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SEPTIMA ADENDA AL CONVENIO ENTRE EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD, FONDO INTANGIBLE SOLIDARIO DE SALUD Y EL GOBIERNO
REGIONAL DE HUANCAVELICA PARA EL FINANCIAMIENTO DE LAS PRESTACIONES BRINDADAS A SUS ASEGURADOS

Conste por el presente documento, la Séptima adenda al convenio para el financiamiento de las
prestaciones brindadas a los asegurados del Seguro Integral de Salud - SIS, que celebran de una parte el
GOBIERNO REGIONAL DE HUANCAVELICA, con R.U.C. N° 20486020882, con domicilio fegal en Ir. Torre
Tagle N° 343, provincia de Huancavelica, departamento de Huancavelica, debidamente representado por su
Gobernador Regional, LEONCIO HUAYLLANI TAYPE, identificado con DNI N° 23266777, acreditado mediante
Resolucion N2 0005-2023-JNE, de fecha 13 de enero del 2023, al que en adelante se denominard “EL
PRESTADOR”; y, de la otra parte, la IAFAS SEGURO INTEGRAL DE SALUD, Unidad Ejecutora 001 del Pliego
SIS, con R.U.C. N° 20505208626, con domicilio legal en la Av. Paseo de la Reptblica N° 1645, distrito de La
Victoria, provincia y departamento de Lima, con Registro de IAFAS N° 10001 representado por su Jefe, M.C.
LUIS NAPOLEON QUIROZ AVILES, identificado con DN! N° 08703120, designado mediante Resolucién
Suprema N° 005-2024-SA, de fecha 31 de mayo del 2024, a cuya institucién en adelante se denominara “LA
IAFAS SIS”, y la IAFAS FONDO INTANGIBLE SOLIDARIO DE SALUD, Unidad Ejecutora 002 del Pliego SIS, con
R.U.C. N° 20546736718, con domicilio legal en Calle 41 N° 840, Urbanizacion Cérpac, distrita de San Isidro,
provincia y departamento de Lima, con Registro de IAFAS N° 10003, representada por su Jefe (e), M.C.
MOISES ERNESTO ROSAS FEBRES, identificado con DNI N° 29251147, designado mediante Resolucién
Jefatural N° 000082-2024-SIS/J, de fecha 14 de junio del 2024, a la cual en adelante se le denominard “LA
IAFAS FISSAL”; sin perjuicio y por fines practicos se les denominaran como “LAS IAFAS”, de acuerdo a los
términos y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha 21 de febrero del 2022, LAS IAFAS y EL PRESTADOR {en adelante LAS PARTES), suscribieron el
convenio para el financiamiento de las prestaciones brindadas a sus asegurados.

Con fecha 9 de enero del 2023, LAS PARTES suscribieron la primera adenda al convenio, cuyo objeto fue
modificar la base legal, asi como adicionar una clausula que permita a la IAFAS SIS realizar transferencias
financieras de forma fraccionada del Tramo I, correspondiente al ejercicio fiscal vigente.

Con fecha 16 de febrero del 2023, LAS PARTES suscribieron la segunda adenda al convenio para incorporar
el marco presupuestal del afio 2023 y las condiciones de transferencia para los mecanismos de pago
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considerados en el convenio suscrito. . W

Con fecha 21 de mayo del 2023, LAS PARTES suscribieron la tercera adenda la cual permiti¢ la transferencia-
anticipada del Tramo Il a los Prestadores. Asimismo, se modificé la ficha técnica del indicador. ‘IOZ-
Porcentaje de Stock Disponible de PF, DM v PS. = ¥
Con fecha 30 de enero del 2024, LAS PARTES suscribieron la cuarta adenda al convenio para incorporar el
marco presupuestal del afio 2024 y las condiciones de transferencia para los mecanismos de pago
considerados en el convenio suscrito.

Con fecha 10 de abril del 2024, LAS PARTES suscribieron la quinta adenda al convenio con el objeto de
modificar el porcentaje del gasto de gestién en las unidades ejecutoras que cuenten con mecanismo de
pago per cépita.

Con fecha 25 de abril del 2024, LAS PARTES suscribieron la sexta adenda al convenio a fin de modificar el
anexo N° 2.1 Marco presupuestal por el mecanismo de pago per capita.
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SEPTIMA ADENDA AL CONVENIO ENTRE EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD, FONDO INTANGIBLE SOLIDARIO DE SALUD Y EL GOBIERNO
REGIONAL DE HUANCAVELICA PARA EL FINANCIAMIENTO DE LAS PRESTACIONES BRINDADAS A SUS ASEGURADOS

CLAUSULA SEGUNDA: MODIFICACIONES DE LAS CLAUSULAS DEL CONVENIO

En el marco de lo establecido en la clausula décimo novena de EL CONVENIO, LAS PARTES acuerdan para el
periodo 2024 modificar algunas clausulas de EL CONVENIO, en los siguientes términos:

1) Modificar el Anexo N° 3 Indicadores para incentivos financieros de la IAFAS SIS
i Fecha de Corte fecha de Periodo de Nivel de
Indicadores Meta F iz X . Y.
de la informacién | evaluacion evaluacion atencion
incorporado el 100% del saldo de
Objetivos Financieros* bTarl:;\C: Iz_ozzgz‘g"z;':r”:::i;e dngs'api‘:' 30-04-2024 mayo 2024
SECFUN
Centro de Costos por cada RIS E130% de las RIS conformadas 31.07.2024 agosto 2024
conformada cuentan con Centro de Costos
Registro de la informacién de
infraestructura y equipamiento de
los EESS en el aplicativo del 100% de EESS (I1-1, 1-4 y I-3) 31.03.2024 abril 2024
ONIEES. Actualizarla cada En todos los
semestre. | semestre niveles de
Certificado >= 68% atencion
Comprometido >= 58%
Ejecucién presupuestal Devengado >= 48% 30.06.2024 julio 2024
De los recursos financieros
transferidos por el SIS a través de la
fuente DyT y 1° Orden
Porcentaje de Stock Disponible de
PF o= 2 01% 31.03.2024y abril y julio
porcentaje de Stock Disponible de 30.06.2024 2024
| DMy P
De cumplir con todos los indicadores descritos se hard acreedor al incentivo financiero
(*} Se modifica los plazos establecidos en el marco del DU 006-2024
Seguimiento y control de los
pacientes hipertensos* Minimo de 2 consultas
Porcentaje de pacientes
hipertensos que han alcanzado la
e o .
;noertca:e:\ira?szl:g:cientes 300 g pacietes 01.01.2024 al setiembre En el | nivel de
KE b aa L 30.06.2024 2024 atencién
diabéticos que han recibido
tamizaje de funcién renal* 50% de pacientes
Porcentaje de pacientes
m diabéticos con dosaje de Il semestre
o d"“\ Beta hemoglobina glicosilada* 95% de pacientes
i%‘;‘;g' Porcentaje de Stock Disponible de lylicon
3 & i poblacién
v B* Porcentaje de Stock Disponible de setiembre y adscrita
; DMy PS 31.08.2024 y -
H' ASCARZA Porcentaje de Stock Disponible de >=a9l% 31.10.2024 noviembre —
i3 2024 ity 1 mveJ sin
Porcentaje de Stock Disponible de p:dbsI::iltoan
DMy PS
De cumplir con todos los indicadores descritos se hara acreedor al incentivo financiero
{*] El incentivo prestacional esta condicionado a un periodo méximo de digitacién del FUA de 45 dias
2) Modificar el Anexo N° 5 Indicadores para incentivos financieros de la 1AFAS FISSAL
Incentivo indicadores Meta Fecﬁa g8 Cortf gechs de Nivel de atencion
de la informacion evaluacion
Incorporado el 100% del saldo de
Objetivos Financleros b;‘:z::: |2.0220322,laditfr:rzsrf:i;e d“gs'ap‘ifl 30.04.2024 mayo 2024
SECFUN
Certificado >= 70%
Comprometido >= 50%
Porcentaje de ejecucidn del gasto en Devengado >= 35%
Gamma fuente DyT De los recursos financieros transferidos Iy Ml nivel
por la IAFAS FISSAL a través de la fuente
DyT. S
Cortificado 5= 70% 30.06.2024 julio 2024
Comprometido >= 50%
Porcentaje de ejecucién del gasto en Devengado >= 35%
fuente DyT-Primer Orden De los recursos financieros transferidos
R. CASADO por la JAFAS FISSAL a través de la fuente
DyT — Primer orden
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REGIONAL DE HUANCAVELICA PARA EL FINANCIAMIENTO DE LAS PRESTACIONES BRINDADAS A SUS ASEGURADOS

. 1 Fecha de Corte Fecha de ; =
Incentivo Indicadores Meta ! i = Nivel de atencién
de la informacién evaluacion
Tasa de asegurados ERC-5 en didlisis Iy Il nivel con
Epsilon peritoneal con seguimiento 80% de asegurados 31.08.2024 setiembre 2024 poblacién
domiciliario adscrita

3) Modificar la Ficha Técnica del indicador: IP4, SC-IP-FISSAL 06, TASA DE ASEGURADOS ERC-5 EN
DIALISIS PERITONEAL CON SEGUIMIENTO DOMICILIARIO

Anexo N° 8: IP4, SC-IP-FISSAL 06, TASA DE ASEGURADOS ERC-5 EN DIALISIS PERITONEAL CON SEGUIMIENTO DOMICILIARIO

Area Responsable

$ Fondo Intangible Solidario de Salud

Direccién de Cobertura y Evaluacién de Prestaciones de Alto Costo
Datos de ide aclo ge dicado
Nombre del indicador

SC-IP-FISSAL-06
ASA DE ASEGURADOS ER DIA PERITONEAL €O

coDIGO

L DUVHA] AR

Definicion del indicador

Elindicador mide la tasa de pacientes asegurados con enfermedad renal crénica 5 (ERC-5) en dialisis peritoneal (DP) que reciben visitas domiciliarias de
seguimiento por parte de los establecimientos del Primer Nivel de Atencién o del Segundo Nivel de Atencidn con poblacién adscrita.

Objetivos

I. Verificar las condiciones de los ambientes donde se realiza Ja  DP y donde se almacenan los  insumos.
II. Recuento del stock de insumos para la DP.
ASP O etodologicos de la e acio ¥ a00
Célculo del Indicador Numerador

— Cada asegurado con ERC-5 en DP de la regién/DIRIS deberd tener una visita domiciliaria bimestral
(cada dos meses) por parte de los establecimientos del Primer Nivel de Atencién o del Segundo Nivel de
Atencion con poblacién adscrita, que registre:

(1) Codigo de servicio: 060 - Visita domiciliaria en zona urbana o periurbana 6 075 - Visita domiciliaria en
zona rural, segn corresponda.

(2) Diagnéstico: N18.5 - ENFERMEDAD RENAL CRONICA, ETAPA 5,

N° de asegurados con ERC-5 en
DP de la regién/DIRIS que
reciben bimestralmente visitas
de seguimiento por parte de los
establecimientos del Primer
Nivel de Atencién o del Segundo
Nivel de Atencién con poblacién
adscrita.

X 100
—Elvalor del numerador al momento de la evaluacién sera el N° de asegurados ERC-5 en DP de la
regién/DIRIS, que registren al menos dos atenciones con los requisitos sefialados, en el periodo de
produccion enero 2024 - agosto 2024,

N° de asegurados con ERC-5 en Denominador

DP de la region/DIRIS — Elvalor del denominador se calcula en base a la cantidad de pacientes que se encuentran en el .

padron nominal de asegurados con ERC-5 en DP de la regién/DIRIS con corte al 31/12/2023.

Precisiones

— El padrén nominal de asegurados con ERC-5 en DP de la regién/DIRIS es elaborado en base al reporte de pacientes que las unidades de Dilisis Peritoneal
de los hospitales remiten mensualmente al Equipo de Trabajo denominado “Equipo de Didlisis Peritoneal Extendida” - EDIPE.

— Elvalor del denominador se mantiene gracias a la reposicion de los pacientes que egresan por pacientes nuevos.

— El padrén nominal de asegurados con ERC-5 en DP de la regién/DIRIS serd remitido mensualmente por el EDIPE a cada DIRIS/DIRESA/GERESA mediante
correo electronico a partir de enero 2024, para la identificacion y bisqueda de los pacientes por parte de los establecimientos del Primer Nivel de Atencidn
o del Segundo Nivel de Atencién con poblacién adscrita.

— Elresponsable de realizar la visita domiciliaria es el personal de salud no medico, que haya recibido una induccién o capacitacién para el seguimiento de

paciente en DP,

Nivel de Desagregacién Frecuencia de Medicién

Unidades Ejecutoras (UE) Anual

Fuente de datos

Produccidn registrada en el SIASIS desde el 01.01.2024 hasta el 31.08.2024.
El responsable del andlisis y evaluacién podra solicitar un reporte periédico de informacion a la IPRESS sobre el cumplimiento de la meta, para su respectiva
verificacién a través del acceso al SIASIS,

DE LAFLOR

Periodo de Evaluacién de Cumplimiento de metas:

Unica evaluacién en setiembre 2024, correspondiente a un periodo de produccion enero - agosto de 2024.

Responsable de los datos e informacidn

Recopilacién de datos y Procesamiento de datos:

Oficina de Tecnologias de la Informacién del FISSAL {OTI-FISSAL)

Analisis y evaluacion de la informacién;

Direcci6n de Cobertura y Evaluacién de Prestaciones de Alto Costo (DICOE - FISSAL)

Bibliografia

Medidas relacionadas con el adiestramiento y monitorizacién clinica de los pacientes: La conveniencia de que el personal que entrena efectie, al menos, una
visita al domicilio del paciente. Este tipo de actividad permite detectar situaciones de riesgo, inconsistencias y roturas de protocolo no apreciables en el
centro, y se considera de utilidad. Peritoneal Dialysis International 2022, Vol. 42(2) 110-153.

Comentarios Técnicos

1.- Esta ficha corresponde a los indicadores prestacionales del Subcomponente 06 - Acceso del asegurado en didlisis peritoneal al seguimiento domiciliario,
aplicado por la IAFAS FISSAL para otorgar incentivos sujetos a la evaluacién y cumplimiento de metas por parte de aquellas Unidades Ejecutoras que
suscriban dicho compromiso.

2.- El estédndar es el 100% (acceso del 100% de los asegurados con ERC-5 en DP al seguimiento domiciliario) y la meta para el afio 2024 es el 80%.
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CLAUSULA TERCERA: CONTINUIDAD DE LAS ESTIPULACIONES

Asimismo, LAS PARTES acuerdan ratificar todos los términos y condiciones de EL CONVENIO que no se
opongan a lo acordado en el presente instrumento.

En sefial de conformidad se suscribe la p;esente Adenda, en tres (03) ejemplares de igual valor, en la ciudad
de Lima, a los V1 dias del mes de }U'NO del 2024.
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