
CONTRATO DE INTERCAMBIO PRESTACIONAL DE SERVICIOS DE 
SALUD ENTRE LA IAFAS DE LA FUERZA AÉREA DEL PERÚ (FAP} Y LA 

IPRESS "CLINICA J & C INMACULADA CONCEPCION SOCIEDAD 
ANONIMA CERRADA" 

Conste por el presente documento, el CONTRATO DE INTERCAIVIBIO 
PRESTACIONAL DC SERVICIOS DE SALUD que celebran de una part c la 
INSTITUCIÓN ADMINISTRADORA DE FONDOS DE ASEGURAMIENTO 
EN SALUD DE LA FUERZA AÉREA DEL PERÚ (IAFAS-FAP), con n únn.ro 
de registro 1/\FAS en SUS/\LUD 10004,  con l ? . U . C .  2 0 4 9 2 0 8 0 8 1 1 ,  
debidamente representado por el Coronel FAP ARTURO JR MILLONES 
LAPOINT, identificado con DNI  W 1 0 2 2 0 7 2 1  y  NS/\ O-CJ6557CJ6 O+ ,  
nombrado mediante l?csolución Ministerial N"0000 1 -2024-DE/  F/\P del 03 
de enero ele 2024, y designado como Director Ejecutivo de la lnst it u c i ó n  

Administradora ele Pondos de Aseguramiento en Sa lud ( 1/\F/\S) ele la Fuerza 
Aérea del Perú (P/\P) median le Resolución de la Comandancia Genera l  ele la 
Fucrzu Aérea del Perú W0021 CGPA del 24 ele enero ele 2024 ,  a  pto parn 
suscribir  contratos y convenios, con dorn ici l io p.ua estos cícclos en !a 
Avenida .Jorge Ch avcz S/N,  Base Aérea Las Palmas ,  puerta 1 ,  D istrito ele 
Santiago de Surco, Provincia y Departamento de L ima, en adelante se le 

denom inará IAFAS-FAP, y ele la otra parle la Inst ituc ión Prestadora de 
Servicio de Salud, CLINICA J & C INMACULADA CONCEPCION 
SOCIEDAD ANONIMA CERRADA con RUC Nº 20526375468, con dom ic i l io 
legal en Av. .Josc De Lama Nº 1 0 1 1 ,  Distrito y Provincia de Sulla nn y 
Dc-parturncnto de Pi ura , debidamente representado por su Geren te  Ccncrnl  
el Sr. PINDAY PUESCAS JOSÉ JESUS, con DN I  N" � 3  l  5'J06'.l segun l'a,-Lid<i 
Llcct ron ica N" 1 1 0 4 4 CJ l 5  de l  l,cgist.ro de Personas . Juridica s de l . .  Of'1c1rrn 
Pegistrnl de Sullana y Talara ,  con registro de l lºRESS an t e  SUS/\LUD Nº 
000 1 2 2 6 1  a  qu ien en ade lante se le dcnorniria ru "la IPRESS"; en los 
tcrrninos y condiciones s iguientes: 

CLÁUSULA PRIMERA: BASE LEGAL 

1 .  1 .  Const itución Pol ítica del P e r ú .  

1 . 2 .  Decreto Legislativo Nº 1 1 3 2  -  Decreto Leg islat ivo que a pr ucba la 
nueva estructura de ingresos aplicable al personal rn i l it ar de las 
Fuerzas Armadas y policial ele la Policía Nacional del Pcr u. 

1 . 3 .  Decreto Legislativo N" 1 1 3 4  Decreto Legislalivo que aprueba la Ley ele 
Organización y Funciones del Ministerio ele Defensa . 

. 4 .  Decreto Legislativo No 1 1 3 9  -  Ley de la Fuerza Acrea de l  Perú . 

. ,,. Decreto Sup1 ·c ,no N" 0 1 7 - 2 0 14 - D E ,  -  l?cg lamcnto del Dl'crcto 
Leg is lat ivo N" 1 1 3 9 ,  Ley ele la Fuerza Acrea clcl l'cré, . 

. 6. Ley N" 26842 - Ley General de Salud .  

.  7. Ley N" 26790 ,  Ley de !Vlodernizac ión de la Seguriclacl Socia l  en Sa lucl ,  
y  sus modif icatorias y su Rcglarncnto, aprobado por Decreto Supr cmo 
W 009- 1 9'J7-S/\ 

.8 .  T. U .  O. de la Ley Nº 29344 - Ley de /\segu rnrn ien lO Un iversa l  ele Sa lud,  
aprobado por Decreto Supremo W 020-2014-SI\  .  

.  9 .  Ley N" 2 9 4 1 4 ,  Ley que establece los derechos ele las  personas 
usuarias de los servicios de salud,  y su !�cglamcnlo, aprobad» por 
Decreto Supremo N" 027-20 15-S/\ .  



. l O .  Ley Nº 30895, Ley que fortalece la función rectora del Ministerio ele 
Salud.  

1 . 1 1.  Ley N° 27867, Ley Orgánica ele Gobiernos Regionales y sus 
modificaciones . 

. l 2. Ley N° 30024, Ley que crea el Registro Nacional ele Historias Clínicas 
Electrónicas, y su Reglamento aprobado por Decreto Supremo N° 

009-2017-SA.  
1 .  1 3 .  Ley N° 3 1  O  I  l ,  Ley que delega en el Poder Ejecutivo la facultad ele 

legislar en diversas materias para la atención de la emergencia 
sanitaria producida por el COVID- 19 .  

1 .  1 4 .  Decreto Legislativo Nº 1 1 5 8  -  Decreto Legislativo que dispone 
medidas destinadas al fortalecimiento y cambio de denominación ele 
la Superintendencia Nacional de Aseguramiento en Salud.  

1 .  1 5 .  Decreto Legislativo Nº 1289,  "Decreto Legislativo que dicta 
disposiciones destinadas a optimizar el funcionamicm o y los servicios 

ele la Super intendencia Nacional ele Salud" .  
1 . 1 6 .  Decreto Legislativo Nº 1 1 7 3  -  Decreto Legislativo de ln s lns t i  tucioncs 

Administradoras ele Pondos de Aseguramiento en Sa lud ele las 
Fu crzas Armadas.  

1 .  1 7 .  Decreto Legislativo Nº 1302 ,  Decreto Legislativo que optimiza el 
Intercambio Preslaeional en salud en el sector públ ico .  

1 . 1 8 .  Decreto Legislativo Nº 1 4 6 6 ,  que aprueba disposiciones para 
fortalecer y facilitar la implementación del intercamb io prcst.acional 
en sa lud en el S is tema Naciona l ele Sa lud ,  que pcrmita n la adecuada 
y plena prestación de los servicios de prevenc ión y atención ele salud 
para las personas contagiadas y con riesgo de contagio por Covid - 19 .  

1 .  1 9 .  Decreto Legislativo Nº 1306, Decreto Legislativo que Opt im iza 
Procesos Vinculados al Registro Nacional de Historias C l ínicas 
Electrónicas. 

1 . 2 0 .  Decreto Supremo N° O 16-2002-S/\ - que aprueba el l,cg lamcnto de 
l.cy Nº27604 que modifica la Ley General del Sa lud Nº26842 ,  respecto 
de la obligación de los establec i m i e n t o s  ele s a lud n  d a r  a t e n c i ó n  

medica en caso de emergencias y partos. 
1 . 2 1 .  Decreto Supremo N° O 16 - 2 0 09- SA ,  Aprueba el Plan Esenc i a l  de 

Ascgu ramicn to en S a lud ( P EAS ) ,  que contienen el Plan ele B e n e fi c i o s  
con el l istado ele Condiciones Asegurables, Intervenciones y 

Prestaciones a financiar y las Garantías Explicitas .  
.  2 2 .  Decreto Suprcrrio N° 024 - 2 005 - S /\ ,  que aprueba  la i d e n t i f i c a c i ó n  

es t ándar  de elatos en salud. 
1  . 23 .  Decreto Supremo Nº 008 - 20 10 - S A -  Reglamento de la Ley Nº 29344 .  
1 . 2 4 .  Decreto Supremo N° 003 - 2 0 13 - , J U S ,  que aprue b a  el l, e g lamcnto ele !;1 

Ley Nº2973 3 ,  Ley de Protección de Datos Personales .  
.  2 5 .  Decreto Supremo N° 0034-2015 - SA Reglamento de Supervisión de 

S U SAL U D .  
.  26. Decreto Supremo Nº 030- 2016 - S A ,  que aprueba el Reg lamento para 

la Atención de Reclamos y Quejas ele los Usu arios ele las Inst ituc iones 
A d m i n i s t r a d o r a s  ele Pondos ele i\scguramicn to en Salud - 11\FAS ,  
lnst  it ucioncs Prestadoras ele Servicios de Salud - ll'l<ESS y Unidades 
ele G e s t i ó n  de Inst i tuc i ones Prestadoras de Servicios de Sa lud -  

UG l lº l,ESS, públicas ,  privadas y m ixtas .  



que dispone 
Procedimientos 

I  .28. 

I  .29. 

1.27. 

1 . 3 0 .  

1 . 3 4 .  

1 . 3 3 .  

1  .32 .  

1 . 3 1 .  

1 . 3 5 .  

Decreto Supremo Nº 010-2016-SA del 27 -02- 16 ,  Disposiciones para 
las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en 
Salud Públ icas .  

Decreto Su prcmo Nº 003-2018-SA del 28-02- I 8, Amplían plazo 
previsto en la Primera Disposición Complementar ia einal de las 
Disposiciones para las Inst i tuc iones Administradoras de Fondos de 
Aseguramiento en Salud Públicas, aprobado mediante Decreto 
Supremo 0 1 0 - 2 0 1 6 - S A .  
Decreto Supremo Nº 002-2019-SA, Aprueban Reglamento para la 
Gestión de Reclamos y Denuncias de los Usuarios de las Instituciones 
Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud - 11\eAS, 
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPl,ESS y Unidades 
de Gestión de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - 
UCIPRESS,  públicas, privadas o mixtas. 
Decreto Supremo Nº 005-2020-SA del 04-03-20, /\rnpl ian 
nuevamente el plazo previsto en la Primera Disposición 
Complementaria final de las Dispos iciones para las Inst ituciones 
Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud Públicas, 
aprobado mediante Decreto Su prerrio O 10-20 16 -SA.  
Resolución M inisterial Nº 527-20 I 1 / MINS/\, que aprueba la "Guia 
Técnica para !a Evaluación ele la Satisfacción del Usuario Ext crno en 

los Establecim ientos de Sa lud y Serv icios M ó d i c o s  de Apoyo". 
Resoluci ó n  M inisteria l  Nº 902-20 17  /M INS/\ ,  que aprueba el 
Documento Técnico "Catalogo de Proccdimicnt.os Médicos y 

Sanitarios del Sector Sa lud" .  
R e s o l u c i ó n  M inisteria l  Nº 2 1 4 - 2 0 1 8 - M I N S /\ ,  que aprueba la NTS Nº 
1 3 9 - M I N S A / 2 0 1 8 /  DGAIN ,  "Norma Técnica de Sa lud para la Gestión 
de la Historia Cl ínica", y su modifica tor ia.  
Re s o l u c i ó n  Ministerial Nº 657-20 19 -M INSA ,  
implementar el Observatorio Naciona l  de Tarifas de 
Médicos y Sanitarios (ONT -PMS) .  
Resolución Ministeria l  Nº 243-2020-M INS/\ ,  Disponen la publicación 
del "L istado de Procedimientos Médicos y Sanitarios contenidos en el 

Plan Esencial de Aseguramiento en Salud - PEAS vigente y su Costo 
Estándar" .  

1 . 3 6 .  Resolución de Superintendencia N° 004-2020-SUS/\LUD/S,  que 
aprueba "Cláusu las  Mínimas de los Contratos o Convenios suscritos 
entre las Inst ituciones Adm in .suadorus ele Fondos ele i\scgurarn i c nt o  
en Salu d  (I A F/\S ) ,  I n s t i t uci o n e s l ' r est adoras de Scrvicros de  S al u r l  
( IP R E S S )  o las Unid a des ele Gestión ele IPl, E SS ( U C l l º l , í � S S ) "  

1 . 3 7 .  Resolución M inis terial Nº 6 88-2020-M IN S /\ que aprueba  la  Direct iva  
Adminis t ra t iva Nº 2 9 4 - M INS/\ / 2020/O G T I  que  establece el 
tra tamiento de los elatos personales relacionados con la salud o elatos  
personales en sa lud. 

1  . 3 8 .  Texto Único Ordenado de la Ley N° 27444 -  Ley d el P rocedim iento 
Ad m i rr i s t  rat ivo General , aprobado mediante D e c r e t o  Supremo  N 
00 4 - 2 019 - , J U S  .  

.  39 . Código Civil vigente . 
.40. Decreto Supremo Nº 008-2020-SA ,  Decreto S up r c rn o  que  decla ra  en 

Emergencia Sanitaria a  nivel nacional por el plazo de los 90 cl ias  
calendario y dict a  medidas de prevención y control de l CO V ID - 1 9 ,  y 



sus precisiones; y el Decreto Supremo que prorroga la Emergencia 
Sanitaria declarada por Decreto Supremo N° 008-2020-S/\. 

1 .4 1 .  Resolución Ministerial Nro. 182-2020-MlNSA,  aprueban l ineamientos 
que refuerza el cuidado integral de salud en el primer nivel de 
atención en el contexto de la Pandemia Covid · 1 9 .  

1 .4 2 .  Resolución Ministerial Nro. 186-2020-MlNSA,  que aprucha la Guia 
Técnica para el cuidado de la Salud Mental de la Población Afectada, 
familias y Comunidad, en el contexto del Covid-19 .  

1.43. Resolución Ministerial Nro. 193-2020-MlNSA -  "Documento Técnico: 
Prevención, Diagnóstico y Tratamiento de personas afectadas por 
COVID- 19"  y  sus normas modificatorias. 

1 .44. Decreto Suprcrno Nº 033-202 1 -SA del 3 1 - 1 2 - 2 1 ,  Am plían 
nuevamente el plazo previsto en la Prim cra D ispos ición 
Comp lementaria F inal de las D isposiciones pa ra las l nst i  i ucioncs 
Admin istradoras de Fondos ele Aseguramiento en Salud P ú b l i c a s ,  

aprobado med iante Decreto Supremo O l 0-2016-SA .  

�) 
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CLÁUSULASEGUNDA:ANTECEDENTES 

2 . 1 .  Según el Decreto Leg is lativo Nºl  1 7 3  del 0 7 - 1 2 - 2 0 1 3 ,  la IAFAS-FAP 

es el organ ismo encargado de financiar atcnuoncs inlcgralcs de salud 

del Personal Militar en situación de actividad, disponibil idad ,  retiro y 
sus clercchohabientes asi como ,  cadetes y alumnos ;  deb idamen te 
inscritos en los planes ele salud que brinda, los mismos que se 
enmarcan dentro del Texto Único Ordenado ele la Ley N° 29344 · Ley 
Marco ele Aseguramiento Universal de Sa lud ,  aprobado mcdiarn c 
Decreto Supremo N" 020-20 14-SA ,  cuyo organ ismo de D irección es 
la .l un ta de Adm in istración del Pondo de Sa lud (, JAFS/\ ) .  

2 . 2 .  La IPRESS real iza sus act iv idades conforme a tocias las normas 
legales vigentes que regulan la Prestación de Serv ic ios de Salud.  

CLÁUSULA TERCERA: DEFINICIONES 

Para los efectos del presente contrato , y s in perjuicio de otras definiciones 
comprendidas en la Ley y el Rcglamcnlo, se Lendrán corno v á l i d a s  las 
siguientes def in iciones :  

3 . 1 .  Acreditación del derecho: Es el procedimiento de verificación de 
los requisitos que debe cump l ir el asegurado o afiliado para tener 
derecho a la cobertura ele salud brindada por la IAFAS-FAP. 

3 . 2 .  Asegurado o Afiliado: Tocio personal mil i tar  en situación de 
activ idad ,  d isponibilidad y retiro, así como, sus fam iliares que se 
encuentre bajo la cobertura ele la IAFAS-FAP. 

3 . 3 .  Atención de salud: Es toda actividad dcsa rrolludn por el pcr soria! 
de la salud para la p r o m o c i ó n ,  preve -ne r ón ,  rccupcrar.ion .\ 
rehab ilitac ión de la salud ,  que se br inda a la persona ,  familia y 

comunidad, es integral cons iderando las Un idades Productoras de 
Servicios de Sa lud (UPS) y la cartera de scrvico s del estab lecim iento .  

3.4.  Capacidad resolutiva: Capac idad que tienen las redes de salud e 
IPl<ESS públicas para satisfacer las neces idades de salud de los 



asegurados con tecnología sanitaria adecuada, recursos humanos,  
y condiciones generales, scgúr, nivel ele complej idad. 

3 5. Cartera de Servicios de Salud: Es el conjunLo de diferentes 
prestaciones de salud que brindan las lPl<E:SS en los tres (3) niveles 
de atención de acuerdo a su capacidad resolut iva y capacidad de 
oferta. Incluye prestaciones de salud en promoción de la salud, 
prevención del riesgo o enfermedad, recuperación y rehabilitación 
de la salud. 

3 .6 .  Categoría: Clasificación que caracteriza a las IPRE:SS, en base a 
niveles de complejidad y a características Iuncionalcs comunes,  
para lo cual cuentan con Unidades Productoras de Servicios de­ 

Salud (UPSS) que en conjunto determinan su capacidad resolutiva, 
respondiendo a realidades socio sanitarias s im i lares y d iseñadas 
para enfrentar demandas equivalentes. 

3 . 7 .  Cobertura: Protección financiera contra pérdidas especificas por 
prob lemas ele salud ,  extendida bajo los t órrnios  de l  presente 
contra Lo. 

3.8 .  

3 . 1 0 .  

3.9 .  

3 . 1 2 .  

3. 1 1 .  

Cobros indebidos: lsec¡uer im ienlo de pago por i n d i c a c i ó r :  la IPRESS 
a los ascgu raclos, sus represen tan tes y/ o Ia rn ilia res, por concepto 

ele medicamentos, insumos, procedimiento u otros conceptos 
adm i ni s tra t ivo s que se rcqurcrcn para la a tenc ión ele los 
beneficiarios ele la IAFAS-FAP, a pesar encontrarse dentro de la 
cobertura ele salud ele los beneficiarios ele la IAFAS-FAP. 
Corrupción: Es el mal uso de l poder público o privado para obtcncr 
un beneficio indeb ido ,  económico, no económico, ventaja, directa o 
indirecta; por agentes públicos, privados o ciudadanos, vulnerando 

principios y deberes ct.ico s, normas y derechos íundarncm alcs.  
Emergencia Prioridad I: son las atenciones que se brindan a los 
pacientes con alteración súbita y crítica del estado de sa lud ,  en 
riesgo inm inente de muerte y que requiere atención inmediata en 
Sala de Shock Trauma . 
Exclusiones: Conjunto de intervenciones, prestaciones o gastos no 
cubiertos ,  dct.allados en el Manua l  FAP 160-3 vigcruc. 
Gestión de Riesgos de Corrupción: Es el conjunto ele actividadc-s 

cocrdinadus que permiten a !a entidad idcrn ific.u, annliz ar, cva l ua r, 

miugur, el iminar o aceptar- la concurrencia ele riesgos de currupción 
en los procesos de su gesti ón .  El resultado ele Lodas esas act ividades 
se materia l iza en la Paga de R iesgos ele Corrupción .  

3 .  1 3 .  Guías de Práctica Clínica: Recomendaciones desarrolladas ele 
forma sistcmauca y basadas en la mejor evidencia científica 

disponible para asist ir al persona l de sa lud en el proceso ele Loma de 
decisiones para una aprop iada y oportuna a t e n c i ó n  ele sa lud .  

3 .  1 4 .  Instituciones Administradoras de Fondo de Aseguramiento en 
Salud (IAFAS): Son aque l las in at.i t uciorics p úbhca s, privadas o 
mixtas creadas o por crearse, encargadas de administrar los fondos 

dest inados a financiar las prestaciones de sa lud u ofrecer 
coberturas ele riesgos de salud a sus beneficiarios. 

3. 1 5 .  Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS): Son 
los establecimientos de salud púb l icos, privados o m ix tos  que t. iencn 
por objeto brindar las a tenciones en sa lud .  

\, 
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3 . 1 6 .  Intercambio Prestacional: Son proceso y acciones ele urtic ulac io ri ,  

complcmentaricdad y subsidiaricdad intcrinstitucional  p ú b l i c o  -  

público, público - privado que garanticen el ot orgarn icn to y 

financiamiento de las prestaciones de servicios de salud que 
requieran todas las personas en el territorio nacional,  las mismas 
que se realizan entre Instituciones Administradoras ele Fondos del 
J\seguramicnlo en Salud (!AFAS),  Unidades de Gestión de las 
l l"l?ESS ( UC I PI, l�SS) e In  sti luciones Prestadoras ele Servicios de 
Salud ( IPRESS)  públicas, pr ivadas o rruxta s ,-n el marco ele lo 
dispuesto en el Decrclo l,egislativo N" 146Ci;  con la tinalidad que 
tengan acceso a servicios de sa lud integra les , adecuados, oportunos,  
ut i l izando en forma eficiente la oferta púb l ica,  privada o m ixta 
disponib le a nivel nacional para la atención de pacientes 
contagiados o con riesgo de contagio por COV lD-1  'l. 

3 . 1 7 .  Mecanismo de Pago: Es la forma en la que se realiza la retribución 
económica por los servicios de salud prestados según contrato entre 
IAFAS-FAP c IPRESS. 

3 . 1 8 .  Pago prospectivo: Tarn bicn conocido corno "Pago Adcla mado", es 
el mecanismo ele pago a través del cual el irnporle total es definido 
por LA !AFAS qu ien prccstablece los volúmenes a ser pagados antes 
que se realicen las prestaciones, con diferentes grados de eva luación 
por un determinado periodo, de manera ant ic ipada.  

3 .  1 9 .  Pago retrospectivo: mccamsmo de pago a uaves del cua l  el importe 
t  o t.a l de las pres tac iones real izadas es def in ido por la prestac ión de 
cxpcclicnlcs o fichas de arcncion que representen a la prc st.acior: 
realizada previa eva luación de los dalos con Len idos, y se pagan luego 
que se brinda la prestación .  

3 .20 .  Planes de Salud: Son l istas de cond iciones asegurab les e 
intervenciones y prestac iones ele salud que son í inanciadas por la 
IAFAS-FAP, los mismos que se encuentran p lasmados en Manua:  
F/\P 160-3  vigente. 

3 . 2 1 .  Prestación de Salud: E:s la unidad ba sica que dc scribc los 
proced imientos rea l izados para la atenc ión de las cond ic iones ele 
salud ele los asegurados en las !P l,ESS registradas en SUSALUD.  

3 . 2 2 .  Tarifado: Es el listado estandarizado de los proced im ientos Médico 
Quirúrgicos ,  Laboratorio, Exámenes de ayuda d iagnosL ica y su 
precio referencial que obra en el Anexo ! , el mismo que se ut i l izara 
para la compra-venta de prestaciones de salud entre las !PRESS y 

11\FAS. 

CLÁUSULA CUARTA: DE LAS PARTES 

' 
1 

' 
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La IAFAS DE LA FUERZA AÉREA DEL PERÚ, la que se encuen tra inscru a 
en el Registro de !AF/1S de SUSALUD mediante  l'/eso lución de 
Super intendencia N° 045-2013-SUNASA/CD ,  con Cert if icado Registro N" 
1 0004. 

La IPRESS CLINICA J & C INMACULADA CONCEPCION SOCIEDAD 
ANONIMA CERRADA, que se encuentra inscrita en el l,cgi�t ro Nac ional  de 
1 PRE:SS de S US/\LU D Nº 000 1 2 2 6 1 .  



CLÁUSULA QUINTA: OBJETO DEL CONTRATO 

Por el presento documento, la IPRESS se obliga a brindar prestaciones de 
servicios ele salud a los afiliados acrcclitaclos ele la IAFAS-FAP, ele acuerdo 
a los planes ele salud estipulados en el Manual F/\P 160-3 vigente. 

LA IAFAS se obliga a pagar por los servicios ele salud que se brindan a sus 
asegurados s e g ú n  el mecanismo ele pago, larifas y demás condiciones 
acordadas entre ambas partes. 

LA IPRESS se obliga a garantizar una prestación ele salud en condiciones 
ó p t i rn  as de calidad y oporlunidad a los asegurados, disponiendo para ello 
del personal idóneo, .n lracst.ructur a y equipamiento adecuado para La! Im, 

scgú n las normas vi gen les. 

CLÁUSULA SEXTA: ACREDITACIÓN DEL ASEGURADO 

Para acceder a la prestaci ón de salud es requisito obligalorio que el 
asegurado t.it.ular o clcrcchohabicruc presente: en el caso ele ciudadanos 
peruanos , el Documenlo Naciona l  ele Identidad (DNI )  vigente y en el caso de 
extranjeros, el Carnet de Extranjcria o pasaporte, salvo las excepciones 
establecidas por Ley, al persona l de admisión ele la IPRESS, a fin de verificar 
la condición de asegurado y la correspondencia ele su cobertura, según la 
información proporcionada por la IAFAS-FAP de acuerdo al ModclD de 
Transacción Electrónica del Proceso de Acreditaci ón de Asegurados en el 
Aseguramiento Universa l en Salud - Modelo S lTE:DS establecido por 
SUSALUD, desde el momento en el que ambas instituciones lo lengan 
implementado. Hasta entonces, la verificación ele la acreditación ele los 
afi l iados podrá realizarse a travcs de la plataforma RESUS l ,VS ele 
SUSALUD ,  mediante el siguiente l ink :  
hups :/ /app 1 .susa lucl .gob . pc/reg islro/.  

De no actualizursc la información en l ínea o no reportarse novedades, se 
en tenderá que cont inúa vigente la ú llima información di  sponi b!c del padrón 
ele acreditados reportada por la IAFAS-FAP. 

Adicionalmente, el Personal M i l i  Lar, Derechohabicn tcs y Fam i liares (Padres) 

afiliados a la 1/\FAS-FOSF/\P ,  para poder recibir los servicios de sa lud por 
parle de la lP l<ESS , deberán presentar C I P  y  DN l v igentes para sol icuar 
atención a rn bulat oria y/o de emergencia ;  acto seguido la l l ' l<ESS solicit arú 
autorización a [/\FAS FOSF/\P mediante correo electrónico dirigido al área 

de Auditor!a Médica (plazo de respuesta de 48 a 72 horas corno máx imo para 
atenciones ambulatorias],  lodo ello a fin de gar an t.iza r la Garanlia Explicita 
de Protección Financiera establecida en el Articulo Nº 1 1 7  del l<eglamento 
del Marco ele Ascgura miento Un iversa l  en Salud.  

Asimismo,  para los casos de Emergencia,  se actuara ele acuerdo a la Ley Nº 
27604 que modifica la Ley Cenera! ele Salud N" 26842, respecto de la 
Ob l igación de los Es tablcci m icrn.os de Salud a dar atención medica en casos 
ele crncrgcnc¡a y partos. 



CLÁUSULA SÉTIMA: DE LAS PRESTACIONES DE SALUD 

Para los efectos de la validación y conformidad ele la documentación que 
sustenta la prestación de salud, la IAFAS-FAP no podrá exceder ele veinte 
(20) días hábiles contados a partir del día siguiente ele su recepción en 
ME:SPA de IAFAS-FAP Lima. De presentarse observaciones en relación a la 
recepción o conformidad, debe consignarse en un documento suscrito por 
la IAFAS-FAP. Tocias las observaciones se deben realizar en un solo acto, 
no pudiendo presentarse despu é s  nuevas observaciones. 

La IAFAS-FAP se obliga a pagar la conuaprcstaci ó - ;  a la IPRESS mediante 
la modalidad de pago por servicio y mecanismo ele pago retrospectivo, luego 
de la recepción formal, oportuna y completa de la documentación 
correspondiente. La recepción, admisibi l idad,  validación, y conformidad de 
la citada documentación es responsabilidad del Departamento de Gestión 
de Siniestros de la IAFAS-FAP. 

CLÁUSULA OCTAVA: RECEPCION, VALIDACIÓN Y CONFORMIDAD 

Las prestaciones de sa lud otorgadas a través ele la IPRESS, son f inanciadas 
por la IAFAS-FAP en atención a lo dispuesto en el presente coru rato. 

La IPRESS se obliga a garan t izar la cl i sponib i l iclacl ele prnducios 
Iarrnaccuticos, disposit.ivoa mcd icos y productos sanitarios,  según lo 
establecido por el M inisterio ele Sa lud ;  cumpliendo como m ínimo con el uso 
del Petitorio Naciona l  Único ele Medicamentos Esencia les del Sector Sa lud 
- PNUME .  

t.a IPRESS se ob l iga a brindar las prestaciones de sa lud coru rn tadas en 
condiciones ópt imas ele ca l idad ,  seguridad y oporl unidad ;  cumpl iendo con 
el marco normativo, protocolos, guias ele práctica cl ínica y estándares 
establecidos por la Autoridad Sanitaria Naciona l ,  cumpl iendo corno m ín imo 
con el uso del Plan Esencial de Aseguramiento en Sa lud - PE/\S. 

La cartera de servicios de salud contratada en virtud del presente contrato 
se encuentra detallada en el anexo adjunto y s e r á  brindada según el Plan 
de Sa lud de la persona benef ic iaria. 
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La IPRESS no puede exceder ele vccintc (20) días hábiles para subsanar 
dichas observaciones ,  de no cumplir la IPRESS con levantar las 
observaciones dentro del plazo acordado, se d a r á  por aceptada la 
observación no pudiendo incluirse dicha prestación en la facturación 
corresponcl ien Le. 

Una vez subsanadas las observaciones por parle de LA IPRESS, LA IAFAS­ 
FAP no puede exceder ele diez ( l O) d ías háb i les para real izar la va l idación y 
coníorrn iclacl ele la do cu m e n taciun . 

Bajo ninguna c ircunstancia ,  la observación a una o más prestaciones 
brindadas por la IPRESS condic ionar á  el pago de l  resto de las prestaciones 
que se encuentren conformes. 



Luego de otorgada la conformidad, la IAFAS-FAP se compromete a efectuar 
la transferencia o pago correspondiente en el plazo de treinta (30) clias 
h á b i l e s ,  y  el mecanismo ele pago acordado respetando las condiciones 
establecidas en el contrato. El plazo se computará a partir del dia siguiente 
ele otorgada la conformidad. 

En caso de exceder el plazo convenido para el pago, salvo caso fortuito o 
fuerza mayor dcbidamcntc ju stificado, la IPRESS tendrá derecho al pago ele 
los intereses legales de acuerdo a la lasa ele interés legal moratorio fijado 
por el Banco Central ele Reserva del P e r ú ,  las mismas que han siclo 
plenamente acordadas entre las partes previa a la suscripción del presente 
contrato. 

Tocias las observaciones que la IAFAS-FAP plantee a la IPRESS, así como 
las respuestas que éstas remitan a l  respecto a la IAFAS-FAP, deben constar 
por escrito. 

De no cumpl i r  la IAFAS-FAP con comunicar las prestaciones observadas ,1 

la IPRESS, dentro del plazo acordado se tendrá por vá l ida la prestación 
brindada y se proceder á  con el pago respect ivo . 

Este proceclim icnto no será aplicable cuando el servicio contratado, en su 
conjunto ,  no cumpla con las caractcristicas y condiciones ofrecidas ,  en cuyo 
caso la IAFAS-FAP no efectuará la recepción, dcbicndosc considerar 
como no ejecutada la prestación, aplicando las pena l idades que 
correspondan .  

La IAFAS-FAP no podrá retener el pago por las prestaciones brindadas a la 
IPRESS por deudas ajenas al contrato . 

La IPRESS, por los diferentes servicios prestados emitirá su factura, a 
nombre de la IAPAS DE LA fUEl,ZA AÉRl�A DEL Plcl,Ú (lAfAS-FAP) l,UC 
N' 2049208081 1 ,  ele acuerdo a IH l iquidación mensua l  ele las atenciones 
rea l izadas en 03 grupos : para iit.ularcs, otro para cónyuge e hijos y otro 
para padres, las m i s m a s  que scrá  n remitidas a la IAFAS-FAP Lima, dentro 

de los 1 5  d  ias calendario posteriores a la atención corno m á x im o  ,  caso 
cornrano, deberá de efectuar las coordinaciones con IAFAS-FAP 

sustentando los motivos ele la demora. En caso exceda de tre inta (30) clias 
ca lendarios, el pago estará supeditado a los saldos prcsupucstalcs de la 

IAFAS-FAP. 

El pago por las prestaciones objeto del presente con t.rat.o , ele acuerdo a los 
proccdirn icru.o s establecidos en el mismo; serán realizados mediante 

depósito en la cuenta bancaria de la IPRESS :  

'  -  '  

'  1  
,, ' 

·e·� : -.  

1  

1  

'  

•  BANCO CONTINENTAL 

• Cuenta Corriente 00 1 1 -0274-0 100033438 

•  CC I  0 1 1 2 7 4 0 0 0 1 0 0 0 3 3 4 3 8 8 1  



CLÁUSULA DÉCIMA: OBLIGACIONES DE LA IAFAS-FOSFAP 

Son obligaciones ele la IAFAS-FAP: 

sobre los 
de salud, 

1 0 4  

1  O. 1 .  Informar a sus u filiados sobre el alcance de las prestaciones de 
servicios ele salud que se brindarán en la IPRESS. 

1 0 . 2 .  Implementar procedimientos ele afiliación y dc safil i acior: que inc luyan 
la notificación oportuna al asegurado, para efectos del acceso a los 
servicios de salud contratados con la IPRESS. 

1 0 . 3 .  Brindar oportunamente información a la IPRESS, 
asegurados con derecho a la atención de servicios 

coberturas y beneficios que les resulten aplicables. 
Las referencias ambulu.orias serán responsabil idad ele 11\Fi\S 
FOSl7J\P, en caso la IPPCSS no cuente con ca pacidad resolutiva para 

Las denuncias y reclamos que Iorrnulcn los pacientes o usuarios de salud 
asegurados que se encuentren dentro del á m b i t o  de aplicación del presen te 
contrato ,  serán atend idas de conform idad con lo cstablcciclo en el 
Reglamento para la Gest ión de 1-?.eclarnos y Denuncias de los Usuar ios de 
las 11\FAS, IPPSSS y UCIPRSSS públicas ,  privadas o mixtas , aprobado 
mediante Decreto Supremo N° 002-2019-SA.  

Sin perju icio de lo establec ido en el párrafo anterior, la IPRESS inforrnara 
mensualmente a la IAFAS-FAP ele la presentación, tramitac i ón  y resultados 
de las corisulrus y reclamos que presenten los asegurados comprendidos en 
el arn brt.o de ap l icación del presente con trn to .  

La IPRESS, se compromete a capacitar a su persona l ,  sobre el conten ido 
de l presente instrumento,  a efectos que pueda br indar información y 
abso lver consultas ele los pacientes y usuarios ele sa lud que a s i l o  requieran .  

CLÁUSULA NOVENA: PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCIÓN DE LOS 
RECLAMOS Y CONSULTAS DE LOS ASEGURADOS 

brindar las prestaciones ele servicios de salud a los af i l iados .  

l  0 . 5 .  lnforrnar a la IPRESS sobre los procedimientos adrnmi s uuuvo s para 
la acred itación y atención de sa lud ele los af i l iados y aque l los que se 
derivan en su relación con la IAFAS-FAP, así como las modificaciones 
que se susciten .  

1 0 . 6 .  Pagar a la IPRESS por las prestaciones de salud brindadas a sus 
afiliados, según el mecanismo de pago) tarifas y domas condiciones 
acordadas en t rc las partes. 

1 0 . 7 .  Corit.ar, para el desempeño de las funciones o aciividadcs de Audu.or:» 
Médica, con persona l que tenga corno rninimo el l,eg istro ele Audnor 
Médico del Colegio Médico del Perú o con certificado ele capacitacion 
en aud itoria prcstaciona l para el caso de los otros profes iona les de la 
sa lud. 

1 0 . 8 .  Capacitar al persona l  designado por la IPRESS en las características 
de sus p lanes de sa lud sicm prc que Iorrnon parte del presente 
contrato ten iendo corno plazo t res (03) meses después de la firma del 
con t ra lo . 



1 0 . 9 .  Informar en forma detallada a los afiliados y a la IPRESS, sobre 
cualquier modificación que se introduzca en los Planes de Salud,  con 
una anticipación no menor a cinco (05) dias de su implementación en 
la IPRESS. 

1 0 . 1  O. Establecer las conciicioncs particulares de las 
acuerdo a los planes de salud que oferten en 
corresponde, concordante con el TUO de la 
J\scguramicnlo en Salud ,  su Rcglarncnto y d e m á s  disposiciones 
complcmcnlarias y conexas. 

1 O. 1 1 .  Poner a disposición de los usuarios el Libro de r,eclamacioncs en 
Salucl, de conformidad con las normas vigentes. 

1 O. 1 2 .  Otras que se deriven de las demás cláusulas del presente contrato . 

CLÁUSULA DÉCIMO PRIMERA: OBLIGACIONES DE LA IPRESS 

1 1 .  1 .  Mantener vigentes sus autorizaciones, Licencia de Apertura,  
Furicionamicnto y demás permisos que de acuerdo a ley le sean 
requeridos .  As im ismo, se obliga a mantener vigente y actualizado 
su l,egistro ante SUSALUD.  

1 1 . 2 .  Realizar el cobro de los coaseguros correspondientes a los afiliados , 
de acuerdo al plan contratado , antes de brindar la prestación, 
cstablccido en los P lanes de Salud del /\nexo Nº 4. 

1  1 . 3 .  Garantizar que la IPRESS no ct iscr imina en su atención a los 
afi l iados ele la IAFAS-FAP, por mouvos de raza, sexo, re l ig ión, 
opinroric s pol ít icas ,  nacional idad,  origen socia l ,  capacidad ele pago 
o riesgo, d iscapacidad u otr as en el marco de la n orm a t ivi d ad 
vigcnlc. 

1 1 .4. Isas referencias de emergencia serán coordinadas por la IPRE:SS a 
un centro ele mayor comp lej idad de la red de atención ele salud ,  
cuando el estado de salud determinado por el medico a si lo 
requ iera ,  según las cond ic iones de salud pactadas en el marco ele 
la norrriat iva vigente, a fin de asegurar la continuidad de !a au-ncion 
de las necesidades de sa lud ele los asegurados ,  con la deb ida 
oportunidad, eficacia y eficiencia y de acuerdo a las disposiciones 
establecidas en las normas sani i.arias corrcspond ienlcs y s e r á n  
comunicadas a IAFAS-FAP. 

1 1 . 5 .  Mantener una H istor ia C l ínica Única por pac iente af iliado de la 
IAFAS-FAP, donde conslan toe.las sus atenciones, sean 
ambulator ias,  ho spi ta luria s o de emergencia. La H istoria C l ínica 
curn plc con 1oc.los los requisi tos y condiciones d ispucslas o 
perm i t idas por las norrnn s ap l icables para tal  proposu o. La IPRESS 
debe poner a d isposición y/o entregar a la IAFAS-FAP la H istor ia 
C l ín ica ya sea en medio físico o electr ónico ele los pacientes que se 
at icridon en mcri to del co n t r a to 

1 1 . 6 .  Garant iznr que los procedimientos de salud se rea l icen de acuerdo 
a las orientaciones contenidas en los protocolos y gu ías de práctica 
cl ín ica vigentes , así como al l lenado ele los formatos de atención ele 
salud según los requerim ien tos de la IAFAS-FAP. 

1 1 . 7 .  Verificar la iden t idad del paciente y su cond ic ión de af i l iado de la 
IAFAS-FAP, med iante la presentación del DNI o pasaporte o carné: 
ele cxlranjeria, según la norm at.ividad v igente. 

coberturas, de 
el régimen que 
Ley Marco de 
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1  1 . 8 .  Otorgar las facilidades que correspondan a la IAFAS-FAP a fin que 
pueda realizar acciones de Auditoria Médica y control prestacional 
que corresponda. 

1 1 . 9 .  Cumplir  con los protocolos y estándares de calidad y oportunidad 
de las prestaciones de salud que brindan de acuerdo a su nivel 
resolutivo. Para tal efecto, deberá garantizar que los recursos 

humanos,  tecnológicos, de infraestructura, suministros,  y en 
general todos los parámetros de operación y entrega de servicios, 
cumplan con los estándares mínimos vigentes y la normatividad 
aplicable para tales efectos. 

l l .  l  O. Guardar estricta confidencialidad y reserva respecto a la 
información de los asegurados de la IAFAS-FAP y de aquella que se 
genere en la IPRESS, respetando lo previsto en la l.cv 2 9 4 1 4 ,  Ley 
que establece los derechos de las personas u s u a r i a s  de los servicios 
de salud y su I,cglamcnto y la Ley Nº29733;  Ley de protecci ón de 
datos personales. 

1 1 .  1 1 .  No ceder a terceros, total o parcialmente los derechos y obligaciones 
de este contrato salvo la icrccrización ele servicios previo acuerdo 
con la IAFAS-FAP, siendo la IPRESS responsable en vía 

administrativa por los servicios brindados por el tercero y 
solidariamente responsab le en la vía civil. 

1 1 . 1 2 .  Informar a la IAFAS-FAP, en los casos que corresponda ,  sobre 
asegurados con contingencias que exceden la cobcrt.ura coritrutada 

o la capac idad resolut iva de la IPRESS, según corresponda, 
garantizando la continuidad de la atención de salud y la seguridad 
del asegurado durante su traslado a otra !PRI::SS, de acuerdo a la 
normatividad vigente. 

1 1 . 1 3 .  Presentar· a la IAFAS-FAP toda la información necesaria para el 
control y v a l i d a c i ó n  de los servicios de salud brindados ,  as i  como 
los indicadores prcst acionalcs y d e m á s  información requerida por 

SUS/\LUD .  
1  l .  1 4 .  Acreditar y va l idar la prestación de sa lud de acuerdo al 

procedimiento cstablcciclo normativamcntc. 
1 1 . 1 5 .  Acreditar cua lquier tipo ele prestación ele salud con Guia u Hoja de 

Liquidac ión de Gastos debidamente deta l lada y va lorizada .  La 
IPRESS debe brindar las prestac iones de sa lud estab lecidas en el 
presente contrato , según la cartera ele servicios ele salud brindados 
y Catálogo de Proeecl imicnlos Médicos y Sa n i tar i o s .  

1 1 . 1 6 .  Informar ele inmediato a la IAFAS-FAP sobre cualquier evento 
extraordinario o i n usual  que pudiera afectar la debida y oportuna 
atención de salud de acuerdo al procedimiento establecido 
normativamcntc. 

1 1 . 1 7 .  Poner a dispos ición de los usuarios el Libro ele Reclamaciones en 
Salud, de coníormidad con las norrn as vigentes. 

1 1 .  1 8 .  No rea l izar cobros adiciona les ele ningún tipo a los afil iados de la 
IAFAS-FAP, por los servicios ele sa lud que son objeto de l  presente 
c o n trato ,  dist intos de los autor izados por· la IAFAS-FAP. 

1 1 . 1 9 .  Brindar prestaciones de sa lud con médicos Genera les y/o 
espec ia l istas ,  los m ismos que cuentan con el respectivo Registro 
Naciona l  ele Especialista (RNI:-:) del  Colegio Mcd ico del  Perú (CMP ) .  



1 1. 2 0 .  Entregar a la IAFAS-FAP los informes médicos cuando 
corresponda, partes estadísticos y cualquier otra documentación 
pertinente a la atención medica brindada a los pacientes con 
derecho a la IAFAS-FAP. 

1 1 . 2 1 .  Liquidar las atenciones por paciente de la IAFAS-FAP, en sen al de 
conformidad de la atención. 

1 1 . 2 2 .  Proporcionar información a IAFAS-FAP, cuando la cobertura para 
los clerechohabientes se encuentre al 50'¼, del monto definido por el 
presente contrato y considerado en la Carla ele Garantía. 

1 1 . 2 3 .  No exigir a la IAFAS-FAP pagos por las prestaciones ele salud 
recibidas a los afiliados que supere el límite máximo de la cobertura 
que brinda el plan ele sa lud de los afil iados anualmcru c ( t i tu lar :  
i l imitado, derechohabientcs:S/80,000.00) En caso de que la 
IPRESS considere gastos adicionales que superen la cobcrtura 
máxima, el excedente será asumido al 100% por el afiliado. 

1 1. 2 4 .  Poner a disposición de los usuarios el Libro de Reclamaciones en 
Salud, de conformidad con las normas vigentes. 

1 1 . 2 5 .  Otras que se deriven de las demás c láusulas del contrato y de la 
normativ idacl vigente . 

CLÁUSULA DÉCIMO SEGUNDA: AUDITORÍA MÉDICA Y CONTROL DE 
LA SINIESTRALIDAD 

La IAFAS-FAP, tiene la Iacultad de efectuar auditorias méd icas y control 
ele la siniestra l idad , con la fina lidad de eva luar la ca l idad ele las 
prestaciones de salud brindadas por la IPRESS a sus asegurados. Para tal 
efecto la IAFAS-FAP; podrá efectuar lo siguiente: 
1 .  Solicitar a SUS/\LUD cuando se requiera su verif icación de las 

condiciones ele la infraestructura y equipamiento de acuerdo a 
estándares contratados y la normativa vigente, a través ele las v isitas 
inopinadas y acciones ele superv isión. 

2 .  Realizar encuestas ele satisfacción de asegurados. 
3 .  Efectuar auditoria y/o control de las historias clínicas ele los 

asegurados. 
4. Verificar y evaluar los procesos adrn i n i s u  ativos y financieros referidos 

a l  reconocim iento de la cobcnura de las prestaciones de sa l ud .  
5 .  Rea l izar otras act iv idades de contro l que los auditores cons ideren 

pert inentes durante el desarro l lo del presente con t.rnt.o .  

La IAFAS-FAP puede formular observaciones sobre aspec tos mód icos  y 

administrativos o ele tarifas acordadas en el presente contra LO re lacionadas 
con la prestación de sa lud que se haya brindado a los asegurados ,  las 
cua les serán comunicadas a la IPRESS ele acuerdo al procedimiento 
previsto en el presente contrato, a efectos que de ser necesario se 

im plomen Len acciones correctivas. 

Todas las observaciones que la !AFAS-FAP plantee a la IPRESS, así como 
las respuestas ele ésta, deben constar por escrito y sustentarse técnica y 
razonablemente, con base en evidencia científica. 



Si como consecuencia de la auditoria a las prestaciones de salud, la IAFAS­ 
FAP detectase alguna prestación que no ha siclo realizada, el valor ele la 
misma será clccluciclo del monto a pagar. 

Las observaciones a las prestaciones registradas son tramitadas conforme 
a lo establecido en el presente contrato. La inobservancia de las 
recomendaciones formuladas que afecten o pongan en grave riesgo la vicia 
y la salud de los pacientes o usuar ios ele salud asegurados podrá ciar lugar 
a la resolución del presente contrato. 

CLÁUSULA DÉCIMO TERCERA: GUIAS DE PRÁCTICA CLÍNICA 

Apl icar las guias de pr áct ica cl ín ica en las prestaciones ele salud,  en 

concordancia con las normas emitidas por el MINS/\.  En caso de no 
disponer de Guias Nacionales, la IPRESS podrá optar por evidencia 
cicm.ifica disponible.  
Las Gu ias  de Diagnóstico y Trn t arn icn to no podrán sustitu ir  el juicio 
médico en los casos en que, por circunstancias particulares debidamente 
fundamentadas, sea necesario a par tarsc de las mismas.  

CLÁUSULA DÉCIMO CUARTA: CÓDIGOS Y ESTÁNDARES 

En la remisión de información entre la IAFAS-FAP y la IPRESS se utilizarán 
obligaloriamcnlc los códigos y estándares establecidos por SUSALUD o el 
MINSA ,  así como los formatos aprobados por estas inst ituciones .  

CLÁUSULA DÉCIMO QUINTA: RESOLUCIÓN DEL CONTRATO 

Son causales ele reso lución de l presente con trato las s iguien tes :  

a) De común acuerdo entre las partes . Cua lqu iera ele las partes podrá 
resolver el contrato, s in responsabilidad de ninguna de ellas, en caso 
fortuito o fuerza mayor que impos ibilite ele manera def init iva la 
cont inuidad del contrato . 

b) Incump l imien to o el curn plimieruo parcial, tardío o defectuoso de 
cualquier obligación de alguna de las panes. Paru tal efecto la parte 
que se perjudica con el incumplimiento requerirá por escrito 
notarialmente a la otra para que satisfaga su prestación en el plazo 
de 15 (quince) días calendario , bajo apercibimiento de resolución de 
contrato . Si la prestación no se cump le dentro del plazo señalado, el 
contrato q u e d a r á  automát icamente resuello . 

e) Cancelación de autor izac i ón  de funcionamiento otorgada por la 
Superintendenc ia Naciona l  de Salud a la IAFAS-FAP o la cancclacion 
de la inscripción de la IPRESS en el Regis tro Nacionnl  de l l 'RE:SS. 

Las partes quedan obligadas al cumpl imiento de sus obligaciones hasta el 
momento en que se haga efectiva la resolución .  

E n  el caso de un asegu rado que est é  recibiendo a t enciones por 
hosp italiz ación a  momento de  la resolución de l cont ra to, la  IPRESS 
c o n t i n u a r á  con su a t e n c i ó n ,  hasta su alta o su transferencia autorizada a 



CLÁUSULA DÉCIMO SEXTA: PENALIDADES 

otra "11'1,E:SS", lo que ocurra primero. La IAFAS-FAP deberá cubrir el pago 
de dichas atcncroncs según las condiciones pactadas en el presente 
contra LO. 

0 . 1 0  x  monto vigente Penalidad diaria = 

F x plazo vigente en dias 

Donde F tiene los siguientes valores: 

a) Para plazos menores o iguales a sesenta (60) días, para bienes, 
servicios en general, corisuh.orias y ejecuci ón de obras: F 0 .40 .  

b) Para plazos mayores a sesenta (fiü) días :  

b. 1 )  Para bienes, servicios en general y cun sultoria s: I' = 0 .25 
b.2)  Para obras: F = O. 1 5  

Cuando una ele las partes no ejecute injustificadamente las obligaciones 
asumidas,  debe resarcir a la otra parte por los danos y perjuicros 
ocasionados, a través de la indemnización correspondiente. 

El lo no impide la aplicación de las sanciones adm in istrativas ,  pena les y 

pecuniarias a que d icho incumpl im iento diere lugar, en el caso que estas 
correspondan, s in que ello las ex ima del curnplimicm o ele las d e m á s  

obligaciones previstas en el presente contrato. 

len caso de retraso injust if icado de la IPRESS en la cjccucion de las 
prestaciones objeto del contrato, la IAFAS-FAP le aplica au tornúucamcntc 
una penalidad por mora por cada día de atraso. La pena l idad se aplica 
automát. icamcntc y se ca lcu la de acuerdo a la siguiente fórmula :  

Si las partes incurren en retraso injustif icado en la ejecución de las 
prestaciones objeto del contrato ,  señaladas en la clausula sctirna, se 
aplica rá n las penal idades correspondientes que ambas determinen en las 
cond iciones part iculares del presente contrato .  

Tanto el monto corno el plazo se refieren, según corresponda, al monto 

vigente del contrato o ítem que debió ejecutarse o, en caso que estos 
involucraran obligaciones ele ejecución periódica o entregas parciales, a la 
prestación individual que fuera ma tcria de rcuaso. 

En caso no sea posible cuant ificar el monto ele la 

retraso, la IAFAS-FAP p o d r á  establecer en 

procedimiento de selección la penalidad a aplicarse. 

prcstacion materia de 

los documentos del 

El retraso se just if ica a travós de la solicitud de ampl iac ión ele plazo 
debidamente aprobado. Adiciona lmente, se cons idera just ificado el retraso 
y en consecuencia no se a pl ica penal idad,  cuando el coru rat is t  a acredite, 
de modo cbjct.ivnrncrnc sustentado,  que el mayor ucmpo transcurrido no le 

resulta imputable.  En ese ú l t imo caso, la calificación del retraso como 



justificado por parte de la Entidad no ciará lugar al pago ele gastos generales 
ni costos directos de n i n g ú n  tipo. 

CLÁUSULA DÉCIMO SÉTIMA: SOLUCIÓN DE CONTROVERSIAS 

Todo conflicto derivado de la ejecución e in tcrprct aci ó r i  del presente 
contrato podrán someterse de comuna cuerdo a la competencia del Centro 
ele Conciliación o Arbitraje de Servicio ele Concil iación y Arbitraje en Salud 
que considere pertinente, ya sea el establecido en el propio contrato o una 
vez suscitada la conlrovcrsia, en el marco de la norrnatividad vigente. 
En caso las parles hayan acordado el someter sus controversias a Arbitraje 
y no alcancen un acuerdo sobre el centro ele arbitraje competente, dentro 
de un plazo máximo ele qu ince ( 1 5 )  días háb i les ele suscitada la 
controvers ia, se cnt cndcrn corno centro cornpc-tcn tc al Centro de 
Concil iación y Arbitraje íCSCON/\fs) de la SUSALUD.  

CLÁUSULA DÉCIMO OCTAVA: MECANISMO DE PAGO 

El mecan ismo de pago retrospectivo , bajo la modalidad de pago por servicios; 
vale decir, el pago se realiza posterior a la entrega de las prestaciones de 
sa lud ,  según los va lores y el t arifa rio conten ido en el ,\NlC:XCl Nº 1 del 
presente contrato 

CLÁUSULA DÉCIMO NOVENA: EXCLUSIONES 

De acuerdo a lo est ipu lado en el Manual  160-3  vigente , quedan excluidas 
de! presente contrato ,  las siguientes prestaciones de sa lud :  

a.- PLAN COMPLEMENTARIO DE SALUD FAMILIAR Y PLAN 
COMPLEMENTARIO DE SALUD PADRES 

Los servicios que no s er á n  cubiertos por la l/\F/\S-F/\1' [Aplica para 
t.it.u lurcs, clercchohab icntcs y padres) son Lodos los s iguientes :  

1 )  Hosp ita l izaciones para fines de curas ele reposo o ele sueño ,  cuidado 
san itario ,  periodos de cuarentena o aislamiento.  Asi coIY10 equ ipos o 
dispo siuvos relacionados al estudio y/o u-atamiento de trastornos del 
su cno 

2) C irug ía estética, cosmética o reconstructiva. 

3) Cirugía reconstruct iva como consecuencia de un acc idente o por 
enfermedad cubierta arn criormcntc por este seguro u otro seguro Extra 
F/\P. 

� )  Tratam iento qu irúrg ico y farmacológico de la obes idad. 

5¡ Giuocorua st.ia y Ciganlomastia .  

6) Queralotomía o qucratopla st.ía (trasplante de córnea). 

7) Prótesis para afaquias y ayudas para baja visión. 



l '.l) Tratamientos 
superficiales 
váriccs. 

quirúrgicos y proccdirnicn tos para lesiones vasculares 
de cxt rcmidadcs (telangicctasias) ;  esclcrotcrapia de 

8) Implantes oculares, lente estroma) o cualquier otro dispositivo para 
trastornos de refracción, como len te in lraocula r. Así como 
intervenciones quirúrgicas para corrección de trastornos de refracción 
(tales como miopía, hipermetropía, astigmatismo o presbicia), inclusive 
cirugía láser. Complicaciones relacionadas a vicios de refracción, 
excepto los considerados en el PEAS vigente. Cirugías electivas que no 
sean ni recuperativas ni rchabilitadorus. 

9) Tratamiento y operaciones de carácter odontológico y/ o cirugías 
bucales que afecten el componente estomatognático; pcriodontilis, 
ortodoncia, gingivit is, cirugía de lrcnillos, prótesis e implantes dentales. 
Asrmisrno, cualquier  t ipo de prot cs.s, obturadores pnlat inos o 

implan tes dentales, pernos, coronas, cari l las,  y afines,  a si co1110 las 
consecuencias y/ o corn plicaciorics. 

1 O) C irug í a s  odontológ icas (Excepto las conside ra d as en el Capitulo IV del 
presente manua l ) ,  cirug ía bucal ,  ni alteraciones ele la articulación 
tcm pororna ndibu ln r. prognalismo ,  prob lemas en la m a nd í b ul a ,  
incluyendo el s índrome tcmporom andibular y  craneorn andibular ,  
desórdenes u otra s  a lt eraciones  relacionada s  con la un i ó n entre la 
m a n d í b u l a ,  el c r á n e o  y  los múscu los ,  nervios y los r e l a c i o n a d o s  con 
ellos, aun cuando sean a consecuencia de un accidente. 

1 1 )  T ra tam ientos ,  es tudios y/ o cirug í as relacionadas con infertilidad 
primaria y/ o aclq u irid a ,  así como todo tra Lamicn to con fines de 
fertilización o inseminac i ón  artificia l ,  o esterilidad o implant ación de 
embr ione s  in  vi tro,  disfunción e r é c t i l  o cambio ele sexo. 

1 2 )  Proccdimicruos de Cr ioprescrvación o C r . o g c n c u c o s .  

1 4 )  Insuficiencia  o  sustitución hormona l en casos ele trastorno de 
crecimiento. 

1 5 )  Dispositivos para la co lurnna ( inc luyendo el acto qu irúrgico cuyo único 
fin sea irn pla n t arlo] de l  tipo separadores intcrcsp inosos e i  nvcr tr-bralcs 
(Coílex, Coflex-F, Diam, DC l ,  entre otros ) .  Tampoco se cubren las 
cirugias hibridas de columna ni los proccc.!irn icntos rnínirnarncntc 
mvasivns ablativos con químicos, la se:', o radiofrecuencia: 
nuclcoolast ía. discectom ia o disc ó l i s is ,  prolotcrapia, ozouotcrapia, 
biucupla st¡a , aguja seca . 

1 ()) Tra stcnn os del dcsurrot l» psicornotor y c\cl lc11gL1a_jc de ct io!ugic1 
adqu i r ida u excepción ele los causado s por t rnum.u.isrn o s o accidentes 
ccrcbrovuscularcs. en los que la terapia de rch abi l i t  a c i ó n  se cxtcnrk-ru 

hasta un periodo m á x i m o  d e  1  g5 días ca lcnc\ario.  

ninguna 

rr.agnctica. 

conc! i c i ó n  
( á c ido  h ia lurónico ,  derivados 

de sa lud osteoart icu!ar. 
.Y similures) para 

fVl icrorcsonanc ia 
1 7 )  V iscosuplement.ación 
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18 )  Leches maternizadas. Excepto en casos de imposibilidad documentada 
de lactancia materna, sólo durante los días de hospitalización del rccicn 
nacido y cxclusivamcnt c durante la e tapa puerperal y para casos de 
recién nacido de Madre VIJ-1 (+) .  

19 )  Lesiones a causa de peleas, rma s. excepto que se demuestre que se ha 
actuado en legitima defensa, para lo cual dc ocrá  de presentar denuncia 
policial. 

20) Accidentes ele Tránsito generados por vehículos no iclcntificaclos y que 
luego se dieron a la fuga, en los que los gastos ele salud son a surnrdos 
por el Fondo ele Compensación del SOAT. 

2 1 )  Accidentes y secuelas corno consecuencia ele prácticas deportivas ele 
alto riesgo (rnotocross, carrera ele autos , aviación deportiva, caza 
submarina, paraca id ismo y otros ) .  Excepto en representac ión o función 
en su lnslitución (activ idades F/\P) .  

22)  Las atenciones o cxúrncncs para procesos de ascenso ,  a s i m i l a c i ó n  y/o 
de rutina para personal miln.ar. 

23) Castos rc la cio u ad ox a evaluaciones para la obtención de l icencias, 
emp leos u otros. 

24) Acciden tes de trabajo y/o enfermedades profesionales. Esta exclusión 
aplica sólo a familiares y padres. 

25) Tratamiento podiátr  ico o quiropráctico. 

26 )  Tratamiento, proccclirnicntos y operac iones der ivadas ele; pie plano ,  
varo, valgo, cqu ino-varo y callos . 

27) Soporte para zapatos de cualquier tipo. 

'28) l�cografías 3D y 4D ,  con excepción de aque llas i n d ica d a s  d u ra n t e  la 
gestación, pnra el diagnósLico de malíormacioncs corigcn ir as co n 
sospecha dcb1clan1cntc sust cruadu a t rnvcs de ccografi» co nvcn c.io n al. 

29) Trata m ientos de d isfunción sexual. 

30) Medicina tradicioua: de cua lqu ier tipo, ni trata,nicntos homeopát icos .  
recetario mngis uai, ir iolog ia, rcílexologia y en general t ratamicntos ele 
med ic ina alternat iva o cnrn plcmuntatia ,  incluyendo acupuntura .  
quuo prnxia y similares.  Asimismo, cuidados y tratamientos de 
rc h a b i l i t n c i ó n  en gin1nasios y a fines .  De la rnisrnn Ior ma q u e d a  excluido 
cualqu ier tipo de t rr.r am icnto de natu ralczu oxpcrimcnt a! o crnpirico. 

3 1 )  Tra unnicn t o s y ¡' o  cirugías n�) rcconocic\as por el Colegio Medico. a s i  

corno los practicados por personas q ue no sean m ó d i c o s  profesionalcs, 
o no cons iderados mód ica  mente necesarios. 

32) A d quis i c i ón de m e d i c a m e n t o s  fuera del [ ) N U M E  y del P e t itor io 
farn1�1cok>gico r,�AP v i g e n t e s  s i n  l a  au toriz ación pre via  dt: la l / \ F / \ S - F ' / \ P .  
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J3) La 1/\Fi\S-FAIº no reconoce gastos derivados de com phcacioncs a 
consecuencia ele tratarnicntos, intervenciones q u i r ú r g i c a s  u  

operaciones que estén mencionadas en las exclusiones. 

J4) Los reembolsos por desabastecimiento de fármacos y/o msumos en 
Sanidades y Hospitales FAP. 

35) Terapia int radorniciliar ia. 

JC,) Productos Farrnuccut icos tales como: 

a) Encrgizuru cs. anabólicos, ontioxida nt cs y cstrmulan tcs del apetito. 

b) Vacunas incspccificas, lisacios de bacterias, toxinas, reconstituyentes 
y otros similares ya sean indicados como preventivos o como 
supuestos lratamientos causales y curativos, inmu nocsum ulantcs, 
inmunoterapia. 

e) Medicamentos no corncr cial ivados a nivel riacior-al .  
d) Produclos nur.uralcs, medicina oriental ,  medicina horncop.uica. 

medicina no tradicional y/ o popu lar. 
e) Tratamiento con cannab is medicinal y sus derivados , así como la 

amapola . 
D Anricoagu lantcs, heparino ides , procoagulantes y critropoyctina con 

fines preventivos o profi l áct icos.  

]71 N imodrp .no Excepto en cas.os de hcrriorrugia su bnrucnoidc-a 

38) vacunas d ist intas a las cons.dcradas en el Esquema Nacional  de 
Vacunación del Ministerio de Salud (M!NS/\) .  

J9) En caso de trus iornos alcrgicos no se cubren procedimientos de 
desens ibi l izac ión o pruebas relacionadas ( inmunomodu laclores ,  
inm unog lobu l inas, ohgonuclcótidos) .  

40) Sueros autólogo s. 

4 1 )  Surn inistro ele nutrición parentcral y nutrición cntcral (procecl irnicnto, 
insumos y fórmula )  y /o referidos a consultas nutriciona les, excepto que 
él afiliado se cncuc-n t rc hospita l izado .  

�2 )  Pruebas de laboru torio, exámenes o estudios moleculares genéticos y/o 
cs t udio s de mut  ac.oncs u otras, de cualquier tipo (Excepto las 
cousidcradas en el Capitu lo IV del presente m.m uui] .  incst abil idud 
microsa tcli uil en sangre, pruebas rnolccularcs p::.1ra C!ST,  fl'.)i como 
b iops ias l iqu idas y/o perf i les mnh-cularcs. Pruebas molecu lares y/o 
gcnCttcas prono st ica s. 

t�J) Test de tolerancia él la insu l ina .  

44) F á rmacos como vitam inas ,  suplementos alimcruicios. suplementos 
nutnc ionalcs.  Excepto las requeridas para cnrr.ncins vitarn inícas 
documom ada s, ccrnlrol prena ta l y po stnatul, osrcoporosis y vi tam ina !( 

en hemorragias 



4 5) Carboximaltosa de hierro, productos 
derivados, levaduras, probi ó t icos ,  uso 
estimulantes del apetito, anabólicos, 

naturales (hierbas y sus 
medicinal de cannabis), 
antioxidantes, prod uctos 

47) Scorc de Calcio para enfermedades cardiovasculares y angiotomografia 
coronaria para d e c i s i ó n  de terapia hipolipcm iantc. 

48) Dispositivos ele cierre vascular mediante sutura o grapa post punción 
arterial pcrcut.ánca (Perclosc Proglidc, Prostar, St.ar Close, entre otros). 

geriátricos y reconstituyentes, neurotónicos y nootrópicos,  productos 

naturales, homeopáticos,  alternativos o productos no medicinales, así  

como cualquier otro producto o medicamento no relacionado a la 

enfermedad objeto de cobertura. 

46) Tratamiento con botox (toxina botulinica). Excepto en casos de: 
Di ston ia cervical, espasmo rniofacial, estrabismo, blefaroespasmo y 
espasticidad por pará l is is  cerebral. Sujeto a evaluación por auditoria 
médica. 

49) Paneles de diagnóstico 
(Filmarray, Verigenc, 
ccíalorraqu ideo. 

r áp ido  de patógenos mú lt iples para infecciones 
Maldi-Tof]. Excepción: estudio de l iquido 

50) Gastos por concepto de compra de sangre, plasma , hemoderivados , 
tejidos, órganos y gastos por transfusiones de los mismos .  No se cubre 
plasma rico en plaquetas ni u-atamientos que imp l iquen el uso de 
célu las madre. 

5 1 )  Reembolsos y/ o reintegros por atenciones médico-quirúrgicas 
efectuadas en IPRESS Extra FAP, sin previa autorización de la 11\FAS­ 
lºAP, excepto en los lugares donde no existan I PRESS Fl\1°. 

52) Lm barazo , proceso de gestación , pano, abortos y/o comp l icaciones en 
familiares af i l iados a la IAFAS diferentes a la cónyuge. Excepto hijas 
menores de 1 8  a ñ o s  cump l idos. 

53) Trasplante de órganos y gastos relacionados al trasplante ele órganos, 
adquisición o indemnización por ellos, incluyendo el t ratarnicrito 
inmunosupresor postrasplantc y trasplante de médula ósea. 

S4 ) Servicio de enfermería part icular. 

55) Atenciones y/o u-atamientos practicados por personas que no sean 
médicos profesionales colegiados 

56) Traslado en ambulancia de pacientes en casos no considerados 
emergencia Tipo 1 y 2 .  

57 ) Tratamientos experimenta les y los gastos ocasionados para su 
implementación.  

S8) Aparatos auditivos ,  aud ífonos, prótesis o imp lantes para sordera .  



59) Gastos por el tratamiento del síndrome temporomandibular, 
desórdenes u otras alteraciones relacionadas con la unión de la 
mandíbula,  el cráneo y los músculos, nervios y otros tejidos en esa 
coyu n t u ra , aún cuando sean estos como consecuencia ele un accidente. 

60) /\lopccia a ndrogcnica y otras pérd idas  ele cabello. 

6 1 )  Aparatos ortopédicos, prótesis quirúrgicas y no qurru rgrca s parcial o 
total de miembros superiores e inferiores. Suministro ele muletas y 
si l las de ruedas. 

62) 811 los casos ele hospitalización no se cubrirán los gastos del 
acompañante, teléfono, alquiler de artefactos u otros gastos que no 
tengan relación con el tratarniento médico. 

63) Productos de higiene y uso personal, productos cosméticos, productos 
dcrrn atocosrncticos y bloqueadores solares (foto protectores) para fines 
preventivos y/o estéticos salvo justificación del médico especialista 
dermatólogo y aprobación del Comité Farrnacotcrapóutico, así como los 
panales que sólo se cubrirán durante la hospitalización por un periodo 
m á x i m o  de 30 días. 

b4 )  Compra o a lqui ler de equipos médicos ,  tales como :  glucómetro .  
termómetro, tcnsi órnctro, respirador o venti lador mecánico, 

pulsoximctro, ncbulizadorcs, ca m a c l ín ica,  aspiradores, disposilivos 

CPAP, equipos ambulatorios para rehabilitación en el domicilio del 
paciente, así como equipos mecán icos y electrónicos. 

65) Gastos derivados de tratamientos ele enfermedades congénitas, raras y 
huérfanas que superen el tope de cobertura anua l  establecido por el 
Estudio Matemát ico Actuaria! y aprobado por la . Junt.a de 
Administración ele la IAFAS-FAP para estos casos . 

66) Intervenciones quirúrgicas especializadas y adquisición de material 
ortopédico cobcrturaclo por la Ley 29643 "Ley qu e otorga protección al 
personal con discapacidad de las Fuerzas Armadas y Policía Nacional 
del Perú". 

b7) l':n caso el afiliado ingresar á  a una lPRESS con un seguro d ist into al ele 
1/\F/\S-FAP, no se reconocerá la cobertura por cambio de seguro. 

h.- PLAN COMPLEMENTARIO DE SALUD ONCOLÓGICO FAMILIAR Y 
PLAN COMPLEMENTARIO DE SALUD ONCOLÓGICO PADRES 

Los servicios que no serón cubiertos por la IAFAS-FAP (Aplica para 
t n . u l a r e s ,  clerechohab icntes y padres) son los siguientes :  

1 )  Cáncer preexistente. 

2) Asistencia médica fuera de las IPRSSS l<'AP y/o Extra FAP sin convenio 

y /o contrato . 



3) Rcern bolso por gastos en medicinas fuera de PNUME y Petitorio 
Farmacológico !•J\P vigentes, o de marca comercial, atenciones 
ambulatorias, hospitalizaciones medicas o q u i r ú r g i c os .  no 
autorizadas previamente por el Director Ejecutivo de la 11\1-'J\S-FAI'. Si 
fuese aprobado el reembolso, estará sujeto a evaluación por auditoria 
médica 

4) Atenciones y/ o uatamientos practicados por personas que no sean 
médicos profesionales colegiados. 

5) Chequeos rnéciicos, tratamientos psicológicos, ps iquiatrico s, k inésicos, 
cstcucos y de rcha h i l i tac- i ón  .  

6)  Vacunas, vitaminas, sup lementos alimenticios, sup lementos 
nutr ic iona les ,  productos naturales (h ierbas y sus derivarlos, 
levaciuras , probiólicos), ost im ulantes riel apet ito ,  anabólicos , 
antioxidantes, productos gcriátricos y reconstituyentes, ncurotoriicos 
y nootróp icos , productos naturales , homeopáticos o productos no 
medicinales, as i como cu a lquicr otro medicamcnlo no oncológico y/o 
no relacionado a la enfermedad oncológica . 

7) C irugía plástica y/ o estética y/ o reconstructiva, así corno tratamientos 
para embellecimiento , incluso aquellos ind icados corno consecuenc ia 
de un tratamiento oncológico cubierto por IAFAS-FAP u otro seguro 
Extra PAP. 

8) Gastos en sangre, plasma, albúmina, hcmoderivados (excepto en 
pacientes con leucem ia) tejidos , órganos y/ o cé lu las madre (sicm ce l l ) .  

9) Cuidados, atenciones o t r atarn icn t.os ele enfermeras paniculares.  

10 )  Gastos de transporte y/o a lojamiento en centros no autorizados por 
la IAFAS-FAP .  

1 1 )  Dispos it ivos o equ ipos mecán icos o electrónicos (de uso externo o 
interno), equipos médicos (g lucómetros, tensiórnetros , respiradores 
artific iales , ncbulizadorcs. asp iradores, disposit ivos CP/\P, vendas y/o 
medias ant iernból icos ) ,  sillas ele ruedas, muletas, camas c l ínicas ,  
imp lante coclear, implantes internos y externos y aparatos audit ivos ,  
separadores intcrcspinosos para columna vertebral y discos 
interverlebralcs protósico s, y demás dispositivos similares ernp1cados 
en neurocirugía y otras prótesis ortopédicas externas . Como tampoco 
las ortesis u otros (sillas de ruedas , anteojos, p lantillas ortopédicas , 
corsés, etc. ] ,  a si como el uso de servicios y equipos de d ia l is !s  y/o 
c ú m  ara hipcrbarica.  

1 2 )  Prótesis quirúrg icas y no qunúrgicas, v á lvu las  cerebra les ,  st cnt , 
equ ipos o aparatos ortcpcdicos o rn eca n ico s o e lectrón icos , su turas 
m e c á n i c a s ,  grapas ele piel ,  etc.  

1 3 )  Todo tipo ele requerim iento prestacional que no sea ordenado o 
prescrito por el o los profes iona les médicos designados por la 11-'PSSS­ 
P/\P, así como las complicaciones que se puedan ocasionar por 



trat am icn tos e indicaciones medicas dadas y ejecutadas al rnargcn de 
sus indicaciones. 

1 4 )  Todo tipo ele prestaciones diagnósticas o tcrapcu ticas, equipos, 
insumos, suministros o fármacos y otras nuevas tecnologías que no 
hayan alcanzado el nivel de evidencia 2A en medicina basada en 
evidencia, que no se comercialicen o no se encuentren disponibles en 
el territorio nacional. Para el caso de terapia biológica, inmunoterapia 
y terapias innovadoras deben tener categoría 1 en NCCN.  /\si como 
aquellos que no se encuentren debidamente aprobados por la Foocl 
and Drug Adm inist rat.ion (FDA) o que no se recomienden en la Cl ín ica !  
Practice Guide l ines in Oncology de la National Comprchcns ive Cancer 
Network (NCCN).  

1 5 )  Pruebas y exámenes genéticos catalogados como pronósticas .  

1 6 )  El prngrama ONCOfi\P no cubr irá los gastos por cua lquier concepto 
a dicio n a! derivado de enfermedades asociadas ,  como son :  Di a bc tcs 
mcllu.us, h ipertens ión ar tcrial ,  coagulopa t ias ,  tubcrculosrs, 
insuficiencia renal, SIDA, Insuficiencia cardiaca , insuficiencia 
rcspir ator ia, insuficiencia hepát ica, osteoporosis , ele . 

1 7 )  Gastos por enfermedades producidas como consecuencia al 
t ratamicnto oncológico .  

1 8 )  Trasplante de órganos y gastos relacionados a este, adquisrcion o 
indemnizac ión por e llos ,  inc luyendo el tratamiento inmunosupresor  
postra splantc. 

1 9 )  Trasplante de médu la ósea y gastos relacionados a este. 

20) Quim iocmbo l ización .  

2 1 )  Proc.-d im icn t.o s realizados por radiologia intcrvcnc ion isla .  Sujeto a 
eva lu ac i ón por auditoria medica 

22)  E s t u d ios  gcricucos y plataformas mu lugcncuca s, a excepc ión ele 
estud ios :  M u t a c ión del E G F R ,  translocac ión ALI< y c -xprcsion del 
PDL 1 .  

23) En caso el afil iado ingresad! a una !PRI<;SS con un seguro distinto al 
de IAFJ\S-FAP, no se reconocerá la cobertura por cambio de seguro .  

CLÁUSULA VIGÉSIMA: RESPONSABILIDAD FRENTE AL AFILIADO 

La IPRESS será responsable civil y penalmente por los daños y perjuicios 
que pudiera ocasionar al Personal Militar ,  sus Derechohabicntes y 
Familiares afiliados a la IAFAS-FAP, que hayan recibido servicios de salud 
en sus instalac iones, como consecuencia de u na acción u om isión dolosa 
o por 11cgligcnc ia, exceptuando los casos en el que los pacientes no 
hub iera n  respetado las indicaciones formuladas por el persona l de la 
IPRESS o hub ieran obstac u l izado la atenc ión ele los serv ic ios, deb iendo 
e l lo ser documcn taclo en el reg istro rcspcct ivo. 



CLÁUSULA VIGÉSIMO PRIMERA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS 
OCULTOS 

La conformidad del servicio por parte de la IAFAS-FAP no enerva su 
derecho a reclamar posteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme 
a lo dispuesto en la norrn at.iva que rige la malcría. SI plazo múximo de 
rosporisahil idad de la IPRESS es de UN /\ÑO. 

CLÁUSULA VIGÉSIMO SEGUNDA: DE LAS OBLIGACIONES DEL JEFE DE 
SANIDAD DE LA UU/DD FAP 

SI .Jcfe de Sanidad de la UU / DD FAP, será responsable de verificar 
permanentemente que la IPRESS proporcione una adecuada y oportuna 
prestaci ón de servicios de salud, dejando plena constancia de cualquier 
observación al respecto. Asimismo, tendr á  que conocer la situación del 
personal afiliado a la IAFAS-FAP, debiendo estar informado oportunamente 
del consumo que generen sus atenciones en referencia a la cobertura 
proporcionada por la IAFAS-FAP. 

CLÁUSULA VIGÉSIMO TERCERA: ANTICORRUPCIÓN 

Las parles reconocen, garantizan y certifican que todas las actividades a ser 
desarrolladas en cumpl imiento de este contrato, ser án realizadas en estricto 
cumpl imiento de las disposiciones legales ap l icab les en materia ant i­  
corrupción. 

Las partes declaran que sus representantes legales, funcionarios ,  
servidores, las personas natura les y jur ídicas con las que tiene relaciones 
directa o indirecta, no han ofrecido, entregado, autorizado, negociado o 
efectuado, cualqu ier pago solicitado o aceptado alguna ventaja ilícita, 
pecuniaria, económica o similar ,  o, en genera l ,  cua lquier beneficio o 
incentivo en relación al contrato. 

Las parles se comprometen a que no ofrecerán, entregarán, ni autorizarún 

o aceptaran ninguna ventaja ilicita pecuniaria, económica o similiar 

durante la ejecución del presente contrato. 

Asimismo, las parles se compromcntcn a comunicar a la otra parte 
inmecl ianl.cmcntc ele haber tomado conocimiento ele la ocurrencia ele 
a lgunos ele los supuestos an tes contemp lados a efectos ele que se adopten 
l a s  m e d i d a s  p r e v e n t i v a s  y correctivas necesarias, c o m u n i c a n d o  a  sim i  srn o a 

las instancias competentes a efectos que se determinen las 
responsabil idades discipl inar ias ,  civiles o pena les que pudieran 
corresponder. 

SI incumplimiento del deber ele comunicación antes seña lado constituye 
causa l  de nulidad de l presente contrato. 



CLÁUSULA VIGÉSIMO CUARTA: VIGENCIA DEL CONTRATO 

El presente contrato tendrá una duración de TRES (03) años a cuyo término 
podrá renovarse mediante la suscripción de la respectiva Adcnda. El 
presente contrato comienza a regir a partir del dia siguiente a su 
suscripción. 

CLÁUSULA VIGÉSIMO QUINTA: MODIFICACIONES AL CONTRATO 

El presente contrato podrá ser ampliado, modificado y/o interpretado en 
sus alcances mediante Adeudas, las que serán debidamente suscritas por 
los representantes de cada una de las instituciones intervinientes, formarán 
parle integrante del presente contrato, las cuales estarán sujetas a la 
normatividad legal vigente. 

Si alguna de las partes considera necesario realizar el reajuste de una tarifa, 

ésta debe ser adecuamente sustentada. Luego de la evaluación y de común 
acuerdo, se procede al reajuste respectivo mediante una aclencla. 

CLÁUSULA VIGÉSIMO SEXTA: COORDINACIÓN 

Para coadyuvar la ejecución e implementación del presente Contrato, las 
parles designan como coordinadores a los siguientes: 

• Coordinadores de IAFAS-FAP: 
Sección Convenios y contratos: Dra. Lila El mira Dorelly García García 
Celular: 9 14678341  
Correo electrónico: planesyconveniosclesa ludfaplfi'gma i l .corn 
/\uditoria Medica: Dra.  Nata ly Pczo Clark y Dra.  S i l v ia Caprio lo 
Malasqucz 
Celu lar :  941836347  
Correo electrónico: clrapczoiafasfosfap@grnai l .com 
Finanzas : Luz O l iveros 
Correo electrónico: fosfapfinanzas@gmail.com 
Celular: 9 1 4 0 0 1 4 4 5  

Coordinador ele la IPRESS: 
Director Médico: Dr .Josc .Jcsus Pinday Pu escas 
Correo electrónico: clinicajcinma@gmail.com 
Cel: 958545291 
Área de Facturación: Dania Lizbeth Mcndoza Jaramillo 
Correo electrónico: fact.liqu i@cinmaculadac .com 
Ce! :  9 4 3 1 3 4 9 6 1  
Arca de Convenios: Karina Elizabcth Reto Gamboa 
Correo clcct ronico: kreto(i�cinmaculadac.com 
Ce! : 958672939 

D ichas áreas serán las responsab les de la imp lementación,  seguimiento y 
control de la adecuada ejecución del contrato . 



Los coordinadores con aprobación de su Dirección Ejecutiva, podrán 
realizar acuerdos para modificar o ajustar los procedimientos para la 
implementación del presente contrato mediante Adcnd as en el marco ele la 
normativa vigente. 

En caso ele cambio del personal asignado a alguna ele las arcas de 
coord inaci ón ,  se deberá notificar vía correo electrónico a la contraparte en 
un plazo no mayor a cinco (05) días hábiles. 

CLÁUSULA VIGÉSIMO SÉTIMA: CONDICIONES A LA SUSCRIPCIÓN DEL 
CONTRATO 

La IPRESS deberá entregar a la IAFAS-FAP los siguientes documentos al 
momento de la suscripción del contrato: 

l )  Resolución de designación del Representan le Legal. 
2) Comprobante ele información registrada y expedido por SUNAT, con 

fecha actualizada. 
3) Copia S imp le ele la Constancia otorgada por la Su perintenclencia 

Nac ional de Sa lu (SUSALUD), ele ser considerado como Inst itución 
Prcst.adora de Servicios de Sa lud ( IPRJ<:SS) .  

4)  Cop ia s imple ele DN I  del representante Legal. 
5) Copia simple de l icencia munic ipa l  de funcionamiento. 
6) Cartera ele Servicios y Tarifarios ele la IPRESS. 

La IAFAS-FAP deberá entregar a la IPRESS los siguientes documentos al 
momento de la suscripción del contrato: 

l )  Resolución ele Designación de representan le Legal. 
2) Copia simple de DNI del representante Legal. 
3) Cop ia Simple de Código de Rl/\FAS otorgado por SUSl\ l ,UD. 
4) Copia ele Reglamentos vigentes de IAFAS-FAP y de sus P lanes ele 

Salud . 

CLÁUSULA VIGÉSIMO OCTAVA: REGISTRO DEL CONTRATO 

La informac ión del presente contra lo será remit ida a SUSALUD ,  a  través del 
S istema ele Tra n sn usr ó  n  Elccuonica de Conven ios y Conlrat.os - SlTJ<:CON, 
o en su defecto al correo conlratos . iafas@susa lucl .gob .pe ,  e.le acuerdo a la 
Resolución ele Super intendenc ia W 004-2020 -SUSALUD/S ,  dentro ele los 
diez ( 1  O) días háb i les siguientes a la fecha de suscripción .  

CLAUSULA VIGÉSIMO NOVENA: DE DOMICILIOS Y NOTIFICACIONES 

Las partes seña lan como domicilio para los efectos del presente contrato , 
los indicados en la introducción, salvo comunicación por escrito a la otra 
parle modificando su clomie i l io ,  el mismo que tendrá va l idez a partir del 
tercer día siguiente a la recepción de la comunicación. 

La variación del dom icilio de alguna de las parles debe ser notificada a la 
otra parle, formalmenle y por escrito, con una anticipación no menor de 
quince ( 1 5 )  días calendario de producida la variación. Caso contrario, toda 



ANEXO 1 

ANEXO 2 

ANEXO 3 

ANEXO 4 

ANEXO 5 

Tarifas ele salud ele la IPRESS 

Flujograma de atenci ón ambulatoria de pacientes en 
IPRESS 10:XTl<A F/\P 
Flujograma de a tenc i ó n  Emergencia de pacientes en 
IP l�ESS EXTRA F/\P 
Planes ele Salud y Coberturas ele IAf'/\S-FAP 
Expedientes que la IPRIO:SS debe presentar para 
facturación. 

CLÁUSULA TRIGÉSIMA: ANEXOS 

comunicación o notificación realizada a los domicil ios indicados se 
entender á  validarncm c efectuada. 

En s e ñ a l  de conformidad ambas parles suscriben el presente con trato en 
DOS (02) ejemplares ele igual validez, en la ciudad de Lima, a losS días del 
mes de ,Dl:bOSiOdel 2024. 

( 

Din ctor Eje ·uLivo 
Arturo Millones Lapoint 

DNI N° 10220721  
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CLIN J CA INMACULADA 
Gerente Genera l  

Dr. José Jesus Pinday Puescas 
DN I  Nº 4 3 15 <J06 3  


