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establecimientos de salud deben cumplir los requisitos que disponen los reglamentos y
normas técnicas que dicta la Autoridad de Salud de nivel nacional, quedando sujetos a la
evaluacién y control peridédicos y a las auditorias respectivas;

Que el articulo 24° de la Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud, sefiala que la
Direccion General de Salud de las Personas es un 6rgano técnico-normativo en los
procesos relacionados a la atencién integral de la salud de la persona, categorizaciéon y
acreditacion de los servicios de salud y la gestién sanitaria;

Que el articulo 2° de Ia Resolucién Ministerial N° 638-2003-SA/DM, encargé a la Direccion
General de Salud de las Personas, la asignacion de los hospitales de alta complejidad a
las Direcciones de Salud, los hospitales de mediana y baja complejidad a las Direcciones
de Red de Salud vy, los establecimientos denominados puestos y centros de salud a las

Microrredes de Salud, una vez que dichos establecimientos hayan sido debidamente
categorizados;

Que por Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA, se aprobd la NT N° 02-MINSA/DGSP
.01: “Norma Técnica de Categorias de Establecimientos del Sector Salud”, siendo
ecesario para iniciar el respectivo proceso de categorizacién, contar con un documento

ecnico complementario que oriente la implementacion de dicho proceso;

Estando a lo informado por la Direccion General de Salud de las Personas y con la
visacion de la Oficina General de Asesoria Juridica;



Con la visacion del Viceministro de Salud; vy,

De conformidad con lo dispuesto en el literal I) del articuio 8° de la Ley N° 27657 - Ley del
Ministerio de Salud;

SE RESUELVE :

Articulo 1°.- Aprobar la “GUIA PARA LA CATEGORIZACION DE ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD DEL SECTOR SALUD”, la misma que forma parte integrante de la presente
resolucion.

Articulo 2°.- Las Direcciones Regionales de Salud a nivel nacional, son responsables del
" ., cumplimiento del citado documento.

}\_ Articulo 3°.- La Direccion General de Salud de las Personas, a través de la Direccion
.| Ejecutiva de Servicios de Salud, es responsable de la difusién y supervision del
cumplimiento del mencionado documento.

o Ay

Articulo 4°.- La Oficina General de Comunicaciones se encargara de la publicacion de
icha Guia en la pagina web del Ministerio de Salud.

Registrese, comuniquese y publiquese
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PRESENTACION

Organizar el sistema de salud es fundamental para facilitar el cumplimiento de las Politicas
que promueven el irrestricto respeto a la dignidad humana, propiciando la solidaridad y la
equidad como principios para el desarrollo social e individual. Este ordenamiento de la
oferta de servicios debe estar orientado a la satisfaccién de las necesidades de salud de las
personas, familias y comunidades tomando en cuenta el Modelo de Atencion Integral de
Salud.

Para ello el Ministerio de Salud viene realizando un conjunto de procesos, entre los que
figuran el desarrollo de las Redes y Microrredes de Salud, el ordenamiento del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia, la determinacion de las categorias de los establecimientos
de salud y otros que forman parte de las actividades para mejorar la organizacion de la
oferta de servicios a traves de los cuales se espera mejorar la calidad, eficacia y eficiencia
de las actividades prestacionales, permitiendo una respuesta mas eficaz, eficiente y de
mayor calidad frente a las necesidades de salud de la poblacion, especialmente de aquellas
que por situaciones diversas aun permanecen excluidas de una adecuada atencion.

La presente Guia se ha elaborado para que los equipos de gestion de las Direcciones de
Salud a nivel nacional realicen adecuadamente el proceso de categorizacion de los
establecimientos de salud. En el mismo se senalan los objetivos, estrategias, lineas de accion
y otros aspectos necesarios, tomando en cuenta la realidad geografica, demografica y
socio sanitaria regional y local.

Pilar MAZZETTI SOLER
Ministra de Salud
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1.1 JUSTIFICACION

El desarrollo técnico y planificado de la
oferta, para mejorar la atencion de las
necesidades de salud de nuestra poblacion,
especialmente de aquellas con menares
posibilidades de acceder a los servicios de
salud, es uno de los aspectos mas
importantes en el funcionamiento de
cualquier sistema de salud. La superacion
de las deficiencias en la organizacion de los
servicios de salud gque se brinda en el
sector podria contribuir en un sentido
amplio a:

e Mejorar la calidad de atencion a los
usuarios.

e Hacer mas eficiente el uso de recursos
asignados.

» Avanzar en la prestacion equitativa de
la Atencién Integral de Salud.

e |ncrementar la coardinacion entre los
servicios gue forman parte del Sistema
Nacional de Salud.

e Afianzar la autoridad normativa vy
rectoria del Ministerio de Salud.

e Articular los procesos administrativos
y prestacionales en los ambitos
regional y local.

En términos generales se podria superar !
estado de desorden y desarticulacion que
afecta la obtencion de los resultados
sanitarios a los cuales aspira el pais,

El presente documento pretende servir de
guia y orientacion al proceso de asignacion
de una categoria a cada uno de los

establecimientos de salud del sector, en
funcion a la ponderacién del nivel
complejidad con la cual abordan las
necesidades y demandas de salud de la
poblacion a la cual brindan atencion.

1.2 ANTECEDENTES

El Ministerio de Salud en forma permanente
ha venido desarrollando esfuerzos para
mejorar la organizacion de la oferta de
servicios de Salud, siendo algunos de los
mas importantes los siguientes:

e “Normas de Acreditacion vy
Categorizacion de Policlinicos, Centros
Médicos, Clinicas y Hospitales del Sub-
Sector No Publico” (RVM No.118-88-
SA 1988).

e “Manual para la Calificacion de Servicios
en los Establecimientos de Salud | Nivel
de Atencién”, elaborado por la Comision
Técnica para la Calificacion de Servicios
de Salud del Primer Nivel de Atencion,
de responsabilidad de la DGSP -
MINSA-2000.

e Normas para la Categorizacion vy
Registro de Establecimientos de las
Redes de Salud elaborado por la
DESS.

e “Aspectos Tedrico Conceptuales para la
Organizacion de la Oferta de Servicios
de Salud”, elaborado a mediados del
ano 2002, en el cual se desarrollan las
bases para la determinacion de las
categorias de los servicios de salud.

e Aprobacion de la Norma Técnica de
Categorias de Establecimientos del
Sector Salud. RM N° 769-2004/
MINSA.

Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud 15




MINISTERIO DE SALUD

“Persanas que wendemos Peroonas "
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1.3 MARCO CONCEPTUAL

Para el proceso de categorizaciéon es
importante conocer una serie de aspectos
conceptuales que permitan un adecuado
entendimiento entre los actores
involucrados. Entre estos conceptos
tenemos:

Categoria

Tipc de establecimientos de salud que
comparten funciones, caracteristicas y
niveles de complejidad comunes, las cuales
responden a realidades socioc-sanitarias
similares y estan disenadas para enfrentar
demandas equivalentes.

Es un atributo de la oferta, que debe
considerar el tamano, nivel tecnologico, y
la capacidad resolutiva cualitativa vy
cuantitativa de la oferta.

Para efectos del presente documento y en
virtud a la gran variabilidad de la realidad
sanitaria nacional, la definicion de categoria
considera principalmente los elementos
cualitativos de la oferta, quedando los
aspectos cuantitativos de la misma sujetos
a un analisis técnico local.

Unidad Productora de Servicios
de Salud

Es la unidad basica de la oferta, constituida
por el conjunto de recursos humanos,
fisicos y tecnologicos, organizados para
desarrollar funciones homogéneas vy
producir determinados servicios de salud,
en relacion directa con su complejidad.

La existencia de Unidades Productoras de
Salud es uno de los factores mas

importantes para la determinacion de la
categoria de los establecimientos de salud.

Establecimiento de Salud

Constituye la Unidad Operativa de la oferta
de servicios de salud, clasificado en una
categoria e implementada con recursos
humanos, materiales y equipos encargada
de realizar actividades asistenciales vy
administrativas gue permiten brindar
atenciones sanitarias ya sean preventivas,
promocionales, recuperativas o de
rehabilitacion tanto intramural como
extramural, de acuerdo a su capacidad
resolutiva y nivel de complejidad.

Nivel de Complejidad

Es el grado de diferenciacion y desarrollo
de los servicios de salud, alcanzado merced
a la especializacion y tecnificacion de sus
recursos.

El nivel de complejidad guarda una relacion
directa con las categorias de establecimientos
de salud. (Ver Cuadro N 1).

Nivel de Atencion

Conjunto de Establecimientos de Salud con
niveles de complejidad necesaria para
resolver con eficacia y eficiencia
necesidades de salud de diferente magnitud
y severidad.

Constituye una de las formas de
arganizacion de los servicios de salud, en
la cual se relacionan la magnitud y severidad
de las necesidades de salud de la poblacion
con la capacidad resolutiva cualitativa y
cuantitativa de la oferta.

16 Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud
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Este tipo de organizacion, se sustenta en
la comprobacion empirica de que los
problemas de salud de menor severidad
tienen mayor frecuencia relativa que los mas
severos, y viceversa. Es asi que de acuerdo
al comportamiento de la demanda, se
reconocen tres niveles de atencion:

Primer Nivel: Donde se atiende el 70-80%
de la demanda del sistema. Agui la
severidad de los problemas de salud
plantean una atencion de baja complejidad
con una oferta de gran tamano y con menor
especializacion y tecnificacion de sus
recursos. En este nivel, se desarrollan

principalmente actividades de promocién y
proteccion especifica, diagnostico precoz y
tratamiento oportuno de las necesidades de
salud méas frecuentes.

Segundo Nivel: Donde se atiende el 12 al
22% de la demanda, portadora de
necesidades de salud que requieren
atencién de complejidad intermedia.

Tercer Nivel: Donde se atiende el 5 al 10%
de la demanda, la cual requiere de una
atencion de salud de alta complejidad con
una oferta de menor tamano, pero de alta
especializacion y tecnificacion.

CUADRO N° 1:
NIVELES DE ATENCION, NIVELES DE COMPLEJIDAD Y CATEGORIAS DE ESTABLECIMIENTOS

DEL SECTOR SALUD

NIVELES DE
ATENCION

NIVELES DE COMPLEJIDAD

Primer Nivel de
Atencion

1° Nivel de Complejidad

2° Nivel de Complejidad

3° Nivel de Complejidad

4° Nivel de Complejidad

Segundo Nivel de
Atencion

5° Nivel de Complejidad

Tercer Nivel de

Atencion

8° Nivel de Complejidad

Categorizacion

Es ei proceso que conduce a homogenizar
los diferentes establecimientos de salud, en
base a niveles de complejidad y a
caracteristicas funcionales, que deben
responder a las necesidades de salud de |a
poblacion que atiende.

En este proceso no se deben considerar los
elementos que indiquen tamano, ya que
éstos dependen del volumen de las
necesidades de salud de la pablacion, lo que
es variable segun la realidad sanitaria local.

Es importante distinguir este proceso de
otros, como el de acreditacian, ya que en
la Categorizacion se hace una valoracion de

Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud
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CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES

la capacidad resolutiva cualitativa de los
establecimientos frente a las necesidades
de salud y no una evaluacién de la
estructura, procesos ni de los resultados
obtenidos y menos aun de la calidad de los
mismos (acreditacion).

1.4 OBJETIVOS

1.4.1 GENERAL.

Orientar la implementacién del proceso de
categorizacion de establecimientos del
sector salud a nivel nacional.

1.4.2 ESPECIFICOS.

- Brindar el marco técnico-metodoldgico
para el proceso de categorizacion,

- Establecer criterios béasicos para la
asesoria técnica durante el proceso de
categorizacion.

- Facilitar el proceso de categorizacion al
establecer claramente las acciones
necesarias para su implementacion.

1.5 BASE LEGAL

- Ley No. 26482- Ley General de Salud.

- Ley No. 27657- Ley del Ministerio de
Salud.

- Decreto Supremo No. 013-2002-SA.
Reglamento de la Ley del Ministerio de
Salud.

- Decreto Supremoc No. 014-2002-SA.
Reglamento de Organizacién vy
Funciones del Ministerio de Salud.

- Lineamientos de Politica Sectorial para
el periodo 2002 - 2012 y Fundamentos
para el Plan Estratégico Sectorial del
guinguenio agosto 2001 — julio 2006.

- Resolucién Ministerial que aprueba el
documento Técnico Normativo de
Categorias de Establecimientos de Salud
del Sector Salud. RM N° 769-2004/
MINSA.

TB Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud
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2.1 ETAPAS DEL PROCESO DE CATEGORIZACION

El proceso de categorizacion requiere establecer pautas metodoldgicas que sean aplicables
por todos los niveles y permitan mejorar la organizacion de los servicios y el desempefo de
los mismos.

Los Aspectos Técnicos considerados para el Proceso de Categorizacion se desarrollaran
en las siguientes etapas:

A. Difusion y Sensibitizacion Del Documento Normativo.

B. Organizacion del Comité Técnico Regional del Proceso de Categorizacion y
Equipos Operativos.

C. Elaboracion del Plan de Trabajo.

Capacitacion del Comité del Proceso de Categorizacion.
Aprovisionamiento de Recursos.

Aplicacién de la Ficha de Categorizacion en los Establecimientos de Salud.
Procesamiento de los Datos Obtenidos,

Determinacién de la Categoria de cada Establecimiento de Salud.
Elaboracion de la Propuesta de Categorias,

mTmoom>

Visita de Supervision a Establecimientos de Salud.

Verificacion y confirmacion del Proceso de Categorizacion.
Reevaluacion de establecimientos cuya informacion no es confiable.
Muestreo aleatorio de Control.

A.
B.
G
D.

A.  Expedicidon de la Resolucion Directoral Otorgando la Categoria.

Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud E' |
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CAPITULO Ii: ETAPAS Y METODOLOGIA

2.2 METODOLOGIA DE LA

IMPLEMENTACION

De acuerdo a las etapas mencionadas cabe
recalcar algunas precisiones metodologicas
que facilitara el proceso de categorizacion:

2.2.1 PLANEAMIENTO
nDIFUSION Y SENSIBILIZACION

Como parte inicial del proceso se debera
sensibilizar e informar a los equipos de
gestion de las Direcciones de Salud,
Direcciones de Red, Microrredes v
hospitales para el Ministerio de Salud
sobre la importancia del proceso de
categorizacion, las implicancias del mismo,
los roles y responsabilidades de cada nivel.
De manera similar se realizara en las demas
instituciones de acuerdo a su organizacion.

La sensibilizacion, difusion y socializacion de
la Norma se haran en lo posible en los
espacios regulares de reunion que se llevan
a cabo el nivel regional y local para interactuar
con los trabajadores, incluyendo las reuniones
hospitalarias segun corresponda.

Los talleres y otras reuniones destinadas a
la implementacion de la Norma se hara de
manera conjunta con las otras Normas
distintas a mejorar la organizacion de los
servicios de salud (Sistema de Referencia y
Contrarreferencia, Historia Clinica, etc.)

ORGANIZACION Y CONFORMACION
DEL COMITE TECNICO Y LOS
EQUIPOS OPERATIVOS DE
CATEGORIZACION

Comité Técnico:

El Comité Técnico es el responsable de la
implementacion y ¢ptimo desarrollo del

proceso de categorizacion: y constituye la
unica instancia autorizada para determinar
la Categoria de los establecimientos en su
ambito. Por lo tanto, sus miembros deberan
ser designados por Resolucion Directoral de
la DISA/DIRESA para el Ministerio de
Salud o su equivalente para los demas
instituciones del sector.

El nimero de miembros aue conformaran
el Comité se decidira en cada Direccion del
Ministerio de Salud sugiriéndose entre 5-6
personas. De los cuales al menos tres
deberan ser capacitados por el Nivel
Central, y seran los encargados de conducir
el proceso de capacitacion a los otros
miembros del Comite, asi como, al equipo
operativo de la categorizacion. Para las
demas instituciones se establecera de
acuerdo a lo que se decida en su nivel
correspondiente.

El equipo conductor para el Ministerio de
Salud estara presidido por el Director
Regional y conformado preferentemente por
representantes seleccionados de las
siguientes direcciones y oficinas:

- Direccion General de Salud.

- Direccion Ejecutiva de Salud de las
Personas.

- Direccion de Servicios de Salud.

- Oficina de Epidemiologia.

- Oficina de Estadistica e Informatica.

- Direccion Ejecutiva de Planeacion
Estratégica.

- Representantes de las Direcciones
de Red.

- Representantes de los Hospitales.

- Otros estamentos segln se crea
conveniente (actores sectoriales,

regionales, comunales, etc.).
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Para las otras instituciones el equipo sera
definido de acuerdo a sus equivalentes de
cada Direccion u oficina involucradas.

El Comité tendra las siguientes funciones:

1. Planificar, organizar, ejecutar y
evaluar el proceso de categorizacion
en su ambito.

2. Realizar las accionés y tramites
administrativos necesarios para el
desarrollo del proceso.

3. Seleccionar y capacitar a |08 equipos
operativos de la categorizacion.

4. Asegurar la adecuada aplicacion
de la Ficha de Informacién para
la categorizacién en los es-
tablecimientos de salud de su
jurisdiccion,

5. Establecer los plazos para la re-
evaluacion de los establecimientos
que lo soliciten, lo cuales no serarn
mayores de tres meses desde la
fecha de la determinacioén preliminar
de la categoria.

6. Elaborar los documentos e informes
finales del proceso.

7. Solicitara al Nivel Central,
conjuntamente con el Director de la
Red o Jefe del establecimiento o su
equivalente para las demas
instituciones del sector, la opinién
dirimente en caso de discrepancias.

8. Presentar la Sustentacion de la
propuesta de categorizacion de cada
institucion ante la Direccion Ejecutiva
de Servicios de Salud del MINSA.

Funciones especificas del Director General
O su eqguivalente en las otras instituciones
del sector en su calidad de Presidente del
Comité:

1

no

El Director o su representante seran
los encargados de presidir todas las
reuniones oficiales del Comité.

La Direccion General debera facilitar
los procesos administrativos y
logisticos requeridos para la
implementacion y operativizacion del
proceso.

La Direccion General tendra la
respaonsabilidad de organizar los
mecanismos de control y garantizar
la veracidad de la informacion
sustentatoria.

El Director General, tal como expresa
la Norma, formalizara la categoria de
los establecimientos de salud a
través de una Resolucion Directoral.

Consideraciones para su funcionamiento:

El Comité se constituira en las
siguientes situaciones:

Para cumplir con el Plan de
Categorizacion de los estable-
cimientos de salud.

A solicitud de los establecimientos
de salud para solicitar reevaluacion
0 re-categarizacion.

A solicitud del Nivel Central para
emitir opinién o enviar informacion
segun sea €l caso.

Por mutuo acuerdo para cuestiones
pertinentes.
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2. Los miembros del Comité podran
ser removidos en los siguientes
casos:

a. Incumplimiento de funciones.

b. Falta alas sesiones del Comité (mas
de tres ausencias).

¢. Discrepancias que atenten el
cumplimiento de la Normatividad
vigente.

d. Cuestiones que la mayoria de los
otros miembros consideren que
afectan el adecuado cumplimiento
de las tareas encomendadas.

e. Cese en el cargo ligado a la
conformacion del Comité.

Equipos Operativos de Categorizacion:

Los equipos operativos son los
responsables de la aplicacion de la Ficha
de Informacién de Establecimientos de
Salud. Estara conformada por miembros de
las Direcciones de Redes y Microrredes
debidamente capacitados y acreditados
por el Comité Técnico del Ministerio de
Salud o sus equivalentes en los otros sub-
sectores.

Tendra las siguientes funciones:

1. Aplicar la Ficha de Informacion en los
establecimientos de salud asignados
por el Comité Técnico.

2. Recabar la informacién y documentos
de verificacion durante la aplicacion
de la ficha.

3. Realizar el control de calidad de las
Fichas de Informacion aplicadas,
asegurando el registro de la totalidad
de la informaciéon solicitada.

ELABORACION DEL PLAN DE
TRABAJO

El Comité Técnico elaborard el plan de
trabajo del proceso de categorizacion en su
Direccién de Salud, estableciendo el
cronograma para la aplicacion de la ficha,
procesamiento, andlisis y elaboracion de los
informes al Nivel Central. Para ello, debera
determinar claramente las tareas vy
responsables de cada etapa.

En el Plan se incluira el calculo de los costos
qgue implicara la implementacién de la
Norma, teniendo en cuenta las siguientes
premisas:

- La difusion de la norma se hara en lo
posible en reuniones regulares,
mientras que las destinadas a
capacitar a los miembros del equipo
operativo se haréan en taller y con
demaostraciones practicas.

- La aplicacion de la ficha se hara desde
los niveles mas operativos posibles y
dentro de las actividades rutinarias
(supervisidon, visitas de atencion
extramural, etc.), de tal forma que no
se agregue costo adicional a los
desplazamientos (hasta donde sea
factible).

- Se trataréd de gestionar el finan-
ciamiento de diferentes fuentes,
especialmente agentes cooperantes,
gobiernos locales y regionales.
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2.2.2 EJECUCION

nCapacitacién al Comité y Equipos
Operativos sobre el Proceso de
Categorizacion

Se realizara la capacitacion en los procesos
de Categorizacion, a los miembros del
Comité Técnico de categorizadores de las
diferentes DIRESAS, a través de Talleres
Nacionales. Se realizara trabajo de campo
para el entrenamiento en la aplicacion de la
Ficha de Categorizacion y el manegjo del
Software.

El equipo Técnico de Categorizadores,
realizara la réplica respectiva a los Equipos
Operativos, que estaran conformados par
miembros de las Direcciones de Redes v
Microrredes.

BAprovisionamiento de Recursos:

Segln lo estipulado en la Norma.

Aplicacic’m de la Ficha de
Categorizacion en los
Establecimientos de Salud

La aplicacion de la Ficha en los
establecimientos que atienden el primer
nivel de atencion, sera realizada por
miembros acreditados de la Red o Microrred
a la que pertenece el establecimiento para
el Ministerio de Salud o de instancias
correspondientes de los demas
instituciones del sector segun sea
conveniente. En los establecimientos que
atienden el segundo nivel, se requiere la
presencia de al menos un miembro del
Comite Técnico, mientras que para los
establecimientos de mayor complejidad
{tercer nivel) se requiere la presencia de al
menos tres miembros del Comité Técnico
para la aplicacion de la Ficha.

Ei cuestionario se aplicara al director, jefe
0 encargado del establecimiento; e! cual
se hara co-responsable de la informacion
recogida y debera firmar conjuntamente
con la persona que aplico la ficha. En todos
los casos se solicitaran los documentos
sustentatorios y se verificara la
autenticidad de la informacién dada por los
entrevistados.

Las referencias para el llenado de la ficha
se detallan en el instructivo (ver Anexo 3),
mientras que cualquier duda gue surgiese,
podra ser despejada por el Comiie
Técnico 0 en su defecto, por el Equipo
Tecnico del Nivel Central. El proce-
samiento de los datos obtenidos a traves
de la ficha, se realizara mediante el
Software de la misma.

nDeterminacién Preliminar de la
Categoria

El Comité Técnico determinara la categoria
preliminar en base a niveles de complejidad
y caracteristicas funcionales, que deban
responder a las necesidades de salud de la
poblacion que atiende, la cual se
comunicara al director o jefe del
establecimiento y al director de la Red
segun corresponda. De no haber dis-
crepancias se procedera con la elaboracion
del informe correspondiente.

H Control del Proceso

El Comité Técnico verificara la autenticidad
de la informacién recogida a través de las
Fichas, para lo cual contrastara la
informacion obtenida con la infermacion
contenida en la base de datos de la
Direccion de Salud (Analisis Situacional
de Salud, inventario de establecimientos,
etc.) 0 su equivalente para las demas
instituciones.
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- Se reevaluaran aquellos esta-
blecimientos cuya informacion
discrepa con la disponible en las
fuentes revisadas, o con el
conocimiento que se tiene sobre
dichos establecimientos.

- Asimismo, se reevaluaran aquellos
establecimientos cuya falta de
informacioén o dudosa confiabilidad de
la informacién recogida en la Ficha, no
permite la determinacién de la
categoria.

- Se hara un muestreo aleatorio a los
establecimientos de salud de cada
ambito para su control respectivo.

De surgir discrepancias se dara un plazo
maximo de tres meses para realizar la
adecuacion de los servicios y proceder a la
reevaluacion. De persistir las discrepancias
entre el Comité Técnico vy las autoridades
del establecimiento y/o Direccion de la Red
0 su equivalente de las demas instituciones
del sector por la categoria pre-
determinada, se someteran de mutuo
acuerdo a la determinacion de la categoria
por parte del Nivel Central, siendo su
decision inapelable.

Para solicitar la Recategorizacion de un
establecimiento de salud debera haber
tfranscurrido un lapsoc no menor de un ano
a la fecha de emitida la Resolucion
Directoral.

2.2.3 Elaboracion de la Propuesta
de Categorias de los
Establecimientos de la Direccion
de Salud

El Comité Técnico elevara la propuesta de
categorias de establecimientos a la

Direcciéon Ejecutiva de Servicios de Salud
del Ministerio de Salud para su aprobacion
técnica y formalizacion correspondiente.

El informe incluira:
- Nombre del establecimiento de salud.
- Ubicacion:

e Geografica: Distrito, Provincia vy
Departamento.

e Organizacional: Microrred, Direc-
cion de Red (reconocida por el
Ministerio de Salud) y Direccion
Regional de Salud o DISA o su
equivalente de las demas ins-
tituciones del sector salud.

- Puntaje obtenido por cada item.

- Categoria establecida segun Norma
Técnica.

- Firma del presidente del Comite; asi
como del director, jefe o responsable
del establecimiento. En caso de los
establecimientos con administracion
ACLAS debera consignarse la firma
del Presidente.

- Copia de la Ficha de informacion
aplicada y los documentos susten-
tatorios pertinentes (en caso de ser
solicitado por el Nivel central o su
equivalente).

2.2.4 CONTROL

Segun lo estipulado en la Norma Técnica
de Categorias de Establecimientos del
Sector Salud.

24 Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud




CAPITULO Ii: ETAPAS Y METODOLOGIA

MINISTERIO DE SALUD

“Personas que atendemos Persamar ™

2.2.5 FORMALIZACION

El equipo técnico tendra un maximo de 15
dias utiles desde la fecha de recepcion del
informe tecnico enviado por la Direccion
Regional de Salud o su equivalente de las
demas instituciones del sector para su
aprobacién o solicitar informacion
complementaria.
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Pasados los 15 dias y de no habher
objeciones se da por aprobada la
propuesta, luego de lo cual el
establecimiento de salud esta apto para
otorgéarsele la Resolucién Regional o
Directoral segun corresponda su categoria,
la misma gue sera emitida luego de haber
culminado el proceso de categorizacion a
todos los establecimientos de la DIRESA
correspondiente,
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CAPITULO lil: CONSIDERACIONES GENERALES
PARA LA DETERMINACION DE LA CATEGORIA

Algunas consideraciones importantes de tener en cuenta al
momento de determinar la categoria.

3 El puntaje obtenido en la ficha por si s6lo no define la
Categoria, pues el establecimiento debe cumplir
necesariamente con los requisitos minimos establecidos en
la Norma Técnica. Asi por ejemplo: si un establecimiento de
salud alcanza el puntaje de Categoria -2 pero no cuenta con
profesional médico, la categoria que le corresponde seréa la
Categoria 1-1,

. La Categoria que se determina es la que tiene actualmente
el establecimiento de salud, por tanto se deberan considerar
las Unidades Productoras que hayan estado funcionando

regularmente al menos los Ultimos seis meses.

. La Categoria que se determina es la del establecimiento de

salud en su conjunto. Por lo tanto, los establecimientos de
salud pueden tener Unidades Productoras correspondientes

a una categoria superior sin gue esto por si solo represente
un cambio de categoria.

. La vigencia de la Categoria es de tres anos; luego de lo cual

las autoridades de los establecimientos deberan solicitar la

renovacion de la Resolucion o recategorizacion segun sea el

caso.

. Para la renovacion de la categoria y la recategorizacion de

establecimientos se empleara la misma metodologia
contemplada en esta Guia.

® Se podra solicitar al Comite Técnico, la recategaorizacion en

un lapso no menor de un afno a la fecha de emitida la

Resolucion Directoral.

° En caso de discrepancias que no puedan ser resueltas por el
Comité Técnico el Equipo Tecnico de la Direccion Ejecutiva
de Servicios de Salud se encargara de resolver los aspectos

en cuestion,
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FLUXOGRAMA DEL PROCESO DE CATEGORIZACION

NOMMATESIRCA NIVELDEATENCION |  RESPONSABLES
APROBADA =
o APLICACION DE Primer nivel Miembros de las Redes
v LAFICHA
TALLER 1 Segundo Nivel Al menos un miembro de CTA
A 4
MACRORREGIONAL 3 Tercer Nivel Al menos 3 miembros del CTR
DETERMINACION
CATEPGLS:IZD:CION Yomeroimidr
: LA CATEGORIA
FIRMA DE \
AGUERDCS CONTROL DEL PROCESO
! (Supervisién y evaluacion) 9.3 meses
DESIGNACION DE ‘
LOS MIEMBROS CTR
ACUERDO SOBRELA | .
| CATEGORIA PRELIMINAR NUEVA APLICACION
T EN PLAZO ACORDADO
TALLER
NACIONAL
CAPACITACION
3 MIEMBROS DE CTR !
l RESOLUCION DIRECTORAL «—] ACUERDO SOBRE
DE LA DIRESA LA CATEGORIA
DESIGNACION DE T
RESPONSABLES
LOCALES
4
CAPACITACION DESS CENTRAL
REGIONAL 15 dias
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FICHA DE INFORMACION DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD

PARA LA CATEGORIZACION

La Ficha de Informacién de
Establecimientos de Salud, es el
instrumento a través del cual se pretende
recoger la informacion necesaria para
facilitar la categorizacion de los
establecimientos del sector Salud. Esta

podra ser adaptada por cada sub-sector de
acuerdo a sus especificidades, sin em-
bargo, debera reflejar las consideraciones
estipuladas en la Norma Técnica de
Categorias de Establecimientos del Sector
Salud.

l.a ficha esta dividida en cuatro secciones:

i Datos Generales del establecimiento
i, Unidad Productora de Servicios (UPS)
ill.  Unidades Administrativas

IV. Atenciones de salud

|_a distribucion de puntos en los items de la Ficha se ha realizado mediante |la aplicacion de
formulas matematicas, teniendo mayor ponderacion aquellos criterios que discriminan una
Categoria de la otra (indicadores criticos).

lLos rangos de puntajes de las categorias se muestran en el siguiente cuadro:

CUADRO N° A2-1:

RANGOS DE PUNTUACION DE LAS CATEGORIAS DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

CATEGORIAS RANGOS DE PUNTUACION
fi= | 0 =197
_ 1- 2 ! ._ 198 - 316
|1 -3 317 - 416
i | -4 417 - 695
-1 = 696 - 1014
;l -2 # 1015 - 1291
i -1 1292 - 1924
iy i -2 1925 - 2420
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FICHA DE INFORMACION DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD PARA CATEGORIZACION
DATOS GENERALES DEL ESTABLECIMIENTO

0.1. Nombre del Establecimiento:

INSTITUCION: 1.MINSA 2. ESSALUD 3.SANIDAD FFAA 4. SANIDAD PNP 5. SUB-SECTCR PRIVADO [ OTROS

0.1.1. Nombre completo (oficial, tal cual figura en la resolucion, no ulilizar abreviaciones) :

0.1.2. Acrénima: 0.1.3. Anotar el RUC del Establecimienta

Acrdmimo o alias hace referencia a una forma abreviada que se utiliza con mayor frecuencia para denominar al establecimiento. Par ejemplo : Hospital Nacional
Cayetano Heredia, su acronima es HNCH, también se conoce como Hospital del Rimac . Esle dato es cpcional,

0.2. Direccidn:

0.2.1. TeléfonotFax: | _|_| | | | | |
0.2.2. Frecuencia de radio:
0.2.3. Correo Electrdnico:

Anote de manera complela y precisa la direccion del establecimiento, sefiale si es calle, avenida, jirdn, pasaje, nimero, carretera, caserio, sea lo mas descrptivo
pesible, incluir referancias,

0.3. Ubicacién Geografica del establecimiento: Ubigeo

0.3.1. Depar to (nombre leto): 1 .
| | ‘ 0.3.4 Anotar el nombre completo del Centro Poblado:

L

0.3.2. Provincia (nombre completo): 0.3.5 Anotar tipo de Centro Poblado:

h 1.Rural 2. Urbano 3. Urbano-marginal

0.3.3. Distrito (nombre completo): —7—1 | Ubicar el codigo de ubigea para los departamentas, provincias y dis
| sequn &l listado del INEI Para los codigos del centra pablado dejar
blance y de igual manera para &l centro poblado

—

trtios
en

0.4.3. Mi d (nomb 5digo) 4 Hospital Regional 5 Hospital Apoyo 6 Hospitai Local
.4.3. Microrre: nombre y codigo):
¥ g u‘J 7 Centro de salud 8 Centro de Salud Matermo (nfantil

9 Puesto de salud 10 Otro{especificar):.......

Otros segln la institucion:

0.4. Ubicacion administrativa del Establecimiento: codigo
0.4.1. DISA (nombre y cédigo): 0.4.4. El establecimiento es (circular una opcion):
1 No CLASS..
e 2 CLASS..
0.4.2. Red (nombre y cédigo): 0.4.5. Denominacién actual del blecimiento (una opcidn)
1 Instituto 2 Hospital General 3 Hospital Nacional

Solicitar la copia del documento oficial que establece la actual denominacion del establecimiento (item 055):

0.5. Saneamiento fisico legal:

0.5.1. Estado de propiedad (circular una opcion):
1 Propio 2 Alguilade 3 Prestado 4 Cedido en uso 5 Alguilado 6 Convenio 7 Ignorado

8 Otro (Especificar): 9 No cuenta con el documento

0.6. Poblacién:

0.6.1. Asignada: |_| | | | | | | 062 Referencial: | | | | | | | | | 083.Total: | | | | | | | |

0.7. Horario de atencion del Establecimiento:  ..................... - R,
0.8.1. ESTABLECIMIENTO (S) A LOS QUE REFIEREN 0.8.2. ESTABLECIMIENTO (S) DE LOS QUE SE RECIBEN PACIENTES
PACIENTES |

Tipo Nombre Medio Tiempo Motivo Tipo Nombre Medio Tiempo Motivo

establecimiento] Transporle | (minutos) | eslablecimiento | Transpole | (minutos) | |

1234 1, £ 3 1234 1234 T 3 8 1234
1234 I 1234 1234 T 24 1234
1234 12 3 1234 1234 T a3 1234
1234 123 1234 1234 TS 1234 |
1234 1 %38 1234 1234 1 2 3 1234 |
1234 t 23 1234 | 1234 1 23 1234
1234 1 2 3 1234 1234 T 23 1234
1234 T2 3 1234 1234 ] 1234
1234_,__ 2 3 12_34 1234 T 208 1234

Tipo 1 | 1=Hospital, 2=C.8, 3=P.8, 4=0tros

Trm%gne 1=Aérea, 2=Terrestre, 3=Acudlica

Motivo | 1=Consulta médicalespecializada Z=Emergencias, 3=Apoyo al diagnéstico 4=0tros
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1. Salud Comunitaria y Ambiental
1.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad productora (circular la opeién): [Si=1 No=2]
- . : Si=1 1.4 Trabajo con Ag_erltes Si=1 |6 Actividades de Salud Si=1
1_'2 P ohil Sk No=2 |  IComunitarios de Salud: No=2 biental: Na=2
T s Cuenta con Agentes Comunitarios de iene pragramacion de
Pacica ta Bt R o "2 | lactividades de salud ambiental ‘o
) Cuenta con Registros de las | [Tienen registros de las actividades
Prifasionsl dp Ja Salud '2 | lctividades de los AC 12 | lic salud ambienta 12
1.3 Actividades Educativas: 1.5 Participacion Ciudadana:
Cuenta con programacion de Si=1 Cuentan con espacios de coordinacién
actividades educativas No=2 con lacomunidad
S 5% - Organizada (Comité Local de Salud, 132
Club de pacientes u otro)
L (e 19 - Mo o_rglannzada (Reuniones 192
esporadicas) o
g . Cuentan con Plan Local de Salud
§|smma de Informacién 12 ontariat 5oh fa comrikiad 12
Registro de actividades realizadas 12 Cuemtan b e d_e g
coordinacion intersectorial
(Mesas de concertacian v otros con i
registro de actividades)
2. Consulta Externa
2.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad productora (circular la opcion): [Si=1 No=2]
2.8 Consulta _ | [2.9 Consulta Médica 2.10 Consulta Médica :'
2.2 Atencién No Médica ?T::s;mmzn Médica de Daro WY | |de Especialidades Daro1 M | |de Especialidades | Dero=t. M |
fid Especialidades | ™ Médicas en: b Quirdrgicas ol
Basicas: |
Técnico de Enfermeria 123 Medicina Farmiliar 123 Cardiologia 123 | |Traumatologia - 123
y Comunitaria [ [ g = :
Profesional de Salud Cirugia General 123 Neumologia 123 | |Otorrinolaringologia 123
Enfermera 123 Pediatria 123 | |Gastroenterologia 123 | |Oftalmologia 123
Obstetriz 123 Gineco Obstetricia| 12 3 ' |Neurclogia 123 | |Uralogia 123
2.3 Consulta Médica General Medicina interna 123 | |Psiquiatria 123 | |Neurocirugia 123
Medico General 123 | Medicina de Rehabilitacién | 12 3 | |Cirugia Plastica 123
2.4 Consulta Odontolégica Reumatolagia 123 | |Cirugia Oncolégica 123 |
. , Cirugia de Torax y
Cdontblogo general 123 \ Neonatolegia 123 A i 12 3__
Odanitlogo especialista 1213 ‘ Endocrinologia 123 gg:ﬁf de Cabezay 123
2.5 Consulta Psicolégica | Nefrolegia 123 | Cirugia Pediatrica 123
Psicdlogo 123 | 'Hematalogia 123 | |Otros (especificar) 123
2.6 Consulta Nutricional | Oncologia 123 |
Nulricionista | 123 | Dermatalogia 1.2:8
2.7 Consulta Social Geriatria 123
Asistenta Social 123 Infectologia | 123
3. lmmgu:in
3.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad productora (circular la opcion): [Si=1 No=2] :
3.2 Cuenta con Si=1
ambiente para No=2| 134 Personal asignado: (24 horas=1 12 Hs / Retén=2 Turno=3 3.5 Cuenta con la disponibilidad de
atencion de No tiene=4) Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento
urgencias y EMGs ) durante la atencién de Emergencia
Ambiente habilitado Thanin ds (24 horas=1 12 Hs / Retén=2 Turno=3
parataatencionde | 1 2 E . 1234 Traumatologia 1234 No tiene=4)
: nfermeria
emergencia -
Sala de observacion | 12| |Enfermera 1234 Anestesitlogo 1234 Laboratorio clinica 1234
Unidad de Shock ; 2 = . L 1234
e 1 i Obstetriz 1234 Cirujano Pediatra |1 2 3 4 Radiologia
3.3. Ndmero de : Cirujano de Térax
i Médico General |1 2 3 4 y Cardiovascular 1234 Banco de Sangre 1234
Emergencia Pediatria 1234 Neurocirujano 1234 Ecografia 1234
St ge Obseracan Ginecoabstetricia | 1 2 3 4 Emergencidlogo |1 2 3 4 Amt?ulan(:la 12
B N \Equipada
Unidad de Shock iz . 1234
Traimi Cirujano General | 1 2 3 4 Farmacia )
Total Medicina Interna | 1 2 3 4 Tomografia 1234
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4. Hospitalizacion

4.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad productora? (circular la opcion): [Si=1 No=2]

4.2 Cuenta con Camas de Internamiento? (circular la opcidn): [Si=1 No=2]
4.3 Numero de camas de hospitalizacion funcionales

N° de camas de intermamiento

24 horag=1 4.7 Por especialidades ] 4.8 Por especialidades
4.4 Personal Asignado }ﬁ;j;i?*“’“:? médicas - et quin.lrgica:e S N2 4.10 c'."e.?ta canfa 24 horas=1
o tiene=4 Cardiologia 1 2 Traumatalogia 1 2 :isiomhd '(*'ag, sstl F2
Médico 1234 Endccrinologia 12 Oftalmolagia 12 eT a':w? a‘ AanOSTICO | o ene=s
Enfermera 1234 Neurologia 1 2 Otorrinalaringelogia 1 2 y_r g
Obstetriz 1234 Gasfroenterologia 1 2 Urologia 1 2 Laboratorio clinico 1234
Técnico de Enfermeria 1234 Neumologia 1 2 | |Cirugia Reparadora _— Radiologia 1234]
4.5 Diferenciacion Si=1 No=2 Reumatologia T2 {Unidad de Quemados) Banco de sangre 1234
- Por sexo 12 Nefrologia 1 2 Cirugia Pedidtrica 1 2 Ecografia 1234 |
- Por nifias y adultos 12 Otros (especificar) 12 | | Neurocirugia 1.2 Ambulancia Equipada 1234
4.6 Por Especialidades Si=1 No=2 Cirugia de Térax 1 2 | |Farmacia 1234
Basicas: Otros (especificar) 12 Lavanderia 1234
Medicina interna 12 4.9 Por especialidades Nutricidn 1234 |
Gineco Obstetricia 12 |gineco obstétricas Tomografia I EE D
Pediatria General 12 | Ginecologia 12 Ofros (especificar) 1234
Cirugia 1.2 | Obstetricia 12
5. Epidemiologia
5.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad productora? (circular la opcion): [Si=1 No=2]
T 2 < ™ ey il
5.2 Personal asignado exclusivamente: 3’0;;_ | |53 Realiza: i'ﬂ:;
Técnico de Enfermeria 1 2| [Naotificacion de enfermedades 12
Profesional Especializado en epidemiologia (especialidad, maestria o i3 i \igilancia Epidemioldgica en su area de respansabilidad 1 2
PREC) " | |lnvestigacién de Casos 12
\Otros { especificar ) 12| |Viglancia de Infecciones Intrahospitalarias 17
6. Centro Quirirgico
6.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad productora? (circular la opcion): [Si=1 No=2]
6.2 Cuenta con : 2‘(;; 24 haras=1, 6.5 Cuen_ta_l con la dispc!nibllidad de 24 m-?s:ﬁl
— - - 6.4 Personal asignado: 12Hs | Retén=2, los Servicios de Diagnéstico Tumo=2,
Sala de cirugia de dia (ambulatoria) i LL;T;;:A y Tratamiento No tiene=3
Quirdfano general (sala de operaciones P __ = Radiologia (Imagenologia) 23 |
general) Técnico de Enfermeria 1023 4 Banco de Sanare T3
Salas de recuperacién 1 Enfermera 1234 Patcioaia Ciing:a TR
Quirdfanos especializados (sala de .2 Medico General capacitado 1234 An o =
: = s atomia Patolégica 123
operaciones especializada) Cirujano General 1234 |Farmacia 173
Quiréfano de emergencia (sala de i3 Cirujano con especizlidad 1234
operaciones de emergencia) Anestesiélogo L 1234
Quiréfano Gineco obstétrico 12 Cirujano con sub especialidad 1234
Sala séptica 1.2 Anestesitlogo con sub especialidad | 1234
6.3 Niveles de Procedimientos
Quirtrgicos que realiza:
Procedimientos Quirtrgicos de baja 12
complejidad
Procedimientos Quirlrgicos de mediana 12
complejidad
Procedimientos Quirirgicos de alta —
complejidad
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MINISTERIO DE SALUD

“Persanas gue atendemos Persons

1. Centre Obstétrico

10. Nutricién

7.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad

productora?: [Si=1 No=2]

10.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad

productora?: [5i=1 No=2}

14. Patologia Clinica (Lahoratorio Clinicol

14.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad

productora?; [Si=1 No=2|

24 ho@s=1__ i z 5i =1, 24 horas=1,
7.2 Personal Asignado: Lttt pie 102 Persorl astgnade: o _JNQ:Q 14.2 Personal asignado: 128/ Retén=2
Mo tiene=4 Mutricionista ) 1 ol Ha lrgt;el'—d
Técnico de enfermeria con .y Otro profesional espec alizada 1.2 Técnico de enfermeria capacitado 1234
entrenamiento [10.3 Realiza: = Técnico de lahorataria 1234
Enfermera 1234 -Eﬁ%f;%%w—s I g“‘ Tecndlogo médico de labaratorio 1234
Obsteriz 1234 | (umconenem Bivlogo 1234 |
gemco gzneral 1 234 Medico Patdlago Clinico 1234
ineco-Obstetra 1t 2.3 4 ; 14.3 Procedimient liza: Si =1No=2
2 11. Trahaje Social .3 Pri imientos que realiza : 0=2 |
:edratril 1234 - — Toma y envio de Muestras 12
eanatologo 1234 | . . Hematalogla 12 |
7.3 Cuenta con : Si=1 No=2 110.21 SCI:Ll esgab[:_c_l;minol?zcuenta con esta unidad Bloquimica Basica T2
Sala de evaluacian 12 productora?: [SI=1 No=2| e Bioquimica especializada 1 2
Sala { Area de dilatacion 12 11.2 Atendido por (excluyente) N-IJ;Z Microbiclogia Bésica T2z |
Sala/ Area de Panol . _ 12 Técnico de Enfermeria Capacitado 1 2 Microbiologia Cultivos 12 -
Sala | Area de atencion inmediata del ;2 Otro profesional capacitado 12 | |Ilnmunologia General e
RN _ Trabajadera Soctal B 12 Inmunologia Especializada 12
Sala / Area da puerpefrio inmediato 1z 11.3 Realiza: 15
|Sala de Manitoreo Fetal 1 2 Evaluacién sociogcondmica de los usuarios T2
7.4 Realiza: 1. Hemoterapia (Banco de Sangrel
Atencién de paria vaginal 1 2 S AR > !
Rienditn de parka abdamival (cosdroes]| 1 2 12. Medicina de Rehabilitacidon 15.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad
productera?: [Si=1 No=2]
8 . Esterilizacion 12.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad = Sies "8, continuar con el item 15.2 -
. 2 productora?: [Si=1 No=Z] 15.2 Cuenta con; (excluyentes) il
8.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad 12.2 Personal asignado: :;; Centro Hematerapia tipo | 12
productora?: [Si=1 No=2] e [Técnica de enfermenia con entrenamiento 12 Ceniro Hemoterapia tipo Il 12
0ras= 7 ] r =
; Técnico fisioterapeuta 12 24 haras=1
8.2 Personal asignado: Turmo=2 x : s . | Retine
¢ No e Teanclogo Médico en Medicina Fisica y 132 15.3 Personal asignado: i i
Técnico de Enfermeria 123 Rehabilitacién | (——— _ Notiene=d |
Profesional de Enfermeria T 123 Psicologo. il 2 Técnico de iaf)o_ramno : 1:2.84
83Ti Jlizacion: S Médico especialista (Medicina de 12 Tecndlogo médico en laboratorio 1234 ]
.3 Tipo de Esterilizacion: No=2 Rehabiltacion) Médico General capacitado 1234
Medios Fisicos 12.3 Tipo de Procedimientos: Médico Hematdlogo y/o Patblogo Clinico | 1 2 3 4 |
Ebullicién | 12 Rehabilitacion Basada en la Comunidad 12 15.4 Realiza los siguientes Si=1
Calor Seco 12 Terapia Fisica 12 | |procedimientos: Ne=z |
Calor Himedo 12 Terapia de lenguaje 12 Seleccidn 12
Medios Quimicos | |Terapia Respiratoria 12 Extraccién 12
Liquidos _ 12 1Oiros o 12 Tamizaje 1.2 |
Gases 12 Fraccionamiento e
13. Diagnostico por imagenes
9. Farmacia 13.1 Su establecimiento cuenla con esta unidad 16. Anatomia Patoldgica
productora?: [Si=1 No=2)
9.1 Cuenta con Si=1, No=2 13.2 Realiza los siguientes Si =1 No=2 16.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad
Botiquin 12 procedimientos: produciara?: [Si=1 No=2]
Farmacia T2 Radiografia simpla 12 n . [si=1
— Radiografia de contraste |1 2 1 Parscoe saiguady: | No=2
92 Parbonial AkgRA: dpaeel. 2 | [Radiografia especializada 12 Técnico de Laboratorio 12
’ : mg_“ Ecografia - 12 Tecnologo Médico de Laboratorio 12
Técnico de Enfermearia capacitado 1T 234 Densitometria 1 2 Iéuioss Genoral goaGiaG R LE
Tacrico de Farmacia 34 Angiografia B 12 Wédico Anatomo Patdlogo 12
Olros profesionales capacitados enel | 1 2 3 4 Endoscopia _l ¢ 163 Ranllralo siguberita:____
drea Tomearafia 12 Diagndstico de Patologia Quinirgica 12
Cuiiee TArTachutes T334 Resoriancia Magnética Nuclear 12 Necropsias Dx de 12 |
9.3 Realiza las siguientes acciones: | Si=1, No=2 Radiclogia Intervencionista 2 Biopsias i de L
- Citologias Ox 12
Expendio 12 = N —
Dispensacion 1 2 ) Mhormse, | |[Genética 12
. 13.3 Personal asignado: Tumo=3, | |Dxde inmunopatologia 12
Preparado de soluciones parenterales Mo liene=4 Dx de inmunafiarescencia 12
(Debe contar con ambiente y equipos 12 Técnico de radiologla 12 3 4 ! :
J;a‘ra;"ﬂ) = Profesional capacitado T 23 4
-4 Cuenta con : Tecnalogo médica de radiologia 123 4
Ambiente habilitado 12 Médico Radidloqgo 12 34
| Almacén general 1 2 Otras: — 12 3 34
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ANEXO 2

11. Neonatelogia

19. Radioterapia

21. Hemodidlisis

17.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad
productora? {circular la opcion): [Si=1 No=2]

19.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad
productora? (circular ia opcion): [Si=1 No=2]

21.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad
productora? (circular la apcion): [Si=1 No=2]

24 haras=), 3 E——
: ; 12 Hs ! Retén=2, > Si=1 ; Si=t
17.2 Personal asignado: Tumo=3, 19.2 Cuenta con: o 21.2 Cuenta con: o
Mo fene-s Personal de enfermeria con capacitacion Técnico de enfermeria con capacitacion
Técnico de enfermeria capacitado 1234 : 1 2 . P 1 2
especifica especifica
Enfermera general 1208 Radidl pereeers Enf - -
Enfermera especialista en neonatologia] 1 2 3 4 adidlogo con capacitacion 1 2 nfermera capacitadas 1 2
=" Otros 12 Enfermera con especialidad Y 2
Pediatra general 1284 = - -
: 19.3 Realiza los siguientes Médico nefrélogo S
Neonatsloge 1234 e ; - ¥
procedimientos: 21.3 Realiza: Si=1
_.. | Radioterapia - 12 e Mo=2
18. Cuidados Intensivos Roetgenterapia 17 | [Dilsispentoneel 1 2
— o ey Cobaltoterapia 12 Hemadialisis 1.2
) i i i Hemofiltracion § 2
18.1 Su establecimiento cuenta con esta unidad Braquyterap!a (Rad_tum) 12 Otros Tz
productora? (circular la opcion): [Si=1 No=2] e’ (o) 1@ 2
Otros - 1 12
18.2 Cuenta con: ﬁ;; =
[Unidad de Cuidados Inlensives General 12 20. Medicina Nuciear
Unidad de Cuidados Intensivos i s
Especializada 20.1 Su establecimienta cuenta con esta unidad
18.3 Diferenciada por: productora? (circular la opeion): [Si=1 No=2]
Unidad de Cuidados Intermedios T 2
U_n'|dad _de Vigi_lancia Intensiva 12 20.2 Cuenta con: Si =1
Tiene diferenciada la UCI Neonatal 12 o - = No=2
Tiena diferenciada |a UC| Pedidtrica 12 PG’S?”a' de enfermeria con capacitacion f g
Tiene diferenciada la UC Matema 12 L
Oftras 1 2 Radidlogo especialisia 1 2
Médico especialista en medicina nuclear 12
18.4 Personal asignado: % mz‘é”:z' Fiico Nuioer £ e
i s I T R — 1
Técnico de Enfermeria capacitado en 23 R?ai_lz.a Ios‘ Tpi——"
uci 1.2 3 4 procedllmnemos‘
Enfermera capacitada en UCH 12 3 4 2cann!ng dOsec_) Sd : i
Enfermera especializada en UCI 12 3 4 Gc.annmg ?V'm’as ficas =
Enfermera especializada en g 8 4 D_anjm_agra dla P — T3
neanatolagia indmicas de Percusion 1
Neanatologo 12 3 4 Dinamicas de Furjcmn . : ;
Médico ntensivisa T2 3 a4 Tomografia funcionales y especiales —
Médicos aspecialistas con capacitacion Otras -—
12 3 4
en UC!
Otros 12 3 4
18.5 Cuenta con auxiliares de Si=1No=2
diagnéstico
Lahaoratario para: bioquimica, gases y 12
electrolitos
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AN Exo 2 MINISTERIO DE SALUD
! Personas que atendemos Persanas

C200: Unidades o | Ministerio de Salud codigo ectablacimento
Administrativas ol J
22. Bireccion / Jefatura 24. Registros Médicos e Informacion
22.1 Clasificacion de cargo: i‘o j‘z 24.1 La Oficina de Estadistica cuenta con: i'ojz
Jefe ™1 2 | |Ambiente diferenciado 1 2
Director 1 2 24.2 Dirigido por: (excluyentes)
22.2 Especializacién Profesional de |a especialidad 12
Maeslria en Gerencia o Administracién de Salud, Salud Piblica y afines | 1 2 | |Profesional capacitado _ 1.2
Especialidad en Administracion en Salud o Medicina Integral y Gestionen |, Técnico capamtgdo _ 12
Salud. 24.3 Procesamiento de Informacién: -
Diplomados en dreas afines | 1 2 | [Manual 12
22.3 Actividades de gestion s Automatizado 1 2
Existencia de Comité de Gestion 1 2 24.4 Designa personal exclusivamente dedicado a: ]
Reuniones del Comité de Gestion | |Recopilacion y procesamiento de datos £ 2
—Semanales / Quincenales 1 2 | |Contral de Calidad de la Informacion 12|
Meraaie o fhs 1 2 | |Evaluacion y Analisis de la Informacion 12|
24.5 Cuenta con ambiente diferenciado para admisidn:
23. Administracion == Con equipo de computo 12 |
— Can equipa dg comunicacion (teléfono) 1 2
2 oo A cargo de: B
23.1. Cuenta con: Si=1 Profesional 1
. - —— - Técnico i
Profesional en arsas administrativas oA Otros ¥ 3]
Profesional de [a salud con capacitacion Y2
Técnico Administrativo 1 2 - —
Técnica Enfermeria Capacilado 1 2 25. Servicios Generales y Mantenimiento
Auxiliar de enfermeria capacitado 12 - '
Profesional con capacitacién especifica en administracién hospitalaria .2 - = - 5=
23.2 Cuenta con Oficina de Personal diferenciado 1 2 25.1 La Oficina de Servicios Generales tiene No=3
23.3 La Oficina de Personal cuenta con: { Ambiente diferenciado T 2 |
Prafesional en areas administrativas | 12 25.2 Cuenta con : (excluyentes)
Profesional de la salud con capacitacidn B - Profesional de Ja especialidad o afines 1 2
Técnico Administrativo 1 2 | |Técnico capacitado 12 |
23.4 Tiene personal exclusivamente dedicado a: | |25.3 Designa PERSONAL exclusivamente a : .
Seleccion de Personal 12 Comunicaciones T8
Cantral de Persanat 1.2 Transparte 1 2
Desarrollo de Persanal T 2 Limpieza | 12
23.5 Cuenta con Oficina de Logistica diferenciado 1 2 Cocina 1 2
23.6 La Oficina de Logistica cuenta con: | |Lavanderia y roperia T2
Profesicnal en éreas adminisirativas 12 | |Vigilancia 1 2
Profesional de la salud con capacitacion 1 2 25.4 Cuenta con:
Técnica Administrativo 12 Equipo de Radio 1 2
23.7 Tiene personal exclusivamente dedicado a: Teléfonos 1 2
Adquisiciones 1 2 | |Vehiculos de uso miltiple: Motocar / acémila T &
Almacén inventarios 1 2 Motacicleta {: 2
Distribucidn 1 2 Camioneta / automovil / bote 1 2
23.8 Cuenta con Oficina de Economia diferenciado 12 | | Ambulancia 12
23.9 La Oficina de Economia cuenta con: | |25.5 Cuenta con Oficina de Mantenimiento 1 2|
Profesianal en dreas administrativas 1 2 25.6 Cuenta con : (excluyentes)
Profesional de la salud con capacitacién 12 Profesional _de la especialidad 1. 2
| Técnico Administrativo 12 Técnico_capacitado 12 |
[23.10 Tiene personal exclusivamente dedicado a: | |25.7 Realiza Mantenimiento:
Presupuesto 1 2 | | Comectivo 12
Contabilidad 12 | | Preventivo T
Costos 12 |
Facturacion 1.2 |
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MINISTERIO DE SALUD

“Personas que atendemos Persamas”

C200: Atenciones o | Ministerio de Salud oo estabipoimontc
o
Aenciones
Atencién del Dafio Trazador del Primer Nivel de gi‘{[a‘:gzll‘;;):? E:g__';tmzt' Atencién del Dafio Trazador del Segundo Nivel de g:{;";ﬁ;‘:ﬁ; EY;Q:;”D:"
Atencion No=1 Otios=3 Atencion No=3 Oftros=3
Manejo inicial Sindrémico (E]. IRAS, EDAS, Infecc. Locales, 123 123 Diabetes Miellitus 1723 123
Parasitosis) Enfermedades Infecciosas intestinales complicadas 123 123
Identificacion y toma de muestra de Enfermedades 123 123 ‘Neumanias Complicadas 183 123
Trasmisibles Agudas Estado Asmatico 123 123
Enfermedades con deshidratacion leve a moderada 123 1 23| |Infecciones del sistema urinario complicadas 123 123
Infecciones agudas de las vias respiratorias superiores e 123 123 Complicaciones del Embarazo, Parto y Puerperio 128 123
inferiores - Embarazo terminado en Aborto i 123
Enfermedades del oido externo y medio na complicadas 123 123 Embarazo de alt riesqa 123 123
Tuberculosis 123 [ 123 Trastomos benignos de [a mama 123 123
Enfermedades con deshidratacion severa gue no requieren 123 {23 Enfermedades inflamatorias de los drganos pélvicos g i43
de apoyo al diagndstico. - ~ | lfemeninos
Desnutricién que na requiere hospitalizacion | 123 | 123 |Prolapso genital femenina 123 [123
Asma no complicada t23 | 123 |Displesia del cusllo utering 123 123]
Infecciones urinarias que no requisren de apoyo al 123 133 ‘ Trastomos menopausicas y perimenopausicas 123 | 123
diagnastico. i |Infecciones virales caracterizadas por lesiones dérmicas 123 123
Trastornos depresivas gue no requiere manejo 123 123 icomplica{ias :
especializado I __ | |Hemias 123 123
Esguinces y luxaciones simples 123 | 123 |Abdomen aguda quirirgico 1% & 1223
|Neumanias | 123 | 123] [Enfermedades del Apéndice 128 (123
Enfanne_dades con deshidratacion severa que requieren de 123 | 1213 Colecistitis - 123 123
apoyo diagndstica. I | |Pancrealiis aguda na complicada 123 |[123]|
Anemias nutricionales i 123 | 123 [Fracturas ceradas de huesos largos PEE | 3B
E_nferme@des trasmisibles que requieren apoyo al 1923 { 23| |Glaucoma 123 123
diagndstico. ; | |Trastomnos de los musculos oculares del mavimiento
Accidentes ofidicos que requieren apoyo al diagndstico. 123 1123 |binocular. U T
|Infecciones urinarias que requieren de apoyo al diagnéstica] 1.2 3 123 | [Ofitis media cronica que requiere intervencion quiringica 121 123
Enfermedactes inflamatorias de fos drganas pelvicos 453 123 | Amigdalitis que requiere amigdalectomfarﬂ 123 123
femenincs _ : | [insufiienca Cardiaca Congestiva 12§ 1238
Enfermedades de la cavidad bucal, de Jas glandulas 1213 123 ‘ 'Enfermedades cerebro vasculares 128 123
salwa.lesy max}laras..‘ | -~ |Pali neuropatias 123 123
Manejo de Hiperiension vascular 124 123] [Afscciones supurativas y necroticas de las vias
Partas Eutdcicos Inminentes 123 123 | |respiratorias 23 | 1za
Partos Eutocicos programados i 123 | 123 fuperculosis compiicada 24 | 128
Urg_enctas ylo emergencias Quirirgicas Basicas, 12 123 | Fractura abiertas 123 123
inminantes. . : A" L " [Enfermedad hemofica del felo y el recién nacido TEREEER
Atencidn de patalogias que requieren internamiento 123 |123] Esquizofrenia 123 123
Calagenopatias 123 123
Colédoca litiasis 143 128
Fractura de cadera 123 123
| Atencién del Dafio Trazador del Tercer Nivel de oy el
Atenctén i{Regularj=2 |His=2
| = Ofros=3
|Insuficiencia renal crénica que requiere hemodialisis 123 123
Malfanﬂ'acliones congénitas, deformidades y anomalias 123 1213
cromasémicas
Cardiopatias Coronarias que requieren cirugia 1
; 23 T2
‘cardiovascular
Insuficiencia cardiaca congestiva grado funcional IIl-1Y 123 102 %7)
Neumopatias crénicas y mediasiinicas que requieren 103 13 3_‘
cirugla tordxica
Discopatias que requieren tratamiento quirirgico 123 123
Patologia tiroidea con terapia quirdrgica y/o sustancias
radicactivas 123 13
Traumatismos vertebro medulares 123 123
Traumatisma mditiple severo 123 1213
Falla organica mullisistémica 123 1213
Infertilidad que requiere t&cnicas de reproduccion asistida 123 123
Fallas de drganos que requieren frasplante 123 123
Tumores Malignos que requieren lerapia cncolagica 123 134
|especializada
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Si(eventual) =1 |Registro=1 Sileventiual) =1 Registro=1
Atenciones individuales especificas del nifio Si(Regular)=2  |His=2 Atenciones individuales especificas del adolescente | Si{Regular)=2 |His=2
No=3 Otros=3 No=3 Otros=3 |
Yigilancia nutricional y Control de de crecimiento y 123 123 Inmunizacion de mujeres segun protacolo i 123 123
desarroilo. | |Educacion y/o Consejeria 123 i23
Inmunizacion segun protocolo 123 123 | |Higiene personal e higiene bucal 123 123
Orientacidn de estimulacion temprana bésica 1213 123 | |Salud sexual y reproductiva, por prafesionat habilitado para
- : . e : | P 123 123
Habitos alimentarios y Nutricidn por edad (incluye 1923 123 \esta actividad
lactancia materna exclusiva y ablactancia) | |salud psicosacial por profesional habilitado para esta
Prevencion de danos prevalentes (minimo IRA, EDA, 123 i 0 !acn'vidad, Inctuye alcoholismo, drogadiceidn, violencia. 1%4 123

Pl 23 = ; : 3 :
desnutricion) |Habilidades para la vida {autoestima, uso def tiempo libre, Tol
Prevencion de maltrato infantil y autoestima 1:2°3 123 an la familia,) etc) por profesional hatilitado para esta 123 123
|dentificacion de riesgos epidemioldgicos y notificacion actividad ]
(minime IRA, EDA, desnutricion y otros segan perfil Ll 123 Manejo protocolizado de dafios cuya complejidad na
epidemicldgico de la zona) o requiere de receta medica (minimo identificacion de - 12
Administracion de Vitamina A y Sulfato ferroso segin 193 I desnulricidn/scbrepeso, problemas psicosociales y otros
receta médica ~© | |segun perfil epidemioldgico)

Se emite receta médica segun protocolo de 1723 _— | Prevencion de Infecciones de Transmisian Sexual 123 123
enfermedadas prevalentes il identificacitn de riesgos epidemiologicos y notificacion. 123 123
Deteccion de la placa bacteriana y el tratamiento Entrega de Insumos a los adolescentes activos sexualmente,

o : 123 123 ? : 129 123
odontolégico respectivo 2 con recela y segun las normas establecidas. |
Se da atencion médica especializada a las enfermedades| 3 133 Identificacion de persanas discapacitadas y referencia 123 [t23)
propias de fa infancia | |Emite receta médica segin protocolo de enfermedades 193 i34

{prevalentes S
| Control de crecimiento y desarrollo: evaluacion nutricional +
evaluacion de! desarrallo sexual + evaluacion psicosocial pory 1 2 3 123
profesionat
Se da atencién médica especializada a las enfermedades 1923 173
\propias de la adolescencia
- Sifeventual) =1 Regishb_:li [ T Si(eventual) =1| Registro=1
Atenciones individuales especificas del adulto Si(Regular)=2 |His=2 Adulto mayor Si{Regular)=2 |His=2
__ No=3 Otros=3 | | No=1 Otros=3
Inmunizacion de mujeres segun protocolo B 123 1213 | |Detecta riesgos de enfermedades crdnicas prevalentes 123 123
Educacion y/o Consejerfa 123 123 |Educacion y/o Consejeria: 123 123
Estilos de Vida Saludable (Habitos alimentarios y Nutricion, 123 123 Estilos de Vida Saludable (Habitos alimentarios y Nutricién, 1923 123
Higiene personal e higiene bucal, Actividad fisica) | Higiene personal e higiene bucal, Actividad fisica)
Habilidades para la vida (educacion para ser padres, 123 193 Habilidades para la vida (autoestima, buen uso del tiempo 1373 153
autoestima, etc) | |libre, &te) il
Salud sexual y repreductiva, incluye planificacién familiar 123 123 |Alcoholismo 123 t 23]
Maltrato y violencia 123 |123) [Malato 123 1123
Alcoholismo y drogadiccion 123 123 |Deberesy Derechos en Safud 123 123
[Prevencién de Infecciones de Transmision Sexual 1:2:3 12 3| |Manejo protocolizado de dafios cuya complejidad no
|Climaterio si la edad de Ia persona corresponde 123 [123 |requiere de receta médica (minimo enfermedades 123 (1223
Deteccion de problemas saciales (violencia, alcaholismo, 123 123 transm'rsiblt_es sequn perfil epidemioidgico de la zona) R
drogadiccion) - |dentificacion de personas discapacitadas y referencia 123 123
Identificacién de persanas discapacitadas y referencia .23 123 Emite receta medica segin protocalo de enfermedadest 3 123
Emite receta médica segin protocolo de enfermedades| , , o |, . 4 prevalentes de la zona. _ ]
prevalentes de |a zona Tratamiento odontolégico respectivo 123 123
Manejo de riesgos epidemioldgicos segun perfil 193 123 Identificacion y referencia de sindromes y principaies 1923 1923
gpidemioldgico de la zona. - | problemas geriatricos |
Se da atencidn médica especializada a las enfermedades t23 1393 Dstecta riesgos y maneja enfermedades crdnicas segun 123 -y
propias del adulto protocolo para ef nivel de atencién
Se da atencidn medica especializada a las enfermedades 123 123
propias de |a senectud
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Atenciones individuales especificas de la 2:{;‘::;?;]_? Eﬁg;tm:“ Atenciones Integral Programatica de la g@g;ventrlaljﬁ ;1 Eggi;mﬂ
i = = s i(Regularj=2 |His=
Gestante y el nifio por nacer No=3 Otros=3 ‘ Familia, o Grupal No=§g Olros=3
Inmunizacion segun protocalo 123 [123) |Visita Domiciliaria para seguimiento de casos, | , o |, , »
Habitos alimentarios y Nutricin para la |pacientes pastrados
gestante y el nifio por nacer (incluye lactancia 123 |123 |Cuidados Esenciales paor etapa de vida en el
materna exclusiva) hiogar hed VER
Higiene personal e higiene bucal 123 [123) Cuidados Esenciales propios de a Familia 123 [ 123
{ldentificacion temprana de la gestacitn 123 |123 dentificacian def riesgo familiar 128 |1%84%
\Control prenatal 1:2 3 123 Visita Domiciliaria 123 123]
!Tamlzaje de Cancer de Cuello utarino 123 |123) Elabaracion del plan de atencidn familiar 123 (123
JAdn‘flmstramén tlieISulfalo ferraso y acido félico W ] Qrientacion para fa atencion integral de la ¢z 3 -
seglin recefa médica | familia
Identificacion de signos de_alarma en 1923 123 ' Atencion de faclores de riesgo en su 123 123
embarazo, parto y puerperio microambiente (agua, excretas, elc) e L
Indicacidn de sulfato ferroso y dcido félico 123 1729 Orientacion y Cansejeria Familiar 123 123
Deteccion y manejo de complicaciones del Captacidn y referencia de casos individuales 123 12
embarazo con baja complejidad {enfermedad| 1 2 3 T 8 Seguimiento y control 123 123
hipertensiva leve, etc) Atencion familiar de acuerdo a las necesidades,
N s : : i s 128 123
Atencidn de parto eutécico por profesional _fz2a 123 incluye educacion sanitaria
Exameries de laboratorio para &f control de la 123 123 Grupos temalicos vivenciales. HTA, Disbéticos | | , 3
geslacion | TBC, etc
Atencion del aborto y otras complicaciones
médico quirurgicas de baja y mediana 123 128 . . [Siteventual) =1 Registro=1
complefidad en las gestantes Actividades Especificas Si(Regularj=2 |His=2
Atencion de parto por cesdrea 28 [128] No=3 Otros=3 |
Manejo de complicaciones del embarazo, parto Capacita frabajadores de salud del mismo nivel '
3 = 123 123 s 123 123
y puerperio de alta complejidad de atencion ) B I
Capacita personal técnico de otros niveles de
o 123 123
|atencion
Capat.:!ia profesionales de olras niveles de 123 123
atencion
Docencia superior en ta especialidades de su
3 123 123
competericia
Realiza investigacién clinica institucicnal 123 1273

Realiza investigacion cientifico tecnolégica
especializada institucional

Establece relaciones de cooperacion cientifica
y tecnologica a nivel nacional

Establece relaciones de cooperacion cientifica
'y tecnologica a nivel internacional

Proponen politicas y normas de salud a nivel
nacional

Se dedican a un area especializada de la
atencidn médica o a un grupo poblacional 123 123
especifico en el mayor nivel de atencién
Desarrollan y transfieren tecnologia
medicoguirdrgica a los otros niveles

R

Firma y sello del Jefe o Director del
Establecimiento
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DE LA FICHA DE INFORMACION DEL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD PARA LA CATEGORIZACION

La Ficha de Informacion de
Establecimientos de Salud, es el
instrumento a través del cual se recogera
la informacién necesaria para facilitar la
categorizacion de los establecimientos del
Ministerio de Salud, la cual se ha de realizar
de acuerdo a la Norma Técnica de
Categorias de Establecimientos del Sector
Salud.

PROCEDIMIENTO

El personal responsable de la aplicacion de
la Ficha se apersonara al establecimiento
de salud previa coordinacion con el jefe o
director.

Se reunira con el equipo de gestién para
explicarles brevemente el procedimiento a
seguir. Asimismo, se solicitaran los
documentos de verificacion para que vayan
siendo ubicados mientras se visitan las
instalaciones.

Los documentos minimos a ser revisados
son:

- Titulo de propiedad, Ficha de
Registros Publicos, Acta de
Donaciéon, Convenio de Posesion o
Administracion segun corresponda.

- Registros de Actividades.

- Programacion del Personal.

- Estadisticas de atenciones vy
produccioén de servicios.

- Actas de reuniones internas vy
externas.
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- Registro de las Unidades
Productoras (centro quirdargico,
centro obstétrico, etc.) segun
corresponda.

- Legajo del personal.

- Otros gue permitan la verificacion
del informacion.

Para el llenado de la Ficha se requiere
evidenciar los documentos sustentatorios
gue avalen el cumplimiento de los
requerimientos solicitados, de no existir
dichos documentos o registros no se
considerara puntuacion alguna.

El Jefe, Director del establecimiento de
salud deberda acompanar durante el
proceso, de recojo de informaciéon, dar las

facilidades necesarias para el llenado de la
Ficha y firmar al finalizar el llanado.

CARACTERISTICAS DE LA FICHA

La ficha esta dividida en cuatro secciones:

Datos Generales del esta-
blecimiento

i, Unidad Productora de Servicios
(UPS)

[Il.  Unidades Administrativas

IV. Atenciones de salud
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i1y il ki ML SI R DT DU <5
ESTABLECIMIENTO: tamfiosé y doc

- Codigo del establecimiento
{correspondiente al HIS)

- Nombre del establecimiento

- Institucion a la que pertenece:
1. Ministerio de Salud, 2. EsSalud,
3. Fuerzas Armadas, 4. Fuerzas Policiales,
5. Privados/Otros (incluye parroquias,
municipalidades, ONGs, etc.)

- Acronimo (por ejemplo: HDAC =
Hospital Daniel Alcides Carrion)

- RUC del establecimiento si es que tuviese

- Direccion del Establecimiento

- Teléfono/Fax, Frecuencia de radio,
correo electronico.

Propio : Cuenta con titulo de
propiedad a nombre dei
Ministerio de Salud.

Alguilado : Cuenta can contrato de
alquiler de uso del local.

Prestado . Funciona en el local de
otra institucion, sin
acuerdo de partes.

Convenio : Funciona en el local de
otra institucion, bajo la
modalidad de Convenio

: iz o con acuerdo de partes,
- Ubicaciéon geografica del esta- P

blecimiento Cedido en Uso : El establecimiento fun-

ciona en un local cedido

- Departamento (Ubigeo) Gt Teihvia. ratults

- Provincia (Ubigeo)

- Distrito {Ubigeo)

- Nombre del Centro Poblado

- Tipo del Centro Poblado: Rural, Urbano,
Urbano-marginal.

Otros : Especificar
No cuenta con el documento oficial.

- Poblacién: Especificar de acuerdo a los

- Ubicacién administrativa del . ., ;
tipos de poblacion que atiende:

establecimiento

a) Asignada: Poblacién de res-
ponsabilidad directa
asignada por la
Direccion Regional.

- Direccion de Salud (Codigo)

- Red de Salud {Caodigo)

- Microrred (Cédigo)

- Otras segun corresponda la institucion.

- Establecimiento pertenece a CLAS 0 no
CLAS

- Denominacion actual:  Indicar la
denominacion oficial asignada al
establecimiento y el documento que asi
lo establece. Solicitar una copia del
documento.

b) Referencial: Poblacién asignada a
otros establecimientos
de menor complejidad
que hace uso de sus
servicios segun el
sistema de referencia.

c) Total: Suma de la paoblacién

- Saneamiento fisico legal: Indicar ¢l \ .
asignada y referencial.

estado de propiedad del establecimiento

Guia para la Categorizacion de Establecimientos de Salud del Sector Salud




ANEXO 3

MINISTERIO DE SALUD

Persanas que atendemoy Personas”

Horario de atencion: Indicar la hora de
inicio de funcionamiento hasta el cierre de
la atencion al publico: Ejm: De 8 a 18 horas.
En caso de atencion de emergencias su
funcionamiento esta contemplado en la
unidad productora correspondiente.

Establecimientos a los que refiere
pacientes: Mencionar el tipo y el nombre de
los establecimientos, medio de transporte,
tiempo que demora el traslado y motivo

Establecimientos de los que recibe
pacientes: Especificar en cada caso 10s
establecimientos ¢ ambitos de los que recibe
pacientes con mas frecuencia, indicar tipo,
nombre, medios de transporte, tiempo v
motive.

Il. UNIDADES PRODUCTORAS DE
SERVICIOS

Las Unidades Producteoras de Servicios se
definen en términos de infraestructura,
equipamiento, recurscs humanos, orga-
nizacion y capacidad resolutiva de acuerdo
a la Norma Técnica. Por lo tanto, su
valoracion (si cuenta o no con la UPS) estara
sujeta a dichos requerimientos o pre-
cisiones.

1. SALUD COMUNITARIA Y AMBIENTAL:

Marcar Sl o NO segun corresponda:

1.1 Verificar si cuenta con la UPS como tal
{(basarse en la Norma Técnica).

1.2 Verificar el tipo de personal gue
coordina la UPS.

1.3 Solicitar y verificar si cuentan con
programaciéon y registros de la
ejecucion de las actividades educativas
intra murales y extra murales.
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1.4 Solicitar la ndmina de sus agentes
comunitarios, promotores de salud vy
los documentios que los acrediten
como capacitados vy activos (a traves
de registros de actividades que elios
realizan).

1.5 Participacion ciudadana:
e Coordinacion con la:

Comunidad organizada: Solicitar y
revisar las actas de conformacion de
comunidades locales de salud u otro
tipo de organizacion con la
comunidad vy de las reuniones que
realizan.

Comunidad no organizada:
Solicitar las actas de reuniones de
coordinacion con la comunidad.

» Espacios de coordinacion
intersectorial: Solicitar actas de
participacién en mesas de
concertacion o reuniones de
coordinacion intersectorial y revisar
los registros de actividades
intersectoriales.

1.6 Actividades de Salud Ambiental

e Solicitar y verificar si cuentan con
programacion de las actividades de
salud ambiental.

* Revisar los registros de la ejecucion
de Actividades de salud ambiental.

2. CONSULTA EXTERNA:

Para el llenado de los items 2.1 al 2.10
considerar los siguientes aspectos:
Verificar si cuenta con la UPS de Consulta
Externa (basarse en la Norma Técnica).
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Tipo de Consultas: Esta determinado por
el tipo de personal de salud que brinda la
atencion. Para el caso de profesionales, es
indispensable verificar su especialidad vy
habilitacién mediante el numero de
colegiatura correspondiente.

Frecuencia: Especificar para cada tipo de
consulta la frecuencia de atencion de cada
especialidad, que puede ser:

e Diario: Sila atencion de la consulta
por el personal de la especialidad
respectiva es todos los dias segun
programacion.

e Minimo 1 vez / semana: Si la
atencion de la consulta por el
personal de la especialidad
respectiva es por lo menos una vez
a la semana.

e No: No cuenta can el servicio
de consulta externa en tal espe-
cialidad.

3. EMERGENCIA:

Marcar Sl o NO segun corresponda:

3.1 Verificar si cuenta con la UPS como
tal (basarse en la Norma Técnica).

3.2 Verificar si cuenta con ambientes para
atencion especifica de emergencias,
sala de observacion y unidad de shock
trauma.

3.3 Consignar el numero de camas por
ambiente de emergencia.

3.4 Personal asignado considerar los
siguientes aspectos:

Tipo de Personal: Especificar el tipo de
personal de salud del servicio de
emergencia.

Frecuencia: Puede ser:

¢ Permanente: Cuando el personal
de salud, figura en el rol de turnos
del servicio de emergencia,
cubriéndose las 24 haras.

e Retén o 12 Hrs.: Cuando el apoyo
se da 12 horas o al llamado del
establecimiento.

e Parcial: Cuando el servicio cuenta
con el personal de salud de una
determinada especialidad, solo en
determinado turno.

e No tiene: Cuando el servicio de
emergencia no cuenta con el
personal de salud en ningun turno.

3.5 Verificar si el servicio cuenta con
la disponibilidad de apoyo al
Diagnostico y Tratamiento sena-
lados durante la atencién de
emergencia y especificar para cada
caso si éste es:

* Permanente: Cuando el apoyo €s
continuo, es decir las 24 horas.

* Retén o 12 Hrs.: Cuando el
apoyo se da 12 horas o al
[lamado del establecimiento.

» Parcial: Cuando el apoyo es
solo en el determinado turnao.

* No tiene: Cuando el servicio de
emergencia no cuenta con el
personal de salud en ningun
turno.
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AMBULANCIA EQUIPADA:

Equipamiento médico permanente (debe
contarse como minimo y estara de acuerdo
a las necesidades propias de cada zona)

MINISTERIO DE SALUD
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Hg, con regulador, trampa,
vacuémetro, y vaso decantador de
1 It., afianzada al vehiculo.

Inmovilizadores: Dos collarines

a) Camilla.
b) Sistema de oxigeno portatil.
c) Porta sueros.

d) Tablas espinales: Una tabla espinal
larga y una corta de estricacion
para adulto.

e) Una frazada, dos séabanas, para
paciente adulto.

f) Un recipiente para deshecho de 2
It. de capacidad, construido con
material inorganico, lavable,
desinfectable, con tapa y soporte y
susceptible de ser afianzado a la
cabina de atencidn médica.

g) Elementos de proteccién para el
personal: Compuesto por:
mascarillas, guantes, anteojos de
seguridad y recipiente para
desechos contaminados.

h) Porta balén de Oxigeno.

) Un estetoscopio y tensidmetro
aneroide.

j) Equipo de atencion de parto:
clamps, tijera, guantes estériles,
sabanas y panos clinicos.

k) Sistema de Aspiracion: Consistente
en una bomba de aspiracion
eléctrica de 12 V, con una
capacidad de succiéon de 500 mm/
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cervicales de trauma en diferentes
tamanos, un juego de férulas para
extremidades superiores g
inferiores.

m)Resucitadores: Un resucitador
manual adulto y uno pediatrico.

n) Kit de manejo de hemorragia
externa.

4. HOSPITALIZACION:

Area funcional organizada y dirigida
adecuadamente para prestar los servicios y
cuidados que precisan los pacientes que
reguieren ser internados por mas de 24
horas para recibir manejo médico vy
guirtrgico.

Marcar 81 o NO segun corresponda:

4.1 Cuenta con la UPS hospitalizacion:
Cuando cumple las especificaciones de
la definicion del servicio.

4.2 Cuenta con camas de internamiento:
Cuando el establecimiento nc cuenta
la UPS de hospitalizacion pro-
piamente dicho, pero cuenta con
camas para el alojamiento para
atencion de partos de Bajo Riesgo
Obstetrico y casos agudos de baja
complejidad por un periodo no mayor
de 24 horas.

4.3 Consignar el niumero de camas
funcionales de hospitalizacion o el
total de camas de internamiento.
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4.4 Personal asignado. Verificar en ef rol
de turnos el tipo de personal que tiene
asignado ai servicio;

Para cada uno especificar la modalidad:

* Permanente : Siel personal cubre

turnos de 24 horas.

e Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o al

[lamado.

¢ Parcial : Siel personal cubre
solo por determi-
nado turno.

* No tiene : Cuando no cuenta

con el personal.

Verificar el grado de diferenciacion: Cuando
la UPS de hospitalizacion cuenta con am-
bientes o camas diferenciadas, que puede ser:

* Por sexo y edad: ltem 4.5
e Por especialidad: Items 4.6 al 4.9

4.5 Verificar si el servicio cuenta la

disponibilidad de apoyo al Diagnostico

y Tratamiento senalados durante la
atencion:

* Permanente : Sielpersonal cubre

turnos de 24 horas.

¢ Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o al

llamado.

* Parcial : Si el personal cubre
solo por determi-
nado turno.

* No tiene : Cuando no cuenta

con el personal.

5. EPIDEMIOLOGIA:

Es el area funcional responsable de la
vigilancia del proceso de salud enfermedad
en el establecimientc de salud y/o area
jurisdiccional.

Marcar Sl o NO segun corresponda:

5.1 Cuenta con el servicio, si cumple las
especificaciones de la definicion.

.2 Verificar el tipo de personal asignado
al servicio.

[}

Técnico de enfermeria.

Profesional especializado: Médico
epidemiologo o profesional de la salud
con maestria en epidemiologia o PREC.

- Otros: Profesional de la salud capaci-
tado con cursos o diplomados de

epidemiologia.

5.3 Especificar que actividades realiza,
seqgun su nivel:

- Notificacion
Vigilancia
Investigacion de casos
- Vigilancia de infecciones intra hos-
pitalarias.
6. CENTRO QUIRURGICO:
Area funcional destinada y organizada para
la prestacion segura y eficaz de los
cuidados pre operatorios, anestésicos,

guirdrgicos y post operatorios inmediatos
a los pacientes.
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Marcar SI o NO segun corresponda:

6.1

6.2 Verificar

Cuenta con la UPS.

las areas gue conforman el
centro guirurgico.

6.3 Tipos de Cirugia: Determinar los tipos

de cirugia (verificar mediante libro de
registro de procedimientos).

Procedimientos quirlrgicos de baja
complejidad:

Cirugia Menor: Incision y drenajes de
abscesos, suturas de heridas,
debridaciones, avulsion de ufa, biopsia
superficial, extraccidn de cuerpo extrano
de orificios y conductos, curetaje
endocervical, cauterizacién cervical,
puncion lumbar, infiltraciones, tra-
tamientos incruentos de luxaciones vy
fracturas, colocacion de yesos y ferulas,
cateterizacion uretral, etc.

Cirugia Mayor: Apendicetomia, cesarea,
biopsia abierta, ligadura de vasos,
gasirostomia temporal, colostomia,
cierre de fistula enterocutanea, injertos
superficiales, reparacion inicial de hernias
abdominales, conizacion de cerviz,
histerectomia, etc.

Procedimientos quirurgicos de mediana
complejidad:

Cirugia Menor: Extirpacion de quiste
pilonidal, debridacion de musculo,
reparacion simple de heridas,
hemorroidectomia externa e interna,
reparacion de hernias, biopsias
musculares, extirpacién de fu-
moraciones en piel, fisurectomia,
cauterizacion del cérvix; ablacion con
laser, biopsia de endometrio, colocacion
de cateter venoso central, tubo de

toracostomia, creacion de fistula
arteriovenosa directa, excision de
chalazion, escision de frenillo labial o
bucal, puncién subdural o ventricular a
través de orificio craneal, injerto de
tejido blando, tenotomias, amputacion
de falanges, etc.

Cirugia Mayor: Colecistectomia,
correccién de hernia diafragmatica,
fundoplastias, mastectomias, gastrectomia
parcial, reparacion de ano imperforado,
laparoscopia quirdrgica, vagotomia
troncular, excision de lesiones malignas,
extirpaciones radicales de tumores,
embarazo abdominal, artroplastias,
extraccion de calculos, etc.

e Procedimientos quirurgicos de alta

complejidad:

Esofaguectomia, reparacion de anomalias
organicas congénitas o adquiridas,
pancreatectomia, linfadenectomia re-
troperitoneal, injertos musculares,
mamoplastias, tratamientos abiertos de
fracturas, correccion plastica del labio y
paladar hendido, anastomosis, hepa-
tectomia, lobectomia, histerectomia
vaginal radical, sutura de grandes vasos,
reemplazo de valvulas cardiacas, Bypass
coronarios, cirugia de aneurismas,
artroplastias complicadas, transplantes,
etc.

Se podra tomar como referencia
clasificaciones nacionales o inter-
nacionales de procedimientos quirdr-
gicos que permitan una diferenciacion

de complejidad.

6.4 Verificar el tipo de personal de salud

asignado al servicio segun el rol de
furnos del mismo. Para cada uno
especificar la modalidad,
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* Permanente 1 Siel personal cubre

turnos de 24 horas.

* Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o solo

al llamado.

¢ Parcial : Siel personal cubre
solo por determi-
nado turno.

* No tiene : Cuando no cuenta

con personal en
ningdn turno.

6.5 Verificar si el servicio cuenta con los
auxiliares de Diagnostico vy
Tratamiento senalados durante la
atencion del servicio y especificar para
cada caso si éste es:

* Permanente : Cuando el apoyo es
continuo, es decir
las 24 horas.

¢ No permanente : Cuando €l apoyo es

solo en turnos

especificos.

: Cuando se da soélo
ante la presencia
del caso.

* No tiene

7. CENTRO OBSTETRICO

Area funcional organizada para la atencion
de la mujer gestante durante el parto vy
recién nacido.

Marcar S1 o NO segun corresponda:

7.1 Cuenta con Centro Obstétrico segun
especificaciones de la Norma (la sala
de parto por si sola no constituye un
Centro Obstétrico).

7.2 Personal asignado al servicio:
Especificar el tipo de personal de
salud asignado al servicio y la
modalidad:

* Permanente : Si el persanal cubre
turnos de 24 horas.

* Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o solo
al llamado del
establecimiento,

* Parcial : Siel personal cubre
solo por determi-
nado turno.

* No tiene : No cuenia con

personal asignado
al servicio.

7.3 Cuenta con: Especificar las areas que
conforman el centro obstétrico.

7.4 Verificar si se ha realizado Atencion de
parto vaginal y/o parto abdominal en
los ultimo seis meses de forma regular.

8. ESTERILIZACION

Area funcional organizada para la
realizacion de procedimientos de
esterilizacion de los materiales e insumos
mediante medios fisicos (con calor seco y
humedo) y quimicos (liquido, gas y plasma).

Marcar Sl o NO segun corresponda:

8.1 Cuenta con la UPS de Esterilizacion

8.2 Personal asignado al servicio:
Especificar el tipo de personal de

salud asignado al servicico y la
modalidad:
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* Permanente : Siel personal cubre

turnos de 24 horas.

¢ Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se

da 12 horas o al
llamado.

¢ Parcial : Siel personal cubre
solo por determi-
nado turno.

: No cuenta con
personal asignado
al servicio.

* No tiene

8.3 Especificar los tipos de esterilizacion
que realizan regularmente (medios
fisicos y medios guimicos).

9. FARMACIA

Area funcional encargada de suministrar y/
0 abastecer de medicamentos a los
usuarios internos y externos del
establecimiento. (No incluye botiquin de los
servicios).

Marcar SI o NO segln corresponda:

9.1 Cuenta con sélo botiquin o con la UPS
de farmacia (indispensable es contar
con el Quimico farmacéutico):

9.2 Atendido por personal que labora:
* Permanente : Si el personal cubre
turnos de 24 horas.
¢ Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o al
llamado.
¢ Parcial : Siel personal cubre

solo por determi-
nado turno.

¢ No tiene : No cuenta con
personal asignado
al servicio.
9.3 Acciones que realiza: Expendio (venta

de acuerdo a receta), dispensacion (de
acuerdo a criterio profesional),
preparado de soluciones parenterales.

9.4 Referido al ambiente (ambiente
habilitado, almacén general).

10. NUTRICION

Es el area funcional dedicada a brindar
atencion nutricional integral, mediante la
evaluacion, diagnostico nutricional precoz
y el tratamiento dieto terapeutico oportuno.

Marcar Sl o NO segun corresponda:
10.1 Cuenta con UPS de Nutricion

10.2 Verificar el tipo de profesional que
dirige la UPS.

10.3 Preparacion de dietas, nutricion

enteral.

11. TRABAJO SOCIAL

Es el area funcional encargada del estudio,
diagnostico, tratamiento e investigacion de
los Tactores sociales gue favorecen o
interfieren en la salud de la persona, familia
y comunidad,.

11.1 Cuenta con UPS Trabajo Social.

11.2 Verificar el tipo de profesional que
dirige el servicio.

11.3 Realiza evaluacion socioecondmica a
los usuarios.
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ANEXO 3

12. MEDICINA DE REHABILITACION

Area funcional destinada al restablecimiento
de los pacientes o mejoramiento de una
funcion alterada, dirigido a pacientes in-
ternos o ambulatorios.

Marcar 81 o NO segun corresponda.

12.1 Cuenta con servicio de rehabilitacion.
12.2 Personal asignado.

12.3 Tipo de procedimientos.

13. DIAGNOSTICO POR IMAGENES

Area funcional que brinda apoyo de
diagnostico por imagenes a las diferentes
areas de atencidn médica organizada vy
dirigida de manera apropiada para
garantizar la calidad y oportunidad de sus
resultados.

Marcar SI o NO segun corresponda:

13.1 Cuenta con servicio de Diagnostico
por tmagenes.

13.2 Especificar los tipos de entes,
procedimientos gue realizan.

13.3 Personal asignado a la UPS,
especificar la modalidad:

* Permanente : Siel personal cubre

turnos de 24 horas.

* Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o al
llamado.

* Parcial : Siel personal cubre

solo por determi-
nado turno.

: No cuenta con
personal asignado
al servicio,

* No tiene

14. PATOLOGIA CLINICA ( Laboratorio)

Area funcional que brinda apoyo de
diagnéstico a la atencion médica,
organizada y dirigida de manera apropiada
para garantizar la calidad y oportunidad de
los resultados de laboratorio clinico.

Marcar Sl o NO segun corresponda:

14.1 Cuenta con servicio de Patologia
Clinica (Laboratorio).

14.2 Personal asignado al servicio,
especificar la modalidad:

e Permanente : Siel personal cubre

turnos de 24 horas.

e Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o al

llamado.

e Parcial : Sielpersonal cubre
solo por determi-
nado turno.

* No tiene : No cuenta con

personal asignado
al servicio.

14.3 Especificar los tipos de pro-
cedimientos que realizan (verificar
mediante libro de registro de
procedimientos).

15. CENTRO DE HEMOTERAPIA

Area funcional dedicada a la atencién de
donantes y receptores de sangre asi como
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a la realizacion de las pruebas de
compatibilidad, despistaje de enfermedades
en los donantes y otras garantizando la
obtencion, procesamiento, almacenamiento
y el suministro de sangre segura y en forma
oportuna.

Marcar 81 o NO segln corresponda:

15.1 Cuenta con (de acuerdo a Norma de
PRONAHEBAS):

e Centro de Hemoterapia Tipo |

e Centro de Hemoterapia Tipo Il

15.2 Personal asignado al servicio,

especificar la modalidad:

* Permanente : Si el personal cubre
turnos de 24 horas.
e Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas .o al

llamado.

¢ Parcial : Siel personal cubre
solo por determi-
nado turno.

¢ No tiene : No cuenta con

personal asignado
al servicio.

15.3 Especificar los procedimientos que
realizan.

16. ANATOMIA PATOLOGIA

Es el area funcional encargada de realizar
examenes cito e histopatolégicos de fluidos
y secreciones organicas; biopsias de
organos tejidos y especimenes quirlrgicos,
necropsias para confirmar, esclarecer o
definir diagndsticos garantizando la calidad
y oportunidad de los informes.

Marcar 81 o NO segun corresponda:

16.1 Cuenta con la UPS de Anatomia
Patologica.

16.2 Personal asignado a la UPS.

16.3 Especificar los procedimientos que
realizan (verificar mediante libro de
registro de procedimientos).

17. NEONATOLOGIA

Area funcional dedicada a la atencién del
recién nacido que requiere cuidados
constantes y especializados asi como de un
soporte vital adecuado.

Marcar 81 o NO segun corresponda:

17.1 Cuenta con la UPS de Neonatologia.

17.2 Personal asignado a la UPS.

18. UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

Area funcional destinada a brindar atencién
permanente a pacientes criticos. A cargo
de personal especializado asignado
exclusivamente a la UPS, incluye tecnologia
adecuada.

18.1 Cuenta con la UPS de Cuidados
Intensivos.

18.2 Verificar  si
especializadas.

cuenta con UCI

18.3 Tiene Diferenciada la UCI Neonatal y
otras diferenciadas.

18.4 Personal asignado al servicio,

especificar la modalidad:
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¢ Permanente : Siel personal cubre

turnos de 24 horas.
* Retén o 12 Hrs. : Cuando el apoyo se
da 12 horas o al

llamado.

* Parcial : Si el personal cubre
solo por determi-
nado turno.

* No tiene : No, ,cuenta .con

personal asignado
al servicio.

18.5 Verificar si la UPS cuenta con los
auxiliares de Diagnostico y Tra-
tamiento senalados durante la
atencion.

19. RADIOTERAPIA

Area funcional dedicada a las diversas
aplicaciones de las radiaciones
garantizando la calidad de la atencion.
Marcar Sl o NO segun corresponda:

19.1 Cuenta con Servicio de Radioterapia.

19.2 Cuenta con personal asignado al
servicio.

19.3 Especificar procedimientos que
realizan (verificar mediante libro de
registro de procedimientos).

20. MEDICINA NUCLEAR

Area funcional dedicada a las diversas
aplicaciones diagnosticas y terapéuticas de
los radioisotopos, garantizando la calidad
de las mismas.

ANEXO 3

Marcar 81 o NO segun corresponda:

20.1 Cuenta con servicio de Medicina
Nuclear.

20.2 Cuenta con personal asignado al
servicio.

20.3 Especificar procedimientos que
realizan (verificar mediante libro de
registro de procedimientos).

21. HEMODIALISIS

Area funcional dedicada a la realizaciéon de
Dialisis y hemodialisis.

Marcar Sl o NO segun corresponda:

21.1 Cuenta con servicio de hemodialisis.

21.2 Personal asignado al servicio.

21.3 Especificar procedimientos que
realizan.

Ill. UNIDADES ADMINISTRATIVAS

22. DIRECCION / JEFATURA
Marcar Sl o NO segun corresponda:

22.1 Clasificacion del Cargo: De acuerdo al
documento oficial de designacion.

22.2 Especializacion: Verificar en el
Curriculum Vitae la especialidad del
Jefe o Director.

22.3 Actividades de gestién: Evidencia
existencia de comité de gestion,
reuniones del mismo comité, y la
realizacion de gestion regulares.
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23. ADMINISTRACION

Es el area funcional de apoyo que conduce
los sistemas administrativos de personal,
economia y logistica, que tiene a su cargo
l[a administracién de los recursos en
general.

Marcar Sl o NO segun corresponda:

23.1 Verificar la profesionalizacion de
personal gue dirige la oficina

23.2 Considerar si tiene por lo menos una
persona dedicada exclusivamente a
cada una de las areas mencionadas.
Verificar mediante documento de
designacion.

23.2 a 23.10 (Marcar SI o NO segun
corresponda) considerar los siguientes
aspectos:

e Verificar si la oficina respectiva cuenta
con ambiente diferenciado.

e [Especificar el tipo de personal que lo
dirige.

24. ESTADISTICA E INFORMATICA/
REGISTROS MEDICOS E
INFORMACION

Es el area funcional encargada de la
organizacion, provision, manejo utilizacion
y conservacion de los registros de atencion
médica, asi como de la recoleccion,
procesamiento y analisis de los datos
estadisticos, garantizando la calidad vy
oportunidad de los mismos.

Marcar 81 o NO segln corresponda:
24.1 Cuenta con ambiente diferenciado.

24.2 Verificar la profesionalizacion de quien
dirige la unidad.

24.3 Procesamiento de Informacion: Puede
ser:

Manual: No cuenta con equipos ni
programas para el procesamiento de
informacion
Informatizado: Cuenta con equipos
y programas para el procesamiento de
informacion.

24.4 Verificar las etapas del proceso de
informacion.

24.5 Cuenta con Admision diferenciada v =
cargo de quien.

25. SERVICIOS GENERALES Y
MANTENIMIENTO

Area funcional encargada de la
conservacién de la infraestructura, del
cuidado de las instalaciones, de los equipos
y mobiliario (y su fabricacion) y de los
medios de transporte, garantizando su
utilizacion en forma oportuna y condiciones
optimas.

Marcar S1 o NO segun corresponda:

25.1 Verificar si la Oficina de Servicios
Generales cuenta con ambiente
diferenciado.

25.2 Verificar la profesionalizacion del
personal que dirige la unidad.

25.3 Verificar si se designa personal
exclusivamente a las areas
mencionadas,

25.4 Verificar si cuenta con los bienes
mencionados.

25.5 Verificar si la Oficina de mantenimiento
cuenta con ambiente diferenciado.
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25.6 Verificar el tipo de personal que dirige
la oficina.

25.7 Realiza mantenimiento preventivo y/o
recuperativo.

IV. ATENCIONES DE SALUD

Se verificaran las Atenciones de Salud que
prestan los establecimientos de salud;

e Atenciones de Danos Trazadores

Incluye los diferentes servicios de atencion
de salud solicitadas espontaneamente por
la persona, familia y comunidad al
establecimiento de salud a través de sus
unidades productoras de servicios.

Estan clasificadas segun Nivel de Atencion.
e Atencion Programaticas

Incluye las prestaciones de salud
activamente promocionadas por el
establecimiento en la medida en que no son

solicitadas espontaneamente como parte
de la demanda de salud.

Se marcara

ANEXO 3

Estan clasificadas segln etapa de la vida y
grupo preferencial.

Atenciones individuales del Nino
Atenciones individuales del Adolescente
- Atenciones individuales del Adulto

- Atenciones Individuales del Adulto mayor
- Atenciones individuales especificas de
la Gestante y el nifo por nacer
Atenciones Integral Programatica de la
Familia o Grupal

Actividades especificas

Son aquellas actividades adicionales a las
atenciones de salud que realizan los
establecimientos de salud como parte de
las funciones de Salud Publica o segun el
rol gue les corresponde dentro del sistema
de salud.

Para su llenado se debera seguir el siguiente
orocedimiento.

Se preguntara al entrevistado sobre la
realizacion o no de la atencion.

Se verificara la respuesta en los libros de
registro, HIS o documento especifico segun
corresponda.

e Si(regular): El establecimiento tiene unidades productoras para la realizacion
de dichas actividades o atenciones vy las realizan diaria o semanalmente
(segun programacion establecida o de acuerdo a la demanda).

e Si (eventual): El establecimiento tiene o nc unidades productoras para la
realizacion de dichas actividades o atenciones y las han realizado
esporadicamente en los Ultimos seis meses.

¢ No: No se han realizado dichas actividades en los Ultimos seis meses.
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Para el llenado se tomara en cuenta:

» Capacita trabajadores de salud de! mismo nivel de atencién. Por ejemplo: el centro

de salud (primer nivel) a puestos de salud (primer nivel}). Hospital 11-2 (segundo
nivel) a Hospital il-1 (segundo nivel).

e (Capacita personal técnico de cotros niveles de atencion. Por ejemplo: el Hospital
II-1 (segundo nivel) a centros y puesios de salud (primer nivel).

e (Capacita profesionales de otros niveles de atencion. Por ejemplo: el Hospital Hi-1
(segundo nivel) a centros y puestos de salud (primer nivel).

e Docencia superior en las especialidades de su competencia: Referidos Unicamente
a internado de profesionales y Residentado Medico.

e Realiza investigacion clinica institucional; Soélo se toma en cuenta con la Unidad
conformada y se ha realizado investigacion institucional en los ultimos seis meses
(no se considera investigaciones individuales).

e Realiza investigacion cientifico tecnoldgica especializada institucional. Sdolo se
toma en cuenta con la Unidad conformada y se ha realizado investigacion
institucional en los Ultimos seis meses (no se considera investigaciones
individuales).

e Establece relaciones de cooperacion cientifica y tecnoldgica a nivel nacional.
Verificar la vigencia de los Convenios.

e Establece relaciones de cooperacion cientifica y tecnolégica a nivel internacional.
Verificar la vigencia de los Convenios.

* Proponen politicas y normas de salud a nivel nacional. Comprobar las propuestas
realizadas y a que Politicas carresponden (funcion contemplada en el ROF de fos
Institutos especializados).

e Se dedican a un area especializada de la atencion médica 0 a un grupo poblacional
especifico en el mayor nivel de atencion (sdélo referido a los Institutos
especializados).

e Desarrollan y transfieren tecnologia medicoquirdrgica a los otros niveles.
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5 gue alendemas

C200: Unidades Productoras Servicios

- 1
o z

Ministerio de Salud
DGSP-DESS

1.- Instalacion del Aplicativo de Ingresos de Datos de
Categorizacion

e Instalacion del CSPRO
e [nstalacion de Aplicativo de digitacion/Modificacion

2.- Ingreso de datos (Adicionar)

3.- Moadificacion (Modificacion)

4.- Ayudas Adicionales
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1.- Instalacion del Aplicativo de Ingresos de Datos
de Categorizacion

e Instalacion de CSPRO

Bajar software libre de Internet de la direccion hitp:/Awww.census.gov/ipc/www/cspro/download. htm
dandole clic a “Download CSPro 2.5”.

A Cenvus and Survey Processing - Microvuft Internet Explorer

frchiva  Edcibn  er FavoRcs  Heambanbar  figds &
@ s ~ (T Bleueda Favortos € -~ Mt [ %
e | g eress. Ceress. QiDL v s0ras dommboad. Hhm b E'}n P @ boton e s B -
o . -~
I Years an the Web
l (% 0 :
Hams
| _ CSPra25.006 (1 Decsmber 2004)
Buvanload
| Hardwars and Sofware Feqursments
Summyr Workshups Partum prasesane
‘ P Wkt 2 ME of marmory
SWVGEA monilor
Lty Workshops mouss
16 MB free disk space
Aubelilns Windoves 55, %, e, NT 40, 2000 ot 4P
Thematic Maps
Intaisattons: dmirance
Srtmivalion o Fragrarms Cwate: Cowniond CEFm 25006 (101 ME)
m‘::sﬁ-:-;::mm This Includes the Data Enfry = sry modules It alsa includes (e follovang toels Text
Y “Wiewer Table Wiewsr, Map Wiswer, Tabl £ Son Date, Eaxpord Data, Felormat OData, Conpans Data,
Concalenate Data, Corwarl Duchionary, Con Shape to Map and Pack Appilcation
Vnine. 101703 146
| B \IMAET-XOTE i you prefer, you can download diskelte imagss (se¥extractng zip fies) of 1 4 MB sach
SESRES SRS [)cp | | Disk 2| Disk 3 | Cish 4 | Dish 5 | Dk € | Deak 7 | Digh 5
{To create disketies. download each msge 10 your berd disk Then expand esch image file onto s sepurale disketle by ersculing the
downloaded fle For example, for the first disketle ren 20050
& - ® o
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Colocar Next (siguiente) para continuar instalacion.,

CSPra 2.9 Setup %]

%Pro Welcome to C5P10 2.5 Inslallation

Setup wil rmtell T3P0 2.5 on s congpides

| Pt I Caresd

Seleccionar Next {siguiente) para continuar instalacion.,

5P 2.5 Setup X

Chaoose Destination Location
Seiact folder wheis Setup will inelal Heg P
(&Pro

Setup il nslal C5Fo 25 in the tollowmg tokoe:

To irvetedl b thes todder, cack Mest. 1o mtall o a défeseni folder, chok Browss and select
annder iolde:

Destinsiion Folder
C:\aschivos de pogramat CEFn 25 E_‘l“‘""-" |

Seleccionar Spanish (Espanol) y presionar Next.

CSPra 2.5 Setup

Setup Type
Choose the setup tyns That bast suls pour needs Pro

Chooie the larguage you want C5Fr0 25 10 wie for inpul Lot and delsult tewt o tables and
Mg,

™ Altensan * Bpassh
" Eralsh O Ukssnan
" Fench

™ Potuguess

 Pussan

Bsck [ Bedr | Conoel
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Seleccionar Data Entry Operador (Only) (Instalacion modo digitacion de datos) y presionar Next,

CSPro 2.5 Setup

Setup Type
Chaose the selup type that best suits your needs Pro

Wit comporent would you Bks to nstsl?

" C5Pro [al components]
 Eia Eniry Operalor fonk]
" Data Disseminatian {anly]
T Custom Installation

< Back Hewt » Cangel

Hacer clic en el botdn Next de la ventana.

CSPso 2.5 Setup

Select Program Folder
Plaase selact & program foider. Pro
k.

Szhup will 3gd program wons to the Program Folder below. ‘fou.rmaylypeanawm
name, or sekect cre fiom the existing folders ket Click Mest to continue

Program Faldenn.

Eusling Foidess

Crealive
GAIN Publzhing
Hemamierkas admnisirativas
Hewdel!-Pack.ard

HF Share-to-Web

HTML Help \Workshop
fricio

< Qack Nt > ] Cancel

presionar boton Finish (finalizacion) para concluir instalacion de CSPRO.
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e Instalacion de Aplicativo de digitacion/Modificacion

Copiar la carpeta “Categorizacion” dentro del CD hacia la unidad de disco duro; sea C: 0 D: 0 E: {con el
explorador del Windows).

archive  Ediddn  Yer Favortos  Heramerntas  Awada : 3

) arras ~ } ¥ - Bisqueda Carpabas XD M2 X
regein |10 Er\eategorizacion ~ Ejr
Carpstac X Nombre Tamaflc Tpo » Frcha de modFficaciin
& e Mumvovd (C:) A L tablas Capstade schives 03122004 10:31
+ b Unidad O¥DCD-RW (D) o FE OKE  Archivo 0122004 13:23
= ‘b Disco local (E:) st K8 Archeo [0 02/12/Z004 15:05
3 (20 Aechevos de programa Tmascarat.ngf VKB Achivo MGF 02§12 {2004 L0:54
+ ) Carlos = ot 0K Archivo NOT (122004 L0:54
+ ) catagerizacion | mascaral . st 1KB  archivo O5F OZf12 {2004 10:54
& ) copia da carpetss de trsbai mascaral.ent 1¥8 CFroDataBntry A.., 02/12/2004 16:07
) CtovverinstTemp S rascar ] dif I3 K8 CSPro Dictionary Do... 021212004 10:54
# [ Documents and Settings mascaral. fnf 183 K8 CSProForm Document 027122004 L6:.07
# 2 Grandirtus! 1EE CSProfun TaskDo...  02/12/Z004 LO:S4
= ) image_weh IModficar, pff | KB CSProRun Tesk0o...  02/12/2004 1054
¥ 3 npacta ™ sadt dog KB Conumendade tedtn 0Z12{2004 15253
+ | Impacta_CV B rascanalLsT ZIKB  MATMListng 02122004 15:33
# |3 mascara_pacsaud Wlmascarat.oon B2 KB Microsoft Visuad Fox... 02/12/2004 13:1]
# ) Media
) osta
& ) Pelcdas
# |23 Program Files
# |23 revizar en Ln tiempo lbre
# | sarka
% ) SARITA~1
2 sis
& ) uiweb

F 1] categorizecion.ap
& 03 Copia de mpacta. 2
# [ Parel da cortrol
() Creative PC-CAM 550 [Video)
* () Docuerentos compartidos
+ | Docsnentos de Angsla
+ ) Docusnentos de Sscar venhura
+ ) Dacumentos de Sarka maf skda
# N3 Mis sitics de red
2 Papslsra de recilaje protegida par Norter @

M e A caeme dn Gl b Link
>

rpn CFPra Run Task Cocumest Facha de modficacdn: mm 10:54 Tamia®o: 16 hytes

316 bytes § MIFC

Con esto hemos finalizado la instalacion, tenemos como archivos principales de ejecucion “Adicionar” y
“Modificar” los cuales se muestran en la ventana de arriba.
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2.- Ingreso de datos (Adicionar)

Ubicar los Archivos, Adicionar y modificar los cuales tienen iconos de colores. Ingresar ha Adicionar
dandole doble clic con el Mouse.

wearal.ant | Data File - salnAt |
o Mo B Prigaon e Do e
RN AT R |

C200: Ministerio de Salud
XSA m

Ciin de poinldecwenie  Loooo. o oo

For Help, press ¥ sl Pae] = CO0_DFSA courreees | of | L

Para colocar el codigo de identificacion de la DISA presionar <Enter>, estando la casilla vacia o sin
ningun dato vélido (1-34), para poder acceder al menu desplegable y colocar la DISA de origen.

Selert Case

Kew COD DISAS DESC DISA l W I
0z oz DISA ANCASH b 4 ‘
03 03 DISA APURIMAC o |
04 04 DISh AREQUIPA -
05 us DISA ATACUCHO |
06 06 DISA BAGUA ____l@: I
o7 o7 DISA CAJAMARCA L

08 08 DISA CALLAO (LTMA TI)

s 0% DISA CHANKA-ANDAHUAYLAS APURIMAC TT

0 in DTSA CHOTA CAJAMARCA TI

1111 DISA CUSCO

12 12 DISA CUTERVO CAJAMARCA I1I

1713 DIS3 HUANCAVELICL

14 14 DIZh HUANTCO

15 1% pISA ICA

16 1f DISL JAEN

17 17 DIS& JUNIN

18 18§ DISA LA LIBERTAD

19 19 DISA LAMBAYEQUE

20 Z0 DISA LIEL CIUDAD (LIMA V)

21 21 DISA LIMK ESTE (LIMA IV)

zz 22 D34 LTMA NORTE (LTMA 111y

23 23 DISA LINL 3UR {(LIML II)

24 23 DISA LORETO

25 28 DTSAE WADRE DE DIOS [PTO.MALDONADD)

E DISE MOQUEGUA
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Colocar et cédigo de establecimiento de la misma manera.

| #ey E3TAE DESC ESTAB
1 14100101101 100101101 HOSP. REGIONAL "HERHILIO VALDIZAR™
| 14100101201 100101201 C.3. AFARICIO PONARES
| 14 o1 F )
\ 14100101302 P LAS WOHAS
14100101307 100101303 F.S. NAUYLN
14100102201 100102201 C.3. CARLOS SHOWING FERRARI
14100102202 100102202 C.S5. PERU-COREA
T 14100102301 100102301 F.9. LA ESPERAMZA
| 14100102302 100102302 P.%. PAUCAR
14100102303 100102303 F.3. LLICUA
19100103201 100103201 C.3. ACOMRYO
14100103301 190103301 F.S. PILLAO
14100103302 100103302 F.2. PUENTEURAND
14100103305 100103305 FP.3. 5TO, T.DE M,CHINCHRO
14100104301 1003103301 P.S. CHURUBAMBA
l 14100104302 100104302 P.S. TANDOGAN
14100104303 100104303 P.3. UTAQ
14100105201 100105201 C MARGOS
14100105301 100105301 P J.N.DEOCHAS
14100105302 100105302 P PACATHUA
i 14100105303 100105303 F 3.FCO, LLAMAPASEILLOM
| 14100105304 10Q 105304 P ThCUus
14100106301 100106301 P.S. HUANCAPALLAC
14100106302 100105302 F.S. PANPAS
19100107200 100107391 P.S. CATRAN
14100107302 100107302 P. AUANCACHUP AT
14100108301 100108301 F.S. CELULAN
14100108302 100108302 F.3. 3.J.DE LIBERTAD
14100109301 100109301 P LLACON
14100109302 100109302 P.5. MALCONGA
| 14100109303 100109303 P.2. PACHABANSA
14100109304 100109304 F.g. PONACUCHO
14 ANTNEsns 1iNNnains o o= €Tt CRTI7 BWW RBETRCOTHEE ot

Luego automaticamente pasamos a la primera hoja de la ficha, donde lo primero que nos pide colocar
es la institucion a la que pertenece:

MINSL v
ESSALUD
JIDAD FFAA
SANIDAD FFPP
PRIVADO/ OTROS
Notippl

Aceept seleck

Lo SN

4
5
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“Persans gue atendemos Personas”

Posteriormente continuamos con los demés datos en el orden de la ficha, y colocamaos claves segun la
misma.

CSEntry - | Apl File = mascaraf.ent , Data File - salud! §

ELEAHI TR ~

DATOS GEMFRALES DEL FSTABLECIMIENTD

Insiuciin E

0 ) Momibre det exlablecimenin
HOSP, G B  CHACHAPOYAS, R b Dt

0.1 3.FLC sel eviabecimendo

0.1.2, Acronimd

PEER vy _
022 Frecuencia de di.... " Ao

0.2 3. 20rmeo shefrinic

031 Deputments [ ||| 3.4 Gonka Pedo]
32pmdnca [

033 Do |8

335 Tipo de Ceniro Patiedo [ |

0.4 Ubicacidn administrativa de! establacimisnto
041088 0.44 8 exmblochecio porevece ||

porms Do ] (04[]
o | | TR oo

Especfics

ng;“pml.. Lus s yaas

05 Baneamiesdo fisico legal
15 1 Extado de propiedad || Expecs ety ]

0.6 Poblacion <
Fickd = 0EPTO ierumenes | of 1 N4

For Felp, press FL arm

En la parte de establecimientos a los que se refiere el paciente colocar hasta 12 items, Para terminar de
ingresar este conjunto de preguntas colocamos en el menu de tipo “NO INGRESAR” con lo cual no
trasladara a la siguiente pregunta, la cual funciona de la misma forma.

Para finalizar el ingreso de datos y grabar colocamos 9 y luego respondemos Si en “Accept this
MASCAR1_QUEST/mascaral questionnaire’ case?” luego de ello nos saldra la pantalla como al principio
para seguir ingresando el siguiente dato.

CSPro 2.5 Data Entry

L E Accept this MASCART_QUEST/mascarl questionnaire’ case?
L
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MIAL - b " MINISTERIO DE SALUD
: - DEL USUARIO —
Sl M A B s T L “Peryonas que atendemas Persanss”

W CSintry - { AplTile - mascarat.ent , Data File —soludl )

Fle Mode Ed Havigaton Wew Optons Hel
F G.:FE ne weanm P

R ”
010 Hooriare del essbsblecimienin
HESP 6. B CHACPAFOWAS | e PR e g PRl
Unidade Productoras de servicio
1 Sabed Comurdsra » dmbbensl m - Trabajo ok Leew O
3 Cousulls Exsma A 12, Medicna de Pernleaciin o
o . e 7|
3 Emenmnch m e o .—‘.—_‘i“‘;n“
4. om nin ’—U_E 14, Pakogly Clnica (Lsborators Ciics) [}
5 Exiiusiolinin e 15 Hemoberapia (Bance d= Szoerel i
5 Caenro Cprigico A | 16t r:w”"a i f‘%:
;A o :B 17, Meeormhicgiz ol
i - g 16 Cidktadkrs dnlmpivere
o F s TR 19, Fasbcherssia 7l
ST
0, Nl | 20 aeicre Nucear Lecnstl
21 Hormodiblies [ ol
Unidade Administrativas Atenciones y actividades
22. Drecciln { Jelahen | IRV ) Henciones Genersies PR .
25 Adminauckn L 9 Merciceen Expeciion |
24, Pegittus Médcar 2 infomatén SRR
25 Banvicion Gereradet v kiantendrmients _;_..._J,_:u]
Toil de punkae vicanzadn C _ e _A_A_E-l ___
For Help, press FL foo Partials  MODIFY Feld = FINAL Cieurrence L oof L HUM

Para salvar la pantalla en la que nos muestra el puntaje en un procesador de textos o Excel,
ubicarse en la pagina de puntajes como se muestra arriba, y presionar ALT + Impr Pant, (con esto
enviamos a memoria una copia de esta pantalla en modo grafico), luego vamos al Word o Excel o
cualquier programa que permita mostrar imagenes y colocamos Crtrl + V (Pegar imagen de memoria).

Por uUltimo para terminar copiar la informacion ingresada en un diskette o CD, todo la carpeta
Categorizacion previamente instalada.
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3.- Modificacion de datos (Modificar)

En esta opcion previamente debemos haber digitado al menos una ficha v tomar en cuenta lo
siguiente: Dar clic a las flechas de direccionamiento que se encuentra a continuacion con el Mouse
para avanzar o retroceder.

H H M

L] CSEntry - ( Apl File = mascaral.ent , Deta File = salud? )
Ele Oode Edt Navigaton View  Ootions  Help
@ B.BF ne Warm P

C200: Ministerio de Salud
Qo de oo Bipioriid]
For Help, pressFL No Partials MODIFY Field = COD_DIsa Coorence Lok L NN
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MINISTERIO DE SALUD

“Perzonar que atendemos Persomas

4.- Ayudas Adicionales

Los menus desplegables que aparecen en algunas opciones de ingreso tienen las siguientes
caracteristicas a tomar en cuenta:

Permite aceptar la seleccion (igual que ENTER)

X

Ignora la seleccion (igual que ESC)

=

= |

Permite realizar busquedas dentro del menu desplegable, util cuando el menu es muy extenso
como en establecmientos

Cierra opcion de busqueda

-

=

i

Select Case

Ejecuta la busqueda de lo ingresado en caja de de busqueda

15
17
8
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29

an
%1

€OD_DISAS DESC DISA

0z
03
04
Q5
O
o?
0a
as
10
11
12
13
14
15
16
v
13
13
20
21
22
23
24
Z5
Z6
27
25
29
30

o )

DI3A
DISA
DISA
DISA

DISA
DISA

DISA
DISa
DISA
DISA
DISA
DISA
DISA
DI3A
DISA
DISA
DISA

ANCASH
APURIMAC I
AREQUIPA
AYACUCHO
BAGUA
CRJAMARCA I
CALLAQ (LIMX 1)
CHANKA-ANDAHUAYLAS APURIMAC II
CHOTA CAJAMARCA II

Cusco

CUTERVO CRIAMARCA III
HUANCAVELICA

HUANUCO

ICA

JAEN

JUNIN

LL LIBERTAD

LANBAYEQUE

LCRETO

MADRE DE DICS (PTO.MRALDONADO)
HOQUEGUA

PASCO

PIURA I

PUNG

3AN MARTIN

ST T AKX DTITOR TT

llimﬂ

LA

Cabe mencionar gue cuando la busqueda realizada obtiene mas de una coincidencia debe de
seleccionar a criterio una de ellas para ser codificada.

Las teclas que maneja el aplicativo en su ingreso y modificacion con frecuencia son:

Ctrl. + F12 =Grabar (Si presenta mensajes en rojo colocar F8 varias veces hasta que deje
de mostrar advertencia de hoja parcialmente vacias).
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/=Avance de pagina

Ctrl. + /=Avance de pagina

Flecha Ariba= retorno a la casilla anterior

Ctrl.+F3= inserta una linea para ingreso de datos (usar si es necesario en pregunta 8.1y 8.2).

Por ultimo explicaremos como ingresar mas establecimientos, si el establecimiento no existiera en el
menu de ingreso de datos:

- Nos ubicamos en la subcarpeta de categorizacion tablas.

- Buscamos archivo Establec.pff y damos doble clic.

- Ingresamos datos necesarios y le damos si en grabar al final del ingreso tal y como se hizo con el
aplicativo.

Carpetas X ey tasfo  Tom Fechs O odll, -
U msoroe - SEE 10 CSroRen Tak 0. 13140004 1232
a2 [l Data_ssachilog L0 Docererto de o 00/1 22004 125
L2 | data_ubagen kb WES  Ardheen DX G200 105
¥ @ Mmiecy sk _sitah v T fechevo D0 DA EE00Y (25
3 M wrcheves racliades e s VR fedhee OSF DIHLTA 1S
8 o indgenes om0 o? 108 CSoPun TakDo . 03122004 (DSY
LT My edocks B ubgea gl 16N decheoMNGE OZfI2fENA 10
3 et de v Paxprn LETGEDLST I MAGH Lty Q2122004 L1054
& ) vauml Studo Fromects Sl 258 C9vo Form Cooument 021 22004 10204
] Libigea ent 16 CeDetatrtry A AZNZEN LS
§ Esoran votages ool 168 CHmORmmy Do 012500 10:5
8 Burdoc Wit 0 11200 1084
& Escrioic (7 rab_dearien > L2004 11054
® esorom Fleab_dem.ict _A{ d__] .JJ iu;: ZE0 A
|3 Bt Etab_ceas * ¥ bL3/z00+ 10:54
0 Bt reresad | Lr2/2004 1054
0 Eive FEDES g | C3IMMMRC.ff - CSCtry BIBO0 10554
3 Esokorn el e S Hramed 1o
23 Escriario s ot LEE CHwoDatefriry AL (2 42000 108
2 Esertario WaEDEs it |48 S Dimewy Do, OBfIZ/000 (058
1) Bsartom 9@(5 =p 1R Murwsclt Vs Fo. Q3004 1054
[ Esartoo 3 gfdefdg.its 10D Aechivo TS BI04 1054
£ v docwernten Frigfdgant LEB S resaTab Age.  ORJIZRE00 1Oie
= i WA of g as? - OEf12/2004 1054
* . Do da 34 (RO of dafdg.mgl LEN  Archeen FAGF OZJ1Z[2004 104
) Moo val (C) a0 1 P8 Mcrosoll Vs For. . DZ7/2004 1054
g Uniciad DVORT-RA (D) S Estatinc. o5t 168 A O5F D2/1 /2004 10054
B S Deso locd £) | Estabime syl 16D Archwes MGF DIIFE004 1054
(3 Aactives de progyams (M EsTamECLST 4EB MMM Lnking 13/2004 12:22
® 23 Carkn fud ZFE O fom Donswent 02142004 103
L catgrrczanon Eimm |6 CSoDetantry b,  OZUZE00N 1059
& 3 copia de carpatas de rabain Br gl abiec ccf | BB CSP Droeary Do 00277004 105
1) Oiirbverirut Temp fetatier 2on IO Moot ieuai Sy 021 20008 10:54
Y T - # rerep) | N At G5 O 2fE00 D54

i B

- T ——— S P . YW SR Y Saiaons IngE
Teoo: CHPve un 1 4ck Dncursied Facha de moSheanen: C315/2004 15°5 Tamaficl 199 isse

b MAC

12080801923
TS
=rioEn
70104

L I0PORNTS
LIUP0TIS30)
L30T TN

jidili

é

2008041
MO0 303
MO
o e
OBOTOLO 1233
| chdéng e
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Fer Halp, press Fl S Pk ADCH Fef = [WSA Crnerano | o 4 g
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