MINISTERIO DE SALUD Nol0T:2021 s

W.MENDOZA

-------------

Vistos, los Expedientes N°s 20-056868-008, 009 y 011, que contienen los informes
N° 138-2020-DIPOS-DGAIN/MINSA y N° 015-2021-DIPOS-DGAIN/MINSA, asi como, el
Memorando N° 049-2021-DGAIN/MINSA emitidos por la Direccion General de
Aseguramiento e Intercambio Prestacional: y, el Informe N° 178-2020-OGAJ/MINSA de la
Oficina General de Asesoria Juridica;

CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de
Salud, disponen que la salud es condicién indispensable del desarrollo humano y medio
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, por lo que la proteccién de Ia
salud es de interés publico, siendo responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y
promoverla;

Que, el articulo 76 de la precitada Ley establece que la Autoridad de Salud de nivel
nacional es responsable de dirigir y normar las acciones destinadas a evitar la propagacién
y lograr el control y erradicacion de las enfermedades transmisibles en todo el territorio
nacional, ejerciendo la vigilancia epidemioldgica e inteligencia sanitaria y dictando las
disposiciones correspondientes;

Que, los numerales 1), 2) y 3) del articulo 3 del Decreto Legislativo N° 1161 que
aprueba la Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, disponen como
ambito de competencia del Ministerio de Salud, entre otros, la salud de las personas, el
aseguramiento en salud y las epidemias y emergencias sanitarias;

Que, el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1161 dispone que el Sector Salud esta
conformado por el Ministerio de Salud, como organismo rector, las entidades adscritas a é|
y aquellas instituciones publicas y privadas de nivel nacional, regional y local, y personas
naturales que realizan actividades vinculadas a las competencias establecidas en dicha
Ley, y que tienen impacto directo o indirecto en la salud, individual o colectiva:

Que, los numerales 4-A1y 4-A2 del articulo 4-A del Decreto Legislativo N° 1161,
modificado por el Decreto Legislativo N° 1504, Decreto Legislativo que fortalece al Instituto
Nacional de Salud para la Prevencién y Control de Enfermedades, establece que la
potestad rectora del Ministerio de Salud comprende la facultad que tiene para normar,
supervisar, fiscalizar y, cuando corresponda, sancionar, en los ambitos que comprenden la
materia dg.salud. La rectoria en materia de salud dentro del sector |a ejerce el Ministerio
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de Salud por cuenta propia o, por delegacion expresa, a través de sus organismos
publicos adscritos y, dentro del marco y los limites establecidos en la citada ley, la Ley
Organica del Poder Ejecutivo, las normas sustantivas que regulan la actividad sectorial y
las normas que rigen el proceso de descentralizacion. Asimismo. que el Ministerio de
Salud, ente rector del Sistema Nacional de Salud, y dentro del ambito de sus
competencias, determina la politica, regula y supervisa la prestacion de los servicios de
salud, a nivel nacional, en las siguientes instituciones: EsSalud, Sanidad de la Policia
Nacional del Pert, Sanidad de las Fuerzas Armadas, instituciones de salud del gobierno

nacional y de los gobiernos regionales y locales, y demas instituciones publicas, privadas y
publico-privadas:

Que, los literales a), b), e) y h) del articulo 5 del Decreto Legislativo N° 1161
modificado por el Decreto Legislativo N° 1504 disponen que son funciones rectoras del
Ministerio de Salud conducir, regular y supervisar el Sistema Nacional de Salud; formular,
planear, dirigir, coordinar, ejecutar, supervisar y evaluar la politica nacional y sectorial de
promocion de la salud, vigilancia, prevencion y control de las enfermedades, recuperacion,
rehabilitacion en salud, tecnologias en salud y buenas practicas en salud, bajo su
competencia, aplicable a todos los niveles de gobierno; asi como, regular y dictar normas
de organizacion para la oferta de salud, de los diferentes prestadores que brindan
atenciones, para que en conjunto sean integrales, complementarias, de calidad, y que
preste cobertura de manera equitativa y eficiente a las necesidades de atencion de toda la
poblacion; y, dictar normas y lineamientos técnicos para la adecuada ejecucion y
supervision de la politica nacional y politicas sectoriales de salud, la gestion de los
recursos del sector, asi como para el otorgamiento y reconocimiento de derechos,
fiscalizacion, sancion y ejecucion coactiva en las materias de su competencia;

Que, el literal e) del numeral 6.1.3 de la Directiva Administrativa N° 271-
MINSA/2019/DIGERD, Directiva Administrativa para la Formulacion de Planes de
Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud, aprobada con Resolucion
Ministerial N° 643-2019-MINSA, establece que el procedimiento para la continuidad de
servicios comprende el conjunto de acciones y actividades orientadas a garantizar la

continuidad de la atencion de salud en los establecimientos de salud afectados por
fenomenos naturales o eventos generados por la accion humana;

Que, el literal g) del articulo 102 del Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud, aprobado por Decreto Supremo N° 008-2017-SA, y sus
modificaciones, establece que la Direccion de Intercambio Prestacional, Organizacion vy
Servicios de Salud, unidad organica de la Direccion General de Aseguramiento e
Intercambio Prestacional, tiene entre sus funciones formular normas, requisitos y
condiciones para la operacion y funcionamiento de los establecimientos de salud vy
servicios meédicos de apoyo, orientados a garantizar la calidad de sus prestaciones, asi
como los mecanismos para la verificacion, control y evaluacion de su cumplimiento;

Que, mediante los documentos del visto, la Direccion General de Aseguramiento e
Intercambio Prestacional ha elaborado la Norma Técnica de Salud para la atencion de
salud ambulatoria, quirtrgica electiva, en hospitalizacion y servicios medicos de apoyo.
frente a la pandemia por COVID-19 en el Perd; con la finalidad de contribuir con el acceso
y la continuidad del cuidado integral de salud del usuario de salud en las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud. en condiciones de oportunidad, disponibilidad,
seguridad y calidad, frente a la Pandemia por COVID-19 en el Peru;

Estando a lo propuesto por la Direccion General de Aseguramiento e Intercambio
Prestacional:

Con el visado del Director General de la Direccion General de Aseguramiento e
Intercambio Prestacional, del Director General de la Direccion General de Operaciones en
4. del Director General de la Direccion General de Intervenciones Estrategicas en
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Salud Publica, del Director General de la Direccion General de Gestion del Riesgo de
Desastres y Defensa Nacional en Salud, de la Directora General de la Direccion General
de Personal de la Salud, de la Directora General de la Oficina General de Asesoria
Juridica, de la Secretaria General, del Viceministro Salud Publica y del Viceministro de
Prestaciones y Aseguramiento en Salud; y,

De conformidad con lo dispuesto en la Ley N° 26842, Ley General de Salud; el
Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud,
modificado por la Ley N° 30895, Ley que fortalece la funcién rectora del Ministerio de
Salud y el Decreto Legislativo N° 1504, Decreto Legislativo fortalece al Instituto Nacional
de Salud para la prevencion y control de las enfermedades: asi como, el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, aprobado por Decreto Supremo N° 008-
2017-SA, modificado por los Decretos Supremos N° 011-2017-SA y N° 032-2017-SA:

SE RESUELVE:

Articulo 1.- Aprobar la NTS N° {3 2, -MINSA/2021/DGAIN: “Norma Técnica de
Salud para la atencién de salud ambulatoria, quirirgica electiva, en hospitalizacion y
servicios médicos de apoyo, frente a la pandemia por COVID-19 en el Per("; que en
documento adjunto forma parte integrante de la presente Resolucién Ministerial.

Articulo 2.- Encargar a la Oficina de Transparencia y Anticorrupcién de la
Secretarla General la publicacién de la presente Resolucién Ministerial y el documento
adjunto que forma parte del mismo, en el portal institucional del Ministerio de Salud.

Registrese, comuniquese y publiquese.

PILAR ELENA MAZZETTI SOR
MIQ!Ptra de Salud




NTS N° {92 -MINSA/2021/DGAIN

NORMA TECNICA DE SALUD PARA LA ATENCION DE SALUD
AMBULATORIA, QUIRURGICA ELECTIVA, EN HOSPITALIZACION Y
SERVICIOS MEDICOS DE APOYO, FRENTE A LA PANDEMIA POR
COVID-19 EN EL PERU

. FINALIDAD

Contribuir con el acceso y la continuidad del cuidado integral de salud del usuario
de salud en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, en condiciones
de oportunidad, disponibilidad, seguridad y calidad, frente a la Pandemia por
COVID-19 en el Peru.

IIl. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GENERAL

Establecer disposiciones para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
con Atencién de Salud Ambulatoria, Quirargica Electiva, en Hospitalizacion y/o
Soporte al Diagnéstico y Tratamiento, para el cuidado integral de salud de los
usuarios de salud, frente a la Pandemia por COVID-19, en el Per.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

221 Establecer disposiciones para la atencién de salud ambulatoria
programada en los Establecimientos de Salud publicos, privados vy
mixtos.

P.-G/U\S 222 Establecer disposiciones para la atencidn quirirgica electiva en los
ALY

- Establecimientos de Salud publicos, privados y mixtos.

223 Establecer disposiciones para la atencién de los usuarios de salud en
hospitalizacién, provenientes de la atencion de salud ambulatoria y de
quirtrgica electiva en los Establecimientos de Salud publicos, privados y
mixtos.

224 Establecer disposiciones para la atencion de los usuarios de salud en los
Servicios de Apoyo al diagnéstico y tratamiento publicos, privados vy
mixtos.

I1l. AMBITO DE APLICACION

La presente Norma Técnica de Salud es de aplicacion obligatoria en las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS) publicas, privadas y
mixtas; y para las Instituciones Administradoras de Fondos de Aseguramiento en
Salud (IAFAS), publicas, privadas y mixtas segun corresponda.
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IV. BASE LEGAL

* Ley N° 26842, Ley General de Salud.

* Ley N°® 29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

* Ley N° 29414, Ley que establece los Derechos de las Personas usuarias de los
Servicios de Salud.

* Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

* Ley N° 30895 Ley que fortalece la funcion rectora del Ministerio de Salud .

» Ley N° 31027, Ley que modifica los articulos 8 y 9 del Decreto Legislativo N°
1156, que dicta medidas destinadas a garantizar el servicio publico de salud en
los casos en que exista un riesgo elevado o dafio a la salud y la vida de las
poblaciones.

* Decreto Legislativo N° 1156, Decreto Legislativo que dicta medidas destinadas
a garantizar el servicio publico de salud en los casos en que exista un riesgo
elevado o dafio a la salud y la vida de las poblaciones.

* Decreto Legislativo N° 1466, Decreto Legislativo que aprueba disposiciones
para fortalecer y facilitar la implementacién del intercambio prestacional en
salud en el sistema nacional de salud, que permitan la adecuada y plena
prestacion de los servicios de prevencién y atencién de salud para las personas
contagiadas y con riesgo de contagio por COVID-19.

e Decreto Legislativo N° 1490, Decreto Legislativo que Fortalece los Alcances de
la Telesalud.

e Decreto Legislativo N°1504, Decreto Legislativo que fortalece al Instituto

Nacional de Salud para la prevencion y control de las enfermedades.

Decreto Supremo N° 007-2014-SA, que aprueba el Reglamento del Decreto

Legislativo N° 1156, que dicta medidas destinadas a garantizar el servicio

publico de salud en los casos en que exista un riesgo elevado o dafio a la salud

y la vida de las poblaciones.

Decreto Supremo N° 008-2020-SA, Decreto Supremo que declara en

Emergencia Sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias

calendario y dicta medidas de prevencion y control del COVID-19, y sus

modificatorias.

e Decreto Supremo N° 019-2020-SA, Decreto Supremo que aprueba el
Reglamento de la Ley N° 30885 Ley que establece la conformaciéon y el
funcionamiento de las Redes Integradas de Salud - RIS.

e Decreto Supremo N° 026-2020-SA, que aprueba la Politica Nacional
Multisectorial de Salud al 2030 (PNMS) denominada "Peru, Pais Saludable"”.

e Decreto Supremo N° 030-2020-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N°
30895, Ley que fortalece la funcion rectora del Ministerio de Salud.

e Decreto Supremo N° 184-2020-PCM, Decreto Supremo que declara Estado de
Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de las
personas a consecuencia de la COVID-19 y establece las medidas que debe
seguir la ciudadania en la nueva convivencia social; y sus modificatorias.

e Resolucion Ministerial N° 7563-2004, que aprueba la Norma Técnica N° 020-
MINSA/DGSP-V.01: "Norma Técnica de Prevencion y Control de Infecciones
Intrahospitalarias”.

e Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 271-MINSA/2019/DIGERD ‘“Directiva Administrativa para la
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Formulacion de Planes de Contingencia de las Entidades e Instituciones del
Sector Salud”.

o Resolucion Ministerial N° 030-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la
persona, familia y comunidad (MCI).

» Resolucion Ministerial N°> 225-2020-MINSA, que Declaran alerta roja en los
establecimientos de salud y en la oferta movil complementaria instalada a nivel
nacional, ante los efectos del COVID-19; y ratifican la Resolucion Ministerial N*
051-2017/MINSA, que declara alerta amarilla en los establecimientos de salud
a nivel nacional, por efectos de lluvias intensas.

*» Resolucion Ministerial N° 433-2020-MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 291-MINSA-2020-DGAIN- "Disposiciones complementarias al
Intercambio Prestacional en Salud en el marco del Decreto Legislativo N°
1466".

* Resolucion Ministerial N° 456-2020-MINSA, que aprueba la Norma Técnica de
Salud N° 161-MINSA/2020/DGAIN, “Norma Técnica de Salud para el uso de los
Equipos de Proteccion Personal por los trabajadores de las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud”. _

* Resolucion Ministerial N® 972-2020/MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: “Lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de la salud de
los trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2".

V. DISPOSICIONES GENERALES

. 5.1 Definiciones Operativas

» Atencion de salud': Se denomina asi a cada uno de los servicios que recibe
o solicita un usuario de los servicios de salud. Pueden ser de promocién,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion en salud, segun corresponda; vy
pueden brindarse dentro del establecimiento de salud (atenciones
intramurales) o en la comunidad (atenciones extramurales).

+ Atencion de salud ambulatoria’. Es la atencion de salud que no requiere
internamiento u hospitalizaciéon. En esta atencion se incluyen las atenciones
por procedimientos médicos de diagnostico y tratamiento, domiciliarias, de
urgencias y emergencias ambulatorias.

Atencién quirargica electiva®. Es la intervencion quirtrgica programada que
se planifica desde la Consulta Externa para una cirugia ambulatoria de corta
estancia o para una cirugia que requiera hospitalizacion.

+ Atencion de salud programada®: Actividad desarrollada por el personal de
la salud del establecimiento de salud con cita previa del usuario de salud,

" Definicion Operativa de la Resolucion Ministerial N° 653-2020/MINSA “Bases concepluales para el ejercico de la recloria
sectonal del Ministeno de Salud® o

* Elaboracion propia por el brgano proponenle

" Elaboracion propia por el drgano proponenle

! Elaboracion propia por el brgano proponente
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brindada de forma gradual de acuerdo a la capacidad resolutiva y de oferta
que disponga.

¢ Atencion en hospitalizacidon®: Es la atencion de salud que se brinda a una
persona que ingresa a la UPSS Hospitalizacion de un establecimiento de
salud para realizarle atenciones de salud, procedimientos mé&dico -
quirirgicos previo consentimiento informado, con fines diagndsticos,
terapéuticos o de rehabilitacion y que requieran permanencia y necesidad de
soporte asistencial, por su grado de dependencia o riesgo, segun
corresponda. Para lo cual, el establecimiento de salud dispone de rexcursos
humanos y tecnologicos para cubrir la atencion de 24 horas.

e Bioseguridad®: Conjunto de normas y medidas para proteger la salud del
personal frente a riesgos bioldgicos, quimicos y fisicos a los que esta
expuesto en el desempefio de sus funciones, también a los pacientes y al
medio ambiente.

* Capacidad resolutiva de la IPRESS’: Alude a |a capacidad efectiva de una o
un conjunto de IPRESS para satisfacer las necesidades y demandas de
atencion de salud de la poblacién de su ambito o jurisdiccion, y resolver
oportuna e integralmente los darios o patologias que la afecta. La capacidad
resolutiva es una funcion dewa disganibilidad y operatividad de los recursos
con los que cuenta la o las IPRESS, y de las atenciones que oferta o servicios
que produce.

o Cartera de servicios de salud® Conjunto de las diferentes prestaciones de
salud que brinda un establecimiento de salud y/o servicio médico de apoyo,
basado en sus recursos humanos y recursos tecnoldgicos que responde a las
necesidades de salud de la poblacion y a las prioridades de politicas
sanitarias sectoriales.

» Circuito de atenciéon IRA COVID-19°% Flujo de atencion de salud a personas
con signos y sintomas sospechosos o confirmados de infeccion COVID-19 en
la IPRESS.

o Circuito de atencion NO COVID-19': Flujo de atencion de salud a las
personas que no tienen sintomatologia y no son sospechosos de COVID-19 y
se realizan atenciones de salud de urgencia y emergencia, actividades

% Elaboracién propia por el 6rgano proponenie

% Definicion Operaliva de la Norma Técnica de Salud N* 161-MINSA/2020/DGAIN, ‘Norma Técnica de Salud para el uso de los
Equipos de Proleccion Personal por los lrabajadores de las Instiluciones Presladoras de Servicios de Salud”, aprobada
medianle Resolucion Ministerial N° 456-2020/MINSA

I Definicion Operaliva de la Resoluclén Ministerial N® 653-2020/MINSA *Bases concepluales para el ejercicio de la rectoria
seclorial del Minislerio de Salud"

% Ley N° 30885, Ley que eslablece la conformacian y el funcionamiento de las Redes Integradas de Salud - RIS

U NTS N° 171 MINSA2021/DGAIN “Norma Técnica de Salud para la adecuacion de los servicios de salud del primer nivel de
%e;ic;m”csli salud frenle a la pandemia por COVID-19 en el Per(’, aprobada medianta Resolucion Ministerial Ne 004

"NTS N° 171 MINSA/2021/DGAIN ‘Norma Técnica de Salud para la adacuacion de los servicios de salud del primer nivel de
;Bozn‘cfﬁrlmNgeA salud Irente a la pandemia por COVID-19 en el Per(” aprobada medianle Resolucion Ministerial Ne 004-
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preventivo promocionales, recuperativas y de rehabilitacion de intervenciones
de salud, en la IPRESS.

» Cuidado integral de la salud'': Son las acciones e intervenciones
personales, familiares y colectivas que son realizadas para promover habitos
y conductas saludables; buscan preservar la salud, recuperarla de alguna
dolencia o enfermedad, rehabilitarla, paliar el sufrimiento fisico o mental,
fortalecer la proteccion familiar y social.

Comprende, por un lado, las intervenciones sanitarias de promocion,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion en salud en torno a la persona,
familia y comunidad, en el Sistema de Salud, considerando las dimensiones
bio psico sociales de los individuos, aplicando los enfoques de derechos
humanos, género, interculturalidad y equidad en salud, que conduzca a
fortalecer relaciones simétricas de intercambio de informacion, saberes y
conocimientos entre el proveedor del cuidado y el receptor.

Por otro lado, comprende las intervenciones inter sectoriales e inter
gubernamentales sobre los Determinantes Sociales de la Salud, bajo la
Rectoria del Ministerio de Salud, abordando el marco socio econémico
politico cultural, los determinantes estructurales y los determinantes
intermedios, incluido el Sistenia de Salud, con la finalidad de construir un pais
y una sociedad saludables.

+ Equipos de Protecciéon Personal (EPP)!%: Son dispositivos, materiales e
indumentaria personal destinados a cada trabajador para protegerlo de uno o
varios riesgos presentes en el trabajo y que puedan amenazar su seguridad y
salud. Los EPP son una alternativa temporal y complementaria a las medidas
preventivas de caracter colectivo. Se compone de: mandilén o traje protector
completo (mameluco); pechera o delantal; respirador de grado N95,
FFP2/FFP3 o su equivalente o de filtracion superior; mascarilla quirurgica;
protectores oculares; protector facial, guantes; protector de calzado y gorro,
segUn riesgo ocupacional, siendo estos componentes de uso hospitalario.

« Establecimientos de Salud': Son las IPRESS que realizan, en régimen
ambulatorio o de internamiento, atencién de salud con fines de prevencion,
promocion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion, dirigidas a mantener o
restablecer el estado de salud de las personas.

seraliva de 1a Resolucion Ministerial N* 653.2020/MINSA “Bases conceptuales para el ejercicio de la rectoria
sectorial del Ministeno de Salud”.

7 Definicion Operacional de 1a Norma Técnica de Salud N* 161-MINSA/2020/DGAIN, “Norma Técnica de Salud para el uso de
fos Equipos de Proteccion Personal por los Irabajadores de las Institluciones Prestadaras de Servicios de Salud”, aprobada
mediante Resolucion Minislerial No 456.2020/MINSA

s Dafimcion Operacional de 1a Resolucion Ministerial N* 653-2020/MINSA *Bases concepluales para el ejercicio de la recloria
seclonal del Ministeno de Salud”






