MINISTERIO DE SALUD N° Y 88 -2024-DG-DIRIS-LC

DIRECCION DE REDES INTEGRADAS
DE SALUD LIMA CENTRO

REPUBLICA DEL
PERU

R esolucion irectoral

VISTO:

Et Expediente (Hoja de Tramite N° 202420911) que contiene, el Recurso de Apelacién de
fecha 03 de abril de 2024, interpuesto por la IPRESS MEDICINA AVANZADA S.A. conira la
Resolucion Administrativa N° 155-2024-DMGS-DIRIS-LC; el Informe N® 246-2024-UFAYCI-0OSS-
DIRIS-LC, de fecha 24 de mayo de 2024, de la Oficina de Servicios de Salud; la Nota Informativa N°
2969-2024-DMGS N° 534-0SS-DIRIS-LC, de fecha 11 de junic de 2024, de la Direccién de
Monitoreo y Gestion Sanitaria; y, el Informe Legal N° 451-2024-OAJ-DIRIS-LC y el Proveldo N° 371-
2024-0AJ-DIRIS-LC, ambos de fecha 25 de julio de 2024, de la Oficina de Asesoria Juridica, v;

CONSIDERANDO:

Que,con fecha 23 de noviembre de 2021, la IPRESS MEDICINA AVANZADA S.A., con

Codigo Unico de IPRESS N° 00025749, identificada con R.U.C. 20303766848, representada por el

Sr. Rodrigo Langberg Bacigalupo, identificado con D.N.{. 42659958, con domicilio en Jr. Flora

Tristan N° 206, Distrito de Magdalena del Mar, Provincia y Departamento de Lima (en adelante, la

3 N—R recurrente) presenté por mesa de partes de la entidad solicitud de recategorizacion de
g establecimiento de salud con internamiento (H.T. 202158068),

Que, por consiguiente, con fecha 23 de marzo de 2022, se realiza la visita de
7 5_. categorizacién a la IPRESS MEDICINA AVANZADA S A., de conformidad con la “Guia Técnica para
la categorizacién de Establecimientos del Sector Salud" aprobado por Resolucién Ministerial N°
076-2014/MINSA, y el Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo,
aprobado mediante Decreto Supremo N° 013-2006-SA, dando como resultado el Acta de
ategorizacion N° 186-2022/0SS/DMGS/DIRIS-LC/MINSA,

Jh poblacién asignada, denominada con nombre comercial “MEDAVAN”, y razén social "MEDICINA
AVANZADA S.A°, con RUC N° 20303766848, solicita la recategorizacién [I-E como Clinica
Especializada en Cirugia de Dia y Corta Estancia, en conformidad con la normatividad vigente de
categorizacién para establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo; la IPRESS presenta
observaciones en la visita de categorizacién en los mddulos de infraestructura, Equipamiento y
Recursos Humanos. Ademas, no cumple con las actividades obligatorias de Atencion Directa y de
Soporte, detalladas en el referido informe del equipo operativo de categorizacion;

Que, mediante Escrito S/N, de fecha 06 de octubre de 2022, {a IPRESS, con nombre
comercial MEDAVAN, solicita ampliacién de plazo con la finalidad de levantar las observaciones en
su procedimiento de categorizacion, dado que se tiene que subsanar con intervenciones de obras
civiles en la infraestructura del establecimiento, en virtud de ello, mediante Acta N° 021-2023-CTC-
DIRIS-LC, el Comité de Categorizacion determiné por unanimidad, otorgarie un plazo de sesenta
(60) dias calendarios para el levantamiento de observaciones;
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Que, luego de ellp, a través de la notificacion N° 1056-2023-055-DIRIS-LC, se informa a
la IPRESS recurrente que la visita de subsanacion sera realizada el 15 de diciembre de 2023, en
ese sentido, se realiza la supervision, elaborandose el Acta de Visita de Subsanacién N° 221-2023-
OSS-DMGS/DIRIS-LC, de fecha 15 de diciembre de 2023, el cual se suscribe por el Eguipo
Operativo de Categorizacion de la DIRIS Lima Centro y por representantes de la IPRESS,
materializandose en el Informe N° 1110-2023-EQC-0OS8S-DIRIS-LC, de fecha 20 de diciembre de
2023, en el cual se advierte lo siguiente: “UPSS PATOLOGIA CLINICA INFRAESTRUCTURA no se
evidencia area analitica dentro del predio”;

.+ Que, con fecha 10 de enero de 2024, el Director Médico de la IPRESS MEDICINA
AVANZADA S.A. ha presentado Escrito S/N, en el cual informa que:

‘A fin de poder culminar satisfactoriamente con nuestro proceso de recategorizacion, al
persistir esta observacion, hemos visto la necesidad de IMPLEMENTAR un AREA
ANALITICA dentro de nuestro predio para la UPSS Patologia Clinica”

= Que, con informe N° 040-2024-EOC-OSS-DIRIS-LC, de fecha 11 de enero de 2024, el
v Equipo Operativo de Categorizacion remite el expediente administrativo con los escritos presentados
\por la IPRESS a fin de que el Comit¢ Técnico de Categorizacién evalle los descargos
J sorrespondlentes

Que, mediante Acta Ordinaria N° 002-2024-CTC-DIRIS-LC, de fecha 11 de enero de 2024,
el Comité Técnico de Categorizacion, segun la evaluacion realizada en el Informe N° 1110-2023-
EOC-0OSS-DIRIS-LC/MINSA, de fecha 28 de diciembre de 2023, y el informe N° 040-2024-EOC-
OSS-DIRIS-LC/MINSA, de fecha 11 de enero de 2024, que incluye el HT N° 202402450, advierte
que pese a otorgar el plazo de 60 dias calendario, la IPRESS no subsané el total de observaciones
emitidas por el Comité Técnico de Categorizacion, respecto a que no cuenta con el area analitica de
la UPSS Patologia Clinica, por lo tanto, los miembros del Comité de Categorizacion determinan
DENEGAR la categorfa II-E como clinica de Atencion Especializada;

Que, mediante Resolucion Administrativa N° 155-2024-DMGS-DIRIS-LC, de fecha 23 de
Ifebrero de 2024, notificada con Oficio N® 156-2024-DMGS-DIRIS-LC, recibido con fecha 11 de
marzo de 2024, se resuelve DENEGAR fa solicitud de categorizacion al Establecimiento de Salud
sin poblacion asignada, con norme comercial “MEDAVAN", con razén social “MEDICINA
AVANZADA S A", con RUC N° 20303766848;

Que, con Escrito S/N, presentado en Mesa de Partes con fecha 03 de abril de 2024, el
representante legal de la recurrente interpone el recurso impugnatorio de apelacion contra la
Resolucién Administrativa N° 155-2024-DMGS-DIRIS-L.C con la finalidad que sea declarada su
nulidad;

Que, mediante la Nota Informativa N° 3099-2024-DMGS- N° 569-0SS-DIRIS-LC, de fecha
18 de junioc de 2024, el Director Ejecutivo de la Direccién de Monitoreo y Gestion Sanitaria remite el
Informe N° 299-2024-UFAYCI-OSS-DMGS/DIRIS-LC, de fecha 17 de junio de 2024, de la Jefa de la
Oficina de Servicios de Salud, quien concluye que, de acuerdo al procedimiento establecido en el
Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General, aprobado
mediante Decreto Supremo N° 004-20192-JUS (en adelante, “TUO de la LPAG"), corresponde dar
tramite al recurso de apelacion interpuesto por la recurrente;
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() RESPECTO A LA PROCEDENCIA DEL RECURSO DE APELACION INTERPUESTO:

Que, el articulo 220 del TUO de la LPAG, dispone lo siguiente: "El recurso de apelacion se
inferpondra cuando la impugnacion se sustente en diferente interprefacion de las pruebas
producidas o cuando se trate de cuestiones de puro derecho, debiendo dirigirse a la misma
auforidad que expidié ef acto que se impugna para que eleve lo actuado al superior jerarquico.”;

Que, en tal sentido, a fin de proceder con el analisis del recurso de apelacién interpuesto
por la recurrente, corresponde verificar previamente su procedencia, observandose que segudn
consta de los antecedentes que obran en el expediente, la Resolucién Administrativa N° 155-2024-
DMGS-DIRIS-LC fue notificada con fecha 11 de marzo de 2024, conforme Oficio N° 156-2024-
DMGS-DIRIS-LC, y fue impugnada con fecha 03 de abril de 2024, es decir, dentro del plazo de
quince (15) dias de producida la notificacién respectiva, establecido por el numeral 237.2 del articuio

237 del TUQ de la LPAG;
(1) RESPECTO A LA RESOLUCION ADMINISTRATIVA N° 155-2024-DMGS-DIRIS-LC:

Que, a través de la Resolucién Ministerial N°® 467-2017/MINSA, se aprueba el Manual de
1 Operaciones de las Direcciones de Redes Integradas de Salud, en el cual, la Direccién de Monitoreo
y Gestion Sanitaria es el organo encargado de realizar las actividades relacionadas a Salud Publica,
Intervenciones Sanitarias, Prestaciones, Emergencias y Desastres y Docencia e Investigacion, en
coordinacion con la Direccion General de Operaciones en Szlud y la alta Direccion del Ministerio de

Salud;

Que, asimismo, mediante la Resolucion Directoral N°® 279-2022-DG-DIRIS-LC, que
aprueba el Manual de Funciones de la Direccién de Redes Integradas de Salud Lima Centro, se
ispone conforme al literal h) del subnumeral 5.1.6 del numeral 5.1 del Titulo Quinto, que la Oficina
Servicios de Salud de la Direccion de Monitoreo y Gestidn Sanitaria, tiene entre sus funciones,
onducir y efecutar el proceso de categorizacion de las tPRESS en coordinacién con el Comité
écnico de Categorizacion; ademds la autorizacion sanitaria de funcionamiento de las comunidades

terapéuticas ubicadas en el ambito de la jurisdiccion,

Que, aunado a ello, los literales a) y c) del punto 5.1.6.1 de la precitada Resolucion
Directoral establece que la Unidad Funcional de Autorizaciones y Categorizacién de IPRESS, tiene
entre otras funciones, la de Coordinar el cumplimiento y ampliacién de las normas y procedimientos
de categorizacién de las IPRESS del ambito jurisdiccional de la DIRIS Lima Centro, asi como, dar
cumplimiento a la norma de categorizacion y requisitos de procedimientos TUPA, asimismo, evaluar
los criterios minimos sefialados en la normatividad para la operacién y funcionamiento de los

establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo;

Que, con fecha 23 de febrero de 2024, la Direccién de Monitoreo y Gestién Sanitaria emite
{a Resolucion Administrativa N° 155-2024-DMGS-DIRIS-LC, ia cual resuelve denegar la solicitud de
categorizacion a la IPRESS con norme comercial “MEDAVAN";
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{lil) RESPECTO AL RECURSO DE APELACION INTERPUESTO:

Que, la recurrente interpone el presente recurso impugnatoric a fin de declarar la nulidad
de la Resolucion Administrativa N° 155-2024-DMGS-DIRIS-LC, bajo los siguientes argumentos:

(i} Que, el representante legal de la recurrente invoca la Resolucidon Ministerial N° 280-
2013/MINSA, que aprueba la NTS N° 101-MINSA/DGSP-V.01 “Norma Técnica de Salud de
fos Establecimientos de Salud que realizan Cirugia Ambulatoria y/o Cirugfa de Corla
Estancia®, sefialando que en la referida norma no se establece [a obligacion de contar con
area analitica de la UPSS Patologia Clinica.

(i} Asimismo, agrega: “Como fuera dispuesto, la NTS N° 101-MINSA/DGSP-V.01 determina los
criterios con los que deben cumplir los establecimientos de salud de Cirugia Ambulatoria y/o
Cirugia de Corta Estancia, ya que cuenta con caracteristicas especiales, por ende, la
categorizacién tendria que seguir lo regulado por esta norma técnica y no aplicar las
condiciones que se han fijado para otros establecimiento de salud de capacidad resoiutiva
diferente”.

(i) De igual modo, el representante de la recurrente sefiala: “Se menciona que dentro de los
servicios médicos de apoyo se debe garantizar la disponibilidad de una Unidad de Cuidados
Intensivos en el propio establecimiento u otro de mayor complejidad mediante tercerizacion
o converio. Asimismo, determina que deben contar con un Banco de Sangre propio,
tercerizado o por convenio, de acuerdo a fas normas del PRONAHEBAS. Dentro de la
norma técnica no se establece fa necesidad de un drea analifica”.

“Acorde a lo anterior se debe aclarar que, al margen de que la norma de categorizacion que
se debe aplicara para nuestiro caso es [a NTS N° 101-MINSA/DGSP-V.01, que no establece
la obligatoriedad de contar con UPSS de Patologia Clinica, en todo caso, MEDAVAN sj
cuenta con area pre-analitica para toma de muestras, asi como convenio con SYNLAB
PERUC SAC para el procesamiento y emision de resultados de Patologia Clinica, y con una
Guia para la Solicifud de Pruebas de Laboratorio las 24 horas, cumpliendo de esta forma
con lo permitido en la normativa”.

(IV}) RESPECTO A LA FUNDAMENTACION PARA EMITIR PRONUNCIAMIENTO SOBRE EL
RECURSOQ DE APELACION INTERPUESTO:

Que, en tal sentido, procediendo al analisis de fondo sobre los argumentos expuestos en el
recurso de apelacion, se advierte que, el articulo 37 de fa Ley N° 26842, Ley General de la Salud,
dispone que los establecimientos de salud y los servicios médicos de apoyo, cualquiera sea su
naturaleza o su modalidad de gestién, deben cumplir fos requisitos que disponen los reglamentos y
normas técnicas que dicta la Autoridad de Salud de nivel nacional en relacién a planta fisica,
equipamiento, personal asistencial, sistemas de sangamiento y control de riesgos relacionados con
los agentes ambientales fisicos, quimicos, biolégicos y ergondémicos y demas que proceden
atendiendo a Ia naturaleza y complejidad de los mismos. La Autoridad de Salud de nivel nacional o a
quien esta delegue, verificara periédicamente el cumplimiento de lo establecido en la presente
disposicion;

Que, mediante el Decreto Supremo N° 013-2006-SA (en adelante, el Decreto), se aprueba
el Reglamento de Establecimiento de Salud y Servicios Médicos de Apoyo, cuyo objetivo, segln su
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articulo 1, es establecer los requisitos y condiciones para la operacién y funcionamiento de los
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo, orientados a garantizar la calidad de sus
prestaciones, asi como los mecanismos para la verificacién, control y evaluacion de su

cumplimiento;

Que, asimismo, el articuio 17 define al establecimiento de Salud como aquellos que
realizan, en régimen ambulatorio o de internamiento, atencién de salud con fines de prevencion,
promocion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion, dirigidas a mantener o restablecer el estado de

salud de las personas;

Que, mediante el Decreto Supremo N° 001-2016-SA, que aprueba el Texto Unico de
Procedimientos Administrativos — TUPA del Ministerio de Salud, modificado por ia Resolucién
Ministerial N° 041-2018/MINSA, disponen la creacion de: TUPA 176: *“Categorizacion o
Recategoizacion de Establecimientos de Salud Con Internamiento: Centro de Salud o Centros
Médicos con Camas de Internamiento, Hospitales o Clinicas de Atencion General, Hospitales o
Clinicas de Atencién Especializada e Instituios de Salud Especializados”;

Que, sobre el particular, la norma invocada por el representante de ia recurrente, la NTS

L N° 101-MINSA/DGSP-V.01 "Norma Tecnica de Salud de los Establecimientos de Salud que realizan
B° J+ Cirugia Ambulatoria y/o Cirugia de Corta Estancia’, aprobado mediante Resolucion Ministerial N°
280-2013/MINSA, tiene como finalidad contribuir a mejorar la calidad de atencion que se brinda en
los establecimientos de salud que realizan intervenciones y procedimientos en la modalidad de
Cirugia Ambulatoria y/o Cirugia de Corta Estancia. Asimismo, el numeral 5.3 del punto 5.
DISPOSICIONES GENERALES de la precitada norma técnica establece que “Los establecimientos
de salud que se especializan de manera exclusiva en Cirugia Ambulatoria y/fo Cirugia de Corta
Estancia se categorizan como II-E o iI-E segun corresponda, para lo cual deberan cumplir con los
criterios dispuestos para dicha categoria en la NTS Categorias de Establecimientos del Sector Salud

vigente”;

Que, en orden de ideas, se advierte que la norma mencionada en el parrafo anterior, tiene
omo objeto la determinacion de los criterios técnicos — administrativos respectc a la gestion,
organizacion y funcionamiento del Establecimiento de Salud, no siendo una norma técnica del
procedimiento de categorizacion o recategorizacion de IPRESS, precisandose que dichos procesos
estan regulados por la NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03 “Norma Técnica de Salud Categorias de
Establecimientos del Sector Salud”, aprobado mediante Resolucion Ministerial N® 546-2011/MINSA,
y la Gula Técnica para la Categorizacion de Establecimientos del Sector Salud, aprobado mediante
Resolucion Ministerial N° 076-2014/MINSA, por lo que esta ultima normativa es aplicable para el
presente procedimiento administrativo de recategorizacion de la IPRESS MEDAVAN;

Que, ahora bien, respecto al extremo gue indica el representante de la recurrente sobre si
le corresponde o no tener un area analitica dentro de su establecimienio, de conformidad a la NTS
N® 021-MINSA/DGSP-V.03 “Norma Técnica de Salud Categorlas de Establecimienios del Sector
Salud”, en la Categoria |I-E, se encuentran los establecimientos de salud que brindan atencion
especializada en un campo clinico o grupo etario, cuentas con las UPSS necesarias para garantizar
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la atencion integral del paciente, siendo las UPSS de Atencidn Directa: Consulta Externa y
Hospitalizacion Obligatorias; asi como las UPSS de Atencién de Soporte: Diagndstico por Imagenes,
Patologia Clinica, Farmacia, Nutricidén y Dietética, corresponden a esta categoria los Hospitales de
Atencién Especializada y las Clinicas de Atencién Especializada, en dicha norma se advierie que la
UPSS Patologia Ciinica (Laboratorio Clinico) es la unidad basica del establecimiento de salud
organizada para la foma, recepcion, procesamiento de las muestras bioldgicas y emision de
resultados de los procedimientos de Patologia Clinica, feniende como infraestructura, areas
especificas para la toma, recepcion y procesamiento de muestras biclégicas de acuerdo a la Norma
Técnica de Salud de la UPSS Patelogia Clinica vigente,

Que, aunado a ello, la NTS N° 072-MINSA/DGSP-V.01 “Norma Técnica de Salud de la
Unidad Productora de Servicios de Patologia Clinica”, aprobada mediante Resolucion Ministerial N°
627-2008/MINSA, define a la UPSS de Patologia Clinica como el servicio médico de apoyo,
encargado de disefiar, organizar, dirigir y realizar acciones de apoyo al diagnodstico y tratamiento,
brindando asesoria médica especializada para identificar, prevenir y evajuar cambios en el estado
de salud, mediante pruebas de laboratorio clinico y acciones de medicina de laboratorio y medicina
transfunsional. Asimismo, respecto al area analitica, la define como el drea donde se realizan los
procedimientos de analisis, debidamente estandarizados y validados para el uso clinice;

Que, en concordancia con lo expuesto, segun el Anexo N° 01 “Mapa Conceptual de
Categorias: UPSS y Actividades relacionadas de Atencion Directa y de Atencidn de Soporte
Obligatorias” de la Guia Técnica para la Categorizacion de Establecimientos del Sector Salud,
aprobado mediante Resoclucion Ministerial N° 078-2014/MINSA, dispone que para [os
establecimientos de salud del segundo nivel de atencién, cuya categoria es la II-E, la UPSS
Patologia Clinica es una actividad de atencion de soporte obligatoria;

Que, de igual modo, el numerai 2. Instrumento para el proceso de Categorizacién: Equipo
perativo de Categorizacion del Anexo N° 06 “Instrumentos para el Proceso de Categorizaciéon” de
Guia Técnica para la Categorizacion de Establecimientos del Sector Salud, sefiala que, para los
stablecimientos de salud de atencion especializada, con categoria lI-E, se debe contar con area
analitica (Procesamientos de muestras), conforme lo expresa el siguiente cuadro:

" CATEGORIAS DE ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR SALUD
NORMA TECNICA DE SALUD N° 021-MINSA  DGSP-V.03
-GUIA TECNICA PARA LA CATEGORIZACION DE ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR SALUD

MSTRUMENTO PARA EL EQUIPD DPERATIVO DE CATEGORIZACION
H MEDULD INFRAESTRUCTURA

-y
e

[ FRIMER MIVEL OF ATENCION Sz INDG MVEL ERCLR NIVEL |
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Que, al respecto, resulta oportuno resaltar que el referido instrumento para el proceso de
categorizacion contiene un conjunto de ltems que se verifican durante la visita de categorizacion,
dichos Items se agrupan en componentes (generalidades, organizacion para la atencion,
infraestructura, equipamiento y recurso humanocs) y se distribuyen por cada Unidad Productora de
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Servicios de Salud, este instrumento es usado para determinar la capacidad resolutiva del
establecimiento de salud, y que para el presente caso, en la infraestructura de los establecimientos
que ofrezcan la UPSS PATOLOGIA CLINICA se requiere contar con el area analitica, conforme a

las normas de la materia;

Que, de la revision del presente expediente administrativo, mediante Acta de
Categorizacion N° 186-2022-DMGS/DIRIS-LC/MINSA — PATOLOGIA CLINICA (2° Nivel), el Equipo
Operativo de Categorizacion observa que la IPRESS MEDAVAN no cuenta con area analitica,
siendo esta tercerizada, y que mediante Acta N° 021-2023-CTC-DIRIS-LC, el Comité de
Categorizacion, el Comité de Categorizacion otorgd un plazo de sesenta (60) dias calendario para el
levantamiento de observaciones, en virtud de ello, mediante Acta de Visita de Subsanacion N°® 221-
2023-0SS-DMGS/DIRIS-LC, de fecha 15 de diciembre de 2023, el Equipo Operativo de
Categorizacion informé que aun seguia persistiendo la observacion "UPSS PATOLOGIA CLINICA
INFRAESTRUCTURA no se evidencia area analitica dentro de! predio”. En tal sentido, habiéndose

vencido el plazo para el levantamiento de observaciones, la IPRESS MEDICINA AVANZADA S.A.
\"| no cumplié con subsanar la totalidad de observaciones efectuadas;

Que, mediante Informe Legal N° 451-2024-OAJ-DIRIS-LC, la Oficina de Asesoria Juridica,
de conformidad a lo dispuesto por el numeral 227.1 del articulo 227 del TUO de la LPAG, considera
que corresponde declarar infundado el recurso de apelacion interpuesto por el representante de la
recurrente contra la Resolucion Administrativa N°® 155-2024-DMGS-DIRIS-LC, por carecer de
argumentacion factica y juridica que lo susiente, debiendo por tanto confirmarse tal acto resolutivo y,

. consecuentemente, de conformidad con ¢l articule 228 de la precitada norma, tener por agotada la

via administrativa.

- Que, en ese marco normativo, se concluye que la IPRESS MEDICINA AVANZADA S.A. no
ene implementado en su infraestructura el &rea analitica requerida para la prestacion de la UPSS
/Patologia Clinica, motivo por el cual no podria recategorizarse como Establecimiento de Salud II-E;

Con el visto de la Oficina de Asesoria Juridica de la Direccidn de Redes Integradas de
Salud Lima Centro;

Estando a lo dispuesto por el TUO de la Ley N° 27444 ley de Procedimiento
Administrativo General, aprobado por el Decreto Supremo N° 004-2019-JUS;

De conformidad, con las funciones previstas en el literal r) del articulo 8 del Manual de
Operaciones de las Direcciones de Redes Integradas de Salud, aprobado mediante fa Resolucion
Ministeriai N° 467-2017/MINSA; y, a las facultades conferidas mediante Resolucién Ministerial N°

806-2023-MINSA,; F

SE RESUELVE:

Articulo 1.- DECLARAR INFUNDADO el recurso de apelacion interpuesto por la IPRESS
MEDICINA AVANZADA S.A., identificada con R.U.C. N° 20303766848, contra la Resolucion
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Administrativa N° 155-2024-DMGS-DIRIS-LC, por carecer de argumentacion factica y juridica que
sustente dicha impugnacién, debiendo confirmarse el acto contenido en tal resolucidn, por los
fundamentos expuestos en la presente resolucion.

_ Articulo 2.- DAR por agotada la via administrativa, de conformidad con el articulo 228 del
Texto Unico Ordenado de la Ley N°® 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Articulo 3.- NOTIFICAR la presente resolucion a la IPRESS MEDICINA AVANZADA S.A.,
en un plazo no mayor a cinco (05) dias de conformidad con el articulo 24 del Texto Unico Ordenado
gl de la Ley N°® 27444, Ley de Procedimiento Administrativo General.

Articulo 4.- COMUNICAR ia presente resolucion a la Direccion de Monitoreo y Gestidon
Sanitaria de la Direccién Redes Integradas de Salud Lima Centro, y se devuelva el expediente
administrativo para los fines pertinentes.

Articulo 5.- DISPONER la difusién del acto resolutivo en el Portal Web de Iz Direccién de
Redes Integradas de Salud Lima Centro.

Registrese, comuniquese y camplase.
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