MANUAL DE PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS - MAPRO

TOMO Il

erencia Regional de Salud (Procedimientos del 171 al 200)

Hospitales: Regional Lambayeque; Belén; Las Mercedes y Referencial
Ferrefafe (Procedimientos del 201 al 222)

Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones (Procedimientos
del 223 al 253)

Oficina de Organizacion y Tecnologias de la Informacién




cODIGO: 0171-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion y verificacidn sanitaria a Establecimiento de Salud y Servicio Médico de apoyo.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para regular el registro de Inicio de Actividades de establecimientos de
Salud Publicos y Privados a fin de proteger la salud publica, en los Consultorios Médicos,
Ontoldgicos, Obstetricias, y Otros profesionales de la salud.

a) D.S. No 013-2006/SA, Art. 72y 82, Reglamento de Establecimientos y Servicios Publicos

b) Norma Técnica de Salud No 060-MINSA/DGSP V. 01 Unidad Productora de Servicios de
Hemodidlisis.

¢) Norma Técnica de Salud No 072-MINSA/ DGSP V. 01 Unidad Productora de Patologia Clinica

d) Directiva Sanitaria No 001-MINSA/DGSP V. 02 Directiva Sanitaria para la Evaluacién de las
Funciones Obstétricas y Neonatales en los Establecimientos de Salud. Unidad Productora de
Patologia Clinica

e) LEY 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad (p. el 10/04/01)

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigido al Director de Salud

b) Plano de Ubicacidn Localizacidn, vy distribucion de ambientes.

c) Copia del Titulo y habilidad profesional vigente (original) y de la especialidad segln
corresponda, del director médico.
Copia del Programa Médico Funcional (Memoria Descriptiva) Visado.

Declaracién Jurada del Propietario, si fuera Alquiler Contrato de Local.

Formato de Declaracidn Jurada de Compromiso de Calidad del Servicio.
Copia de Certificado Técnico de Seguridad y Proteccién de Defensa Civil.
Copia de Certificado de Compatibilidad de Uso del Local.
Copia de Relacién de Equipamiento por ambientes.

Relaciéon Conteniendo Nomina de profesionales de la salud.
Copia de Convenio con empresas de recoleccidn de residuos sélidos.

Relaciéon de Equipamiento por ambientes. De acuerdo a la Directiva Sanitaria N2 001-MINSA-
DGSP-V.02 “Directiva Sanitaria para la Evaluacidn de las Funciones Obstétricas y Neonatales en
los Establecimientos de Salud” y Visado por el Jefe o Director Médico del Establecimiento.

m) Documentos de Gestidn y Técnico Asistencial de Acuerdo a NTS No 072 UPS de Patologia
Clinica.

n) Personal responsable para la Atencién Clinica de acuerdo a las Funciones. pueden contar
ademas con Médicos especialistas de Gineco-Obstetricia y/o Pediatria itinerantes o de planta.
Brindan atencién las 24 horas

o) Licencia del IPEN para equipos de Rayos — X.

5.0 ETAPAS

a) El Oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva el expediente a la Direccion
Ejecutiva de Salud integral a las Personas-DESIP.

b) La Secretaria de DESIP recepciona expediente y deriva.

c) El Director de DESIP, toma conocimiento y brinda proveido

d) La Secretaria de DESIP recepciona expediente y deriva a Servicios de Salud.

d) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente y pone de conocimiento a la Jefatura
para su atencion.

e) El Médico Jefe de Servicios de Salud, toma conocimiento, brinda el proveido y deriva al RENAES
para su atencién.



f) El técnico responsable de Registro Nacional de Establecimientos de Salud. RENAES, verifica su
inscripcion en el Portal oficial y deriva a Servicios Privados, para su atencion.

g) El responsable de Servicios Privados recepciona y evalla el expediente, posteriormente deriva al
Comité Técnico de Inspeccidn Control y Supervisidn para su atencidn.

h) Los miembros del Comité Técnico evallan el expediente y proceden a la verificacidn in situ del
establecimiento.

i) Una vez verificado el Establecimiento, el Comité Técnico elabora el informe correspondiente y
proyecta la Autorizacién Sanitaria para la autorizacién respectiva, acto seguido se deriva a la
jefatura de Servicios de Salud para su visto.

j) El Jefe de Servicios de salud, brinda el V°B° a la Autorizacién Sanitaria.

k) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente completo (incluye la Autorizacién
Sanitaria) y deriva a la Direccion de Salud integral a las personas.

[) La Secretaria de DESIP, recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo para su V2 B2
respectivo.

m) El Director de DESIP, firma el expediente y posteriormente la secretaria lo deriva a Servicios de
Salud.

n) La Técnico de Servicios de Salud recepciona y entrega la Autorizacion Sanitaria a la parte
interesada.

0) La Técnico de Servicios de Salud archiva el expediente completo en Servicios de Salud.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia / Trdmite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP / Servicios de Salud

7.0 DURACION
16 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Autorizacion Sanitaria

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-001A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-001A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
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12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0172-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Categorizacion/re categorizacion de una Unidad Prestadora de Servicios (UPS)

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir las etapas para la categorizacion de Establecimientos de
Salud Publicos o Privados, a fin de proteger la salud publica, extendiendo su Autorizacién a solicitud
del administrado. Las categorias de las UPS son desde el tipo 11, 12, 13, Ill1, Ill 2 hasta el tipo Il

3.0 BASE LEGAL

a) Ley No 26842 (20-07-2997) Ley General de Salud. Articulo 37. Los establecimientos de salud y los
servicios médicos de apoyo, cualquiera sea su naturaleza o modalidad de gestién, deben cumplir los
requisitos que disponen los reglamentos y normas técnicas que dicta la Autoridad de Salud de nivel
nacional.”

b) R.M. No 769-2004/MINSA, aprobada con Norma Técnica No 021- MINSA-DGSP. Vol. 02.

c) LEY 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigido al Director de Salud integral a las Personas.

b) Copia simple de Licencia de Funcionamiento.

c) Reporte del Cédigo Unico en el Registro Nacional de Establecimientos-RENAES.
d) Resolucidn de autorizacidn sanitaria vigente.

5.0 ETAPAS
,_ a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.
e b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a la Direccion Ejecutiva de
Salud integral a las Personas-DESIP.
c) La Secretaria de DESIP recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y
brinda el proveido para ser derivado a Servicios de Salud, por la secretaria.
d) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente y pone de conocimiento a la Jefatura
para su atencién.
e) El Médico Jefe de Servicios de Salud, toma de conocimiento y brinda el proveido para su
conocimiento y deriva al RENAES para su atencién.
f) El técnico responsable de Registro Nacional de Establecimientos de Salud. RENAES, verifica su
inscripcion en el Portal oficial y deriva a Servicios Privados, para su atencién.
g) El responsable de Servicios Privados recepciona y evalla el expediente, posteriormente deriva al
Comité Técnico de Inspeccidn Control y Supervisidn para su atencién.
h) Los miembros del Comité Técnico evalla el expediente y proceden a la verificacidn insitu del
establecimiento.
i) Una vez verificado el Establecimiento, el Comité Técnico elabora el informe correspondiente y
proyecta la Resolucién Directoral para la categorizacion respectiva, y pasa a la Técnico.
j) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente completo (incluye la Resolucion) y
deriva a la Direccién de Salud Integral a las Personas.
k La Secretaria de DESIP, recepciona y pone en conocimiento al Director Ejecutivo para su firma.
[) ElI Director de DESIP firma la Resolucion Directoral de Categorizacion/Re categorizacion vy
posteriormente la secretaria lo deriva a Servicios de Salud.
j) El Técnico de Servicios de Salud recepciona la Resolucion de Categorizacion/re categorizacion a la
parte interesada.
k) La Técnico de Servicios de Salud archiva una copia del Expediente completo.

6.0 INSTRUCCIONES



a) Inicio del Procedimiento Gerencia / Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP / Servicios de Salud

7.0 DURACION
16 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: RD / Expediente.

~
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R e 9.0 DIAGRAMACION
Ao Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-002A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-002A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
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CcODIGO: 0173-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de Funcionamiento de Centro de Atencidn para Dependientes a Sustancias
Psicoactivas (adictos).

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir la evaluacién de autorizacién sanitaria de un Centro de
Atencion para Dependientes a Sustancias Psicoactivas (adictos), bajo la modalidad de comunidades
terapéuticas de la Regidn Lambayeque.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley 27657, Reglamento D.S. 013-2006-SA. Articulo 1°.- Objeto “El presente Reglamento establece
los requisitos y condiciones para la operacidn y funcionamiento de los establecimientos de salud y
servicios médicos de apoyo, orientados a garantizar la calidad de sus prestaciones”

b) D.S. 006-2012-SA “Aprueban Reglamento de la Ley N° 29765, que regula el establecimiento y
ejercicio de los Centros de Atencidn para Dependientes, que operan bajo la modalidad de
comunidades terapéuticas.

c) LEY 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud con Caracter de declaracion Jurada Dirigida, al Director de DESIP.

Para Persona Natural (Nombres del Representante Legal y Director Técnico Responsable).

Para Persona Juridica (Nombres del Representante Legal y Director Responsable, Nombre del
Centro, direccidn y Croquis de Ubicacién Geogréfica)

b) Plan Psicoldgico Funcional del Centro.

c) Plano (Croquis) de Distribucién de Ambientes internos del Centro.

> °C _ d) Copia simple de autorizacién municipal de apertura y funcionamiento.

) Copia Autenticada de Titulo de Propiedad o Posesidon del Local.

f) Relacién de Némina de Trabajadores (Profesionales, técnicos o auxiliares) de la Salud para el
Funcionamiento del Centro, precisando N° DNI y/o colegiatura.

g) Copia simple de Seguridad en Defensa Civil.

5.0 ETAPAS

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a la Direccion Ejecutiva de
Salud integral a las Personas.

c) La Secretaria de DESIP recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y
brinda el proveido para ser derivado a Servicios de Salud, por la secretaria.

d) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente y pone de conocimiento a la Jefatura
para su atencidn.

e) El Médico Jefe de Servicios de Salud, toma de conocimiento y brinda el proveido para su
conocimiento y deriva al RENAES para su atencion.

f) El técnico responsable de Registro Nacional de Establecimientos de Salud. RENAES, verifica su
inscripcion en el Portal oficial y deriva a Servicios Privados, para su atencién.

g) El responsable de Servicios Privados recepciona y evalla el expediente, posteriormente deriva al
Comité Técnico de Inspeccidn Control y Supervisidn para su atencién.

h) Los miembros del Comité Técnico evalla el expediente y proceden a la verificacion insitu del
establecimiento.

i) Una vez verificado el Establecimiento, el Comité Técnico elabora el informe correspondiente y
proyecta la Resolucién Gerencial para la categorizacion respectiva, y pasa a la Técnico.

j) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente completo (incluye la Resolucion) y
deriva a la Direccién de Salud Integral a las Personas.

k) La Secretaria de DESIP, recepciona y pone en conocimiento al Director Ejecutivo para su firma.



) EI Director de DESIP, firma la Resolucion de Categorizacidon/Re categorizacidon y posteriormente la
secretaria lo deriva a Servicios de Salud.

m) El Técnico de Servicios de Salud recepciona la Resolucion de Categorizacion/re categorizacion y
entrega a la parte interesada.

n) La Técnico de Servicios de Salud archiva una copia del Expediente completo.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP/ Servicios de Salud

7.0 DURACION
16 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacién: RD / Expediente.

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-003 A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-003A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
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CcODIGO: 0174-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion sanitaria a un tercero para traslado o retiro de un ciudadano fallecido dentro del

Departamento de Lambayeque.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento tiene la finalidad de describir las etapas para evaluar la obtencion de una
autorizacidn sanitaria para el traslado o retiro de una persona fallecida (caddver o resto humano).

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N2 26298 Art.262 (p el 28/03/94) “ La exhumacién de un cadaver o resto humano para su
cremacion, traslado a otro recinto o establecimiento funerario, dentro del territorio nacional,
internamiento al pais y transporte internacional se efectuara previa autorizacién de la Autoridad
de Salud, a peticion de sus deudos o por orden judicial”.

b) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad

c) D.S. N2 03-94-SA Arts.619 y 629

Art. 61” Se requiere autorizacidon sanitaria de la Autoridad de Salud para proceder a la
exhumacion o traslados de caddver.”

Art. 62 “Los caddveres o restos humanos para ser trasladados a otra ciudad o pais se requieren
que estén embalsamados.”

4.0 REQUISITOS

Obligatorios:
a) Solicitud dirigida al Director de Direccion Ejecutiva de Salid Integral de las Personas-DESIP.
b) Copia simple del DNI o equivalente de la persona solicitante. (Familiar hasta tercer grado de
\ consanguinidad y cuarto de afinidad).
.1) Copia simple del Certificado de Defuncién (en caso de muerte natural).
= c.2) Copia simple del Certificado de Necropsia (en caso de muerte subita o violenta), expedido
por el Médico Legista.
Adicionalmente:
a) Copia simple del Certificado visado de Defuncién y Certificado de Embalsamamiento por el
Consulado Peruano, en caso que el cadaver proceda del extranjero.

b) Copia simple del Certificado de embalsamamiento o formolizacidn, solo en casos de un:

- Traslado de cadaveres procedentes del extranjero.

- Internamiento de cadaveres procedentes del extranjero.

- Caddaveres enterrados con posterioridad a las 48 horas de su deceso.

- Muerte por enfermedad infecto-contagiosa.

5.0 ETAPAS
a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente completo.
b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a Salud integral a las

Personas-DESIP.
c) La Secretaria de DESIP recepciona pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y

brinda el proveido y la secretaria deriva a servicios de salud.
d) La Técnico de Servicios recepciona la solicitud, deriva a la jefatura brinda el proveido y la técnico

deriva a servicios especiales.
e) La técnico de servicios especiales recepciona, proyecta la autorizacidén sanitaria y deriva a la

jefatura para su visto.
f) El técnico recepciona y deriva la autorizacidn sanitaria al jefe de servicios de salud para su visto, y

la secretaria deriva al director de DESIP para su firma.
g) La secretaria de DESIP, recepciona y deriva al director para la firma de la autorizacidn sanitaria de

traslado de cadaver.



h) El director de DESIP, revisa y firma la autorizacién sanitaria de traslado de cadaver,
posteriormente la secretaria de DESIP deriva el documento a Servicios de Salud.

i) La Técnico de Servicios de Salud recepciona la autorizacidn sanitaria de traslado de cadaver y
deriva a servicios especiales.

j) El técnico de servicios especiales recepciona y entrega la autorizacidn sanitaria a la parte
interesada.

k) La Técnico de Servicios especiales archiva el expediente completo en Servicios de Salud.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia / Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento Servicios de Salud

7.0 DURACION
01 dia habil.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacién: Autorizacion Sanitaria

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-004A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-004A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

R"i‘(‘\ 11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
2

g o)

@0
“ Ve

HOM, DE ANAL IS DEL PROCEDIMIENTO [Formato ()

para ks aris & un teroera para traslada o retico de - fadlecicic dentra del Depar
DESCRIPCION GRAFILA DEL EVENTD
Tiempe
o DENOM INACION DEL EVENTD Uridad o Area Toral o - _i O < Observaciones
[Minutost COMTROL f TIEMPO DE
il i AACH
OPERALICN e RASLACH) e ICHIVD
1 Recepcionar e expediente | registrar y|Gerencia/Tramite 1 ' M
derivar Doacumentario
2 |Recepcionar expediente y devivar . DESIP{Secretarin .
L3 L)
3 |Tomar conocimienta y brindar proveido DESP/Orector -
R
lonar ey iwar
4 Mm :eSaI :’dkﬂw ¥ deriar » DEMIP Secrataria
Servicios ud. 15 a "
S |Recepcionar ef expediente y derivar DESIRESS Tecnico
15 i L]
la  tecmica  responable  de
Servicios Especlabes | veridica
Recepcionar v evaluar & eapediente v minuciosanente los requisitos
3 DESIR/55/5erv Especiales 180 i x )
provecta la resolucion / R ¥ grocede B eJabarar o informe
¥ proyecta  Ja Autorizacion
Sanitaria.
Brindar = V'B* a la Autarizacion
? R DESIPf55/Responsable 15 x
Sanitaria.
8 |Recepcionar el enpediente v devivar DESIPYSS/Tecnico 15 z n
% |Recepcionar y porer de conocimienito o DESIPfSecretntin 13 x x
Firmar & eupegients y posteriormente
13 |la secretaria lo deriva & Servicios de DESIR/DHrector X3 x
Salud.
Recepoionar v entreger |a Autorkracien R
n . DESIF, ecnica 15 x
Sanitaria a la parte interesada s
12 |Aechivar el expediente completo en Servl DESIFSSS/SErv. Especiales 5 a x
Minutos 34
Horas 3

Dias 1 Dias Electivos



12.0 FLUJOGRAMA

Gerencia Direccidn Ejecutiva de Salud Integral alas Personas
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Recepcionar exedientey
lerivar a Senvicios de Salud

Fecaptionar ¢l expedientey
derivar

Pecepiionary evaluar e
expedientey projecta
Resalucion
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Recepcionary poner de
tonatimiento al Director
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dleriva a Senicios de Salud

Recepcionary enfregarfa
Autorizatidn Sanitariz la pare
nteresada

Archivar el expediente completo

£ Senicios de Salud




CcODIGO: 0175-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria para cremacion de Ciudadano fallecido dentro del Departamento de
Lambayeque.

2.0 FINALIDAD

Describir las etapas que comprende la obtencidn de autorizacidn sanitaria para la cremacion
respectiva de una persona fallecida (cadaver o resto humano).

3.0 BASE LEGAL

a) Ley No 26298, Articulo 212 (publicado el 2803/1994) “Las cremaciones se efectuaran previo
cumplimiento de las disposiciones técnico-sanitarias y con autorizacion de la Autoridad de Salud,
salvo mandato judicial, y deberan inscribirse en el Registro de Estado Civil”.

b) Ley 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad

c) Decreto Supremo No 03-94-SA, Articulos 552 y 562 (publicado el 12/10/1994).

Art.55 “Antes de realizar la incineracion se debe realizar la autopsia al caddver...”

Art.56 “Los caddaveres y/o restos humanos solo pueden ser incinerados por voluntad expresa
certificada notarialmente cuando vivo, o cuando los familiares asi lo requieran.

4.0 REQUISITOS
Obligatorios
Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Integral a las Personas.
Copia simple del Documento Nacional de Identidad (DNI) o equivalente.
Copia simple del Certificado de defuncion.
Solicitud dirigida al Responsable de la Autorizacion Sanitaria para Cremacion de Cadaver.
Adicionales
En caso Muerte Subita o Violenta:
\ Copia simple del certificado y Protocolo de Necropsia
opia simple de la Constancia y Protocolo de Necropsia.
Copia simple de Certificado de Autorizacién del Fiscal Provincial (en accidente, suicidio o crimen).

5.0 ETAPAS

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a Salud integral a las
Personas.

c) La Secretaria de DESIP recepciona pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y
brinda el proveido y la secretaria deriva a Servicios de Salud.

d) La Técnico de Servicios recepciona la solicitud y deriva a la Jefatura brinda el proveido y ésta lo
deriva a Servicios Especiales.

e) La técnico de servicios especiales recepciona y proyecta la plantilla de autorizacién sanitaria con
los datos del fallecido y es derivado a la Jefatura para su visto.

f) El Jefe de Servicios de Salud brinda el V°B® a la autorizacidén y entrega a la secretaria, ésta deriva
al director de DESIP para la firma correspondiente.

g) La secretaria de DESIP recepciona y pone de conocimiento al Director para la firma de la
autorizacion.

h) El director de DESIP firma la autorizacidén sanitaria para la cremacién de un cadaver, y la
secretaria de DESIP deriva el documento a Servicios de Salud.

i) La Técnico de Servicios de Salud recepciona la autorizacidn sanitaria para cremacién de Cadaver y
deriva a servicios especiales.

j) La técnico de servicios especiales recepciona y entrega la autorizacion sanitaria a la parte
interesada.

k) La Técnico de Servicios especiales archiva el expediente completo en Servicios de Salud

6.0 INSTRUCCIONES



a) Inicio del Procedimiento
b) Culminacién del Procedimiento

7.0
01

8.0

DURACION
dia habil.

FORMULARIOS

a) Documento de inicio:
b) Documento de finalizacion:

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-005A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-O05A).

10.

APLICABILIDAD

Gerencia/ Trdmite Documentario
DESIP/ Servicios de Salud

Solicitud
Autorizacion Sanitaria

Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALISES DEL PROCEDIMIENTO (formate C)

Procedimiento: Evaluacidn para la autorizacién Sanitaria para cremacion de un Ciudadana fallecido d entro del Departamenta.

DESCRIPCICN GRAFICA DEL EVENTD
Tiempo
Pasa DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Tatal - ] = | VAN Dbservaciones
[Minutos} PERACION CONTROL/ Togapn | TEMPROE | e
REWISION ESPERA
1 Recepcionar el expediente , registrar y|Gerencia/Tramite 1 . .
derivar Dacumentaria
2 |Recepcionar expediente y derivar. DESIP/Secretaria 10 X X
3 |Tamar conocimiento y brindar proveido DESIR/Director
10 3
Recepcionar  expediente y derivar & .
4 o DESIP/Secretaria
Servicios de Salud. 15 X %
5 |Recepcionar el expediente y derivar DESIRY35/Tecnico 15 X
la tecnico respanable de
Servicios  Especiales |,
ifi inuci i
Recepcionar ¥ evaluar el expediente,| DESIP/SS,Sery Especi verttea ) .mlnuclusamene
& . . 180 X 1 las requisitos y procede a
posteriormente derivar ales .
elaborar el informe y
proyecta |z Autorizacion
Sanitaria.
DESIP/35/Responsabl
7 |Brindar el ¥*B* a |z Autorizacion Sanitaria. f35/Resp 15 X
e
8 |Recepcionar el expediente y derivar DESIR/55/Tecnica 15 X X
% |Recepcionar y poner de conocimiento al Dirl  DESIP/Secretaria 10 X
0 Firmare-l e:pedit?nte \,rpus-te-riurmentela DESIPYDirectar 0 .
sacretaria lo deriva & Servicios de Salud.
1 Rect.apci-unar ventreg-ar la Putorizacion DESIP/35/Tecrica 15 <
Sanitaria a la parte interesada.
12 |Archivar el expediente completo en Serviciod  DESIP/35/Tecnico 5 X X
Minutos 320
Haras 5
Dias 1 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

Gerencia

Direccion Ejecutiva de Salud Integral alas Personas

Tramite Documentario

Secretaria

Director

Tecnico

Servicios Especiales

Jefe de Servicios de Salud

Recepcionar el eipediente,

Teqistrary derivar

Receptionar expedientey
Herivar

Tomar conacimiento y brindar

pioveido

Reczptionar expedentey
erivar a Senicios de Salud

Receptionary poner de
conatimiento al Director

Receptionar ¢l pedientey
derivar

Recencionar el expedientey

Recepcionar y evaluar el
eipedientey projerta
Resalucidn

Esfa A

bien

o

Levantar Obsenacion

Brindar &l Visto Bueno ala

Autorizatidn Saitaria

denvar

Firma el expediente y Secrefaia
deriva & Senicios de Salud

Recepcionary entregar
utorzaciin Saniariaala parte
nteresada
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£ Senicios de Salud




cODIGO: 0176-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion sanitaria a tercero en la exhumacidn, traslado y cremacion de un Resto humano.

2.0 FINALIDAD
Describir las etapas que corresponde a la autorizacion sanitaria para la exhumacion y traslado de
un resto humano, traslado y cremacién de resto humano, o una inhumacién de cadaver.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N2 26298 Art.262 (p el 28/03/94) “ La exhumacién de un cadaver o resto humano para su
cremacion, traslado a otro recinto o establecimiento funerario, dentro del territorio nacional,
internamiento al pais y transporte internacional se efectuara previa autorizacién de la Autoridad
de Salud, a peticion de sus deudos o por orden judicial”.

b) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad

c) D.S. N2 03-94-SA Arts.612y 622

Art. 61” Se requiere autorizacidon sanitaria de la Autoridad de Salud para proceder a la
exhumacion o traslados de cadaver.”

Art. 62 “Los caddveres o restos humanos para ser trasladados a otra ciudad o pais se requieren
que estén embalsamados.”

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Integral a las Personas.
b) Copia simple de la Constancia de Ubicacién de los restos.

5.0 ETAPAS

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

\ b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a Salud integral a las
Personas-DESIP.

c) La Secretaria de DESIP recepciona pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y
brinda el proveido y la secretaria deriva a Servicios de Salud.

d) La Técnico de Servicios recepciona la solicitud y deriva a la Jefatura brinda el proveido y ésta lo
deriva a Servicios Especiales.

e) La técnico de servicios especiales recepciona y proyecta la plantilla de autorizacidn sanitaria con
los datos del fallecido y es derivado a la Jefatura para su visto.

f) El Jefe de Servicios de Salud brinda el V°B° a la autorizacidn y entrega a la secretaria, ésta deriva
al director de DESIP para la firma correspondiente.

g) La secretaria de DESIP recepciona y pone de conocimiento al Director para la firma de la
autorizacion.

h) El director de DESIP firma la autorizacidn sanitaria para la Exhumacion y Traslado de un cadaver, y
la secretaria de DESIP deriva el documento a Servicios de Salud.

i) La Técnico de Servicios de Salud recepciona la autorizacidn sanitaria para cremacién de Cadaver y
deriva a servicios especiales.

j) La técnico de servicios especiales recepciona y entrega la autorizacién sanitaria a la parte
interesada.

k) La Técnico de Servicios especiales archiva el expediente completo en Servicios de Salud

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP/ Servicios de Salud
7.0 DURACION

01 dia habil.



8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio:
b) Documento de finalizacion:

9.0 DIAGRAMACION

S 10. APLICABILIDAD
'< Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

Solicitud
Autorizacion Sanitaria

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-006 A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-006A).

HOMA DE ANALISES DEL PROCEDIMIENTO [formata C}

Procedimiento: Evaluacion para la autarizacion a un tercera en la Exhumacidn de un cadaver por el vencimienta de plaro segin Ley.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
Tiempo
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total - — — O A Observaciones
[Minutos} OPERACION LONTROLS TRASLAD TIEMPZDE BRCHNG
REISION ESPERA
1 Recepcionar el expediente , registrar y|Gerencia/Tramite 10
derivar Dacumentaric * *
?  |Recepcionar expediente y derivar. DESIP/Secretaria 10 «
3 |Tomar conocimiente y brindar proveido DESIF/Directar
13 % %
Recepcionar expediente y derivar & .
1 T DESIP/Secretaria
Servicios de Salud. 15 % %
5 |Recepcionar el expediente y derivar DESIP/35/Tecnico
15 X X
la tecnica responable de
Servicios  Especiales |
ifica minuci te |
Recepcionar y evaluar el expediente,|DESIP/SS/Serv Priva ver! IEE MINUCIBSaMmENte 105
& . . 10 3 X % requisitos ¥ procede @
pasteriormente derivar dos !
elaborar el informe y
proyecta la  Autorizacion
Banitaria
Elaborar el informe correspondiente y i
o L DESIP/55/Com Tecni
7 |provectar lz Autorizacion Sanitaria y 130 H H
iz}
derivar
3 Brindar el V*B* a la Autorizacion|DESIP/S5/Responsab 15 "
Sanitaria. le
@ |Recepcionar el expediente y derivar DESIP/35,Tecnico 15 x x
10 |Recepcionar y poner de conaocimientoal DY DESIPfSecretaria 10 %
11 Firmar el expediente y pasteriormente la DESIP/Direct ”
secretaria lo deriva & Servicios de Salud. trectar * *
Recepcionar yentregar |z Autorizacion
12 -p i ¥ g DESIP/35,Tecnico 15 x
Sanitaria & la parte interesada.
15 Arch_i\r_ar el expediente completa en DESIP/SS/Tecnica . . .
Servicios de Salud.
Minutes 330
Horas b
Dias 1 Dias Ffectivas




12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0177-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion a tercero en la Inhumaciéon de un cadaver por el vencimiento de plazo segun Ley.

2.0 FINALIDAD
Describir las etapas que corresponde la autorizacién sanitaria a un tercero en la Inhumacién de
cadaver por vencimiento del plazo de ley, después de 48 horas.

/ 3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) D.S. No 03-94-SA, Art. 492 del 12/10/94 (Ley N° 26298) “Todo cadaver debe ser inhumado dentro
de las 48 horas de fallecida la persona y no antes de las 24 horas. Salvo por mandato de la autoridad
de salud o mandato judicial.”

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Salud integral a las Personas.

b) Copia simple del Certificado de Defuncidn, expedida por la Entidad competente.

¢) Copia simple de la Partida de Defuncién, expedida por la Municipalidad correspondiente.

5.0 ETAPAS
a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.
b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESIP.
c) La Secretaria de DESIP recepciona pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y
brinda el proveido y la secretaria deriva a Servicios de Salud.
d) La Técnico de Servicios recepciona la solicitud y deriva a la Jefatura brinda el proveido y ésta lo
& deriva a Servicios Especiales.

) La técnico de servicios especiales recepciona y proyecta la plantilla de autorizacion sanitaria con
los datos del fallecido y es derivado a la Jefatura para su visto.
f) El Jefe de Servicios de Salud brinda el V°B° a la autorizacidn y entrega a la secretaria, ésta deriva
al director de DESIP para la firma correspondiente.
g) La secretaria de DESIP recepciona y pone de conocimiento al Director para su autorizacion.
h) El director de DESIP firma la autorizacién sanitaria para la Inhumaciéon de un cadaver, y la
secretaria de DESIP deriva el documento a Servicios de Salud.
i) La Técnico de Servicios de Salud recepciona la autorizacidn sanitaria para Inhumacién de Cadaver
y deriva a servicios especiales.
j) La técnico de servicios especiales recepciona y entrega la autorizacidn sanitaria al interesado.
k) La Técnico de Servicios especiales archiva el expediente completo en Servicios de Salud

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP/ Servicios de Salud

7.0 DURACION
01 dia habil.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Autorizacion Sanitaria

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-007A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-007A).



10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOM DE ANALISES DEL PROCEDIMIENTO (formate €
Procedimiento; Evaluacion para la auterizackina un tercera en la Inhumacin de un cadaver por el vencimiente de plazo segin Ley.

DESCRIPCICN GRAFICA DEL EVENTC
Tiempo Total =
DENOMINACION DEL EVENTO Unidad 0 Area [Mi::tm} O D - ‘/_\‘ {Observaciones
OPERACICH CONTROL/ TRASLADC TIEWPOLDE ARCHINGD
REVISION ESPERA
Gerencia,Tramite
Recencionar el expediente , registrar y derivar & ] 10 % %
Dacumentario
Recepcionar expedientey derivar.. DESIPfSecretaria
10 % H
Tamar conacimientay brindar proveido DESIRDirector
10 %
Receprionar expediente y derivar a Servicios de .
DESIPfSecretaria
Salud.
15 % X
Recencionar el expediente y derivar DESIR/55/Tecnicn
15 X X
la tecnico responable de
Servicios  Especiales |
Recepcionar v evaluar el expediente, Elaborar verifics  minuciosamente
. _ DESIFRS/5erv Esp .
gl informe correspondiente, proyectar |a ol 180 % 1 1 ls. requisitos y procede a
Mutorizacion Sanitaria y derivar el elaborar & informe
provects | Autorizacion
Sanitaria.
DESIR/S5/Respans
7 |Brindar el V*B*a |a Autorizacion Sanitaria. jtj| P 15 X
able
8  |Recepcionar el expediente y derivar DESIR/55/Tecnicn 15 % %
% |Recepcionar y poner de conocimienta al Directq DESIP/Secretaria 10 % %
Firmarel expediente y posteriormente la
10 | PARRLIETIR § post DESIPDirector | 20 X
secretaria |o deriva a Servicios de Salud.
Recepci t la Mutorizaci
" EE*T’DEI.DI']BH'EH reg.ara utorizacion DESIPSSecrico s .
Sanitaria 2 |a parte interesada.
. . . DESIR/SS,Serv Esp
12 |Archivar el expedienta completo en Servicios de . 5 % %
erizles
Minutos 30
Horas 5

Dias 1 DissEfectives



12.0 FLUJOGRAMA
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cODIGO: 0178-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion a un Establecimiento de Salud Publico o Privado para que pueda otorgar Certificados
de Salud Mental y licencia de posesién y uso de armas de fuego.

2.0 FINALIDAD

Describir las etapas que deben realizar un Establecimiento de Salud Publico o Privado para poder
ser autorizado en la expedicion de Certificados de Salud Mental para la obtencién de Licencia de
posesion y uso de armas de fuego.

2.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncidon de veracidad

b) D.S. 009-2004-IN “Dispone que toda persona natural autorizada a poseer armas de fuego de uso
civil y que desee continuar con su posesidn, sea evaluada por profesional de la salud mental”.
(21/04/2004 )

c) D.S. N° 015-2002- IN "Articulo52.- DEFINICIONES: LICENCIA DE POSESIOM X USO DE ARMAS
PARA SEGURIDAD PRIVADA. — Son aquellas que se otorgan a las empresas autorizadas para prestar
servicios de seguridad privada, para el cumplimiento de sus funciones”.

d) R.M. No 835-2004/MINSA.DGSP. “Reglamento para obtencién de licencia de posesién y uso de
arma de fuego de uso civil”.

e) R. M. No 2188-2002-IN/1701. Aprueba Directiva N202-2002-IN-1701 sobre Normas y
Procedimientos para el Examen de Salud Mental de los postulantes a obtener la Licencia de
Posesidn y Uso de Armas de Fuego de Uso Civil.

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de salud Integral a las Personas.
\ b) Copia del Plano de Distribucion de Ambientes.
) Copia del Titulo del Profesional Médico Responsable.
d) Colegiatura y Constancia de Habilidad del Profesional Médico Responsable.
e) Nomina del Personal Profesional (N° DNI, Titulo, Habilidad Profesional, Experiencia Profesional
mayor a Cinco (05) Afios en el Campo Clinico).

5.0 ETAPAS

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a la Direccion Ejecutiva de
Salud integral a las Personas-DESIP.

c) La Secretaria de DESIP recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo, éste revisa y
brinda el proveido para ser derivado a Servicios de Salud, por la secretaria.

d) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente y pone de conocimiento a la Jefatura
para su atencién.

e) El Médico Jefe de Servicios de Salud, toma de conocimiento y brinda el proveido para su
conocimiento y deriva al RENAES para su atencion.

f) El técnico responsable de Registro Nacional de Establecimientos de Salud. RENAES, verifica su
inscripcion en el Portal oficial y deriva a Servicios Privados, para su atencién.

g) El responsable de Servicios Privados recepciona y evalla el expediente, posteriormente deriva al
Comité Técnico de Inspeccidn Control y Supervisidn para su atencién.

h) Los miembros del Comité Técnico evalla el expediente y proceden a la verificacion insitu del
establecimiento.

i) Una vez verificado el Establecimiento, el Comité Técnico elabora el informe correspondiente y
proyecta la Resolucién Directoral para la categorizacidn respectiva, y pasa a la Técnico.

j) La Técnico de Servicios de Salud recepciona el expediente completo (incluye la Resolucion) y
deriva a la Direccién de Salud Integral a las Personas.

k) La Secretaria de DESIP, recepciona y pone en conocimiento al Director Ejecutivo para firma.



[) El Director de DESIP firma la Resolucién Directoral, y posteriormente la secretaria lo deriva a la
Oficina de Servicios de Salud.

o) La Técnico de Servicios de Salud recepciona la Resolucién Directoral y entrega a la parte
interesada.

p) El responsable de Servicios Privados archiva copia del expediente.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP/ Servicios de Salud

7.0 DURACION
16 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacién: Resolucion Directoral Ejecutiva

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-008 A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-O08A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
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CcODIGO: 0179-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.
Inspeccidn Técnica para habilitar el inicio o renovacion de actividades a Empresa de Saneamiento
Ambiental.

2.0 FINALIDAD.

Este procedimiento sirve para describir la inspeccidn técnica a Empresa de Saneamiento Ambiental
para el inicio o renovacién de sus actividad de: fumigacion, desratizacion, limpieza de reservorio
para agua potable, limpieza de pozos sépticos y limpieza domestica e industrial.

3.0 BASE LEGAL.

a) Ley General de Salud N° 26842.Arts 103 al 105.

Art. 103 La proteccidén del ambiente es responsabilidad del Estado y de las personas naturales y
juridicas, los que tienen la obligacién de mantener dentro de los estdndares que para preservar la
salud de las personas, establece la Autoridad de Salud competente. Y Art. N° 105 Corresponde a la
Autoridad de Salud competente, dictar las medidas necesarias para minimizar y controlar los riesgos
para la salud de las personas derivadas de elementos, factores y agentes ambientales, de
conformidad con lo que establece, en cada caso, la ley de la materia”.

b) D.S. N2 022-2001-SA, Reglamento Sanitario para las Actividades de Saneamiento Ambiental en
Viviendas de Establecimientos Comerciales, Industriales y de Servicio Art.72 del 18/07/01.

4.0 REQUISITOS.
a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental (indicando el N° de RUC)-DESA.
b) Constancia de Capacitacion al Personal en Manejo de Insumos Téxicos emitida por su Proveedor.

5.0 ETAPAS

> \\ a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

r- b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESA.

'c) La Secretaria de DESA recepciona y pone de conocimiento a la Directora Ejecutiva.

d) la Directora de DESA, revisa, evaltia y emite el proveido.

e) La secretaria de DESA deriva el expediente al equipo técnico para su atencion.

f) El Ing. responsable recepciona, toma conocimiento, revisa expediente con equipo técnico.
g) El equipo Técnico programa la inspeccidon ocular al establecimiento.

h) Una vez verificado el Establecimiento, el equipo Técnico elabora, pone el V°B°® al Informe y
proyecta la Constancia de Operatividad para conocimiento de la Directora de DESA.

i) La Directora de DESA revisa los documentos y firma la Constancia.

j) La Secretaria de DESA, recepciona la Constancia de operatividad y entrega al interesado
k) El Ingeniero de SB archiva el expediente completo.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESA/ Saneamiento Basico.
7.0 DURACION

03 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Constancia de Operatividad

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-009A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-009A).



10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
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CcODIGO: 0180-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.
Certificacion o Renovacion de Autorizacion Sanitaria de una Piscina Publica o Privada, de Uso
Colectivo, Proyecto de Piscina.

2.0 FINALIDAD.

Este procedimiento sirve para describir las etapas al momento de solicitar una autorizacién sanitaria
de una Piscina Publica o Privadas, de Uso Colectivo, Proyectos de Piscinas, y tener en cuenta las
condiciones sanitarias a fin de prevenir enfermedades transmisibles por contaminacién del agua.

1.0 BASE LEGAL.
a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncidn de veracidad
b) Decreto Supremo N° 007-2003-SA, ARTS. 82 Y 92 “Reglamento Sanitarios de Piscinas.

4.0 REQUISITOS.

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental-DESA.

b) Copia simple del Expediente Técnico, firmado por un Ingeniero Sanitario Colegiado.

c) Informe original del resultado de Anadlisis fisico-quimico (cuando el agua Procede de Fuente
Subterranea), dicho informe debe ser realizado por un Laboratorio Acreditado por DIGESA.

d) Si es un proyecto de piscina se debe incluir: Copia simple de la Memoria Descriptiva del Proceso,
Plano de Ubicacién y Arquitectura, Detalle de las Instalaciones de la Piscina, Copias de Planos de
Instalaciones Sanitarias, detalles de la Piscina y Accesorios.

5,0 ETAPAS.

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESA.

\ C) La Secretaria de DESA recepciona y pone de conocimiento a la Directora Ejecutiva.

-\id) La Directora de DESA revisa y brinda el proveido.

e) La secretaria de DESA deriva al equipo técnico para su conocimiento y atencion.

e) El Ingeniero Ambientalista encargado de Proteccién del Medio Ambiente toma conocimiento,
revisa y deriva el expediente al equipo técnico.

f) El equipo Técnico procede a la verificacidn insitu del establecimiento.

g) Una vez verificado, el Ingeniero Ambientalista pone el V°B° al Informe elaborado y proyecta
Resolucion Directoral, pone de conocimiento al Jefe inmediato, a través de la secretaria.

i) La Secretaria de DESA, recepciona y pone de conocimiento a la Directora.

j) La Directora de DESA toma conocimiento y firma la Resolucién Directoral

k) La Secretaria de DESA, recepciona la RD para la entrega a la parte interesada.

[) El responsable de UPMA, archiva el expediente completo.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESA

7.0 DURACION
03 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral Ejecutiva

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-010A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-010A).



10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
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CcODIGO: 0181-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.
Autorizacion Sanitaria de Certificacion o Renovacién a Proveedor de Agua para el consumo
humano, mediante camion cisterna.

2.0 FINALIDAD.
Describir las etapas que comprende la autorizacidn sanitaria (certificacién o Renovacién) a Empresa
Proveedora de Agua para consumo humano mediante camidn cisterna.

/ 2.0 BASE LEGAL.

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad

b) Ley N2 26842, Ley General de Salud (20/07/97) Articulo 107 ” El abastecimiento de agua,
alcantarillado, disposicion de excretas, rehuso de aguas servidas y disposicién de residuos sélidos
quedan sujetos a disposiciones que dicta la Autoridad de Salud, la que vigilard su cumplimiento”.

¢) R.M. N2 45-79-SA Norma sanitaria para establecimiento de agua a través de Camiones Cisterna.

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental-DESA (Incluir No RUC) Este documento
tiene caracter de Declaracidn Jurada

b) Copia fedateada de la Tarjeta de Propiedad del camién cisterna.

c) Copia simple del Carnet de Salud expedido por Hospital (Chofer y Ayudante del camidn cisterna).
d) Copia de Certificado de limpieza y desinfecciéon del Camién Cisterna.

5.0 ETAPAS.

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESA.

\ C) La Secretaria de DESA recepciona y pone de conocimiento a la Directora Ejecutiva.

-\id) La Directora de DESA revisa y brinda el proveido.

e) La secretaria de DESA deriva al equipo técnico para su conocimiento y atencion.

e) El Ingeniero Ambientalista encargado de Proteccion del Medio Ambiente toma conocimiento,
revisa y deriva el expediente al equipo técnico.

f) El equipo Técnico procede a la verificacidn insitu del establecimiento.

g) Una vez verificado, el Ingeniero Ambientalista elabora el informe vy proyecta la Resolucion
Directoral, y pone de conocimiento al Jefe a través de la secretaria.

i) La Secretaria de DESA, recepciona y pone de conocimiento a la Directora.

j) La Directora de DESA toma conocimiento y firma la Resolucién Directoral.

k) La Secretaria de DESA, recepciona la RDE para la entrega a la parte interesada.

n) La UEPMA archiva el expediente completo.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESA
7.0 DURACION

03 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral Ejecutiva

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-011A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-011A).



10. APLICABILIDAD

Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOUA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formato C)

para la Sanitaria de Certifi o dn & un de Agua para el consumo humano, mediante camidn csterna.
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Vieps = e
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total D - Observaciones
(Minutos) CONTROL / TIEMPO DE
OPERACION TRASLADO ARCHIND
1 Gerencia/Tramite 10 x n
Recepclonar, registrar y derivar el expediente Documentario
3 |Recepcionar y poner de conocimiento & Ia
Directora Ejecutiva DESAfSecretaria 10 X L3
3
Tomar conocimiento y brindar el proveido DESA/Directors 10 L3
& |Derivar al equipo técnico para su conocimiento y
atencisn DESA/Secretaris 15 x ®
5 |[Tomar conocimiento, revisar y derivar el
expediente al equipo técnico. DEsA/UPMA 180 0 x
El Equipo Tecnco de DESA, encargado de realizar
la ocular al . emite
un informe el cual contiene la conformidad o
& 960 ® x ® de o contrario si esta cbservado programa
nueva fecha, hasts 02 veces. De no levantar la
coatise ol » - : . ion se emite un informe de devolucion,
ocular Tecnica al establecimients 0 ¢ inicla de nuevo el tramite
——[ETNGOTET T TAIGITRE Y PIOYECIRT T
7 |Directorsl para la autorizacion respectiva, y|DESA/Equipo 180 X
derivar
g [Recepcionar y poner de conocimiento 8 I 15 . x
Directora
g |Tomar conocimiento y firmar |a Resolucién 15 "
Ditectoral.
10 Recepcionar la RD para entregar & la parte 10 x
interesada.
11 5 ® "
Archivar ¢l espediente completo
1,405
EY |
3 Dias Efectivos |
12.0 FLUJOGRAMA
GERENCIA de Salud
Trémite Dosumentario Secretaria Directora Unidad de Ecologin de Proteccién de Equipe Técnico

Medio Amblente

Fécaptionar y ponar de
“anacimients  In Difectara
Elpuiva

Dervar al
4 ConaRimbaTyie Y sl da

UG Enico pare

o Tama =un;h?§'snymnw

TOmAF COROTIMIBNLD, TevIAL Y.
dnrivar sl axpadiants s eguine
enice

TEraCmaAT & 18 Ve IR0 ag (O (N8I
5 el At Bcim 8nD

Programar
Enia bien? “#] nuiavn viat )

EIAborar & M1 ¥ Droyectar I
Directral para in

D pasm srmans |,

Tomar canosimisnt y firmar (s
Franoiueion Duscioral

1 DA (e

AUABIIEAE (BN 8 EARCIVE Y derral

o arenons inde eampiato




CcODIGO: 0182-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.

Evaluacion de un Estudio de seleccidon de sitio de areas de una infraestructura de tratamiento,
transferencia y disposicidn Final de un Residuo Sdlido para el otorgamiento de una opinion técnica
favorable.

2.0 FINALIDAD.

Este procedimiento tiene por finalidad de evaluar insitu del estudio y extender la evaluacion de un
estudio de seleccidn de sitio de areas de una infraestructura de tratamiento, transferencia y
disposicién Final de un Residuo Sélido para el otorgamiento de una opinién técnica favorable a
solicitud del administrado.

3,0 BASE LEGAL.

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley General de Salud 26842, Art. 104 y 105

c) Ley N2 27657 (28-01-2002) del Ministerio de Salud, .Articulo 22 De la naturaleza del Ministerio de
Salud: “El Ministerio de Salud es un érgano del Poder Ejecutivo.

d) Ley N2 27314 del (21/07/2000) “Ley General de Residuos Sdlidos” Art 322 “..de Tratamiento,
Transferencia y Relleno Sanitario”

e) D.S N2 057-2004-PCM, del (24/07/2004).Articulo 62.- “Autoridad de Salud”

La Autoridad de Salud de nivel nacional para los aspectos de gestion de residuos previstos en la Ley,
es la Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA) del Ministerio de Salud; y en el nivel regional,
son las Direcciones de Salud (DISA) o las Direcciones Regionales de Salud, segin corresponda, de
acuerdo a lo siguiente

4.0 REQUISITOS.

\ a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental-DESA, con caracter de Declaracion
urada, Precisando N2 R.U.C., firmada por el Representante Legal.

b) Dos (02) Ejemplares en Original Anillado del Estudio de Seleccién de sitio de la infraestructura de
residuos Sélidos, Adjuntando una Copia en medio magnético (Word y Autocad) firmado por un
Ingeniero Sanitario Ambiental, Civil o Geologia; debidamente Colegiado y Habilitado.

¢) Documento Original de Informe que Acredite la Aceptacion de las Poblaciones mas Cercanas,
solo area Seleccionada.

d) Documento que Acredite la Percepcidon Social del Estudio de Pre Inversién del Proyecto
Disponibilidad del Propietario de Vender o Ceder el Terreno para Implementar la infraestructura de
Residuos Sdlidos, solo del area seleccionada.

5.0 ETAPAS.

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente completo.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESA.

c) La Secretaria de DESA recepciona y deriva a Directora.

d) El Directora de DESA, toma conocimiento y brinda el proveido

e) La Secretaria deriva al equipo técnico para su conocimiento y atencion.

f) El Ingeniero encargado de Saneamiento Basico-SB revisa, evalud, toma conocimiento y deriva
el expediente al equipo técnico.

g) El equipo Técnico recepciona, evalud el expediente, programa la inspeccion técnica, elabora el
informe y deriva.

h) El Ingeniero de SB, elabora la Opinion Técnica Favorable y deriva.

i) La Secretaria de DESA, recepciona y deriva.

j) Director de DESA toma conocimiento y firma

k) La Secretaria de DESA recepciona el expediente y entrega Opinion Técnica Favorable a la
parte interesada.

[) El responsable de Saneamiento Basico archiva el expediente completo.



6.0 INSTRUCCIONES.

a) Inic

b) Culminacién del Procedimiento

io del Procedimiento

7.0 DURACION
05 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio:
b) Documento de finalizacidn:

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-012A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-012A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

Gerencia/ Tramite Documentario

Solicitud

DESA/Secretaria

Opinidn Técnica Favorable

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALISES DEL PROCEDIMIENTOD (formato C)

Procedimiento Evaluacion de un Estudio de seleccion de sitio de dress de una infrsestructura de t

ia y Final de un Residuo Sélido para el otorgamiento de una opinidn
téonica favorable.
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
Tiempo —
4 "
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Ares Total () — o ) V4 Observaciones
[Minutos) CONTROL / TIEMPO DE
el REVISION EBPERA o
1 |Recepcionar, registrar y derivar ¢ expediente|Gerencia/Tramite 10 W "
compieto Documentario
2 10
Recepcionar y derivar & Directors DESASecretarin x =
3 15
Tomar conacimiento y brindar el proveido DESA/Directora
4 |Derivar al equipo técnico pars su conocimbento 20
¥ atencién DESA/SEcretarin ® u
5 [Evaluar, tomar conocimiento v derivar el |DESA/Saneamiento 240
|expedients al equipo técnico. Basico X
1 Equipo Tecnco de DESA, encargado de|
realizar  ls  Inspection ocular  al
establecimientn , emite un informe el
cual contiene la conformidad o de lo
& 1440 contrario si ests observado programa
nueva fecha, hasta 02 veces. De no
levantar la observacion se emite un
informe de devolucion, e inicis de nuevo
Evaluar e expediente programar la inspeccion et
jtecnica y elaborar el informe DESAFquipe tecnico X u £
3 |[Evmiuar y eiaborar la Opinion Tecnica DESA/Saneamisnto 480
Favorsble }BISICH " ®
8 10
Recepcionsr y derivar DESA/SEcretaris X x
2 a5
Tomar conocimiento y firmar DESADirectora 5
10 fpecepcionar ¢ expediente y entregar Opinion 0 o
Tecnica Favorable a |a parte interesada DESA/SEcretarin
1 DESA/Sanesm iento 10 x x
Archiva el expediente completo Basico
Minutos 2260
Horar a8
Dias 5 [as Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

GERENCIA

Direccion Ejecutiva de Salud Ambiental

Tramite Documentario

Secretaria

Directora

Saneamiento Basico

Equipo Técnico

Recepcionar, registrar y derivar el
expediente completo

Recepcionar y derivar a
Directora

Derivar al equipo técnico para

5U conocimienta § atencion

Tomar conacimiento y brindar
proveido.
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derivar el expedients al equipo
técnico

Evaluar el expediente, programar

Evaluar v elaborar |a Opinion
Técnica Favorable

Recepcionar y derivar

Recepcionar el expedients y

Tomar conocimiento, poner V°B*
¥ devalver

entragar Opinidn Tecnica
Favorable a |2 parte interesada

Archivar el expedients completo

lainspeccion técnica elaborar <
informe

Programar nueva
visita (2)




CcODIGO: 0183-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Evaluacion de Programa de Seguridad y Salud Ocupacional presentado por un Empresa
Publica/Privada para su aprobacion.

2.0 FINALIDAD.

Este procedimiento tiene por finalidad regular las estrategias de promocién y prevenciéon de
accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales, asi nos permitira contribuir en la mejora de la
calidad de vida de los trabajadores.

3.0 BASE LEGAL.

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 26842, Ley General de Salud.

TITULO PRELIMINAR

I. La salud es condicién indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el
bienestar individual y colectivo.

Il. La proteccién de la salud es de interés publico. Por tanto, es responsabilidad del

Estado regularla, vigilarla y promoverla.

IV. La salud publica es responsabilidad primaria del Estado. La responsabilidad en

Materia de salud individual es compartida por el individuo, la sociedad y el Estado.

c) Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo. D. S. N2 005-2012-TR, que aprueba el
Reglamento.

4.0 REQUISITOS.
a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental de la GERESA, con Caracter de
Declaracion Jurada, Precisando N2 de R.U.C.
A b) Copia Simple de Licencia Municipal de Funcionamiento.
Z ) Copia Simple de Planes de Distribucion de Ambientes.
d) Copia Simple de Croquis de Ubicacién.

5.0 ETAPAS.

a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente completo.

b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESA.

¢) La Secretaria de DESA recepciona y pone de conocimiento a la Directora Ejecutiva, de Salud
Ambiental éste revisa y brinda el proveido.

d) El Directora de DESA, revisa y evalua el expediente y brinda el proveido y posteriormente la
secretaria deriva al equipo técnico para su conocimiento y atencién.

e) El jefe encargado de Seguridad y Salud Ocupacional, revisa, evalia y toma conocimiento y
deriva el expediente al equipo técnico.

d) El equipo Técnico recepciona y evalla el expediente y proceden a la verificacion insitu del
establecimiento.

i) Una vez verificado el Establecimiento, el equipo Técnico elabora el informe correspondiente y
proyecta la Resolucién Directoral de Operatividad para la autorizacion respectiva, acto seguido se
deriva al jefe inmediato para su visto.

j) El Jefe de Seguridad y Salud Ocupacional, brinda el V2B2 a la Resolucion Directoral de
operatividad éste a la vez deriva.

k) La Secretaria de DESA, recepciona y deriva.

[) La Directora de DESA toma conocimiento y firma el expediente

m) La Secretaria de DESA, recepciona la Resolucién Directoral, para la entrega a la parte
interesada.

n) El Ingeniero responsable de Seguridad y Salud ocupacional, archiva el expediente completo.



6.0 INSTRUCCIONES.

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESIP/ Servicios de Salud
7.0 DURACION

05 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacién: Resoluciéon Directoral Ejecutiva.

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-013A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-013A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formato C)

Procedimiento. Evaluacién de un Programa de Seguridad y Salud Ocupacional presentado por un Empresa Puablica/Privada para su aprobacidn.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Tiempo
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total O 1 - ~ Observaciones
[Minutos) OPERACION CONTROL/ TRASLADD TIEMPO DE AACHIVO
REVISION ESPERA
1 Gerencia/Tramite 10 X X
Recepcionar, registrar y derivar el expediente comp|Documentario
2 10
Recepcionar y derivar a Directora, DESA/Secretaria % X
3 15
Tomar conocimiento y brindar el proveido DESA/Directora %
4 |Derivar al equipo técnico para su conocimiento y 20
atencion DESA/SEcretaria X X
5 |Evaluar, tomar conocimiento y derivar el|DESA/Seguridad ¥l 240
expediente al equipo técnico. Salud Ocupacional %

El Equipo Tecnco de DESA, encargado de realizar la
inspeccion ocular &l estzblecimiento , emite un
informe el cual contiene la conformidad o de lo|

[ 1440 contrario si esta observado programa nueva fecha,
hasta 02 veces. De no levantar la observacion se|
Evaluar el expediente, programar la inspeccion emite un informe de devolucion, & inicia de nuevo el
tecnicay elaborar el informe. DESA/Equipo tecnico X X X tramite
7 |Elaberar el informe y proyectar la Contancia de|DESA/Seguridad ¥ 480
Seguridad Salud Ocupacional % X
8 10
Recepcionar expediente y derivar DESA/SEcretaria % X
9 25
Tomar conocimientoy poner Ve B2 DESA/Directora %
10 10 b X
Recepcionar el expediente y derivar. DESA/SEcretaria
11 |Recepcionar el expediente y derivar. Gerencia/Secretaria 10 % X
2 Tomar conocimiento y firmar la constancia de 15 .
Operatividad. Gerente Regional
13 |Recepcionar expediente y d erivar. Gerencia/Secretaria 15 % X
14 |Recepcionar el expediente y entregar Opionion 10 b
Tecnica Favorable a |a parte interesada DESA/SEcretaria
15 DESA/Seguridad ¥ 10 X X
Archiva el expediente completo. Salud Ocupacional
Minutos 2,310
Horas 38

Dias 5 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA
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entregar Opinidn Tecnica
Favorable a Ia parte interesada

Tomar conocimiento y firmar

Archivar el expediente completo

Evaluar el expediente, programar
[ainspeceion técnica elahorar Je=
informe

Programar nueva
visita (2)




CcODIGO: 0184-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.
Apertura/Renovacion de Certificacidon Sanitaria para establecimiento relacionado a: Restaurante,
Panaderia, Plantas de Sal, Molino de Arroz, Autoservicio u Otro.

2.0 FINALIDAD.

Este procedimiento regula la visita insitu realizada por la Autoridad de Salud, se aplica de acuerdo a
la condicién y situacidn especifica de un establecimiento. Acreditar y/o certificar que el
establecimiento donde se manejen, procesen, expendan o comercialicen alimentos y bebidas de
consumo humano cumple con las condiciones higiénicas sanitarias y consecuentemente garantizar
la inocuidad de los alimentos.

3.0 BASE LEGAL.

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) D.S. 007-98-SA, 25 de setiembre de 1998  Arts. 302, 319, 3292, 342 Y 352"Apruébase el
reglamento sobre Vigilancia y Control Sanitario de Alimentos y Bebidas”

c) D.S. N2022-2001-SA. “Reglamento Sanitario para las actividades de Saneamiento Ambiental en
Viviendas y Establecimientos Comerciales,...”

4.0 REQUISITOS.

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental-DESA, con Caracter de Declaracion
Jurada Precisando No de R.U.C.

b) Copia de Licencia de Funcionamiento Vigente Expedido por la Municipalidad Competente.

5.0 ETAPAS.
a) El Oficinista de Tramite Documentario recepciona el expediente.
\ b) El Oficinista de Tramite Documentario registra y deriva el expediente a DESA.
) La Secretaria de DESA recepciona y pone de conocimiento a la Directora Ejecutiva.
d) la Directora de DESA, revisa, evalla y emite el proveido.
e) La secretaria de DESA deriva el expediente al equipo técnico para su atencion.
f) El Ingeniero responsable de Saneamiento Basico recepciona, toma conocimiento, revisa el
expediente con su equipo técnico.
g) El equipo Técnico proceden a la verificacion insitu del establecimiento.
h) Una vez verificado el Establecimiento, el equipo Técnico elabora y pone el V°B° al Informe y
proyecta la Constancia de Operatividad para conocimiento de la Directora de DESA.
i) La Directora de DESA revisa los documentos y firma la Constancia.
j) La Secretaria de DESA, recepciona la Constancia de operatividad y entrega a la parte interesada
k) El responsable de Saneamiento Basico archiva el expediente completo.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESA/ Secretaria

7.0 DURACION
05 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Constancia de Operatividad

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-014A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-014A).



10.

APLICABILIDAD

Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALISE DEL PRDCEDIM ENTO (formato £}

Procedimiento: Fualuariin para ba Apertu ra/Renouschin de una £ A U Kesi e, Panae orin, Plantas d e Sl Mofineg d e Arroz, Autosereice o
ra.
DESCRIPCIDN GRAFICA DEL EVENTO
Tiempo
DENOMINALIDN DEL EVENTO Unidad o Arca Tatal & 0 ED — N Obervadones
[Minwtes) TONTROL TIEWPD DE
1 T W
OPERRALION REVTaON RAGLALNY Atk ARCHIWY
Rrcepcionnt, tegistrat ¥ detivar ol |GerenchefTromite 10 = ]
eupedieme. Documentaric
Aecepclonar y poner de conocimienta  |(DESASSecretacia 11 I3 £
Tomar (ongd imiento, svalupry emitic 21
oroveida. DESASDirectorn 15 x
4 |Oeriver & expediente al equipo cnicol x
AFE Lu BTECION. DESA/Secrataria Fi3 I3
Recepcionar, revisar ef con|DESASS 430 x
Sy Equlpa teenalco. Bacico I3
El Eauipo TecnCo de DESA, encargado de reslizer
In inspeccion ocular sl sstatdecimiento | emite
‘E\rnluar_ dt H'Dfdi':‘ft;urb'u::l"\';bf s wn infoarme o cual contiens la conormidad o de
"smc:'m K:::ﬂ’i moarar "nor:“r' 161 = = 1o contrario si esta observoda programe nutva
Constancle de " .; :"g: h‘bz: fechn, hasta 02 weces. Dw no bevantar la
nm:i. I e :ar'“ n:!“ Saneamisnto Soservacion e emite un informe de devolucion,
prog & inicia de nusvo el tramite.
wizite. BAsico x
Tomar conacimbenta, svaluar v firmar 35 =
constancia. DESASDirectorn
Recencionar Is  Constancis  de| 15 "
ocoerativided y entregar 5 la parte|
interesadn. DESASecretaris
CESASSaneamiento 19 = z
srchivar o expediente completa Basic
Minutos 2,230
Horas a7
O e B O Hetes




12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0185-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacién y registro nacional a Empresa para que pueda comercializacién de Juguetes y Utiles de
Escritorio.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento tiene por finalidad identificar a todas las personas naturales o juridicas que
desarrollen la actividad de fabricacion, importacidon, comercializacion y distribucion, incluyendo
dentro de una actividad, el almacenamiento de juguetes y Utiles de escritorio.

3,0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad

b) D.S. 008-2007-SA, Art. 162 del 150907 Reglamento de la Ley N2 28376 “Ley que prohibe y
sanciona la fabricacién, importacion, distribucién y comercializacién de juguetes y Utiles de
Escritorio Toxicos y peligrosos” Titulo V. Arts. 14 al 16.

c) D.S. N2012-2007-SA Art. 162 del 12/10/07 modificatoria del D.S. 008-2007-SA.

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental-DESA de la GERESA,

b) Original de Memoria Descriptiva, Indicando las Actividades a Realizar por el Importador,
Fabricante, Distribuidor y/o Comercializador de Juguete y Utiles de Escritorio.

¢) Copia de Licencia de Funcionamiento Expedido por la Municipalidad competente o Copia de
Resolucion de Gerencia.

5.0 ETAPAS
a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.
A\ b) La Secretaria de DESA recepciona y deriva expediente al Director de Salud Ambiental.
) El Director de DESA, toma conocimiento y brinda proveido.
d) La Secretaria de DESA recepciona expediente y deriva a U. de Ecologia de Prot. del Medio Amb.-
UEPMA.
e) El Ingeniero responsable de la UEPMA, evalua expediente para programar la inspeccion técnica
ocular, elabora informe y proyecta documento de Registro Nacional para la Comercializacién.
f) La Secretaria de DESA recepciona y deriva el expediente.
g) El Director DESA, toma conocimiento y firma el Registro.
h) La Secretaria de DESA recepciona expediente y entrega al usuario.
i) La Secretaria de DESA recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESA
7.0 DURACION

02 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Registro.

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-015A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-015A).

10. APLICABILIDAD



Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOWA DE ANALRES DEL PROCEDS ENTC Hormata )

F b b Evabackim pera cf Regivtro Nacionsl pers b C Selizackin d ¥ Uity de B Ror o,
DESC RIPCIOM GRAFICA DEL. EVERTD
_—0 | B =2 O A
Pasc DEMOM INACION DEL EVENTD Unidad a Area Totad Observariones
[Minutent
CPERACION COWTRINS TRASLADG TIEMPIDE ARCHPYD
RD#H ESPERA
(GerenciafTramite
1 (recepcionar, regictrar v derivar o sxpedients. D umentria i1 x =
Recepcionar § sethvnr o expediente al Ditectar de
7 |satud ambrentat DEEAferonis . . .
3 |Tomar conaimbentoy brindor proveido DESA Directar 10
x
Recepcionar espedients ¥ derivar & Unided de
4 DESAS Secretark
Ecodogia de proteccion del medio amblente. retanin 1 M
a
Eealuar o expediente ra wmar la Bl enzargado de la Umidad Ecologica de|
o e pedt A Pratection ded Medio Amblente , realizn
1) nsne(:lc:ﬂ " e CKI: nr. N ’. nl ' T“IV DESSUEFMA la inspeccion tecnice, svalua ¥ de nol
ravecta Fegisre pclonal - oare T estar conborme, slabors el informe con
Comerzializacion.
I obaarvachan v o ograme fuvd wisits
S50 a L
& |Rrocemchonar eaprdiente y derivar. DESASecretaria 15 = =
? |Tomar conockmbento v firmar ol Repistro. DESASOHrector 15 x
B |Recrocion y derivar o cxpedionte DESA Secrrioria 10 = =
4 [Tomar conacrmiento y Hrmar of Aegistro Macional. | DERADHrector ay Y *
10 |Receochonar capedbente v entregar al usuario. DESASSer retario 5 x
11 |Recepcionar ¥ Archivar uns copda. DESR/Sas resaris pLe) x a
Minutos L1065
Hova 7.3
Diaa. 4 Dias Ffectivos
12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0186-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Certificacion de Habilitacion de Proyecto de Cementerio y Servicio Funerario.

2.0 FINALIDAD

Este Procedimiento tiene por finalidad describir el proceso de evaluacidn para la certificacion de
habilitacion de proyectos y adecuar la norma Técnica Sanitaria y Administrativa de los Cementerios
gue vienen operando en calidad de informales.

/ BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad

b) Ley N2 26298 “Ley de Cementerio y Servicios Funerarios” Art. N2 01 y 02

c) D.S. N2 03-94-SA, Art. 32 Y 42 del 12/10/94

Art. 3 “Los cementerios, locales y servicios funerarios requieren para su habilitacién...”

Art. 4 “La solicitud para la obtencién del Certificado de habilitacién debe consignar lo siguiente...”

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Salud Ambiental-DESA de la GERESA.

b) Razdn Social del Promotor, asi como la Acreditacién de su Personeria Juridica y su Inscripcidn en
los Registros Publicos.

c¢) Ubicacion de la Oficina Principal

d) Nombre y Ubicacién del Cementerio

e) Costo total de la inversion Estimada para iniciar sus Operaciones.

f) Nombre del Representante legal ante la Autoridad de Salud.

g) Copia de Licencia de Funcionamiento Expedido por la Municipalidad competente o Copia de
Resolucién de Gerencia

\ h) Copia de la Escritura Publica de Constitucion de la Empresa.

-\li) Copia del Titulo de Propiedad del Terreno o Contratos de Opcién de Compra, con firmas
legalizadas y a nombre de la Persona Juridica Promotora.

j) Plano de Ubicacidn Geografica.

k) Copia del plano de Distribucién y Especificaciones Técnicas.

) Documento que Acredite la Aprobacién de la Ubicacién Geografica, Otorgada por la
Municipalidad Provincial Correspondiente.

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DESA recepciona y deriva expediente al Director de Salud Ambiental.

c) El Director de DESA, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DESA deriva expediente a Unidad de Ecologia de proteccion del medio ambiente.
e) El Ingeniero responsable de la U. de Ecologia de Prot. del Medio Amb.-UEPMA, evalla el
expediente para programar la inspeccion técnica ocular, elabora el informe y proyecta el
Certificado de Habilitacién de Proyectos.

f) La Secretaria de DESA recepciona el expediente vy deriva.

g) El Director DESA, toma conocimiento y firma el Certificado.

h) La Secretaria de DESA recepciona expediente y entrega al usuario.

i) La Secretaria de DESA recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/ Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DESA
7.0 DURACION

05 dias habiles.



8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Certificado de Habilitacion.
9.0 DIAGRAMACION

Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-016A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-016A).

S 10. APLICABILIDAD
“g* Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formata C}

Procedimiento: Evaluaciin para la Certificacidn de Habilitacion de Prayectos de Cementerios y Servicios Funerarios.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
Tiempa I::
Paso DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area Total O |:| D ‘&‘ Observaciones
(Minutos} | goeparion | SR | rsan repaoeeeme| o
REYISHON
. . . Gerencia/Tramite
1 |Recepcionar, registrar y derivar. ) 10 3 %
Dacumentaria
) Recepcluna_r y Derivar expediente al Director de DESAYSecretria
Salud Ambiental. 5 X '
3 |Tomar conacimiente y brindar proveido. DESAY Director
10 3
Recepcionar expediente y derivar a Unidad de
L] . 3 _ . DESA/ Secretari
Ecologia de Prateccion del Media Ambiente. ESH Secretar 15 . .

| encargade de la

Evaluar el expediente para programer la
inspeccidn técnica ocular, elaborsr l informe y

Unidad

Ecologica de Proteccion del Medio
fmbiente , realizz la inspeccion

5 DESA/UERMA tecnica, evalug y de no estar|
provectar el Certificade de Habilitacion de S V.
conforme, elabora el infarme can la
Pravectos. .
ohservacion ¥ programa nueva
2400 1 L % visita.
o |Recepcionar el expediente v derivar. DESA/Secretaria 15 X
X
7 |Tamar conocimienta y firmar | Certificado. DESA/Director 15 Il
B |Recepcionar expedientey entregar al usuario. | DESA/Secretaria 10 %
9 |Recepcionar v archivar una copis. DESA/Secretaria 10 3 %
Minutos 2490
Haras 42

Dias 5 Dias Hectivos
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CcODIGO: 0187-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de Funcionamiento o Traslado de Establecimiento Farmacéutico.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento tiene por finalidad evaluar los documentos para emitir la Autorizacién Sanitaria
de Funcionamiento o traslado de un Establecimiento Farmacéutico previamente autorizado para
ello por la Gerencia Regional de Salud Lambayeque.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 29316, del 140109 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a fin de
implementar el Acuerdo de Promocién Comercial suscrito entre el Peru y los Estados Unidos.

c) Ley N2 29459, Art. 212 (26.11.2009): “Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos médicos y
Productos sanitarios”

d) D.S. N2 014-2011-SA, Arts. 172Y 182 (27.07.2011) Reglamento de Establecimientos
Farmaceuticos”

e) D.S.N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

f) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

g) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrdpicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas-DEMID, de Acuerdo a
A lo Indicado en formato “D”

b) Libro de Actas de Recetas de Narcéticos (para el visado Correspondiente).

'c) Constancia Original de la Habilidad Profesional del Director Técnico y de los Profesionales
Quimico Farmacéutico asistentes.

d) Para el caso de Traslado, Solo presentar Formato "D" y Original de Habilidad Profesional.

e) Plano de Ubicacidn Geografica.

f) Copia del plano de Distribucion y Especificaciones Técnicas.

h) Documento que Acredite la Aprobacion de la Ubicacién Geografica, Otorgada por la
Municipalidad Provincial Correspondiente.

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.

c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria.

e) El Quimico responsable de la UCVS, evalua el expediente y deriva.

f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.

g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccion técnica ocular,
elabora informe y deriva.

h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion Directoral de Autorizacién Sanitaria, lo
visa y deriva.

i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.

j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.

k) El Director toma conocimiento y firma la Resolucion Directoral de Autorizacidn sanitaria.

I) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.

m) La Técnico recepciona y archiva una copia.



6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID /UCVS
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacién: Resolucién Directoral Ejecutiva.

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-017A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-017A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJ DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formate €}

Procedimients: Evaluacidn para la Autarizacidn Sanitaria de Funcienamiento o Traslado de Establecimiento Farmacéutico,

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Tiempo
— A
Pase DENOMINACION DEL EVENTD Unidad @ Area Total O D Dbsenvaciones
[Minutas}
(IPERACION CONTROLS TRASLADO TIENPODE ARCHIVG
RE¥ISION ESPERA
1 Gerenclaﬂra.mlte 10 . .
Recepcionar el expediente, registrar y derivar. Dacumentario
2 DEMID/Secretaria
Recepcionar y Derivar expediente. 10 % %
3 DEMIDyDirector
Tomar conacimiento y brindary proveido. 15 X
g |Derivar expediente a Unidad de Control y vigilancia DEMID/ Secrataria
Sanitaria. 25 % L
5 DEMID/UCYS & X X
Revisar y evaluar el expediente.
6 DEMID/UCYS/Tecnico 10 x

Rececpcionar expediente y derivar.

El Equipo tecnico, encargado de realizar la
inspeccion ocular al estableciiento farmaceutico,|
avalua, redacta el informe de conformidad o de
DEMIDAUCYS/Equipa de oo i i
? . 1440 % 1 exisitr chservaciones, de ser asi progrma nueva
Inspecciones L
fecha, hasta 2 veces. De persistir con las
ohservaciones se devuelve el expediente al
usuario, can el infarme correspondiente.

Evaluzr, analizar el expediente, Programar la
inspeccion  técnice  ocular el Establecimeintol
Farmaceutico y elaborar informe. X

Proyectar la Resolucian Directoral de Autorizacicn

8 o ) DEMID/UCYS 120 X
Sanitaria, y Visar.
9 . i . DEMID/UCYS/Tecnico 15 %
Recepcionar expedientey derivar.
10 Recepcionar expediente y derivar. DEMIDSecretaria 10 X X
11 [Tomar conacimients y firmar | Resolucién|  DEMIDYDirector 35 %
Directoral de Autorizacidn sanitaria.
12 |Recepcionar Resalucion Directoral v entregar @ DEMID/UCYS/Tecnico 15 x
USUEric.
13 DEMID/UCYS/Tecnico 10 x x
Recepcionar el expediente en ariginal y Archivar.
{Minutos 1,775

4 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0188-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de Cambios, Modificaciones o Ampliacion de la Informacion declarada en el
inicio de Actividades de Establecimientos Farmacéuticos.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento cumple con la finalidad de realizar el trdmite técnico correspondiente de las
actividades de esta unidad hasta concluir con la atencién correspondiente.

/ 3,0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad

b) Ley N2 26842 Art. 502 sustituido por el Art. 62 Ley N2 29316 del 140109 “Autorizacién Sanitaria
de Funcionamiento o traslado de EE.FF”

c) D.S. N2 021-2001-SA Arts. 162y 172 del 100701 “Reglamento de la Ley General de Salud”

d) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

e) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

f) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrdpicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS
Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas-DEMID de la GERESA (no
aplica a botiquines) segun formato “D-1"

5,0 ETAPAS
a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.
\ b) La Secretaria de DEMID Recepciona vy Deriva expediente.
) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.
d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria.
e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.
f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.
g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccidn técnica ocular,
elabora informe y deriva.
h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion de Autorizacién Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.
j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.
k) EI Director toma conocimiento y firma la Resolucidn Directoral de Autorizacién sanitaria.
[) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.
Il) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.
8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud.

b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral Ejecutiva.

9.0 DIAGRAMACION



Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-018A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-018A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (fermate C}

Procedimiento. Evaluacion para la Autorizacion Sanitaria de Cambios, Modificaciones o Ampliacion de la Informacian declarada en el inicie de Actividades de Establecimientos Farmacéuticas.

DESCRIPCHON GRAFICA DEL EVENTO
Tiempa
Pase DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total O D : (- Y Observaciones
’ ' {OPERACHIN CONTRLf TRASLADG TIEMPO DE ARCHIND
REVISICN ESPERA

Gerenciz/Tramite

Recepcionar el expediente, registrar y derivar. Documentaric
2 DEMID/Secretaria

Recepcionar v Derivar expediente. 10 i3 i3
3 DEMIDYDirector

Tomar conacimienta y brindary proveide. 15 b3

4 |Derivar expediente & Unidad de Control y| DEMID/Secretaria
vigilanciz Sanitaria. 25 % %

5 DEMID/UCYS 50 i3 X
Evaluar el expediente y derivar.

6 DEMIDAUCYS Tecnico 10 * *
Rececpcionar expediente y derivar.

El Equipo tecnico, encargado de
realizar la inspeccion ocular &l
estableciienta farmaceutica,
evalua, redacta el informe de
conformidad o de  exisitr]
DEMID/UCYS/Equipa i i
7 i 1440 F3 X observaciones, de  ser  asi
de Inspecciones

progrma nueva fecha, hasta 2

veces. De persistir con las

Evaluar, analizar el expedients, Programar la observaciones se  devuelve el
inspeccion técnica ocular el Establecimeinto expediente al usuario, con el
Farmaceutico y elaborar informe. x informe correspondiente.

3 |Proyectar |z Resolucidn Directoral de DEMID/UCYS 120 %

Autorizacion Sanitaria, y Yisar.

E} DEMID/UCYS/Tecnico 15 by by
Recepcionar expediente y derivar.

10 DEMID/Secretaria 10 b3 b3
Recepcionar expediente y derivar.

11 |Tomar conocimients y firmar |z Resolucion| DEMID/Director 35 x
Directoral de Autorizacidn sanitaria.

1 |Recepcionar Resolucion Directoral y entregar a DEMIDJUCYS/Tecnico 15

- %
usugrio.
13 DEMID/UCYS/Tecnico 10 F3 %
Recepcionar el expediente en original y Archivar.
Minutes 1775
Horas 30

Dias 4 Dias Efectives



12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0189-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria a Empresa que proponga la adicion de nueva Direccion Técnica: Jefatura de
Produccion o Jefatura de Control de Calidad en Droguerias.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para la evaluacién de un establecimiento farmacéutico y la proteccién de
la salud, siendo de interés publico.

/ 3.0BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley 29316 del Art. 62 del 140109 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas
disposiciones a fin de implementar el Acuerdo de Promocidn Comercial suscrito entre el Peru y los
Estados Unidos.

c) D.S. 021-2001-SA, del (1600701) “Reglamento de la Ley General de Salud”

d) R.M. N2 432-2001.SA/DM, del 270701 “Registro de Regentes y Directores Técnicos”

e) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

f) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

g) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrdpicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos, Insumos y Drogas-DEMID de la GERESA,
segun formato “A-2”

b) Constancia de habilidad profesional vigente.

,0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.

c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria.

e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.

f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.

g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccion técnica ocular,
elabora informe y deriva.

h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucidn de Autorizacién Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.

j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.

k) El Director toma conocimiento y firma la Resolucion Directoral de Autorizacidn sanitaria.

I) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.

m) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud



b) Documento de finalizacién:

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-019A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-019A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

Resolucion Directoral E jecutiva.

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALISIS DEL PRGCEDIMIENTO [fermate C)

Procedimiento, Evaluacion para la obtencion de la Autorizacion Sanitaria a una Empresa que proponga la adicion de una nueva Direccian Tecnica; Jefatura de Produccion o Jefatura de Control de Calidad en

Droguerias.
DESCRIPCICN GRAFICA DEL EVENTO
TiempaTotal| D
Paso DENCMINACION DEL EVENTO Unidad o Area [Mi::tosl D E> D Observaciones
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPE DE
REVISIGN ESPERA
1 [Recepcionar el expediente, registrar VGerenciajTramite 10 X .
derivar. Documentaric
2 i . i DEMIDfSecretaria
Recepcionar y Derivar exgediente. 10 X X
3 DEMID/Director
Tomar conocimiente y brindary proveido. 15 X
4 Derivar expediente a Unided de Control y DEMID/ Secretaria
vigilancia Sanitaria. 25 X% X
5 DEMIDfUCYS 50 % i3
Evaluar el expediente v derivar.
& DEMIDfUCYS/Tecnice 10 %
Rececprionar expedients y derivar.
El Equipa tecnica, encargado de realizar
la inspeccion ocular al estableciiente
farmaceutico, evalua, redacta el informe
DEMIDJUCYS Euipa o de conformidad o de  exisitr
7 ] Aulpn 0 1443 % i3 observaciones, de ser asi progrma nueva
Inspecciones .
Evaluar, analizar el expediente, Programar fecha, hasta 2 veces. De persistir con las
Iz inspection  técnica  ocular el ohservaciones se devuelve el expediente
Establecimeinto Farmaceutico y elaborar al  usuaria, con el informe
informe. ¥ correspondiente,
Proyectar |z Resolucian  Directoral
8 Ejecutiva para la Autorizacidn Sanitaria, y DEMIDAUCYS 10 *
Visar.
g DEMIDfUCYS,Tecnico 15 x X
Recepcionar expediente y derivar.
10 . ) . DEMIDSecretaria 10 X X
Recepcionar expediente y derivar.
Tomar  conocimiente v firmar g _
1 \pacolucién Directoral Ejecutiva Para la DEMID/Director £ *
Autorizacidn sanitaria.
12 Recepcionar  Resolucion  Directoral DEMID/UCYS Tecrico 1 .
ejecutiva yentregar @ usuario.
" Rece?cicmar el expediente en original y DEMIDAUCYS Tecrica 10 .
Archivar.
Minutos 1,775
Horas 30
Dias 4 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA
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Recepcionar expediene
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Recepeionar emetientey
derivar

Programar lainspeceidn

Proyectar 2 resalucion
directoral de autorizacion
santariayvisar

Recepcionar expedienay
derivar

derivar

Tomar conocimiento y firmarla
Tesolucion cirectoral de
autorzaciin santana

Recepeionar resolucian
directoral y entregar a usuario

Recepcionar el expediente en
originaly archivar

téenica oculary elaborar
nforme
Si
0K
Mo

Frogramar nugvavisita (2)




CcODIGO: 0190-GR.LAMB

1,0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de Cierre Temporal o Definitivo de Establecimiento Farmacéutico.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento tiene la finalidad de supervisar y evaluar el éptimo registro de un
establecimiento farmacéutico que deja de operar.

3,0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley 29316 del Art. 62 del 14/01/09 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a
fin de implementar el Acuerdo de Promocién Comercial suscrito entre el Perd y los Estados Unidos.
Art. 6° “Sustituyase el Art. 50 de la Ley General de Salud N° 26842 “Del Registro Sanitario,
Fabricacién, importacién, almacenamiento, distribucién y conservacion de los medicamentos”

c) D.S. 021-2001-SA, del (1600701) “Reglamento de la Ley General de Salud”

d) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

e) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

f) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrépicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos, Insumos y Drogas-DEMID de la GERESA,
segun formato. “C-1".

b) Solicitud de Autorizacidn de Libre Regencia (Renuncia a Direccién Técnica)

> “©\\ 5.0 ETAPAS

~\a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.

c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria-UCVS.

e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.

f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.

g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccidn técnica ocular,
elabora informe y deriva.

h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion de Autorizacidn Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.

j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.

k) EI Director toma conocimiento y firma la Resolucidn Directoral de Autorizacién sanitaria.

[) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.

m) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio: Solicitud

b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral Ejecutiva
9.0 DIAGRAMACION



Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-020A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-020A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formato C}
Pracedimienta:Evaluacién para la obtencion de una Autorizacian Sanitaria de Cierre Temporal o Definitive de un Establecimienta Farmacéutico,

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
Tiempa
Paso DENDMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total O O = O ~J Observaciones
[Minutas}
PERACIGN CONTRAL TRASLADG TIEMPB DZ ARCHINVG
RE¥ISIGN ESPERA
1 . | " . Gerencia/Tramite 1 ‘ .
Recepcionar el expediente, registrar y Dacumentaric
derivar.
2 DEMID/Secretaria
Recepcionar y Derivar expediente. 10 % X
3 DEMIDYDirector
Tomar conocimiento y brindarv proveida. 15 x
4  |Derivar expediente & Unidad de Control y DEMIDY Secretaria
vigilancia Sanitaria. 25 3 X
5 DEMID/UCYS o] b3
Analizar y evaluar el expediente.
6 DEMID/UCYS/Tecnica 10 X X

Rececpcionar expediente y derivar.

El Equips tecnica, encargado de
realizar la inspeccion ocular al
establecimients farmaceutico, evalua,
redacta el informe de conformidad o

DEMIDAUCYS/Equipa de
7 ACH/Equip 1440 1 1 de exisitr observaciones, de ser asi

Inspecciones
w progrma nueva fecha, hasta 2 veces.
Fvaluar, analizar el expediente, Programar, De persistir con |as observaciones se
la inspecrion técnica  ocular el devuelve el expediente al usuaria, con
Establecimeinta Farmaceutico y elaborar el informe correspondiente.
informe. X
3 |Proyectsr |z Resolucion DE  De DEMID/UCYS 14 1
Autorizacian Sanitaria, y Visar.
g DEMID/UCYS/Tecnica 15 X
Recepcionar expediente y derivar.
10 DEMIDySecretaria 10 1 x
Recepcionar expediente y derivar.
Tomar conocimiente y  firmar  la
11 |Resolucidn Directoral de Autorizacidn|  DEMID/Director 35 b
sanitaria.
12 |Recepcionar  Resalucion  Directoral| pEMIDAUCYS/Tecnica 15 X
Ejecutiva yentregar & usuario.
Recepcionar el expediente en original
13 p e Bzt ¥ DEMID/UCYS/Tecnica 10 X X
Archivar.
Minutas 1,775
Horas 30

Dias 4 Dias Efectivas




12.0 FLUJOGRAMA
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Fecepcionar el expediente,
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Derivr expediente a unidad de

Tomar canocimientoy brindar
proveido

contol yuigilancia sanfana

Revisary evajuar el expediente

Recepcionar expedieng y

derivar

Recepcionar expedientay
derivar

Programar|a inspeccion
téeniea ocular y elahorar
informe

Proyectar fa resolucion
directoral de autorizacidn
sanitariayvisar

Retepcionar expedieney
derivar

Tomar canocimientoy firmarla
resolutidn divectoral de
auforzacion santaria

Pecencionar resolucion
(irectoral y entregar a usuario

Recepcionar el expediente en
originaly archivar

Programar nuevavisita (2)




CcODIGO: 0191-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Evaluacidn para incluir en el Registro de Renuncia a una Direccién Técnica de un Establecimiento
Farmacéutico/Drogueria.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para regular la actividad de un profesional Quimico Farmacéutico en la
Regidén Lambayeque.

/ 3.0BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 29316 del 14/01/09 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a fin
de implementar el Acuerdo de Promocion Comercial suscrito entre el Perl y los Estados Unidos.

c) Ley N2 29459, Art. 232 (26.11.2009): “Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos médicos y
Productos sanitarios”

d) D.S. N2 014-2011-SA, Arts. 162Y 412 (27.07.2011) Reglamento de Establecimientos
Farmaceuticos”

e) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

f) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

g) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrdpicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas.

b) Copia de Constancia de Habilidad Profesional del Quimico Farmacéutico que asumird la
\ asistencia técnica.

) Formato de Renuncia a Regencia.
d) Balance de drogas a la fecha de renuncia, en caso se manejen sustancia comprendida en el
Reglamento de Estupefacientes, Psicotrépicos y otras sustancias sujetas a Fiscalizacién sanitaria,
cuando corresponda.

e) Copia de los folios del libro de control donde se consignan las existencias de estupefacientes
Psicotrépicos o precursores u otras sustancias sujetas a fiscalizacidn sanitaria, cuando corresponda.

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.

c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria.

e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.

f) El Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.

g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccion técnica ocular,
elabora informe y deriva.

h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucidn de Autorizacién Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.

j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.

k) EI Director toma conocimiento y firma la Resolucidn Directoral de Autorizacién sanitaria.

[) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.

m) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID



7.0 DURACION

01 dia habil

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio: Solicitud

b) Documento de finalizacién: Resolucion Directoral E jecutiva
9.0 DIAGRAMACION

Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-021A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-021A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOIA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formata C}

Procedimiento: Evaluacién para incluir en el Registra de Renuncia a una Direceion Técnica de un Establecimiente FarmacéuticafDrogu eria.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Tiempa
Pasa DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area Total o — IZ:) . ~ Observadiones
[Minutas) — CONTROL / TRASLADD TIEMPG DE ARCHIVD
REVISIGN ESPERA

1 |Recepcionar el expediente, registrar vGerenciafT ramite 10 % I3

Documentario

derivar.
2 DEMID/Secretaria

Recepcionar y Derivar expediente. 10 X X
3 DEMID/Directar

Tomar conocimienta y brindsr proveida. 15 X

4 |Derivar expediente a Unidad de Control y) DEMID/ Secretaria
vigilancia Sanitaria. 25 X X

5 DEMID/UCYS 20 X x
Analizar y evaluar el expediente.

3 DEMID/UCYS/Tecnica 10 X
Rececprionar expediente y derivar.

El Equipe tecnico, encargado de
realizar la inspeccion ocular al
astableciienta farmaceutica,
evaluz, redscta el informe de
confermidad ¢ de  exisitr

DEMID/UCYS/Equipo de
7 JUCs/Equi 1440 X X observaciones, de ser  asi

Inspecciones
e progrma nueva fechs, hasta 2
. . veces. De persistir con las
Evaluar, analizar el  expedients, .
) o observaciones se  devuelve el
Programar la inspeccidn técnica acular . .
. A expediente al usuario, con el
el Establecimeinte  Farmaceutico  y| . i
i informe correspondiente.
elzborar informe. X
8 Ejecutiva de Autorizacidn Sanitaria, y| DEMID/UCYS 480 X M
Visar.
g DEMID/UCYS/Tecnica 15 X X
Recepcionar expediente y derivar.
10 DEMID/Secretaria 10 X X
Recepcionar expediente y derivar.
Tomar conocimienta v firmar  la
1 \pesolucin Directoral de Autorizacidn DEMID/Directar & x
sanitaria.
13 |Recepcionar Resolucion Directoral  y DEMID/UCYSTecnica 15 X
entregar a usuario.
13 |Recepcionar el expediente en ariginal y DEMID/UCYE Tecnica 10 M M
Archivar.
Minutos 2,095
Horas 35

Dias 4 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

Gerencia

Direccidn Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas

Tramite Documentario

Secrefaria

Director

Unidad de Control de Vigilancia
Sahitaria

Técnico

Equipo de inspecciones

Recencionar el expediente,
Teqistrary derar

Receptianary derivar
expediente

Tomar conocimigntoy brindar

Derivr expediente & unicad de

proveido

confrolyvigitancia sanitaria

Recepcionar emedienzy

Pevisary evaluar f expediente

Recepcionar expedientey
derivar

Programar 2 inspeccion
téenica oculary elaborar
informe

Proyectar a resolucion
directoral de autorizatiin
saifariayvisar

Recepcionar expediens
derivar

derivar

Tomar conocimientoy firmarla

Tesalucitin diectoral de
auforizacion sanfaria

Pecspcionarresalucion
directoraly entregar a usuario

Recepcionar el eedients en
original yarchivar

1o

Programar nuevavisita (2)




CcODIGO: 0192-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de nueva Direccidon Técnica en un Establecimiento Farmacéutico.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento tiene la finalidad de mantener actualizado el lugar y local donde labora el
profesional.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 29316 del 14/01/09 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a fin
de implementar el Acuerdo de Promociéon Comercial suscrito entre el Peru y los Estados Unidos.

c) Ley N2 29459, Art. 232 (26.11.2009): “Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos médicos y
Productos Sanitarios”

d) D.S. N2 014-2011-SA, Arts. 162 Y 412 Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos”

e) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

f) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

g) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrdpicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas-DEMID, segun formato
“A-2” b) Constancia de Habilidad Profesional original del Quimico Farmacéutico que asume la
direccién técnica.

« “5\\ 5,0 ETAPAS

) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.
b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.
c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.
d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria.
e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.
f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.
g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccidn técnica ocular,
elabora informe y deriva.
h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion de Autorizacidn Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.
j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.
k) EI Director toma conocimiento y firma la Resolucidn Directoral de Autorizacién sanitaria.
[) La Técnico de UCVS recepciona Resolucién Directoral y entrega a usuario.
Il) La Técnico de UCVS, recepcionay archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio: Solicitud

b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral E jecutiva
9.0 DIAGRAMACION



Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-022A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-022A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formato C}

Procedimiento:Eualuacian para la obtencion de una Autorizacion Sanitaria de una nueva Direocian Técnica en un Establecimiento Farmacutico

DESCRIPCHON GRAFICA DEL EVENTO
Tiempe
Pasa DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area Total - O |:> D V Observaciones
[Minutos}
OPERACION CONTROLf TRestape | TEMPCDE | echiva
REVISICN ESPERA
1 [Recepcionar el expediente, registrar y|Gerencia/Tramite 10 ‘ ‘
derivar. Documenta.
2 i i . DEMID/Secretaria
Recepcionar y Derivar expediente. 10 I I
3 DEMID/Director
Tomar conacimienta y brindar proveido. 15 %
1 Derivar expediente & Unidad de Contral y DEMID/ Secretaria
vigilancia Sanitaria. 25 I I
5 DEMID/UCYS B0 % X
Evaluar el expediente y derivar.
[ DEMIDUCYS/Tecnico 10 %
Rececpcionar expediente y derivar.
El Equipa tecnico, encargado
de realizar lz inspeccion
ocular &l estableciienta
farmaceutica, evalug, redacta
el infarme de conformidad o
3 DEMID/UCYS/Equipa de 141 de egisitr observaciones, de
I3
Inspeccianes ser asi progrma nueva fecha,
hasts 2 veces. De persistir
con las observaciones se
devuelye el expediente al
Evaluar, analizar el expediente, Programar usvaric, con el informe
la  inspeccidn  técnica ocular el carrespondiente.
Establecimeinte Farmaceutice y elaborar
informe. %
Proyectar Tz Resolucion Directaral
g |Ejectuiva de Autorizacidn Sanitariz, ¥ DEMIDJUCYS 120 M
Visar.
g DEMIDfUCYS/Tecnico 15 % %
Recepcionar expediente y derivar.
10 DEMID/Secretaria 10 % %
Recepcionar expediente y derivar.
Tomar conocimienta  y  firmar  [a
11 |Resolucidn Directoral de Autorizacion|  DEMID/Directar 35 ¥
sanitaria.
12 Recepcianar Re_suluclcm Directoral ¥ DEMID/UCHS/Tecnica 15 «
entregar & usuario.
13 Recepcianar el expediente en ariginal y DEMID/UCYS/Tecnica 10 « N
Archivar.
Minutos 1,775
Horas 30
Dias 4 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA
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Programar [a inspeccion
tenica oculary elaborar
informe

3
0K

Proyectar [a resolucion
direttoral de autrizacion
sanitaria yvisar

Recepcionar expedieney
derivar

Tomar conacimiento y firmarla
resoluidn directoral de
auforizacidn santaria

Pecepeionar resolution
directoraly entregar a usuario

Retepcionar el expediente en
original y archivar

Ho

Frogramar nuevavisita (2)




CcODIGO: 0193-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de Funcionamiento/Traslado de Drogueria

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para mantener actualizado el lugar y local donde operan los
Establecimientos Farmacéuticos.

3.0BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 29316 del 14/01/09 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a fin
de implementar el Acuerdo de Promociéon Comercial suscrito entre el Peru y los Estados Unidos.

c) Ley N2 29459, Art. 232 “Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos Méd y Prod. Sanitarios”
d) D.S. N2 014-2011-SA, Arts. 162 Y 412 Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos”

e) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

f) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Prod. Farmac”
g) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrdpicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas-DEMID, segun formato
“A-2” b) Constancia de Habilidad Profesional original del Q.F. que asume la direccidn técnica.

5.0 ETAPAS
a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.
\ b) La Secretaria de DEMID Recepciona vy Deriva expediente.
) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.
d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria- UCVS.
e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.
f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.
g) El Q.R responsable del equipo programa la inspeccion técnica ocular, elabora informe y deriva.
h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion de Autorizacidn Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.
j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.
k) El Director toma conocimiento y firma la Resolucion Directoral de Autorizacidn sanitaria.
I) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.
) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral E jecutiva

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-023A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-023A).



10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOM. OF ANALISS DEL PROCEDWM ENTO ol mato O}

Sanitaria

[ duackin par s deura iy Sandtaria d Trasiado de una Dyogueria
DESCRIPCMM GRAFICA DEL EVENTD
Tier pa Total L4 ]
L DENOMMNACION DEL EVENTD Unicied @ Ad e N ‘Pﬂ D |:"> 'D v Dbt trvintiones
PERALIDN COMTROL ;. HIEMMG DE NRCHEWG
REVTRION ESPERA
1 Rectpciongr ¢ expedinte, registror ¢ [Gerencia/Tramite . . .
derivar. Dracumertarko
? DEMID/S2 et urin
Recemcionar v Derivar exprdiente. 4 12 x =
5 [Tomar conocimients ¥ brindsrv DEMID Directar
proveida. 15 =
a4 |Oerhvar expediente s Unidad de Control | pepuiny secretaris
¥ vigilancio Sonitaria. 25 x x
5 DEMIDYULWS L) = =
Evaluor «of exprdionte v derivor
[ DEMIDSUCYS/Tanic o 10 T
Rés &1 0C hanbr expediente y derivet
El fquipe tecnico, encargado de realizar In
PSR C1CHT acular al rxtabheci ento)
tormacevtics, cvelua, redncts of Infeme del
2 DEMIDYUCVS/Equins 1440 . x conformidad o e exisitr observaciones, de e
Evaluar, anahzar ol expedeents, de Inspecchones ach progrma nueva fecha, hacts & veces. Oe
Frogramar |a inspeccion ticnica ocular persistic con las ochservaciones se devuelwe o
ol Estobbechmeinto  Farmoceuticn ¥ eapediente ol wsuptio, o o Informe
laboear ilorme. = L al
_+Prcw!crar T FFEHTT TP IoTST
£ |Cjecutiva de Autorizacion Sanitaria, v DEMIDUCYS 120 x
Wizar.
9 DEMIDSUCYSTecnl 15
Fecepcionar expediente y derivar. d remen * *
0 . CERID Secretarin ] a ¥
Recepclanar i aeriwar.
Tomar  conocimienta ¢ diemer  la
11 (Resolucion  Directorsl Epecutiva de|  DEMIDSDirector 35 x
Autorkzacion sanitaria.
1z [Recepcionar Resolucian Directorsl | pepiDjucys/Tecnico 1% a
ertregar o wsuorio
13 |Recepcionar el expediente en original yv| DEMIDSUCYSTecnica 10 a "
Archhvar.
™ 1,775
Hotas k)
Dias 1 Dim Electhvos
12.0 FLUJOGRAMA
Gerencia Direccién Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas
Trémite Documentario Secretaria Director Unidadidecoritol deigiartia Técnico Equipo de inspecciones
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original y archivar

Programar nueva visita (2)




CcODIGO: 0194-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion Sanitaria de cierre Temporal o Definitivo de Drogueria.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento tiene la finalidad de supervisar y conocer el dptimo registro de un
establecimiento farmacéutico que deja de operar.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncién de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 29316 del 14/01/09 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a fin
de implementar el Acuerdo de Promociéon Comercial suscrito entre el Peru y los Estados Unidos.

c) Ley N2 29459, Art. 232 (26.11.2009): “Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos médicos y
Productos Sanitarios”

d) D.S. N2 014-2011-SA, Arts. 162 Y 412 Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos”

c) D.S. 021-2001-SA, del (1600701) “Reglamento de la Ley General de Salud”

d) D.S. N2 023-2001-SA, Art.562, “Reglamento aprobado, Para el Cierre Temporal o Definitivo de los
EE. Farmacéuticos.

e) R.M. N2432-2001-SA/DM, Arts. 12Y 22 del 24072001 Dictan normas relativas al Registro de.
Regentes y Directores Técnicos que conduce la DIGEMID

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos, Insumos y Drogas-DEMID de la GERESA,
segun formato. “C-1”

5,0 ETAPAS
\ a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.
z b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.
'c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.
d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria- UCVS.
e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.
f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.
g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccion técnica ocular,
elabora informe y deriva.
h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion de Autorizacidn Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.
j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.
k) El Director toma conocimiento y firma la Resolucion Directoral de Autorizacidn sanitaria.
I) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.
m) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.
8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud

b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral E jecutiva

9.0 DIAGRAMACION



Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-024A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-024A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formata C}

Procedimiento: Evaluacidn para la oBtenckin de una autorizackin Sanitaria de cierre Temporal o Definitive de una Drogueria,

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
Tiempe Total N 7
Pasa DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area [Mi::tosl O :l |::> D Observaciones
{PERACION ConTROL TRASLADG TIEMPEDE ARCHIVG
REVISION ESPERA
Gerenciz/Tramite
1 (Recepcionar el expediente, registrar y M ) 10 % %
. Documentaria
derivar.
2 DEMID,Sec retaria
Recepcionar y Derivar expediente. 10 % i3
3 Tomar  conocimients  y  brindar DEMIDDirectar
proveids. 15 1
3 Derivar expediente a Unidad de Control DEMIDY Secretaria
yvigilanciz Sanitaria. 25 % %
5 ] ) DEMID/UCYS &0 % 1
Evaluar el expediente y derivar.
& DEMID/UCVS/Tecnice 10 1
Rececpcionar expediente y derivar.
El Equipe tecnica, encargada de
realizar la inspeccion ocular al
estableciienta farmaceutico,
evalug, redacta el informe de
; DEMIDIUCVS{Eqmpude 1440 . . confurml{iad o de. exisitr
Inspecciones observaciones, de ser asi progrma
nueva fecha, hests 2 veces. De
Evaluar, amalizar el expediente, persistir con las observaciones se
. . deyuelve el expediente al usuario,
Programar la inspeccidn técnica irf i
arlar o Eetablecimienta con el informe correspondiente.
Farmaceutico y elaborar informe. i
P Ej.ecutwa de Autorizacidn Sanitariz, v DEMIDAUCYS 120 .
Visar.
] DEMID/UCVS/Tecnica 15 1 Il
Recepcionar expediente y derivar.
10 DEMID/Secretaria 10 1 Il
Recepcionar expediente y derivar.
T — T I — TG
11 Resolucidén Directoral Ejecutiva de DEMIDDirector 35 .
Autorizacian sanitaria.
1 Recepionar Resolucion Directoral ¥ DEMIDUCYS Techica 15 .
entregar @ Wsuario.
13 |Recepcionar el expediente en original| DEMIDJUCVS/Tecnice 10 X X
y Archivar.
Minutos 1,775
Horas 30
Dias 4 Dias Efectivas




12.0 FLUJOGRAMA

Gerencla Direccion Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas

Tramite Documentario Secretaria Director gt %m:lr;! L Técnico Equipo de inspecciones
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Recepcionar el expediente en
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CcODIGO: 0195-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion sanitaria inicio de actividades de Drogueria.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento tiene por finalidad la de supervisar y optimizar el buen desarrollo de Ia
actividad relacionada al establecimiento farmacéutico.

3.0 BASE LEGAL

a) D.S. No 021-2001-SA

b) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

c) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

d) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotrépicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas-DEMID de la GERESA,
segun formato.”A-5”

5,0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.

c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria- UCVS.

e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.

\ f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.

g) EI Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccion técnica ocular,
elabora informe y deriva.

h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucion de Autorizacidn Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.

j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.

k) El Director toma conocimiento y firma la Resolucion Directoral de Autorizacidn sanitaria.

I) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.

) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacion: Resolucion Directoral E jecutiva

9.0 DIAGRAMACION

Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-025A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF—-GERESA-025A).

10. APLICABILIDAD



Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOIA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formato €}

Procedimiento; Evaluacion para la abtencion de una Autorizacion sanitaria de adecuacion de la Informaciin declarada en el inicio 4 e actividades de una Drogueria,

DESCRIPCICN GRAFICA DEL EVENTO
Tiempo O ] > D —
Paso DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area Tatal Dbservaciones
[Minutos}
{PERACIGN cokTROL TRASLADG TIEUMPODE ARCHMG
REVISHZN ESPERA
1 |Recepcionar el expediente, registrar VGerenciafrramite 10 X M
derivar Dacumentaria
? DEMID/Secretaria
Recepcionar v Derivar expediente. 10 X I3
3 (Tomar conocimients v brindary DEMIYDirector
proveido. 15 1
4 |Derivar espediente a Unidad ce Control ¥ pEmIDY Secretaria
vigilancia Sanitaria. 25 X %
] DEMIDYUCYS &0 X )
pnalizar y Evaluar el expediente.
3 DEMID/UCVS/Tecnica 10 1 Il
Rececpeionar expediente y derivar.
El Eguipo tecnico, encargado de
raalizar la inspeccion ocular al
estableciienta farmaceutica,
evalua, redacta el informe de
] DEMID/UC\FS,I-’EquipD de 1440 . . cunlurmifiad i} de. exisitr]
Inspecciones observaciones, de ser asi progrma
nueva fecha, hasta 2 veces. De
Evaluar, amalizar el expediente, persistir con las observaciones se|
Programar |z inspeccion técnica ocular devuelve el expediente &l usuaria,
el Establecimeinto  Farmaceutica v can el informe correspondiente.
elaborar informe. F
3 E|.ecut|\ra | de Autorizacidn Sanitaria, ¥ DEMIDALCHS 120 .
Visar.
g DEMIDUCYS/Tecnica 15 1 %
Fecepcionar expedientey derivar.
10 DEMIDYSecretaria 10 x i
Receptionar expediente y derivar.
Tomar conacimienta v firmar |a
11 |Resolurion Directors| de Autorizacien|  DEMIDDirector 35 x
sanitaria.
12 |Receprionar Resolucion Diectoral y| DEMIDAUCVS/Tecnica 15 1
entregar a Usuario.
12 Recchmnar el expediente en original y DEMIDAICYS Tecrica 10 . X
Archivar.
Minutos 1,775
Haras 30
Dias 4 Dias Efectivos
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CcODIGO: 0196-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Registro de Renuncias de Direccidn Técnica, Jefatura de Produccién o una Jefatura de Control de
Calidad en Drogueria.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento tiene por finalidad regular la actividad del profesional Quimico Farmacéutico
en la Region Lambayeque.

/ 3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 27444 Art. 4 Inciso 1.7 Principio de presuncion de veracidad (p. el 10/04/01)

b) Ley N2 29316 del 14/01/09 “Ley que modifica, incorpora y regula diversas disposiciones a fin
de implementar el Acuerdo de Promocion Comercial suscrito entre el Perl y los Estados Unidos.

c) Ley N2 29459, Art. 232 (26.11.2009): “Ley de los productos Farmacéuticos, dispositivos médicos y
productos sanitarios”

d) D.S. N2 014-2011-SA, Arts. 162 Y 412 Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos”

e) D.S. 021-2001-SA, del (16/07/01) “Reglamento de la Ley General de Salud”

f) D.S. N2 023-2001-SA, Art.562, “Reglamento aprobado, Para el Cierre Temporal o Definitivo de los
EE .Farmacéuticos.

g) R.M. N2432-2001-SA/DM, Arts. 12Y 22 del 24/072001 Dictan normas relativas al Registro de.
Regentes y Directores Técnicos que conduce la DIGEMID

h) D.S. N2. 014-2011-SA “Reglamento de Establecimientos, Farmaceuticos”

i) D.S. N2. 016-2011-SA “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos
Farmaceuticos y afines”

j) D.S. N2 023-2001-SA “Reglamento de Estupefacientes Psicotropicos y otras Sustancias sujetas a
Fiscalizacién Sanitaria y su modificatoria”

z 4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Director Ejecutivo de Medicamentos Insumos y Drogas-DEMID de la GERESA,
segun formato. “A-4”

b) Copia de Balance de Drogas Respectivo en caso de manejo de Estupefacientes.

c) Copia de los folios del libro de Control donde se consigna las existencias de Estupefacientes,
Psicotropicos Precursores de uso Médico y Otras Sustancias Sujetas a Fiscalizacién Sanitaria.

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de DEMID Recepciona y Deriva expediente.

c) El Director de DEMID, toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de DEMID deriva expediente a Unidad de Control y vigilancia Sanitaria- UCVS.

e) El Quimico responsable de la UCVS, evalla el expediente y deriva.

f) La Técnico del UCVS recepciona expediente y deriva.

g) El Quimico responsable del equipo de inspecciones programa la inspeccion técnica ocular,
elabora informe y deriva.

h) El quimico responsable de UCVS proyecta la Resolucidn de Autorizacién Sanitaria, lo visa y deriva.
i) La Técnico de UCVS recepciona expediente y deriva.

j) La secretaria de DEMID recepciona y deriva.

k) EI Director toma conocimiento y firma la Resolucidn Directoral de Autorizacién sanitaria.

[) La Técnico de UCVS recepciona expediente y entrega a usuario.

m) La Técnico recepciona y archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento DEMID



7.0 DURACION
04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio:
b) Documento de finalizacién:

Solicitud
Resolucién Directoral E jecutiva

9.0 DIAGRAMACION

Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-026A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-026A).

10.

APLICABILIDAD

Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [farmate C)

Procedimiento. Evaluacion para incluir en el Registro de Renuncias d e: Direccidon Técnica, Jefatura de Produccian o una Jefatura de Contral de Calidad en una Dragueria,

DESCRIFCION GRAFICA DEL EVENTO
| O | [ _-
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total D D Dbservaciones
[M inums: OPERACIIN BONTRGL/ TRASLADG MEWPODE ARCHIVG
REVISICN ESPERA
1 |Recepcioner #l expediente, registrar Gerencia/Tramite 10 . "
derivar. Dacumentaric
2 DEMIDYSecretaria
Recepcionar y Derivar expediente. 1 X E
3 ) DEMID/Director
Tomar conacimiento y brindarv proveido. 15 x
4 Derivar expediente a Unidad de Contral y DEMID) Secretaria
vigilancia Sanitaria. 25 X x
5 DEMID/UCYS 1] X X
Analizar, Evaluar el expediente y derivar.
& DEMIDAUCYS Tecnico 10 x X
Rececpcionar expediente y derivar.
£l Equipa tecnice, encargado de realizar |z
inspeccion  ocular  al  estableciiento
farmaceutica, evalua, redacts el infarme de
; DEMID/UCYS/Equipo de 140 . . conformidad o de exisitr observaciones, de
_ ) Inspeccianes ser asi progrma nueva fecha, hasta 2 veces.
Evalu?r, anal-l.?arel erxpt?dlente, Programar, De persistr con las ohservaciones s
Iz ms_pec_clun tecmca_ scular el devuelve el expediente al usuario, con el
Establecimeinto Farmaceutico y elaborar infarme carrespandiente.
informe. x
g |Provectar e Resolucian  Directoral DEMIDAUICYS 120 .
Ejecutiva de Autorizacidn Sanitaria, y Visar.
9 |Recepcionar expedientey derivar. DEMIDJUCYS/Tecnico 15 x X
10 DEMIDYSecretaria 10 X 1
Recepcianar expediente v derivar.
Tomar conocimients y  firmar  la
11 |Resolucidn Directoral de Autorizacidn|  DEMID/Director 35 x
sanitaria.
17 |Recepcionar Resolucion Directoral v DEMID/UCYS Tecnico 15 X
entregar a usuario.
13 |Recencionar el expediente en original y DEMIDAUCYS,Tecrico 10 N N
Archivar.
Minutos 17758
Horas 30
Dias 4 Dias Eectivas




12.0 FLUJOGRAMA

Gerencia Direccien Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas

Trémite Documentario Secretaria Director A %m:lr:e i Téenico Equipo de inspecciones
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cODIGO: 0197-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Registro e Inscripcidn de Titulo Profesional de la Salud otorgado por Universidad del Departamento
de Lambayeque.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento tiene por finalidad describir cada una de las actividades para registrar un
Titulo del profesional de la salud, egresado de la universidad que se encuentra en la jurisdiccién de
la Regidn Lambayeque.

3.0 BASE LEGAL

a) D.S. No 093-66-D.G.S. (15-10-66) Inscripcidn y verificacién de Titulos de Profesionales de la
Salud, otorgado por Universidades.

b) D.S. 028-69-ED aprueba las normas reglamentarias del Decreto Ley N° 17662: Titulos
Profesionales Que Se Obtienen en Otros Paises Seran reconocidos...”

d) R.M. Del 29 de Marzo de 1940 Inscripcion de Titulos de Profesionales de la Salud, otorgado por
Universidades, Institutos y Escuelas Superiores. Decreto Supremo N2 36-85-DE Resolucidn
Ministerial del 29 de marzo de 1940

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud Dirigida al Jefe de Administracion GERESA.

b) Original del Titulo para su Registro, certificado por la Secretaria General del Rectorado de la
Universidad.

c¢) Tres (03) Foto a color en color blanco tamafio Carné.

d) Copia simple del D.N.I o Carné de Extranjeria, no caducado.

Titulos del extranjero, ademas: Resolucidn de la ANR o Revalidacién del Titulo.

2\ Titulo Complementario, sélo para Enfermeras de Escuela, ademas: Titulo Original Certificado por la

ecretaria General de la Universidad y el Titulo de la Escuela.
itulo de Especialista, ademas: Titulo Original Certificado por la Universidad y reconocido por los
respectivos Colegios con el nimero de especializacién.

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de Administracién recepciona y deriva expediente.

c) El Administrador toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de Administracion deriva expediente a la Oficina de Gestion y potencial humano-
OGPH.

e) La Secretaria de OGPH deriva el expediente a Legajos.

f) El técnico de Legajos, evalula, ingresa datos al libro de registro, coloca Sticker al reverso del titulo,
el sello, el fechador y deriva.

g) La Secretaria de Gerencia-L recepciona y deriva.

h) El Gerente toma conocimiento y firma el titulo.

i) La Secretaria de GERESA-L deriva expediente.

J) El Técnico de Legajos, recepciona Titulo y entrega al usuario.

k) El Técnico de legajos archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento OGPH/Legajos
7.0 DURACION

01 dia habil (03 horas).



8.0 FORMULARIOS
Formato del documento de inicio:
Formato del documento de finalizacion:

9.0 DIAGRAMACION

S 10. APLICABILIDAD
'< Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

Solicitud
Titulo Registrado

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-027A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-027A).

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formato €}

Procedimiento. Evaluacion para el registro e inscripcion de un Titulo Prafesional de la Salud otorgado por una Universidad del Departamento de Lambayegue.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
T Total
DENDMINATION DEL EVENTO Unidad o Area 'F:,'”t } O [] :> O | ™ | observaciones
inutos,
{PERACIEN CONTRGL/ TRASLADG TIEWPC De ARCHIVG
REVISION ESPERA
Recepcionar  expediente,  registrar  y|Gerencia/Tramite 10 .
derivar. Dacumentaric X
Administracion/Se
Recepcionar y derivar expediente. cretaria 10 X
Administrador
Tomar conocimients y brindar proveido. 15 x
Administracion)Se
Recepcionar y derivar expediente. cretarie 15 x 1
Administracion/0
. 15 x X
Recepcionar el expediente y derivar. GPH/Secretaria
Administraci
ministracion/0 5 <
GPH/lefe
Tomar conocimiente y brindar proveido.
Administracion/Q
7 GPH/Capacitacion/ 10 3 1
Recepcionar expediente y derivar. Serretaria
Administracion/0
8 |Evaluar expediente, si la fecha es anterior 15| GPH/Capacitacion/ 35 M ¥
dias al evento aprobar de lo contrario| Responsable
devalver.
Recepcionar informe con feche 15 dias
posterior al eventa, farmato SINCAP, lista de| Administracion/O
% |asistentes, orpanizadores, ponentes, verifics,|GPH/Capacitacion/ 180 x X
procede & registrar los certificados, coloca al ADP
reversd los sellas correspandientes y hace de
conocimienta a la jefa.
Administracion/0
10 GPH/Capacitacion/ 60 X
Firmar los certificados [al reverso) y devolver. | Responsable
Administracion/0
11 GPH/G itaci 15
Rec epcionar expediente y derivar a la fs:p:t“ -BEIDI'U' * *
cretaria
Direccio/Oficina responsable del evento.
Administracion/0
12 GPH/Capacitacion/ 10 X
Archivar informe. ADP X
Minutos 420
Haras i
Dias i Dias Efectivas
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CcODIGO: 0198-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Fortalecimiento de capacidades para el personal profesional de la salud

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento estd orientado al Desarrollo de personas y capacitacién por competencias para
lograr mejorar la calidad de atencién integral de Salud.

3,0BASE LEGAL

/ a) Ley N° 27657 "Ley del Ministerio de Salud y su reglamento D.S N°013-2002-SA

b) Ley N° 26842 "Ley General de Salud"

c) Ley N2 23330 “Ley del servicio rural Urbano Marginal de Salud- SERUMS”

d) D.S. N2005-97-SA que aprueba el Reglamento de la Ley N223330

e) D.S. N2 013-2002-SA, Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud.

f) D.S. N2 014-2002-SAReglamento de organizacidn y Funciones del Ministerio de Salud.
g) D. Ley N2 27658, Ley de Modernizacion del Estado Peruano.

h) Ley N2 27813, Ley del Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud (SNCDS
i) R.S. N2 013-2007-SA que modifica el Reglamento del Residentado médico.

j) D.S. N2 023-2005-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio de
Salud, modificado por D.S. N2 001-2007-SA, D.S. N2 011-2008-AS y D.S. N2 003-2010-SA
k) Ley N2 23384 “Ley General de Salud”

[) Ley N2 23733 “Ley Universitaria”

4.0 REQUISITOS

a) Plan de Desarrollo de Capacidades

b) Documentos de Gestion (MOF, PEl, POI)

\ ¢) Evaluacion de Desempeiio del Potencial Humano (de toda condicidn laboral)

-\id) Diagnéstico de necesidades de capacitacidn

e) Perfil Epidemioldgico de la Region.

g) La unidad organizadora de la actividad educativa (Taller, Seminario, Pasantia) debe incluir dentro
del PDP el costo de la Certificacion

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona expediente, registra y deriva.

b) La Secretaria de Administracidn recepciona vy deriva expediente.

c) El Administrador toma conocimiento y brinda proveido.

d) La Secretaria de Administracion deriva expediente a la Oficina de Gestidn y potencial humano-
OGPH.

e) La Secretaria de OGPH recepciona el expediente y deriva.

f) el Jefe de OGPH, toma conocimiento y deriva.

g) La Secretaria de Capacitacion recepciona y deriva.

h) La jefa de Capacitacidn evalla expediente, si la fecha es anterior 15 dias al evento aprueba de lo
contrario devuelve.

i) La Profesional del Area de Desarrollo de Personas, recepciona informe con fecha 15 dias
posterior al evento, formato SINCAP, lista de asistentes, organizadores, ponentes, verifica, procede
a registrar los certificados, coloca al reverso los sellos correspondientes y hace de conocimiento a
la jefa.

j) La jefa de capacitacion firma los certificados (al reverso) y devuelve.

k) La secretaria recepciona expediente y deriva a la Direccion/Oficina responsable del evento.

[) La profesional del area de desarrollo archiva informe.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario



b) Culminacién del Procedimiento
7.0 DURACION
01 dia habil.

OGPH/Legajos

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio:
b) Documento de finalizacion:

Solicitud
Certificado Registrado

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-028A).

Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-028A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTD [fermato C}

Fartal de capacidad es para el persenal profesional de la salud
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
Tiempo
DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area | Total O - |:> < ﬂ Observaziones
(Minutas}
GPERACIIN CONTROL TRASLADD TIEME D ARCHIVO
REVISICN ESPERA
Gerencia/Tramite
Recepcionar expediente, registrar  y|Documentario/Ofici x
derivar. nista 10 %
Administracion/Secr 5
Recepcionar y derivar diente. etaria 3 x
Tomar conacimiento y brindar proveido. [Administrador 10 X
Recepcionar y derivar expediente a la|Administracion/Secr
Oficina de Gestion y potencial humano. |etaria 5 x x
Administracion/0GP, x ¥
Recepcionar el diente y derivar. HfSecretaria 5
6 Administrecion/0GP,
Tomar conacimienta y derivar Hflete 10 X
7 Adm fOGPH/Capacit
Recepcionar expediente y derivar. acion/Secretaria 15 x x
3 Evaluar el expediente, si la fecha es
anterior 15 dias al evento aprobar de lo{Adm fOGPH/Capacit
contrario devolver. acionflefe 40 3 X
3 . 3 S5¢ procede @ revisar el
Recepcionar informe con fecha 15 dizs ) ) ] )
K informe, la asistencia si
posterior &l eventa, formats SINCAP, .
) ) ) todos los participantes han
lista de asistentes, organizadores, . o
G " R cumplide con los objetivos,
ponentes, verifica, procede & registrar . .
. si la nota aprobatoria es 14
los certificados, colaca al reverso los )
) . o mayar, para firmar al
sellos  correspondientes v hace de|Adm fOGPH/Capacit .
o 3 X reverso el certificado.
conocimiento a la jefa. acionf/ADP 130 x X
10 |Firmar los certificados (al reversa) y|sdm fOGPH/Capacit
devolver acion/lefe 80 x
11 |Rec epcionar expediente v derivar & lz|Adm /OGPH/Capacit
Direccio/Oficina responsable del evento. [acionfSecretaria 10 x x
12 |Recepcionar expediente y archivar el|Adm /OGPH/Capacit x
informe. acionfADR 10 x
Minutos 380
Haoras b
Dias 1 Dias Efectivos
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CcODIGO: 0199-GR.LAMB

1,0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Participacion en la formulacion de Estudio de Pre inversion relacionado a Salud.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento estd orientado al acceso de la atencion integral y mejorar la capacidad
resolutiva de un establecimiento de salud.

3.0 BASE LEGAL

a) Resolucidn N° 632-2012-MINSA"Aprueba el listado Nacional de Establecimientos de Salud
Estratégicos en el Marco de las redes de Servicio de Salud"

b) Ley N° 27293 del Sistema Nacional de Inversién Pablica"

c) Ley de Presupuesto N° 29812-2012

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud del médico o jefe responsable del establecimiento de salud.

b) Priorizaciéon de los Establecimientos de Salud

c) Evaluacion insitu a los establecimientos de salud.

d) Informacion estadistica, epidemioldgica, opinidn técnica de servicios de salud.
e) Informe de Defensa Nacional

f) Saneamiento fisico legal del terreno.

6.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de Gerencia-L recepciona y Deriva expediente.

c) El Gerente toma conocimiento y brinda proveido.

\ d) La Secretaria de Gerencia recepciona expediente y deriva.

) La Secretaria de Planeamiento Estratégico recepciona expediente y deriva.

) El Jefe de Planeamiento, toma conocimiento y brinda proveido.

g) La secretaria recepciona expediente y deriva.

h) La responsable del Equipo de Programacion e Inversiones, evalua expediente y deriva.

i) El Ingeniero- Formulador de EPI, elabora Estudio de Pre-Inversién (Inspeccién a Establecimiento
de Salud) enmarcado en las normas SNIP-PIP simplificado, perfil y/o factibilidad y deriva.

j) La responsable de EPI ingresa la informacién a la ficha del Banco del proyecto, elabora informe,
recomendaciones y deriva.

k) La Secretaria recepciona expediente y deriva

) El jefe de Planeamiento toma conocimiento y visa el expediente.

[} La secretaria de Planeamiento recepciona expediente y deriva.

m) La Secretaria de Gerencia, recepciona expediente y deriva.

n) El Gerente toma conocimiento y firma el expediente.

f) La Secretaria recepciona expediente y deriva a OPI-GRL.

0) La Secretaria de Planeamiento archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacion del Procedimiento Planeamiento Estratégico/ EPI
7.0 DURACION

07 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
Formato del documento de finalizacion: Estudio de Pre-Inversion.



9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-029A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-029A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (fermata C}

Pracedimiento: Participacién en la fermulacién de un Estudio de Pre inversién relacienat a Salud,

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
\ Tiempe Total ;
Pase DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area ,w O D ¢> = ﬂ Observacianes
[Minutas}
OPERACIGN CoNTROL/ TRASLADD TIEMPO DE ARCHIVG
REVISION ESPERA
Gerencia/Tram.
1 i 10 X X
i . i i Document.
Recepcionar expediente, registrar y derivar.
2 Gerencia/Secret
Recepcionar expediente y Derivar. aria 10 X X
3 . i , Gerente
Tomar conocimientay brindar proveida. 20 I3
' GerenciafSecret
Recepcionar expediente y derivar. aria 5 X X
Plzneamiento/s
5 . % %
Recepcionar expediente y derivar. ecretaria 5
Planeamienta/]
& o X
Tomar conacimiento y brindar proveido. atura 120
; Flaneamientofs
: X
Recepcionar expediente y derivar. ecretaria 5 I3
PlanezmientofE
3 / x x
Evaluar expedientey derivar. Pl 430
El responsable de la Unidad Formuladors,
i recepciona el expediente y para elaborar el
Planeamiento/fE i L . .
Estudio de Pre-inversion, realiz actividades
9 PIfU Formulade I3 I3 ) .
. ¥ ¥ coma: Inspeccion &l establecimiento de szlud,
Elaborar  Estudic de  Predrwersion  {Inspection @ ] i .
. elaborar informe de acuerda @ normativa de
Establecimiento de Salud) enmarcado en las normas SNIP-PIP P, PP, simplificads, el y/ factblizas
simplificada, perfil y/a factibilidad.
simplificado, perfil y/o factibilidad. 2400 x s . pEY
, Planeamiento/E
10 |Ingresar la informacion a la ficha del Banco del proyecto, PI 4 x
elaborar informe, recomendaciones 180

Planezamienta/s

Receprionar expedientey derivar. ecretaria 10
Planeamientof|
12 15 £
Toma conocimientoy visar el Informe. efaturs
1 Planeamlevtufs 10 . .
Recepcionar expediente y derivar. ecretaria
14 Gerencia/Secrat 10 x %
Recepcionar expediente y derivar. aria
15 Gerente 30 .
Tomar conocimiento y firmar el expediente. Regional.
15 Gerenciz/Secret 10 X X
Recepcionar expediente y derivar a OPI-GRL. aria
7 o _ Planeamle?tufs 10 .
Entregar copia del informe & parte interesada. acretaria
FlanezamientofE
13 PIfU Formulade 15 I3 %
Recepcionar expediente y archiva una copia del expdiente. ;
{Minutos 3,345
iHoras 56

‘Dias 7 DiasHectives
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CcODIGO: 0200-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Elaboracion de Expediente Técnico del Programa de Mejora de Oferta de los Servicios de Salud.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento describe las etapas de una solicitud por parte del médico jefe o responsable de
un establecimiento de salud para mejorar el acceso a la atencidén integral y mejorar la capacidad
resolutiva de los establecimientos de salud

/ 3.0 BASE LEGAL

a) Resolucion N° 632-2012-MINSA "Aprueba el listado Nacional de Establecimientos de Salud
Estratégicos en el Marco de las redes de Servicio de Salud"

b) Ley N° 27293 del Sistema Nacional de Inversion Pablica"

c¢) Ley de Presupuesto N° 29812-2012

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud del médico jefe o responsable del establecimiento de salud.
b) Coordinacidn con el responsable del establecimiento.

¢) Visita de inspeccidn insitu al establecimiento de salud.

d) Especificaciones técnicas.

e) Cotizacion de los equipos.

5.0 ETAPAS

a) El oficinista de Tramite Documentario, recepciona, registra y deriva.

b) La Secretaria de Gerencia-L recepciona y Deriva expediente.

c) El Gerente toma conocimiento y brinda proveido.

\ d) La Secretaria de Gerencia recepciona expediente y deriva.

) La Secretaria de Planeamiento Estratégico recepciona expediente y deriva.

) El Jefe de Planeamiento, toma conocimiento y brinda proveido.

g) La secretaria recepciona expediente y deriva.

h) La responsable del Equipo de Programacion e Inversiones, evallia expediente, prioriza, asigna
presupuesto y deriva.

i) El Ingeniero especialista de EPI, elabora expediente técnico, recopila y consolida informacion.

j) La responsable de EPI elabora informe, recomienda la aprobacidon mediante Resolucidon Gerencial
la proyecta vy deriva.

k) El jefe de PE toma conocimiento y visa el expediente

k) La Secretaria recepciona expediente y deriva

[) La secretaria de Asesoria Juridica recepciona expediente y deriva.

m) El Jefe toma conocimiento y visa.

n) La Secretaria de AJ recepciona expediente y deriva.

i) La Secretaria de Gerencia-L recepciona expediente y deriva.

o) El Gerente toma conocimiento y firma el expediente.

p) La Secretaria recepciona expediente y deriva.

q) La Secretaria de Asesoria Juridica recepciona, enumera y deriva.

r) La Secretaria de Planeamiento recepciona expediente con la Resolucion, elabora el documento
solicitando su ejecucién a la administracién y deriva.

s) La Jefa de Plan.Est. Firma el documento y deriva.

t) La Secretaria de Planeamiento archiva una copia.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento Gerencia/Tramite Documentario
b) Culminacién del Procedimiento Planeamiento Estratégico/ EPI



7.0 DURACION
09 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud
b) Documento de finalizacién: Expediente Técnico.

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-030A).
Diagrama de flujo del procedimiento (DF-GERESA-030A).

10. APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Salud y Hospitales (Las Mercedes, Belén y Regional de Lambayeque)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

. o e o e L e e .. MOLADE ANAULS DEL PROLECIMHENTN [formata £}
Hrooedimlental Eaboraitn di un Exprdiemic Honko Sl Programs de Mician oo b St de ke Serdos o Sl

DESC AP L GRARCA L EVENTO
Tiempo
Pass | DENORMIMACKON DEL EVENTO Untided o Area Tetal S I — [ =] Obervacicnos
[Arnutosh CORNTRGA £ MEMPG o€
URERALION RETst ARAS LA Eorens BRCHPY
1 Recencionar expedients, R 18 THAM DR URsERT. 20 3 x
e trrar v cheeluar
2 [A=cepcionar  spediente GErENE AT s
Cerirnt. 0 = 2
3 |Twmar e it Ents | Gerefite
b mdar preweds a0 =
2 |Fecsprionar expediente | A rEnE et et B
deriver 5 * x
5 |Aecepcionar eapediente ¥ Placesmiento/Secretaria -
darivar 5
& |Famar conpoimienio ¥ brindar Pranesmienroflefatura =
Joro-zide ]
7 IRecepcicaar  expediente Planeam ento/Secreiaria x "
e ivar <0
2 leveiuar ecproents, goorar Flaneam ot Ee 4 N
' BEIZNOT OPEEUPARSEE. LEe)
El responsable de la Unded Formuladora,
Fecencionn ef expedienite v phra elaborar &
[Eatud- o e FPre-lnweraion, renlite
a Planearnmente B Farrsl adora 3 x aenivcdmdes L4y Inspece an al
Elakrarar waped ianke teCmico, estabiaciminntn de srlud, slaberar informe|
recopllas informacion | de prutrdo @ mormatva de SMIPR. R
i leder y pregeatar Fi-2iae) ] s imptificada, perfil wio Fectibahidad
Elakraras imforme,
10 [recomendar  la aprobacsén Plane pmlento EF ®
rmedd iarite Hazalucicn)
Gerencial, w proyectar A
11 [Femar conpcimisnto v wzar <l Flaneamisnsalelaturs 3s .
Erped|emie
12 [Rucepcionar  cupediemtes W Plasmpmisnto/SeCremaris mw " -
deviver.
13 [Aecepcionar  eapediente DEAFesar Muidicp) Secelmrin b & x
e ivar
Tamar Conocimisnts ¢ viser
14 e . L O f Asesar Sundlcaiiele. 140 "
reEoivcion
15 |Fe<aptimnar  oapedqents QEAGesar hndicasSecratnrin M © x
derivmr
16 [fecepcionar  expedierte GerencimfSECretanis 0 . M
avivar.
17 [Femar conooamiente ¥ brmar Gorens x/Gerent e Regionat a5 3
e | erpee dionte
L] GerenclafSecretania ] % =
Feceptionsr  expedierme
devivar,
R o0 o cxpediente,
18 | crnecar P — OEazesar FunidicafSeceetenn 15 * x
peraaeial o derivsr.
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cODIGO: 0201-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.
PREPARACION DE DIETAS NUTRICIONALES PARA UN PACIENTE HOSPITALIZADO.

2.0 FINALIDAD.
Este procedimiento sirve para describir la preparacion de dietas nutricionales, férmulas lacteas y de
rehabilitacién nutricional para pacientes hospitalizados.

3.0 BASE LEGAL.

a) Ley de Ministerio de Salud N° 27657, referida a la normatividad de los procesos y sub-procesos
del Ministerio de Salud.

b) D.S. N2 013-2002-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N2 27657.

c) R.M. N2 0046-82-SA/DVM Norma de Funcionamiento para eficiencia de alimentacion de
pacientes y personal de hospitales.

d) NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01 Norma sanitaria para los servicios de alimentacién en
establecimientos de salud.

e) NTS N°103-MINSA/DGSP-V.01

4.0 REQUISITOS.
a) Prescripcién Médica de la Historia Clinica.
b) Formato de prescripcidon de dietas nutricionales, formulas lacteas o de rehabilitacién nutricional.

5.0 ETAPAS.

a) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacién en visita médica registra datos del paciente
en el kardex: nombre, edad, sexo, peso, nUmero de cama, servicio, diagndstico médico, diagnédstico

\ nutricional, indicacién terapéutica, fecha y firma.

b) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacion realiza los calculos de dietas nutricionales y

férmulas de rehabilitacién nutricional segun tipo de formula indicada, en formato predisefiado.

¢) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacién realiza el consolidado de la cantidad de dietas

nutricionales a utilizar.

d) El Nutricionista del area de dietoterapia solicita dietas nutricionales elaboradas al area de

produccidn de cocina central.

e) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacion elabora los indicadores de dietas

nutricionales por paciente.

f) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacion entrega indicadores elaborados a la Técnica

de Nutricidén segln servicio.

g) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacion supervisa la administracion/servido de dietas

nutricionales, férmulas lacteas y de rehabilitacion nutricional garantizando tipo de dieta, cantidad,

calidad, temperatura, manipulacién e higiene dptimas.

h) El Nutricionista de dietoterapia de hospitalizacion monitorea la ingesta de la dieta nutricional y

férmulas de rehabilitacidn nutricional por parte del paciente.

i) El Nutricionista de dietoterapia realiza el registro de la estadistica diaria y reporta a coordinador.

j) Coordinador del servicio de nutricion realiza el consolidado del registro estadistico y remite

informe mensual a Jefe de Departamento.

6.0 INSTRUCCIONES.

a) Inicio del Procedimiento : Area de hospitalizacién y Areas Criticas.
b) Culminacién del Procedimiento : Servicio de Nutricién.
7.0 DURACION.

01 dia (05 horas)



8.0 FORMULARIOS.

a) Documento de inicio: Formato de Ordenes Médicas
b) Documento de término: Estadisticas nutricionales diaria/mensual
9.0 DIAGRAMACION.

a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-001A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-001A).

10.0 APLICABILIDAD.

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formato C)

PROCEDIMIENTO: PREPARACION DE DIETAS NUTRICIONALES PARA UN PACIENTE HOSPITALIZADO

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

w [0 O O] A
Paso DENOMINACION DEL EVENTO B Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPOCE ARCHIVO
REVISION ESPERA
1 REGISTRAR EN VISITA MEDICA DATOS DEL EIEJR:F:EFE_I[Z}.E& 120
PACIENTE EN KARDEX. X
CION
REALIZAR  LOS  CALCULOS DE  DIETAS
2 |NUTRICIONALES Y FORMULAS DE|[ NUTRICION 30 X
REHABILITACION NUTRICIONAL.
3 REALIZAR CONSOLIDADO DE LA CANTIDAD DE NUTRICION 10 X
DIETAS NUTRICIONALES
i SOLICITAR DIETAS NUTRICIONALES ELABORADAS NUTRICION &0 .

AL AREA DE PRODUCCION.

5 ELABORAR LOS INDICADORES DE DIESTAS NUTRICION &0 .
NUTRICIONALES POR PACIENTE

ENTREGAR INDICADORES ELABORADOS A LA

6 . NUTRICION 5 X

TECNICA DE NUTRICION.
7 SUPERVISAR LAADM\NISTR{ACION[SER'VIDU DE NUTRICION 30 .

DIETAS NUTRICIONALES, FORMULAS LACTEAS

MONITOREAR LA INGESTA DE LA DIETA SERVICIO DE
8 |NUTRICIONAL Y FORMULAS DE REHABILITACION | HOSPITALIZA 60 %

NUTRICIONAL. CION
3 REGISTRAR LA ESTADISTICA DIARIAY REPORTAR NUTRICION 15

ALCOORDINADOR X

REALIZ:‘\R EL CONSOLIDADO DEL REGISTRO REPORTE  ESTADISTICO
10 |ESTADISTICO Y REMITIR INFORME A JEFE DE|[ NUTRICION 40 X % %

CADA MES.
DEPARTAMENTO.
Totalen : Minutos 310
Horas 5

Dias 1 Dia Efectivo
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NUTRICIONISTA DE
DIETOTERAPIA

TECNICO EN NUTRICION

COORDINADOR DE NUTRICION
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KARDEX
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DIETAS NUTRICIONALES

REALIZA CONSOLIDADO DE LA
CANTIDAD DE DIETAS
NUTRICIONALES

SOLICITA DIETAS NUTRICIONALES
ELABORADAS AL AREA DE
PRODUCCION

ELABORA LOS INDICADORES
DE DIETAS NUTRICIONALES
POR PACIENTE

ENTREGA INDICADORES |

.._l RECEPCIONA INDICADORES

ELABORADOS A TECNICA DE
NUTRICION I

SUPERVISA LA
ADMINISTRACION DE DIETAS

MONITOREA LA INGESTADE
DIETAS

REGISTRO ESTADISTICA
DIARIA ¥ REFORTA AL
COORDINADOR

L

ELABORADOS

v

REALIZA CONSOLIDADO DE
ESTADISTICAY REFPORTA A
JEFE DE DEPARTAMENTO




CcODIGO: 0202-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.
GESTION DEL ALMACEN RELACIONADO A INSUMOS ALIMENTICIOS.

2.0 FINALIDAD.
Este procedimiento sirve para describir la gestion (recepcién, almacenamiento, distribucidn,
control) de insumos alimenticios.

3.0 BASE LEGAL.

a) Ley del Ministerio de Salud N2 27657, referida a la normatividad de los procesos y sub- procesos
del Ministerio de Salud.

b) D.S. N2 013-2002-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N2 27657.

c) R.M. N2 0046-82-SA/DVM Norma de Funcionamiento para eficiencia de alimentacién de
pacientes y personal de hospitales.

d) NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01 Norma sanitaria para los servicios de alimentacién en
establecimientos de salud.

e) Reglamento de los departamentos de nutricién y dietética del MINSA.

4.0 REQUISITOS.

a) Orden de compra del Concesionario o Proveedor.

b) Pedido diario de raciones de pacientes hospitalizados.

¢) Programacion de raciones de personal de guardia.

d) Pedido Comprobante de Salida de Almacén.

e) Ficha de evaluacién sanitaria de servicios de alimentacién en establecimientos de salud.
‘ f) Formato de evaluacién de conformidad del Servicio de Alimentacién.

.]}5.0 ETAPAS.

a) El Nutricionista de produccidon verifica el cumplimiento de las especificaciones de calidad y
caracteristicas bromatolégicas de los insumos.

b) El Técnico de Nutricion responsable del almacén de nutricién separa y devuelve al Proveedor
para su regularizacion, aquellos insumos que no cumplen con las especificaciones y caracteristicas
bromatoldgicas.

c) Si existe insumos que cumplen con las especificaciones, el Técnico de Nutricidn responsable del
almacén de nutriciéon los pesa y procede a sellar y firmar la guia de remision, con el visto bueno de
la Nutricionista del Concesionario y la Nutricionista de produccién.

d) El Técnico de Nutricidn responsable del almacén de nutricidn registra el ingreso de los insumos
y emite el pedido comprobante de salida (PECOSA).

e) El Técnico de Nutricion responsable del almacén de nutricién acondiciona los espacios fisicos y
clasifica los insumos:

- Las carnes se almacenan en las cdmaras de refrigeracion.

- Las frutas y verduras almacenan en las cdmaras conservadoras.

- Los viveres secos se almacenan en el almacén de viveres secos.

f) El Nutricionista de produccidn, supervisa, evalia la calidad de las raciones alimenticias
elaboradas por el Concesionario y eleva la conformidad del Servicio.

6.0 INSTRUCCIONES.

a) Inicio del Procedimiento : Servicio de Nutricién.
b) Culminaciéon del Procedimiento : Servicio de Nutricién.
7.0 DURACION

01 dia (04 horas).



8.0 FORMULARIOS.
a) Documento de inicio: Ninguno.
b) Documento de término: Ninguno.

9.0 DIAGRAMACION.
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-002A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-002A).

Hospital Provincial Belén.
Hospital Regional Las Mercedes.
Hospital Regional de Lambayeque.

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formate C}

PROCEDIMIENTO: GESTION DEL ALMACEN RELACIONADD A INSUMOS ALIMENTICIOS

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

w =[O0 [ O[A
Pase DENOMINACION DEL EVENTD WA rotal Observagiones

Area

(Minutos} CONTROL TIEMPG DE
GPERACION | Thastane BRCHIVE
REVISION ESPERA

VERIFICAR EL CUMPLIMIENTD DE LAS
ESPECIFICACIONES DE  CALDAD Y
CARACTERISTICAS BROMATOLOGICAS DE
LOS INSUMOS.

NUTRICION o0 b

SEPARAR Y DEVOLYER AL PROVEEDOR PARA
51 REGULARIZACION, AQUELLDS INSUMOS
2 |OUE MO CUMPLEN  CON LA NUTRICION | 30 %
ESPECIFICACIONES ¥  CARACTERISTICAS
BROMATOLOGICAS.

PESAR INSUMOS. SELLAR Y FIRMAR LA GUIA
3 NUTRICION &8 1
DE REMISION.

REGISTRAR EL INGRESO DE LOS INSUMOS Y
4 |EMITIR EL PEDIDD COMPROBANTE DE| NUTRICION | 15 %
SALIDA (PECOSA).

ACONDICIONAR EN ALMACEN LOS

. ESPACIOS FISICOS Y CLASIFICAR LOS NUTRICION 60 .
INSUMOS.

SUPERVISAR Y EVALUAR LA CALIDAD DE LAS
6 RACIONES ALIMENTICIAS ELABORADAS POR NUTRICION 20 . .
EL  CONCESIONARIC Y ELEWA LA

CONFORMIDAD DEL SERVICIO.

Tatalen: Minutos 255
Horas 4
Dias 1 Dia Efectiva
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NUTRICIONISTA TECNICO DE NUTRICION
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COM LAS ESPECIFICACIONES

l

PESAR SELLAR Y FIRMAR LA
GUIA DE REMISION DE LOS
INSUMOS BUENDS

|

REGISTRAR EL INGRESO DE
INSUMDS

ACONDICIONAR LOS
ESPACICS FISICOS Y
CLASIFICACION DE LOS
INSUMODS

SUPERVISAY EVALUA LA
CALIDAD DE LAS RACIOMNES
ALIMENTICIAS ELABORADAS




CODIGO: 0203-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.

EVALUACION SOCIO-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL A PACIENTE PARA ACCEDER A SUBSIDIO
PARCIAL O TOTAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD BRINDADOS EN EL SERVICIO DE CONSULTORIOS
EXTERNOS.

2.0 FINALIDAD.

Este procedimiento sirve para describir las etapas que realiza el Usuario supuestamente POBRE a
fin de obtener una Evaluacién y Diagnostico Social por parte de la Trabajadora Social para
acceder a subsidio parcial o total de Consultas Médicas, Ayudas Diagnosticas, Procedimientos y
Medicinas indicados en Consultorios Externos.

3.0 BASE LEGAL.

a) Constitucion Politica del Peru.

b) Ley 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

c) Ley 1145.-Ley del Trabajador Social.

d) Decreto Supremo N° 016-2002 Reglamento de Ley N° 27604, que modifica la Ley General de
Salud N° 26842 respecto a la obligacion de los establecimientos de salud a dar atencidon médica.

4.0 REQUISITOS.
a) Orden o Receta médica sélo de Establecimientos de Salud del MINSA.
b) DNI original del Paciente a Evaluar técnicamente.

\ 5.0 ETAPAS.

a) El Paciente, familiar y /o responsable sin medios econdmicos suficientes acude a la Oficina de
Servicio Social o la que haga sus veces, a solicitar apoyo ante la Trabajadora Social que realiza la
entrevista.

b) La Trabajadora Social realiza la entrevista social al paciente, familiar y/o responsable que lo
conduce.

c) La Trabajadora Social que realiza la verificacién en el sistema y constata si el paciente es
beneficiario de algln tipo de seguro; si cuenta con ESSALUD y/u otro tipo de seguro particular, se le
orienta para que cancele la tarifa normal.

d) La Trabajadora Social verifica si el paciente es beneficiario del SIS, procede al apoyo econémico
en porcentaje acorde a su nivel de POBREZA.

e) Si el paciente no cuenta con ningun tipo de seguro, la Trabajadora Social mediante la entrevista
desarrolla la evaluacién social y califica al paciente como: No Pobre, Pobre o Pobreza Extrema.

f) Si el paciente es continuador o reingresante, la Trabajadora Social verificara en el archivo de
estudios sociales para ver su calificacion social inicial.

g) La Trabajadora Social de hospitalizacién solicita al paciente, familiar y/o responsable las
indicaciones médicas (procedimientos, intervenciones quirurgicas, medicinas etc.) las mismas que
deben consignar los precios de cada servicio.

h) La Trabajadora Social que realiza la entrevista desarrolla la boleta de subsidio, consignando la
descripcién del servicio y/o procedimiento, con los precios respectivos y procede hacer el
subsidio que corresponda brindando la orientacidn respectiva.

i) La Trabajadora Social de hospitalizacién determina si el paciente requiere hospitalizacion y/o
presenta otras patologias sociales (Alto Riesgo de abandono familiar, excluido social, violencia
intrafamiliar, madre adolescente, maltrato infantil-adolescente etc.) se establece el Plan de
Tratamiento y se apertura la Hoja de Tratamiento Social.




6.0 INSTRUCCIONES:

a) Inicio del Procedimiento: Dpto. de Servicio Social.
b) Culminacidn del Procedimiento: Area de Recaudacién/ Dpto. de Servicio Social.
7.0 DURACION

01 dia (02 horas).

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio: Orden o Receta médica.

b) Documento de término: Boleta de Subsidio / Registro de tratamiento
social en Consultorio Externo

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-003A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP-GERESA-HOSPITALES-003A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOM DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTD (loyrmata C}

PROCEDIMIENTO: EVALUACION SOCIC-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL A UN PACIENTE PARA ACCEDER A UN SUBSIDID PARCIAL O TOTAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD BRINDADOS EN EL
SERYICIO DE CONSULIORIDS EXTERMOS

DESCRIPCICN GRAFICA DEL EVENTD
Tem
wae |0 O | [ = | O] A
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Area Total Obrervaciones
IMinutos}
CHERACION CONIRQL/ RASLADD TIEMPO DE ARCHWO
REVISION ESPERA
ATENDER AL PACIENTE, FAMILIAR Y/O RESPONSABLE SIN| SERVICID
1 |MEDIDS ECONOMICOS QUE ACUDE A LA OFICINA DE| TAASMID 15 E)
SERVICIO SOCIAL A SOLICITAR APGYD SaCIAL
2 REALIZAR ENTREVISTA SOCIAL AL PACIENTE, FAMILIAR Y/O| ii;vﬂlzg 30
RESPONSABLE QUE LO CONIMJCE *
SOCIAL
3 [VERIFICAR EN EL SISTEMA 51 EL PACIENTE ES BENEFICIARID s:::a‘:_:g 5
DE ALGUN TIPO DE SEGURD *
SOCIAL
S) PACIENTE AL CONTAR CON ESSALUD Y/U DTRD TIFQ DE SERVICID
4 |SEGURD PARTICULAR SE LE ORIENTA, PARA QUE CANCELE LA | TRABRID 5§ )
TARIFA NORMAL SOCIAL
[VERIFICAR 31 €L PACIENTE ES BENEFICIARIC DEL 515, SERVICID
5 |PROCEDE AL APDYD ECONGMICO EN PORCENTAIE ACORDE TRABAIC 5 L3
A SJ NIVEL DE POBAREZA SOCIAL
PACIENTE AL NO CONTAR CON NINGUN TIFD DE SEGURD, 3E[  SERVICID
& |DEARROLLA LA EVALUACICN SOCIAL Y CALIFCACION: NO TRABAIC 30 2
POBRE, POBREZA COYUNTURAL O POBREZA EXTREMA SOCIAL
[VERIFICAR EN EL ARCHIVD DE ESTUDIOS SCCIALES PARA VER|  SERVICID
7 |5uU CALIFICACION SOCIAL INICIAL 51 PACIENTE ES TRARAIC 15 ]
CONTINUADOR O REINGRESANTE. S0OCIAL
& SOLICITAR AL PACIENTE, FAMILIAR ¥/O RESPONSASLE LAS S;E;\FEI:JIS 5
INDHCACIONES MEDICAS !
SaCIAL
SERVICIC
G |DESARRCLLAR LABOLETA DE SUBSIDIOS TRABAID 5 A
S0C1a1
ESTABLECER EL PLAN DE TRATAMIENTO ¥ AFERTURAR LA SERVICID
10 HOJA DE TRATAMIENTC 30CIAL CUANDO EL PACIENTE TRAGAID 0
REQUIERE HOSMTALIZACION ¥ PRESENTA CTRAS SOCIAL * *
PATOLOGIAS SOCIALES.
Toualen. Minutos 138
Horas 2

Diars a Dia Hective
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/| MEDICAS
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TRATAMIENTO A PACIENTE EN
/l HOSPITALIZACION




CcODIGO: 0204-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
EVALUACION SOCIO-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL A PACIENTE PARA SUBSIDIO E
INTERVENCION SOCIAL DURANTE SU ESTANCIA HOSPITALARIA, ALTA MEDICA Y EXTERNAMIENTO.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir las etapas que realiza el familiar del Paciente
presuntamente POBRE, a fin de obtener una evaluacidén socioecondmica por parte del Servicio
Social, para recibir subsidio segun corresponda en exdmenes de ayuda al diagndstico,
procedimientos médicos, medicinas e intervencidn social etc. durante su estancia hospitalaria,
alta médica y externamiento.

3.0 BASE LEGAL

a) Constitucién Politica del Peru.

b) Ley 27444 - Ley General de Procedimientos Administrativo.

c) Ley 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

d) Ley 1154, Ley del Trabajador Social.

e) Decreto Supremo N° 016-2002 Reglamento de Ley N° 27604, que modifica a la Ley General de
Salud N° 26842 respecto a la obligacion de los establecimientos de salud a dar atenciéon médica.

4.0 REQUISITOS
a) Orden o Receta médica, Hoja de Liquidacion.
b) DNI original de la persona a beneficiar, familiar y/o responsable.

\ 5.0 ETAPAS

a) La Trabajadora Social entrevista al familiar y/o responsable del paciente, verificando en la ficha
social su diagnodstico social y el tratamiento social brindado a su ingreso por consultorios
externos o emergencia.

b) En los casos de pacientes continuadores calificados para subsidio durante su estancia
hospitalaria, la Trabajadora Social de hospitalizacion procederd a solicitar la orden o receta
médica con el precio de cada servicio solicitado y desarrolla la boleta de subsidio que corresponda.
c) Si es paciente nuevo, la Trabajadora Social en la entrevista procederd a aplicar la ficha
socioecondmica, determinara el diagndstico y categorizacidén asi como identificara las patologias
sociales existentes, estableciendo el plan de tratamiento social

d) Trabajadora Social verifica en el sistema via web, si el paciente es beneficiario de algun tipo de
seguro privado, incluyendo ESSALUD y de serlo, lo orientara a la cancelacidon normal segun tarifa.

e) En los casos de alta médica de pacientes calificados en POBREZA, el familiar y/o responsable del
paciente, se apersona a la Oficina de Servicio Social o la que haga sus veces, con la boleta de
liquidacion y las constancias de no adeudar medicinas ni sangre y/o hemocomponentes y procede
la trabajadora social que realiza la entrevista a desarrollar la boleta de subsidio, donde se decide el
monto a cancelar, firmando y haciendo entrega para que cancele en el servicio de recaudacion.

f) El cajero del servicio de recaudacion recepciona el pago del paciente.

g) La trabajadora social recibe del paciente el comprobante de pago y registra en la hoja de
tratamiento social el servicio brindado asi como el alta social si corresponde.

g) La trabajadora social de hospitalizacion, en los casos de alta médica del paciente con patologias
sociales abordadas y registradas en la hoja de tratamiento social; concluird con el alta segun el plan
de tratamiento social que corresponda.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento : Servicio Social.
b) Culminacién del Procedimiento : Servicio de Recaudacion / Servicio Social



7.0 DURACION
01 dia (02 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Orden o Receta Médica / Hoja de Liquidacion.
b) Documento de término: Boleta de Subsidio / Registro de Tratamiento Social.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-004A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-004A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formate C}

PROCEDIMIENTO: EVALUACION SOCH-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL A PACIENTE PARA SUBSIDIO E INTERVENCION SDCIAL DURANTE SU ESTANCIA HOSPITALARLA, ALTA
MEDICA Y EXTERNAMIENTO

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTOD
w =2 O[22 [O]A
Paso DENOMINACION DEL EVENTD u:'dad ¢ Total ODbservadiones
rea
[Minutas}
DPERACICN CONTROL/ TRASLADZ TIEMPE DE ARCHIVG
REVISION ESPERA
I D MR | s o
1 TRABAIC 30 X X
DIAGNOSTICO 3OCIAL Y TRATAMIENTO SOCIAL
BRINDADC A SU INGRESD
A PACIENTES CONTINUANTES PARA SUBSIDIAR SERVICIO DE

DURANTE 5L ESTANCIA HOSPITALARIA, PROCEDER
2 . TRABAID 15 X
ASOLICITAR LA ORDEN MEDICA Y DESARROLLA LA

BOLETA DE SUBSIDIC SoclAL
AL PACIENTE NUEWD APLICAR LA FICHA
SOCIOECONGMICA DETERMINANDO EL SERVICIC DE
3 |DIAGNOSTICO Y CATEGORIZACION, IDENTIFICAR TRABAIO 30 X
LAS PATOLOGIAS SCCIALES EXISTENTES ¥ SOCIAL

ESTABLECER EL PLAN DE TRATAMIENTD

VERIFICAR EN EL SISTEMA VIA WEB 31 EL PACIENTE| SERVICIO DE
4 |E3 BENEFICIARIC DE ALGUN TIPC DE SEGURG TRABAIC 5 X
PRIVADC, INCLUYENDOC ESSALUD SOCIAL

ACUDIR EL FAMILIAR Y/O RESPONSABLE DE
PACIENTES EN ALTA MEDICA A LA OFICINA DE SERVICIC DE

5 SERVICIO SOCIAL CON LA BOLETA DE TRABAIC 20 x
LIGUIDACION ¥ LAS CONSTANCIAS DENC 30CIAL
ADEUDAR.
& RECEPCICNAR EL PAGC DEL PACIENTE CAIA 5 x
RECIBIR DEL PACIENTE EL COMPROBANTE DE SERVICIO DE
7 PAGO ¥ REGISTRA EN L& HOLA DE TRATAMIENTO TRABAIC 10 x
SOCIAL EL SERYICIO BRINDADC 30CIAL
CONCLUIR CON EL ALTA SEGUN EL PLAN DE SERVICIO DE
& |TRATAMIENTC SOCIAL EN CASOS DE ALTAMEDICA|  TRABAID 10 X X X X £
DEL PACIENTE CON PATOLOGIAS SOCIALES. 30CIAL
Taotal en : Minutas 125
Horas 2

Dias L] Dia Efectivo



12.0 FLUJOGRAMA

TRABAJADORA SOCIAL
ENCARGADA ENTREVISTA

TRABAJADORA SOCIAL
ENCARGADA VERIFICAR

ADMISION - CAJERO

TRABAJADORA SOCIAL DE
HOSPITALIZACION

FICHA SOCIAL DIAGNOSTICO Y
TRATAMENTO BRINDADO AL

PACIENTE

SOLICITAORDEN MEDICAY
DESARROLLA LABOLETADE
SUBSIDIO

APLICAR LA FICHA 50CIO
ECONOMICA A PACIENTE NUEVO,
ESTABLECIENDO PATOLOGIAS
SOCIALES

PACIENTE CON ALTAY
CALIFICADO EN POBREZA ACUDE

_

VERIFICAR EN EL SISTEMA
\WEB S ES BENEFICIARIO DE
SEGURO PRIVADO_ESSALUD

AL SERVICIO SOCIAL CON BOLETA
DE LIQUIDACION

DESARROLLAR BOLETA DE
SUBSIDIO PARA CANCELAR
EN CAJA

REGISTRAR EN LAHOJADE
TRATAMIENTO SOCIAL, EL
SERVICIOY ALTABRINDADA

|

\l RECEPCIONA PAGO DE

RECEPCIONAEL L
COMPROBANTE DE PAGO Y

PACIENTE

|

DEL PACIENTE

|

REGISTRA EL ALTA SOCIAL ’\

DEL PACIENTE CON

\|CDNCLUYE CON ALTAMEDICA
PATOLOGIAS SOCIALES

ry
SEGUN PLAN DE

TRATAMIENTO SOCIAL




CcODIGO: 0205-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

EVALUACION SOCIO-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL AL PACIENTE EN ABANDONO Y/O NN
PARA SUBSIDIO E INTERVENCION SOCIAL DURANTE SU ESTANCIA HOSPITALARIA, ALTA MEDICA Y
EXTERNAMIENTO.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir las etapas que se realizan para el paciente en abandono y/o
NN a fin de obtener una evaluacién socioecondmica por parte del Servicio Social para recibir
subsidio segln corresponda en examenes de ayuda al diagnodstico, procedimientos médicos,
medicinas e intervencidn social etc. durante su estancia hospitalaria, alta médica y externamiento.

3.0 BASE LEGAL

a) Constitucién Politica del Peru.

b) Ley 27444 - Ley General de Procedimientos Administrativo.

c) Ley 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

d) Ley 1154, Ley del Trabajador Social.

e) Decreto Supremo N° 016-2002 Reglamento de Ley N° 27604, que modifica a la Ley General
de Salud N° 26842 respecto a la obligacion de los establecimientos de salud a dar atenciéon médica.

4.0 REQUISITOS
a) Orden o Receta médica, Hoja de Liquidacion.
b) DNI original de la persona a beneficiar, familiar y/o responsable.

5.0 ETAPAS

a) La secretaria del Servicio Social o Trabajadora Social que corresponda, recepciona la
t}linterconsulta sobre el caso social. Si el ingreso del paciente ha sido por el servicio de emergencia o
consultorios externos, ubicara el registro de tratamiento social inicial, desarrollado por la
Trabajadora Social que capto el caso.

b) La trabajadora social de hospitalizacién continuara con la investigacion social coordinando con
el responsable de la Oficina de Imagen Institucional y otros para la difusidn e identificacién del
paciente y familiares: registrando las actividades en el registro de tratamiento social.

c) De ubicarse a familiares del paciente NN y con el documento de Identidad, procedera a
informar por escrito a enfermeria del servicio de hospitalizacién, y farmacia si se le brindo
créditos; y a recaudacién para registrar la verdadera identidad del paciente en la H.C. Asimismo
procede a evaluar técnicamente al grupo familiar del paciente ya identificado.

d) Si el caso social se mantiene como NN y en abandono social, la Trabajadora Social de
hospitalizacion brinda los servicios hospitalarios y ayuda al diagnéstico en forma directa
aperturando un crédito, para que el dia de alta médica, solicite a recaudacion la boleta de
liquidacién y procede a tramitar el subsidio total.

e) La Coordinadora del Servicio Social se encargara del externamiento del paciente NN,
elaborando el expediente: informe médico, constancia de no tener enfermedad infecto contagiosa
e informe social, que previa gestién con instituciones de proteccion y/o albergues, seran
entregados con el cargo respectivo.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Servicio Social.
b) Culminacién del Procedimiento : Servicio de Recaudacion/Servicio Social
7.0 DURACION

01 dia (02 horas).

8.0 FORMULARIOS



a) Documento de inicio: Orden o Receta Médica, Hoja de Liquidacion.
b) Documento de término: Boleta de Subsidio / Registro de Tratamiento
Social.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-005A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-005A).

Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOIA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTOD (formato C)

PROCEDIMIENTO: EVALUACION SOCIO-ECONOMICA ¥ TRATAMIENTO SDCIAL AL PACIENTE EN ABANDONO Y /O NN PARA SUBSIDIO E INTERVENCION SOCIAL DURANTE 5U ESTANCIA
HOSPITALARIA, ALTA MEDICA Y EXTERNAMIENTO

DESCRIPCIDN GRAFICA DEL EVENTD
Tiem
wiie (" (O | [ ]| | O] A -
Pasa DENOMINACION DEL EVENTO A Total Observaciones
rea
[Minutos}
OPERACIIN CONTRAL/ TRASLADD TIEMPC DE ARCHIMG
REVISHIH ESPERA

RECEPCIONAR LA INTERCONSULTA S0BRE EL
CAS0 SOCIAL. 51 EL INGRESCH DEL PACIENTE HA| SERVICIO DE
1 |SIDC POR EL SERVICIO DE EMERGENCIA G| TRABAIC 30 X
CONSULTORIOS ~ EXTERNGS, UBICAR  EL|  SOCIAL
REGISTRO DE TRATAMIENTC SCCIAL INICIAL

CONTINUAR CON LA INVESTIGACION SOCIAL
COORDINANDC CON EL RESPONSABLE DE LA| SERVICIO DE
2 |OFICINA DE IMAGEN INSTITUCIONAL ¥ OTROS|  TRABAIC 15 X
PARA LA DIFUSION E IDENTIFICACION DEL| SOCIAL
PACIENTE Y FAMILIARES.

UBICAR A FAMILIARES DEL PACIENTE NN Y
CON EL DOCUMENTO DE  IDENTIDAD,
PROCEDERA A INFORMAR POR ESCRITC A

ENFERMERIA DEL SERVICIO DE SERVICIO DE
! HOSPITALIZACION, FARMACIA 51 5E LE BRINDD TRASAID 0 x
CREDITOS ¥ RECAUDACION PARA REGISTRAR SOUAL
L& VERDADERA IDENTIDAD DEL PACIENTE EN
LAH.C.
BRINDAR LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS Y
AYUDA AL DIAGNOSTICO EN FORMSA DIRECTA
APERTURANDO UN CREDITO, PARA QUE EL DA SERVICIO DE
4 - . TRABAIC 5 x
DE ALTA MEDICA, SOLICITE A RECAUDACION LA SOCIAL

BOLETA DE LIQUIDACION ¥ PROCEDE A
TRAMITAR EL SUBSIDIO TOTAL

PROCEDER AL EXTERNAMIENTC DEL PACIENTE
Y ELABORAR EL EXPEDIENTE; QUE PREVIA| SERVICIO DE
5 |GESTION CON INSTITUCIONES ~ DE| TRABAIC 20 X X X X X
PROTECCION  ¥/O  ALBERGUES, SERAN| SOCIAL
ENTREGADOS CON EL CARGO RESPECTIVO.

Total en : Minutos 100
Horas 2

(=]

Dias Dia Efective



12.0 FLUJOGRAMA
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HOSPITALIZACION
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IDENTIFICACION DEL PACIENTE

SIUBICA A FAMILIARES DE
PACIENTE NI PROCEDE A
INFORMAR A AREAS

BRINDA SERVCIOS
HOSPITALARIOS Y AYUDA AL
DIAGNOSTICO APERTURANDO
UN CREDITO

ELABORA EXPEDIENTE PARA
EXTERNAMIENTO PACIENTE
NN




CcODIGO: 0206-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

EVALUACION SOCIO-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL AL PACIENTE CON LARGA ESTANCIA
PARA SUBSIDIO E INTERVENCION SOCIAL DURANTE SU ESTANCIA HOSPITALARIA, ALTA MEDICA Y
EXTERNAMIENTO.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir las etapas que realiza el familiar del paciente
presuntamente POBRE a fin de obtener una evaluacién socioeconémica por parte del Servicio
Social para recibir subsidio segin corresponda en exdmenes de ayuda al diagndstico,
procedimientos médicos, medicinas e intervencidon social etc. durante su larga estancia
hospitalaria, alta médica y externamiento.

3.0 BASE LEGAL

a) Constitucidn Politica del Peru y Ley 27444 - Ley General de Procedimientos Administrativo.

b) Ley 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

c) Ley 1154, Ley del Trabajador Social.

d) Decreto Supremo N° 016-2002 Reglamento de Ley N° 27604, que modifica a la Ley General de
Salud N° 26842 respecto a la obligacion de los establecimientos de salud a dar atenciéon médica.

4.0 REQUISITOS
a) Orden o Receta médica, Hoja de Liquidacion.
b) DNI original de la persona a beneficiar, familiar y/o responsable.

5.0 ETAPAS
\ Paciente con Larga Estancia
a) La trabajadora social que realiza la entrevista atiende al familiar y/o responsable del paciente
calificado en POBREZA y por consiguiente en tratamiento social que se apersona a la oficina de
servicio social con la hoja de liquidacién por los servicios hospitalarios brindados y las constancias
de no adeudar Farmacia ni sangre y/o hemocomponentes y los contratos de prestacion de servicios
de salud (depésitos de garantias) cancelados durante su estancia hospitalaria.
b) La trabajadora social que realiza la verificacién ubica en archivo la ficha socioeconémica y
el diagndstico y calificacidn social asi como el plan de tratamiento social y procede a realizar el
subsidio anotandolo en el registro de tratamiento social y dando el alta social si corresponde.
c) Si el paciente adeuda sangre y/o hemocomponentes que no ha devuelto y no tiene capacidad
econdmica para depositar la garantia, la trabajadora social de hospitalizacion procede a solicitar
copia del DNI del paciente y/o responsable y elabora el acta de compromiso de devolucién de
sangre (Formato) que firmara conjuntamente con el deudor vy fijan fecha de devolucién en el
escrito. Este documento se anexa a la boleta de subsidio en recaudacion.
d) La Trabajadora Social de hospitalizacion deriva la documentacién generada: acta de
compromiso de sangre y documentos anexos al servicio de banco de sangre para el control.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Servicio Social
b) Culminacién del Procedimiento : Servicio de Recaudacion/Servicio Social
7.0 DURACION

01 dia (O1hora).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio : Orden o Receta Médica, Hoja de Liquidacion.
b) Documento de término: Boleta de Subsidio

/Registro de Tratamiento Social.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-006A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-006A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOWA DE ANALSE DEL PROCEDIMENTO (farmaato O}

PROCEDIMIENTO: EVALUACIGN SOCIO-ECONCMICA ¥ TRATAMIENTO SOCMAL AL PACIENTE CON LARGA ESTANCIA PAKS, SUBSEHD E INTERVENCION SCUIAL DURANTE SU
ESTANCEA HOSPITALARW, ALTA MEDICA Y EXTERNAMENTO

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

o || (O | ] JAN
Pasa DENOMMNACIDN DEL EVENTO u @ Total I:> D Dhbservaciones

[Minutos) CONTROL TIEMPG DE
1 T H
OPERACION RESON RASLADW - ARCHPAO

REALIZAR LA ENTREWISTA A FAMILIAR Y/O|

RESPONSARLE DL PACIENTE CALIFICADD EM SERVICIO DE

t POBREZA ¥ FPOR  CONSIGUIENTE  EN SOCIA? 30 x
TRATAMIENTC SOCIAL.
WOING 1 oA SocioRCoNOMICA 1| SIS

2 . .| TRABAIC 15 x
EL DIAGNODSTICO ¥ CALIFICACION SCClAL AS) SOCIAL

COMO EL PLAN DE TRATAMIENTO SOCLAL.

SOLICITAR COPIA DEL DNI DEL PACIENTE ¥/O| SERVICID DE
a RESFONSARIE ¥ ELABORAR EL ACTA DE| TRABMD 20 X
COMPROMISE DF DEVOLUCION DE SANGRE. SOCIAL

DERIVAR LA DOCUMENTACIDN GENERADA: ACTA
DE COMPAROMISD DE SANGRE ¥ LOS| SERVICID DE

4 |DOCUMENTOS ANEXOS AL SERVICID DE BANCD| TRABMAC 5 x X

DE SANGRE PARA E1 SEGUIMIENTO Y CONTROL SOCIAL

RESPECTIVO.

Total &n : Mirutos 0
Horas 1
Diaxs. a Dia Hectivo

12.0 FLUJOGRAMA
TRABAJADORA SOCIAL TRABAJADORA SOCIAL TRABAJADORA SOCIAL DE
ENCARGADA ENTREVISTA ENCARGADA DE VERIFICACION HOSPITALIZACION

PACIEMTE TRATAMIENTO

ATIEMDE A FAMILIAR DE
SOCIAL

UBICA LA FICHA
SOCICECOMNOMICA |
|DIAGNOSTICO ¥ CALIFICACION

SOCIAL. PROCEDE A REALIZAR
EL SUBSIDIO

S PACIEMTE ADEUDA
SAMGRE, SOLICITA COPIA DMNI
¥ ELABORA ACTA DE
COMPROMISO DE
DEVOCLUCION DE SAMNGRE

DERINA LA ACTA DE
COMPROMISO AL SERVICIO
DE BAMCO DE SAMNGRE




CcODIGO: 0207-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
EVALUACION SOCIO-ECONOMICA Y TRATAMIENTO SOCIAL A PACIENTE DEL SERVICIO
DE EMERGENCIA, TRAUMA SHOCK Y AREAS CRITICAS.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir las etapas que realiza el familiar o responsable del
paciente para la evaluacidn socio-econdmica y tratamiento social por la Trabajadora Social del
servicio de emergencia, trauma shock y areas criticas.

3.0 BASE LEGAL

a) Constitucion Politica del Peru.

b) Ley 27444 - Ley General de Procedimientos Administrativo.

¢) Ley 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

e) Ley 1145.-Ley del Trabajador Social.

d) Decreto Supremo N° 016-2002 Reglamento de Ley N° 27604, que modifica a la Ley General de
Salud N° 26842 respecto a la obligacion de los establecimientos de salud a dar atenciéon médica.

4.0 REQUISITOS
a) Orden o Receta Médica del Paciente.
b) Documento de identidad del Paciente y Familiar y/o Responsable.

5.0 ETAPAS

a) La trabajadora social de emergencia realiza la visita social a pacientes de tdpico, observacion
de emergencia, trauma shock y areas criticas.

\ b) La trabajadora social que realiza la entrevista apertura la ficha socioeconémica y la hoja de

registro de tratamiento social de los pacientes nuevos, revisa el plan de tratamiento social del

paciente continuador y reingresante actualizando la informaciéon de ser necesario e identifica

los CASOS SOCIALES.

c) La Trabajadora Social que realiza la verificacion constata si el paciente cuenta con ESSALUD y/u

otro tipo de seguro particular se coordina con médico tratante la referencia del paciente al

establecimiento que le corresponde y se brinda la orientaciéon a la familia o responsables del

paciente.

d) Si el paciente identificado con DNI, no cuenta con ningun tipo de seguro y amerita su atencion

médica u hospitalizacidn, la Trabajadora Social califica técnicamente al paciente y de acuerdo a su

diagndstico social de POBREZA, coordina con la oficina SIS para su afiliacion respectiva.

e) Si el Paciente no califica en el SISFOH y SIASIS (NO elegible) se orienta al familiar o responsable

a tramitar el SIS semi subsidiado o en su defecto se procederd a categorizar, segun diagndstico

social.

f) En el casoqueel paciente fuera indocumentado; la trabajadora social coordinara con el

responsable o quien haga sus veces de la oficina SIS para su afiliacién temporal. En el caso que el

paciente no presente DNI en fisico, se le solicita el nimero para la verificacidn en la pagina web de

la RENIEC que serd impresa para su afiliacién al SIS.

g) Si el paciente es NN o se encuentra en abandono social, la Trabajadora Social de emergencia

reune informacion y antecedentes de su ingreso (historia clinica, parte policial de emergencia etc.);

y coordina con la oficina de imagen institucional para la difusién y ubicacién de familiares por los

diferentes medios de comunicacién local y nacional.

h) La Trabajadora Social de emergencia, apertura la hoja de registro de tratamiento social donde

anotara los resultados de las actividades de investigacion y movilizacidon social y brindard los

créditos de los servicios hospitalarios hasta obtener un diagnédstico social.




6.0 INSTRUCCIONES:

a) Inicio del Procedimiento : Servicio Social responsable.
b) Culminacidn del Procedimiento : Area de Recaudaciones / Servicio Social
7.0 DURACION

01 dia (02 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Orden o Receta médica, Boleta de liquidacidn.
b) Documento de término: Boleta de Subsidio - Registro de Tratamiento Social.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-007A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-007A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOWA, DE ANALEE DEL PROCEDIMIENTD [Forreato £}

Proceding bento : EVALUACIDN SOCIDECONDMICA Y TRATAMENTO SOCIAL A PACENTE DEL SERVICID DE EMERGENCW, TRAUMA SCHOK ¥ AREAS LEINCAS

DESCRIPCION GAAHCA DEL EVENTO

Paso DEMOMINACION DEL EVENTD Unidad @ | Tiermpa Total Q D :> D A

Area
DPERACION COWTROL | 1 TIEM PO D ARCHIVD
REVISHIN E3PERM
i
REALIZAR LA WISITA SOCKAL A PACIENTES DE Emergencis
Traume

1 TOHAICOS, OBSERVACION DE EMERGENCIA, TRALMA 30 I

A A shocky sreas
SHOLK ¥ AREAS CRITICAS.
criticas

AFERTURAR LA FICHA SOCIDEC DN DMICA ¥ LA HDMA Jeln
2 |DE REGISTRD DE TAATAMIENTD SOCIAL DE LOS 10 I

PACIENTES NUEVOS. social
COMSTATAR Sl EL PACIENTE CUEMTA CON ESSALLIDY .
Emergencia
¥l OTRC WIPC DE SEGUAD PRATICLULAR SE Treuma
3 COORDINA COM MEDACD TRATANTE (A REFERENCHA] shotk UBFEIS 5 Y
DEL  PACIENTE AL ESTABLECIMIENTD QUE LE Cfll':t’!s
CORRESPONDE

CALIFICAR. TECNICAMENTE AL PACIENTE QUE NO| ofc. Seguras
4 |CUENYA CON SEGURD Y COORDINAR CON LA[ Pubdicosy 10 x
CFICINA SI5, SU AFILIACION, Privados

ORIENTAR AL FAMILIAR O RESPONSADLE A

5 |TRAMITAR EL 5IS SEMI SUBSIDIADO, SI EL PACIENTE| ':“Ic' 10 M
WO CALIFICA EN EL SISFDH ¥ SLASIS END ELEGIBLE). waces
COORDINAA CON EL RESPONSABLE DE LA DFICINA
ofc Seguros

o |5 PARA SU AFIIACION TEMPORAL, EN CasOs DE| T "
QUE EL PACIENTE FUERA INDOCUMENTADD Y/O icas ¥ M

VERIFICAR EL NUMERC EN LA PAGINA WEB Privadas

RELNIR IMFORMACIDN ¥ ANTECEDENTES DE SU Servici
INGRESC (HISTDRIA CLIMICA, FARFE POLICIAL DE .EI;
7  |EMERGENCIA ETC.), DEL PACIENTE NN, ¥ COURDYNA :;::(:. 30 A
oM Lﬁ.DFICINﬁ DE Ih.lﬁlGEN INSTITUCICNAL PARA LA estadistica
DAFUSION ¥ UBICACION DE FAMILIARES.

AFERTURAR LA HOJA DE REGISTRD DE RATAMIENTD| of
s [SOCHALY BAINDARALOS CREMITOS DE LOS SERVICIOS ""'":" " "
HOSPITALARIDS HASTA DATENER LN DIAGNDSTICO ?W"f |° * *

L1

SDCHAL.

Total en Minutes 115
Hore
D a Ma Eectivo

~



12.0 FLUJOGRAMA

HUEVOS, REVISA EL
TRATAMIENTO SOCIAL PACIENTE
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CONTINUADOR
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’| ESTABLECIMIENTO
CORRESPONDIENTE

¥
COORDINAR CON LA OFICINA
315 AFILIACION DE
PACIENTES NUEVOS
ORIENTAR AL FAMILIAR QUE NO

CALIFICAENELSISFOH Y
SIASIS INSCRIFCION EN EL SIS
ASIS PARA TRAMITAR A SIS

COORDINAR COM LA OFICINA
SIS PARA LA AFILIACION
TEMPORAL DE PACIENTE
INDOCUMENTADD

J
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PACIENTES NN O EN
ABANDOMO SOCIAL

COORDINAR CON LA OFICINA DE
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UBICACICN DE FAMILIARES DE
FACIENTES NN

APERTURA DE HOJADE
REGISTRO TRATAMIENTO
SOCIAL ANOTANDO
INVESTIGACION Y
MOVILIZACION SOCIAL




CcODIGO: 0208-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSONAL PROFESIONAL DE LA SALUD DE PRE
GRADO.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir el fortalecimiento de capacidades para el personal
profesional de la salud de Pre Grado.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley 23733 —Ley Universitaria

b) Ley 26842 — Ley General de Salud

c) Ley 27657 — Ley del Ministerio de Salud

d) D.S. N2021-2005-SA, que aprueba la creacién del Sistema Nacional de Articulacién de Docencia -
Servicio e Investigacién en Pre-Grado de Salud.

e) D.S.013-2006-SA Reglamento de establecimientos de salud.

f) R.S. N2032-2005-SA, Bases para la celebracién de Convenios de cooperaciéon Docente-
Asistencial entre el Ministerio de Salud, los Gobiernos Regionales y las Universidades con
Facultades o Escuelas de Ciencias de la Salud.

4.0 REQUISITOS

a) Convenios con Universidades e institutos superiores.

b) Solicitud de Uso de Campo Clinico por las Universidades e institutos superiores
c) El proceso de seleccidn de internado se realizara en cada sede docente.

A \%
5.0 ETAPAS

PRE GRADO:

a) El Técnico de tramite documentario, recepciona las solicitudes de las Universidades e institutos
superiores dirigidos a la Direccién del Hospital en el que solicitan la autorizacién para el campo
clinico de diferentes escuelas y especialidades.

b) La Direccién del Hospital deriva la solicitud al Jefe de Direccién y/o Unidad de Apoyo a la
Docencia e investigacion.

c) El Jefe de Direccién y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacidn, recepciona y sella
solicitud de uso de campo clinico enviada por la Direccién del Hospital.

d) El Jefe de Direccién y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion verifica que la institucidn
solicitante tenga convenio marco con MINSA y convenio especifico con el Hospital.

e) El Jefe de Direccion y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacidn deriva el documento al
encargado del Departamento de Pre-Grado o quien haga sus veces para que oriente sobre el
trdmite correspondiente, si la institucion solicitante no tiene convenios.

f) El Jefe de Direccion y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion deriva el documento al
Encargado del Departamento de Pre Grado o quien haga sus veces para que continle con el
procedimiento que corresponde, si la institucion solicitante tiene convenios

g) El encargado del Departamento de Pre Grado o quien haga sus veces entrevista y coordina
sobre aspectos académicos y administrativos con el Jefe de curso o representante de la institucidn
solicitante.

h) El Encargado del Departamento de Pre Grado o quien haga sus veces recepciona programa de
estudios o practicas que desarrollaran estudiantes de institucidn solicitante en el Hospital.

i) El Encargado del Departamento de Pre Grado o quien haga sus veces recepciona la relacion
escrita de estudiantes que incluye copia de DNI, fotografia y boleta de pago en caja del Hospital
para la emisién del carné de identidad de cada alumno(a).




j) El Encargado del Departamento de Pre Grado o quien haga sus veces coordina con los jefes de
servicio donde los estudiantes realizaran sus practicas clinicas asimismo con el docente
responsable.

k) El Jefe de Direccidon y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion emite un informe
dirigido a la Direccién del Hospital comunicando la aceptacién del uso de campo clinico,
especificando fechas y horario de clases o practicas.

[) La Direccién General se dirige a la institucién solicitante, comunicando la aceptacidn de uso de
campo clinico del hospital.

m) El Encargado del Departamento de Pre Grado o quien haga sus veces coordina el uso de aulas y
equipos.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento : Direccion del Hospital.
b) Culminacién del Procedimiento : Direccién de Docencia.

7.0 DURACION
02 dias (10 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud o formato de inscripcion.
b) Documento de término: Acto resolutivo.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-008A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-008A).

% 10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque




11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formato C)

PROCEDIMIENTO: FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSONAL PROFESIONAL DE LA SALUD DE PRE GRADO.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

= O]0[= | O[A
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total Observaciones

(Minutos) i
OPERACION CONTROL TRASLACD TIEWPO DE ARCHIVO
REVISION ESPERA
RECEPCIONAR LA SOLICITUD DIRIGIDA A LA
1 DIRECCION DEL HOSPITAL LA AUTORIZACION PARA TRAMITE 50 .
EL CAMPO CLINICO DE DIFERENTES ESCUELAS Y| DOCUMENTARIO
ESPECIALIDADES.
5 DERIVAR LA SOLICITUD AL JEFE DE DIRECCION Y/o DIRECCION 50 .
UNIDAD DE DOCENCIA. HOSPITAL
3 RECEPCIONAR Y SELLAR SOLICITUD DE USO DE| DIREC.Y/Q UNID. 5 .

CAMPO CLINICO. DOCENCIA

VERIFICAR QUE LA INSTITUCION SOLICITANTE DIREC. ¥/0 UNID.
4 |TENGA CONVENIO MARCO CON MINSA Y CONVENIO DOCENCIA 10 X
ESPECIFICO CON EL HOSPITAL

DERIVAR  DOCUMENTO AL ENCARGADO DEL
DEPARTAMENTO DE PRE-GRADO O QUIEN HAGA
5 |SUS VECES PARA QUE ORIENTE SOBRE EL TRAMITE
CORRESPONDIENTE, 3l LA INSTITUCION
SOLICITANTE NO TIENE CONVENIOS.

DIREC. ¥/O UNID.
DOCENCIA

15 X

DERIVAR EL DOCUMENTO AL ENCARGADO DEL
DEPARTAMENTO DE PRE GRADO O QUIEN HAGA SUS
6 |VECES PARA QUE CONTINUE CON EL
PROCEDIMIENTO, 1 LA INSTITUCION SOLICITANTE
TIENE CONVENIO.

DIREC. ¥/O UNID.
DOCENCIA

15 X

ENTREVISTAR ¥ COORDINAR SOBRE ASPECTO3
ACADEMICOS ¥ ADMINISTRATIVOS CON EL JEFE DE| DIREC. ¥/ UNID.
CURSO O REPRESENTANTE DE LA INSTITUCION DOCENCIA

SOLICITANTE.

RECEPCIONAR EL PROGRAMA DE ESTUDIOS O

. . DIREC. /O UNID.
8 |PRACTICAS QUE DESARROLLARAN ESTUDIANTES DE DOCENCIA 20 X
INSTITUCION SOLICITANTE EN EL HOSPITAL.

RECEPCIONAR LA RELACION  ESCRITA DE

ESTUDIANTES QUE INCLUYE COPIA DE DNI,
DIREC. Y/O UNID.

9 |FOTOGRAFIA Y BOLETA DE PAGO DE CAIA DEL DOCENCIA 30 b
HOSPITAL PARA LA EMISION DEL CARNE DE
IDENTIDAD DE CADA ALUMNO(A).
COORDINAR COMN LOS JEFES DE SERVICIO DONDE
. . . DIREC. ¥/O UNID.
10 |ESTUDIANTES REALIZARAN PRACTICA CLINICA Y CON DOCENCIA 120 ¥
EL DOCENTE RESPONSABLE.
EMITIR INFORME DIRIGIDO A LA DIRECCION DEL
HOSPITAL COMUNICANDO ACEPTACION DE USO DE
B . DIREC. Y/O UNID.
11 [CAMPO CLINICO POR INSTITUCION SOLICITANTE, DOCENCIA 60 X
ESPECIFICANDO FECHAS Y HORARIO DE CLASES O
PRACTICAS.
12 COMUNICAR A INSTITUCION SOLICITANTE LA DIRECCION 50 .
ACEPTACION DE USO DE CAMPO CLINICO HOSPITAL
COORDINAR EL USO DE AULAS Y EQUIPOS DE LA
13 |DIRECCION DE DOCENCIA, POR L.S\NST\TUCI[':JN DIREC. Y/O UNID. 60
: DOCENCIA * !
SOLICITANTE.
Totalen: Minutos 575
Horas 10

Dias 1 Dia Efectivo



12.0 FLUJOGRAMA

|

| RECEFCIONAY SELLA

COMUNICA A INSTITUCION |

SOLICITUD DE US0 DE
| CAMPO CLINICO
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INSTITUCION

TECNICO TRAMITE JEFE DIRECCION Y/O JEFE JEFE DIRECCION Y/0 JEFE
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DOCENCIA EINVESTIGACION | DOCENCIA E INVESTIGACION
RECEPCIONA SOLICITUD DE
UNIVERSIDADES
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DIRECCICN Y/0 JEFE DE UNIDAD
DEAPOYQ ALADOCENCIA
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TIENE
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|

ORIENTAEL TRAMITE A
SEGUIR PARATENER
CONVENIO
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3l

INFORMA PARA QUE SE
COMUNIQUE AINSTITUCION

SOLICITUD

COORDINA CON JEFE DE
CURSO ASPECTOS
ACADEMICOS Y
ADMINISTRATIVOD

RECEPCIONAPROGRADE
ESTUDIOS O PRACTICAS A
DESARROLLAR

RECEPCIONA RELACION DE
ESTUDIANTES PARA EMISION
DE CARNE

COORDINA CON LOS JEFES
DE SERVICIO PARA

30 DE CAMPO CLINICO I

RECEPCIONA INFORMA DE |

ACEPTACION DE USO DE
CAMPO CLINICO

INFORMA ACEPTACION DE

ACEPTACION DE USO DE
CAMPO CLINICO I

LS50 DE CAMPO CLINICO POR
INSTITUCION SOLICITANTE

| PRACTICAS CLINICAS

COORDINAUSO DEAULAS Y
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CcODIGO: 0209-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSONAL PROFESIONAL DE LA SALUD DE POST
GRADO EN RESIDENTADO MEDICO.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir el fortalecimiento de capacidades del personal profesional
de la salud de Post Grado en residentado médico.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley 23733 —Ley Universitaria

b) Ley 26842 — Ley General de Salud

c) Ley 27657 — Ley del Ministerio de Salud

d) D.S. N°008-88-SA, Normas Basicas del sistema Nacional de Residentado Médico.

e) D.S.013-2006-SA Reglamento de establecimientos de salud.

f) R.S. N2032-2005-SA, Bases para la celebracion de Convenios de cooperacién Docente-
Asistencial entre el Ministerio de Salud, los Gobiernos Regionales y las Universidades con
Facultades o Escuelas de Ciencias de la Salud.

g) R.S. N°002-2006-SA, Reglamento del Sistema Nacional de Residentado Médico.

h) R.S. N° 013-2008-SA, Modificatoria del Reglamento del Sistema Nacional de Residentado
Médico.

4.0 REQUISITOS
a) Convenios con Universidades.
_ b) Solicitud de Uso de Campo Clinico por las Universidades.

2.]}5.0 ETAPAS

POST GRADO:

1. RESIDENTADO

a) El Hospital informa a la Universidad autorizada por CONARAME la existencia de plazas para
residentado médico.

b) El Técnico de tramite documentario recepciona y deriva el documento de las universidades
donde da a conocer la relacidn de ingresantes, coordinadores y tutores al Hospital.

c) La Direccidn del Hospital envia a la Direccion de Docencia y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e
Investigacion, documento informando sobre ingreso de médico residente cuya plaza pertenece al
hospital.

d) El Jefe de Direccidon y/o Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion recepciona y sella
documento enviado por la Direccién del hospital.

e) El Jefe de Direccion de Docencia y/o Unidad de apoyo a la Docencia e Investigacidn a revisa
documento y lo deriva al encargado del Departamento de Post-Grado o quien haga sus veces.

f) El Encargado del Departamento de Post Grado o quien haga sus veces coordina con Jefes de
Servicios sobre cronograma de rotacidn de residente.

g) El Encargado del Departamento de Post Grado o quien haga sus veces participa como integrante
del Comité de Residentado Médico para la revisién y aprobacion del cronograma anual de
rotaciones de residentes cuya plaza pertenece al Hospital.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento: Direccién del Hospital.
b) Culminacién del Procedimiento: Direccién de Capacitacion.
7.0 DURACION

01 dia (05 horas).



8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio : Solicitud o formato de inscripcion.
b) Documento de término : Acto resolutivo.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-009A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-009A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISES DEL PROCEDIMIENTO [formate €}

PROCEDIMIENTO: FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSDNAL PROFESIONAL DE LA SALUD DE POST GRADD DE RESIDENTADD MEDH.O,

DESCRIPCION GRAFHA DEL EVENTD
OO (O] A
Paso DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area| Total Observaciones
[Minutas}
DPERACIZN CONTRAL/ TRASLADD TIEMPE DE PRCHIMG
REVISION ESPERA
INFORMAR A LA UNIVERSIDAD AUTORIZADA POR DIRECCION
1 |CONARAME L& EXISTIS DE PLAZAS PARA HOSPITAL 20 %
RESIDENTADD MEDICD.
RECEPCIONAR L& RELACION DE INGRESANTES,|  TRAMITE
2 |COORDINADORES ¥ TUTCRES AL HOSPITAL ¥ DERIVA|DOCUMENTARI 30 X X
DOCUMENTO A LA DIRECCION DEL HOSPITAL. o
ENVIAR & LA DIRECCION DE DOCENCIS D OUIEN
3 HAGA SUS VECES, EL DOCUMENTC INFORMANDO| DIRECCION 20
SOBRE INGRESO DE MEDICO RESIDENTE CUYA PLAZA|  HOSPITAL *
PERTEMNECE AL HOSPITAL.
DIREC. YO
p RECEPCIONAR ¥ SELLAR DOCUMENTC ENVIADD POR UNID 5 X
L& DIRECCION DEL HOSPITAL. DOCENCIA
REVISAR EL  DOCUMENTC Y LO DERIVA ALl DIREC.Y/O
5 |ENCARGADC DEL DERARTAMENTC DE POST-GRADC O UNID. 15 H
QUIEN HAGA SUS VECES. DOCENCIA
DIREC. ¥/C
5 COORDINAR CON IEFES DE SERVICIOS S0BRE UNID. 60 «
CRONOGRAMA DE ROTACION DE RESIDENTE. DOCENCIA
PARTICIRAR COI\J!O INTEGRANTE DEL COMITE DE DIREC. ¥/0
7 RESIDENTADC MEDICO EL JEFE DEL DEPARTAMENTO UNID. 120 x M
DE PREGRADO O QUIEN HAGA SUS VECES PARA LA DOCENCIA
REVISION Y APROBACION DEL CRONDGRAMS ANUAL
DE ROTACIONES DE RESIDENTES.
Totalen: Minutas 280
Horas 5

Dias 1 DiaHective



12.0 FLUJOGRAMA

JEFEDRECCIONYOJEFE |  ENCARGADO

DIRECTOR HOSPITAL TTER%E 33@'55235&‘(8 UNIDAD DEAPOYOALA_ | DEPARTAMENTO DE POST
DOCENCIA GRADO

INFORMA A UNIVERSIDAD LA

EXISTENCIA DE PLAZAS
‘ RECEPCIONA DOCUMENTO
DE UNIVERSIDAD CON
RELACION DE INGRESANTES
REMITE DOCUMENTQ |
INFORMANDO INGRESQ DE
MEDICO RESIDENTE
l RECEPCIONAY SELLA
DOCUMENTO
REVISAY DERIVA
DOCUMENTO
| COORDINA CON JEFES DE
SERVICIOS EL CRONOGRAMA
DE ROTACION
REVISAY APRUEBA EL
CRONOGRAMA ANUAL DE

ROTACIONES




CcODIGO: 0210-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSONAL PROFESIONAL DE LA SALUD, DE POST
GRADO - SEGUNDA ESPECIALIDAD.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir el fortalecimiento de capacidades para el personal
profesional de la salud de Post Grado - Segunda Especialidad.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley 23733 —Ley Universitaria

b) Ley 26842 — Ley General de Salud

c) Ley 27657 — Ley del Ministerio de Salud

d) D.S. N°008-88-SA, Normas Basicas del sistema Nacional de Residentado Médico.

e) D.S.013-2006-SA Reglamento de establecimientos de salud.

f) R.S. N2032-2005-SA, Bases para la celebracion de Convenios de cooperacién Docente-
Asistencial entre el Ministerio de Salud, los Gobiernos Regionales y las Universidades con
Facultades o Escuelas de Ciencias de la Salud.

g) R.S. N°002-2006-SA, Reglamento del Sistema Nacional de Residentado Médico.

h) R.S. N° 013-2008-SA, Modificatoria del Reglamento del Sistema Nacional de Residentado
Médico.

4.0 REQUISITOS
a) Convenios con Universidades.
_ b) Solicitud de uso de campo clinico por las Universidades.

2.]}5.0 ETAPAS

SEGUNDA ESPECIALIDAD:

a) El Técnico de tramite documentario recepciona y deriva el documento de la Universidad
acreditada, en el que solicita al Hospital la autorizacidn para la realizaciéon de actividades de Post
Grado en las areas de salud.

b) La Direccion del Hospital envia a la Direccion de Docencia, documento informando sobre la
solicitud de autorizacién de actividades de Post Grado.

c) La Direccion de Docencia deriva al encargado del Departamento de Post Grado para su
coordinacion con las areas participantes.

d) El Jefe de Direccién de Docencia informa a la Direccién del Hospital la aceptacion o denegacion
de la solicitud.

e) La Direccién del Hospital informa a la Universidad la aceptacion o denegacion del proceso de la
solicitud.

f) El Encargado del Departamento de Post Grado y/o Jefe de Unidad de Docencia coordina con los
jefes de servicios y los representantes de las universidades las actividades académicas a realizar.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Direccién del Hospital.
b) Culminacidn del Procedimiento : Direccién de Capacitacion.
7.0 DURACION

01 dia (03 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud o formato de inscripcion.
b) Documento de término: Acto resolutivo.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-010A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-010A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formate C}

PROCEDIMIENTO: FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSONAL PROFESIDNAL DE LA SALUD DE POST GRADO - SEGUNDA ESPECIALIDAD,

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
i EEIEI
Paso DENOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area | Total Dbservaciones
[Minutos)
QPERACICN CONTROLf TRASLADCG TIENPG DE ARCHING
REISIGN ESPERA
RECERCIONAR L& SOLICITUD DE AUTORIZACION TRAMITE
1 PARA LA REALIZAC'IDN DE ACTIVIDADES DE POST DOCUMENTARI 10 .
GRADC EN LAS AREAS DE SALUD Y DERIVA A 5
DIRECCION DEL HOSPITAL.
ENVISR 4 LA DIRECCION DE DOCENCIA C QUIEN
) HAGA SUS VECES, EL DOCUMENTC INFORMANDO| DIRECCICN 5 .
50BRE L& SOLCITUD DE AUTORIZACION DE| HOSPITAL
ACTIVIDADES DE POST GRADO.
DERIVAR AL ENCARGADO DEL DEPARTAMENTD DE| DIREC.Y/D
3 |POST GRADD PARA 5U COORDINACION CON LAS UNID. ] X
AREAS PARTICIPANTES. DOCENCIA
1 INFORMAR & LA DIRECCIGN DEL HOSPITAL LA DITJEP&J!D "
ACEPTACIGN O DENEGACION DE LASOLICITUD. ) g
DOCENCIA
c INFORMAR A LA UNIVERSIDAD LA ACEPTACION O DIRECCION 20
DENEGACION DEL PROCESO DE LA SOLICITUD. HOSPITAL '
COORDINAR CON LOS JEFES DE SERVICIOS Y LOS| DIREC.Y/D
& |REPRESENTANTES DE A5 UNIVERSIDADES LAS UNID. o] X X
ACTIVIDADES ACADEMICAS A REALIZAR. DOCENCIA
Tatalen: Minutas 155
Horas 3

Dias 0 Dias Hectivas



12.0 FLUJOGRAMA

TECNICO ADMINISTRATIVO ENCARGADQ DE DEPARTAMENTOQ
TRAVITE DOCUNENTAR DIRECTOR DE HOSPITAL DIRECCION DE DOGENCIA DE POST GRADO
RECEPCIONADOCUNENTO
REMITIDO POR UNVERSIDAD
{ RENITE SOLICITUD DE
S AUTORZACONDE
’| ACTVIDADES
RECEPCIONA DOCUNENTO
- Y DERIVASU
COORDINACION
COORDINA CON JEFES D
N'Sggggi%ﬁ;ﬁ%g , INFORMAACEPTACION O SERYIC0S Y
UNIVERSIDAD NEGACION DE SOLICITUD REPRESENTANTE DE
UNIVERSIDAD LAS

ACTIVIDADES ACADEMICAS




CcODIGO: 0211-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSONAL DEL HOSPITAL - FORMACION CONTINUA.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir el fortalecimiento de capacidades Departamento de
Formacién Continua.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley 23733 — Ley Universitaria

b) Ley 26842 — Ley General de Salud

c) Ley 27657 — Ley del Ministerio de Salud

d) D.S. N2021-2005-SA, que aprueba la creacion del Sistema Nacional de Articulacién de Docencia -
Servicio e Investigacién de Salud.

e) D.S.013-2006-SA Reglamento de establecimientos de salud.

f) R.S. N2032-2005-SA, Bases para la celebracién de Convenios de cooperaciéon Docente-
Asistencial entre el Ministerio de Salud, los Gobiernos Regionales y las Universidades con
Facultades o Escuelas de Ciencias de la Salud.

4.0 REQUISITOS
Convenio con Universidad e Instituto Superior.

5.0 ETAPAS
Plan Anual de Capacitacidn:

a) El Jefe de Capacitacién da a conocer a la Direccion de Docencia el inicio de la elaboracion del
\ Plan Anual de Capacitacién.
b) El Jefe Departamento de Capacitacion proyecta el documento de requerimiento de necesidades
de capacitacion firmado por el director de docencia o quien haga sus veces, dirigido a los jefes de
departamentos y areas administrativas.
c) Los Jefes de Departamento y las dreas administrativas recepcionan el documento, y elaboran el
cuadro de necesidades de capacitacion y lo derivan a la jefatura de capacitacion.
d) El Jefe de capacitacion, recepciona, revisa y hace seguimiento al programa de capacitacion, y
realiza los ajustes necesarios con la participacion de los especialistas.
e) El Jefe de Capacitacién hace la consolidacion del Plan Anual de Capacitacion.
f) El Jefe de Direccion de Docencia o quien haga sus veces, revisa el Plan Anual de Capacitacion y
solicita la disponibilidad presupuestal a la Oficina de Planeamiento Estratégico y Presupuesto.
g) El Jefe de Capacitacion recibe de la Oficina de Planeamiento Estratégico y Presupuesto el
memorando de la asignacién del monto presupuestal para la capacitacion anual.
h) El Jefe de Capacitacion, reajusta el plan de capacitacién segun la asignacion presupuestal y
elabora el documento proyectado de resolucion y aprobacién de Plan Anual de Capacitacidn.
i) El Director de Docencia, revisa, visa y remite el Plan Anual de Capacitacion para elaboracion de
Resolucidn Directoral a la Direccion del hospital con atencién a asesoria juridica.
j) La Direccion del Hospital aprueba el Plan Anual de Capacitacion mediante Resolucién Directoral,
la misma que es remitida a GERESA — Lambayeque Area de Capacitacién para su conocimiento.
k) El Jefe de Capacitacion, elabora el informe de avance trimestral de la ejecucidn de las metas de
capacitacion del Plan Anual de Capacitacion.
[) El Jefe de Capacitacion, elabora informe de evaluacion semestral y anual de la ejecucién del
Plan Anual de Capacitaciéon a la Direccidon del Hospital y Oficina de Planeamiento Estratégico y
Presupuesto.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento : Departamento de Capacitacion.
b) Culminacién del Procedimiento : Departamento de Capacitacion.



7.0 DURACION
26 dias (206 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud o formato de inscripcion.
b) Documento de término: Acto resolutivo.

N\ 9.0 DIAGRAMACION
{1 N\ a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-011A).
2 % b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-011A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque




11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formateo C}

PROCEDIMIENTO: FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES PARA EL PERSDNAL DEL HOSPITAL - FORMACION CONTINUA

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD

weme |72 [ O[T = [ O] A s
Pasa DENOMINACION DEL EVENTO 'L e Total Observaciones
rea
[Minutas}
OPERACIZN CONTRGLf TRASLADD TIEMPG DE ARCHIWG
RE¥ISION ESPERA
DAR A CONOCER EL INICIO DE L8| DIREC.¥/O
1 |ELABORACION  DEL  PLAN  DE|  UNID. 30 x
CAPACITACION DOCENCIA
PROYECTAR EL  DOCUMENTC  DE
REQUERIMIENTO DE NECESIDADES DE| DIREC. ¥/O
2 |CAPACITACION FIRMADO POR|  UNID. 60 x
DIRECTOR DE DOCENCIA DIRIGIDO A| DOCENCIA
LOS JEFES DE DEPARTAMENTOS
RECEPCIONAR DOCUMENTO ¥
5 |ELABORAR EL CUADRO DENECESIDADES| . 960 . .
DE CAPACITACION QUE LUEGD LO
DERIVAN AL JEFE DE CAPACITACION.
RECEPCIONAR, REVISAR Y HACER
SEGUIMIENTCG AL PROGRAMA DE| DIREC.Y/O
4 |CAPACITACION ¥ REALIZA LOS AJUSTES|  UNID. 2400 x x
CON LA PARTICIPACION DE LOS| DOCENCIA
ESPECIALISTAS.
CONSOLIDAR EL PLAN ANUAL DE DIREC. ¥/0
® |capacimacion UNID 1440 x x
. DOCENCIA
REVISAR PLEN ANUAL DE
CAPACITACION ¥ SOLICITAR| DIREC. ¥/O
6 |DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL A LA|  UNID. 1440 x x
OFICINA DE PLANEAMIENTO| DOCENCIA
ESTRATEGICO ¥ PRESUPUESTO.
RECIBIR DE L&  OFICINA DE
PRESUPUESTO COMUNICACION DE L8| DIREC. ¥/O
7 |ASIGNACION DEL MONTO|  UNID. 1440 x x
PRESUPUESTAL PARA LA CAPACITACION| DOCENCIA
ANUAL.
REAJUSTAR EL PLAN DE CAPACITACION
S M0 MUV o
B |ProvECCION DE RESOLUCION UNID 1440 x x
. DOCENCIA
IEFATURAL ¥ APROBACION DE PLAN DE
CAPACITACION.
REVISAR, VISAR ¥ REMITIR EL PLAN
ANUAL DE CAPACITACION  PARA DIREC. ¥/0
s ELABORACION DE  RESOLUCION UNI-D 1240
DIRECTORAL A LA DIRECCION DE| == * * *
DOCENCIA COM ATENCION ASESCRIA
IURIiDICA.
REMITIR A GERESA COPIA DEL PLAN| .
10 |ANUAL DE CAPACITACION, PARA 5U HOSPITAL 240 x
CONOCIMIENTO.
ELABORAR INFORME DE AVANCE| DIREC.¥/O
11 [TRIMESTRAL DE LA EIECUCION DE LAS|  UNID. 430 x x
METAS DE CAPACITACION. DOCENCIA
ELABORAR INFORME DE EVALUACION
SEMESTRAL ¥ ANUAL DE LA EJECUCION DIREC. ¥/0
15 |PEL PLAN ANUAL DE CAPACITACION A UNI-D 560
LA DIRECCION INSTITUCIONAL Y| =" * * *
OFICINA DE PLANEAMIENTO
ESTRATEGICC.
Total en : Minutos 12,330
Horas 206
Dias 26 Dias Efectivas




12.0 FLUJOGRAMA
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CAPACITACION
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CODIGO: 0212-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
EVALUACION PARA LA OBTENCION DE CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir como se evalla a un ciudadano para el otorgamiento de
Certificado de Discapacidad.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N226842, Arts. 13, 14y 24 - Ley General de la Salud del 20.07.97.

b) Ley N2 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

c) Ley NQ227444, Arts. 44 y 45 - Ley de Procedimiento Administrativo General.

d) Ley N227050, Art. 11 - Ley General de la Persona con Discapacidad.

e) DS N2013-2009-SA - Aprueba TUPA del MINSA y sus Organos Desconcentrados.

f) DS N2 003-2000-PROMUDEH, Art 14 - Reglamento de la Ley de la Persona con Discapacidad.

g) D.U. N°099-2009, establecen horario de atencion a los administrados.

h) RM N2 263-2006/MINSA - Directiva para la Formulacién de Documentos Técnicos Normativos
de Gestidn Institucional.

4.0 REQUISITOS
a) Ley N° 27050 - Ley General de la Persona con discapacidad.
b) Formato emitido por el CONADIS.

5.0 ETAPAS

a) El Técnico en Estadistica orienta y entrega al paciente el Ticket de atencion, de la especialidad
\ que corresponde segun su estado de salud.
b) El Técnico administrativo de recaudacién recibe la cancelacidn por consulta médica y entrega al
paciente recibo de pago, debidamente cancelado.
c) El Técnico en Estadistica, atiende al paciente, quien acude a admisién, a solicitar Historia
Clinica, adjuntando recibo de pago y ticket de atencidn.
d) El Técnico en Estadistica, lleva de admisién a consultorio médico correspondiente (medicina,
pediatria, oftalmoldgica o traumatologia) la historia clinica del paciente.
e) El Técnico de Enfermeria de consultorio médico llama al paciente a pasar por triaje, segin
orden de llegada, paratoma de peso, talla, presién y temperatura.
f) El Médico del consultorio médico, llama al paciente para ser atendido segun lo requerido.
g) El Médico tratante, constata la discapacidad del paciente y procede a llenar el formato de
discapacidad gratuito, que obra en cada consultorio médico por especialidad, y lo firma, como
“médico que certifica”.
h) El Técnico de Enfermeria de consultorio médico, coloca el numero correlativo y lo registra en el
libro de certificados de discapacidad del consultorio. (Este libro obra en cada consultorio médico,
foliado y fedateado por el Fedatario de la institucidn).
i) El Técnico de Enfermeria del consultorio médico, se encarga de hacer firmar el formato por el
jefe del servicio, en el espacio indicado “Jefe de Servicio o Departamento”.
j) El Técnico de Enfermeria del consultorio médico lleva el formato a la Direccién para firma del
Director de la Institucién.
k) La Secretaria de Direccidn, recepciona el formato para firma del Director.
[) ElDirector firma Certificado de Discapacidad.
m) La Secretaria de Direccidn, procede a sacar 2 fotocopias del formato firmado.
n) La Secretaria de Direccidon, entrega el original y 1 copia a la Unidad de Estadistica, para su
registro en el correlativo CONADIS.
o) La Jefatura de Estadistica entrega Original al paciente y se queda con una copia para su archivo.
p) La Jefatura de Estadistica reporta mensualmente a la GERESA Lambayeque los certificados
entregados por Discapacidad.




6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Paciente - Estadistica
b) Culminacién del Procedimiento : Unidad de Estadistica
7.0 DURACION

01 dia (02 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Historia Clinica
b) Documento de término: Certificado de Discapacidad.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-012A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-012A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén

Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formato C)

PROCEDIMIENTO: EVALUACION PARA LA OBTENCION DE UN CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

| Ol L [= | OA
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area Total Observaciones

[{Minutos) ;
OFERACION CONTROL / TRASLADD TIEMPG DE ARCHIVD
REVISION ESPERA
1 ORIENTAR Y ENTREGAR A PACIENTE EL TICKET DE UNID. 3 "
ATENCION ESTADISTICA
2 RECIBIR LA CANCELACION POR CONSULTA MEDICA CAJA 3 ®
5 ATENDER A PACIENTE QUE SOLICITA HISTORIA ADMISION- 2 "
CLINICA ESTADISTICA
4 LLEVAR HISTORIA CLINICA A CONSULTORIO MEDICO ADMISION- 10 x x
CORRESPOMDIENTE. ESTADISTICA
5 LLAMAR A PACIENTE A PASAR POR TRIAJE CONSULTORIO 15 ®
MEDICO
& LLAMAR A PACIENTE PARA ATENDER SEGUN LO| CONSULTORIO 3 "
REQUERIDO MEDICO
COMNSTATAR LA DISCAPACIDAD DEL PACIENTE Y
a PROCEDE A LLENAR EL FORMATO DE DISCAPACIDAD,[ CONSULTORIO 10
®

QUE OBRA EN CADA CONSULTORIO MEDICO POR MEDICO
ESPECIALIDAD, Y LO FIRMA.

a REGISTRAR EN EL LIBRO DE DISCAPACIDAD DEL NSULTORIO MEDI 3 «
CONSULTORIO.

o |RacER FiRMAR EL FORMATO POR EL sEFE DE[ o o
SERVICIO x

11 TRASLADAR EL FORMATO A LA DIRECCION DEL NSULTORIO MEDI 5 "
HOSPITAL PARA LA FIRMA DEL DIRECTOR

RECEPCIONAR FORMATO  PARA  FIRMA DEL

1z DIRECTOR IRECCION HOSPIT. 2 ®
13 |FIRMAR CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD. IRECCION HOSPIT, 5 ®
14 |SACAR 2 FOTOCOPIAS DEL FORMATO FIRMADO. IRECCION HOSPIT, 2 x
15 ENTREGAR EL ORIGINALY 01 COPIA A LA UNIDAD DE IRECCION HOSPIT, 3 "
ESTADISTICA
16 ENTREGAR ORIGINAL AL INTERESADOC ¥ COPIA PARA UNID. 5 «
ARCHIVO. ESTADISTICA
REPORTAR MENSUALMENTE A LA GERESA - UNID
17 LAMBAYEQUE LOS CERTIFICADOS ENTREGADOS POR ESTADIS'I"ICA 10 ®
DISCAPACIDAD.
Totalen: Minutos 90
Horas 2

Dias o Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

5 : i SECRETARIA DRECGCION JEFATURADE
TECNICODE ESTADISTICA RECAUDADOR TECNICO D ENFERNERIA HEDICO HOSPTAL DRECTORDEROSTAL | corisrca
ORIENTAY ENTREGA 4
PACIENTE TICKET DE
ATENCION
RECIBE CANCELACIONPOR
CONSULTANEDICA
ATIENDE A PACEENTE PARA
SUHISTORA CLINCA
LLEVAACONSULTORIO
NEDICO CORRESPONDIENTE
LAHISTORIACLIGA
ATIENDE APACIENTEEN
TRIAE
LA A PACIENTE PARA
SERATENDIDO
CONSTATA DISCAPACIDAD DE
PACIENTE. LLENAFORUATO Y
LOFRI4
REGISTRAENLIERO DE
CERTFICADOS DE
DISCAPACIDAD

HACE FRIAR EL FORIATO

POREEL JEFE DE SERVICIO

TRASLADAEL FORMATOALA

DIRECCION DEL HOSPITAL

[ RECEPCIONAFORIIATO PARA
FRUADEL DRECTOR

-

REALIZAFOTOCOPIADO DE

FIRHACERTIFICADO DE
DISCAPACIDAD

FORMATO

ENTREGAFORHMATO
ORIGINAL Y 01 FOTOCORIA

ENTREGAFORNATO
ORIGINAL AL PACIENTE

REPORTE HENSUALDE
ENTREGADE
CERTIFICADOS A GERESA
LANBAYEQUE




CcODIGO: 0213-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
EVALUACION PARA LA OBTENCION DE CERTIFICADO MEDICO EN EL HOSPITAL REGIONAL
LAMBAYEQUE.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir la obtencién de Certificado de Salud que acredite su estado
de salud a peticion de un solicitante, resultado de su evaluaciéon médica en un Hospital.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 26842, Arts. 13 y 24 - Ley General de Salud

b) Ley N° 27657 Ley del Ministerio de Salud.

c) Ley No 27444, Arts. 44 y 45 - Ley de Procedimiento Administrativo General.

d) D.S. No 013-2009/MINSA - Aprueba TUPA del MINSA y Organos Desconcentrados.

4.0 REQUISITOS

a) Contar con la Especie Valorada, emitida por el Colegio Médico del Peru.
b) Historia Clinica del paciente.

¢) Resultados de Andlisis, placas, rayos “x”, u otro examen aukxiliar.

d) Pago de Derecho correspondiente, hecho en caja del Hospital.

5.0 ETAPAS
a) El Técnico de Admision - Informes orienta y entrega al paciente ticket de atencidon, de la
especialidad que corresponde segun lo requerido.

b) El Técnico de Recaudacion recibe la cancelacién por concepto de certificado médico.
\ c) El Técnico de Admisién — Archivo, atiende al paciente quien acude a solicitar historia clinica
adjuntando boleta de pago; si es nuevo apertura historia clinica, si es continuador muestra su
tarjeta de atencion.
d) El Técnico de Admisidn — Archivo, lleva a consultorio médico correspondiente la historia clinica.
e) El Técnico de Enfermeria llama a paciente en consultorio de triaje donde brinda una atencién
inicial al paciente (toma de presidn, peso y talla). Paciente pasa a espera en consultorio de médico.
f) El Médico llama a paciente y paciente pasa a consulta.
g) El Médico realiza la atencidn y evaluacion médica; registrando el reporte en la historia clinica y
diagnodstico en hojas HIS.
h) Si el paciente se encuentra sano el médico elabora certificado médico de buena salud en
formulario emitido por CMP y entrega a paciente debidamente firmado. Si el paciente se encuentra
enfermo, pasa a tratamiento a paso g).
i) Paciente se traslada a area de recaudacion para realizar pago por derecho de visado de Director
de Hospital.
j) Paciente entrega formato de certificado médico y boleta de pago a Secretaria de Director.
k) El Director del hospital firma formato de certificado médico.
[) Secretaria de Director del hospital entrega certificado médico de buena salud refrendado por
el Director.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Area de Informe.
b) Culminacion del Procedimiento : Direccién del Hospital.
7.0 DURACION

01 dia (02 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Ninguno



b) Documento de término : Formulario del Colegio Médico del Peru.
9.0 DIAGRAMACION

a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-013.1A).

b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-013.1A).

10.0 APLICABILIDAD
Hospital Regional de Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO
HOIA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formato €}

PROCEDIMIENTO: EVALUACION PARA LA OBTENCION DE UN CERTIFICADO MEDICO - HRL

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
DENDMINACION DEL EVENTO Unidad o Area | TETP Total O |:| |:> D A Observaciones
[Minutos}
CPERACIGN CONTROL/ TRASLADH TIEWP3 DE ARCHIMG
REVISION ESPERM
DRIENTAR Y ENTREGAR TICKET DE ATENCION ADMISION 3 X
RECIBIR CANCELACIGN POR CONCEPTO DE AOMISION "
CERTIFICADO MEDICO. X
ATENDER A PACIENTE QUE SOLICITA HISTORIA AOMISION :
cLinica X
TRASLADA HISTORIA CLINICA A CONSULTORIO AOMISION "
MEDICC. X *
LLAMAR A PACIENTE A PASAR POR TRIAIE TRIAIE 10 %
& [LLAMAR A PACIENTE Y PACIENTE PASA A CONSULTA. | CONSULTORID 1 X
REALIZAR LA ATENCION Y EVALUACION MEDICS.
7 |REGISTRA REPORTE EN HISTORIA CLINICA Y CONSULTORIC 15 %
DIAGNOSTICO EN HOUAS HIS.
ELABORAR EL CERTIFICADC MEDICO DE BUENA
8  |SALUD EN FORMULARIO EMITIDO POR CMP. CONSULTORIC 5 %
ENTREGA CERTIFICADO MEDICC A PACIENTE
4 |RECIBIR CANCELACIGN POR DERECHO DE VISADO OMVISION i, .
DE DIRECTCR DE HOSPITAL.
1 |FECEFCIONAR CERTIFICADO MEDICO Y BOLETADE | - DIRECCION . .
PAGO POR DERECHO DE VISADO HOSPITAL
11 |FFAMR FORMATO DE CERTIFICADO MEDICO DE DIRECCION 20 .
BUENA SALUD HOSPITAL
ENTREGAR EL CERTIFICADC MEDICO DE BUENA DIRECCION
11 |SALUD DEBIDAMENTE REFRENDADC POR EL L oSPITAL & % X
DIRECTOR.
Tatal en : Minutos 100
Horas 2

Dias a Dias Efectivas



12.0 FLUJOGRAMA

TECNICO ACHISION - TEGNICO ADMISION - : - « | SECRETARIADE
NFORIES TECNICO RECAUDACION 1RCHIO TECNICO DE ENFERNERIA | TECNICO DE ENFERMERIA DRECCONHOSATAL DIRECTOR DE HOSPITAL
ORIENTAR Y ENTREGAR
TICKET DE ATENCION
RECERCIONA CANCELACION
POR CERTIFICADO HEDICO
ATIENDE A PAC\ENTE PARA
SUHSTORIA CLINICA
‘ LLEVAA CDNSULTDR]O
HEDICO LA HISTORIA CLINICA
ATIENDE A PACIENTE EN
TRIAE
LLANA APACIENTE PARA
CONSULTA
REALIZAEVALUACION
IEDICAYREGISTRAEN
HISTORIA CLINICA
ELABORA CERTIFICADO
IEDICO DE BUENA SALUD
RECEPCIONA Y ENTREGAAPACIENTE
CACELACION POR
DERECHO DE VI3ADO DE
DIRECTOR DE HOSPITAL
RECBE CERTFICADD
3 WEDICO Y BOLETADE
,‘ PAGD
FRIAFORIATO DE
CERT'\F\CADD
WEDICO
ENTREGA‘
CERTIFICADO MEDICO
[E BUENASALLD




CODIGO: 0214-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
EVALUACION PARA LA OBTENCION DE CERTIFICADO MEDICO EN EL HOSPITAL PROVINCIAL BELEN
Y HOSPITAL REGIONAL LAS MERCEDES.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir la obtencién de un Certificado de Salud que acredite su
estado de salud a peticidn de un solicitante, resultado de su evaluacion médica en un Hospital.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 26842, Arts. 13 y 24 - Ley General de Salud

b) Ley N° 27657 Ley del Ministerio de Salud.

c) Ley No 27444, Arts. 44 y 45 - Ley de Procedimiento Administrativo General.

d) D.S. No 013-2009/MINSA - Aprueba TUPA del MINSA y Organos Desconcentrados.

4.0 REQUISITOS
Especie Valorada emitida por el Colegio Médico del Peru.

5.0 ETAPAS
a) La Jefatura de estadistica, atiende al paciente quien acude al Hospital, con especie valorada
adquirida en el Colegio Médico, a fin que se le entregue un cédigo de registro, para acudir a
recaudacion, caja y laboratorio.
b) El Técnico Administrativo de recaudacion atiende al paciente quien acude a caja a cancelar por
derecho de certificado médico de buena salud, por trabajo, matrimonio y viaje al extranjero.

c) El Técnico de Laboratorio atiende a paciente para toma de muestra, y posterior analisis.
\ d) El Tecndlogo Medico, elabora el andlisis, a fin de determinar si se encuentra en buen estado de
salud.
e) El Paciente acude a Jefatura de estadistica para informar la toma de muestra para analisis.
f) El Jefe de Estadistica procede a elaborar el certificado de buena salud.
f.1) Si el resultado es positivo, paciente pasa a consulta médica.
g) Si el resultado es negativo, se lleva el certificado a la Direcciéon para la firma correspondiente.
h) El Director del hospital firma el certificado.
i) La secretaria de Direccion del hospital devuelve a estadistica el certificado, para ser entregado
al paciente.
j) Lalefatura de Estadistica entrega el certificado médico de buena salud, al paciente.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Unidad de Estadistica — Admisién H/C
b) Culminacién del Procedimiento : Unidad de Estadistica, Jefatura
7.0 DURACION

01 dia (05 horas).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Historia Clinica - Certificado de Salud del C.M.P.
b) Documento de término: Certificado Médico.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-013.2A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-013.2A).

10.0 APLICABILIDAD
Hospital Provincial Belén



Hospital Regional Las Mercedes
11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DEANALISIS DEL PROCEDIMIENTE (formata €}

Procedimiento: EVALUACION PARA LA OBTENCION DE UN CERTIFICADO MEDICO - HRDLM - HPDBL

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTD
S NINEL
DENOMINACION DELEVENTO | Unidado Area | Total Dbservaciones
(Minutos)
{PERACICN CGNTRGLJII TRASLADHG TIEMPODE ARCHMG
REVSION ESPERA
ATENDER A PACIENTE EN ESTADISTICA|  ESTADISTICS | 2 X
RECEPCIONAR, L& CANCELACION POR
ChlA b % X
CERTIFICADO MEDICO
SCUDIR AUBORTOROPRE |
TOM# DE MUESTRA *
REALIZAR, ANALISIS DE LABORATORIO| LABORATORID | 210 X
ACUDIR A ESTADISTICA PARS s | s
INFORMAR, L& TOMA DE MUESTRA g
ELABORRELCERTICIDODERUENY . |
SALUD *
TRASLADAR EL CERTIFICADO A DRECCION | )
DIRECCION PARA FIRMA HOSRITAL
o | FRVARELCERTFICADO DRECCION |
DIRECCION HOSRITAL *
5 |DEVOLVER CERTIFICADO FiRManey | ool | g
HOSPITAL *
o [PTREGAREL CERTIFICADO s | s
INTERESADO g g
Tatalen: Minutaos 255
Horas 4
Dias 1 Dias Eectivos




12.0 FLUJOGRAMA
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CODIGO: 0215-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
ATENCION DE PACIENTE EN CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL REGIONAL LAMBAYEQUE.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir la atencién médica que recibe el paciente por consulta
externa en el Hospital.

3.0 BASE LEGAL
Ley N° 26842 Ley General de Salud.

4.0 REQUISITOS
a) Paciente en aparente mal estado de salud.
b) D.N.I. del paciente.

5.0 ETAPAS

a) El Técnico de Admisidn - Informes orienta y entrega al paciente ticket de atencidn, de la

especialidad que corresponde segun lo requerido.

b) El Técnico de Recaudacién recibe la cancelacion por concepto de consulta externa donde recibe

su boleta de pago y ticket de cita que contiene especialidad, fecha, hora de la consulta.

¢) El Técnico de Admisién — Archivo clinico, atiende al paciente quien entrega boleta de pago y

ticket de cita para salida de historia clinica a consultorio externo.

d) El Técnico de Admision — Archivo, lleva a consultorio médico correspondiente la historia clinica.

e) El Paciente se dirige a triaje para su atencidn; se identifica ante técnico de enfermeria, quien
posteriormente lo llama para toma de presion, peso y talla. Paciente pasa a sala de espera de

\ consultorios externos.

£ Jif) El Médico especialista llama a paciente para ser atendido en consulta externa.

g) El Médico especialista realiza atencion médica y registra en historia clinica.

h) Culminada la atencidon de consulta médica externa, paciente sale con drdenes de examenes

auxiliares (si fuera el caso) y/o receta médica.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Area de Informes
b) Culminacién del Procedimiento : Consultorios externos.
7.0 DURACION

01 dia (01 hora).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Ficha de datos del paciente
b) Documento de término : Historia clinica

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-014.1A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-014.1A).

10.0 APLICABILIDAD
Hospital Regional de Lambayeque



11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HORA DE AMALISE DEL PROCEDIMIENTD [formato C)

Procedimierto : ATENCIDN DE UN PACKENTE EN CONSULTA EXTERNA DE UM HOSPITAL

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
O = | OA
Pasa DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area | Total Obseruadones
[Minutos)
OPERACION LOHTROL f T TIEM PO OE ARCHIVD
REYIZHON ESPERA
,  [oRiENTAR YENTREGAR TICKET DE ADMISION 5
ATENCION *
, |RECIBMRCanceLaCiON poOR conceRTo [ 10 .
DE CONSULTA EXTERNA.
3 |ATENDER A PACIENTE QUE SOLICITA HISY  ADMISION 8 x
, [TRASLADA HISTORIA CLINICA A ADMISION s
CONSULTORIC MEDICO. * *
s |{LBMAR A PACIENTE A PASAR POR CONSULTORIO 10
TRIAIE MEDICD =
o |LAMAR A PACIENTE PARA SER CONSULTORID ,
ATENDADO EN CONSULTA EXTERNA MEDICO =
7 |MEowca v ecisTRA Gy isTomA | CONSULTORID |
- MEDICOH *
cuinica
el e I
. MEMCD x *
RECETA MEDICA
Total#n : Minutas Fo
Hovas 1
Dias o Dia Elective
TECNICO ADMISION -
TECHICO ADMISION -INFORMES| TECNICO RECAUDACION ARCHNO TECHNICO ENFERMERIA MEDICO

ORIENTAY ENTREGATICKET
DE ATENCION

I EMITE BOLETADE PAGOY

TICKET DE CITA

RECEPCIONATICKET Y
BUSCA HISTORIA CLINICA

TOMA PRESION, PESOY
TALLA DE PACIENTE

ATIENDE APACIENTE Y
REGISTRA EN HISTORIA
CLINICA

EMITE RECETA
MEDICA YO ORDENES
DE EXAMENES
AUXILIARES




CcODIGO: 0216-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
ATENCION DE PACIENTE EN CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL PROVINCIAL BELEN
HOSPITAL REGIONAL LAS MERCEDES

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir la atencién médica que recibe el paciente por consulta
externa en el Hospital.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 26842, Arts. 13y 24 - Ley General de Salud

b) Ley No 27444, Arts. 44 y 45 - Ley de Procedimiento Administrativo General.

c) D.S. No 013-2009/MINSA - Aprueba TUPA del MINSA y Organos Desconcentrados.

4.0 REQUISITOS
a) Historia Clinica.
b) D.N.l. Del paciente.

5.0 ETAPAS

a) El Paciente solicita a técnico cita en admisidon y/o consultorio de la especialidad segun

corresponda.

b) El Paciente pasa a caja a cancelar su consulta médica. Si es paciente afiliado a SIS no cancela.

c) El Paciente entrega recibo de pago a técnico de admisidn para apertura de historia clinica, y el
paciente SIS entrega ficha de atencion SIS.

\ d) El Técnico de estadistica busca historia clinica y pasa a consultorio

£-Jle) ElPaciente pasa a triaje y registra fecha de atencion y signos vitales; coloca ficha atencién SIS.

f) El Paciente acude a sala de espera de consultorio médico.

g) El Médico llama a paciente para consulta médica y realiza el acto médico; registra en historia

clinica, hoja HIS y prescribe receta médica o solicita exdmenes auxiliares

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Consultorio Externo o Admision.
b) Culminacién del Procedimiento : Consultorio Externo — Oficina SIS.
7.0 DURACION

01 dia (01 hora).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Hoja de atencién Historia Clinica.
b) Documento de término : Hoja de atencion Historia Clinica.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-014.2A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-014.2A).

10.0 APLICABILIDAD
Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes



11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO [formate C}

Procedimients : ATENCION DE UN PACIENTE EN CONSULTA EXTERNA DE UN HOSPITAL HRDLM - HRDBL

DESCRIPCHON GRAFICA DEL EVENTO

[ O =] O[A
Pasa DEMOMINACION DEL EVENTD Unidad o Area| Tatal Observaciones

[Minutos}
OPERACIGN CONTROL TRASLADH TIEMPC DE ARCHING
REVISICN ESPERA

SOLICITAR A TECNICO CITA EN ADMISION ¥/O CONSULTORID
1 |CONSULTORIC DE LA ESPECIALIDAD SEGUN MEDICO 5 x
CORRESPONDA.

PASAR A CAIA A CANCELAR SU COMSULTA MEDICA.
31 ES PACIENTE AFILIADG A 515 NO CANCELS.

ENTREGAR RECIBO DE PAGO A TECNICO DE
ADMISION PARA APERTURA DE HISTORLA CLINICA,| ADMISION-

3 . 10 X
Y EL PACIENTE 515 ENTREGA FICHA DE ATENCION| ESTADISTICA
SIS,
4 BUSCAR HISTORIA cLinica ¥ PASA A ADMISION- 10 x x
CONSULTCRIC ESTADISTICA
PASAR . A& TRIAIE ¥ S5E REGISTRA FECHA DE CONSULTORIO
5 ATENCION ¥ SIGNOS VITALES; ¥ COLOCA FICHA 10 x
. MEDICT
STENCICHN SIS
o |ACUDIR A SALA DE ESPERA DE CONSULTORIO|CONSULTORIO| .
MEDICO. MEDICO
LLAMAR A& PACIENTE PARA CONSULTA MEDICA Y
- REALIZA EL ACTC MEDlCO; REGISTRA EN HISTCORIA|CONSULTORIO 30
CLiNlCA, HOLA HIS ¥ PRESCRIBE RECETA MEDICA O MEDICT x x
SOLICITA EXAMENES AUXILIARES
Minutos 75
Horas 1
Dias 0 DiaHfectivo
12.0 FLUJOGRAMA
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CODIGO: 0217-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
ATENCION DE PACIENTE EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir la atencién a un paciente en estado de emergencia y/o
urgencia catalogando la prioridad | a IV de dafio como indica la norma NT N° 042 y la Ley de

3.- 3.0 BASE LEGAL

a) Ley N° 26842 - Ley General de Salud.

b) Ley N° 21604 - Ley que modifica la Ley N° 26842 Ley General de Salud, respecto de la obligacion
de los establecimientos a dar atencién médica en casos de emergencia y partos.

c) Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud, que crea el Seguro Integral de Salud.

d) Ley N° 27812 — Ley que determina las Fuentes de Financiamiento del Seguro Integral de Salud.
e) DS N°013-2002-SA — Aprueba el Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud.

f) DS N° 016-2002-SA — Aprueba el reglamento de la Ley N° 27604, Ley que modifica la Ley N°
26842, Ley General de Salud, respecto de la obligacidon de los establecimientos a dar atencidn
médica en casos de emergencia y partos.

h) RM N° 768-2004MINSA que aprob6 NT N° 040-2004-OGDN/MINSA-V.01.
i) RM N° 769-2004/MINSA que aprob6 NT N° 021-MINSA/DGSP-V.01.
i) RM N°336-2006/MINSA que aprobd NT N° 042-MINSA/DGSP-V.01.

4.0 REQUISITOS
\ Ninguno para la atencién de pacientes.
£.J}a) Para dreas criticas (UCI, UCIN, UCI Neo, UCI Pediatrico) de acuerdo a la capacidad instalada del
establecimiento.

5.0 ETAPAS

a) El Médico de Triaje, evallia y cataloga la emergencia y segun la prioridad deriva al paciente al
area correspondiente hospitalaria o al hospital al cual corresponde el nivel de atencidn.

b) El Médico de la unidad de seguros determina la condicién del paciente y/o servicio social realiza
la evaluacién social correspondiente.

c) Sila prioridad es 1 se deriva a Trauma Shock, el médico dirige el equipo multidisciplinario de
atencidn. El traslado del paciente a otra drea o servicio sera indicado por el médico responsable
previa coordinacién con el personal médico y de enfermeria del drea o servicio de destino. Se
registrara datos de la atencion.

d) Una vez estabilizada |la emergencia, deriva al paciente a la institucion que le corresponda
(EsSalud, FAP, Marina, PNP, IPRESS u hospitales MINSA de mayor complejidad)

e) Sila prioridad es Il o lll seran derivados para la atencion a los diferentes topicos.

f) El Médico especialista en el tdpico realiza el diagndstico, tratamiento y determina el destino del
paciente, que pueden ser:

e Alta y/o derivacién a otro hospital de acuerdo al nivel de complejidad.

e Area de observacion.

e Sala de Operaciones.

e Areas Criticas (UCI, UCIN, UCI NEO, UCI Pediatrica).

e Hospitalizacion.

e Centro obstétrico (111, 112)

h) Si la prioridad es IV, pacientes sin compromiso de funciones vitales ni riesgo de complicaciones
inmediatas, son derivados a consulta externa o consultorios descentralizados.



6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento : Area de Triaje.
b) Culminacién del Procedimiento : Puede culminar en:
Areas Criticas (UCI, UCIN, UCI NEO, UCI Pediatrico)
Sala de Operaciones
Hospitalizacion
Centro obstétrico (Il 1 (HBL), 112 (HRDLM)
Alta
Derivacion de acuerdo a la complejidad.

7.0 DURACION
01 dia (03 horas).

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio : Historia de Emergencia.

b) Documento de término: Papeleta de salida, Epicrisis, Informe de Alta, Formato
de Referencia y contrareferencia, Formato para
evaluacion en Consultorios Externos.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-015A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP-GERESA-HOSPITALES-015A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO
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12.0 FLUJOGRAMA
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CcODIGO: 0218-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
AUDITORIA DE LA CALIDAD DE ATENCION EN SALUD.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para mejorar el desempefio de los equipos que prestan atencién en los
servicios del Hospital que han sido auditados.

3.0 BASE LEGAL

a) Resolucion Ministerial N° 474-2005/MINSA — Norma Técnica de Auditoria de la Calidad de
Atencién en Salud.

b) RM N2 519-2006/MINSA, aprueba de DT: "Sistema de Gestidon de la Calidad en Salud".

c) Resolucion Ministerial N° 601- 2007/MINSA - Plan de implementacion de Norma Técnica de
auditoria de la calidad en salud.

d) Resolucion Ministerial N° 732-2008/MINSA — Norma Técnica 022-MINSA/DGSP V.03 Norma
Técnica de Salud para la Gestidn de la Historia Clinica.

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud dirigida al Director del Hospital o solicitud emitida por el jefe de la Oficina o Unidad de
Gestion de la Calidad.

b) Expediente completo del caso a auditar.

5.0 ETAPAS
a) El Técnico de tramite documentario recepciona expediente.

b) El Técnico de trdmite documentario deriva el expediente a la Direccion del Hospital.
\ c) La Direccién del hospital evalua el expediente; si estd conforme, deriva a la Oficina o Unidad de
Gestion de la Calidad, caso contrario es devuelto a la parte interesada.
d) El jefe de la Oficina o Unidad de Gestion de la Calidad, evalla y deriva la solicitud de auditoria
del caso al comité de auditoria.
e) El Comité de Auditoria, planifica, ejecuta y emite el informe final al jefe de la Unidad de Gestién
de la Calidad.
f) El Jefe de la Oficina o Unidad de Gestion de la Calidad emite informe de auditoriay eleva ala
Direccién del Hospital.
g) La Direccion dispone la implementacién de las recomendaciones al area auditada.
h) El Jefe del drea auditada recibe e implementa las recomendaciones en el plazo establecido,
elaborando al término un informe de las implementaciones.
i) El Jefe de la Oficina o Unidad de Gestion de la Calidad realiza el seguimiento de
implementaciones.
j) La Direccion recibe el informe de implementacion de recomendaciones y eleva al area
interesada.
k) Si la solicitud de auditoria es emitida por la Oficina o Unidad de Gestion de la Calidad se obvia
las etapas mencionadas (a, b, ¢, d) y pasa directo al comité de auditoria.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Unidad de Gestién de la Calidad
b) Culminacién del Procedimiento : Direccién Ejecutiva.
7.0 DURACION

14 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Oficio o Solicitud
b) Documento de término: Informe de Comité de Auditoria.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-016A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-016A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (formato Ct

PROCEDIMIENTO: AUDITORLA DE LA CALIDAD DE ATENCION EN SALUD

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
=002 [O[A
DENOMINACICN DEL EVENTD UniadoArea | Total Observacienes
[Minutas}
OPERACICN CONTROL TRASLADG TIEMPL DE PRCHIVG
REWISION ESPERA
RECERCIONAR EL EXPEDIENTE TRAMITE 5 X X
DOCUMENTARID
DERIVAR EL EXPEDIENTE A L& DIRECCION DIRECCION 120 X
EALUAR 2L EXPEDIENTE, 51 ESTA CONFORME DERNAA | o0 - .
LA DFICINA DE GESTION DE L& CALIDAD
EVALUAR Y DERIVAR LA SOLICITUD DE AUDITORIA DE| GF GESTION DELA 1 .
CASO AL COMITE DE AUDITORIA. CALIDAD
g [PLANIFICAR, EIECUTAR YEMITIR ELINFORME FINAL AL COMITE DE - .
|EFE UNIDAD DE GESTION DE LA CALIDAD. AUDITORIS
; EMITIR EL INFORME DE AUDITGRIA Y LO ELFYA A LA| GFGESTION DELS - y Y
DIRECCICN DEL HOSPITAL. CALIDAD
DISPONER L&  IMPLEMENTACION DE L85 .
7 DIRECCION 30 X

RECOMENDACIONES AL AREA AUDITADA.

RECIBIR E IMPLEMENTAR LAS RECOMENDACIONES EN
8 |EL PLAZO ESTABLECIDD, ELABORANDO AL TERMIND UN| AREAAUDITADS | 4800 X
INFORME DE LAS IMPLEMENTACIONES.

OF GESTION DE LA
9 |REALIZAR EL SEGUIMIENTO DE IMPLEMENTACIONES. CALIDAD 2400 X

RECIBIR EL INFORME DE IMPLEMENTACIGN DE

RECOMENDACIONES ¥ L0 ELEVA AL AREA INTERESADA. DIRECCION %l *

10

51 Lt SOUICITUD DE AUDITORIA ES EMITIDA POR LA
1 OFICINA O UNIDAD DE GESTION DE LA CALIDAD SE| CF GESTION DE LA 15 X X
DBYIA LAS ETAPAS MENCIONADAS (4, B, C, D) ¥ PASA CALIDAD

DIRECTC AL COMITE DE AUDITORIA.

Totalen: Minutas 4,040
Horas a7
Dias 51 Dias Hectivos



12.0 FLUJOGRAMA
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CODIGO: 0219-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
ELABORACION Y EJECUCION DE PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE
EQUIPOS MEDICOS.

2.0 FINALIDAD

Este procedimiento sirve para describir el Mantenimiento Preventivo y Correctivo de equipos
médicos que son utilizados permanentemente; o cuando sea requerido su uso para un
procedimiento especifico eliminando los posibles riesgos de paralizacién prolongada o paralizacidn
total de la produccidn y atencion al paciente; generando altos costos.

3.0 BASE LEGAL:

a) Ley N2 26842 Ley General de Salud, que aprueba el equipamiento de equipos Biomédicos y
Odontoldgicos estableciendo el mantenimiento y el buen estado de conservacion.

b) Ley N2 27657 Ley Ministerio de Salud.

¢) Resolucion Ministerial N2 505-2011/MINSA, que aprueba guia técnica de Mantenimiento
preventivo de equipos de cirugia Laparoscdpica de uso general.

d) Resolucién Ministerial 506- 211/MINSA, que aprueba guia técnica de Mantenimiento
preventivo de equipos de Incubadoras Neonatales Estandar.

e) Resolucién Ministerial 507-211/ MINSA, que aprueba guia técnica para el mantenimiento
preventivo de equipos de electrocirugia.

4.0 REQUISITOS:

a) Contar con un inventario actualizado del equipamiento que indique el inicio de fecha de
ingreso del equipo a la institucién ya sea por adquisicién, donacién y/o por transferencia; asi como

\ su ubicacién fisica actual de los equipos con sus respectivos usuarios responsables.

b) Contar con una relacidn de equipamiento que describa los equipos que estan fuera de garantia

para el soporte técnico del Area de Mantenimiento tomando como base el inventario actualizado

de los equipos con los que cuenta la institucién.

c) Contar con la Programacion Anual de Mantenimiento Preventivo del equipamiento autorizado.

d) Contar con el Presupuesto de financiamiento para el desarrollo de la actividad de

mantenimiento por parte de la institucion.

5.0 ETAPAS

a) Elingeniero de mantenimiento o quien haga sus veces realiza las pruebas de operatividad para
efectuar inspecciones visuales integrales y de funcionamiento, con el fin de verificar la eficiencia y
seguridad de estos.

b) El ingeniero de mantenimiento realiza la inspeccion minuciosa en forma visual y mediante
elementos de medicion de cada una de las partes y componentes del equipo con el fin de
comprobar que el estado de funcionamiento del equipo es el éptimo.

c) El Técnico de mantenimiento procede a la limpieza del equipo, que consiste en la remocion de
elementos extrafios o nocivos en la estructura externa o componentes partes del equipo incluye
también parte interna.

d) El Técnico de mantenimiento, continda con el proceso de Lubricacion por medio del cual se
aplica un elemento viscoso entre cuerpos rigidos y moviles con el fin de reducir la friccion y el
desgaste de las partes.

e) El Técnico de mantenimiento, realiza la calibracion para comparar los resultados obtenidos.

f) El Ingeniero de mantenimiento, culmina con las pruebas de funcionamiento que se efectian a
cada equipo para determinar si esta de acuerdo con las caracteristicas de rendimiento y seguridad
establecidas en el disefio y fabricacién del equipo. Los equipos que no redinan estas exigencias se
consideran no aptos para la prestacién del servicio, las pruebas debe realizarlas el personal
especializado en cada uno de los diferentes equipos.



El resultado de éste indicador se puede comparar con la siguiente escala de calificaciéon en la

culminacion del procedimiento:

e Eficiente: Mds del 90% de operatividad.

e Admisible: Entre el 70 % al 90% de operatividad.

e Deficiente: Menos del 70 % de operatividad.

Se debe mantener una tendencia ascendente, lo cual significa una recuperacién progresiva de la

operatividad de los equipos; la tendencia descendente, indica que se han malogrado algunos

equipos y no hubo rapidez de atencién para recuperarlos, en este caso se debe analizar los factores

\ que no han permitido dicha recuperacion tales como la falta de repuestos y la contratacion de
terceros.

6.0 INSTRUCCIONES:
a) Inicio del Procedimiento : Area solicitante.
b) Culminacién del Procedimiento : Area de Mantenimiento.

7.0 DURACION:
08 dias habiles

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: OTM — Orden de Trabajo de Mantenimiento.
b) Documento de término: OTM — Orden de Trabajo de Mantenimiento.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-017A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-017A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO
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CcODIGO: 0220-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
ELABORACION Y EJECUCION DE PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE
LA INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir la elaboracién y ejecucién de programa de Mantenimiento
Preventivo y Correctivo de INFRAESTRUCTURA hospitalaria.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley de contrataciones del estado aprobado mediante D.L. N° 1017.

b) Resolucién Ministerial N° 111-2013-MEM/DM Reglamento de Seguridad y Salud en el Trabajo
con electricidad.

¢) Resolucion Ministerial N° 214-2011MEM/DM que aprueba el Cddigo de Suministro de
Electricidad 2011.

d) Reglamento nacional de edificaciones: Norma G-50: Seguridad durante la Construccién.

e) Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado aprobado con D.S N°184-2008-EF.

f) Codigo Nacional De Electricidad Tomo V Sistema de Utilizacion.

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud firmada por el Jefe de Servicio solicitante.
b) Proveido de jefatura de mantenimiento al(as) area(s) correspondiente(s).
c) Informe técnico que sustenta la aprobacién/denegacion de solicitud.
d) Requerimiento de cotizacidn a logistica.
e) Cuadro comparativo de cotizacion.
\ f) Requisitos de cumplimiento obligatorio por parte del contratista: SSTR, EPPs, otros aplicables.
g) Orden de Servicio / Compra.
h) Acta de conformidad firmada por los encargados de las areas involucradas.

5.0 ETAPAS

a) La Secretaria recepciona solicitud de la jefatura del area interesada para efectuar las
modificaciones en la infraestructura de su servicio.

b) El Jefe de la Unidad de Mantenimiento y Servicios Generales recepciona la solicitud para
efectuar modificaciones en la infraestructura.

c) El Especialista de Infraestructura efectda la evaluacién técnica de factibilidad de la solicitud y
elabora el Informe técnico de factibilidad a la Jefatura de mantenimiento y servicios generales. Si es
positivo ir a paso e).

d) El Jefe de la Unidad de Mantenimiento y Servicios Generales devuelve la solicitud a la jefatura
del area interesada, adjuntando informe técnico de no factibilidad.

e) El Jefe de Unidad de Mantenimiento y Servicios Generales remite requerimiento para cotizacién
a todo costo a Logistica.

f) ElJefe Logistica invita a proveedores para verificar aspectos técnicos del servicio a realizar.

g) ElJefe Logistica realiza evaluacion técnica ajustandose a normativa sobre procesos de seleccion.
h) El Técnico Administrativo del darea de procesos de la Unidad de Logistica inicia el proceso de
seleccion segun corresponda: Licitaciéon Publica, Adjudicacién de Menor Cuantia, Adjudicacién
Directa Selectiva, Adjudicacion Directa Publica, segin normatividad vigente.

i) El Comité designado con acto resolutivo para el proceso otorga la buena pro.

j) El Jefe de la Unidad de Mantenimiento y Servicios Generales verifica el cumplimiento de
requisitos necesarios imprescindibles para realizacién de trabajo: EPPs, SCTR y otros aplicables.

k) El Jefe de la Unidad de Mantenimiento y Servicios Generales efectia el seguimiento de
cumplimiento de trabajo segiin cronograma propuesto por contratista.

[) ElJefe de la Unidad de Mantenimiento y Servicios Generales y el drea usuaria suscriben el Acta
de Conformidad de recepcién de obras y servicios solicitados.



6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del Procedimiento : Area solicitante.

b) Culminacién del Procedimiento: Area de Infraestructura (Mantenimiento o servicios
generales)

7.0 DURACION

16 dias habiles (De acuerdo al tipo de proceso de licitacidn).

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio: Solicitud de mantenimiento de infraestructura.
b) Documento de término: Acta de conformidad de recepcion de obra.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES-018A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP- GERESA-HOSPITALES-018A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOM. DE ANALISE DEL PRODCEDMMIENTO Hormet o ©)

Procedin ELABCRAC DM ¥ ENECIH I0M OF UN PLAN DE MANTEMIM ENTO PREVENTIVG Y CORRECTIVD DF LA INFRAESTRUCTURA HOSMTAL ARLA

DESCRACION GRAFICA OEL EVENTD

Pasc DENDMINALICN DEL EVENTD Uridad & TE:::: O l:l IZ'\} D A Olrservaciones

Area

|sdina o) CONTROL | TIER P D
] g
OFERME 1N RAGLAG o =1

RECEFCIDNAR LA SOUCITUD DE LA JEFATURA DEL AREA SERVICIDS.
1 INTERESADV. PARR EFECTUAR MDINFICACIONES EM LA CENERALES 5 x
IMFRAESTAUCTL A DE 5L SERVICID.

RECEPCIONAR LA SCHICITUD D€L PARA EFECTUAR| SERVICIDS
MO ACACKOMES EN LA INFRAESTRLCTURA, CEMERALES

EFECTUAR LA EVALUACION TECNICA DE FACTIBALIDADY D
L& SCHICITUD ¥ ELABOAA EL INFORME TECNICD OF( SERVICIDS
FACTIGLIDAD A JEFATUARA [ MANTENIMIENTD O| GEMERALES
SERVICIOS GENERALES. 51 ES POSITTVE IR A PASO E|.

DEVOLVER LA S5OUCITUD A LA IEFATURA DEL AREA

. INTER - N SERVICIDS
ESALWA, ACIUNTANDC INFORME TECNICD DE NO CENERALES 10 x
FACTIBILIDWD.
s REALIZAR EL REQUERIMIENTD FARE COTIZACION A SERVICIDS w0 x
TOHG COATD & LOGISHEA, GEMEAALES
6 WERIFICAR ASPECTOS TECMICOS DL SERVICID A| SERVICIDS 240 ¥

REALIZAR. GEMERALES

7 AEALIZAR LA EVALUACION TECNICA AILSTANDOSE A \CGISTICA 1240 x
NDRMATIVA DSCE SDBAE PROCESDS DE LICITACICN

IMICIAR EL PADCESD  DOf  LICITACION  SEGUN

8 CORRESPOMNDA: LP. AML, ETC ¥ EIECUTA SEGUN|( LDGISTICA 336D x
NORMATEDAD.
o9 CHOAGAR LA BUEMA PRCY. LOGISTICA 420 x

(WERIFICAR  EL  CUMPUMIENTD DE  REOUISITOS SERVICIDS
10 (NECESARIDS IMPRESCINCNBLES Padia REALIZACION OF GENERALES 430 X
TRAZAIDEPPS, 5CTR ¥ DTROS APLICAGHES

EFECTUAR £1 SEGUIMIENTD DE CUMPLIMIENTO DE

11 |TRABAID SEGUN CACHNDGRAMA PROPUESTOD  POR SERVICIOR 40 x
GEMERALES
ComMtARAlISTA
12 SUSCRIBIR EL ACTA DE COMFORMIDAD DE RECEPCIDN | SERVICIDS e % x
DE OBAAS ¥ SERVICIOS SOLICITADOS. GEMERALES
Total &n - adlinu tox TA80
Horas 113

Diars. 16 Dirs Ef ot hvoms
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CcODIGO: 0221-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
PROGRAMACION DE CONTROL DIARIO DE SERVICIO DE LAVANDERIA DE HOSPITAL.

2.0 FINALIDAD
Este procedimiento sirve para describir el control diario del Servicio de
Lavanderia en el hospital.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N226842 - Ley General de Salud.

b) Ley N2 27657 - Ley del Ministerio de Salud

c) Decreto Supremo N° 013-2002-SA-Aprueba el Reglamento de la Ley N2 227657 Ley del
Ministerio de Salud.

d) Normas Técnicas de Manejo de Residuos Sélidos Hospitalarios.

e) Manual de normas y procedimientos de bioseguridad.

4.0 REQUISITOS

a) Contar con el personal calificado para lograr establecer los procedimientos adecuados.
b) Contar con maquinas en éptimas condiciones de funcionamiento.

c) Contar con los formatos de control de recepcién y entrega de ropa hospitalaria.

d) Contar con los insumos necesarios en el area.

5.0 ETAPAS
I. Proceso: Lavado de ropa

a) El Técnico realiza el recojo de ropa sucia de las diferentes areas hospitalarias en los
\ horarios establecidos; y lleva el control de ropa en formatos (cantidades por cada prenda
diferente).
b) El Técnico realiza la clasificacion de la ropa, por grado de suciedad, color y tamarios.
c) El Técnico de lavanderia procede al pesado de ropa para su respectivo lavado.
d) El Técnico de lavanderia procede a cargar los equipos de lavado con la ropa de acuerdo al grado
de suciedad.
e) El Técnico de lavanderia, procede a controlar los procesos de lavado que comprende de un
desaguado, pre-lavado, lavado, desinfeccion, enjuagado y centrifugado de la ropa (si se aplica).
f) El Técnico traslada la ropa al proceso de secado.
g) El Técnico realiza el mantenimiento de limpieza de las maquinas y los carros de recojo de ropa.

Il. Proceso: Secado, Planchado, Doblado y Distribucion de Ropa

h) El Técnico de lavanderia recepciona la ropa lavada para su seleccion y clasifica la ropa por
tamafio para su secado.

i) El Técnico de lavanderia procede a planchar en la calandria o plancha prensa, doblando y
clasificando la ropa por servicio.

j) El Técnico de lavanderia separa la ropa que necesita compostura para ser llevada al Area de
Costura.

k) El Técnico repara la ropa que necesito compostura y procede a su devolucién.

[) El Técnico de lavanderia entrega la ropa limpia y ordenada a los diferentes servicios y lleva
el control de ropa en formatos establecidos (cantidades por cada prenda diferente).

m) El coordinador del servicio de lavanderia o quien haga sus veces reporta las ocurrencias
generales a la jefatura inmediata y area de seguridad y control.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del Procedimiento: Areas hospitalarias.
b) Culminacion del Procedimiento: Areas hospitalarias.



7.0 DURACION
02 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio: Hoja de Control de ropa en formatos de recepcion
(Cantidades por cada prenda diferente).
b) Documento de término: Hoja de Control de ropa en formatos de entrega

(Cantidades por cada prenda diferente).

\ o| T\
Ve 8 %)} 9.0 DIAGRAMACION
: a) Hoja de analisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES 019A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP-GERESA-HOSPITALES-019A).

10.0 APLICABILIDAD

Hospital Provincial Belén
Hospital Regional Las Mercedes
Hospital Regional Lambayeque

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOMA DE ANALSHS DEL PROCEDIMIENTD [lormato €}

Procedimiento : PROGRAMACION DE CONTROL MARIO DE SERVICIO DE LAVANDERIA DE UN HOSPITAL

DESCRINC DN GEAFICA DEL EVENTD

weso |V O | [ =2 | O] A
Paso DENCWMINACION OEL EVENTO % |t Obmer

Area
(Minutos)

oreracion | COMTROLY TRaGLapg | TEMPADE ARCHIG
REVISION EBPERA

LAVADD DE ROPA

RECOGER LA ROPA SUCIA DE LAS DIFERENTES AREAS| SERVICIOS
1 HOSPITALARIAS EN LDS HORARIOS ESTABLECIDOS; ¥ LLEVAR GENERALES 2 X
EL CONTROH DE ROPA EN FORMATOS.

CLASIFICAR LA ROPA FOR GRADO DE SUCIEDAD, COLOR Y| SERVICIOS

2 - a5 x
TAMANDS. GEWERALES

a PAOCEDER AL PESADC DE ROPA PARA 55U RESPECTIVO| SERMICIOS 50 x
LAVADD, GEWERALES

4 PROCEDER A CARGAR LOS EQUIPDS OF LAVADC CON LA ROPA|  SERVICIOS 30 x

DE ACUERDO AL GRADD DE SUCIEDAD. GENERALES

COMTROLAR EL PROCESD DE LAVADD QUE COMPRENDE DE SERVICIOS
5 |UN DESAGUADD, PRE-LAVADO, LAVADO, DESINFECTION,| 180 X

ENJUAGADC ¥ CENTRIFLGADG DE LA ROPA. GENERALES
SERVICIOS
& |TRASLADAR LA AOPA AL PROCESC DE SECADO., Crntante g x
AR SERVICIOS
r L*] haA, )
LIMP1AR LAS MAGUINAS Y LOS CARROS DE RECOIO DEROPA. | 0 50 -

SECADD. PLANCHADO, DOBLADD Y DISTRIBLUICION DE ROPA

RECEPCIDNAR LA ROPA LAVADA PARA 50 SELECCION Y| SERVICIOS

8 CLASIFICA LA ROPA POR TAMAND PARS 5 SECADD GENERALES 7o x

10 TERMINAR EL SECADCH 56 PROCEDE A PLANCHAR SEGUN| SERVICIOS 75 X
CORRESPONDA; EN LA CALANDRIA O PLANCHA PRENSA. GENERALES

11  |DOBLAR ¥ CLASIFICAR LA ROFA POR SERVICIC SERMICIOS 50 X
) GEMERALES

12 SEPARAR LA ROPA QUE NECESITA COMPOSTURA PARA SER| SERWICIOS 30 X
LLEWADA AL AREA DE COSTURERIA GENERALES

ENTREGAR LA ROCPA LiMFIA ¥ DROEMADA B LOS DHFERENTES) SERVICIOS
183 (SERWICIOS ¥ LLEWAR EL CONTROL DE RO®PA EN FORMATOS| GENERALES =0 X
[CANTIDADES POA CADA PRENDW, DHFERENTE].

REPOATAR OCURRENCIAS GENERALES A JEFATURA INMEDIATA| SERVICIOS

1 ¥ AREA DE SEGLRIDAD Y CONTROA. GENERALES 13 x x
Tatalen . Minutos 795
Horas 13
s, 2 Diss Efectives



12.0 FLUJOGRAMA
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CODIGO: 0222-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
PROGRAMACION DE CONTROL DIARIO DE USO DE VEHICULO DE SALUD.

2.0 FINALIDAD
Contar con un procedimiento establecido que permita realizar el control diario de requerimiento
para el uso de un vehiculo de un hospital.

3.0 BASE LEGAL

a) Ley N°26842 — Ley General de Salud.

b) Ley N°27657 — Ley del Ministerio de Salud.

¢) D.S. N°013-2005-SA -Aprueba el reglamento de la Ley N°27657 — Ley del Ministerio de Salud.

d) D.S. N°023-2005-SA- Aprueba el Reglamento de la Organizacidn y Funciones del Ministerio de
Salud y modifica el Reglamento de la Ley N°27657

4.0 REQUISITOS

a) Autorizacion firmada por el Jefe de Servicio solicitante.

b) Documento de pago realizado en Caja/Tesoreria.

¢) Documento autorizando exoneracién de pago por servicio (si aplica).
d) Historia clinica del paciente (si aplica)

5.0 ETAPAS
a) El Médico Jefe del servicio, autoriza la salida del paciente.
b) El Técnico Administrativo de recaudacidn recepciona la cancelacién por uso de ambulancia.

c) Eljefe de guardia (Emergencia), autoriza la salida de ambulancia.
\ d) El Conductor procede a realizar el control del pago del servicio de ambulancia.
e) El Conductor llena formato de salida de la ambulancia y solicita al médico de guardia firma y
sello correspondiente.
f) El Conductor de ambulancia informa a jefe inmediato de la Unidad de Mantenimiento la salida.
g) El Conductor procede al retiro de paciente de servicio solicitante.
h) El Vigilante realiza el control y registro en garita de control: hora, kilometraje de salida y
personal del hospital que acompaiia.
i) El Conductor informa a la jefatura inmediata hora de llegada a destino inicial.
j) El Conductor Informa a la jefatura inmediata hora de retorno.
k) El Vigilante realiza el control y registro en Garita de control: hora, kilometraje de llegada y
personal del hospital que acompana.
[) El Conductor informa a jefatura inmediata hora de llegada al Hospital.
m) El Conductor registra en formatearia de control actividades realizadas (detalles).
n) El Conductor entrega formatos de control a Jefatura Inmediata y area de Seguridad y Control de
Procesos.
o) El Conductor realiza la revision general de la Unidad mdvil para prevenir inconvenientes ante
nuevo servicio.
p) El Conductor realiza la revision y control de equipamiento interno de la unidad movil
considerando uso y consumos de insumos para reposicion.
g) El Conductor realiza los reportes de ocurrencias generales a jefatura inmediata y area de
seguridad y control.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento : Area solicitante
b) Culminacidn del procedimiento : Area de servicios de Emergencia
7.0 DURACION

01 dia (02 horas).



8.0 FORMULARIOS

a) Documento de Inicio: Autorizacion de Médico Jefe del servicio solicitante.
b) Documento de Término: Reportes de ocurrencias
9.0 DIAGRAMACION

a) Hoja de andlisis de procedimiento (HAP-GERESA-HOSPITALES 020A).
b) Diagrama de flujo del procedimiento (DFP-GERESA-HOSPITALES-020A).

11.0 HOJA DE ANALISIS DE PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISES DEL PROCEDIMIENTO [formato €}

Procedimiento : PROGRAMACHKON DE CONTROL DIARKS DE US0O DE VEHKCULD DE SALUD

DESCRIPCHON GRAFICA DEL EVENTD

e (O L] O[A
Paso DENOMINACHON DEL EVENTOD Unidad o Area Total Observaciones

[Minutos}
PERACIOMN COMTROL TRASLADD TIEMP DE ARCHIND
REVISICMN ESPERA

1 AUTORIZAR MEDICC |EFE DEL SERVICICH EMERGENCIA 10 %
SOLICITANTE PARA LA SALIDA DEL PACIENTE

AUTORIZAR JEFE DE GUARDIA [EMERGENCIA)

2 EMERGENCIA 5 X
PARA LA SALIDA DE AMBULANCIA.

3 CONTROLAR DEL PAGO DEL SERVICIO DE EMERGENCIA 5 %
AMBULANCIA

a ENTREGAR A CONDUCTOR LOS DOCURMENTOS SERVICIOS 2 %
INDICADOS GEMNERALES

5 INFORMAR A JIEFATURA INMEDIATA DE UNIDAD SERVICIOS 5 %
DE MANTENIMIENTC SALIDA DE VEHICULD GEMERALES

=] RETIRAR AL PACIENTE DE SERVICIC SOLICITANTE SERVICIOS 13 X

GEMNERALES

CONTROLAR ¥ REGISTRAR EN GARITA DE
SERVICIOS
7 CONTROL: HORA, KILOMETRAIE DE SALIDA Y 5 X
o GEMERALES
PERSOMNAL DEL HOSPITAL QUE ACOMPANA

INFORMAR A JIEFATURA INMEDIATA HORA DE SERVICIOS

a8 5 X
LLEGADA A DESTING INICIAL GENERALES

2 INFORMAR A IEFATURA INMEDIATA HORA DE SERVICIOS 5 %
PARTIDA HACLS SHGUIENTE DESTING GEMERALES

CONTROLAR ¥ REGISTRAR EN GARITA DE SERVICIOS
11 |CONTROL: HORA, KILOMETRAIE DE LLEGADA Y 2 X

o GEMNERALES
PERSOMNAL DEL HOSPITAL QUE ACOMPANS

INFORMAR A JIEFATURA INMEDIATA HORA DE SERVICIOS

12 ] X
LLEGADA AL HOSPITAL GEMNERALES

13 REGISTRAR EN FORMATERIA CONTROL DE SERVICIOS 10 X
ACTIVIDADES REALIZADAS (DETALLES) GEMNERALES

ENTREGAR FORMATC DE CONTROL A IEFATURA SERVICIOS
14  |INMEDIATA Y AREA DE SEGURIDAD ¥ CONTROL GENERALES 12 X
DE PROCESOS

15 REVISAR LINIDAD MOVIL PARS PREVENIR SERVICICGS 10 »
INCOMNVEMNIENTES ANTE NUEVO SERVICIC GEMNERALES

REVISAR ¥ CONTROLAR EQUIPAMIENTD
16 INTERNC DE LA UNIDAD MOVIL CONSIDERANDC SERVICIOS 20 X
USC Y CONSUMOS DE INSURMOS PARA GENERALES

REFOSICION

REPORTAR OCURRENCIAS GENERALES &
SERVICIOS

17 IEFATURA INMEDIATA ¥ AREA DE SEGURIDAD ¥ GENERALES 5 .o X
CONTROL
Total en - Minutos 114
Horas 2

Dias ] Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

INFORMA & JEFATURA
LLEGADA A DESTINO

]

JEFE MEDICO DE TECHNICO |
SERVICIO RECAUDACION JEFE DE EMERGENCIA CONDUCTOR VIGILANTE
SOLICITA SALIDA OE
PACENTE
l REGISTRA CANCELACION
POR SERVICIO
v
AUTORIZA SALIDA DE
AMBULANCIA
| CONTROLA PAGO DE
SERVICIO DE AMBULANCIA
LLENADO FORMATO DE
FIRMA ¥ SELLA FORMATO ](—— L
INFORMA SALIDA DE
AMBULANCIA
| RETIRO DE PACENTE |
L CONTROL ¥ REGISTRO DE
SALIDA DEL VEHICULD

/€

INFORMA. & JEFATURA HORA
DE RETORNOD

l

INFORMA A JEFATURA HORA
CE LLEGADA AL HOSPTAL

REGISTRA ACTVIDADES
REALIZADAS

[

ENTREGA FORMATOS DE
CONTROL A JEFATURA

)

REVISION GENERAL DE
UNIDAD MOWVIL

)

REVISION ¥ CONTROL DE
EQUIPAMIENTO DE UNIDAD
WMOVIL
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cODIGO: 0223-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Revision del Expediente de Servicio de Radiodifusidn para tramite ante la Direccién General de

a)

a)
b)

a)

b)

c)
d)
e)

f)

g)

h)

Autorizaciones o Concesiones en Telecomunicaciones del MTC.

3.0 BASE LEGAL

Ley 27783, Ley de Bases de Descentralizacion.

Ley 28278, Ley de Radio y Television.

Ley N2 28273 Ley del Sistema de Acreditacién de los Gobiernos Regionales y Locales.

D.S. N° 005-2005-MTC, que aprueba el Reglamento de la Ley de Radio y Television.

D.S N° 013-93-TCC, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Telecomunicaciones.
Convenio de gestidn para el ejercicio de funciones en materia de comunicaciones entre el
MTC y el GRLAMB, 2009.

4.0 REQUISITOS

Solicitud dirigida al Gerente Regional.
Expediente completo.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Personal de Tramite Documentario recepciona, registra y deriva el expediente a la Direccion
Ejecutora de Comunicaciones - DECO, para su tramite correspondiente.

La Secretaria de DECO, recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Comunicaciones.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones, toma conocimiento y brinda el proveido para la
atencién respectiva por profesional especializado, a través de su Secretaria.

El personal especializado de DECO, recepciona y revisa el expediente, de encontrarlo
conforme elabora el Informe Técnico mas el Proyecto de Oficio de Gerencia Regional.

La Secretaria de DECO, recepciona, registra el expediente conforme u observado y pone de
conocimiento.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones, toma conocimiento, visa el proyecto de oficio del
expediente conforme y lo eleva a la Gerencia Regional, el expediente observado lo devuelve a
Tramite Documentario a través de la Secretaria de DECO.

La Secretaria de Gerencia Regional recepciona el expediente, registra y pone de conocimiento
al Gerente Regional.

El Gerente Regional, toma conocimiento de lo solicitado, firma el oficio respectivo y lo entrega
para su envio a través del Técnico Administrativo de la Gerencia Regional.

El Técnico Administrativo de Tramite Documentario, recepciona el expediente y entrega al
Courier, para su remisién a la Direccion General de Autorizaciones en Telecomunicaciones o la
Direccién General de Concesiones en Telecomunicaciones - MTC, notificando a ambas partes.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - externa.
7.0 DURACION

03 dias habiles
8.0 FORMULARIOS

a)
b)

Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
Documento de término del procedimiento: Oficio de la GRTC a MTC, acuse de recibo.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-001A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-001A)

/,'\/\)NA N\ 10.0 APLICABILIDAD
' g *¢ \ Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

cedimi 01 : Revision del di de Servicio de Radiodifusion para trémite ante la Direccion General de Autorizaciones o Concesiones en Telecomunicaciones del MTC.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

. Tiempo
Unidad o .
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Area Total Observaciones

(Minutos)
OPERACION CONTROL / TRastaDo | TEMPODE |\ echivo
REVISION ESPERA
1 RECEPCIONAR, REGISTRAR Y DERIVAR GRTC-ARGD 245 « X
EL EXPEDIENTE
5 RECEPCIONAR, REGISTRAR Y PONER DECO 5 y

DE CONOCIMIENTO

3 TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR DECO 120 .
CON PROVEIDO DE ATENCION

RECEPCIONAR, REVISAR EXPEDIENTE,

DE  ENCONTRARLO  CONFORME - .
El especialista verifica

ELABORAR INFORME TECNICO MAS - o

4 DECO 960 X X los requisitos técnicos

PROYECTO DE OFICIO Y DERIVAR, EN

y su congruencia.
CASO CONTRARIO SE DEVUELVE EL

EXPEDIENTE.
RECEPCIONAR, REGISTRAR
5 EXPEDIENTE OBSERVADO 0 DECO 10 «

CONFORME Y PONER DE
CONOCIMIENTO

TOMAR  CONOCIMIENTO DEL
EXPEDIENTE CONFORME, VISAR EL
6 |OFICIO PROYECTADO Y ELEVAR, EL| DECO 60 X X
EXPEDIENTE OBSERVADO LO REMITE
PARA SU DEVOLUCION.

RECEPCIONAR ~ EL  EXPEDIENTE
OBSERVADO, REMITIR AL

7 GRTC-ARGD 10 X
CIUDADANO A TRAVES DEL COURRIER
Y ARCHIVAR
RECEPCIONAR LA DOCUMENTACION,
8 |REGISTRAR Y PONER DE| GRTC 10 X
CONOCIMIENTO
TOMAR CONOCIMIENTO DE LO
9 |SOLICITADO, FIRMAR EL OFICIO Y[ GRTC 10 X X
ENTREGAR PARA SU ENVIO
RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y
ENTREGAR AL COURRIER PARA
REMISION A LA DIRECCION GENERAL|
10 DE AUTORIZACIONES 0 GRTC-ARDG| 240 « «
CONCESIONES EN
TELECOMUNICACIONES DEL MTC,
NOTIFICAR AL USUARIO COPIA DEL
OFICIO Y ARCHIVAR
Total en : Minutos 1.670
Horas 28

Dias 3 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N°04: REVISION DEL EXPEDIENTE DE SERVICIO DE RADIODIFUSION PARA TRAMITE ANTE LA DIRECCION GENERAL DE AUTORIZACIONES 0 CONCESIONES EN TELECOMUNICACIONES DELMTC
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cODIGO: 0224-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Registro de Servicio de Valor Afadido.

almacenamiento y retransmisién de datos, teleproceso, mensajeria interpersonal (correo
electrdnico), servicio de conmutacién de datos por paquetes, mensajeria de voz, servicio de
4 consulta, servicio de suministro de informacién, etc. a las personas naturales y/o juridicas de
telecomunicaciones que cuentan con concesion otorgada por el Ministerio de Transportes vy
Comunicaciones para operar en el departamento de Lambayeque.

3.0 BASE LEGAL

Ley 27783, Ley de Bases de Descentralizacion.

Ley 28278, Ley de radio y Televisién.

Ley N2 28273, Ley del Sistema de Acreditacidn de los Gobiernos Regionales y Locales.

D.S. N° 005-2005-MTC, que aprueba el Reglamento de la Ley de Radio y Television.

D.S N° 013-93-TCC, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Telecomunicaciones y
modificatorias Articulos 292 al 332,

D.S.N2 020-2007-MTC/15.03; Articulo 190¢2.

D.S.N2 021-2007-MTC/15.03; Articulo 832 c).

Convenio de gestidn para el ejercicio de funciones en materia de comunicaciones entre el
MTC y el GRLAMB, 2009.

<]J4.0 REQUISITOS

PERSONAS JURIDICAS

a) Solicitud dirigida al Gerente Regional.

b) Copia simple del Testimonio de Constitucién Social o del instrumento que corresponda
tratandose de personas juridicas extranjeras.

c) Copia simple del instrumento donde conste la designacion del representante legal.

PERSONAS NATURALES

a) Solicitud dirigida al Gerente Regional.

b) Copia Simple del Documento de Identidad.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a) El Personal de Tramite Documentario recepciona, registra el expediente y lo deriva a la
Direccién de Comunicaciones para su tramite correspondiente.

b) La Secretaria de DECO recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Comunicaciones.

c) El Director Ejecutivo de Comunicaciones, toma conocimiento y brinda el proveido para la
atencidn respectiva del personal especializado a través de la Secretaria de DECO.

d) El personal especializado de DECO recepciona, verifica si la documentacion presentada por el
usuario cumple con cada uno de los requisitos exigidos, realiza la inspeccién, de encontrarlo
conforme elabora el Informe Técnico favorable mas el Proyecto de Oficio de Gerencia
Regional, caso contrario devuelve el expediente observado.

e) La Secretaria de DECO, recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Comunicaciones.

f)  El Director Ejecutivo de Comunicaciones, toma conocimiento y lo remite con proveido de
atencién, el expediente observado lo devuelve a Tramite Documentario a través de la
Secretaria de DECO.

g) El Técnico Administrativo de DECO, recepciona, inscribe al solicitante en el libro “Registro de
Valor Afiadido”, elabora el certificado y deriva al Director Ejecutivo de Comunicaciones.



h) La Secretaria de DECO recepciona, alcanza el Libro, Certificado e Informe mds Proyecto de
Oficio al Director Ejecutivo de Comunicaciones.

i)  El Director Ejecutivo de Comunicaciones, revisa, visa el Oficio Proyectado, firma el Libro y el

Certificado y lo eleva a la Gerencia Regional.

La Secretaria de Gerencia Regional recepciona el expediente, registra y pone de conocimiento

al Gerente Regional.

El Gerente Regional toma conocimiento, firma el Oficio respectivo y el Certificado.

El Técnico Administrativo de la Gerencia Regional, recibe el expediente y lo distribuye de la

siguiente manera:

Certificado y oficio de respuesta al usuario, via tramite Documentario.

Copia de oficio adjunto al expediente administrativo, a la Direcciéon de Comunicaciones.

La Secretaria de DECO recepciona, pone de conocimiento al Director Ejecutivo de

Comunicaciones y archiva el expediente.

n) El Técnico Administrativo Tramite Documentario recepciona el expediente, entrega al
administrado y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria
b) Culminacion del procedimiento: GRTC / AGD - externa

7.0 DURACION
03 dias habiles.

\ 8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
b) Documento de término del procedimiento: Oficio y Certificado de la GRTC al usuario.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Anadlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-002A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-002A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 02: Registro de Servicio de Valor Afiadido.

Paso

DENOMINACION DEL EVENTO

Unidad o
Area

Tiempo
Total
(Minutos)

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

0

=0

A

CONTROL/
REVISION

TRASLADO TIEMPO DE
ESPERA

OPERACION

ARCHIVO

Observaciones

RECEPCIONAR, REGISTRAR Y DERIVAR
EXPEDIENTE

GRTC-ARGD

245

RECEPCIONAR, REGISTRAR Y PONER DE
CONOCIMIENTO

DECO

10

TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON
PROVEIDO DE ATENCION

DECO

120

RECEPCIONAR, REVISAR, VERIFICAR SI LO
DOCUMENTOS ~ CUMPLEN  CON  LOS
REQUISITOS = EXIGIDOS, REALIZAR LA
INSPECCION, DE ENCONTRARLO
CONFORME ELABORAR INFORME TECNICO
MAS PROYECTO DE OFICIO Y DERIVAR Y
CASO CONTRARIO SE  DEVUELVE EL
EXPEDIENTE

DECO

960

El especialista verifica in
situ, si el servicio de
telecomunicaciones

corresponde al registro
solicitado.

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE OBSERVADO
O CONFORME, REGISTRAR Y PONER DE
CONOCIMIENTO

DECO

10

TOMAR CONOCIMIENTO DEL EXPEDIENTE
CONFORME Y REMITIR CON PROVEIDO DE
ATENCION, EL EXPEDIENTE OBSERVADO LO
REMITE PARA SU DEVOLUCION

DECO

60

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE OBSERVADO,
REMITIR AL CIUDADANO A TRAVES DEL
COURRIER Y ARCHIVAR.

GRTC-ARGD

60

RECEPCIONAR, INSCRIBIR AL SOLICITANTE
EN EL LIBRO DE REGISTRO DE VALOR
ANADIDO, ELABORAR CERTIFICADO Y
DERIVAR.

DECO

20

RECEPCIONAR, ALCANZAR EL LIBRO DE
REGISTRO DE VALOR ANADIDO, EL
CERTIFICADO Y EL INFORME MAS EL
PROYECTO DE OFICIO.

DECO

10

10

REVISAR, VISAR EL OFICIO PROYECTADO,
FIRMAR EL LIBRO MAS EL CERTIFICADO Y
ELEVAR

DECO

15

11

RECEPCIONAR, REGISTRAR EXPEDIENTE Y
PONER DE CONOCIMIENTO.

GRTC

10

12

TOMAR  CONOCIMIENTO, FIRMAR  EL
OFICIO MAS EL CERTIFICADO Y REMITIR.

GRTC

10

13

RECIBIR ~ EXPEDIENTE Y  DISTRIBUIR
DOCUMENTOS.

GRTC

10

14

RECEPCIONAR, PONER DE CONOCIMIENTO
AL DIRECTOR EJECUTIVO DE
COMUNICACIONES Y  ARCHIVAR  EL|
EXPEDIENTE.

DECO

10

15

RECEPCIONAR EL CERTIFICADO Y OFICIO
PARA SER ENTREGADO AL USUARIO Y
ARCHIVAR.

GRTC-ARGD

60

Total en:

Minutos
Horas
Dias

1,610
27
3

Dias Efectivos
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cODIGO: 0225-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Inscripcion de Comercializador de Trafico de Servicios Publicos de Telecomunicaciones.

BASE LEGAL

Ley 27783, Ley de Bases de Descentralizacién.

Ley 28278, Ley de radio y Television.

Ley N2 28273, Ley del Sistema de Acreditacion de los Gobiernos Regionales y Locales.

D.S. N° 005-2005-MTC, que aprueba el Reglamento de la Ley de Radio y Television.

D.S N° 013-93-TCC, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Telecomunicaciones y
modificatorias Articulos 292 al 332,

R.M. N2 110-2000-MTC/15.03 Articulo 42

Convenio de gestidn para el ejercicio de funciones en materia de comunicaciones entre el
MTC y el GR.LAMB. 2009.

4.0 REQUISITOS
PERSONAS JURIDICAS

a)
b)

<)

a)
b)

Solicitud dirigida al Gerente Regional.

Copia simple del Testimonio de Constitucion Social o del instrumento que corresponda
tratdndose de personas juridicas extranjeras.

Copia simple del instrumento donde conste la designacidn del representante legal

PERSONAS NATURALES

Solicitud dirigida al Gerente Regional.
Copia Simple del documento de Identidad.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)
b)
<)

d)

e)

f)

g)

h)

Personal de Trdmite Documentario recepciona, registra el expediente y lo deriva a la Direcciéon
de Comunicaciones para su tramite correspondiente.

La Secretaria de DECO recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Comunicaciones.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones, toma conocimiento y brinda el proveido para la
atencidn respectiva a través de la Secretaria de DECO.

El personal especializado de DECO recepciona, verifica si la documentacién presentada por el
usuario cumple con cada uno de los requisitos exigidos, realiza la inspeccién, de encontrarlo
conforme elabora el Informe Técnico mas el Proyecto de Oficio de Gerencia Regional, caso
contrario devuelve el expediente observado.

La Secretaria de DECO, recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Comunicaciones.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones, toma conocimiento y lo remite con proveido de
atencién, el expediente observado lo devuelve a Tramite Documentario a través de la
Secretaria de DECO.

El Técnico Administrativo de DECO recepciona, inscribe al solicitante en el libro
“Comercializadores de Trafico de Servicios Publicos de Telecomunicaciones”, elabora el
certificado y deriva al Director Ejecutivo de Comunicaciones.

La Secretaria de DECO recepciona, alcanza el Libro, Certificado e Informe mas Proyecto de
Oficio al Director Ejecutivo de Comunicaciones.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones revisa, visa el Oficio Proyectado, firma el Libro y el
Certificado y lo eleva a la Gerencia Regional.



j)  La Secretaria de Gerencia Regional recepciona el expediente, registra y pone de conocimiento
al Gerente Regional.

k) El Gerente Regional toma conocimiento, firma el Oficio respectivo y el Certificado.

I)  El Técnico Administrativo de la Gerencia Regional recibe el expediente y lo distribuye de la

siguiente manera:

Certificado y oficio de respuesta al usuario, via Trdmite Documentario.

Copia de oficio adjunto al expediente administrativo, a la Direccién de Comunicaciones.

La Secretaria de DECO recepciona, pone de conocimiento al Director Ejecutivo de

Comunicaciones y archiva el expediente.

El Técnico Administrativo de trdmite Documentario recepciona el expediente, entrega al

administrado y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del procedimiento: Gestiéon Documentaria.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / ADG - externa.

7.0 DURACION
03 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
b) Documento de término del procedimiento: Oficio y Certificado de la GRTC al usuario.

\ 9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-003A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-003A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 03: Inscripcion de Comercializadores de Tréfico de Servicios Publicos de Telecomunicaciones.

Paso

DENOMINACION DEL EVENTO

Unidad
0Area

Tiempo Total
(Minutos)

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

O]

=

O

A

CONTROL /
REVISION

OPERACION

TRASLADO

TIEMPODE
ESPERA

ARCHIVO

Observaciones

RECEPCIONAR,  REGISTRAR Y  DERIVAR
EXPEDIENTE

GRTC-
ARGD

245

RECEPCIONAR, REGISTRAR Y PONER DE
CONOCIMIENTO

DECO

10

TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON
PROVEIDO DE ATENCION

DECO

120

RECEPCIONAR, REVISAR, VERIFICAR SI' LO
DOCUMENTOS ~ CUMPLEN ~ CON  LOS
REQUISITOS  EXIGIDOS,  REALIZAR LA
INSPECCION, DE ENCONTRARLO CONFORME
ELABORAR  INFORME  TECNICO  MAS
PROYECTO DE OFICIO Y DERIVAR Y CASO
CONTRARIO SE DEVUELVE EL EXPEDIENTE

DECO

960

El especialista verifica
insitu, si el servicio de
telecomunicaciones
correspondea la
inscripcion solicitada.

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE OBSERVADO O
CONFORME, REGISTRAR Y PONER DE
CONOCIMIENTO

DECO

10

TOMAR CONOCIMIENTO DEL EXPEDIENTE
CONFORME Y REMITIR CON PROVEIDO DE
ATENCION, EL EXPEDIENTE OBSERVADO LO
REMITE PARA SU DEVOLUCION

DECO

10

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE OBSERVADO,
REMITIR AL CIUDADANO A TRAVES DEL
COURRIER Y ARCHIVAR.

GRTC-
ARGD

10

RECEPCIONAR, INSCRIBIR AL SOLICITANTE EN
EL LIBRO DE REGISTRO DE VALOR ANADIDO,
ELABORAR CERTIFICADO Y DERIVAR.

DECO

20

RECEPCIONAR, ALCANZAR EL LIBRO DE
COMERCIALIZADORES  DE  TRAFICO  DE
SERVICIOS PUBLICOS DE
TELECOMUNICACIONES, EL CERTIFICADO Y EL
INFORME MAS EL PROYECTO DE OFICIO.

DECO

10

10

REVISAR, VISAR EL OFICIO PROYECTADO,
FIRMAR EL LIBRO MAS EL CERTIFICADO Y
ELEVAR

DECO

15

11

RECEPCIONAR, REGISTRAR ~ EXPEDIENTE Y
PONER DE CONOCIMIENTO.

GRTC

10

12

TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR EL OFICIO
MAS EL CERTIFICADO Y REMITIR.

GRTC

10

13

RECIBIR ~ EXPEDIENTE Y  DISTRIBUIR
DOCUMENTOS.

GRTC

10

14

RECEPCIONAR, PONER DE CONOCIMIENTO AL
DIRECTOR EJECUTIVO DE COMUNICACIONES Y
ARCHIVAR EL EXPEDIENTE.

DECO

10

15

RECEPCIONAR EL CERTIFICADO Y OFICIO PARA
SER ENTREGADO AL USUARIO Y ARCHIVAR.

GRTC-
ARGD

10

Minutos
Horas
Dias

1.460
24
3

Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA
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cODIGO: 0226-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Verificacion del Uso Indebido del Espectro Radioeléctrico en los Servicios de Telecomunicaciones.

2.0 FINALIDAD
Establecer el procedimiento para la atencion de denuncias realizadas por los usuarios afectados por
el mal uso de los Servicios de Telecomunicaciones

4 3.0 BASE LEGAL

Ley 27783, Ley de Bases de Descentralizacién.

Ley 28278, Ley de radio y Television.

Ley N2 28273, Ley del Sistema de Acreditacion de los Gobiernos Regionales y Locales.

D.S. N° 005-2005-MTC, que aprueba el Reglamento de la Ley de Radio y Television.

D.S N° 013-93-TCC, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Telecomunicaciones y
modificatorias.

R.M. N2 334-2008-MTC/01.

Convenio de gestidn para el ejercicio de funciones en materia de comunicaciones entre el
MTC y el GRLAMB, 2009.

4.0 REQUISITOS
Solicitud dirigida al Gerente Regional.
Copia simple del documento de Identidad

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Personal de Tramite Documentario recepciona, registra el expediente y lo deriva a la

Direccidn Ejecutiva de Comunicaciones - DECO para su tramite correspondiente.

La Secretaria de DECO recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de

Comunicaciones.

c) El Director Ejecutivo de Comunicaciones toma conocimiento y brinda el proveido para la
atencidn respectiva del personal especializado a través de su Secretaria.

d) El personal especializado de DECO recepciona, realiza la inspeccién, elabora el Informe
Técnico firmado mds el Proyecto de Oficio de Gerencia Regional, entregando estos
documentos a la Secretaria de DECO.

e) La Secretaria de DECO recepciona y alcanza el Informe mas el Proyecto de Oficio al Director
Ejecutivo de Comunicaciones.

f)  El Director Ejecutivo de Comunicaciones toma conocimiento, visa el oficio proyectado y lo
eleva a la Gerencia Regional.

g) La Secretaria recepciona el expediente y pone de conocimiento al Gerente Regional.

h) El Gerente Regional toma conocimiento, firma el oficio y entrega al Técnico Administrativo de
su Gerencia, para que sea alcanzado a Tramite Documentario.

i) El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona el expediente y entrega al

Courier, para su remision a la DGCS del MTC.

6.0 INSTRUCCIONES
a) El procedimiento inicia en: Area de Gestién Documentaria.
b) El procedimiento finaliza en: GRTC / AGD - externa.

7.0 DURACION
04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Formato cuando inicia el procedimiento: Solicitud
b) Formato cuando culmina el procedimiento: Oficio de la GRTC a MTC, acuse de recibo.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-004A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-004A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 04: Verificacion del Uso Indebido del Espectro Radioeléctrico en los Servicios de Telecomunicaciones.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
nidad Tiempo
paso | DENOMINACION DEL EVENTO ':a | Total |:> D Observcines
rea
(Minutos)
OPERACION CONTROL/ ThastADo | TMPODE | ek
REVISION ESPERA

| RECEPCIONAR, REGISTRAR Y DERIVAR| GRTC- 10 X .

EXPEDIENTE. ARGD
) RECEPCIONAR, REGISTRAR Y PONER oo | 10 X

DE CONOCIMIENTO

TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR
3 |CON PROVEIDO PARA LA ATENCION| DECO | 10 X

RESPECTIVA,

RECEPCIONAR, REALIZAR Serealiza la
. INSPECCION, ELABORAR INFORME oico | 1920 Y Y constatacion y se

TECNICO MAS PROYECTO DE OFICIO sustenta | informacion

VISADO Y DERIVAR del infractor
: RECEPCIONAR Y ALCANZAR INFORME 0o | 10 X

MAS PROYECTO DE OFICIO
‘ TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR EL oo | 10 y .

PROYECTO DEOFICIO Y ELEVAR
. RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y ac | 10 X

PONER DE CONOCIMIENTO
3 TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR EL e | 10 X

OFICIO Y ENTREGAR PARA TRAMITE

RECEPCIONAR ~ EL  EXPEDIENTE,

ENTREGAR AL COURIER PARA SU GRTC.
9 |REMISION A LA DIRECCION GENERAL 16D 10 X X

DE CONTROL Y SUPERVISION EN

TELECOMUNICACIONES Y ARCHIVAR

Total en: Minutos 2000
Horas 33
Dias 4 Dias Efectivos
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cODIGO: 0227-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Notificacién de Anunciante en Radiodifusion Sonora y/o Televisiva Informal.

2.0 FINALIDAD
Establecer el procedimiento para notificar al anunciante de Radio informal e impartir la
normatividad de Comunicaciones.

4 3.0 BASE LEGAL

Ley 27783, Ley de Bases de Descentralizacién.

Ley 28278, Ley de radio y Television.

Ley N2 28273, Ley del Sistema de Acreditacion de los Gobiernos Regionales y Locales.

D.S. N° 005-2005-MTC, que aprueba el Reglamento de la Ley de Radio y Television.

D.S N° 013-93-TCC, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Telecomunicaciones y
modificatorias.

R.M. N2 334-2008-MTC/01.

Convenio de gestidn para el ejercicio de funciones en materia de comunicaciones entre el
MTC y el GRLAMB, 2009.

4.0 REQUISITOS
Informe del Técnico o Ingeniero de Comunicaciones.

f)

g)

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Director Ejecutivo de Comunicaciones revisa informe técnico donde se establece a estacion
de radiodifusion informal en determinado distrito y brinda el proveido para la atencidn
respectiva a través de la Secretaria de la Direccidn Ejecutora de Comunicaciones - DECO.

El Técnico Administrativo de DECO recepciona realiza las notificaciones a los anunciantes y
elabora su Informe Técnico firmado mas el Proyecto de Oficio de Gerencia visado y deriva.

La Secretaria V de DECO, recepciona, registra, pone de conocimiento y alcanza el Informe mas
el Proyecto de Oficio al Director Ejecutivo de Comunicaciones.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones toma conocimiento, visa el oficio proyectado y lo
eleva a la Gerencia Regional.

La Secretaria de Gerencia Regional, recepciona el expediente y pone de conocimiento al
Gerente Regional.

El Gerente Regional, toma conocimiento, firma el oficio respectivo y lo entrega al Técnico
Administrativo de su Gerencia, para que el expediente sea alcanzado a Tramite Documentario.
El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona el expediente, remite a través
del Courier a la Direccién General de Control y Supervision del MTC y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Direccién de Comunicaciones.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - externa.
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS

a)
b)

Documento de inicio del procedimiento: Informe Técnico del Ingeniero 1 o V.
Documento de término del procedimiento: Oficio de la GRTC a MTC, acuse de recibo.

9.0 DIAGRAMACION

a)

Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-005A)



b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-005A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 05: Notificacion de Anunciantes en Radiodifusion Sonora o Televisiva Informal

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo Q
Paso | DENOMINACIONDELEVENTO | °| Total |:> D Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA

REVISAR  INFORME TECNICO  EN
DONDE SE ESTABLECE LA RELACION DE
ESTACIONES  DE  RADIODIFUSION
! INFORMAL ~ EN  DETERMINADO DECO 10 *

DISTRITO Y REMITIR CON PROVEIDO

DE ATENCION
RECEPCIONAR, REALIZAR LAS .
Serealiza la
NOTIFICACIONES, ELABORAR .
INFORME ~ TECNICO  DE  LOS constataciony
2 DECO 1920 X X sesustenta la

ANUNCIANTES EN  ESTACIONES DE
RADIODIFUSION  INFORMAL ~ MAS
PROYECTO DE OFICIO Y DERIVAR.

informacion del
infractor

RECEPCIONAR, REGISTRAR, PONER DE
3 CONOCIMIENTO Y ALCANZAR DECO 10 X
INFORME TECNICO MAS PROYECTO DE

OFICIO.

1 TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR EL DECO 10 X
OFICIO PROYECTADO Y ELEVAR

; RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y PONER GRTC 10 X
DE CONOCIMIENTO.

TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR EL
6 |OFICIO RESPECTIVO Y ENTREGAR| GRTC 10 X
PARA SU TRAMITE.

RECEPCIONAR EL DOCUMENTO Y
ENTREGAR AL COURIER PARA SER
REMITIDO A LA DIRECCION GENERAL|{ GRTC-
DE CONTROL Y SUPERVISION DE[ ARGD
TELECOMUNICACIONES DEL MTC Y
ARCHIVAR.

Total en: Minutos ~ 1.980
Horas 33
Dias 4 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

M) T AMCATES AR SR TSRO
IRENEECTIECOMNE AR T T T
ONAAN B : L : . T
A @ ‘v%\ (et Eectioce Comncacons el THmeo o bl e O v I
(@]

006"“ i

Re e e s
sl el e
i e
d o con e i , ‘
e e s
s i e
i e
Resins ek ot
e g e
J b
Toms consamen e o ‘
e ke

R

e i

R pefeen
I
B R e




cODIGO: 0228-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Fiscalizacion de los servicios y actividades de radiodifusidon sonora y televisiva en el Departamento
de Lambayeque.

2.0 FINALIDAD
Establecer el procedimiento para la fiscalizacion de los servicios y actividades de comunicaciones
realizadas por las estaciones de radiodifusion sonoras y televisivas autorizadas en el Departamento
de Lambayeque.

BASE LEGAL

Ley 27783, Ley de Bases de Descentralizacion.

Ley 28278, Ley de Radio y Television.

Ley N2 28273 Ley del Sistema de Acreditacion de los Gobiernos Regionales y Locales.

D.S. N° 005-2005-MTC, que aprueba el Reglamento de la Ley de Radio y Television.

D.S N° 013-93-TCC, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Telecomunicaciones.
Convenio de gestidn para el ejercicio de funciones en materia de comunicaciones entre el
MTC y el GRLAMB.

4.0 REQUISITOS
Procedimiento de Oficio.

\ 5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Director Ejecutivo de Comunicaciones, emite memorando a Profesional Especializado a fin
de que fiscalice los servicios de radiodifusion sonora y televisiva autorizada en nuestro
Departamento, a través de su Secretaria V.

El Profesional Especializado de DECO recepciona el documento, realiza el trabajo de campo,
elabora Informe Técnico firmado mas el Proyecto de Oficio y lo deriva al Abogado.

c) El Abogado de DECO recepciona, evalua el expediente, elabora el informe legal y deriva a
través de la Secretaria de DECO.

d) La Secretaria de DECO recepciona, registra y alcanza el Informe Técnico y Legal mas Proyecto
de Oficio al Director Ejecutivo de Comunicaciones.

e) El Director Ejecutivo de Comunicaciones toma conocimiento, visa el Oficio Proyectado y lo
eleva a la Gerencia Regional.

f)  La Secretaria de Gerencia Regional recepciona el expediente, registra y pone de conocimiento
al Gerente Regional.

g) El Gerente Regional toma conocimiento, firma el respectivo Oficio y lo entrega al Técnico
Administrativo de la Gerencia para su tramite correspondiente.

h) El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona el expediente, entrega al
Courier para su remision a la Direccidon General de Control y Supervisién del MTC y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Direccién de Comunicaciones.

b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - externa.

7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS

a)
b)

Documento de inicio del procedimiento: Memorando del Director Ejecutivo.
Documento de término del procedimiento: Oficio de la GRTC a MTC, acuse de recibo.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-006A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-006A)

10.0 APLICABILIDAD

CONA

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 06: Verificacion y Coordinacion con la Estacion de Radidodifusion Sonoras y Televisivas del Departamento.

: DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo
Paso | DENOMINACION DELEVENTO | o °| Total |:> D Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRastapo | "EMPODE | pckivo
REVISION ESPERA

EMITIR MEMORANDO PARA
FISCALIZACION DE LOS
SERIVICIOS Y ACTIVIDADES
1 |REALIZADAS POR LA ESTACIONES| DECO 10 X
DE RADIODIFUSION SONORAS Y
TELEVISIVAS  AUTORIZADAS EN
NUESTRAREGION Y REMITIR

Serealizala
RECEPCIONAR, REALIZAR verificacion delas
TRABAJO DE CAMPO, ELABORAR caracteristicas

2 |INFORME TECNICO MAS EL| DECO 1440 X X técnicas cpn que
PROYECTO DE OFICIO Y fueron

DERIVAR PARA SU TRAMITE autorizadas las
estaciones.

RECEPCIONAR, EVALUAR
3 |EXPEDIENTE, ELABORAR SU| DECO 420 X
INFORME LEGAL Y DERIVAR

RECEPCIONAR, REGISTRAR Y
1 ALCANZAR INFORME TECNICO Y DECO 10 X
LEGAL MAS PROYECTO DE

OFICIO Y DERIVAR

5 TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR DECO 15 X
OFICIO PROYECTADO Y ELEVAR

RECEPCIONAR EXPEDIENTE,
6 |[REGISTRAR Y PONER DE| GRTC 10 X
CONOCIMIENTO

TOMAR CONOCIMIENTO,
7 [FIRMAR EL OFICIO RESPECTIVO| GRTC 10 X
Y ENTREGAR PARA SU TRAMITE

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y
ENTREGAR AL COURIER PARA SU
REMISION A LA DIRECCION| GRTC-
GENERAL DE CONTROL Y| ARGD
SUPERVISION DEL MTC Y
ARCHIVAR

Total en: Minutos  1.925
Horas 32
Dias 4 Dias Efectivos
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cODIGO: 0229-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacidn o renovacion para la instalacion de soporte publicitario en los tramos de la red vial
departamental.

f)

8)

h)

j)
k)

m)

n)

2.0 FINALIDAD

Establecer el procedimiento que permita la autorizacién o renovacidn de la autorizacién para la
instalacion de paneles comerciales en los tramos de la red vial departamental, respetando las
normas de carreteras.

3.0 BASE LEGAL

Ley N2 27444, Ley de Procedimientos Administrativos.
Ley N2 27867, art 562 y su modificatoria Ley 27902, art 82
D.S. N2 05 (18-06-51)

D.S. N2 242-83-EFC (23-06-83)

D.S. N2 034-2007-MTC

4.0 REQUISITOS

Pago por derecho de tramite.

Solicitud dirigida al Gerente Regional

Plano de Ubicacién del Panel en escala 1/1000.
Plano de Estructuray Vista frontal en escala 1/100.
Memoria descriptiva del Panel.

Inspeccidn ocular por la Direccion Competente.
Pago por derecho de autorizacion por un (01) afio.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Personal de Tramite Documentario recepciona, revisa los requisitos, registra el expediente y
deriva a la Direccion Ejecutiva de Caminos - DECA.

La Secretaria de DECA recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos revisa y remite con proveido de atencién el expediente para
la atencion del Supervisor de Estudios y Proyectos.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y deriva para tramite.

Un técnico de DECA recepciona el expediente y pone de conocimiento al Supervisor de
Estudios y Proyectos.

El Supervisor de Estudios y Proyectos de DECA, recepciona, toma conocimiento y remite con
proveido de atencién a través del Técnico.

Un Ingeniero de DECA recepciona, revisa el expediente, realiza la evaluacién de campo,
elabora el Informe Técnico vy Liquidacién de Pago firmado vy lo deriva al Supervisor de
Estudios y Proyectos a través del Técnico.

El Supervisor de Estudios y Proyectos de DECA recepciona, revisa el expediente, visa el
Informe Técnico y deriva al Director Ejecutivo de Comunicaciones a través de la Secretaria.

El Director Ejecutivo de Comunicaciones toma conocimiento y remite con proveido de
atencidn al Asesor Legal.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y deriva para tramite.

El Asesor Legal de DECA recepciona, elabora el Informe Legal firmado, proyecta la Resoluciéon
visada vy lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Caminos.

El Director Ejecutivo toma conocimiento firma la Resolucién y lo remite a Tramite
Documentario.

La Secretaria de DECA, recepciona la resolucién y deriva para tramite.



o) El Técnico Administrativo del Area Funcional de Gestién Documentaria, recepciona la
resolucion y entrega al Courier para su remision al usuario, notifica a las dareas competentes y
archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
N\ a) Inicio del procedimiento: Gestiéon Documentaria.
4\ b) Culminacién del Procedimiento: GRTC / AGD - externa

FLONA
2 8 ¢

! 8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud.
b) Documento de término del procedimiento: Resolucidn de Autorizacion.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-007A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-007A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 07: Evaluacion o Renovacion para la Autorizacion de la Instalacién de Soporte Publicitario en los tramos de la Red Vial Departamental.
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o | Tiempo Total Q I:I |:> D A Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPO DE ARCHIVO
REVISION ESPERA
1 RECEPCIONAR,  REVISAR REQUISITOS,| GRTC- 460 X X
REGISTRAR EL EXPEDIENTE Y DERIVAR ARGD
2 RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y PONER DE DECA 460 X X
CONOCIMIENTO
3 REVISAR Y REMITIR CON PROVEIDO DE DECA 10 X X
ATENCION
4 RECEPCIONAR'Y DERIVAR DECA 10 X X
S RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y PONER DE DECA 10 X X
CONOCIMIENTO
6 RECEPCIONAR, TOMAR CONOCIMIENTO Y DECA 60 X X X

REMITIR CON PROVEIDO

RECEPCIONAR, REVISAR EL EXPEDIENTE,
REALIZAR LA EVALUACION DE CAMPO,
7 ELABORAR INFORME TECNICO Y[ DECA 960 X X X
LIQUIDACION PARA EL PAGO POR LA
AUTORIZACION Y DERIVAR

RECEPCIONAR, REVISAR EL EXPEDIENTE,

Serealiza el estudio
decampoy
coordinacién dela
unidad disponible.

8 DECA 60 X X
VISAR EL INFORME TECNICO Y DERIVAR

9 TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON DECA 30 X X
PROVEIDO

10 [RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR DECA 10 X X
RECEPCIONAR  EXPEDIENTE, ELABORAR

11 [INFORME LEGAL Y PROYECTAR RESOLUTIVO( DECA 460 X X X
Y DERIVAR

12 |RECEPCIONAR, REGISTRAR Y DERIVAR DECA 10 X X

13 TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR LA DECA 460 X X
RESOLUCION Y REMITIR

14 RECEPCIONAR, REGISTRAR Y DERIVAR LA DECA 10 X X

RESOLUCION

RECEPCIONAR LA RESOLUCION Y ENTREGA
15 AL COURIER PARA SU REMISION AL GRTC- 10 X X X
USUARIO, NOTIFICAR A LAS AREAS| ARGD

COMPETENTES Y ARCHIVAR

Total en: Minutos 3.020
Horas 50
Dias 6 Dias Efectivos

12.0 FLUJOGRAMA



PROCEDIAENTO N 07. EVALUACION O RENOVACION PARA LA AUTORIZACION DE LA INSTALACYON DE SOPORTE PUBLICTARIO EN LOS TRAMOS DE LA RED VIAL DEPARTAMENTAL

AREADE GESTION DUCUNENTARM DRECCIONEJECUTVADE CAMINOS

TicoAdnigaln Seqra DicoBenfideCaries | Teeioen el 5“”‘%‘2‘“‘”’

IgenenlV AsesorLegel

!

Recepcionary gone de
cannimieniy

Tomar conocmienty remil
N Py

Reepoionatresolusin | enfegar

CouEr pars Suremisi &l usuano,

o 3l s competeres
atiiar




cODIGO: 0230-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion de ruptura de pista de red vial departamental.

2.0 FINALIDAD
Establecer el procedimiento adecuado la autorizacion de ruptura de pista de la red vial
departamental para obras complementarias.

4 3.0 BASE LEGAL

a) Ley N2 27444, Ley de Procedimientos Administrativos.
b) Ley N2 27867, art 562 y su modificatoria Ley 27902, art 89.
c) D.S. N2 034-2007-MTC.

4.0 REQUISITOS

a)
b)
c)

Solicitud dirigida al Gerente Regional
Inspeccidén ocular por la Direcciéon competente.
Depdsito como garantia para la reposicion de carretera segun valorizacién.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)

n)
o)

El Personal de Tramite Documentario recepciona, revisa los requisitos, registra el expediente y
lo deriva a la Direccidon Ejecutiva de Caminos - DECA para su tramite.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director Ejecutivo
de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento y remite con proveido de atencién al
Supervisor de Estudios y Proyectos.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y deriva para tramite.

El Técnico en Ingenieria de DECA recepciona el expediente y pone de conocimiento al
Supervisor de Estudios y Proyectos.

El Supervisor de Estudios y Proyectos de DECA toma conocimiento y remite proveido al
Ingeniero para su atencioén, a través del Técnico en Ingenieria de DECA.

El Ingeniero de DECA recepciona, revisa el expediente, realiza la evaluacién de campo, elabora
el Informe Técnico y lo suscribe, la liquidacidon para el depdsito en garantia y lo deriva al
Supervisor de Estudios y Proyectos.

El Supervisor de Estudios y Proyectos recepciona, revisa, visa el Informe Técnico y remite con
proveido al Director de Ejecutivo de Caminos, a través de la Secretaria de DECA.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento y remite con proveido de atencidn.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y deriva para tramite.

El Asesor Legal de DECA recepciona, revisa, elabora Informe Legal y suscribe, proyecta la
resolucion y lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA, recepciona, registra y pone de conocimiento al Director de DECA.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, firma la resolucién y remite con
proveido a Trdmite Documentario.

La Secretaria de DECA recepciona, registra la resolucién y deriva.

El personal de Tramite Documentario recepciona la resolucion, entrega al Courier, notifica a
las areas competentes y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - externa.
7.0 DURACION

05 dias habiles



8.0 FORMULARIOS
c) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
d) Documento de término del procedimiento: Resolucién de Autorizacion.

9.0 DIAGRAMACION
N\ a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-008A)
N\ b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-008A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 08: Evaluacion para la Autorizacion de Ruptura de Pista de la Red Vial Departamental.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidado | TiempoTotal O |:> D A Observaciones
Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA
| [ececows, reisw o5 meausitos] T ) ) )
REGISTRAR EL EXPEDIENTE Y DERIVAR
, [recerconm L peemewte v eower ol |, ) )
CONOCIMIENTO
, [fowercovocmnevio v rewmr con| . 0 ) )
PROVEIDO DE ATENCION
, [FECECoNmR ¥ DERIVAR BN L sisewa & 0 } }
EXPEDIENTE
. [FcotomR e epeDieE ¥ PONER oF] B ) )
CONOCIMIENTO
o [rower covocmmevio v sewimr con| B ) )
PROVEIDO DE ATENCION
RECEPCIONAR, REVISAR EL EXPEDIENTE, REALZAR Serealizal
] [A EVALUACION DE CAMPO, ELABORAR INFORME DECA 960 X X X estud|lode.clampoy
TECNICO, LIQUIDACION PARA EL DEPOSITO EN coordinacion dela
GARANTIA POR LA AUTORIZACION Y DERIVAR unidad disponible.
§ [FECECONR, REVSH, VISR L INFORVE| i ) )
TECNICO Y DERIVAR
, [OWR conocmewto v rewTR con 0 ) )
PROVEIDO
10 |RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y DERIVAR DECA 10 X X
|; [ECPCIONAR DXPEDIEIE, EUORAR IPORME] | - ) ) )
LEGAL PROVECTAR RESOLUTIVO Y DERIVAR
, [ECOCONR B DORIENTE ¥ PONER DF| 0 ) )
CONOCIMIENTO
(5 [ToMAR conoCIMENTO, FRMAR ¥ ReMTR] i ) )
RESOLUCION
o [ECEPCIONAR, ReGISTRAR LA ResowioN Y| 0 ) }
DERIVAR
RECEPCIONAR LA RESOLUCION, ENTREGAR AL
15 |COURIER PARA SU REMISION AL USUARIO,GRTCARGD| 10 X X X
NOTIFICAR A LAS AREAS COMPETENTES Y ARCHIVAR

Total en: Minutos 2,550
Horas 43
Dias 5 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMENTO N° 06: EVALUACION PARA LA AUTORIZACION DE RUPTURA DE PISTA DE LA RED VIAL DEPARTAMENTAL

AREADE GESTION DOCUBENTARIA CIRECCION EJECLITIVADE CAMINOS
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cODIGO: 0231-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Evaluacidon para el otorgamiento de certificado para tramite de proyecto de infraestructura vial en
otra Entidad o certificado de derecho de via en la red vial departamental.

2.0 FINALIDAD
Establecer el procedimiento que permita la entrega de constancia o certificacién para iniciar el
'\'tram|te del proyecto en otra entidad o certificacion de derecho en la red vial departamental.

3.0 BASE LEGAL
a) Ley N227867, art 562y su modificatoria Ley 27902, art 82
b) D.S. N2034-2007-MTC

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud dirigida al Gerente Regional
b) Plano de Ubicacién.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a) El personal de tramite documentario recepciona, revisa los requisitos, registra el expediente y

lo deriva a la Direccion Ejecutiva de Caminos para su tramite.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director Ejecutivo

de Comunicaciones.

El Director Ejecutivo de Caminos, toma conocimiento y brinda proveido para la atencion

respectiva del Supervisor de Estudios y Proyectos.

La Secretaria de DECA recepciona el expediente y deriva para tramite.

El Técnico en Ingenieria recepciona y pone de conocimiento al Supervisor de Estudios y

Proyectos.

El Supervisor de Estudios y Proyectos de DECA, toma conocimiento y deriva el expediente al

Ingeniero para su tramite correspondiente.

g) El Ingeniero recepciona, revisa, realiza la evaluacién de campo, elabora el Certificado mas el
Proyecto de Oficio y lo deriva al Supervisor de Estudios y Proyectos

h) El Técnico en Ingenieria de DECA, recepciona el expediente y deriva para tramite

i) El Supervisor de Estudios y Proyectos de DECA recepciona, revisa el expediente, visa el
Certificado mas el Proyecto de Oficio; y lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.

j)  La Secretaria de DECA, recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director Ejecutivo
de Caminos.

k)  El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, firma el Certificado mas el Proyecto de
Oficio y remite a Trdmite Documentario.

I)  La Secretaria recepciona registra el Certificado mas el Oficio y lo deriva para tramite.

m) El personal de Tramite Documentario recepciona la Certificacion mas el Oficio, entrega al
Courier para que sea notificado al ciudadano, notifica las copias correspondientes a las areas
competentes y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - externa.
7.0 DURACION

04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud.



b) Documento de término del procedimiento: Certificado.
9.0 DIAGRAMACION

a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-009A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-009A)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 09: Evaluacidn para el Otorgamiento de Certificado paratramite de Proyecto de Infraestructura Vial en otra Entidad o Certificado de Derecho de Viaen laRed Vial Departamental.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
., .| Tiempo
Unidad .
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Total Observaciones
ofrea (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA
{ RECEPCIONAR, REVISAR LOS REQUISITOS, REGISTRAR| GRTC- 150 X X X
EL EXPEDIENTE Y DERIVAR ARGD
) RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y PONER DE oEch | 460 X X
CONOCIMIENTO
3 TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON PROVEIDO oeca | 10 X X
DE ATENCION
1 RECEPCIONAR Y DERIVAR EN EL SISTEMA EL eca | 10 X X
EXPEDIENTE
; RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y PONER DE oica | 10 X X
CONOCIMIENTO
; TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON PROVEIDO oich | 6o X X
DE ATENCION
RECEPCIONAR, REVISAR EL EXPEDIENTE, REALIZAR LA Verificar el ambito
7 |EVALUACION, ELABORAR CERTIFICADO SOLICITADO| DECA | 960 X X X de competencia y
PROYECTAR OFICIO Y DERIVAR normas viales.
8 |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR DECA [ 10 X X
g RECEPCIONAR, REVISAR EL EXPEDIENTE, VISAR EL oeca | 6o X X X
CERTIFICADO Y PROYECTO DE OFICIO Y DERIVAR
10 RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE Y PONER DE oeca | 10 X X
CONOCIMIENTO
1 TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR EL CERTIFICADO oeca | 10 X X
MAS PROYECTO DE OFICIO Y REMITIR
0 RECEPCIONAR, REGISTRAR EL CERTIFICADO MAS EL oeca | 10 X X
OFICIO YDERIVAR
RECEPCIONAR EL CERTIFICADO, EL OFICIO,
5 ENTREGAR AL COURIER PARA SU REMISION AL| GRTC- 10 X X X
USUARIO, NOTIFICAR LAS COPIAS A LAS AREAS| ARGD
COMPETENTES Y ARCHIVAR
Total en: Minutos  2.080
Horas 35

Dias 4 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDINENTO N 03:EVALUACION PARA EL OTORGAENTO DE CERTFICADO PARA TRAHITE OE PROYECTO DE WERAE STRUCTURA VIAL N OTRA ENTIDAD O CERTIFICADO DE DERECHO DE VIA EN LA RED VIAL DEPARTAMENTAL
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cODIGO: 0232-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Ejecucion del mantenimiento de la red vial departamental tercerizado.

3.0 BASE LEGAL
Ley N2 27444 “Ley de Procedimientos Administrativos”

4.0 REQUISITOS

o)

p)

a)
r)

s)
t)

u)

Contrato firmado por la Gerencia y el Contratista.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

La Secretaria de la Direccion Ejecutiva de Caminos - DECA recepciona el documento del comité
de las contrataciones donde se da a conocer al ganador de la buena pro y pone de
conocimiento.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento y remite con proveido de atencién.

El Ingeniero de DECA toma conocimiento, proyecta oficio informando fecha de entrega de
terreno al proveedor y deriva para tramite.

La Secretaria de DECA recepciona el documento y pone de conocimiento al Director Ejecutivo
de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, firma proyecto de oficio y remite con
proveido de atencion.

La Secretaria de DECA recepciona el documento, registra el Oficio y deriva para su atencidn.

El personal de Tramite Documentario recepciona el Oficio, entrega al servicio de Courier para
su notificacién al proveedor, notifica la copia a las areas competentes y archiva.

El Ingeniero de DECA atiende al proveedor, realiza la entrega de terreno, elabora el acta
respectiva y procede a firmar en sefial de conformidad

El Ingeniero de DECA, realiza inspecciones oculares para constatar los avances de la ejecucion
del mantenimiento de la red vial departamental, elabora Informe Técnico y suscribe, deriva al
Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, informa de las inspecciones, eleva y
dispone archivo.

La Secretaria de Gerencia Regional, recepciona el informe y pone de conocimiento.

El Gerente Regional toma conocimiento de los avances y dispone su archivo.

El personal de Tramite Documentario recepciona la valorizacion de avance del mantenimiento
en forma periddica de acuerdo a lo establecido en las bases y lo deriva a la Direccién Ejecutiva
de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, dispone la elaboracion del Informe
Técnico de aprobacién de la valorizacidn y deriva para su tramite.

La Secretaria de DECA recepciona el documento y deriva para tramite.

El Ingeniero de DECA recepciona, revisa, evalla la valorizacion, elabora el Informe Técnico
firmado y lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona el informe y pone de conocimiento.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, visa la valorizacién y remite con
Memorando a la Division de Administracidon para su tramite

La Secretaria de DECA recepciona, registra, remite el expediente a la oficina de Administracion
para tramite y archivar.



6.0 INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento:
Culminacién del procedimiento:

7.0 DURACION

9

a)
b)

De acuerdo al Expediente técnico.

\
% 8.0 FORMULARIOS
A Documento de inicio del procedimiento:
Documento de término del procedimiento:

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-010A)
Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-010A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

Direccidon de Caminos.
Direccion de Caminos.

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

Solicitud.
Constancia o Certificacion.

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 10: Ejecucién del Mantenimiento de la

Red Vial Departamental Tercerizado.

(*)Tiempo de Ejecucién establecido en el Expediente Técnico.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
. Tiempo
Paso DENOMINACION DEL EVENTO U':‘:::° Total O I:l |::> D A Observaciones
(Mt pemacion | CONTROL/ [ a0 | TEMPOPE | Lcuivo
RECEPCIONAR DOCUMENTO DEL COMITE DE
CONTRATACIONES DONDE SE DA A CONOCER
1 EL GANADOR DE LA BUENA PRO Y| DECA 60 X X X
CONSENTIMIENTO Y PONER DE
CONOCIMIENTO
5, |TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON[ .= co X X
PROVEIDO DE ATENCION
TOMAR CONOCIMIENTO, PROYECTAR OFICIO
5 |ALPROVEEDOR EN DONDE SE LE comunica| o 60 X X
LA FECHA DE LA ENTREGA DE TERRENO Y
DERIVAR
4 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCIMIENTO DECA 10 X X
TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR PROYECTO
s DE OFICIO Y REMITIR CON PROVEIDO bECcA 60 x x
o RECEPCIONAR, REGISTRAR OFICIO Y DERIVAR[ -~ 0 N N
PARA ATENCION
RECEPCIONAR OFICIO Y ENTREGAR AL _
7 |COURIER PARA SU NOTIFICACION AL[ = 20 X X x
PROVEEDOR Y ARCHIVAR
ATENDER AL PROVEEDOR, REALIZAR LA
s ENTREGA DEL TERRENO, ELABORAR EL ACTA| . 260 X X X
RESPECTIVA Y FIRMAR EN SENAL DE
CONFORMIDAD.
REALIZAR INSPECCIONES OCULARES,
CONSTATAR EL AVANCE EN LA EJECUCION DEL
° MANTENIMIENTO DE LA RED VIAL| DECA 480 X X X
DEPARTAMENTAL,  ELABORAR  INFORME
TECNICO Y DERIVAR
1o |RECEPCIONAR EL INFORME Y PONER DE| . 0 N x
CONOCIMIENTO
TOMAR CONOCIMIENTO, INFORMAR DE LAS
11 [INSPECCIONES, ELEVAR Y DISPONER| DECA 20 X X
ARCHIVO.
1, |RECEPCIONAR INFORME Y PONER DE| . o X X
CONOCIMIENTO
13 |TOMAR CONOCIMIENTO Y DISPONER| - co % %
ARCHIVO
RECEPCIONAR VALORIZACION DE AVANCE[ _
14 [DEL MANTENIMIENTO EN CADA PERIODO| o = 10 X X
ESTABLECIDO EN LAS BASES Y DERIVAR
15 |RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE, REGISTRAR Y| 0 N N
PONER DE CONOCIMIENTO
TOMAR CONOCIMIENTO, DISPONER LA|
16 |ELABORACION DEL INFORME TECNICO DE| .. 10 X X
APROBACION DE LA VALORIZACION Y
DERIVAR
17 |REGISTRAR EL DOCUMENTO Y DERIVAR DECA 10 X X
RECEPCIONAR,  REVISAR, EVALUAR LA
18 |VALORIZACION, ELABORAR INFORME|  DECA 460 X X X
TECNICO Y DERIVAR
1o |RECEPCIONAR INFORME Y PONER DE| . o X N
CONOCIMIENTO
TOMAR  CONOCIMIENTO,  VISAR  EL
20 |EXPEDIENTE Y REMITIR CONMEMORANDO| DECA 10 X X
PARA TRAMITE
RECEPCIONAR, REGISTRAR, REMITIR EL]
51 |EXPEDIENTE A 1A DIVISION  DE[ .. 10 X X X
ADMINISTRACION Y ARCHIVAR COPIA DEL
EXPEDIENTE
Total en : Minutos 1.590
Horas 27
Dias 3 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDMAENTO N 90: EJECUCION DEL MANTEMIMENTO DE LA RED VAL DEPARTAMENTAL TERCERIZADD
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cODIGO: 0233-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Ejecucion del mantenimiento de la red vial departamental por administracion directa.

3.0 BASE LEGAL
Ley N2 27444, Ley de Procedimientos Administrativos.

4.0 REQUISITOS

v)
w)

Expediente Técnico Aprobado.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Director Ejecutivo de Caminos designa residente mediante acto resolutivo y remite
Expediente Técnico para la ejecucion del mantenimiento.

La Secretaria de DECA recepciona resolucion, registra y deriva.

El Ingeniero Residente toma conocimiento, recepciona, revisa el expediente técnico, elabora
documento requiriendo bienes, servicios, equipos y mano de obra de acuerdo al Presupuesto
Analitico y lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, dispone la elaboracién de oficio para la
Division de Administracion.

La Secretaria de DECA elabora oficio, registra y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, firma oficio y remite para su atencidn.

La Secretaria de DECA recepciona oficio, deriva a la Divisién de Administracién y archiva.

El Ingeniero Residente toma conocimiento de las adquisiciones, inicia el mantenimiento de
acuerdo al cronograma establecido en el expediente técnico e informa.

El Ingeniero de DECA toma conocimiento, realiza inspecciones oculares para ver los avances
de la ejecucién del mantenimiento, elabora Informe Técnico firmado el cual es derivado al
Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona el informe y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento del informe y remite para su atencién.

La Secretaria de DECA recepciona, registra informe y deriva para tramite.

La Secretaria de Gerencia Regional recepciona el informe, registra y pone de conocimiento.

El Gerente Regional toma conocimiento del informe y dispone archivo.

El Ingeniero Residente elabora Informe Técnico mensualizado firmado en donde especifica los
avances financieros y fisicos en la ejecucién del mantenimiento y lo deriva al Director
Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA, recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos, toma conocimiento y remite con proveido de atencion al
Ingeniero.

La Secretaria de DECA, recepciona y pone de conocimiento al Ingeniero de DECA.

El Ingeniero de DECA toma conocimiento, revisa el Informe Técnico, consolida la informacion
del avance para informar y procede archivarlo.

El Ingeniero Residente elabora la memoria final de la ejecucién del mantenimiento de la red
vial departamental y lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.

La Secretaria de DECA recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento de la memoria final de la ejecucion del
mantenimiento de la red vial departamental y remite con proveido de atencidn al Ingeniero.



X)  La Secretaria de DECA recepciona y deriva al Ingeniero de DECA para tramite.

y)  El Ingeniero de DECA recepciona, revisa, elabora Informe Técnico firmado mas el Proyecto de

Oficio visado y lo deriva al Director Ejecutivo de Caminos.
La Secretaria de DECA recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

Liquidadora y remite con proveido de atencion.
La Secretaria de DECA recepciona y deriva al Asesor Legal de DECA.

Director Ejecutivo de Caminos.
La Secretaria de DECA recepciona y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Caminos.

eleva al Gerente Regional.

La Secretaria de DECA recepciona, registra la resolucién, deriva y archiva.

La Secretaria de Gerencia Regional recepciona y pone de conocimiento al Gerente Regional.
El Gerente Regional toma conocimiento y dispone su archivo.

6.0 INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento: Direccién de Caminos
Culminacién del procedimiento: Direccién de Caminos.

7.0 DURACION
Tiempo establecido en el expediente técnico.

, 8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Memorando.
b) Documento de término del procedimiento: Resolucidén emitida por Direccion de Caminos.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-011A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-011A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, firma oficio, designa la Comision

El Asesor Legal de DECA recepciona, elabora la Resolucién de designacién visado y lo deriva al

El Director Ejecutivo de Caminos toma conocimiento, firma la Resolucién de designacién y



HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 11: Ejecuciéon del Mantenimiento de la Red Vial Departamental por Administracién Directa.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo
Paso DENOMINACION DEL EVENTO neacdol  rotal O I:I |:> D Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL / TRASLADO TIEMPO DE ARCHIVO
REVISION ESPERA

DESIGNAR AL INGENIERO RESIDENTE
1 MEDIANTE RESOLUCION Y REMITIR DECA 60 X X X
EXPEDIENTE TECNICO PARA EJECUCION DEL

MANTENIMIENTO.

5 RECEPCIONAR LA RESOLUCION Y EXPEDIENTE DECA 10 X X
TECNICO, REGISTRAR Y DERIVAR

TOMAR CONOCIMIENTO, RECEPCIONAR,
REVISAR EXPEDIENTE TECNICO, ELABORAR
REQUERIMIENTO DE ACUERDO AL
PRESUPUESTO ANALITICO Y DERIVAR

DECA 300 X X X

4 RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCIMIENTO DECA 10 X X

TOMAR CONOCIMIENTO, DISPONER LA

5 DECA 60 X X
ELABORACION DEL OFICIO Y REMITIR

6 ELABORAR OFICIO, REGISTRAR Y PONER DE DECA 60 X X
CONOCIMIENTO

7 TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR OFICIO Y DECA 60 X X
REMITIR PARA SU ATENCION

8 |TRAMITAR, DERIVAR OFICIO Y ARCHIVAR DECA 10 X X

9 RECEPCIONAR  OFICIO Y PONER DE AD?/II\IIII\IIS 10 X X
CONOCIMIENTO

TRACION

TOMAR CONOCIMIENTO DE LA ADQUISICION

10 DE LAS ADQUISICIONES, INICIAR  EL DECA 30 X X X

MANTENIMIENTO DE ACUERDO AL
CRONOGRAMA E INFORMAR

TOMAR CONOCIMIENTO, REALIZAR
INSPECCIONES OCULARES PARA CONSTATAR
11 EL  AVANCE EN LA EJECUCION DEL DECA 480 X X X
MANTENIMIENTO DE LA RED VIAL
DEPARTAMENTAL, ELABORAR INFORME
TECNICO Y DERIVAR

12 RECEPCIONAR EL INFORME Y PONER DE DECA 10 X X
CONOCIMIENTO

13 TOMAR CONOCIMIENTO DEL INFORME Y DECA 10 X X
REMITIR

RECEPCIONAR, REGISTRAR INFORME Y
DERIVAR

14 DECA 10 X X

RECEPCIONAR INFORME, REGISTRAR Y PONER
DE CONOCIMIENTO

15 GRTC 10 X X

TOMAR CONOCIMIENTO DE LOS AVANCES EN
16 |LA EJECUCION DEL MANTENIMIENTO Y| GRTC 30 X X
DISPONER EL ARCHIVO

ELABORAR INFORME TECNICO
17 MENSUALIZADO EN DONDE ESPECIFICA EL DECA 300 X X X
AVANCE FISICO — FINANCIERO EN LA

EJECUCION DEL MANTENIMIENTO Y DERIVAR

18 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCMIENTO DECA 10 X X

19 TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR CON DECA 10 X X
PROVEIDO DE ATENCION

20 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCMIENTO DECA 10 X X

TOMAR CONOCIMIENTO, REVISAR EL
INFORME TECNICO, CONSOLIDAR
21 |[INFORMACION DE LOS AVANCES EN LA[ DECA 460 X X X
EJECUCION DEL MANTENIMIENTO PARA
INFORMAR Y ARCHIVAR

ELABORAR MEMORIA FINAL DE LA EJECUCION
22 |DEL MANTENIMIENTO DE LA RED VIAL| DECA 960 X X X
DEPARTAMENTAL Y DERIVAR

23 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCMIENTO DECA 10 X X

24 TOMAR CONOCIMIENTO DE MEMORIA FINAL DECA 30
Y REMITIR CON PROVEIDO DE ATENCION x x

25 |RECEPCIONAR Y DERIVAR DECA 10 X X
RECEPCIONAR, REVISAR, ELABORAR INFORME

26 |TECNICO MAS PROYECTO DE OFICIO VISADO DECA 60 X X
Y DERIVAR

27 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCIMIENTO DECA 10 X X
TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR OFICIO,

28 |DESIGNAR LA COMISION LIQUIDADORA Y| DECA 30 X X
REMITIR CON PROVEIDO DE ATENCION

29 |RECEPCIONAR Y DERIVAR DECA 10 X X

30 RECEPCIONA, ELABORAR LA RESOLUCION DE DECA 60 X X
DESIGNACION Y DERIVAR

31 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCIMIENTO DECA 10 X X

32 TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR DECA 60 X X
RESOLUCION Y ELEVAR

33 RECEPCIONAR, REGISTRAR, DERIVAR Y DECA 10 X X X
ARCHIVAR

34 |RECEPCIONAR Y PONER DE CONOCIMIENTO GRTC 10 X X

35 TOMAR CONOCIMIENTO Y DISPONER GRTC 10 X X
ARCHIVO
Total en : Minutos 1.740

Horas 29

Dias a4 Dias Efectivos
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cODIGO: 0234-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Rehabilitacion de Sancion Administrativa de Servidor bajo el régimen del Decreto Legislativo 276.

Decreto Legislativo N2 276, articulo 312 (06.03.1984)

Decreto Supremo N2 005-90-PCM Articulos 1769,177°, 1782, 1792, 1802y 1812 (18.01.1990)
Decreto Regional N2 016-2011-GR.LAMB/PR (27.10.2011) y su Modificatoria del Decreto
Regional N2 015-2012-GR.LAMB/PR (27.04.2012).

4.0 REQUISITOS
a) Solicitud dirigida al Jefe de la Division de Administracion.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a) El personal de Trdmite Documentario recepciona, revisa, verifica los requisitos, recepciona

expediente y lo deriva para su trdmite a la Division de Administracion.

El Técnico Administrativo de la Divisidn de Administracion recepciona el expediente y pone de

conocimiento al Jefe de la Divisién de Administracion.

El Jefe de la Division de Administracidon toma conocimiento, revisa y brinda el proveido al

Coordinador del Area funcional de Desarrollo Humano.

El Técnico Administrativo de la Divisién de Administracidn recepciona el expediente y deriva

para tramite.

El Técnico Administrativo del Area de Desarrollo Humano, recepciona el expediente y pone de

conocimiento al Coordinador.

f)  El coordinador de Desarrollo Humano, toma conocimiento y solicita Informe de buena
conducta al Jefe Inmediato Superior del servidor (que solicita rehabilitacién de sancién) un
informe de haber observado buena conducta.

g) El Técnico Administrativo del Area de Desarrollo Humano, recepciona el informe y deriva para
tramite.

h)  El funcionario o servidor responsable del Area Orgénica donde labora el servidor (que solicita
rehabilitacién de sancion), emite informe de: “haber observado buena conducta” o contrario
a esta y lo deriva al Coordinador del Area de Desarrollo Humano.

i) El Técnico Administrativo del Area de Desarrollo Humano, recepciona el Informe de: “haber
observado buena conducta” y pone de conocimiento al Coordinador.

i) El Coordinador del Area de Desarrollo Humano, evalta el informe y lo deriva al Técnico
Administrativo, encargado del Archivo Escalafonario para obtener las evaluaciones
semestrales desde la aplicacion de la sancion.

k)  El Técnico Administrativo del Area de Desarrollo Humano recepciona el informe y deriva para
tramite.

I)  El Técnico Administrativo encargado del Archivo Escalafonario analiza expediente, emite
informe técnico, proyecta resolucién y deriva el expediente al Coordinador del Area de
Desarrollo Humano.

m) El Técnico Administrativo del Area de Desarrollo Humano recepciona el expediente y deriva al
Coordinador del Area de Desarrollo Humano.

n) El Coordinador del Area de Desarrollo Humano evalta informe técnico, visa resolucién y
deriva el expediente al Jefe de la Divisién de Administracidn.

o) El Téc. Administrativo de la Division de Administracion, recepciona el expediente y pone de

conocimiento al Jefe de Division de Administracion.




p) El Jefe de la Divisién de Administracion revisa el expediente, firma resolucién y remite para
tramite.

q) El Téc. Administrativo de la Divisién de Administracién recepciona, entrega original a Tramite
Documentario para su notificacion al usuario y copia es remitida al Area funcional de
Desarrollo Humano.

r) El Téc. Administrativo de Trdmite Documentario recepciona la resolucién y notifica al
interesado.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - Interno.

7.0 DURACION
04 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud.
b) Documento de término del procedimiento: Resolucidn.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-012A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-012A)

€N\ 10.0 APLICABILIDAD
2“\\Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones




11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 12: Rehabilitacion de Sancion Administrativa de Servidor bajo ré

gimen del Decreto Legislativo 276.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

e Tiempo
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Unidad o Area| Total O |:> D A Observaciones
(Minutos)
OPERACION CoNTROL/ TRASLADO TIEWPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA
! RECEPCIONAR ~ EXPEDIENTE, ~ REVISAR, GRTCARGD 10 . X \
VERIFICAR REQUISITOS Y DERIVAR
) RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DIAD 20 ) \ \
CONOCIMIENTO
3 TOMAR CONOCIMIENTO, REVISAR Y DERIVAR oIAD 210 X X \
CON PROVEIDO
4 |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR DIAD 10 X X
5 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DIAD-ARDH 10 . \
CONOCIMIENTO
TOMAR CONOCIMIENTO Y SOLICITAR AL JEFE
6 [INVMEDIATO SUPERIOR UN INFORME DE|  DIAD 460 X X X
HABER OBSERVADO BUENA CONDUCTA.
7 |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR DIAD-ARDH 10 X X
RECEPCIONAR, EMITIR INFORME DE HABER
OBSERVADO ~ BUENA  CONDUCTA O] RESPONSABLE
8 |CONTRARIO A ESTA Y LO DERIVA ALl DEUNIDAD 460 X X X
COORDINADOR DEL AREA FUNCIONAL DE| ORGANICA
DESARROLLO HUMANO.
g RECEPCIONAR  INFORME Y PONER DE DIAD-ARDH 10 \ X
CONOCIMIENTO
EVALUAR INFORME Y DERIVAR PARA OBTENER
10 |EVALUCIONES SEMESTRALES DESDE( DIAD-ARDH 60 X X X
APLICACION DE SANCION.
11 [RECEPCIONAR INFORME Y DERIVAR DIAD-ARDH 10 X X
ANALIZAR  EXPEDIENTE, EMITIR INFORME
12 [TECNICO Y PROYECTAR RESOLUCION Y[ DIAD-ARDH 120 X X X
DERIVAR
13 [RECEPCIONAR INFORME Y DERIVAR DIAD-ARDH 10 X X
" EVALUAR  INFORME  TECNICO,  VISAR DIAD-ARDH 60 . X .
RESOLUCION Y DERIVAR
5 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DIAD 10 N X
CONOCIMIENTO
% REVISAR EXPEDIENTE, FIRMAR RESOLUCION Y DIAD 60 X X \
REMITIR
17 RECEPCIONAR, REGISTRAR Y ENTREGAR PARA DIAD 10 . X
SUNOTIFICACION AL SERVIDOR
3 RECEPCIONAR LA RESOLUCION, NOTIFICAR AL e | 460 ) \ . \
SERVIDOR Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 1.760
Horas 29
Dias 4 Dias Ffectivos




12.0 FLUJOGRAMA
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cODIGO: 0235-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Asignacidn y programacion de una Unidad Vehicular.

e)

f)

8)

h)

Ley N2 27785, Ley Orgénica del Sistema Nacional de Control.

Decreto Ley N° 22056, que instituye el Sistema Nacional de Abastecimiento.

Decreto Regional N2 016-2011-GR.LAMB/PR (27.10.2011) y su modificatoria del Decreto
Regional N2 015-2012-GR.LAMB/PR (27.04.2012).

Resolucidn de Contraloria N° 320-2006-CG, aprueba las normas de control interno.

Resolucién Jefatural N2118-80-INAP/DNA, Normas Generales del Sistema Nacional de
Abastecimiento.

REQUISITOS

Requerimiento del Area Usuaria en el Formato “Programacién de Vehiculo ”

La unidad vehicular debe ser propiedad de la GRTC y de ser el caso vehiculo asignado por
convenio.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Area Usuaria presenta el requerimiento (diario o durante el periodo que dure la comisién de
servicio) de vehiculo en el formato “Programacion de vehiculo” a la Division de Administracion.
El Técnico Administrativo de la Division de Administracién, recepciona el requerimiento de
Programacién de Vehiculo y pone de conocimiento al Jefe de la Division de Administracion.

El Jefe de la Divisién de Administracién, toma conocimiento y deriva con proveido al Area de
Abastecimiento para su atencion.

El Técnico Administrativo de la Division de Administracién, recepciona la programacioén y
deriva para tramite.

El Coordinador del Area de Abastecimiento, toma conocimiento y deriva el requerimiento de
Programacién de Vehiculo o Maquinaria al Téc. Administrativo (responsable de Ia
programacion).

El Téc. Administrativo, elabora la programacién diaria o semanal y a su vez la “Papeleta de
autorizacién de Salida de Vehiculo y/o Maquinaria”, en original y 02 copias, aplicando el mejor
criterio para determinar el orden de prioridades en los casos que la capacidad no abastezca
los requerimientos y al Coordinador del Area funcional de Abastecimiento, quien visa la
papeleta para ser entregados al chofer / operador.

El Chofer / Operador, recepciona y firma la papeleta. El operador o chofer del vehiculo
asignado para la Comision de Servicio, debe portar la Bitacora asi como la HOJA DE CONTROL
DIARIA DE MAQUINARIA LIVIANA, luego ser llenada y firmada al término de la comisidn, por el
usuario que solicitd e hizo uso del servicio y el chofer asignado a dicha unidad.

El agente de vigilancia recepciona la papeleta de autorizacion de salida en original y llena en el
formato, el item que corresponde a control de vigilancia; el cual verifica que los datos
consignados en la Papeleta de Autorizacion correspondan a la unidad que sale y luego archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

Inicio del procedimiento: Area Usuaria.
Culminacién del procedimiento: Servicio de Vigilancia.

7.0 DURACION
01 dia habil



8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio del procedimiento: Formato Programacién de vehiculo,
Papeleta de Autorizaciéon de salida de vehiculo.
Hoja de Control Diaria de maquinaria liviana.

b) Documento de término del procedimiento: Registro Bitacora.

a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-013A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-013A)

( 10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO
HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato )
Procedimiento 13: Asignacion y programacion de unidad vehicular.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Uridad Tiempo O A
Paso DENOMINACION DEL EVENTO r:a 0 Total |::> D Observaciones
rea
(Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPO DE ARCHIVO
REVISION ESPERA
PRESENTAR ~ REQUERIMIENTO EN  EL AREA
1 |FORMATO DE PROGRAMACION DE USUARIA 60 X X
VEHICULO
RECEPCIONAR EL REQUERIMIENTO DE
2 |PROGRAMACION DE VEHICULO Y PONER|  DIAD 60 X X X
DE CONOCIMIENTO
3 TOMAR CONOCIMIENTO Y DERIVAR CON DIAD 20 N N N
PROVEIDO PARA SU ATENCION
1 RECEPCIONAR Y DERIVAR [A DIAD 30 \ \ \
PROGRAMACION
5 TOMAR  CONOCIMIENTO Y DERIVAR DIAD 20 N N N
REQUERIMIENTO DE PROGRAMACION
ELABORAR LA PROGRAMACION DIARIA O
6 SEMANAL Y A SU VEZ LA PAPELETA DE DIAD-ARAB 10 S X
AUTORIZACION DE SALIDA DE VEHICULO
Y/0 MAQUINARIA Y ENTREGAR
] RECEPCIONAR,  FIRMA  PAPELETA Y| CHOFERU 10 \ X
ENTREGAR OPERADOR
RECEPCIONAR PAPELETA DE
g AUTORIZACION DE SALIDA, LLENAR EL VIGINACIA 10 ) X
FORMATO EL ITEM QUE CORRESPONDE A
CONTROL DE VIGILANCIAY ARCHIVAR

Total en: Minutos 660
Horas 11
Dias 1 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA
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cODIGO: 0236-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Obtencidén de Licencia de Conducir Original de la Clase "A" Categoria |, lla, llb, Illa, lllby llic.

Ley de Procedimiento Administrativo General N°27444.

Ley N2 27181, art. 162 (08.10.1999).

D.S. N2 040-2008-MTC art 139, 252 (18.11.2008); modificado por D.S. N2 001-2009-MTC art 19,
(09.01.2009).

d) Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacion del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud bajo la forma de declaracion jurada dirigida al Director Ejecutivo de Circulacién

Terrestre, conforme al formato indicado. (Area de Gestién Documentaria).

Edades minimas:

A-l: 18 afios (también podran aspirar a obtener la licencia las personas mayores de 16 afios

con capacidad de sus derechos, de conformidad con el articulo 422 y 462 del cédigo Civil).

Al a Allayde Al a Allb : 21 afios, Al a Alllay de Al a Alllb : 24 aios, Al a Alll ¢: 27 aios

Debidamente acreditados con documento de identidad

Adjuntar copia legalizada del Certificado de Estudios Secundarios; o copia de constancia de

Educacidn Superior o copia de titulo profesional legalizado.

Certificado médico de Aptitud Psicosomatica expedido por el organismo de salud autorizado

por el MTC

d) Adjuntar 02 (dos) fotos tamafo pasaporte a color fondo blanco.

e) Al: Constancia de examen de normas de transito (se podra dar en la Gerencia Regional de
Transportes) o Certificado de aprobacion del curso de profesionalizacion otorgado por la
escuela de conductor

f)  Constancia de examen de manejo (previamente programado y aprobado en la Gerencia
Regional de Transportes y Comunicaciones).

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a) El personal de Tramite Documentario recepciona expediente, verifica datos en el Sistema
Nacional de Conductores, Sanciones y Puntos, registra los datos y deriva, si el expediente es
observado se da el plazo de ley para subsanar sino se devuelve el expediente.

b) El Técnico Administrativo del Departamento de Licencias de Conducir, recepciona el
expediente, registra Voucher de Pago del Banco de la Nacién, da orden de Pre impresién en el
Sistema Nacional de Conductores y remite para tramite.

c) El Coordinador de Licencia de Conducir recepciona, visa el expediente con la orden de Pre
impresién y remite para tramite.

d) El Técnico de Licencia de Conducir, recepciona, revisa el expediente, imprime la Licencia de
Conducir previo control de calidad, publica en la pagina web y remite el listado.

e) El personal de Tramite Documentario recepciona la Licencia, firma cargo, ubica en orden
alfabético para entregar al usuario y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - Interno.
7.0 DURACION



02 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Formulario 001/15.18
b) Documento de término del procedimiento: Licencia de Conducir.

a) Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-014A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-014A)

‘ 10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 14: Ohbtencion de Licencia de Conducir Original de la Clase A Categorial, la, ib, lla, i, llc

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo
Pso | DENOMINACION DELEVENTO WO Toal |:> D Observaciones

Hrea (Minutos)
OPERACION cowioL/ TRASLADO TEMPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR EXPEDIENTE, VERIFICAR DATOS
EN EL SISTEMA NACIONAL DE CONDUCTORES,
SANCIONES YPUNTOS, REGISTRAR LOS DATOS Y
DERIVAR, EL EXPEDIENTE OBSERVADO SE DA EL
PLAZO DE LEY PARA SUBSANAR SINO SE
DEVUELVE AL USUARIO

GRTC-ARGD| 460 X X X X

RECEPCIONAR  EXPEDIENTE, REGISTRAR EL
VOUCHER DE PAGO DEL BANCO DE LA NACION,
2 |DAR ORDEN DE PRE-IMPRESION EN EL SISTEMA( DECT-DLC | 240 X X X
NACIONAL DE CONDUCTORES Y DERIVAR PARA
TRAMITE

RECEPCIONAR, VISAR EL EXPEDIENTE CON (A
3 |ORDEN DE PRE-IMPRESION Y REMITIR PARA| DECT-DLC | 240 X X X
TRAMITE

RECEPCIONAR, REVISAR EXPEDIENTE, IMPRIMIR
LICENCIA DE CONDUCIR, PREVIO CONTROL DE
CALIDAD, PUBLICAR EN LA PAGINA WEB Y
REMITIR ELLISTADO

DECT-DLC | 60 X X X X

RECEPCIONAR LICENCIAS, FIRMAR CARGO DE
5 |RECEPCION, UBICAR EN ORDEN ALFABETICO[GRTC-ARGD| 60 X X X
PARA ENTREGAR AL USUARIO Y ARCHIVAR

Total en: Minutos 1.060
Horas 18
Dias 2 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 14: OBTENCION DE LICENCIAS DE CONDUCIR ORIGINAL DE LA CLASE A CATEGORIA, lla, I, N3, lib, lilc

GESTION DOCUMENTARIA

DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE

Técnico Administrativo V

Tecnico Administraivo [l

DEPARTANENTO DE LICENCIAS DE CONCUCIR

Tecnico Administrativo V

Coordinador

Técnico en Ingenieria ll

Recepcionar expedients, verificar
datos en el Sistema Nacional de

Conductores, Sanciones y Puntos,
registrar los datos y derivar.

8

8l

No

Se dael plazo de
|ey para subsanar

eipediente

Recepcionar expediente, registrar
Voucher de pago del Banco de la
Nacidn, dar Orden de Pre impresidn
en el Sistema Nacional de
Conductores y remifir para ramite

Recepcionar, visar el expediente con

[a Orden de Pre impresidn y remitr
ara rémite

Recepcionar, revisar expediente,
imprimir Licencia de Conduci previo

Recepcionar Licencia, firmar cargo de
Tecapcion, ubicar en orden alfabéfico
para enlregar al usuario y archivar

control de calidad, publicar en la
paginaweb y remitir e listado




cODIGO: 0237-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Otorgamiento de Duplicado de Licencia de Conducir.

3.0 BASE LEGAL

a)

Ley de Procedimiento Administrativo General N°27444.

Ley N2 27181, art. 162 ( 08.10.1999).

D.S. N2 040-2008-MTC, Articulo 272, (18.11.2008).

D.S. N2 016-2009-MTC, art. 3172 (22.04.2009).

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR

4.0 REQUISITOS

Solicitud bajo la forma de declaracién jurada, conforme al formulario emitido por el Sistema
Nacional de Conductores.

Licencia de Conducir vigente.

Adjuntar 01 (una) copia fotostatica del Documento Nacional de Identidad DNI (traer consigo
documento original)

Adjuntar la denuncia policial por perdida o en caso de deterioro la licencia.

Adjuntar una fotografia tamafno pasaporte a color fondo blanco.

Requisito Adicional:

Presentar Grupo Sanguineo adjunto a los requisitos todos los conductores que obtuvieron su
licencia de conducir antes de la publicacién del D.S. N 040-2008-MTC.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)

b)

d)

e)

El personal de Tramite Documentario recepciona expediente, verifica antecedentes del
usuario, vigencia de Licencia de Conducir, donacién de drganos, grupo sanguineo, si el
expediente estd conforme se registra datos en el Sistema Nacional de Conductores y Sistema
de Licencia de Conducir, emite la solicitud del usuario el cual se hace firmar y colocar la huella
digital, se le entrega el ticket de conformidad de tramite y deriva; el expediente observado se
da el plazo de ley para subsanar sino se devuelve el expediente.

El Técnico Administrativo del Departamento de Licencia de Conducir, recepciona el
expediente, registra el Voucher del Banco de la Nacién, da la orden de Pre impresién en el
Sistema Nacional de Conductores y deriva.

El Coordinador de Licencia de Conducir, recepciona, visa el expediente con la orden de Pre
impresién y remite para tramite.

El Técnico del Departamento de Licencia de Conducir recepciona, revisa expediente, procesa
la Licencia de Conducir previo control de calidad, publica en la pagina web y remite el listado.
El personal de Tramite Documentario recepciona la Licencia de Conducir, firma cargo de
recepcion, ubica en orden alfabético para entregar al usuario y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - Interno.

7.0 DURACION

02 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS

Documento de inicio del procedimiento: Expediente.
Documento de término del procedimiento: Licencia de Conducir.



9.0 DIAGRAMACION

a)
b)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-015A)
Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-015A)

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 15: Otorgamiento de Duplicado de Licencia de Conducir.

Paso

DENOMINACION DEL EVENTO

Unidad o
Area

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Tiempo
Total

-

8

A

OPERACION

REVISION

TRASLADO

TIEMPO DE
ESPERA

ARCHIVO

Observaciones

RECEPCIONAR EXPEDIENTE, VERIFICAR
ANTECEDENTES  DEL USUARIO, VIGENCIA DE
LICENCIA DE CONDUCIR, DONACION DE ORGANQS,
GRUPO SANGUINEO, REGISTRAR DATOS EN EL
SISTEMA NACIONAL DE CONDUCTORES Y EN EL
SISTEMA DE LICENCIAS DE CONDUCIR, EMITIR LA
SOLICITUD DEL USUARIO EL CUAL SE HACE FIRMAR
Y COLOCAR HUELLA DIGITAL, ENTREGAR TICKET DE
CONFORMIDAD  DE  TRAMITE Y  DERIVAR
EXPEDIENTE, EL EXPEDIENTE OBSERVADO SE LE DA
ELPLAZO DELEY PARA SUBSANAR SINO SE DEVUELVE
ALUSUARIO.

GRTC-
ARGD

460 X

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE, REGISTRAR EL
VOUCHER DE PAGO DELBANCO DE LA NACION, DAR
ORDEN DE PRE-IMPRESION EN EL SISTEMA
NACIONAL DE CONDUCTORES Y DERIVAR

DECT-DLC

RECEPCIONAR, VISAR EL EXPEDIENTE CON LA ORDEN
DE PRE-IMPRESION Y REMITIR PARA TRAMITE

DECT-DLC

240 X

RECEPCIONAR, REVISAR EXPEDIENTE, PROCESAR
LICENCIA DE CONDUCIR PREVIO CONTROL DE
CALIDAD, PUBLICAR EN LA PAGINA WEB Y REMITIR
ELLISTADO

DECT-DLC

60 X

RECEPCIONAR  LICENCIAS, FIRMAR CARGO DE
RECEPCION, UBICAR EN ORDEN ALFABETICO PARA
ENTREGAR AL USUARIO Y ARCHIVAR

GRTC-
ARGD

60 X

Total en:

Minutos
Horas

Dias

1.060
18
2 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 45: OTORGAMIENTO OE DUPLICADO DE LICENCIAS DE CONDUCIR

GESTION DOCUNENTARIA DRECCION EJECUTIVADE CRCLLACION TERRESTRE

DEPARTANENTO DE LICENCIAS DE CONDUCR
Técnico Administrativo V Técnico Admiistrafivoll

Teécnco Administaiivo V Coordinador Tecnco enhgenierall

Recepcionar expediente verficar
antecedentes del usuario, viencia de
licencias de conducir donacidn de
Grganas y qrupo sanquine

Conforme?

Reqistrar dafos enel
Sigtema Nacional de
Conductores yen el
Sistema de Licencias de
Conducir, emitr 3
solictud delusuario el
(ual e hacefimary
colocar huella it
entreqar ficket de Recepcionar ¢l eipediente,
conformidad de ramitey Teqistrar el voucher dg pago del

derver Banco de  Nacicn, dar Orden de
Pre impresidn en e Sistema
Nacional de Conductores | deivar

{ubsand
eipedinte?

Devolver expedients

Recapcionar isar ¢l expediente con
|3 Orden de Pre impresin yremiir
naratramite

Recepcionar, revisar l expediente,
pracesa licencia de canducir previo
conrol de calidad, publicarena
aina wed yremir el lstado

Recepcionaricencias, fimar cago e

recapcidn, ubicar en orden afzbéico
ara entraqar l usuanio y archivar




1.0

cODIGO: 0238-GR.LAMB

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Revalidacién de Licencia de Conducir.

2.0

FINALIDAD

Establecer el procedimiento a seguir para la obtencion de una Licencia de Conducir por
revalidacion.

BASE LEGAL

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Ley N2 27181, art. 162 (08.10.1999).

D.S. N2 040-2008-MTC art 132, 252 (18.11.2008); modificado por D.S. N2 001-2009-MTC art 19,
(09.01.2009).

D.S. N2 016-2009-MTC, art 3172 (22.04.2009)

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR

REQUISITOS

Solicitud bajo la forma de declaracién jurada, conforme al formulario emitido por el Sistema
Nacional de Conductores.

Copia fotostatica de documento de Identidad vigente DNI

Copia fotostatica de la licencia de conducir (traer consigo documento original) o adjuntar
denuncia Policial por perdida

Certificado médico de Aptitud Psicosomatica expedido por establecimientos de salud
autorizado.

Certificado de aprobacion del curso de reforzamiento otorgado por la escuela de conductor.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)

b)
c)
d)

e)

El personal de Tramite Documentario recepciona expediente, verifica antecedentes del
usuario en el Sistema Nacional de Conductores, de encontrarlo conforme registra en el
Sistema Nacional de Conductores, Sistema de Licencia de Conducir, emite la solicitud del
usuario el cual se hace firmar y colocar huella digital, entrega ticket de conformidad de
trdmite y deriva, de no estar conforme se da el plazo de ley para subsanar sino se devuelve el
expediente.

El Técnico Administrativo del Departamento de Licencia de Conducir, recepciona expediente,
registra Voucher de pago del Banco de la Nacién, da orden de Pre impresion y deriva.

El Coordinador de Licencia de Conducir recepciona, visa el expediente con la orden de Pre
impresion y remite para tramite.

Un personal Técnico de Licencia de Conducir recepciona, revisa el expediente, procesa la
Licencia de Conducir previo control de calidad, publica en la pagina web y remite el listado.

El personal de Tramite Documentario recepciona la Licencia de Conducir, firma cargo de
recepcién, ubica en orden alfabético para entregar al usuario y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.
b) Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - Interno.
7.0 DURACION

02 dias habiles.

8.0
a)
b)

FORMULARIOS
Documento de inicio del procedimiento: Expediente.
Documento de término del procedimiento: Licencia de Conducir.



9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-016A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-016A)

10.0 APLICABILIDAD

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 16: Otorgamiento de Revalidacion de Licencia de Conducir.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo |:>
Paso DENOMINACION DEL EVENTO MO Total Q D A Observaciones

rea (Minutos)
OPERACION CONTROL TRastao | TMPODE | eekvo
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR  EXPEDIENTE,  VERIFICAR
ANTECEDENTES  DEL  USUARIO, REGISTRAR
DATOS EN EL SISTEMA NACIONAL DE
CONDUCTORES, REGISTRAR DATOS EN SISTEMA
DE LICENCIAS DE CONDUCIR, EMITIR LA
! SOLICITUD DEL USUARIO EL CUAL SE HACE GRieAed | 460 X X X
FIRMAR Y COLOCAR HUELLA  DIGITAL
ENTREGAR TICKET DE CONFORMIDAD DE
TRAMITE Y DERIVAR  EXPEDIENTE, EL
EXPEDIENTE OBSERVADO SE LE DA EL PLAZO DE
LEY PARA SUBSANAR SINO SE DEVUELVE AL
USUARIO.

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE, REGISTRAR EL
VOUCHER DE PAGO DEL BANCO DE LA NACION,

2 DAR ORDEN DE PRE-IMPRESION EN EL SISTEMA DECFDLC |~ 240 A A X
NACIONAL DE CONDUCTORES Y DERIVAR
RECEPCIONAR, VISAR EL EXPEDIENTE CON LA

3 |ORDEN DE PRE-IMPRESION Y REMITIR PARA| DECT-DLC | 240 X X X
TRAMITE
RECEPCIONAR, REVISAR EXPEDIENTE, PROCESAR

. LICENCIA DE CONDUCIR PREVIO CONTROL DE oo | 6o X X X
CALIDAD, PUBLICAR EN LA PAGINA WEB Y
REMITIR ELLISTADO
RECEPCIONAR LICENCIAS, FIRMAR CARGO DE

5 |RECEPCION, UBICAR EN ORDEN ALFABETICO|GRTC-ARGD| 60 X X X
PARA ENTREGAR AL USUARIO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 1,060

Horas 18

Dias 2 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

FROCEDIMIENTO N° 16: OTORGAMIENTO DE REVALIDACION DE LICENCIAS DE CONDUCIR

GESTION DOCUNENTARIA

DIRECCION EJECUTIVADE CRCLLACION TERRESTRE

Técnico Administaivo V

Técnico Adminisiraiivoll

DEPARTANENTO DE LICENCIAS DE CONDUCR

Tecnico Adminisirativo V

Coordinador

Técnico en ngeniera I

8

Recepcionar expedientz y verficar
antecedentes delusuario enel
Sistema Nacional e Conductores

(Eipedents
Conforme?

Registar dafos enel
Sistema Nacional de
Conductores y en ¢l Sistema
de Licencias de Conduc,
emit fa solichud del usuaria

Sedaelplazo delgy
[iar3 subsanar

&l cyal st hace fmary
colocar fuglla
dighl entrega ficket de
conformidad de ramitey
Gervr

iSubsand
einedients?

Devolverexpedients

Recepcionar expedients, registar
Uoucher de pago delBanco dela

Nacidn, dar Orden de Pre
impresidn en el Sitema Nationl
e Conductores y derivar

Recepcionar, isar el expediente
on 3 Orden de Pre impresidn y
remil pararamie

Recepciona, esar el ipediente,
procesar Licencia de Conduci previo

Recepeionar Licencia de Conduci,
fimar cargo de ecepticn, Ubicaren
qrden alabgfica para enfregar al
Uslarioy rchivar

contrl de calidad, publicaren la
paninawebyremiir el stada




cODIGO: 0239-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Recategorizacion de Licencia de Conducir.

a)

3.0 BASE LEGAL

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Ley N2 27181, art. 162 (08.10.1999).

D.S. N2 040-2008-MTC art 139, 252 (18.11.2008); modificado por D.S. N2 001-2009-MTC art 19,
(09.01.2009).

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR

4.0 REQUISITOS

Edad minima: Al a Allay de Al a Allb : 21 afios, Al a Alllay de Al a Alllb: 24 afios, Al a Alll c: 27
anos

Solicitud bajo la forma de declaracién jurada, conforme al formulario emitido por el Sistema
Nacional de Conductores.

Copia fotostatica del Documento de Identidad vigente (presentar documento original).

Copia fotostatica de la licencia de conducir (presentar documento original o adjuntar copia
de la denuncia Policial en caso de pérdida.

Certificado médico de Aptitud Psicosomatica expedido por organismo de salud autorizado por
el MTC.

Certificado de aprobacion del curso de profesionalizacién otorgado por una Escuela de
conductor

Constancia de aprobacién de Examen de Manejo segun su categoria previa programacion.

02 (dos) fotografias tamafio pasaporte a color fondo blanco

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)

b)

d)

e)

El personal de Tramite Documentario recepciona el expediente, verifica antecedentes del
usuario en el Sistema Nacional de Conductores, Sanciones y Puntos, de encontrarlo conforme
se registra los datos en el Sistema Nacional de Conductores Y EN EL Sistema de Licencia de
Conducir, se emite la solicitud del usuario el cual se hace firmar y colocar huella digital,
entregar ticket de conformidad de tramite y derivar, si el expediente estd observado se da el
plazo de ley para subsanar sino se devuelve el expediente.

El Técnico Administrativo de Licencia de Conducir recepciona, verifica antecedentes del
usuario en la base de datos nacional y local, de no encontrase conforme se devuelve a Tramite
Documentario para que subsane dentro del plazo de ley el usuario, y de estar conforme se
registra el Voucher de pago del Banco de la Nacién, se da la orden de Pre impresién en el
Sistema Nacional de Conductores y deriva.

El Coordinador de Licencias de Conducir recepciona el expediente, visa el expediente con la
orden de Pre impresidn y remite para tramite.

Un Técnico de Licencias de Conducir, recepciona el expediente, procesa la Licencia de
Conducir previo control de calidad, publica en la pagina web y remite el listado.

El personal de Tramite Documentario recepciona la Licencia de Conducir, firma cargo de
recepcion, ubica en orden alfabético para entregar al usuario y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
Culminacién del procedimiento: GRTC / AGD - Interno.



7.0

DURACION

02 dias habiles.

FORMULARIOS

Documento de inicio del procedimiento:

Documento de término del procedimiento: Licencia de Conducir.

DIAGRAMACION

Expediente.

Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-017A)
Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-017A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

to 17: Otorgamiento de Recategorizacion de Licencia de Conducir.

Paso

DENOMINACION DEL EVENTO

Unidad o
Area

Tiempo
Total
(Minutos)

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

O

[ ]

—

O

AN

OPERACION

CONTROL /
REVISION

TRASLADO

TIEMPO DE
ESPERA

ARCHIVO

Observaciones

RECEPCIONAR  EXPEDIENTE, VERIFICAR
DATOS DEL USUARIO EN EL SISTEMA
NACIONAL DE CONDUCTORES, SISTEMA
NACIONAL DE SANCIONES Y SISTEMA DE
PUNTOS, SI EL EXPEDIENTE ESTA
CONFORME REGISTRAR LOS DATOS EN EL
SISTEMA NACIONAL DE CONDUCTORES Y
EN EL SISTEMA DE LICENCIAS DE
CONDUCIR, EMITIR LA SOLICITUD DEL|
USUARIO EL CUAL SE HACE FIRMAR Y
COLOCAR HUELLA DIGITAL, ENTREGAR
TICKET DE CONFORMIDAD DE TRAMITE Y
DERIVAR, EL EXPEDIENTE OBSERVADO SE
DA EL PLAZO DE LEY PARA SUBSANAR SINO
SE DEVUELVE AL USUARIO.

GRTC-ARGD

460

RECEPCIONAR, VERIFICAR ANTECEDENTES
DEL USUARIO EN LA BASE DE DATOS
NACIONAL Y LOCAL, SI EL EXPEDIENTE
ESTA CONFORME REGISTRAR EL VOUCHER
DE PAGO DEL BANCO DE LA NACION, DA
ORDEN DE PRE-IMPRESION EN EL SISTEMA
NACIONAL DE CONDUCTORES Y DERIVAR,
EL EXPEDIENTE OBSERVADO SE DEVUELVE

DECT-DLC

240

RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE
OBSERVADO, SE DA EL PLAZO DE LEY PARA
SUBSANAR SINO SE DEVUELVE AL
USUARIO.

GRTC-ARGD

30

RECEPCIONAR, VISAR EL EXPEDIENTE CON
LA ORDEN DE PRE IMPRESION Y REMITIR
PARA TRAMITE

DECT-DLC

240

RECEPCIONAR, REVISAR EL EXPEDIENTE,
PROCESAR  LICENCIA DE CONDUCIR
PREVIO CONTROL DE CALIDAD, PUBLICAR
EN LA PAGINA WEB Y REMITIR EL LISTADO

DECT-DLC

60

RECEPCIONAR LICENCIAS, FIRMAR CARGO
DE RECEPCION, UBICAR EN ORDEN
ALFABETICO PARA ENTREGAR AL USUARIO

Y ARCHIVAR

GRTC-ARGD

60

Total en :

Minutos
Horas
Dias

1.090
18
2

Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

FRQCEDIMIENTO N° 17: QTORGAMIENTQ DE RECATEGORIZACION DE LICENCIAS DE CONDUCIR

Registrar voucher de
pago del Banco dea
Nacion, da Orden de
Preimpresidn en gl
Sistema Nacional de
Conductores y derivar

Recepcionar, visarel expediente
conla Orden de Pre impresidny
remiti para ramite

Recepcionarlicencias, frmar cargo de
Tecepcion, ubicar en orden affabético
para entregar al usuario y archivar

FIN

GESTION DOCUMENTARIA DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE
DEPARTANENTO DE LICENCIAS DE CONDUCR
Técnico Administrafivo V. Técnico Administativo l
Técnico Adminisirativo V Goordinador Técnico enIngenierial
Recepcionar expedient, verificar datos del usuario
1 ¢l Sistema Nacional de Conductores, Sistema
Nacional de Sanciones y Sistema de Puntos
g (Expedients
Conforme?
Sedaelplazo deley Registrar datos en el
Para subsanar Sistema Nacional de
Conductores y enel
Sistema de Licencias de
Conducr, emitr |3 soliciud
{Subsang delusuario el cual se hace
einediente? fimary colocar huglla
diqital, entregar ticket de
conformidad de trémite y
dervar
Recepeionar, veriicar antecedentes
BBt i delusuario en 13 base de daios
naciong!y local
tio iEinediente
Conforme?

Recepcionar,revisar el expediente,
procesarlicencia de conduci previo
control de calidad, publicar enla
pagina web y remitir ¢ listado




N

cODIGO: 0240-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Obtencién de Record de Conductor en el Departamento de Lambayeque.

2.0 FINALIDAD

Ve 8° "Yé Establecer el procedimiento administrativo a seguir para la expedicion de Record de Conductor en

el Departamento de Lambayeque.

# 3.0 BASE LEGAL

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Ley N2 27181, art. 162 (08.10.1999).

D.S. N2 016-2009-MTC, art 3172 (22.04.2009)

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR

REQUISITOS
Solicitud dirigida al Director de Circulacién Terrestre.
Copia simple del Documento de Identidad vigente.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El personal de Tramite Documentario recepciona expediente y deriva la Licencia de Conducir.
El Técnico Administrativo de Licencia de Conducir recepciona el expediente, verifica los
antecedentes del usuario en el Sistema Nacional de Sanciones, emite y visa el Record; registra
en el Libro de Control y deriva al Director Ejecutivo de Circulacidon Terrestre — DECT para su
tramite.

La Secretaria de DECT recepciona Record y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Circulacién Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacidén Terrestre toma conocimiento, firma el Record y lo remite
con proveido de atencidn.

e) El personal de Tramite Documentario recepciona Record de Conductor, entrega al ciudadano y
archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del procedimiento: Gestién Documentaria.
b) Culminacion del procedimiento: GRTC / AGD - Interno.

7.0 DURACION
01 dia habil

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud.
b) Documento de término del procedimiento: Record de Conductor.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-018A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-018A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 18: Obtencion de Record de Conductor en la Region,

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Uridad Tiempo
Paso | DENOMINACION DEL EVENTO ': O Tota |:> D Observaciones
rea
(Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEWPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA
1 |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR | GRTC-ARGD | 240 X X X
RECEPCIONAR  EXPEDIENTE, VERIFICAR
ANTECEDENTES DEL USUARIO EN EL|
) SISTEMA  NACIONAL DE  SANCIONES, DECT-DLC 60 X X
EMITIR Y VISAR RECORD; REGISTRAR EN
EL LIBRO DE CONTROL Y DERIVAR PARA
TRAMITE,
3 RECEPCIONAR, REGISTRAR Y PONER DE DECT 10 X X
CONOCIMIENTO
TOMAR ~ CONOCIMIENTO,  FIRMAR
4 |RECORD Y REMITIR CON PROVEIDO DE[  DECT 160 X X X
ATENCION
5 RECEPCIONAR RECORD DE CONDUCTOR, aeamen| 10 X X
ENTREGAR AL CIUDADANO Y ARCHIVAR.
Total en: Minutos 480
Horas 8
Dias 1  DiasEfectivos
12.0 FLUJOGRAMA
PROCEDIMIENTO N° 18: OBTENCION DE RECORD DE CONDUCTOR EN LA REGION
GESTION DOCUMENTARIA DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE
DEPARTAMENTO DE LICENCIAS DE
Técnico Administrativo V CONDUCIR Secretaria V Director Ejecutivo
Técnico Administrativo [V
i dient erivar I
‘ R 1ar ite y d I l

antecedentes de usuario en el Sistema
Nacional de Sanciones, emitir y visar
record, registrar en el libro de control y
derivar para tramite

Recepcionar expediente, verifcar }‘

|

Recepcionar, registrar y poner de
conocimiento

)

| Tomar conocimiento, firmar record y
\E l remitir con proveido de atencidn

Recepcionar record de conductor,
entregar al ciudadano y archivar

FIN




cODIGO: 0241-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Levantamiento de Sancién a Conductor Infractor al Reglamento Nacional de Transito.

‘,\ 2.0 FINALIDAD
Ve 8° 1\ Establecer los procedimientos para acogerse al régimen de levantamiento de sancién de
% conductores infractores al Reglamento Nacional de Transito.

# 3.0 BASE LEGAL
a) LeyN227181, art 169.
‘ b) D.S. N2 040-2008-MTC, art. 842 al 88¢.

4.0 REQUISITOS

a) Solicitud dirigida al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre

b) Certificado de Capacitacion en tema de Sensibilizacion al Conductor expedida por la Escuela
de Conductora autorizada por el MTC, o jornadas de Trabajo Comunitario en Seguridad y
Educacién Vial.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a) El personal de Tramite Documentario recepciona, revisa, registra el expediente y deriva a
dpto. de Licencia de Conducir para su tramite correspondiente.

El Coordinador de Licencias de Conducir recepciona, registra, elabora Proyecto de Oficio
visado y deriva para tramite.

La Secretaria de la Direccién Ejecutiva de Circulacidon Terrestre - DECT recepciona, registra y
pone de conocimiento al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacion Terrestre, toma conocimiento, firma el Proyecto de Oficio
y remite para tramite.

El personal de Tramite Documentario recepciona el expediente, remite mediante Courier a la
Direccién General de Circulacién Terrestre del MTC y al ciudadano el Oficio y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del procedimiento: Gestién Documentaria.
b) Culminacion del procedimiento: GRTC — AGD / Externa.

7.0 DURACION
05 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud.
b) Documento de término del procedimiento: Oficio de la GRTC a MTC / Acuse de Recibo

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-019A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-019A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO



HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato ()

Procedimiento 19: Levantamineto de Sancion al Conductor Infractor al Reglamento Nacional de Transito,

. DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Tiempo

DENOMINACON DELEVENTD | Unee00 | Tt O E> D A Observaciones

Area  |(Minutos

CONTROL TIEMPODE
) OPERACION / TRASLADO ARCHIVO
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR, REVISAR, REGISTRAR
EXPEDIENTE, Y DERIVAR  PARA| GRTC-ARGD | 460 X X
TRAMITE.

RECEPCIONAR, REGISTRAR, ELABORAR
PROYECTO DE OFICIO, VISAR Y| DECTDLC | 60 X

DERIVAR PARA TRAMITE.
RECEPCION eGSR PONEROE [ X
CONOCIMIENTO
Tow conocnwewo, Fwe] X X
PROYECTO DE OFICIO Y REMITIR
RECEPCIONAR, REMITIR MEDIANTE E',dZC””?e“m “
(OERALADRELCONGRRAE) | e m';cw””e'
CIRCULACION TERRESTRE DEL MTC Y| °" - ! : AN d
AL CIUDADANO Y ARCHIVAR, reeprionado
despues de 03 dias
Total en: Minutos 2170
Horas 36
Dias 5  Dias Efectivos
12.0 FLUJOGRAMA
PROCEDIMIENTO N® 19: LEVANTAMIENTO DE SANCION AL CONDUCTOR INFRACTOR AL REGLAMENTO NACIONAL DE TRANSITO
Técnico Admi v DEPARMJE(;BTSD%ECEEENCILSDE Secretana V Director Ejecutivo MTC

Coordinador

—
P \

klﬂ-r_la ]
o

/

Recepcionar, revisar, registrar
expediente y derivar para rdmite

Recepcionar, registrar, elaborar

proyecio do oficio, visar y derhvar
para trdmite
Recepcionar, regisirar y poner de
conacimisnts ]
Tomar conocimignto, fomar el

proyecio de oficio y remilir

Recepaonar, remile madiante ]
couner al cudadano y archivar

Recepcionar en la Direccion |
General de Circuladién Temestre del
MTC

{ hY
FIN |
L

e




cODIGO: 0242-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Obtencién del examen de reglas de transito categoria Al.

3.0 BASE LEGAL

a)

b)

d)

e)

f)

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Ley N2 27181 art 162 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito Terrestre.

D.S. N2 040-2008-MTC art 139, 252 (18.11.2008); modificado por D.S. N2 001-2009-MTC art 19.
Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

4.0 REQUISITOS

Solicitud bajo la forma de declaracién jurada dirigida al Director Ejecutivo de Circulacién
Terrestre, conforme al formato indicado. (Area Funcional de Gestién Documentaria).

Edades minimas: A-l: 18 afios Debidamente acreditados con documento de identidad, también
podran aspirar a obtener la licencia las personas mayores de 16 afios con capacidad de sus
derechos de conformidad con el articulo 422 y 462 del cédigo Civil.

Copia certificado médico de Aptitud Psicosomatica expedido por organismo de salud
autorizado por el MTC.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Cajero de Tramite Documentario recepciona pago por derecho de examen de reglas de
transito.

Un personal de Tramite Documentario recepciona, revisa requisitos, programa hora, fecha de
examen de reglas y a Licencias de Conducir.

El Técnico Administrativo de Licencias de Conducir recepciona el expediente, verifica
programacion y lo deriva al Evaluador designado con resolucion y previo sorteo para conducir
el proceso de evaluacion.

El Evaluador de Licencias de Conducir recepciona expediente, firma el Acta de Programacion al
postulante, lo ubica en equipo informatico (computadora), registra el cédigo de acceso para el
inicio del examen, recoge los resultados, hacer firmar al postulante el resultado del examen,
hace entrega de su constancia en el cual se indica si esta aprobado o desaprobado y derivar
para tramite.

El Encargado de Archivo de Licencias de Conducir recepciona, selecciona la ficha de los
postulantes aprobados y entregar al Técnico Administrativo.

El Técnico Administrativo de Licencias de Conducir recepciona el expediente aprobado,
verifica e ingresa calificaciones en el software de Sistema de Licencia de Conducir y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria
Culminacién del procedimiento: Gestion Documentaria (Entrega constancia de aprobado).

7.0 DURACION
01 dia habil.

8.0 FORMULARIOS

a)
b)

Documento de inicio del procedimiento: Formulario 001/15.18
Documento de término del procedimiento: Ficha del Postulante aprobado o desaprobado.

9.0 DIAGRAMACION



a) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-020A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-020A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

“*** 3= || Procedimiento 20: Obtencién del E de Reglas de Transito Categoria Al.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidado | TEMPO I:>
Paso DENOMINACION DEL EVENTO mdado | rotal D A Observaciones

Area (Minutos)
operacion | CONTROL/ | ppgiapo | TEMPODE | \pchivo
REVISION ESPERA

1 RECEPCIONAR PAGO POR DERECHO DE EXAMEN DE GRTC-ARGD 10 M
REGLAS DE TRANSITO

RECEPCIONAR, REVISAR REQUISITOS, PROGRAMAR

GRTC-ARGD 60 X X
HORA, FECHA DE EXAMEN Y DERIVAR

RECEPCIONAR EXPEDIENTE, VERIFICAR

. DECT-DLC 30 X
PROGRAMACION Y DERIVAR

RECEPCIONAR EXPEDIENTE, FIRMAR EL ACTA DE
PROGRAMACION AL POSTULANTE, UBICARLO EN EL
2 EQUIPO INFORMATICO, REGISTRAR CODIGO DE DECT-DLC 120 M
ACCESO PARA INICIO DE EXAMEN, RECOGER LOS
RESULTADOS, HACER FIRMAR AL POSTULANTE EL

RESULTADO, ENTREGAR CONSTANCIA Y DERIVAR

5 RECEPCIONAR EXPEDIENTE, SELECCIONAR LA FICHA DECT-DLC 60 M
DE LOS POSTULANTES APROBADOS Y ENTREGAR

RECEPCIONAR  EL  EXPEDIENTE  APROBADO,
VERIFICAR E INGRESAR CALIFICACIONES EN EL

6 DECT-DLC 60 X X
SOFTWARE DEL SISTEMA DE LICENCIA DE CONDUCIR
Y ARCHIVAR.
Total en : Minutos 340
Horas 6
Dias 1 Dias Efectivos
12.0 FLUJOGRAMA
PROCEDIMIENTO N* 20: OBTENCION DEL EXAMEN DE REGLAS DE TRANSITO CATEGORIA Al
GESTION DOCUMENTARIA DIRECCION EJECUTVA DE CIRCULACION TERRESTRE
i v DEPARTANENTO DE LICENCIAS DE CONDUCR
T“”'C"f‘cda’!’"“oj“a‘”“v Técnico Adminisativo V — _ —
it Técnico Administrativo V Evaluador Encargado de Archiva Técnico Administrativo IV

Recepcionar pago por derecho de
examen de regias de iénsito

Recepcionar, revisar requisitos,
programar hora, fecha de examen y
derivar

Recepcionar expedients, verificar
programacidn y dertvar

Recepcionar expediente, firmar el
acta de programacidn al postulante,
Ubicarlo en el equipo informatco,
registrar codigo de acceso para
Inicio da examen, recoger los
resultados, hacer firmar al
postulante el resultado, entragar
constancia y denvar

Recapcionar expediente,
lafichade los
ostulantes aprobados y enregar

Recapcionar ol expedients
aprobado, verificar e ingresar

calificaciones en &l software del
Sistema de Licendia de Conduciry
archivar

@




cODIGO: 0243-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Obtencién del examen practico de manejo.

2.0 FINALIDAD
Establecer el procedimiento administrativo a seguir para obtener el examen practico de manejo
realizado por cualquier ciudadano.

# 3.0 BASE LEGAL

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Ley N2 27181 art 162 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito Terrestre.

D.S. N2 040-2008-MTC art 139, 252 (18.11.2008); modificado por D.S. N2 001-2009-MTC art 12
(09.01.2009).

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

4.0 REQUISITOS

a)

Solicitud bajo la forma de Declaracién Jurada dirigida al Director Ejecutivo de Circulacion
Terrestre, conforme al formato indicado.

Edades minimas:

A-l: 18 afos, Debidamente acreditados con documento de identidad (También podran aspirar
a obtener la licencia las personas mayores de 16 afios con capacidad de sus derechos de
conformidad con el articulo 422 y 462 del cédigo Civil).

Al: 18 afios, Alla y Allb: 21 afios, Alllay Alllb : 24 afios, Alll ¢ : 27 afios

Presentar su Constancia de haber aprobado examen de reglas o el curso de capacitacion de la
escuela de conductores, (Sélo para postulantes que obtendran Licencia de Conducir Clase A
Categorial)

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)
b)
c)

d)

e)

f)

El Cajero de Tramite Documentario recepciona pago por derecho de examen practico de
manejo.

El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona revisa los requisitos, programa
la hora, fecha de examen de manejo y deriva a Licencias de Conducir.

El Técnico Administrativo de Licencias de Conducir recepciona el expediente, verifica
programacion y deriva al Evaluador para su trdmite correspondiente.

El Evaluador de Licencias de Conducir, recepciona el expediente, firma el Acta de
Programacién al postulante, toma el examen de manejo, hace firmar al postulante el
resultado de su examen, entrega la constancia en la cual se indica si estd aprobado o
desaprobado y deriva para tramite.

El Encargado de Archivo de Licencias de Conducir recepciona el expediente de acuerdo a la
ficha de los postulantes aprobados y entrega al Técnico Administrativo de Licencia de
Conducir.

El Técnico Administrativo de Licencias de Conducir recepciona el expediente aprobado,
verifica e ingresa calificaciones, asigna nimero de Licencia en el padrén general y en el
software de Sistema de Licencia de Conducir (sélo para nuevos) y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.
Culminacién del procedimiento: Departamento de Licencias de Conducir.

7.0 DURACION
01 dia habil



8.0
a)
b)

9.0
a)

FORMULARIOS

Documento de inicio del procedimiento:
Documento de término del procedimiento: Ficha del Postulante aprobado o desaprobado.

DIAGRAMACION

Formulario 001/15.18

Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-021A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 21: Obtencion del Examen Practico de Manejo.

Paso

DENOMINACION DEL EVENTO

Unidad o
Area

Tiempo
Total
(Minutos)

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

0

=\e

A

OPERACION

CONTROL/
REVISION

TRASLADO TIEMPODE
ESPERA

ARCHIVO

Observaciones

RECEPCIONAR PAGO POR DERECHO
DE EXAMEN PRACTICO DE MANEJO

GRTC-ARGD

10

RECEPCIONAR, REVISAR REQUISITOS,
PROGRAMAR  HORA, FECHA DE
EXAMEN Y DERIVAR

GRTC-ARGD

60

RECEPCIONAR
VERIFICAR
DERIVAR

EXPEDIENTE,
PROGRAMACION Y

DECT-DLC

30

RECEPCIONAR, FIRMAR ACTA DE
PROGRAMACION AL POSTULANTE,
TOMAR EXAMEN DE MANEJO, HACER
FIRMAR AL POSTULANTE EL
RESULTADO DE  SU  EXAMEN,
ENTREGAR CONSTANCIAY DERIVAR

DECT-DLC

180

RECEPCIONAR EXPEDIENTE,
SELECCIONAR LA FICHA DE LOS
POSTULANTES ~ APROBADOS Y
ENTREGAR

DECT-DLC

60

RECEPCIONAR ~ EL  EXPEDIENTE
APROBADO, VERIFICAR E INGRESAR
CALIFICACIONES, ASIGNAR NUMERO
DE LICENCIA DE CONDUCIR EN EL
PADRON GENERAL Y EN EL SOFTWARE
DEL SISTEMA DE LICENCIA DE
CONDUCIR (SOLO PARA NUEVOS) Y
ARCHIVAR

DECT-DLC

60

Total en';

Minutos
Horas
Dias

400
7
1

Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

PROEDIIENTO "2 OBTENCION OEL EFANEN FRACTIO DE ANEID
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cODIGO: 0244-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Otorgamiento o Renovacion de Autorizacidn para prestar Servicio de Transporte Publico Regular
de personas en el ambito Departamental de Lambayeque.

a)

b)

d)

e)

f)

8)

h)

3.0 BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre

Ley N2 28172 que modifica al art 152, Ley General de Transporte y Transito Terrestre.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General

D.S. N2 002-1990-PCM.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 016-2009-MTC, art 3172 (22.04.2009).

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014, 035-2004-MTC; D.S. N2 006, 025, 042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR

4.0 REQUISITOS
SI ES NUEVO

Solicitud bajo la forma de Declaraciéon Jurada dirigida al Director Ejecutivo de Circulacion
Terrestre indicando la razén social o denominacién, Registro Unico del Contribuyente (RUC) y
domicilio y direccién electrénica del transportista solicitante; nombre, documento de
identidad y domicilio del representante Legal y nimero de partida de inscripcidn registral del
transportista, solicitando autorizacidén para prestar servicio de transporte regular de personas
de ambito regional, indicando: origen, destino, itinerario, clase de servicio, escalas
comerciales, frecuencias

Relacién de conductores que se solicita habilitar

El Numero de las Placas de Rodaje de los vehiculos y de las demds caracteristicas que figuren
en la tarjeta de identificacion y/o propiedad vehicular de la flota de que integran la flota que
se presenta, o copias de estas

Cuando corresponda, fecha y nimero de la escritura publica en la que conste el contrato de
arrendamiento financiero, operativo, contrato de fideicomiso o que acredite la propiedad de
los vehiculos por parte de una entidad supervisada por la SBS y AFP. Se sefalard ademas la
notaria en que la misma fue extendida y el plazo de duracion del contrato

Numero de las pélizas del seguro, o certificados que sean legalmente exigibles de acuerdo al
tipo de servicio o actividad y empresas de seguro en que han sido tomadas

Numero de los Certificados de Inspeccion Técnica Vehicular de los vehiculos que integran la
flota que se presenta y al Centro de Inspeccidn Técnica Vehicular emitente cuando
corresponda

Declaracién suscrita por el solicitante o transportista, los socios accionistas, asociados,
directores, administradores o representantes legales de no encontrarse condenados por la
comision de los delitos de Trafico llicito de Drogas, Lavado de Activos, Pérdida de Dominio, o
Delito Tributario.

Declaracién de cumplir con cada una de las condiciones necesarias para obtener la
autorizacién y de no haber recibido sancién firme de cancelacién o inhabilitacién respecto al
servicio; y de no encontrarse sometido a procedimiento administrativo al servicio que solicita;
y de no encontrarse sometido a procedimiento administrativo sancionador por el
incumplimiento de una condicién de acceso y permanencia.



Declaracién de contar con el patrimonio minimo exigido de acuerdo a la clase de autorizacion
gue solicita

El destino al que se pretende prestar servicio, el itinerario, las vias a emplear, Las escalas
comerciales y las estaciones de ruta a emplear, la clase de servicio, la modalidad, y las
frecuencias y los horarios, cuando corresponda

Asignacién de vehiculos por modalidad de servicio, en el servicio regular.

La direccion y ubicacion del(los) terminal(es) terrestre(s), de ruta, el nidmero de los
Certificados de asi como la autoridad que los emitid, cuando corresponda Habilitacién Técnica
de los mismos.

Declaracién jurada indicando de que cuentan con un taller de mecdnica que brindara
mantenimiento y reparacion a su flota vehicular ofertada.

El nimero, cédigo o mecanismo que permite la comunicacion con cada uno de los vehiculos
que se habilitan, en el servicio de transporte de personas.

Declaracién de contar con el Manual General de Operaciones exigido por el presente
Reglamento, indicando la fecha en el que el mismo ha sido aprobado por la persona juridica.
Declaracién de que los vehiculos ofertados cuentan con limitador de velocidad y que este ha
sido programado conforme a lo dispuesto por este Reglamento Se debe sefialar la entidad que
ha realizado tal procedimiento y la fecha en que se ha realizado

El nombre, nimero de documento de identidad y un breve resumen de la experiencia
profesional de las personas a cargo de la Gerencia de Operaciones y la de Prevencién de
Riesgos

SI ES RENOVACION

a)

b)

5.0
a)

b)
c)
d)
e)
f)

g)

h)

Solicitud bajo la forma de Declaracién Jurada, presentada entre los sesenta (60) y quince (15)
dias habiles, previos al vencimiento de la autorizacién en el que conste: En el caso de persona
natural, nombre(s) y apellidos y nimero de documento de identidad; y en el caso de persona
juridica, razén o denominaciéon social, nombre, nimero de documento de identidad y
facultades del representante legal, nimero de partida registral en los Registros Publicos.
Ademds debe indicar el nimero del Registro Unico de Contribuyente (RUC) activo, domicilio y
direccion electrénica del transportista solicitante, asi como el nimero de su partida de
inscripcion en el registro administrativo de transporte; asi como el nimero, dia de pago y
monto de la constancia de pago por derecho de tramitacién.

Relacién de Conductores que se solicita habilitar.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El personal de Tramite Documentario recepciona expediente, revisa requisitos, registra y
deriva para su tramite correspondiente.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona expediente deriva para
tramite.

El Técnico en Transportes de Transporte Terrestre, recepciona, evalla expediente, elabora
Informe Técnico y lo deriva al Coordinador de Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona expediente, revisa el informe y deriva al
Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre - DECT.

La Secretaria de la DECT recepciona expediente y pone de conocimiento al Director Ejecutivo
de Circulacién Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacion Terrestre toma conocimiento y remite con proveido de
atencién al Abogado para su tramite.

El Abogado de la DECT recepciona, evalia el expediente, verifica conformidad de los
dispositivos legales, elabora Informe Legal firmado mas Proyecto de Resolucién visado y
deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

La Secretaria de la DECT recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director
Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacion Terrestre, toma conocimiento, firma la Resolucidn y remite
con proveido de atencién al Técnico en Transportes Il del Departamento de Transporte
Terrestre.



j)  El Técnico en Transportes del Departamento de Transporte Terrestre recepciona la
Resolucidn, registra en el sistema, elabora la Tarjeta unica de Circulacion y lo deriva al
Coordinador del Departamento de Transporte Terrestre.

k) El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona, visa la Tarjeta Unica de Circulacién y lo

deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre a través de la Secretaria.

El Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de

Circulacion y remite con proveido de atencidn al Técnico Administrativo del Departamento de

Transporte Terrestre.

El Técnico Administrativo del Departamento de Transporte Terrestre, recepciona, registra la

Tarjeta Unica de Circulacién y lo deriva al Técnico Administrativo del Area Funcional de

Gestion Documentaria.

El Técnico Administrativo V del Area Funcional de Gestién Documentaria recepciona, entrega

la Tarjeta Unica de Circulacién al ciudadano, hace firmar cargo y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES
a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.
b) Culminacion del procedimiento: GRTC — AGD / Externa.

7.0 DURACION
05 dias habiles

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
. b) Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre.

=119.0 DIAGRAMACION

a) Hoja de Anadlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-022A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-022A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato )

Procedimiento 22: Otorgamiento o Renovacidn de Autorizacion para prestar Servicio de Transporte Publico Regular de personas en el dmbito regional.

Dias

5  Dias Efectivos

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
. Tiempo
Paso |  DENOMINACION DEL EVENTO U':‘:z? Tota O |:> D A Observaciones
Winitod ovemacion | O | agiapo | TEMPOE | ppeg
REVISION ESPERA
RECEPCIONAR  EXPEDIENTE, REVISAR
1 [REQUISITOS Y ANTECEDENTES,| GRTC-ARGD | 160 X X
REGISTRAR Y DERIVAR PARA TRAMITE
) |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR | DECT-DTT | 60 X
RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE,
3 |eLBoRAR INFORME TECNICO Y DERIVAR | DO 0T | 320 X
, [rececion, visw e eomue Y| T . .
DERIVAR
. [rececion poeenTe veoNRog [ .
CONOCIMIENTO
TOMAR  CONOCIMIENTO  DEL
6 |DXPEDIENTE Y REMITIR CON PROVEIDO| DECT | 60 X
DE ATENCION
RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE, Se debe comprobar
VERIFICAR CONFORMIDAD D LOS los dispositvos
7 |DISPOSITIVOS  LEGALES, ELABORAR| DECT | 1170 X legales, hacer
INFORME LEGAL MAS PROVECTO DE nforme legal y
RESOLUCION VISADO Y DERIVAR, proyectar
recaliicidn
; [FECECIONA EPEDIENTE YPONER D] | .
CONOCIMIENTO
TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR LA
9 [RESOLUCION Y REMITIR CON PROVEIDO|  DECT | 100 X X
DE ATENCION
RECEPCIONAR LA RESOLUCION,
1o [FESSTRAR ENELSISTEMA, ELIBORR LA | .
TARITA UNICA D CIRCULACION Y
DERIVAR
1, [Fecepcionss, vsR i TRETA NG| ;
DE CIRCULACION Y DERIVAR
TOMAR CONOCIMIENTO, VISR LA
12 [TARIETA UNICA DE CIRCULACION Y|  DECT 60 X
REMITIR CON PROVEIDO DE ATENCION
(5 [FEcEPCONR, RecisThaR U TR | . X
(NICA DE CIRCULACIGN Y DERIVAR
RECEPCIONAR, ENTREGAR LA TARJETA
14 {ONICA DE CIRCULACION AL CIUDADANO,| GRTC-ARGD | 60 X X
HACER FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 2400
Horas 40




12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 22: QTORGAMIENTO O RENOVACION DE AUTORIZACION PARA PRESTAR SERVICIO DE TRANSPORTE PUBLICO REGULAR DE PERSONAS EN EL AMBITO REGIONAL

DIRECCION EJECUTIVADE CIRCULACION TERRESTRE

DEPARTANENTO DE TRANSPORTE TERRESTRE

SecrefariaV
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Recepcionar expediente y derivar
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dencitn

e ircacidn y dervar

Tomar conocimiento,visar a arjela

Recepcionar, registrar|a tajeta
tinica de ciculacion y dervar
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proveida de atencicn

Recepcionar, evaluar expedliente,
verficar conformidad de los
dispostivas legales, elaborar
informe legal mas projectn de
Testlution visado y dervar




cODIGO: 0245-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Habilitacion Vehicular por Incremento o Sustitucion para el Transporte de Mercancias en general.

4 3.0 BASE LEGAL

a)

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 002-1990-PCM.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014,035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023,037-2006-MTC; D.S. N2
006, 025,042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

Resolucién Ministerial N2 1812 aprueba “Procedimientos para la Inscripcion de Actos en el
Registro Nacional de Transporte Terrestre de Mercancias” del 20/05/2013

4.0 REQUISITOS
PERSONA JURIDICA

Solicitud bajo la forma de Declaraciéon Jurada dirigida al Director Ejecutivo de Circulacion
Terrestre, indicando el nombre, la razén o denominacién social, del transportista, el Registro
Unico del contribuyente(RUC), domicilio, representante legal y nimero de partida registral
del transportista en el registro administrativo

b) RUC actualizado debe consignar en algunas actividades: Transporte de Carga por Carretera.

c¢) Copia simple de la vigencia de poder y minuta (Objeto Social debe ser referencia del
Transporte de Carga por Carretera).

d) Copiasimple de la tarjeta de propiedad.

e) Copia simple del SOAT.

f)  Copia simple de DNI del Gerente o representante legal de la empresa.

g) Copia simple de licencia de conducir (Del conductor categoria A-llb, Alllb y Alllc).

h) Copia simple de la Revisidon técnica (verificar que los datos consignados deben ser los mismos
de la tarjeta de propiedad).

PERSONA NATURAL

a) Solicitud bajo la forma de Declaracién Jurada dirigida al Director Ejecutivo indicando el
nombre, la razén o denominacién social, del transportista, el Registro Unico del contribuyente
(RUC), domicilio representante legal y nimero de partida registral del transportista en el
registro administrativo

b) RUC actualizado debe consignar en algunas actividades : Transporte de Carga por Carretera.

c¢) Copiasimple de la tarjeta de propiedad.

d) Copia simple del SOAT.

e) Copia simple de la Revision técnica (verificar que los datos consignados deben ser los mismos
de la tarjeta de propiedad).

f)  Copia simple de DNI del Propietario.

g) Copia simple de licencia de conducir (Del conductor categoria A-llb, Alllb y Alllc).

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)

El Registrador — Certificador de Transporte Terrestre recepciona, revisa requisitos, adjunta
antecedentes, registra en el SISGEDO, elabora Acta de Certificacidn, registra en el Sistema



Nacional de Transporte de Mercancias, imprime Tarjeta Unica de Circulacién para mercancias
y deriva al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.
b) El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de
Circulacion Terrestre y remite al Registrador — Certificador del Departamento de Transporte
Terrestre para tramite.
El Registrador — Certificador del Departamento de Transporte Terrestre, recepciona la Tarjeta
Unica de Circulaciéon, escanea, sube al portal de transparencia, remite y envia al archivo el
expediente y acta atendida.
El Técnico Administrativo del Area Funcional de Gestién Documentaria, recepciona, entrega la
Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre al ciudadano, hace firmar el cargo y archiva.

INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento: Direccioén Ejecutiva de Circulacién Terrestre.
Culminacién del procedimiento: GRTC — AGD / Externa.

7.0 DURACION
02 dias habiles

8.0 FORMULARIOS
a) Documento del inicio del procedimiento:  Solicitud
b) Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacidn Terrestre.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Anadlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-023A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-023A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)
Procedimiento 23: Habilitacion Vehicular por Incremento o Sustitucion para el Transporte de Mercancias en general.
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo Q :>
Paso DENOMINACION DEL EVENTO Maacol total D Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL / TRASLADO | TEMPODE | pchivo
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR,  REVISAR  REQUISITOS, B
ADIUNTAR ANTECEDENTES, REGISTRAR EN EL  Verificar
SISGEDO, ~ ELABORAR  ACTA  DE informacicn,

L |CERTIFICACION, REGISTRAR EN €L isTEMA|PECTDTT| 570 X X X X elaborar acta,
NACIONAL DE TRANSPORTE DE MERCANCIAS, registrarenel
IMPRIMIR TARJETA UNICA DE CIRCULACION sistema & imprimir.
PARA MERCANCIAS Y DERIVAR

TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR TARJETA

2 . . DECT 140 X X X
UNICA DE CIRCULACION YREMITIR
RECEPCIONAR LA TARJETA UNICA DE
3 CIRCULACION, ESCANEAR, SUBIR AL PORTAL| DECTOTT| 180 X X X
DE TRANSPARENCIA, REMITIR Y ENVIAR AL
ARCHIVO ELEXPEDIENTE Y ACTA ATENDIDA
RECEPCIONAR, !ENTREGAR LA TARJETA UNICA GRTC.
4 |DE CIRCULACION AL CIUDADANO, HACER ARGD 70 X X X
FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 960
Horas 16

Dias 2 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 23: HABILITACION VEHICULAR POR INCREMENTO O SUSTITUCION PARA EL TRANSPORTE DE MERCANCIAS EN GENERAL

DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE

GESTION DOCUMENTARIA

DEPARTAMENTO DE TRANSPORTE TERRESTRE

Reqistrador - Certificador

Director Ejecutivo

Técnico Administrativo V

Inicio

Recepcionar, revisar requisitos, adjuntar
antecedentes, registrar en el SISGEDO, elaborar
acta de certificacion, registrar en el Sistema

Nacional de Transporte de Mercancias, imprimir
Tarjeta Unica de Circulacion para marcancias y
derivar

| Tomar conocimiento, visar Tarjeta

Recepcionarla Tarjeta Unica de Circulacion,

l Unica de Circulacin y remitir

escanear, subir al portal de transparencia, remitir y
enviar al archivo el expediente y acta atendida

l

Recepcionar, enfregar |3 Tarjeta
Unica de Circulacion al ciudadano,

hacer firmar cargo y archivar

FIN




cODIGO: 0246-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Autorizacion de Permiso Eventual para prestar Servicio de Transporte Especial de Personas, en el
ambito departamental de Lambayeque.

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 002-1990-PCM.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014,035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023,037-2006-MTC; D.S. N¢
006, 025,042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

4.0 REQUISITOS

Solicitud en forma de Declaracién Jurada dirigida al Director Ejecutivo, en la que se indique
que la prestacidn del servicio mediante la autorizacién eventual no afectard el servicio de
transporte autorizado.

Datos generales y el nimero de su inscripcion en el registro administrativo correspondiente.
Informacién respecto de las caracteristicas del servicio a prestar, precisando el (los)
vehiculo(s) habilitado(s) que lo realizaran, el plazo del mismo, la fecha y punto de partida del
vehiculo en origen y en destino, las escalas a realizar, asi como los conductores habilitados
asignados a la prestacién del servicio.

Numero del Certificado del Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito del vehiculo con el
que se realizard el servicio.

Copia simple, fotostdtica o electrénica del contrato u orden recibida por el transportista en el
que se le solicita la prestacién del servicio de transporte mediante una autorizacién eventual.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)
b)
c)
d)
e)
f)

g)

El personal de Trdmite Documentario recepciona, revisa, registra el expediente, y deriva a la
Direccién de Circulacién Terrestre para su tramite correspondiente.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona expediente y lo deriva al
Técnico en Transporte de Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte recepciona, evalia expediente, elabora Permiso de Autorizacion y
deriva al Coordinador del Departamento de Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona, visa Permiso de Autorizacién y deriva al
Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre - DECT.

La Secretaria de la DECT recepciona, registra el expediente y pone de conocimiento al Director
Ejecutivo de Circulacion Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacidon Terrestre toma conocimiento, firma el Permiso de
Autorizacién y remite al Técnico Administrativo de Tramite Documentario.

El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona, entrega Permiso de
Autorizacidn al ciudadano y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
Culminacién del procedimiento: GRTC — AGD / Externa.



7.0 DURACION
05 dias habiles

8.0 FORMULARIOS

a)

\ b)

Documento de inicio del procedimiento:

Solicitud

Documento de término del procedimiento: Permiso de Autorizacion Eventual.

9.0 DIAGRAMACION
Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-024A)
Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-024A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOIA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 24: Otorgamiento de Autorizacion por Permiso Eventual para prestar Servicio de Transporte Especial de Personas, ambito regional.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

, Tiempo
Paso|  DENOMINACION DEL EVENTO U'zda“ Totd O E> D A Observaciones
rea
(Minutos)
OPERACION (o, hasuao0 |TVPODE e
REVISION ESPERA
1 RECEPCIONAR, REVISAR, REGISTRAR acael 0 \ y \ \
EXPEDIENTE Y DERIVAR
) RECEPCIONAR  EL  EXPEDIENTE YDECT-DTF 0 y \ \
DERIVAR
RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE, .
Evaluar expedientey elaborar
3 |ELABORAR PERMISO DE[ DECT 70 X X X
. documento.
AUTORIZACION Y DERIVAR
A RECEPCIONAB, VISAR PERMISO DE oo | a0 y \ \
AUTORIZACION'Y DERIVAR,
: RECEPCIONAR, REGISTRAR Y PONER DE KT 0 \ \ \
CONOCIMIENTO
TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR EL
6 [PERMISO DE  AUTORIZACION Y| DECT 20 X X X
REMITIR
RECEPCIONAR, ENTREGAR PERMISO DE
7 [AUTORIZACION AL CIUDADANO Y|GRTC-ARGD| 210 X X X
ARCHIVAR
Total en: Minutos 2400
Horas 40
Dias 5  DiasEfectivos




12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIVIENTO N' 24: OTORGAMIENTO OE AUTORIZACION POR PERWISO EVENTUAL PARA PRESTAR SERVICIO DE TRANSRORTE ESPECIAL DE PERSONAS, AMBITO REGIONAL
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cODIGO: 0247-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Otorgamiento o Renovacidén de Autorizacion para Prestar Servicio de Transporte de Mercancias
en General.

a)

b)

3.0 BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 002-1990-PCM.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2
005,014, 035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023, 037-2006-MTC;
D.S. N2 006, 025, 042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

4.0 REQUISITOS
SI ES NUEVO

Solicitud, bajo la forma de declaracion jurada. En el caso de persona natural, nombre(s) y
apellidos y nimero de documento de identidad del titular y, en el en el caso de persona
juridica, razéon o denominacién social nombre, nimero de documento de identidad y
facultades del representante legal, nimero de su partida registral en los Registros Publicos. En
ambos casos, se debe indicar el Numero del Registro Unico del Contribuyente (RUC) activo,
domicilio y direccién electrdnica del solicitante, relaciéon de conductores por habilitar, los que
no deben superarlos sesenta y cinco (65) afios de edad; la placa de rodaje de los vehiculos por
habilitar, los que no deben superar los tres (3) afios de antigliedad, contados a partir del
primero de Enero del afio siguiente al de su fabricacion, salvo las excepciones sefialadas en el
numeral 25.5 del articulo 252 del Reglamento; nimero de los certificados de Inspeccidon
Técnica Vehicular de los vehiculos ofertados y el nombre del Centro de Inspeccion Técnica
Vehicular emitente. En el caso de vehiculos con menos de dos (2) afios de antigliedad el CITV
debe comprender solo la inspeccién complementaria y para vehiculos con mas de dos (2) afios
de antigliedad el CITV debe comprender la inspeccién ordinaria y complementaria.
Declaracién del solicitante o transportista, los socios, accionistas, asociados, directores,
administradores o representantes legales de no encontrarse condenados por la comisién de
los delitos de trafico llicito de Drogas, Lavado de Activos, Pérdida de Dominio o Delito
Tributario (Formato GRTC).

Declaracién de cumplir con las condiciones legales.

Anexo Numero de constancia de pago, dia de pago y monto.

Copia simple legible Tarjetas de identificacion y/o propiedad vehicular de cada vehiculo.

Copia simple legible Escritura publica en la que conste el contrato de arrendamiento
financiero, operativo, contrato de fideicomiso que acredite la propiedad de los vehiculos por
parte de una entidad supervisada por la SBS y/o CONASEV.

Copia simple legible Certificados SOAT vigente de cada vehiculo.

Copia simple legible en el caso de persona juridica, copia literal de la partida registral en la que
conste la denominacidn social, la prestacion del servicio de transporte terrestre de mercancias
como actividad principal.

Relacién de conductores que se solicita habilitar.



SI ES RENOVACION

a)

b)

Solicitud bajo la forma de Declaracidn Jurada, presentada entre los sesenta (60) y quince (15)
dias habiles, previos al vencimiento de la autorizacién en el que conste: En el caso de persona
natural, nombre(s) y apellidos y nimero de documento de identidad; y en el caso de persona
juridica, razén o denominacion social, nombre, nimero de documento de identidad y
facultades del representante legal, nimero de partida registral en los Registros Publicos.
Ademas debe indicar el nimero del Registro Unico de Contribuyente (RUC) activo, domicilio y
direccion electrénica del transportista solicitante, asi como el nimero de su partida de
inscripcion en el registro administrativo de transporte; asi como el nimero, dia de pago y
monto de la constancia de pago por derecho de tramitacién.

La autoridad competente, previa evaluacién de lo previsto en el numeral 59.3 del articulo 592
del reglamento, resolvera la solicitud.

Relacién de Conductores que se solicita habilitar.

5.0 ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

a)

b)

c)

=Hd)

El Registrador — Certificador de Transporte Terrestre recepciona, revisa requisitos, adjunta
antecedentes, registra en el SISGEDO, elabora Acta de Certificacidn, registra en el Sistema
Nacional de Transporte de Mercancias, imprime Tarjeta Unica de Circulacién para mercancias
y deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de
Circulacidon Terrestre y remite al Registrador — Certificador de Transporte Terrestre para
tramite.

El Registrador — Certificador de Transporte Terrestre recepciona la Tarjeta Unica de
Circulacidn, escanea, sube al portal de transparencia, remite y envia al archivo el expediente y
acta atendida.

El personal de Tramite Documentario recepciona, entrega la Tarjeta Unica de Circulacién
Terrestre al ciudadano, hace firmar el cargo y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

Inicio del procedimiento: DECT — Departamento de Transporte Terrestre.
Culminacién del procedimiento: GRTC — AGD / Interno.

7.0 DURACION
02 dias habiles

8.0 FORMULARIOS

a)
b)

Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre.

9.0 DIAGRAMACION

a)
b)

Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-025A)
Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-025A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 25: Otorgamiento o Renovacion de Autorizacion para Prestar Servicio de Transporte de Mercancias en General.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

| O T
Paso DENOMINACION DEL EVENTO ndade | rotal D Observaciones

Area

(MmUtOS) OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPO DE ARCHIVO
REVISION ESPERA
RECEPCIONAR,  REVISAR  REQUISITOS, _
ADJUNTAR ANTECEDENTES, REGISTRAR EN Revisar los
EL SISGEDO, ELABORAR ACTA DE requisitos y
1 [CERTIFICACION, REGISTRAR EN EL SISTEMA| DECT-DTT | ~ 580 X X X X registrar en el
NACIONAL ~ DE  TRANSPORTE  DE sistema de de
MERCANCIAS, IMPRIMIR TARJETA UNICA transporte de
DE CIRCULACION PARA MERCANCIAS Y mercancias.
DERIVAR
, |TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR TARIETA| - 140 N N .

UNICA DE CIRCULACION Y REMITIR

RECEPCIONAR LA TARJETA UNICA DE
3 CIRCULACION, ESCANEAR, SUBIR AL PORTAL DECT-DTT 170 X X X
DE TRANSPARENCIA, REMITIR Y ENVIAR AL i

ARCHIVO EL EXPEDIENTE Y ACTA ATENDIDA.

RECEPCIONAR, ENTREGAR LA TARIETA

4 |UNICA DE CIRCULACION AL CIUDADANO, S\EIS(I:J 70 X X X
HACER FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR.
Total en : Minutos 960
Horas 16
Dias 2 Dias Efectivos
12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 25: OTORGAMIENTO O RENOVACION PARA PRESTAR SERVICIO DE TRANSPORTE DE MERCANCIAS EN GENERAL

DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE GESTION DOCUMENTARIA

DEPARTAMENTO DE TRANSFORTE TERRESTRE

Director Ejecutivo Técnico Administrativo V
Registrador - Certificador

Recepcionar, revisar requisitos, adjuntar
antecedentes, registrar en el SISGEDO, elaborar
acta de certificacion. registrar en el Sistema
Nacional de Transporte de Mercancias, imprimir
Tarjeta Unica de Circulacidn para mercancias y
derivar

| Tomar conocimiento, visar Tarjeta
| Unica de Circulacidn y remitir

Recepcionar Ia Tarjeta Unica de Circulacién, |
escanear, subir al portal de transparencia, remitir y
enviar al archivo el expediente y acta atendida

|

_Recepcionar, entregar la Tarjeta
Unica de Circulacidn al ciudadano,
hacer firmar cargo y archivar




1.0

CcODIGO: 0248-GR.LAMB

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Autorizacion para prestar servicio de Transporte Privado de Mercancias en general.

2.0

FINALIDAD

Establecer el procedimiento para que la empresa autorizada brinde el servicio de transporte
privado de mercancias en general.

g 3.0

a)

e)

f)

g)
h)

i)

j)
k)

5.0
a)

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 002-1990-PCM.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014, 035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023, 037-2006-MTC; D.S.
N2 006, 025, 042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

REQUISITOS

Solicitud, bajo la forma de declaracién jurada.

En el caso de persona natural, nombre(s) y apellidos y nimero de documento de identidad del
titular y, en el en el caso de persona juridica, razon o denominacién social nombre, nimero de
documento de identidad y facultades del representante legal, nimero de su partida registral
en los Registros Publicos.

En el caso de persona juridica, declaracién suscrita por su representante de no estar incurso
en alguna de las causales de irregularidad previstas en la Ley General de Sociedades
Declaracién suscrita por el solicitante, los socios, accionistas, asociados directores,
administradores o representantes legales de no encontrarse condenados por la comisién de
los delitos de Trafico llicito de Drogas, Lavado de Activos Pérdida de Dominio, o Delito
Tributario

Declaracién Jurada de ser una persona natural o persona juridica inscrita en los Registros
Publicos cuya actividad o giro econdmico principal no sea la prestacion de servicio de
transporte publico de personas o mercancias, y que ello figure asi declarado en el Registro
Unico del Contribuyente (RUC).

Declaracién de contar con todas las autorizaciones sectoriales que resulten necesarias Cuando
el Estatuto Social no distinga alguna de las

Anexo Numero de constancia de pago, dia de pago y monto

Copia legible de Tarjetas de identificacidn y/o propiedad vehicular de cada vehiculo ofertado
Escritura publica en la que conste el contrato de arrendamiento financiero, operativo
contrato de fideicomiso que acredite la propiedad de los vehiculos

Certificados SOAT vigente de cada vehiculo

En el caso de persona juridica, copia literal de la partida registral en la que conste la
denominacidn social, actividad(es) distinta(s) al servicio de transporte terrestre como objeto
social, el nombre de los directores, administradores, socios, accionistas.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El Registrador — Certificador de Transporte Terrestre recepciona, revisa requisitos, adjunta
antecedentes, registra en el SISGEDO, elabora Acta de Certificacién, registra en el Sistema
Nacional de Transporte de Mercancias, imprime Tarjeta Unica de Circulacién para mercancias
y deriva al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.



b) El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de
Circulacidon Terrestre y remite al Registrador — Certificador de Transporte Terrestre para
tramite.

c) El Registrador — Certificador del Departamento de Transporte Terrestre recepciona la Tarjeta

Unica de Circulaciéon, escanea, sube al portal de transparencia, remite y envia al archivo el

expediente y acta atendida.

El personal de Tramite Documentario recepciona, entrega la Tarjeta Unica de Circulacién

Terrestre al ciudadano, hace firmar el cargo y archiva.

INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento: DECT — Departamento de Transporte Terrestre.
Culminacién del procedimiento: GRTC—AGD / Interno.

7.0 DURACION
02 dias habiles.

8.0 FORMULARIOS
a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
b) Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Anadlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-026A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-026A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 26: Otorgamiento de Autorizacion para Prestar Servicio de Transporte Privado de Mercancias en general.
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

Unidad Tiempo :>
Paso|  DENOMINACION DEL EVENTO Maacol Total D Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRastapo | TEMPODE | eerivo
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR,  REVISAR  REQUISITOS,
ADJUNTAR ANTECEDENTES, REGISTRAR EN
EL SISGEDO, ELABORAR ACTA DE Verificacion, registro
CERTIFICACION, REGISTRAR EN EL pecr-om| 580 X X X X en ellsllstemay
SISTEMA NACIONAL DE TRANSPORTE DE elaboracion de acta de
MERCANCIAS, IMPRIMIR TARJETA UNICA certificacion.

DE CIRCULACION PARA MERCANCIAS Y
DERIVAR

TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR TARJETA
UNICA DE CIRCULACION Y REMITIR
RECEPCIONAR LA TARIETA UNICA DE
CIRCULACION, ESCANEAR, SUBIR AL
3 [PORTAL DE TRANSPARENCIA, REMITIR Y|DECT-DTT| 170 X X X
ENVIAR AL ARCHIVO EL EXPEDIENTE Y
ACTA ATENDIDA

RECEPCIONAR, ENTREGAR LA TARJETA

DECT 140 X X X

4 |UNICA DE CIRCULACION AL CIUDADANO, GAE(TS(I:) 70 X X X
HACER FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 960
Horas 16

Dias 2 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 26: OTORGAMIENTO DE AUTORIZACION PARA PRESTAR SERVICIO DE TRANSPORTE PRIVADO DE MERCANCIAS EN GENERAL

DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE GESTION DOCUMENTARIA

DEPARTAMENTO DE TRANSPORTE TERRESTRE

Director Ejecutivo Técnico Administrativo V
Reqistrador - Cerfificador

Recepcionar, revisar requisitos, adjuntar antecedentes,
registrar en el SISGEDO, elaborar acta de cerificacidn,
registrar en el Sistema Nacional de Transporte de
Mercancias, imprimir Tarjeta Unica de Circulacion para
mercancias y derivar

| Tomar conocimiento, visar Tarjeta
‘ Unica de Circulacidn y remitir

Recepcionar|a Tareta Unica de Circulacin, escanear,
subir al portal de transparencia, remitiry enviar al
archivo el expedients y acta atendida

Recepcionar, entregar |3 Tarjeta
Unica de Circulacion al dudadano,
nacer firmar cargo y archivar




1.0

cODIGO: 0249-GR.LAMB

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Modificacidn de Flota Vehicular a nivel de Altas (incremento o sustitucidn) y Bajas.

4 3.0
a)

5.0

b)
c)
d)
e)
f)

8)

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27867, Ley Orgdnica de Gobiernos Regionales.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 024-2002-MTC (14.06.2002), Certificado SOAT, lit d) Seg. Dis. Final — Certificado de
Inspeccidn Vehicular en otorgamiento y renovacién de autorizaciones.

D.S. N2 025-2008-MTC (24.08.2008), Primera Disposicion Complementaria Final.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

REQUISITOS

Solicitud dirigida al Gerente Regional de Transporte Terrestre, indicando razén social, Registro
Unico de Contribuyente (RUC) y domicilio de la peticionaria, asi como el nombre y nimero del
documento de identidad del representante legal, adjuntando:

Copia legible de la tarjeta de propiedad del vehiculo ofertado a nombre de la peticionaria y, de
ser el caso, del contrato de arrendamiento financiero (leasing), en el que esté identificado el
vehiculo ofertado con el nimero de placa y/o nimero de serie o chasis.

Copia simple del certificado del Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito (SOAT) vigente
de cada vehiculo ofertado.

Copia simple del Certificado de Inspeccién Técnica Vehicular vigente, que acredite que el
vehiculo ofertado cumple con las caracteristicas y requisitos sefialados en el Reglamento
Nacional de Vehiculos y las caracteristicas técnicas sefialadas en los acuerdos bilaterales
(pasajeros).

En el caso de vehiculos de hasta dos (2) afios de antigliedad el CITV debe comprender solo la
inspeccion complementaria y para vehiculos con mas de dos (2) afios de antigliedad el CITV
debe comprender la inspeccién técnica ordinaria y complementaria.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

El personal de Tramite Documentario recepciona el expediente, revisa requisitos, registra y
deriva a Transporte Terrestre para su tramite correspondiente.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona expediente y deriva al Técnico
de Transporte de Transporte Terrestre para tramite.

El Técnico de Transporte recepciona, evalla expediente, elabora Informe Técnico y deriva al
Coordinador de Transporte Terrestre.

El Coordinador Terrestre recepciona el expediente, visa el informe y deriva a la Direccion
Ejecutiva de Circulacién Terrestre - DECT.

La Secretaria de DECT recepciona expediente y pone de conocimiento al Director Ejecutivo de
Circulacion Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacidon Terrestre toma conocimiento y remite con proveido de
atencién al Abogado de Transporte Terrestre.

El Abogado de Transporte Terrestre recepciona, evalla el expediente con la documentacion
sustentatoria (requisitos, Informe Técnico), verifica conformidad de los dispositivos legales,
elabora informe legal mas proyecto de resolucién visado y deriva al Director Ejecutivo de
Circulacidn Terrestre para tramite.



h) La Secretaria de Transporte Terrestre recepciona el expediente y pone de conocimiento al
Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

i) El Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre toma conocimiento, firma la resolucién y lo

remite con proveido de atencidn al Técnico en Transporte de Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte recepciona la Resolucidn, registra en el Sistema, elabora Tarjeta

Unica de Circulacién y lo deriva al Coordinador del Departamento de Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona, visa la Tarjeta Unica de Circulacién y lo

deriva al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.

El Director de Ejecutivo de Circulacién Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de

Circulacién y lo remite con proveido de atencién al Técnico Administrativo de Transporte

Terrestre.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre recepciona, registra la Tarjeta Unica de

Circulacién y deriva al Técnico Administrativo de Trdmite Documentario.

El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona, entrega la Tarjeta Unica de

Circulacién, hace firmar cargo y archiva.

INSTRUCCIONES

Inicio del procedimiento: Gestién Documentaria..

Culminacién del procedimiento: GRTC — AGD / Interno.
7.0 DURACION

05 dias habiles.

\ 8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
b) Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre.

9.0 DIAGRAMACION
a) Hoja de Anadlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-027A)
b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-027A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones



11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 27: Modificacion de Flota Vehicular Altas (incremento o sustitucion) y Bajas.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO
Unidad Tiempo O |:>
Paso|  DENOMINACION DEL EVENTO ':a ol ot D Observaciones
rea
(Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRASLADO TIEMPODE ARCHIVO
REVISION ESPERA
RECEPCIONAR ~ EXPEDIENTE, REVISAR GRTC.
1 [REQUISITOS, REGISTRAR Y DERIVAR ARGD 140 X X X X
PARA SU TRAMITE.
2 |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVA,  |DECT-DTT| 140 X X X
3 RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE, oector| 140 X X X
ELABORAR INFORME TECNICO Y DERIVAR )
1 RECEPCIONAR,  VISAR  INFORME YDECT—DTT 20 X X X
DERIVAR
5 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DECT 20 X X X
CONOCIMIENTO
6 TOMAR’CONOCIMIENTOYREMITIRCON DECT 20 X X X
PROVEIDO DE ATENCION
RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE,
Se debe comprobar los
VERIFICAR  CONFORMIDAD DE LOS N
dispositivos legales,
7 [DISPOSITIVOS  LEGALES,  ELABORAR| DECT 1210 X X X X .
hacer informe legal y
INFORME LEGAL MAS PROYECTO DE L
, proyectar resolucion
RESOLUCION VISADO Y DERIVAR
3 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DECT 20 X X X
CONOCIMIENTO
TOMAR  CONOCIMIENTO, ~ FIRMAR
9 [RESOLUCION Y REMITIR CON PROVEIDO| DECT 70 X X X
DE ATENCION
RECEPCIONAR RESOLUCION, REGISTRAR
10 [EN EL SISTEMA, ELABORAR TARJETA|DECT-DTT| 140 X X X
UNICA DE CIRCULACION Y DERIVAR
1 RECEPCIONIAR, VISAR TARJETA UNICA DE DECTOTT 20 X X X
CIRCULACION Y DERIVAR
TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR TARJETA
12 |UNICA DE CIRCULACION Y REMITIR CON|  DECT 70 X X X
PROVEIDO DE ATENCION
13 F?ECEPCIONAR, RE?ISTRAR TARJETA DECT.DTT 2 X X X
UNICA DE CIRCULACION Y DERIVAR
RECEPCIONAR,  ENTREGAR  TARIETA GRTC.
14 |{UNICA DE CIRCULACION AL CIUDADANO, /6D 70 X X X
HACER FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos ~ 2.400
Horas 40
Dias 5 Dias Efectivos




12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIIENTO N 27:MODFICACION DE FLOTA VEHICULAR ALTASINCRENENTO 0 SUSTITUCION) Y BALAS
ESTONDOCUAENTR ORECCON EECUTHADE CROULADON TERRESTRE
OGPARTHIENTO D TRASPORTE TERRESTRE
WONA .(\ Técnico Administraiv V Secretana V Dicefor Eicutvo AbogadoV
< " Téonico Adrminisbativo V Técnico en Transporte | Coordiador
N 8
B
o o
\9/ 1ACON &
ooé“" i
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subimie

Reoepoonar epedene | defvar
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1.0

cODIGO: 0250-GR.LAMB

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Otorgamiento o Renovacion de autorizacion para prestar Servicio de Transporte Turistico en el
ambito Departamental de Lambayeque.

CONA

f)

8)

h)

i)
j)

k)

Establecer el procedimiento que sirva para que una Empresas dedicada al rubro del turismo pueda
contar con su autorizacidn para brindar servicio de transporte turistico en el ambito
departamental de Lambayeque.

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 002-1990-PCM.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014, 035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023, 037-2006-MTC; D.S.
N2 006, 025, 042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

REQUISITOS

Solicitud, bajo la forma de declaracidn jurada, en la que conste: razén o denominacién social,
nimero del Registro Unico de Contribuyentes (RUC) activo, domicilio direccién electrénica del
transportista solicitante, nombre, nimero de documento de identidad y domicilio del
representante legal, y nimero de la partida de inscripcion registral del transportista solicitante
y facultades de su representante legal, asi como la clase de autorizacién requerida.

Relacién de conductores que se solicita habilitar

Numero de Placas de Rodaje de los vehiculos y de las demas caracteristicas que figuren en la
tarjeta de identificacion y/o propiedad vehicular de la flota de que integran la flota que se
presenta o copiad de éstas.

Cuando corresponda, fecha y nimero de la escritura publica en la que conste el contrato de
arrendamiento financiero, operativo, contrato de fideicomiso que acredite la propiedad de los
vehiculos por parte de una entidad supervisada por la SBS y/o CONASEV. Se sefialard ademas
la notaria en que la misma fue extendida y el plazo de duracién del contrato.

Numero de pdlizas del seguro, o certificados que sean legalmente exigibles de acuerdo al tipo
de servicio o actividad y empresas

Numero de Certificados de Inspeccién Técnica Vehicular de los vehiculos que integran la flota
gue se presenta

Declaracién suscrita por el solicitante o transportista, los socios accionistas, asociados
directores, administradores o representantes legales.

Declaracién de cumplir con cada una de las condiciones necesarias para obtener la
autorizacién y de no haber recibido sancion firme de cancelacion o inhabilitacién respecto al
servicio que solicita.

Declaracién de contar con el patrimonio minimo exigido de acuerdo a la clase de autorizacion
que solicita

Asignacién de vehiculos por modalidad de servicio, en el servicio regular.

La direccion del(los) taller(es) que se haran cargo del mantenimiento de las unidades,
indicando si son propios o de terceros, en cuyo caso se acompafara copia del contrato

El nimero, cédigo o mecanismo que permite la comunicacion con cada uno de los vehiculos
gue se habilitan, en el servicio de transporte de personas.



n)

6.0
a)
b)

Declaracién de contar con el Manual General de Operaciones exigido por el presente
Reglamento, indicando la fecha en el que el mismo ha sido aprobado por la persona Juridica.
Declaracién de que los vehiculos ofertados cuentan con limitador de velocidad y que este ha
sido programado conforme a lo dispuesto por este Reglamento

Nombre, numero de documento de identidad y un breve resumen de la experiencia
profesional de las personas a cargo de |la Gerencia de Operaciones.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

Personal de Tramite Documentaria, recepciona el expediente, revisa requisitos y
antecedentes, registra y deriva al Técnico Administrativo de Transporte Terrestre.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona el expediente y deriva al
Técnico en Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte recepciona, evalua expediente, elabora Informe Técnico y deriva al
Coordinador del Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona el expediente, visa el Informe y deriva al
Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre para su tramite-DECT.

La Secretaria de la DECT, recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director
Ejecutivo de Circulacion Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacidon Terrestre toma conocimiento y remite con proveido de
atencion al Abogado de la DECT para su tramite.

El Abogado de la DECT recepciona, evalla el expediente, verifica conformidad de los
dispositivos legales, elabora el Informe Legal firmado mas Proyecto de Resolucién visado y
deriva al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.

La Secretaria de la DECT recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director
Ejecutivo de Circulacion Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacion Terrestre toma conocimiento, firma la Resolucién y remite
con proveido de atencién al Técnico en Transporte de Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte de Transporte Terrestre, recepciona la Resolucién, registra en el
sistema, elabora la Tarjeta Unica de Circulacién y deriva al Coordinador de Transporte
Terrestre para su tramite.

El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona, visa la Tarjeta Unica de Circulacién y lo
deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de
Circulacién y remite con proveido de atencidn al Técnico Administrativo de Transporte
Terrestre.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona, registra la Tarjeta Unica de
Circulacién y lo deriva al Técnico Administrativo de Tramite Documentario.

El Técnico Administrativo de Tramite Documentario, recepciona, entrega la Tarjeta Unica de
Circulacidn al ciudadano, hace firmar cargo y archiva.

INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
Culminacién del procedimiento: GRTC—-AGD / Interno.

7.0 DURACION
07 dias habiles.

8.0
a)
b)

FORMULARIOS
Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre.

9.0 DIAGRAMACION

a)

Hoja de Andlisis del Procedimiento (HAP-GRTC-028A)



b) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-028A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 28: Otorgamiento o Renovacion de autorizacion para prestar el servicio de transporte turistico en el ambito regional

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

. Tiempo
paso | DENOMINACION DELEVENTO |90 ropa Q :> D A Observaciones

Area (Minutos)
OPERACION CONTROL/ TRAsLADO | TEMPODE | ) peivo
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR EXPEDIENTE, REVISAR

1 |REQUISITOS Y  ANTECEDENTES, GAELCD 240 X X X X
REGISTRAR Y DERIVA PARA TRAMITE
5 RECEPCIONAR ~ EXPEDIENTE Y pectoml 240 X X X
DERIVAR
RECEPCIONAR, EVALUAR
3 [EXPEDIENTE, ELABORAR INFORME|DECT-DTT| 240 X X X
TECNICO Y DERIVAR
A RECEPCIONAR, VISAR INFORME YDECT—D'I'I' 120 X X X
DERIVAR
5 RECEPCIONAR ~ EXPEDIENTE, Y DECT 120 X X X
PONER DE CONOCIMIENTO
6 TOMAR CONOCIMIENTO Y REMITIR DECT 120 X X X
CON PROVEIDO DE ATENCION
RECEPCIONAR, EVALUAR
Se debe comprobar
EXPEDIENTE, VERIFICAR ) .
CONFORMIDAD DE LOS los dispositivos
7 DECT 1440 X X X X legales, hacer

DISPOSITIVOS LEGALES, ELABORAR
INFORME LEGAL MAS PROYECTO DE
RESOLUCION VISADO Y DERIVAR

informe legal y
proyectar resolucion

8 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DECT 120 X X X
DE CONOCIMIENTO

TOMAR CONOCIMIENTO, FIRMAR
9 |RESOLUCION Y REMITIR CON| DECT 120 X X X
PROVEIDO DE ATENCION

RECEPCIONAR RESOLUCION,
REGISTRAR  EN  EL  SISTEMA,
ELABORAR TARIETA UNICA DE
CIRCULACION Y DERIVAR

10 DECT-DTT| 240 X X X

RECEPCIONAR, ~ VISAR  TARJETA

11 |, .
UNICA DE CIRCULACION Y DERIVAR

DECT-DTT| 120 X X X

TOMAR  CONOCIMIENTO, VISAR
1 TARJETA UNICA DE CIRCULACION Y| DECT 120 X X X
REMITIR  CON  PROVEIDO DE

ATENCION

RECEPCIONAR, REGISTRAR TARJETA

13 . .
UNICA DE CIRCULACION Y DERIVAR

DECT-DTT| 120 X X X

RECEPCIONAR, ENTREGAR TARJETA
1 UNICA  DE CIRCULACION  AL| GRTC- 120 X X X
CIUDADANO,  HACER  FIRMAR| ARGD

CARGO Y ARCHIVAR

Totalen: Minutos ~ 3.480
Horas 58
Dias 7 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDINIENTO N° 28: OTORGAMIENTO O RENQVACIQN DE AUTORIZACION PARA PRESTAR SERVICIO DE TRANSPORTE TURISTICO EN EL AMEITO REGIONAL
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cODIGO: 0251-GR.LAMB

1.0 NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
Otorgamiento o Renovacién de Autorizacidon para el servicio de transporte de trabajadores o
estudiantes en el Departamento de Lambayeque.

e)

f)

g)

h)

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014, 035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023, 037-2006-MTC; D.S.
N2 006, 025, 042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

REQUISITOS

Solicitud, bajo la forma de declaracidn jurada, en la que conste: razén o denominacién. social,
nimero del Registro Unico de Contribuyentes (RUC) activo, domicilio y direccién electrénica
del transportista solicitante; nombre, nimero de documento de identidad y domicilio del
representante legal y niUmero de la partida de inscripcidn registral del transportista solicitante;
asi como la clase de autorizaciéon requerida.

Relacién de conductores que se solicita habilitar.

Numero de Placas de Rodaje de los vehiculos y de las demas caracteristicas que figuren en la
tarjeta de identificacion y/o propiedad vehicular de la flota de que integran la flota que se
presenta, o copia de éstas.

Cuando corresponda, fecha y nimero de la escritura publica en la que conste el contrato de
arrendamiento financiero, operativo, contrato de fideicomiso que acredite la propiedad de los
vehiculos por parte de una entidad supervisada por la SBS y/o CONASEV. Se sefialara ademas
la notaria en que la misma fue extendida y el plazo de duracién del contrato

Numero de pdlizas del seguro, o certificados que sean legalmente exigibles de acuerdo al tipo
de servicio o actividad y empresas de seguro en que han sido tomadas.

Numero de Certificados de Inspeccidn Técnica Vehicular de los vehiculos que integran la flota
que se presenta y al Centro de Inspeccion Técnica Vehicular emitente, cuando corresponda.
Declaracién suscrita por el solicitante o transportista, los socios accionistas, asociados,
directores, administradores o representantes legales de no encontrarse condenados por la
comision de los delitos de Trafico llicito de Drogas, Lavado de Activos, Pérdida de Dominio, o
Delito Tributario.

Declaracién de cumplir con cada una de las condiciones necesarias para obtener la
autorizacién y de no haber recibido sancion firme de cancelacion o inhabilitacién respecto al
servicio que solicita

Declaracién de contar con el patrimonio minimo exigido de acuerdo a la clase de autorizacion
que solicita.

Asignacién de vehiculos por modalidad de servicio, en el servicio regular.

La direccion del(los) taller(es) que se haran cargo del mantenimiento de las unidades,
indicando si son propios o de terceros.

El nimero, cédigo o mecanismo que permite la comunicacion con cada uno de los vehiculos
gue se habilitan, en el servicio de transporte de trabajadores o estudiantes



n)

6.0
a)
b)

Declaracién de contar con el Manual General de Operaciones exigido por el presente
Reglamento, indicando la fecha en el que el mismo ha sido aprobado por la persona juridica.
Declaracién de que los vehiculos ofertados cuentan con limitador de velocidad y que este ha
sido programado conforme a lo dispuesto por este Reglamento

El nombre, nimero de documento de identidad y breve resumen de la experiencia profesional
de las personas a cargo de la Gerencia de Operaciones y la de Prevencidn de Riesgos.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

Personal de Tramite Documentario, recepciona el expediente, revisa requisitos, registra y
deriva al Técnico Administrativo de Transporte Terrestre para tradmite.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona el expediente y deriva al
Técnico en Transporte de Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte de Transporte Terrestre, recepciona, evalla expediente, elabora
Informe Técnico y deriva al Coordinador de Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre, recepciona el expediente, visa el Informe y deriva al
Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre-DECT para su tramite.

La Secretaria de la DECT recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director
Ejecutivo de Circulacion Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre toma conocimiento y remite con proveido de
atencion al Abogado de la DECT para su tramite.

El Abogado de la DECT, recepciona, evalla el expediente, verifica conformidad de los
dispositivos legales, elabora el Informe Legal firmado mas Proyecto de Resoluciéon visado y
deriva al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.

La Secretaria de la DECT, recepciona el expediente y pone de conocimiento al Director
Ejecutivo de Circulacion Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacion Terrestre toma conocimiento, firma la Resolucién y remite
con proveido de atencién al Técnico en Transporte de Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte de Transporte Terrestre, recepciona la Resolucién, registra en el
sistema, elabora la Tarjeta Unica de Circulacién y deriva al Coordinador de Transporte
Terrestre para su tramite.

El Coordinador de Transporte Terrestre, recepciona visa la Tarjeta Unica de Circulacién y lo
deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre toma conocimiento, visa la Tarjeta Unica de
Circulacién y remite con proveido de atencién al Técnico Administrativo de Transporte
Terrestre.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre recepciona, registra la Tarjeta Unica de
Circulacidn y lo deriva al Técnico Administrativo de tramite Documentario.

El Técnico Administrativo Tramite Documentario, recepciona, entrega la Tarjeta Unica de
Circulacidn al ciudadano, hace firmar cargo y archiva.

INSTRUCCIONES
Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
Culminacién del procedimiento: GRTC—-AGD / Interno.

7.0 DURACION
07 dias habiles.

8.0
a)
b)

FORMULARIOS
Documento de inicio del procedimiento: Solicitud
Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacién Terrestre.

9.0 DIAGRAMACION

a)
b)

Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-029A)
Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-029A)



10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 29: Otorgamiento o Renovacion de Autorizacion para prestar el servicio de transporte de trabajadores o estudiantes.

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

‘ Uidad Tiempo |:>
Paso|  DENOMINACION DEL EVENTO neado | rotal D Observaciones

Area

(MmUtOS) OPERACION CI:)EI:‘IEIC())LN/ TRASLADO TIE?PE::E ARCHIVO
RECEPCIONAR  EXPEDIENTE,  REVISAR
1 [REQUISITOS, REGISTRAR Y DERIVAR PARA|GRTC-ARGD| 240 X X X
SU TRAMITE
2 |RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y DERIVAR DECT-DTT | 240 X X X
3 RECEPCIONAR, EVAIjUAR EXPEDIENTE, DECTOTT | 240 X X X
ELABORAR INFORME TECNICO Y DERIVAR
4 |RECEPCIONAR, VISAR INFORME Y DERIVAR | DECT-DTT 120 X X X
5 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DECT 120 X X X
CONOCIMIENTO
6 TOMAR/ CONOCIMIENTO Y REMITIR CON DECT 120 X X X
PROVEIDO DE ATENCION
Se debe
RECEPCIONAR, ~ EVALUAR  EXPEDIENTE, comprobar los
VERIFICAR  CONFORMIDAD DE LOS dispositivos
7 |DISPOSITIVOS ~ LEGALES,  ELABORAR| DECT 1440 X X X X legales, hacer
INFORME LEGAL MAS PROYECTO DE informe legal y
RESOLUCION VISADO Y DERIVAR proyectar
resolucion

8 RECEPCIONAR EXPEDIENTE Y PONER DE DECT 120 X X X
CONOCIMIENTO

TOMAR  CONOCIMIENTO,  FIRMAR

9 [RESOLUCION Y REMITIR CON PROVEIDO|  DECT 120 X X X
DE ATENCION
RECEPCIONAR RESOLUCION, REGISTRAR EN

10 [EL SISTEMA, ELABORAR TARJETA UNICA DE| DECT-DTT 240 X X X
CIRCULACION Y DERIVAR

1 RECEPCIONAR, VISAR TARJETA UNICA DE DECTOT | 120 X X X
CIRCULACION Y DERIVAR
TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR TARJETA

12 [UNICA DE CIRCULACION Y REMITIR CON|  DECT 120 X X X
PROVEIDO DE ATENCION

13 RECEPCIONAR,’ REGISTRAR TARJETA UNICA DECTOT | 120 X X X
DE CIRCULACION Y DERIVAR
RECEPCIONAR, ENTREGAR TARJETA ONICA

14 [DE CIRCULACION AL CIUDADANO, HACER|GRTC-ARGD| 120 X X X
FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 3.480

Horas 58

Dias 7 Dias Efectivos



12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N° 26; OTORGAMIENTO O RENOVACION DE AUTORIZACION PARA PRESTAR SERVICIO DE TRANSPORTE DE TRABAJADORES 0 ESTUDIANTES
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1.0

cODIGO: 0252-GR.LAMB

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Fraccionamiento del Pago de Multas por Infracciones al Servicio de Transporte Terrestre.

f)

8)

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S.N2 023-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

REQUISITOS

Solicitud indicando generales de Ley dirigida al Director Ejecutivo de Circulacidon Terrestre,
requiriendo acogerse al beneficio de fraccionamiento de multas e indicando propuesta
evaluacion para el fraccionamiento de pago de multas por infracciones al servicio de
transporte terrestre requiriendo acogerse al beneficio adjuntando en el caso del transportista
o conductor el pago respectivo de la multa segun corresponda

Desistimiento de la impugnacién que hubiere interpuesto el infractor en la via administrativa
contra la resolucidn de sancidn.

Copia certificada de la resolucién judicial firme que tenga al infractor por desistido de la
pretensién en caso de que éste hubiere interpuesto demanda contencioso administrativo en
contra de la resolucidn de sancién.

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

Personal de Tramite Documentario, recepciona el expediente, revisa requisitos y
antecedentes, registra y deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

La Secretaria de la DECT, recepciona el expediente, registra y pone de conocimiento al
Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacidon Terrestre, toma conocimiento, revisa el expediente y
deriva al Técnico en Transporte de Transporte Terrestre para su tramite correspondiente.

El Técnico en Transporte recepciona, evalua el expediente, elabora Informe Técnico, registra
en el sistema y deriva los actuados al Coordinador de Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre, recepciona, revisa Informe Técnico, ingresa al sistema
la programacién de las cuotas y deriva al Director Ejecutivo de Circulacidn Terrestre.

El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre, toma conocimiento, visa en sefial de
conformidad y remite con proveido de atencion al Técnico Administrativo de Transporte
Terrestre.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre, recepciona expediente, elabora la Pre
Liquidacion, entrega al ciudadano y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a)
b)

7.0

Inicio del procedimiento: Gestion Documentaria.
Culminacién del procedimiento: Direccién Ejecutiva de Circulacién Terrestre.
DURACION

02 dias habiles.



8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud

b) Documento de término del procedimiento: Voucher de Pago de la Primera Cuota /
Documento de Programacion de Pagos.

9.0 DIAGRAMACION
('1 N\ ¢) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-030A)
d) Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-030A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

| HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)
Procedimiento 30: Evaluacidn para el Fraccionamiento de Pago de Multas por Infracciones al Servicio de Transporte Terrestre.
DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

e T L o | )
Paso DENOMINACION DEL EVENTO neaso | rotal :> A Observaciones

Area (Minutos)
operacion | SONTROL/ | rpaciapo | TEMPOPE | sechivo
REVISION ESPERA

RECEPCIONAR EXPEDIENTE, REVISAR
1 REQUISITOS Y ANTECEDENTES, REGISTRAR Y|GRTC-ARGD 60 X X X X

DERIVAR
2 RECEPCIONAR EXPEDIENTE, REGISTRAR Y DECT 60 X X X

PONER DE CONOCIMIENTO.
3 TOMAR CONOCIMIENTO, REVISAR DECT 60 X X X

EXPEDIENTE Y DERIVAR

RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE,
4 |ELABORAR INFORME TECNICO, REGISTRAR EN| DECT-DTT 270 X X X
EL SISTEMA Y DERIVAR LOS ACTUADOS
RECEPCIONAR, REVISAR INFORME TECNICO,
5 INGRESAR AL SISTEMA LA PROGRAMACION DE| DECT-DTT 180 X X X
LA CUOTAS Y DERIVAR

TOMAR CONOCIMIENTO, VISAR EN SENAL DE

6 CONFORMIDAD Y REMITIR CON PROVEIDO DE DECT 180 X X X
ATENCION.
RECEPCIONAR EL EXPEDIENTE, ELABORAR LA
7 |PRE-LIQUIDACION, ENTREGAR AL CIUDADANO| DECT-DTT 150 X X X
Y ARCHIVAR
Total en : Minutos 960
Horas 16
Dias 2 Dias Efectivos
12.0 FLUJOGRAMA
PROCEDIMIENTO N* 30: EVALUACION PARA EL FRACCIONAMIENTO DE PAGO DE MULTAS POR INFRACCIONES AL SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE
GESTION DOCUMENTARLA DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE
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1.0

cODIGO: 0253-GR.LAMB

DENOMINACION DEL PROCEDIMIENTO:

Otorgamiento de Duplicado de una Tarjeta Unica de Circulacién (TUC)

f)

BASE LEGAL

Ley N2 27181 literal (d) del art 232 (08-10-1999), Ley General de Transporte y Transito
Terrestre y sus modificatorias contenidas en la Ley N2 28172.

Ley N2 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

D.S. N2 017-2009-MTC y su modificatoria D.S. N2 023-2009-MTC.

D.S. N2 058-2003-MTC, Reglamento Nacional de Vehiculos y sus modificatorias D.S. N2 005,
014, 035-2004-MTC; D.S. N2 002, 017-2005-MTC; D.S. N2 008, 012, 023, 037-2006-MTC; D.S.
N2 006, 025, 042-2008-MTC y D.S. N2 022-2009-MTC.

Ordenanza Regional N° 009-2011-GR.LAMB/CR: Aprobacién del ROF - 2011 y su Modificatoria
aprobada mediante Ordenanza Regional N° 004-2012-GR.LAMB/CR.

REQUISITOS

Solicitud bajo la forma de Declaracién Jurada dirigida al Director Ejecutivo de Circulacion
Terrestre, indicando razén social, nimero del Registro Unico del contribuyente (RUC),
domicilio y direccidn electrénica del transportista solicitante, nombre, documento de
identidad y domicilio del representante legal y niUmero de partida de inscripcion registral del
transportista; solicitando duplicado de la Tarjeta Unica de Circulacién (TUC).

Copia de denuncia Policial (Traer consigo la original).

ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO

Personal de Tramite Documentario recepciona el expediente, revisa requisitos, registra y
deriva al Técnico Administrativo de Transporte Terrestre para su tramite correspondiente.

El Técnico Administrativo de Transporte Terrestre recepciona el expediente, registra y deriva
al Técnico en Transporte de Transporte Terrestre.

El Técnico en Transporte de Transporte Terrestre, recepciona, evallua el expediente, elabora
Tarjeta Unica de Circulacién y lo deriva al Coordinador de Transporte Terrestre.

El Coordinador de Transporte Terrestre recepciona, visa la Tarjeta Unica de Circulacién y lo
deriva al Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre a través de la Secretaria V de la DECT.

El Director Ejecutivo de Circulacién Terrestre revisa el expediente, visa la Tarjeta Unica de
Circulacion y lo deriva al Técnico Administrativo de Tramite Documentari a través de la
Secretaria.

El Técnico Administrativo de Tramite Documentario recepciona, entrega la Tarjeta Unica de
Circulacidn al ciudadano, hace firmar cargo y archiva.

6.0 INSTRUCCIONES

a) Inicio del procedimiento: Gestidon Documentaria.

b) Culminacién del procedimiento: Direccidn Ejecutiva de Circulacidon Terrestre
7.0 DURACION

01 dia habil.

8.0 FORMULARIOS

a) Documento de inicio del procedimiento: Solicitud

b)

Documento de término del procedimiento: Tarjeta Unica de Circulacion.



9.0 DIAGRAMACION
e) Hoja de Analisis del Procedimiento (HAP-GRTC-031A)
f)  Diagrama de Flujo del Procedimiento (DF-GRTC-031A)

10.0 APLICABILIDAD
Gerencia Regional de Transportes y Comunicaciones

11.0 HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO

HOJA DE ANALISIS DEL PROCEDIMIENTO (Formato C)

Procedimiento 31: Otorgamiento de Duplicado de Tarjeta Unica de Circulacién (TUC)

DESCRIPCION GRAFICA DEL EVENTO

TIEMPO
PASO DENOMINACION DEL EVENTO UNIDADO | 1ora; Q I:I :> D A Observaciones

AREA
(MINUTOS)
operacion | CONTROL/ | rpasiapo | TEMPODE | jechivo
REVISION ESPERA
1 RECEPCIONAR EXPEDIENTE, REVISAR GRTC-ARGD 20 X X X X
REQUISITOS, REGISTRAR Y DERIVAR.
, |RECEPCIONAR EXPEDIENTE, REGISTRAR Y| ..o oo - M X M
DERIVAR.
RECEPCIONAR, EVALUAR EXPEDIENTE,
3 |ELABORAR TARJETA UNICA DE CIRCULACION| DECT-DTT 160 X X X
Y DERIVAR.
4 |RECEPCIONAR, VISAR TARIETA UNICA DE| oo 75 M X M

CIRCULACION Y DERIVAR

5 REVISAR EXPEDIENTE, VISAR TARJETA UNICA DECT 75 X X X
DE CIRCULACION Y DERIVAR

RECEPCIONAR, ENTREGAR TARJETA UNICA|

6 |DE CIRCULACION AL CIUDADANO, HACER|GRTC-ARGD 75 X X X
FIRMAR CARGO Y ARCHIVAR
Total en: Minutos 480
Horas 8
Dias 1 Dias Efectivos
12.0 FLUJOGRAMA

PROCEDIMIENTO N® 31: OTORGAMIENTO DE DUPLICADO DE TARJETA UNICA DE CIRCULACION

GESTION DOCUMENTARLA DIRECCION EJECUTIVA DE CIRCULACION TERRESTRE

DEFARTAMENTO DE TRANSPORTE TERRESTRE
Técnico Administrativo V Director Ejecutivo
Técnico Adminisirativo V Técnico en Transporte |l Coordinador

(/;n.:uo\}

, TEasar

requisilos, registrar y derivar

Recepcionar registrar y
defvar

Recepcionar, evaluar expediente,
elaborar Tageta Linica de
Circulacion y derhvar

Recepcionar, visar Tarjeta Unica de
Circutacidn y derivar

Revisar visar Tarjeta
Unica de Circulacién y dervar

Recepcionar, entregar Tareta Unica

de Circulacidn al cudadano, hacer
firmar cargo y archivar

)




