MINISTERIO DE SALUD N° {042 -2024-DG-DIRIS-LC
DIRECCION DE REDES INTEGRADAS
DE SALUD LIMA CENTRO
REPUBLICA DEL
PERU
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Lima, 04 NOV. 2004

VISTO:

Los actuados administrativos organizados en el Expediente N° 202459876, que contiene: el
Oficio N°® 129-2024-CSMC UNIVERSITARIO SAN MARCQOS / DIRIS LC, de 23 de septiembre de 2024;
el [nforme N° 334-2024-UFQSS-0SS-DMGS/DIRIS-LC, de fecha 17 de octubre de 2024; el Provejdo
N° 322-2024-UF0OSS-0SS-DMGS/DIRIS-LC y Proveido N° 713-2024-05S-DMGS/DIRIS-LC, ambos
de fecha 17 de actubre de 2024; la Nota Informativa N® 5672-2024-DMGS-N° 1000-CSS-DIRIS-LC, de
fecha 21 de octubre de 2024; y el Informe Legal N° 662-2024-0OAJ-DIRIS-LC y el Proveido N° 544-
2024-0AJ-DIRIS-LC, ambos de fecha 28 de octubre 2025; y,

CONSIDERANDO:

Que, el articulo V! del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, sefiala
que es de interés publico |a provisidn de servicios de salud, cualquiera sea la persona o institucidn que
los provea, especificando que es responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen
una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables
de seguridad, oportunidad y calidad,

Que, mediante Decreto Supremo N° 013-2006-SA, se aprobd el Reglamento de
N Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo, el cual tiene por objeto establecer los
~5o\ requisitos y condiciones, para la operacion y funcionamiento de los establecimientos de salud y
Y’ \servicios médicos de apoye, orientados a garantizar la calidad de sus prestaciones, asi como los
Jmecanismos para la verificacién, control y evaluacién de su cumplimiento;
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ieT Que, el articulo 36 del Regiamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de

Apoyo, en lo referido a su Direccion Técnica indica que los Establecimientos de Salud funcionan bajo

la responsabilidad de un Director Médico o un responsable de la atencion de salud, a excepcién de los

consultorios médicos y de ofros profesionales de la salud; sefialando que dicha funcién sera ejercida

de modo permanente durante el horario de funcionamiento del establecimiento, lo cual se complementa

con lo expuesto en el literal a) del articulo 37 del mismo cuerpo normativo donde se especifica que el

2| Director Médico es el funcionario responsable de: “planificar, organizar, dirigir y controlar la produccién
de los servicios de salud, asegurando la oportuna y eficiente prestacion de los mismos”,

Que, la Novena Disposicion Complementaria del precitado Reglamento de Estabiecimientos
de Salud y Servicios Médicos de Apoyo, sefiala que por Resolucién del Ministerio de Salud se
expediran las normas sanitarias aplicables a cada uno de los establecimientos de salud y servicios
médicos de apoyo y las que sean necesarias para su aplicacion;

. Que, en ese linea, la Resolucion Ministerial N° 099-2014/MINSA, aprobo la Directiva
( Administrativa N° 197-MINSA/DGSP-V.01: “Directiva Administrativa que establece la Cartera de
Servicios de Salud”, la cual dispone en su numeral 5.2 que: “Todo establecimiento de salud publico
comprendido en el ambito de aplicacién de la presente Directiva Administrativa debe definir su Cartera
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de Servicios de Salud de acuerdo a criferios de oferfa y demanda, y la estructura sefialados en la
presente Directiva Administrafiva®,

Que, el numeral 5.4 de la Directiva, sefiala que: “/a carfera de Servicios de Salud que elabora
un establecimiento de salud debe confener el conjuntc de prestaciones que brinda el establecimiento
de salud de acuerdo a su actual capacidad resolutiva y capacidad de oferfa”;

Que, el numeral 5.5 de |a precitada Direcliva determina que: “Una vez definida fa Carlera de
Servicios de Salud de un establecimiento de salud, ésta debe ser aprobada mediante acto resolutivo
por fa Direccién Regional de Salud — DIRESA, Gerencia Regional de Salud — GERESA o fa Direccion
de Salud — DISA, o la que haga sus veces, seglin corresponda. El establecimiento de salud deberd
comunicar los cambios en las prestaciones de su Cartera de Servicios de Salud para ia aprobacion de
las modificaciones correspondientes”

Que, respecto a la vigencia o plazo para la actualizacion de la Cartera de Servicios, el
numeral 5.6 indica que: "la cartera de Servicios de Salud debe ser actualizada anualmente por el
establecimiento de salud, teniendo en consideracion las modificaciones que ocurran en su capacidad
resolutiva, luego de lo cual esta debe ser aprobada mediante acto resolutivo de la DIRESA, GERESA
o DISA, o la que haga sus veces, segun corresponda”,

Que, asimismo, el numeral 5.7 de la Directiva, establece que: “os establecimientos de salud
deben publicar su Cartera de Servicios de Selud aprobada en lugar visible a los usuarios y/o en el
portal web institucional de la DIRESA, GERESA o DISA, 0 la que haga Sus veces, Segin corresponda™

Que, conforme a lo dispuesto por el literal o) del articulo 7 del Manual de Operaciones de las
Direcciones de Redes Integradas de Salud, aprobade por Resolucion Ministerial N® 467-2017/MINSA,
es funcion de las Direcciones de Redes Iniegradas de Salud: "Aprobar carteras de servicios de los
gstablecimientos de salud del primer nivel de atencién y de los Hospitales bajo su jurisdiccion™

Que, el literal x) del numeral 5.1 del Titulo Quinto del Manual de Funciones de la Direccidn
de Redes Iniegradas de 3alud Lima Centro aprobado por Resclucion Directoral N° 279-2022-DG-
DIRIS-LC, establece que la Direccion de Monitoreo y Gestidn Sanitaria tiene como funcién:
"compatibilizar, estandarizar y fortalecer la cartera de servicios o tipologia de organizacién de salud de
los establecimientos de primer nivel de atencidn de los hospitales bajo su jurisdiccicn, en coordinacion
con la Direccién General de Operaciones en Salud”,

Que, el literal j) del acapite 5.1.8.2 del numeral 5.1 del Titulo Quinto de la normativa
consignada en el parrafo anterior sefiala que es funcidon de la Unidad Funcional de Organizacién de
Servicios de Salud “compatibilizar, estandarizar y fortalecer la cartera de servicios o tipologia de
organizacion de salud de Ios establecimientos de primer nivel de atencidén y de los hospitales bajo su
Jurisdiccion (...},

Que, al respecto, mediante el Oficio N® 129-2024-CSMC UNIVERSITARIO SAN MARCQS /
DIRIS LC, de fecha 23 de septiembra de 2024, el Jefe del CSMC Universitario San Marcos sustenta la
propuesta de actualizacion de |a cariera de servicies, siendo ello parte de sus atribuciones establecidas
en el articulo 37 del Reglamento aprobado por el Decreto Supremo N° 013-2006-SA (funciones del
director médico yfo responsable de la aiencién de salud); por consiguienie, corresponderia la
aprobacion mediante acto resolutivo; - e

}
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Que, en virtud de ello, mediante el Informe N° 334-2024-UF0SS-05S-DMGS/DIRIS-LC, de
fecha 17 de octubre de 2024, la Coordinadora de la Unidad Funcional de Organizacion de Servicios
de Salud, de la Oficina de Servicios de Salud, luego de analizar el sustento técnico de la Cartera de
Servicio de Salud 2024 del CSMC Universitario San Marcos, concluye que dicha cartera contiene el
conjunto de prestaciones que brinda el centro salud de acuerdo a su actual capacidad resolutiva y
capacidad de oferta, en concordancia con la normativa vigente, emitiendo opinion favorable para su
aprobacién; motivo por el cual, dicho documento fue trasladado por la Direccion de Monitoreo y Gestion
Sanitaria a la Oficina de Asesorfa Juridica mediante Nota Informativa N° 5672-2024-DMGS-N°® 1000-
05S-DIRIS-LC, con el propdsito de que se emita el Informe Legal correspondiente;

Que, mediante el Informe Legal N°® 662-2024-0AJ-DIRIS-LC, de fecha 28 de octubre de 2024,
la Oficina de Asesoria Juridica informé que de la revision realizada al expediente administrativo
presentado por la Direccion de Monitoreo y Gestion Sanitaria, se ha identificado que en relacion a los
| aspectos formales, el proyecto de Cartera de Servicios de Salud del CSMC Universitario San Marcos
cumple con las pautas establecidas en la Directiva Administrativa N° 197-MINSA/DGSP.V.01:
“Directiva Administrativa que establece la Cartera de Servicios de Salud”, aprobada por la Resolucion
Ministerial N° 099-2014/MINSA: toda vez que, dicho proyecto de cartera de servicios de salud contiene
el conjunto de prestaciones que brinda el establecimiento de salud de acuerdo a su actual capacidad
resolutiva y capacidad de oferta la cual comprende veintinueve (29) servicios de salud en la categoria
por Unidad Productora de Servicios de Salud ~ UPSS, y trece {13) servicios de salud en la categoria
por Actividades; de conformidad con lo consignado en la propuesta remitida por el citado centro de
salud;

Que, en virtud de lo expuesto en los parrafos precedentes, corresponde a esta Direccion
General aprobar la Cartera de Servicios de Salud del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario
San Marcos, de categoria | - 3, la misma que cuenta con veintinueve {29) servicios de salud en la
categoria por Unidad Productora de Servicios de Salud — UPSS, y frece (13) servicios de salud en la
categoria por Actividades; al cumplir con las formalidades establecidas en la Directiva Administrativa
N° 197-MINSA/DGSP.V.01: “Directiva Administrativa que establece fa Cartera de Servicios de Saiud”,
aprobada por la Resolucion Ministerial N° 099-2014/MINSA y por contar adicionalmente con las
opiniones favorables de la Coordinadora de la Unidad Funcional de Organizacién de Servicios de Salud
de la Oficina de Servicios de Salud de la Direccién de Monitoreo y Gestion Sanitaria, y de la Oficina de
Asesoria Juridica de la Institucion;

Con el visto de la Direccion de Monitoreo y Gestién Sanitaria, de la Oficina de Servicios de
Salud y de la Oficina de Asesoria Juridica de la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro;

\ De conformidad, con las funciones previstas en el literal e) del articulo 8 del Manual de
] Operaciones de las Direcciones de Redes Integradas de Salud, aprobado mediante la Resolucion
5 Ministerial N° 467-2017/MINSA; v, a las facultades conferidas por Resolucion Ministerial N° 806-
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SE RESUELVE:

Articulo 1.- APROBAR la Cartera de Servicios de Salud 2024 del Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario San Marcos, categoria | - 3, conforme a los Anexos 1y 2 que forman parte
integrante de la presente Resolucién Directoral.

Articuto 2.- DISPONER que la Cartera de Servicios de Salud del Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario San Marcos aprobada por el presente acto resclutivo tenga vigencia de un
(1) afio, indicandose que en caso varien sus prestaciones, el representante del establecimiento de
salud debera sclicitar dentro del plaze maximo de (30) dias calendario de ocurrido el hecho, |z
actuaiizacion de su cartera de servicios de salud.

Articulo 3.- DISPONER, que el Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San
Marcos, publigue su Cariera de Servicios de Salud aprobada en un lugar visible para que sea de facil
comprension por parte de los usuarios,

Articulo 4.- NOTIFICAR Ia presente resolucion al Centro de Salud Mental Comunitario
Universitario San Marcos, y a los estamentos correspondientes, para los fines pertinentes.

Articulo 5.- COMUNICAR a la Direccién General de Operaciones en Salud del Ministerio de
Salud Ia presente resolucion para su conccimiento.

Articulo 6.- DISPONER la difusion de la presente resolucion y sus anexos en al portal web
de la Direccién de Redes Integradas de Szlud Lima Centro.

Registrese, comuniquese y publiquese.
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ANEXO N°1

CARTERA DE SERVICIOS DE SALUD, POR UNIDAD PRODUCTORA DE SERVICIOS DE
SALUD DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO SAN
MARCOS, CATEGORIA | -3.

1 CONSULTA EXTERNA Consulta ambulatoria por médico(a) especialista en psiquiatria.
2 CONSULTA EXTERNA Consulta ambulatoria por médico(a) especialista en medicina familiar y comunitaria.
3 CONSULTA EXTERNA Atencién ambulatoria por psicologe(a).
4 CONSULTA EXTERNA Atencion ambulatoria por enfermera(o) capacitada en salud mental.
5 CONSULTA EXTERNA Atencidn ambulatoria por trabajador(a) social capacitado en salud mental.
8 CONSULTA EXTERNA Psicoterapia individual y familiar por médico psiquiatra.
7 CONSULTA EXTERNA Intervencion individual y familiar por psicélogo(a)
8 CONSULTA EXTERNA Intervencion individual y familiar por enfermera(o) capacitado en salud mental.
9 CONSULTA EXTERNA Intervencion individual y familiar por trabajador(a) soctal capacitado en salud mental.
10 CONSULTA EXTERNA Taller de rehabilitacidn psicosocial
1 CONSULTA EXTERNA Teleconsulta por médico especialista en psiquiatria.
12 CONSULTA EXTERNA Teleconsulta por médico especialista en medicina familiar y comunitaria.
13 CONSULTA EXTERNA Teleconsulta por psicélogo(a).
14 CONSULTA EXTERNA Teleconsulta por trabajador(a) social.
15 CONSULTA EXTERNA Teleconsulta por enfermera(o).
16 CONSULTA EXTERNA Teleorientacion por psicdlogo(a).
17 CONSULTA EXTERNA Teleorientacion por enfermero(a).
18 CONSULTA EXTERNA Teleorientacion por trabajador(a) social.
19 CONSULTA EXTERNA Teleorientacion par técnico(a) en enfermeria.
20 CONSULTA EXTERNA Telemonitoreo por médico especialista en psiquiatria.
21 CONSULTA EXTERNA Telemonitoreo por médico especialista en medicina familiar y comunitaria.
22 CONSULTA EXTERNA Telemonitoreo por psicalogo(a).
23 CONSULTA EXTERNA Telemonitoreo por enfermera(c)
<N\ 24 CONSULTA EXTERNA Teleinterconsulta por médico especialista en psiquiatria.
25 CONSULTA EXTERNA Teleinterconsulta por médico especialista en medicina familiar y comunitaria.
CONSULTA EXTERNA Teleinterconsulta por enfermera(o).
27 CONSULTA EXTERNA Teleinterconsulta por frabajador(a) social.
FARMACIA Dispensacién de medicamentos, dispositivos médicos y productos sanitarias.
Atencion en farmacia clinica.
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ANEXQNe 2

CARTERA DE SERVICIOS DE SALUD, POR ACTIVIDADES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO SAN MARCOS, CATEGORIA [-3.

e e s

30 Atencion de Uencias y mergencis fktenc}éq _de _ urgencia y emerencia en salud mental por equipo
en Salud Menal interdisciplinario de salud mental

31 | Salud Familiar y Comunitaria Visita domiclliaria por médico{a) especialista en psiquiatria.

32 | Salud Familiar y Comunitaria ‘cu’[i)srginf:iaon_r;iciliaria per medico(a) especialista en medicina familiar vy

33 | Salud Familiar y Cemunitaria Visita domiciliaria por psicélogo(a).

34 | Salud Familiar y Cemunitaria Visita domiciliaria por trabajador(a) social.

35 | Salud Familiar y Comunitaria Visita domiciliaria por enfermera(o).

36 | Salud Famifiar y Camunitaria Intervenciones Educativas y Comunicacionales
Atencion itinerante por equipo interdisciplinario para acompafiamiento clinico,

37 | Salud Familiar y Comunitaria psicosacial y de gestion en salud mental a la red de servicios de salud mental
del territorio.

38 | Salud Piblica Vigilancia epidemiclagica.

39 | Salud Pubiica Manejo de los residucs sélidos.

40 | Salud Piblica Vigilancia, prevencion y contrel de accidentes Punzocortantes

4t | Pruebas Rapidas y Toma de Muastra Pruebas Répidas y Toma de Muestra

42 | Referencia y confrarreferencia Referencia y contrameferencia.
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