CLAUSULAS ADICIONALES AL CONVENIO ENTRE EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD - SIS, FONDO INTANGIBLE SOLIDARIO DE
SALUD - FISSAL Y EL GOBIERNO REGIONAL DE LAMBAYEQUE PARA EL FINANCIAMIENTC DE LAS PRESTACIONES BRINDADAS A
5US ASEGURADOS

Conste por el presente documento, las Cldusulas Adicionales al Convenio para el financiamiento de las
prestaciones brindadas a los asegurados del Seguro Integral de Salud - SIS, que celebran de una parte el
Gobierno Regional de Lambayeque, con R.U.C. 20479569780, con domicilio legal en Av. Juan Tomis Stack
K.m 4.5 Carretera a Pimentel, distrito de Chiclayo, provincia de Chiclayo, departamento de Lambayeque,
debidamente representada por su Gobernador Regional, M.C JORGE LUIS PEREZ FLORES, identificado con
DNI N°® 40383269, acreditado mediante Resolucidn N2 0005-2023-JNE, de fecha 13 c\i\eﬁenero del 2023, al
que en adelante se denominard “EL PRESTADQOR”; y, de |a otra parte, la IAFAS SEGURO INTEGRAL DE SALUD,
Unidad Ejecutora 001 del Pliego SIS, con R.U.C. N° 20505208626, con domicilio legal en |a Av. Paseo de la
Republica N° 1645, distrito de La Victoria, provincia y departamento de Lima, con Registro de IAFAS N°
10001 representado por su Jefe, M.C. LUIS NAPOLEON QUIROZ AVILES, identificado con DNI N° 08703120,
designado mediante Resolucion Suprema N° 005-2024-5A, de fecha 31 de mayo del 2024, a cuya institucion
en adelante se denominara “LA IAFAS SIS”, y la-|IAFAS FONDO INTANGIBLE SOLIDARIO DE SALUD, Unidad
Ejecutora 002 del Pliego SIS, con R.U.C. N* 20546736718, con domicilio legal en Calle 41 N° 840,
Urbanizacion Cérpac, distrito de San Isidro, provincia y departamento de Lima, con Registro de IAFAS N°
10003, representada por su Jefe (e), M.C. MOISES ERNESTO ROSAS FEBRES con DNI N° 29251147,
designado temporalmente mediante Resolucién Secretarial N° 000006-2025-51S/), de fecha 22 de enero
de 2025, a la cual en adelante se le denominard “LA IAFAS FISSAL”; sin perjuicic y que por fines de
practicidad se les denominara a ambas IAFAS como “LAS IAFAS”, de acuerdo a los términos y condiciones
siguientes:

CLASULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha 27 de enero de 2025, la IAFAS v EL PRESTADCR (en adelante LAS PARTES), suscribieron un
Convenio para el financiamiento de las prestaciones brindadas a sus asegurados (en adelante EL

Adicionar las siguientes cldusulas adicionales, en los términas siguientes:

CLAUSULA TRIGESIMO CUARTA: RECURSOS ASIGNADOS A CENARES

Los recursos asignados por el articulo 46 de |a Ley N° 32185, Ley de Presupuesto del Secter Publico
para el Afio Fiscal 2025, al CENARES para la compra centralizada de productos farmacéuticos,
dispositivos médicos y productos sanitarios a favor de afiliados del Seguro Integral de Salud, se
ejecutan de acuerdo al detalle de los montos aprobados por el MINSA mediante Resolucidn
Ministerial, y conforme a lo dispuesto en la Directiva Administrativa N° 369-MINSA/CENARES -
2025 “Directiva Administrativa que establece disposiciones para la solicitud de recursos
estratégicos en Salud y el uso de los recursos destinados a su adquisicién y distribucién, a favor de
afiliados al Seguro Integral de Salud en el marco del Aseguramiento Universal en Salud”, aprobada
por Resolucién Ministerial N° 035-2025/MINSA; o su modificatoria.

CLAUSULA TRIGESIMO QUINTA: CUMPLIMIENTO DE LAS CLAUSU:.AS MINIMAS DE SUSALUD

LAS PARTES acuerdan precisar que consideran incorporado e!-contenido establecido en las
“Clausulas minimas de los contratos o convenios suscritos entre las Instituciones Administradoras
de Fondos de Aseguramiento en Salud (IAFAS), Institucionés Prestadoras de Servicios de Salud
(IPRESS), o las Unidades de Gestion de IPRESS (UGIPRESS)”, aprobadas por Resolucién de
Superintendencia N° 004-2020-SUSALUD/S; en el convenio; v que, cuzalquier desavenenciz o
diferencia de criterios que se pudiera presentar en la interpretacién de alguna de sus cldusulas, se
interpretard conforme a las referidas Cldusulas Minimas de SUSALUD segun corresponda.
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CLAUSULA TRIGESIMO SEXTA: COMPROMISOS DE LAS PARTES

36.1 LAS PARTES acuerdan reconocer como base legal del Convenio a la Resolucién Jefatural N°
000199-2022-5I5/) que aprueba la "Guia de operativizacidn de los convenios suscritos entre el SIS,
FISSAL, IPRESS, GORES y DIRIS para el financiamiento de las prestaciones de salud y prestaciones
administrativas de los asegurados”; la Resolucidn Ministerial N® 451-2024/MINSA, que aprusba la
Directiva Administrativa N° 360-MINSA/DGAIN-2024 "Mejora de |z disponibilidad de productos
farmacéuticos, dispositivos médicos y productos sanitarios para los asegurados del Seguro Integral
de Salud-SIS en casos de emergencias médicas y/o quirdrgicas en las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud con Convenio SIS”; asi como todas aguellas normas aplicables y vigentes que el
Ministerio de Salud y el Seguro Integral de Salud hayan emitido o emitan en el marco de sus
competencias.

36.2 EL PRESTADOR acuerda cumplir con los siguientes compromisos:

36.2.1 Mantener vigente sus autorizaciones, licencia de apertura, funcionamiento y demas
permisos que, de acuerdo con la Ley, le sean requeridos. Asimismo, se obliga a mantener vigente
su registro ante SUSALUD.

36.2.2 Verificar que las IPRESS de su jurisdiccion no discriminen en su atencion en salud a los
asegurados de LAS IAFAS por motivos de raza, sexo, religion, opiniones politicas, nacionalidad,
origen social, capacidad de pago o riesgo, discapacidad u otras, en el marco de la normatividad
vigente.

36.2.3 Verificar que las IPRESS de su jurisdiccién guardan estricta confidencialidad y reserva
respecto a la informacion de los asegurados de LAS IAFAS y de aquella que se genere en la IPRESS
respetando lo previstoen la Ley N° 29414, Ley que establece los Derechos de las Personas Usuarias
de los Servicios de Salud y su Reglamento y la Ley N° 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales,
asi como en sus respectivos reglamentos.

36.2.4 Las IPRESS de EL PRESTADOR deberan sincerar y oficializar su cartera de servicios de
acuerdo con la normativa vigente y brindar como minimo los servicios que le correspondan de
acuerdo con su categoria.

36.2.5 Poner a disposicién de los usuarios el Libro de Reclamaciones en Salud, de conformidad con
las normas vigentes.

CLAUSULA TERCERA: RECTIFICACION DEL CONTENIDO DEL CONVENIO

LAS PARTES acuerdan rectificar el contenido del Convenio suscrito por LAS PARTES, conforme al siguiente
detalle:

1. En la parte introductoria del Convenio

DICE:

“(...) MARCO ANTONIQ SALAZAR ROJAS, identificado con DNI N° 08842698, designado
mediante Resolucién Jefatural N° 000152-2024-S1S/J, de fecha 15 de agosto del 2024,
L

DEBE DECIR:
“(...) MOISES ERNESTO ROSAS FEBRES con DNI N° 29251147, designado mediante
Resolucién Jefatural N° 000006-2025-S1S/), de fecha 22 de enero de 2025 (...)”




0k

CLAUSULAS ADICIONALES AL CONVENIO ENTRE EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD - §1S, FONDO INTANGIBLE SOLIDARIO DE
SALUD — FISSAL Y EL GOBIERNO REGIONAL DE LAMBAYEQUE PARA EL FINANCIAMIENTO DE LAS PRESTACIONES BRINDADAS A
SUS ASEGURADOS

2. Enla Cldusula Primera: Base Legal

DICE:

Mol

1.30Decreto Supremo N° 044-2018-PCM, que aprueba el Plan Nacional de Integridad y Lucha
contra la Corrupcion 2018 — 2021.

()

1.47 Resolucion Ministerial N® 021-2024/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 348-

MINSA/CENARES-2024 “Directiva Administrativa que establece disposiciones para la solicitud de

recursos estratégicos en Salud y el uso de los recursos destinados a su adguisicion y distribucién,

a favor de afiliados al Seguro Integral de Salud en el marco del Aseguramiento Universal en Salud”.

W

DEBE DECIR:

“I...)

1.30 Decreto Supremo N°® 148-2024-PCM, Decreto Supremo que ap rueba el Modelo de Integridad
para fortalecer la capacidad de prevencion y respuesta frente a la corrupcion en las entidades del
sector publico.

(...)

1.47 Resolucién Ministerial N® 035-2025/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 369-
MINSA/CENARES-2025 “Directiva Administrativa que establece disposiciones para la solicitud de
recursos estratégicos en Salud y el uso de los recursos destinados a su adquisicién y distribucion,
a favor de afiliados al Seguro Integral de Salud en el marco del Aseguramiento Universal en Salud”.

()

En |z Clausula Quinta: Definiciones y acrénimos

DICE

“owd)

Para efecto del presente convenio, las siguientes definiciones y acrénimos tendran los significados
que a continuacidn se indican:

Acreditacidn:

Es el procedimiento de verificacion de los requisitos que debe cumplir el asegurado para tener
derecho de cobertura.

()

Gasto de bolsillo:

Importe que un asegurado del SIS asume en el proceso de atencion médica, debido a la falta de
cobertura por parte de la UE/IPRESS.

()

Tablero de Porcentaje de Stock Disponible de PF, DM y PS:

Es una herramienta de gestion que permite realizar el monitoreo y seguimiento de las condiciones
de stocks de PF, DM y PS por consumo SIS, tanto disponible como critico a nivel de GORE, DIRIS,
IPRESS de acuerdo con la informacidn ICI de las UE, la misma que estd a cargo de la GNF y es
utilizada para el proceso de monitoreo el cual es realizado en gabinete.

Tablero de Supervisién y Monitoreo de Stock Disponible de PF, DM y PS:

Es una herramienta de gestion que permite la supervision y monitoreo del Stock Disponible de PF,
DM y PS con que cuenta las UE/DIRIS/UGIPRESS, de acuerdo con la informaciéon del ICI
proporcionada al SIS mensualmente que permite visualizar el nivel de abastecimiento y de stock
critico (substock y desabastecido), con el propésito de evitar el gasto de bolsillo del asegurado SIS,
segln el consumo SIS (+ Intervencion Sanitaria), a nivel de IPRESS, Unidad Ejecutora, Gobierno
Regional y Gobierno Nacional.

Tecnologia Sanitaria (TS):
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()"

DEBE DECIR:

)

Para efecto del presente convenio, las siguientes definiciones y acrénimos tendrén los significados
gue a continuacion se indican:

Acta de Compromisos:

Es un documente formal suscrito por LAS PARTES, donde se consigna el marco presupuestal anual,
indicadores y condiciones para la ejecucion de los recursos transferidos por cada una de las UE de
EL PRESTADOR, segun corresponda. Adicionalmente puede considerar otros acuerdos
relacionados al desarrollo de los términos del Convenio.

Acreditacion:

Es el procedimiento de verificacion de los requisitos que debe cumplir el asegurado para tener
derecho de cobertura.

fis-)

Gasto de bolsillo:

Es el importe que asume el asegurado o el responsable del asegurado, al adquirir fuera de las
IPRESS del PRESTADOR, los PF, DM y PS prescritos en las atenciones de emergencia médica y/o
quirdrgica, y que a pesar de las gestiones de las IPRESS no se cuenten con dichos PF, DM y PS.
Dicho importe sera reembolsado a los afiliados o responsable del afiliado.

()

Tablero de Porcentaje Stock Disponible de PF, DM y PS:

Es una herramienta de gestidn que permite realizar el monitoreo y seguimiento de las condiciones
de stocks de PF, DM y PS por consumo SIS, tanto disponible como critico a nivel de GORE, DIRIS,
IPRESS de acuerdo con la informacién ICl de las UE, la misma que esta a cargo de la GNF y es
utilizada para el proceso de monitoreo el cual es realizado en gabinete.

Tecnologia Sanitaria (TS):

()

En la Cldusula Séptima: Obligaciones de las IAFAS

DICE:

M)

7.19. Las solicitudes de incorporacion de las IPRESS serén evaluadas y propuestas para la debida
incorporacion de los procedimientos médicos y sanitarios al tarifario del SIS, en caso cumplan con
los requerimientos que exige la normativa vigente, garantizando asi que el pago de las
prestaciones se efectie de manera transparente y eficiente.

7.20. Publicacién periédica a través del servicio FTP la data de la produccién de los FUAs que
superan las reglas de consistencia, padron de asegurados, la produccion valorizada SME vy la
actualizacion de los catdlogos maestros para la generacion de reportes, informes e indicadores a
nivel de Unidad Ejecutora.

fa)

7.22. LA IAFAS SIS en cumplimiento de la Ley de Presupuesto del Sector Publico para el afio fiscal
correspondiente, como marco presupuestal la distribucidn realizada por CENARES {...)

7.23. La IAFAS SIS pondra a disposicién del Prestador, reportes de produccion y digitacion de
prestaciones realizadas a usuarios afiliados al SIS y a otras IAFAS por motivos estadisticos.

(sl

DEBE DECIR:

()

7.19. Las solicitudes de incorporacidon de nuevas IPRESS son evaluadas y propuestas para la debida
incorporacién de los procedimientos médicos y sanitarios al tarifario del SIS, en case cumplan con
los requerimientos que exige la normativa vigente, garantizando asi que el pago de las
prestaciones se efectlie de manera transparente y eficiente.

TR
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7.20. Publicar periddicamente, a través del servicio FTP, la data de la produccion de los FUAs que
superan las reglas de consistencia, padrén de asegurados, la produccion valorizada SME v la
actualizacion de los catdlogos maestros para la generacidn de reportes, informes e indicadores a
nivel de Unidad Ejecutora.”

e

7.22. LA IAFAS SIS en cumplimianto de la Ley de Presupuesto del Sector Publico para el afio fiscal
correspondiente, contempla comeo marco presupuestal la distribucion realizada por CENARES (...)
7.23. La IAFAS SIS pondré a disposicién del Prestador, reportes de produccion y digitacion de
prestaciones realizadas a usuarios afiliados al SIS y a otras IAFAS por motivos estadisticos;
garantizando la proteccion de datos personales conforme a la Ley N° 29733, Ley de proteccidn de
datos personales y su reglamento.

-

En la Cldusula Octava: Obligaciones del Prestador

DICE:

i)

8.6. Registrar y enviar todas las prestaciones realizadas a los asegurados, en todos los niveles de
atencidn en los aplicativos informaticos que proporcione LA IAFAS SIS dentro de los treinta (30)
dias calendarios desde la fecha de atencidn o fecha de alta hospitalaria o fecha de corte
administrativo, para lo cual el PRESTADOR podrd hacer uso de los recursos dentro de su porcentaje
permitido de gastos de gestidn, y segtn los clasificadores de gasto de la Directiva de Menitoreo,
Supervision y Seguimiento de las transferencias financieras vigente, que demanden el
equipamiento y conectividad en los servicios donde se registre y envie la informacién en forma
electrdnica al SIS.

8.7. Generar el FUA digital e interoperar con el SIS para el envio de las prestaciones realizadas a
los asegurados, en todos los niveles de atencién mediante el servicio electrénico de transferencia
de informacidn que disponga el SIS, dentro de los plazos establecidos en norma expresa. Esto
aplica para las IPRESS que dispongan de un sistema propio de informacién de historia clinica,
pudiendo efectuar las implementaciones informaticas que les permitan interoperar con el SIS para
el envio de las tramas de datos estandarizada, para lo cual El PRESTADOR podra hacer uso de los
recursos dentro de su porcentaje permitido de gastos de gestién, y segln los clasificadores de
gasto de la Directiva de Monitoreo, Supervisién y Seguimiento de las transferencias financieras
vigente, que demanden las adecuaciones informaticas, el equipamiento y conectividad en los
servicios donde se registre y envien la informacién en forma electrénica al SIS.

()

8.11. Las IPRESS tienen la obligacidn de incorporar el 100% del saldo de balance, hasta el 31 de
marzo del afio en curso. (...)

(...)

8.12.1 LA IAFAS SIS:

{ix)

Transferencia Ley N* 31953 (Ampliacion DU 046 -2021) — Prestaciones de Szalud

Transferencia Ley N° 31953 (Ampliacién DU 046 -2021) — Prestaciones Administrativas: traslados
de emergencia (aéreos y no aéreos de corresponder), procedimientos especiales tercerizados,
subcomponente prestacional v (...)

()

8.50. Incorperar el 100% del saldo de balance (al 31 de marzo del periodo vigente), (...)

DEBE DECIR:

)

8.6. Registrar y enviar todas las prestaciones realizadas a los asegurados, en todos los niveles de
atencion en los aplicativos informaticos que proporcione LA IAFAS SIS dentro del plazo establecido
segun normativa vigente.

8.7. Generar el FUA digital e interoperar con el SIS para el envio de las prestaciones realizadas a
los asegurados, en todos los niveles de atencién mediante el servicio electrénico de transferencia

de informacion que disponga el SIS, dentro de los plazos establecidos en norma gxpresa. Esto
=, S
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aplica para las IPRESS que dispongan de un sistema propio de informacién de historia clinica,
pudiendo efectuar las implementaciones informaticas que les permitan interoperar con el SIS para
el envio de las tramas de datos estandarizada. Este item es solo aplicable a las IPRESS que tengan
un sistema hospitalario propio como sen los hospitales nivel II, el resto de IPRESS mantienen la
digitacion de las prestaciones realizadas en los aplicativos informéticos que les proporcione el SIS,
es decir, sino tienen un sistema hospitalario propio, se aplica el item 8.6.

() '

8.11. Las IPRESS tienen la obligacion de incorporar el 100% del saldo de balance, hasta el 15 de
marzo del afio en curso. (...)

()

8.12.1 LA IAFAS SIS:

.

Transferencia Ley N° 32185 (Ampliacion DU 046 -2021) — Prestaciones de Salud

Transferencia Ley N° 32185 (Ampliacion DU 046 -2021) — Prestaciones Administrativas: traslados
de emergencia (aéreos y no aéreos de corresponder), procedimientos especiales tercerizados,
subcomponente prestacional v (...)

(-3

8.50. Incorporar el 100% del saldo de balance (al 15 de marzo del periodo vigente), {...).

En la Cldusula Novena: Gestidn de fortalecimiento de la integridad

DICE:
o

9.8. El incumplimiento del deber de comunicacion antes sefialado constituye causal de nulidad del
presente CONVENIO.

(i)

DEBE DECIR:

sl

9.8. El incumplimiento del deber de comunicacion antes sefialado sera informado a los drganos
de control interno correspondiente DE LAS PARTES.

(e)?

En la Clausula Décima: De los ajustes y deducciones

DICE:
"]

10.3. Lo descrito en el pdrrafo anterior (parrafo 10.3) también se aplicara (...)

("

DEBE DECIR:
)

10.3. Lo descrito en el parrafo anterior (parrafo 10.2) también se aplicara {...)

8 Enla Cldusula Décimo Sexta: Prevalencia de normas

DICE:

“...)

En caso de discrepancia entre lo previsto en el presente convenio y disposiciones legales de
cardcter imperativo, aplicables en relacion con el objeto y contenido, prevalecerédn éstas Ultimas
sobre el presente convenio. Asimismo, cualquier interpretacidn que sea necesaria debera
realizarse teniendo en consideracion los términos establecidos en el presente convenio.”

DEBE DECIR:
o)
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En caso de discrepancia entre lo previsto en el presente convenio y disposiciones legales de
caracter imperativo, aplicables en relacion con el objeto y contenido, prevalecerdn éstas ultimas
sobre el presente convenio, como son las Clausulas Minimas de los Contratos o Convenios
suscritos entre las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en Salud (IAFAS),
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS), o las Unidades de Gestion de IPRESS
(UGIPRESS), aprobada con Resolucion de Superintendencia N° 004-2020-SUSALUD/S. Asimismo,
cualquier interpretacién que sea necesaria debera realizarse teniendo en consideracion los
términos establecidos en el presente convenio.”

9 En la Cladusula Vigésimo primera: Mecanismos de pago, modalidades y condiciones de
transferencia para el | v Il nivel de atencién con poblacidn adscrita

DICE:

o)

21.3 ()

La IAFAS SIS, en relacién a las Transferencias en el mecanismo de pago por Prestaciones de
Salud en el Primer nivel de Atencidn (Prestaciones Excluidas), realizara el 100% del valor
estimado a la firma de la adenda (...)

DEBE DECIR:

“...)

21.31.)

La IAFAS SIS, en relacidn a las Transferencias en el mecanismo de pago por Prestaciones de
Salud en el Primer nivel de Atencidn (Prestaciones Excluidas), realizard el 80% del valor
estimado a la firma del convenio (...)

En la Cldusula Vigésimo Segunda: Mecanismos de pago, modalidades v condiciones de
transferencia para el Il v Ill nivel de atencidn sin poblacion adscrita

DICE:

“22.1 (...) Los recursos econémicos destinados considerados para tal fin correspondiente a las
Unidades Ejecutoras de EL PRESTADOR se consignan en el Anexo N° 22, teniendo en cuenta los
tramos y condiciones, segun lo descrito en el Cuadro N° 02 y Cuadro N° 03. (...)

Ly

DEBE DECIR:

“22.1 (...} Los recursos econdmicos destinados considerados para tal fin correspondiente a las
Unidades Ejecutoras de EL PRESTADOR se consignan en el Acta Compromisos contenida en el
Anexo N° 22, teniendo en cuenta los tramos y condiciones, segln lo descrito en el Cuadro N° 02 y
Cuadro N° 03. (...)”

s
f

En el Anexo 2

DICE:
“ANEXO 22: MARCO PRESUPUESTAL 2025”

Nota: “Este marco presupuestal 2025 en base al cual se han calculado los montos estimados de
las transferencias se actualizara con las cifras en la segunda semana del mes de marzo de 2025, y
de proceder un ajuste positivo 0 negativo se aplicara en la segunda transferencia”.

DEBE DECIR:
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“ANEXO 22: ACTA DE COMPROMISOS ENTRE EL SEGURO INTEGRAL DE SALUD, FONDO
INTANGIBLE SOLIDARIO DE SALUD Y EL GOBIERNO REGIONAL DE LAMBAYEQUE, EN EL MARCC
DEL CONVENIO PERIODO 2025-2027"

Nota: “El marco presupuestal 2025, en base al cual se han calculado los montos estimados de las
transferencias, sera actualizado por el SIS en el mes marzo de 2025, teniendo en cuenta gque en
caso sea necesario realizar un ajuste positivo o negativo, éste sera realizado por el SIS en la

segunda transferencia del 2025, dentro de lo establecido en el articulo 34 del Decreto Legislativo
N°® 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Presupuesto Publico”.

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

En sefial de conformidad se suscriben las cldusulas adicionales, en tres (3) ejemplares de igual valor.
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M.C JORGE LUIS PEREZ FLORES

Gobernador Regional LUIS NAPOL OZ AVILES
Gobierno Regional de Lambayeque Jefi

Seguro Integral de Salud
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MOISES ERNESTO ROSAS FEBRES
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Fondo Intangible Solidario de Salud




