identificado Tipo Criticidad Control existente

Posible inicio de Proceso Administrativo
Sancionador (PAS) por presuntas infracciones
administrativas derivadas de las
supervisiones de la Superintendencia
Nacional de Salud - SUSALUD, en el marco del
Decreto Supremo N° 010-2016-5A

Informes de Seguimiento y/o
monitoreo de la atencion a
Riesgo Legal Moderado denuncias ante SUSALUD; asi
como de los informes de
inicio de supervision.

Asi mismo, la Oficina de Administracion mediante Memorando N° 077-2022-
SALUDPOL-GG/OA, remite la identificacion de los riesgos asociados a sus Unidades
Funcionales, los mismos que se detallan a continuacién:

Unidad de Logistica y Patrimonio

Mediante Informe N° 092-2022-SALUDPOL/GG-OA-ULOGYP, remiten la
identificacion de los riesgos integrales, asi como los niveles de criticidad y los
controles aplicables.

Riesgo Identificado Tipo Criticidad Control existente
Posible incremento de precios Se maneja una base de datos de precios
de los bienes y/o servicios a referenciales y margenes de desviacion sobre
cotizar por parte de los Riesgo de Moderado el histarico de precios por el area de estudio de
proveedores que afecten los Mercado mercado
recursos financieros de
SALUDPOL.
Retrasos por parte  del Cldusulas de penalidad por incumplimiento de
contratista en el cumplimiento Riesgo de Alto plazo de la relacion contractual.
de las relaciones contractuales. Mercado
Inadecuada programacion del Seguimiento mediante documentos dirigidos a
Plan Anual de Contrataciones Riesgo de Alto las areas usuarias para la presentacion de los
(PAC). Mercado requerimientos en base a lo planificado en el

Cuadro Anual de Necesidades 2022,

Unidad de Presupuesto

Mediante Informe N° 206-2022-SALUDPOL/GG-OA-UPR, remiten la identificacion de
los riesgos integrales, asi como los niveles de criticidad y los controles aplicables.
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Riesgo Identificado Tipo Criticidad Contral existente
Limitada capacidéd dé”pa.go para cubrir las : Informes dé.\r.alua.cién dé
coberturas de prestaciones de salud a los Riesgo ejecucion del presupuesto
S 2 Moderado S
beneficiarios Operacional institucional.

Por otro lado, la Oficina de Gestion y Mejora Continua, en el marco de sus funciones
establecidas en el Manual de Operaciones de SALUDPOL, asi como en su calidad de
Secretario Técnico del Comité de Gestion de Riesgos de SALUDPOL, luego del andlisis
realizado respecto a la “Evaluacion del Plan de Gestion del riesgo Operacional 2021
del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perti — SALUDPOL,
Version 2.0”, ha procedido con la identificacion de un riesgo estratégico asociado a
la Unidad de Recursos Humanos, el mismo que se encuentra enmarcado en la
problematica del retraso en el desarrollo de las actividades y labores de los Organos
de SALUDPOL, a causa de la alta rotacion de personal, asi como la emergencia
Sanitaria, y el desconocimiento de la normatividad aplicable al desarrollo de las
actividades; es asi que luego del analisis correspondiente se procedid a determinar
el riesgo con el nivel de criticidad correspondiente, el mismo que se detalla a
continuacioén.

 Riesgo Identificado Tipo Criticidad Control existente

Posible retraso o interrupcion de actividades
de SALUDPOL, debido a la alta rotacién de los
servidores publicos.

Riesgo Natsras Aplicacién del P.S. 03.02
Estratégico Administracion del Empleo

Cabe precisar que al corte de la elaboracion del presente informe, esta Oficina ha
considerado como parte de la Direccién de Financiamiento y Planes de Salud, la
identificacion de los Riesgos correspondiente al periodo 2021, en razdn que dichos
riesgos presentan un nivel de riesgo “Moderado” y “Alto”, es asi que la Oficina de
Gestidn y Mejora Continua, ha tomado como referencia el Informe Técnico N° 005-
2022-SALUDPOL-GG-DFPS/UGFCPS-KDBCH, correspondiente a la Evaluacion Anual
del Plan de Gestion del riesgo Operacional 2021 del Fondo de Aseguramiento en
Salud de la Policia Nacional del Perd — SALUDPOL, Version 2.0, en donde la
mencionada Direccién precisa que de los 4 riesgos operacionales identificados en el
periodo 2021, se han mitigado 2 riesgos, en consecuencia, esta Oficina, ha
considerado dentro del Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 de SALUDPOL, los 2
riesgos restantes no mitigados por parte de la Direccién de Financiamiento y Planes
de Salud, considerando el nivel de criticidad estipulado en el periodo 2021, los
mismos que se detallan a continuacidn:

_Riesgo Identificado Tipo Criticidad Control existente
nernementa del gasto por I‘JF‘QSI‘BEIOHES Riesgo Plan de fortalecimiento
de salud al beneficiario no . Moderado :

Operacional financiero.
programadas
Insostenibilidad financiera de Ila . : | Gestiones de solicitud al
H Riesgo i b 2 "

reserva técnica para afrontar la Otigrssiora : Alta | sector para la incorporacion
pandemia COVID-19 P ! - | delos mayores ingresos.

Finalmente, en el marco del Reglamento de la Gestion Integral de Riesgos de las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud, aprobado
mediante Resolucion de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD/S, se ha procedido con la elaboracion del proyecto de “Plan de
Gestién Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia
Nacional del Perd — SALUDPOL”, el mismo que contiene 15 riesgos integrales
identificados, diferenciados por el nivel de criticidad, asi como el tipo de riesgo
estipulados en la pre citada resolucidn.
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IV. CONCLUSIONES

En el marco Reglamento de la Gestion Integral de Riesgos de las Instituciones
Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud, aprobado mediante Resolucién de
Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/S, la Oficina de
Gestion y Mejora Continua, en su calidad de Secretaria Técnica del Comité de Gestion de
Riesgos, ha procedido elaborar el proyecto Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del
Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, el mismo
que recoge la informacion otorgada por los 6rganos de Linea y de Administracion Interna,
en donde se determina el nivel de criticidad, los controles existentes aplicables y se tipifica
el tipo de riesgo identificado, en tal sentido se detalla la cantidad de riesgos identificados a
continuacion:

Tabla 1: Resumen de Riesgos integrales del periodo 2022

RIESGO RIESGO TOTAL
NIVEL DE RIESGO TIPO DE RIESGO i MOPERADD GENERAL
:J[;;ilc}cmn de Prestaciones de Salud Operacianal 1 1 2
Direccion de Financiamiento y Planes
(6] i 1 1 1 2
de Salud {DFPS) FHIEECES
: - Reputacién 1
Direccion del Asegurado - [DA)
Legal i 2
Dﬁ;ma de Adr'r'\u'.nstrar:lonl- {OAI}.I' Wil 2 1 3
Unidad de Logistica y Patrimonio
Oficina de Administracion - (0A) / Operacional 1 1
_Unidad de Presupuesto y -
Oficina de Administracion - (OA) / | cengina | \
Unidad de Recursos Humanos raltat B -
Oficina de Tecnologias de la "
o I 1 1 2
_Informacion - (OTI) Dt W) R SO
Oficina de Asesorna Juridica - [OA)) | Legal | 1

Tatal General i 5] { 15

I1l. RECOMENDACION

Por lo antes expuesto, se recomienda elevar el presente informe, asi como el Proyecto
de Plan de Gestidn Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL al Comité de Gestién de Riesgos para su revision
correspondiente y, de ser conforme, se proceda a su validacion mediante Acta de Sesion
con la finalidad que posterior a éste, se presente al Directorio del SALUDPOL en el marco
de lo establecido en el articulo 3 de la Resolucion de Directorio N° 007-2021-IN-SALUDPOL-
PD.

Atentamente,

V7

AL T T L T TP, b R T T p—

JUAN ARTUROJEODRIGUEZ GARCIA
) EFE (e)
Oficina de Gestion y Mejora Continua
SALUDPOL

JARG/LALR/HSA
C.C. Archivo

Ing. Ind. Luis Augusto Lopez Rodriguez — Espedialista en Modernizacion
Ing. Ind. Henry Sulca Alvarado, Locador de Servicio N° 0254-2022.
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I. ASPECTOS GENERALES
Objetivo:

Identificar, analizar, evaluar y definir el tratamiento a los riesgos integrales en el Fondo
de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perti - SALUDPOL.

Il. ALCANCE
El presente Plan de Gestién Integral de Riesgos es de aplicacion y cumplimiento para
todos los érganos del SALUDPOL.

1ll. BASE LEGAL

El Plan de Gestion del Riesgo Integral se deriva de la Resolucién de Superintendencia N°
044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/S que aprueba el Reglamento de la
Gestion Integral de Riesgos en las Instituciones Administradoras de Fondos de
Aseguramiento en Salud (IAFAS), asi mismo se tiene en cuenta el siguiente marco
normativo:

e Ley N° 26842, Ley General de Salud.

e Ley N° 27658, Ley Marco de Modernizacién de la Gestién del Estado.

e Ley N° 28716, Ley de Control Interno de las entidades del Estado.

e Ley N° 28983, Ley de lgualdad de Oportunidades entre Mujeres y Hombres.

o Ley N® 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

e Ley N° 29344, que aprueba la Ley Marco de Aseguramiento en Salud y su
Reglamento aprobado con Decreto Supremo N° 008-2010-SA.

e Ley de Presupuesto Anual del Sector Publico.

L]

Decreto Legislativo N° 1174, Ley del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Pert, se adecua el Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perd.

Decreto Legislativo N° 1230, mediante el cual se modifica la Segunda Disposicion
Complementaria Transitoria del Decreto Legislativo N° 1174.

L ]

Decreto Legislativo N° 1267, Ley de la Policia Nacional del Peru.

Decreto Supremo N° 111-2012-PCM, que incorpora la Politica Nacional de
Gestion de Riesgo de Desastres como Politica Nacional de obligatorio
Cumplimiento para las entidades del Gobierno Nacional.

Decreto Supremo N° 002-2015-IN, que aprueba el Reglamento del Decreto
Legislativo N° 1174, Ley del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia
Nacional del Perd.

e Decreto Supremo N° 010-2016-SA, que aprueba Disposiciones para las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud Publica.

e Decreto Supremo N° 004-2015-JUS, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la
Ley N° 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.
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e Resolucion Ministerial N° 859-2016-IN, que declara como prioridad sectorial el
mejoramiento de la prestacidn de servicios de salud al personal policial de la
Policia Nacional del Pert y sus familiares derechohabientes.

e Resolucién Ministerial N° 158-2019-IN, que aprueba el Manual de Operaciones
del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peri —
SALUDPOL, y su modificatoria en la Resolucién Ministerial N° 1270-2019-IN, que
modifica el Manual de Operaciones del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL.

e Resolucion Ministerial N° 1192-2019-IN, que aprueba la Directiva N° 005-2019-
IN-OGPP, “Lineamientos para la Gestion por Procesos en el Ministerio del
Interior”.

e Resolucién de Superintendencia N° 010-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL
DE SALUD/CD, que aprueba el “Reglamento para la Gestién del Riesgo
Operacional en las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento
en Salud” y la “Guia para la Autoevaluacion del Riesgo Operacional en las
Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud”.

e Resoluciéon de Superintendencia N° 044-2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL
DE SALUD/S, que aprueba el “Reglamento de Gestién Integral de Riesgos en las
Instituciones Administradoras de Fondos de Asequramiento en Salud”.

e Resolucion de Superintendencia N° 161-2015-SUSALUD/S, que aprueba la
norma “Lineamientos de Buen Gobierno Corporativo para la Instituciones
Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud — IAFAS publicas”.

e Resolucién de Secretaria de Gestién Publica N° 006-2018-PCM/SGP, que
aprueba la Norma Técnica N° 001-2018-SGP, Norma Técnica para la
implementacion de la gestion por procesos en las entidades de la administracion
publica.

e Resolucién de Directorio N° 001-2018-IN-SALUDPOL-PD, que conforma el
Comité de Gestion de Riesgo del SALUDPOL, y modificatoria, Resolucion de
Directorio N° 007-2021-IN-SALUDPOL-PD, que modifica en su articulo 3 las
funciones del el Comité de Gestion de Riesgos del Fondo de Aseguramiento en
Salud de la Policia Nacional del Peri — SALUDPOL.

e Resolucion de Directorio N° 009-2021-IN-SALUDPOL-PD, que aprueba el “Plan
Estratégico 2022-2024 del SALUDPOL”.

e Resolucién de Gerencia General N° 0014-2019-IN-SALUDPOL-GG, que aprueba
las funciones del Tercer Nivel Organizacional.

e Resolucion de Gerencia General N° 0155-2021-IN-SALUDPOL-GG, que modifica
las funciones del Tercer Nivel Organizacional del Fondo de Aseguramiento en
Salud de la Policia Nacional del Peri— SALUDPOL, en la Unidad de Planeamiento
de la Oficina de Gestién y Mejora Continua.

e Resolucién de Gerencia General N° 0269-2019-IN-SALUDPOL-GG, que aprueba
la Directiva N° 08-2019-SALUDPOL-GG, “Directiva para la implementacién del
Lenguaje Inclusivo en la Comunicacién Oral, Grdfica y Escrita en el Fondo de
Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Perd — SALUDPOL”.
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IV. IDEAS RECTORAS DEL SALUDPOL

VISION

“Ser una Institucion reconocida por el personal PNP y sus familiares
derechohabientes, posicionada a nivel nacional e internacional por
-~ coberturar sus necesudadas de salnd-_non seguridad, confianza, calidad

Garantizar el financiamiento de prestaciones de salud
para los beneficiarios de manera oportuna y de calidad
a través de una gestion efectiva y eficiente de los
recursos administrados por SALUDPOL.

V. OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEL SALUDPOL

Los Objetivos Estratégicos Institucionales estan establecidos del 2020 al 2022,
articulados a los objetivos y metas del SALUDPOL.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEL SALUDPOL

la » Fortalecer la

eFortalecer la

*Garantizar el eMejorar el eGarantizar
acceso y conocimiento administracién Implementacién Gestién de
cobertura sobre el acceso y financiera para la del Sistema Riesgos ante
oportuna y de cobertura  de sostenibilidad de Inearste de emergencias Y

Gestion  (S1G), a
través de la
Modernizacion de

calidad de Ila
prestacion  de

desastres de la
Institucion

prestacién de SALUDPOL a
salud dirigida al través de la

salud al beneficiario  del gestion eficiente la Gestién Pliblica,
beneficiario del SALUDPOL de los fondos de Transparencia,
SALUDPOL aseguramiento Transformacién

en salud.

Digital, asi como el
Posicionamiento
Institucional del
SALUDPOL
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Objetivos Estratégicos Institucionales Tipo I:

OE.01 Garantizar el acceso y cobertura oportuna y de calidad de la prestacion de
salud al beneficiario del SALUDPOL

Orientado a asegurar la efectividad de los procesos de Gestién del asegurado y Gestién
del disefio de planes de salud en favor de los beneficiarios del SALUDPOL, que se
encuentran comprendidos en al Mapa de Procesos de SALUDPOL , que tiene como
proposito que todos los beneficiarios del SALUDPOL tengan acceso sin discriminacién
alguna a los servicios de salud adecuados y de calidad, de manera efectiva y oportuna,
con la finalidad de contribuir a salvaguardar la vida de los beneficiarios del SALUDPOL.

Siendo el SALUDPOL, una Institucién Administradora de Fondos de Aseguramiento en
Salud encargada de administrar los fondos destinados al financiamiento de prestaciones
de salud, se encuentra sujeta al marco normativo del aseguramiento universal en salud,
proceso orientado a que todos los peruanos residentes en el territorio nacional
dispongan de un seguro de salud sobre la base de un plan o paquete de atenciones
definido por la Ley, que le permita acceder a un conjunto de prestaciones de salud, el
mismo que es de aplicacion a todas las instituciones publicas, privadas y mixtas
vinculadas al proceso de aseguramiento a nivel nacional. Consecuentemente, el proceso
de Gestion del asegurado involucra las acciones del registro de los beneficiarios del
SALUDPOL, la difusién de informacidn, consultas, orientacién y atencién de denuncias y
reclamos en el ambito nacional. Por otro lado, las acciones comprendidas en el proceso
de Gestion del disefio de planes en salud nos permitirdn monitorear su aplicacion, asi
como mejorar el disefio de los mismos en el marco de la Ley de aseguramiento universal
en salud. Cabe precisar que, la red preferente para la atencién de los beneficiarios del
SALUDPOL es a través de la SANIDAD PNP (Direccién de Sanidad de la Policia Nacional
del Peru - DIRSAPOL); sin embargo, a fin de complementar la oferta de servicios que
brindan las IPRESS que la conforman, SALUDPOL viene ampliando la oferta de servicios
de salud a los beneficiarios con IPRESS no PNP, a través de la firma de convenios (IPRESS
publicas) y contratos (IPRESS privadas). Asimismo, la cobertura que se brinda al
beneficiario se da desde la activacion de un riesgo de salud del beneficiario, es decir,
SALUDPOL lo acompafia durante toda su recuperacion, ofreciéndole soluciones que
garanticen el financiamiento de la prestacién de salud.

Por otro lado, el citado objetivo también esta orientado al Proceso de Gestién de
siniestros, proceso que permite establecer mecanismos de control de prestaciones a
través de las auditorias médicas que tiene por finalidad liquidar los siniestros (auditorias
médicas de pertinencia, auditoria médica financiera a las prestaciones de salud y
auditoria médica concurrente, asi como de la verificacién del control de calidad de las
prestaciones de salud en las IPRESS publicas, privadas o mixtas. En consecuencia, este
Objetivo Estratégico permitira garantizar la calidad de las prestaciones de salud dirigidas
a los beneficiarios, asi como una gestién efectiva y eficiente de los recursos del
SALUDPOL, a través de mecanismos de control pertinentes y adecuados que se apliquen
de manera oportuna.

De igual forma, el citado OE.01 estd orientado al Proceso de Gestién de Compra de
Prestaciones de Salud, aprobado en el Mapa de Procesos de SALUDPOL, el cual
comprende las condiciones generales de servicio para los asegurados, a cambio de una
contraprestacion a nivel nacional, a través de los procesos de suscripcién y conformidad
de los convenios con IPRESS plblicas, asi como, con contratos con IPRESS privadas, de
la emision de cartas de garantia, la atencion de reembolso a los beneficiarios; entre

Plan de Gestién Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia
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otros, también corresponde el suscribir convenios o contratar servicios médicos
especializados en el extranjero, de acuerdo a la normatividad aprobada por Directorio.

En ese sentido, el Objetivo Estratégico 01 se mide a través del indicador de indice de
satisfaccion del beneficiario respecto a los siguientes servicios para la prestacion de
salud al beneficiario, siendo: Formato de Solicitud de Procedimiento Médico (DIRSAPOL
- Red Preferente), Contratos, Cartas de Garantia, Atenciones en el Exterior y Reembolsos
(Digitales y fisicos), segun proyeccién de metas institucionales para el horizonte al 2024.

OE.02 Mejorar el conocimiento sobre el acceso y cobertura de prestacion de salud
dirigida al beneficiario del SALUDPOL

SALUDPOL, pensando en la importancia de la comunicacién con sus asegurados, viene
realizando mejoras en sus canales de comunicacién a través de la Plataforma de
Atencion al Usuario (PAU). Por ello, ha mejorado las instalaciones implementando otros
medios para servir a sus beneficiaros, con la finalidad de brindar una atencién
personalizada de calidad y calidez que servird para despejar dudas y consultas. De igual
forma, SALUDPOL viene realizando campafas de difusion que tienen como objetivo
informar al asegurado sobre sus deberes y derechos con respecto a su afiliacion, asi
como también sobre los cambios en la organizacion y/o novedades. En el afio 2020 se
implementd el “Plan de SALUDPOL en tu Comisaria”, brindando charlas en las Comisarias
de Lima, promocionando los derechos en salud y difundiendo los beneficios en salud del
SALUDPOL. Ademas, se realizaron tres (03) talleres informativos para el personal policial
a través de los Hospitales de la Policia Nacional del Perd y comisarias en las Unidades
Territoriales; estos talleres fueron impartidos por el personal de Plataforma de Atencion
al Usuario, que comprendian capacitacion sobre los siguientes procesos:

o Prestaciones que SALUDPOL financia

e Procedimientos médicos

e Emergencia prioridad | (riesgo inminente de muerte)

e Reembolso de medicamentos y material biomédico

e Examenes de laboratorio e imdgenes

e Pasajes de referencia y contrarreferencia

e Realizar las consultas a través de los numeros telefénicos (01)7178809 /(01)7178810
LINEA GRATUITA 0800-77101 o a través de nuestro correo institucional:
atencion.usuario@saludpol.gob.pe

e Afiliar a sus familiares por correo electronico: afiliacion@saludpol.gob.pe

e Comunicacién de emergencia prioridad | dentro de las primeras 72 horas

e Call Center labora las 24 horas del dia

Para el 2022 se implementara un Plan Anual de Campafas Informativas que ayuden a
difundir los derechos y deberes de los beneficiaros de la Familia Policial, las cuales seran
impartidas en las Comisarias a nivel nacional. Las charlas presenciales a los beneficiarios
se brindaran con aforo limitado y respetando el distanciamiento social por la coyuntura
sanitaria que estamos atravesando.

El Objetivo Estratégico 02, se mide a través del indicador Porcentaje de beneficiarios
capacitados sobre el proceso para el acceso y cobertura de servicios de salud, segun
proyeccion de metas institucionales para el horizonte 2024.
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OE.03 Garantizar la administracion financiera para la sostenibilidad de SALUDPOL a
través de la gestion eficiente de los fondos de aseguramiento en salud.

Este objetivo plantea la sostenibilidad financiera del SALUPOL a través de una adecuada
administracion de los recursos financieros que dispone la Institucién, en su calidad de
IAFA y, en cumplimiento a lo establecido al articulo 17° del Decreto Supremo N°002-
2015-IN?, SALUDPOL el contar con una reserva técnica que le garantice coberturar
emergencias no previstas y que pongan en riesgo la vida y la salud de manera simultidnea
a una cantidad considerable de beneficiarios. Para tal efecto, las reservas técnicas
permitirdn dar continuidad a la cobertura de servicios médicos a los asegurados.

En ese sentido, SALUDPOL desarrolla la metodologia del cdlculo de la Reserva Técnica?
en base al documento “Estudio Actuarial del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Peri SALUDPOL”, estando a cargo de la Direccién de Financiamiento
y Planes de Salud. La Reserva Técnica para EMERGENCIAS, de acuerdo a la Ley de
Modernizacion de la Seguridad Social (Decreto Supremo N° 009-97-SA), en su articulo 6
menciona que “las reservas técnicas del IPSS deben mantenerse como minimo en un
nivel equivalente al 30% del gasto incurrido para la produccién de prestaciones durante
el ejercicio anterior, y su utilizacién solo procede en casos de emergencia”. En ese
sentido, a partir del periodo 2019 queda constituida por el 30% del monto incurrido para
la produccién de prestaciones del 2018 del SALUDPOL: S/. 123 millones de soles. En
cuanto a la Reserva para Siniestros Incurridos, pero no Reportados (IBNR) se propone
que se aplique el 50% del monto calculado; esto debido a que presenta algunas
limitaciones para su sistematizacién, como: el tiempo relativamente largo de
implementacién y el cardcter dindmico del mismo (los desembolsos hardn que se
produzcan disminuciones en el monto de la reserva IBNR, pero a su vez los nuevos
siniestros haran que se generen nuevos montos de reserva IBNR). Asi, la Reserva Técnica
IBNR “para su rdpida implementacion”, queda constituida por el 50% del monto
calculado para todos los canales de atencién: S/. 48,5 millones de soles;
consecuentemente, la Reserva Técnica Total se estima en S/. 171,500,000.00. Ver Tabla
En el periodo 2020, SALUDPOL, presenta una Reserva Técnica conforme se detallaen la
Tabla 2.

Tabla 1: Resumen Metodologia para el calculo de las Reservas Técnicas

__Reserva Técnica ~ Metodologfa i Monto (S/.) EhuH

30% del monto incurrido para la produccién de
prestaciones de salud durante el periodo anterior

Para Siniestros 50% del monto calculado en el Estudio Actuarial 48,500,000
Reserva Técnica Total 171,500,000

Para Emergencia 123,000,000

Fuente: Estudio actuarial (2019) — Direccién de Financiamiento y Planes de Salud. Memoria Anual 2020 del SALUDPOL.

1 Aprobado el 26 de enero del 2015.

2 Las reservas técnicas representan las provisiones necesarias que la Institucién debe realizar para dotarse de liquidez a fin de financiar el
pago de reclamaciones, en tanto se lleva a cabo el proceso de adjudicacién y realizacién de las garantias aportadas por el fiado. Las inversiones
que las respaldan deben encontrarse en condiciones adecuadas de seguridad y liquidez conforme a la regulacion aplicable; en tal sentido,
los fondos de SALUDPOL son intangibles y solo pueden ser empleados para el financiamiento de servicios de salud de sus beneficiarios y
hasta un mdximo del 5% del fondo para gastos administrativos, pudiendo ser reajustado mediante resolucién de Titular del Sector Interior,
segun lo dispuesto en el Articulo 17 del Reglamento del Decreto Legislativo N® 1174, aprobado con Decreto Supremo N° 002-2015-IN.

Plan de Gestién Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguromiento en Salud de la Policia
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Tabla 2. Estado de la reserva técnica en el periodo 2020

Reserva Técnica — Estudio Actuarial S/. 171,500,000.00

Utilizacidn de la Reserva Técnica— lera autorizacion

2 s/. 2,884,829.12
(Sesion Extraordinaria N° 01) WS AR )

Saldo de la Reserva Técnica S/. 158,615,170.88

Utilizacidn de la Reserva Técnica — 2da autorizacion
(Sesién Ordinaria N° 037)°
Saldo de la Reserva Técnica S/. 119,815,170.88

(s/. 38,800,000,00)

Fuente; Direccidn de Financiamiento y Planes de Salud, Memoria Anual 2020 de SALUDPOL

En ese sentido, el realizar una adecuada gestion de los fondos incide en implementar
gestiones proactivas que permitan efectuar un uso éptimo de los recursos a efectos de
tener una mayor cobertura (gastos) y gestion de las colocaciones (ingresos) de los
servicios médicos coberturas por todo concepto, salvaguardando las reservas técnicas
que garanticen al beneficiario la capacidad de respuesta de la IAFAS ante diferentes
situaciones de emergencia que puedan surgir. Es preciso sefialar que el 11 de marzo de
2020 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaré el brote de COVID-19 como
Pandemia, dado el incremento en la cantidad de casos de infectados y el nimero de
fallecidos a nivel nacional, declarandose mediante Decreto Supremo N* 044-2020-PCM
y modificatorias, el Estado de Emergencia Nacional por el brote de COVID-19,
decretando un aislamiento social obligatorio estricto (cuarentena) del 16 de marzo al 30
de junio de 2020, medida gque tuvo importantes efectos sobre el empleo, economia,
salud, entre otros. SALUDPOL, en el marco del objeto de creacion, no se vio ajeno a dicho
contexto externo; en ese sentido, en relacion a la atencién de sus asegurados por COVID-
19, en el afio 2020 se ha emitido 9,782 cartas por un total de S/ 318,897,020. Con
relacién al afio 2021, desde el 27 de marzo 2021 a la actualidad, se emitieron 6,481
cartas por un total de S/ 231,607,888, Al corte del 09 de diciembre 2021 se han
registrado un total de 6,290 Titulares y 2,485 derechohabientes como pacientes
hospitalizados; asimismo, un total de 2,212 defunciones®.

Del mismo modo, este objetivo concibe la necesidad de fortalecer la alianza con la
IPRESS preferente — DIRSAPOL, a través de la cual se cuenta con un convenio para la
atencion del personal policial y de sus derechohabientes, los cuales resultan eficientes
para la IAFAS por los costos y prioridad en la atencién. En ese entender, parte de la
gestion eficiente considera la necesidad de fortalecer la gestién eficiente de los recursos
transferidos a esta IPRESS, lo cual permite mejorar su capacidad de respuesta y atender
un mayor alcance en su cartera de servicios médicos.

El Objetivo Estratégico 03, se mide a través del indicador Monto de cobertura de las
reservas técnicas de acuerdo a lo estipulado en el estudio actuarial, segtin proyeccion
de metas institucionales para el horizonte 2024.

3 Fuente: SPM COVID-19 SALUDPOL. Direccidn de Financiamiento y Planes de Salud — SALUDPOL.
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Objetivos Estratégicos Institucionales Tipo Ii:

OE.04 Fortalecer la Implementacién del Sistema Integrado de Gestién (S1G), a través
de la Modernizacién de la Gestién Piblica, Transparencia, Transformacion Digital, asi
como el Posicionamiento Institucional del SALUDPOL

Se orienta a la consolidacién de una Institucién sélida, con capacidad de proyectar sus
acciones con efectividad e impacto, logrando garantizar a través de ellas la cobertura de
prestaciones de servicios de salud a sus beneficiarios de manera eficiente y oportuna a
nivel nacional, implementando un Sistema Integrado de Gestién (SIG), basada en una
gestion por procesos establecidos en el marco de la Modernizacién de la Gestidn
Publica.

La implementacion del Sistema Integrado de Gestién (SIG) tiene como objetivo
aumentar los niveles de satisfaccién del cliente y de los grupos de valor; asi como reducir
el impacto de los riesgos estratégicos, tacticos y operativos, identificados en cada
modelo referencial. De igual forma, permite mejorar la competitividad de la
organizacion, asi como aumentar la eficiencia del modelo operativo con el ahorro de
recursos y la disminucién de re-procesos; esto se da a través del alcance para la
certificacién de sus procesos, a través de las normas ISO 9001, ISO 14001, ISO 45001, e
ISO 37001. Uno de los principales logros de la gestion del SALUDPOL, es la obtencion de
la recomendacién para la Certificacién del Sistema de Gestién Antisoborno bajo los
requisitos de la Norma 1SO 37001:2016. Ademds, cabe resaltar que, en este proceso de
auditoria para la certificacion, no se obtuvieron no conformidades, por lo que se
muestra el compromiso de la Alta Direccién con la mejora continua de nuestra
institucion y la lucha frontal contra corrupcion. Ello en el marco de nuestra “Politica y
Objetivos del Sistema Integrado de Gestién (SIG),” que incluye lo relacionado al Sistema
de Gestion Antisoborno. De esta manera, la Institucién logra un reconocimiento
internacional por la implementacién del Sistema de Gestién Antisoborno, el cual
garantiza que los servicios y productos que se brinda a la familia policial cuentan con
altos principios de transparencia, integridad y ética.

La identificacién, sistematizacion, mejora y simplificacion de los procesos son
instrumentos clave para elevar las capacidades de la gestién, la optimizacién de los
recursos y la consecucién de los resultados; tomando como marco normativo la
implementacién del Tercer Pilar de la Politica Nacional de Modernizacién de la Gestién
Publica. La modernizacién de la gestion contempla el seguimiento y control permanente
de los procesos y la obtenci6n de resultados, la mejora continua de la calidad, de una
gestion basada en la transparencia e integridad institucional, la rendicién de cuentas. De
igual manera, el impulsar el proceso de implementacién al transito de la Ley del Servicio
Civil, que permitira consolidar la elaboracién de los instrumentos de gestién como el
Manual de Perfiles de Puestos (MPP) y el Cuadro de Puestos de la Entidad?, establecidos
en el marco de la Cuarta Disposicién Complementaria Final de la Ley del Servicio Civil,
Ley N° 30057.

De igual forma, comprende el fortalecimiento de la implementacién del Sistema de la
Gestidn Integral de Riesgos (SGIR) en SALUDPOL, proceso mediante el cual comprende
la identificacién de riesgos que, de generarse podrian tener un impacto negativo para la

4 El articulo 18 del Reglamento General de la Ley del Servicio Civil, aprobado por Decreto Supremo N° 040-2014-PCM, sefiala que,
en materia de recursos humanos, el cuadro de puestos de la entidad, en adelante CPE, es el instrumento de gestion en donde las
entidades establecen los puestos, la valorizacién de los mismos y el presupuesto asignado a cada uno de ellos, incluidos los

puestos vacantes presupuestados,
Este instrumento reemplaza al Cuadro de Asignacidn de Personal (CAP) y al Presupuesto Analitico de Personal (PAP).
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Institucion y los beneficiarios. Es preciso sefialar que, SALDUPOL ha logrado levantar el
82% de actividades propuestas en la Matriz de evaluacion de avances correspondiente
a la Disposiciones para las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento
en Salud Publicas — IAFAS Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N.2 010-2016-
SA.

Asimismo, la implementacion de este OE.04, comprende la innovacion, la gestion del
conocimiento y el aprovechamiento de la transformacion digital por intermedio de la
implementacién de las tecnologias de informacion y comunicacién (TIC), asi como
consolidar su posicionamiento institucional.

El Objetivo Estratégico 04, se mide a través del indicador porcentaje de actividades
operativas cuyo cumplimiento supera el rango de Aceptable en la ejecucion de sus
metas, seglin proyecciéon de metas institucionales para el horizonte 2024.

OE.05 Fortalecer la Gestion de Riesgos ante emergencias y desastres de la Institucion

Se orienta al fortalecimiento de una cultura de prevencion de los trabajadores ante el
riesgo de desastres, asi como al incremento de sus conocimientos sobre como
afrontarlos, desarrollando de igual manera su capacidad de recuperacion ante los
desastres que se pudieran presentar, con la finalidad de reducir la vulnerabilidad y la
afectacion del desempefio laboral frente a los mismos.

El Objetivo Estratégico 05, se mide a través del indicador de Porcentaje de cumplimiento
del “Plan de Gestion de Riesgos frente a emergencias y desastres”.

TERMINOS Y DEFINICIONES

Para una mejor comprension y aplicacion del presente Plan, es pertinente tener en
cuenta la definicion de los términos utilizados en el ambito de la administracion de
riesgos, tales como:

o Apetito por el Riesgo: El nivel de riesgo que las instituciones estan dispuesta a
asumir en su busqueda de retorno econémico o retorno social o valor.

e Evento: Un suceso o serie de sucesos que pueden ser internos o externos a la
institucion originados por la misma causa que ocurre durante el mismo periodo de
tiempo.

e Evento de Pérdida por Riesgo Operacional: El evento que conduce a una o varias
pérdidas cuyo origen corresponde al riesgo operacional.

e Probabilidad: Hace referencia a la oportunidad de que algo suceda, esté definido o
no, medido o determinado de forma objetiva o subjetiva, de modo cuantitativo o
cualitativo.

e Impacto: La consecuencia 0 consecuencias de un evento, expresado ya sea en
términos cualitativos o cuantitativos. Usualmente se expresa en términos
monetarios o no monetarios.

o Riesgo: Es el “efecto” de una desviacién de algo que se espera, ya sea positivo o
negativo. Normalmente el riesgo viene expresado como una combinacién de las
consecuencias de un evento y la probabilidad de que ocurra.
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Riesgo de crédito: La posibilidad de pérdidas por la incapacidad o falta de voluntad
de los deudores, contrapartes o terceros obligados, para cumplir sus obligaciones
contractuales registradas dentro o fuera del balance.

Riesgo estratégico: La posibilidad de pérdidas por decisiones de alto nivel asociadas
ala creacion de ventajas competitivas sostenibles. Se encuentra relacionado a fallas
o debilidades en el andlisis del mercado, tendencias e incertidumbre del entorno,
competencias claves de la IAFA y en el proceso de generacidn e innovacion de valor.

Riesgo Legal: Posibilidad de ocurrencia de pérdidas financieras debido a la falla en
la ejecucion de contratos o acuerdos, al cumplimiento de las normas, asi como a
factores externos.

Riesgo de mercado: La posibilidad de pérdidas en posiciones dentro y fuera de
balance derivadas de fluctuaciones en los precios de mercado.

Riesgo Operacional: La posibilidad de pérdidas financieras originadas por factores
como procesos inadecuados, deficiencias o fallas en las personas, en la tecnologia
de la informacidn, o por eventos externos.

Riesgo de reputacion: La posibilidad de pérdidas por la disminucién en la confianza
en la integridad de las IAFAS que surge debido a desprestigio, mala imagen, o
publicidad negativa.

Gestion de Riesgo: Son todas aquellas acciones coordinadas para dirigir y controlar
los riesgos a los que puedan estar abocadas las organizaciones.

Plan de Gestion de Riesgo Integral de Riesgos: Consiste en el documento que
contiene la identificacion de los riesgos integrales de los procesos de la Institucion,
asi como los el contexto externo y su tratamiento.

Seguridad Razonable: Se refiere al nivel de seguridad que una IAFAS pueda tener
en alcanzar sus objetivos, considerando que siempre es posible que se produzcan
desviaciones o impactos importantes que no sean prevenidos o detectados, dada
la incertidumbre inherente al futuro.

Tolerancia al Riesgo: El nivel de variacién que la Institucién Administradora de
Fondos de Aseguramiento en Salud estd dispuesta a asumir en caso de desviacion
de los objetivos institucionales trazados.

Indicadores de riesgo: Avisos que se producen en la gestion de los riesgos.

Pérdidas: Cuantificacion econémica de la ocurrencia del evento de riesgo, asi como
los gastos derivados en la atencidn a su respuesta.

Plan de continuidad del negocio: Tiene como objetivo dotar a la institucién de la
capacidad de mantener, o de ser el caso recuperar los principales procesos del
negocio dentro de los pardmetros previamente establecidos.

Proceso: Conjunto de actividades, tareas y procedimientos organizados y repetibles
debidamente interrelacionados, que toman insumos y producen resultados.

Procesos Critico: Son aquellos que son considerados indispensables para la
continuidad de las operaciones y servicios, y que son identificados en el analisis del
impacto en el negocio.

Sistema de Control Interno: Es el conjunto de acciones, actividades, planes,
politicas, normas, registros, organizacion, procedimientos y métodos, incluyendo
las actitudes de las autoridades y el personal, organizados y establecidos en cada
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entidad del Estado, cuya estructura, componentes, elementos y objetivos se
regulan por la Ley N° 28716 y la normatividad técnica que emite la Contraloria
General de la Replblica sobre la materia.

VIl. ESTRUCTURA FUNCIONAL

SALUDPOL, de acuerdo al Manual de Operaciones del SALUDPOL, cuenta con la siguiente
Estructura Funcional®:

A. Alta Direccion:

s Directorio: Es el maximo 6rgano de direccién del SALUDPOL, le corresponde
establecer las politicas de la Institucién y superar su aplicacion.

e Gerencia General: Es el 6rgano que ejerce la representacion legal del Fondo
y es responsable de ejecutar los encargos, decisiones, actividades, planes,
programas, proyectos y demas facultades que le otorgue el Directorio. Es
conducido por el/la Gerente/a General, quien es el/la titular del Fondo y la
maxima autoridad ejecutiva y administrativa.

B. Organos de Administracion Interna:

e Oficina de Gestion y Mejora Continua: Es el érgano de administracion
interna, responsable de planificar, proponer y dirigir la formulacion de
politicas, programas, objetivos y estrategias de mejora. Ademas, se encarga
de monitorear y supervisar los procesos, procedimientos, acciones y
actividades de todos los organos del SALUDPOL, con la finalidad de
promover el correcto funcionamiento y la calidad en los procesos internos,
acorde con la normatividad vigente. Depende jerdrquicamente de la
Gerencia General.

e Oficina de Asesoria Juridica: Es el organo de administracion interna,
encargado de asesorar a la Gerencia General y a los organos del SALUDPOL
en asuntos de materia juridica y legal, estando facultado de emitir opinion,
recomendaciones y absolver consultas sobre asuntos administrativos, de
administracion interna, judiciales, procesos legales y cualquier otro asunto
juridico relacionado al SALUDPOL. Depende jerarquicamente de la Gerencia
General.

e Oficina de Administracion: Es el érgano de administracion interna
responsable de planificar, dirigir, ejecutar y supervisar la Gestion de
Recursos Humanos, Abastecimiento, Contabilidad y Tesoreria, asi como de
garantizar un adecuado control presupuestal, de acuerdo a lo establecido
en los Sistemas Administrativos, para una gestion oportuna y eficiente del
SALUDPOL. Depende jerarquicamente de la Gerencia General.

e Oficina de Tecnologias de la Informacidn: Es el érgano de administracion
interna con la responsabilidad de coordinar, ejecutar y supervisar el
desarrollo de los sistemas de informacién, el soporte técnico y la gestion de
proyectos tecnologicos, mediante la implementacién de plataformas
tecnoldgicas de vanguardia y aplicativos de acuerdo con los objetivos y

5 La estructura Funcional se describe en el articulo 6 del Manual de Operaciones del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia
Nacional del Perd — SALUDPOL, aprobado con Resolucién Ministerial N® 170-2019-IN, que modifica la Resolucion Ministerial N® 158-
2019-IN,
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estrategias institucionales, conforme a la normatividad vigente. Depende
jerarquicamente de la Gerencia General,

C. Organos de Linea:

e Direccién de Financiamiento y Planes de Salud: Es el érgano de linea,
encargado de conducir y controlar los procesos de gestion del disefio de
planes, compra de prestaciones de salud y administracién de los fondos de
aseguramiento en salud, de acuerdo a los estudios econdmicos, financieros,
actuariales y andlisis de costos, procurando siempre la proteccién y
rentabilidad financiera del SALUDPOL. Depende jerarquicamente de la
Gerencia General.

e Direccion de Prestaciones de Salud: Es el érgano de linea encargado de
conducir y controlar los procesos de gestion de siniestros, que comprende
la evaluacion y control prestacional relacionado con los planes de salud para
asegurar el cumplimiento de lo establecido en los contratos o convenios con
IPRESS publicas y/o privadas. Depende jerdrquicamente de la Gerencia
General.

e Direccién del Asegurado: Es el érgano de linea, responsable de normar,
conducir y supervisar el proceso de gestion del asegurado que comprende
la suscripcidn, registro y atencion de los beneficiarios, encargandose de
coordinar, dirigir y ejecutar las actividades en el ambito nacional. Depende
jerdrquicamente de la Gerencia General.

El organigrama del SALUDPOL se puede apreciar en el siguiente gréfico:
Grafico 1

Organigrama del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional del Peru -
SALUDPOL

Fuente: Resolucién Ministerial N° 1270-2019-IN, que modifica la Resolucién Ministerial N°® 158-2019-IN
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VIIl. MAPA DE PROCESOS DEL SALUDPOL
SALUDPOL aprobé el Mapa de Procesos, siendo los siguientes:

A. Procesos Estratégicos

e Gestion estratégica: Involucra el disefio, planificacién y organizacion del
SALUDPOL, los objetivos institucionales y estratégicos, metas fisicas y
presupuestales, asi como la reformulaciéon de las mismas, de acuerdo a la
naturaleza, mision y vision de la organizacion, las que serdn guias de accién para
la ejecuciéon de las actividades, procesos y procedimientos en toda la
organizacién. El 6rgano responsable de ejecutar y hacer cumplir el proceso es la
Gerencia General.

e Gestion de las comunicaciones: Comprende todas las actividades que permiten
garantizar una comunicacion social eficaz e imagen institucional. El drgano
responsable de ejecutar y hacer cumplir el proceso es la Gerencia General.

e Gestion de la modernizacion y mejora continua: Comprende la formulacion,
reformulacion y la propuesta de mecanismos para la simplificacion
administrativa de la gestion del cambio y de la gestion de procesos y
procedimientos del SALUDPOL. También, involucra el seguimiento y evaluacion
de los procesos operativos y de gestion, para garantizar el cumplimiento de los
objetivos de corto, media y largo plazo, asi como mejorar el desempefio
institucional, el aprendizaje y asegurar la mejora continua. El responsable de
ejecutar y hacer cumplir el proceso es la Oficina de Gestion y Mejora Continua
perteneciente a los érganos de administracion interna.

B. Procesos Misionales

e Gestion del disefio de planes de salud: Involucra la elaboracién de los planes de
salud que se ofertan a la familia policial, implementarlos, mejorarlos y
monitorear su funcionamiento de acuerdo a lo establecido por el Ministerio de
Salud vy la Superintendencia Nacional de Salud — SUSALUD. El responsable de
ejecutar y hacer cumplir el proceso es la Direccion de Financiamiento y Planes
de Salud, perteneciente a los 6rganos de linea.

e Administracion de fondos de aseguramiento en salud: Involucra aquellas
actividades que permiten garantizar un adecuado resultado en el manejo de los
recursos financieros que constituye el Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, incluyendo la toma de decisiones sobre
el uso de los recursos provenientes de los aportes, transferencias y/u otras,
como la decisidn sobre la realizacion de inversiones financieras y no financieras,
la constitucién de reservas y la gestién del riesgo corporativo. El responsable de
ejecutar y hacer cumplir el proceso es la Direccion de Financiamiento y Planes
de Salud, perteneciente a los drganos de linea.

e Gestion de compra de prestaciones de salud: Es el proceso por el cual
SALUDPOL, a través de contratos o convenios, pacta con las IPRESS las
condiciones generales especificas de servicio para los asegurados, a cambio de
una contraprestacion evaluando su cumplimiento. El responsable de ejecutary
hacer cumplir el proceso es la Direccion de Financiamiento y Planes de Salud,
perteneciente a los 6rganos de linea. Otro 6rgano involucrado en este proceso
es la Direccion del Asegurado quien coordina e informa la gestion de la
suscripcion de convenios y/o contratos y otros mecanismos de compra de
prestaciones de salud con Instituciones publicas o privadas a nivel nacional.
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e Gestion de siniestro: Involucra todas las actividades que tienen por finalidad
liquidar los siniestros, vale decir: validad la prestacién de recursos como
facturacion, transferencia presupuestal, contraprestacién con otros servicios u
otra forma de asignacién de recursos. El responsable de ejecutar y hacer cumplir
el proceso es la Direccidn de Prestaciones de Salud, perteneciente a los 6rganos
de linea. Otros 6rganos involucrados en funcién a sus competencias es la
Direccion del Asegurado, la cual gestiona el desarrollo de los procesos de
auditoria médica a nivel nacional, bajo la conduccién y supervisién del
responsable de la gestion de siniestro. Por su parte, la Oficina de Administracién
estd involucrada en la direccién, supervision y control de los pagos de las
obligaciones derivadas de la prestacion de servicios de salud.

e Gestion del Asegurado: Involucra el registro de los beneficiarios del SALUDPOL,
asimismo, se realiza la difusion de informacién, consultas, orientacion y
atencion de quejas y reclamos a través de la Plataforma de Atencién al Usuario
en Salud del SALUDPOL a nivel nacional. El responsable de ejecutar y hacer
cumplir el proceso es la Direccién del Asegurado, perteneciente a los 6rganos
de linea.

C. Procesos de Soporte

e Los responsables de ejecutar y hacer cumplir los procesos de soporte son la
Oficina de Administracion, la Oficina de Asesoria Juridica y la Oficina de
Tecnologias de la Informacidn, pertenecientes a los érganos de administracion
interna. Los procesos de soporte son:

Administracion del presupuesto y finanzas

Administracion logistica y patrimonio

Administracion de recursos humanos

Gestién documentaria

Gestidn legal

Administracion de los sistemas y tecnologias de informacién

O 0 000 O

El Mapa de Procesos del SALUDPOL, se puede apreciar en el Grafico N° 2.

Grdfico 2 Mapa de Procesos del SALUDPOL

el ——
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e MOS. GESTION DEL ASEGURADO
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IX. IDENTIFICACION DE RIESGOS INTEGRALES

El Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Perti — SALUDPOL, identifica riesgos integrales en los procesos
estratégicos, misionales y de soporte, establecidos en el Mapa de Procesos®, con la
finalidad de prevenir futuras pérdidas derivadas de los diversos eventos, originadas por
los factores de tecnologia, personal, procesos internos y factores externos.

El presente Plan de Gestion Integral de Riesgos 2022 de SALUDPOL, esta dirigido a los
procesos estratégicos, misionales y de soporte que se conforman de la siguiente
manera:

PROCESOS NI\!EL 0

o 1 Gestién Estratégica R A e e R e e e
P.E. 2 Gestién de la Comumcaaén
'P.E.-3 Gestién dela Modernizacion v Mejora Contlnua

P.M. 1 Gestidn del Disefio de Planes de Salud

P.M. 2 Administracién del Fondo de Aseguramiento en Salud

P.M.3 Gestién de Compra de Prestaciones de Salud

P.M. 4 Gestion de Siniestros

P.M. 5 Gestion del Asegurado

| P.S. 1 Administracion del Presupuesto y Finanzas

P.S. 2 Administracién de Logistica y Patrimonio

| P.S. 3 Administracién de los Recursos Humanos

| P.S. 4 Gestién Documentaria

P.S. 5 Gestion Legal

P.S. 6 Administracion de los Sistemas y Tecnologias de la Informacidn

o
1
o
v
W
]

Para tal efecto, conforme al Reglamento de la Gestién Integral de Riesgos que sefala
que en las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud, se
establece que las disposiciones del citado Reglamento son aplicables a todas aquellas
entidades o empresas publicas, privadas o mixtas, creadas (...} que reciban, capten y/o
gestiones fondos para la cobertura de las atenciones de salud o que oferten cobertura
de riesgos de salud, bajo cualquier modalidad; en ese sentido, establece en su articulo
4° que la Gestion Integral de Riesgos consisten en el proceso aplicado en toda la IAFAS
por el Directorio o maxima autoridad ejecutiva, (...) disefado para identificar potenciales
eventos que puedan ocasionar pérdida financiera, asi como gestionarlos de acuerdo a
su apetito por el riesgo promoviendo una seguridad razonable en el logro de sus
objetivos; en tal sentido, se delinea este Plan, el cual desarrollo para su elaboracion las
siguientes acciones:

1. Reuniones de trabajo con el personal designado por las jefaturas involucradas en el
desarrollo de los procedimientos correspondientes a los érganos de Linea o de
Administracion Interna, siguiendo con el listado de los procesos seleccionados para
este afio.

2. Se identificaron los riesgos integrales considerando las causas, consecuencias,
factores, tipo de evento y el nivel de riesgo (probabilidad e impacto) derivado de las
entrevistas con el personal asignado, asi como su posterior validacion.

& Aprobado con Resolucion de Gerencia General N® 031-2018-IN-SALUDPOL-GG
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3. Se establecieron propuestas de control que seran evaluadas por el equipo de riesgo,
tales como: la pertinencia, relevancia y frecuencia del control.

4. Para concretar la matriz de mitigacion de riesgos seguin la categorizacion de cada
riesgo identificado, la Oficina de Gestibn y Mejora Continua establecera
posteriormente un Plan de Accién para mitigar el riesgo identificado.

MATRIZ DE PROBABILIDAD E IMPACTO

Determinacion de la clasificacion de criticidad de riesgos

Cada riesgo integral identificado se evalGa de manera individual el impacto y
probabilidad con una escala numérica, para identificar el nivel de criticidad de cada

riesgo y asi, plantear estrategias de tratamiento para la respectiva mitigacion.
La matriz de clasificacién de criticidad de riesgos se muestra a continuacién:

Tabla 1 Matriz de clasificacidn de criticidad de riesgos

Extremo 26

& E Mayor 16
Tt .2

g2 Moderado 5
m

E £ Menor 2

Insignificante 1

1 2 3 4 [Cisl
(Raro) (Improbable) (Posible) (Probable) Certeza)
Probabilidad

Para cada instancia del Riesgo identificado, el nivel cualitativo de la misma se obtiene
multiplicando los puntos asignados a impacto por los puntos asignados a probabilidad
de ocurrencia.

El resultado se ubicara entre 5 (impacto extremo, casi certeza de ocurrencia) y 1
(impacto insignificante y ocurrencia rara).

Cada riesgo se evalia de manera individual, la escala numérica permite una
aproximacion al riesgo total (agregado) de un proceso y/o unidad y una estrategia de
tratamiento como se muestra en la siguiente tabla:

Tabla 2 Matriz de estrategia de tratamiento de riesgos

Calificacién Criticidad Estrategias de tratamiento

Requiere de una administracién y seguimiento permanente de parte del
‘organo responsable. Este es un riesgo _to_lera'b'le, su tratamiento es en el
mediano plazo, después de que se hayan tratado los riesgos altos, extremos
y no aceptables. S
Los riesgos con puntos de 5 y 10 requieren un monitoreo permanente.
R cion cul 6

Riesgo
Moderado

Requiere de algin tipo de accion o medida inmediata. Si después de su
tratamiento, existe un riesgo residual con esta misma clasificacion debe
comunicarse a la Gerencia General.

80, 104y Riesgo No
130 Aceptable
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En la Tabla N° 3 Resumen de Riesgos Integrales Identificados, periodo 2022, se resume
seglin los 6rganos de Linea y de Administracién Interna del SALUDPOL, quince (15)
riesgos identificados diferenciados por tipo de riesgo, perteneciendo dos (02) riesgos
(01 Alto y 01 Moderado) a la Direccién de Prestaciones de Salud (DPS), siendo ambos de
tipo operacional; asi mismo, la Direccién de Financiamiento y Planes de Salud (DFPS)
identificd un (01) riesgo de nivel criticidad alto y un (01) riesgo nivel moderado, ambos
de tipo operacional; por otro lado la Direccién del Asegurado identificé un (01) riesgo
de reputacién de nivel Alto, y dos (02) riesgos de tipo legal con nivel de criticidad
moderado; la Oficina de Administracién a través de sus unidades funcionales ha
identificado cinco (05) riesgos integrales, perteneciendo a la Unidad de Logistica y
Patrimonio tres (03) riesgos de mercado, de los cuales dos (02) son de nivel alto y uno
(01) de nivel moderado; la Unidad de Presupuesto identifico un (01) riesgo operacional
de nivel moderado, y la Unidad de Recursos Humanos identific6 un (01) riesgo
estratégico de nivel moderado; por otro lado, la Oficina de Tecnologias de la Informacion
identificé dos (02) riesgos operacionales (01 moderado y 01 bajo); y la Oficina de
Asesoria Juridica identifico un (01) legal de nivel moderado, que se encuentran
resumidos en la siguiente tabla:

Tabla 3 Resumen de Riesgos Integrales Identificados, periodo 2022

RIESGO RIESGO TOTAL
MNIVEL DE RIESGO TIPO DE RIESGO ALTO MODERADO GENERAL
Direccién de Prestaciones de Salud
i 2
(DPS) Operacional 1 1
Direccién de Financiamiento y Planes .
de Salud (DFPS) Operacional 1 1 2z
Reputacion 1 1
Direccion del Asegurado - (DA)
Legal 2 2
Oficina de Administracion - (OA) /
Unidad de Logistica y Patrimonio Rigready : 3 :
Oficina de Administracion - (OA) / .
5 1
Unidad de Presupuesto DperRnal >
Oficina de Administracion - (0A) / -
Unidad de Recursos Humanos Estratégico ! .
Oficina de Tecnologias de la ;
Informacién - (OTI) Gpevasis! “ . 2
Oficina de Asesoria Juridica - (OAJ) Legal 1 1
Total General 5 9 1 15

Elaborado por: Unidad de Planeamiento de la Oficina de Gestidn y Mejora Continua.

Estos riesgos seran tratados durante el periodo 2022, en el marco del “Reglamento de
la Gestidon Integral de Riesgo en las Instituciones Administradoras de Fondo de
Aseguramiento en Salud”, aprobado mediante Resolucidn de Superintendencia N° 044-
2014-SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD/CD, asi como en el marco de las
acciones de control y seguimiento, indicadores, la periodicidad del informe de riesgos
integrales y el responsable de cada Organo de Linea y de Administracion Interna; asi
mismo, en este proceso se hara una revision de su situacién, en la accion de mitigacion
realizada o por realizar, de la validez del control acordado o su ajuste respectivo, como
se muestra en el Anexo N° 1 - “Plantilla de identificacion y medicién de riesgos, por
procedimiento”.

Plan de Gestidn Integral de Riesgos 2022 del Fondo de Aseguramiento en Salud de la Policia
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