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aprobads por Decreto Suprema N° D06-201 7-JUS, Ley del Servicio Civil, Decreto
Suprema N* 008-2017-54 Reglamento de Organizacion y Funcicnes dal Ministerio de
Salud modificade por Decreto Supreme N? 011-2017-54, Resalucitn Directoral N° 005
2014-DEGEORHFENSAPMINSA, que aprueba la Directiva Académica N* D01-RGEDRH-
ENSARIMINGA: Procesos y Procedimientos para la Gestion de los Programas Académicos
de la Escusla Macional da Salud Piblica, Resclucion Directoral N° 003-2015-DGG0RH-
EMNSAPMINGSA que apruebs 13 Dirccliva Academica N*O02-DGEGORH-ENSAPMINSGA,
sobre Procedimlonles para otorgar Cerlificacian de Programas Académicos de la Lscusla
Macional de Salud Pdblica v Resolucién Directoral N°01 2-2015-DGGDRHE MSAPMS NS,
que apreeba los formales oficales de diploma, cerdificado v constancia resgectivamente:

Con el visado de |la Secrefaria Acaddémica de 1a Fscuela Macienal de Saled Eablics
y Msosara Legal;

Dr ok | g A Dot D3 poe
Dhcor fermsd

SE RESUELVE:

Articulo Primero.- Rectficar & emrar material incurido en los Articulos Primeso,
Segunde, Tercers ¥ Cuarto de la Resolucidn Directoral N 021-2018-ENSARMINGA de
fecha 23 de agosto de 2018.en el extrema do la denominasion de la modalidad del curse
'GESTION PARA REDES INTECRADAS DL SaLUD”, en los Siguianias ferminos:

DICE: DEBE DECIR:
GESTION FARA REDES gl GESTION PARA REDES
‘ INTEFGRADAS DE SALUD medalldad INTEGRADAS DE SALUD madalidad
Semiprosoncial prasancial

Articule Segundo. - Rectificar el error material Incurida en el Sllata del Curso
“Gestion para Rades Integradas de Salud” aprobade en el Articulo Brimero de la
Rasolucitn Directoral N7 021-2018-ENSAPMINGA, de fecha 23 de agosto de 2014,
contorme al Anexe 05 que se adjunta al presente v forma parte infegrantc de la presenie
Fesplucicon

Articulo Tercero.- Aprobar &l Acla de Noias de los parlicipantes en la actividad
académica "GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD", en la modalidad
presencial, que consta en ef Anexo A, que forma parte integrante de la presenie
Resclucion.
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Articulo Cuarto- Disponer se otorgue la cerfifivacion de la actividad cdusativa
"GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD", en la modalidad presencial, a los
parfcipantes que cursaron satsfactodamants los médulos respectivos, conforma abra sn
el anexo A que se adjunta al prassnte vy forma parte integrante de la prosante Resaolucion,
pravio cumplimiento de las disposiciones v requisitos legales establecidos en & marnn
normativo vigente,

Articulo Quinto. - Dispaner gue la Secretaria Académica de la Escusla Nacional
de Salud Pdbliza, adopto |as acciones académico-adminisirativas que se desprenden del
praceso de cerlificacidn.

Articulo Sexto .- Dofar subsistentes todas los demds oxtromos de la Resolucian
Cirectaral N° 021-2018-ENSARMINSA,

Articulo Sétimo- Encargar a la Oficina de Transparencia v Anticorrupcian de la
Sscretaria Geperal, la publicacién de la presente Resolucidn Directoral v sus respeciivas
Anexos, que fomman pade inlegrante de 1z presente Resolucdn en el Paoral de
Transparencia da Ministero de Salud.

Reglstrese v comuniquese
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da gjecuicidn acaddmisa del Curso "GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE
SALUD", para lo cual adjunta el Acta de Motas del cuisa v recomienda ctorpar I
cerificacién de la Actividad Educativa "GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE
SALUD", a los parlicpantes que se indican en e ansxo A, al haber ocursado
satisfactoriamante lns madulos respectivos;

Que, asimismo a través del Informe citado precedentamento. la Secretariz

Académica sofala la existencia de error maladal en el Silaba del Curso "GESTION PARA

REDES INTEGRADAS DE SALUD"Y, aprobace mediante Resclucion Directoral WN° 021-

10 a7 A018-ENSAPMMINSA de fecha 23 de agosto de 2018, conforme obra en al Anexo 05
adjunto al citade informe;

g Que, mediante Informe N® 01-2015-AL-ENSAPMINGA, emilde por i3 Asesora
i Legal de este Organo, sefiala que resulle procedents lo solicitade por la Secrstaria
Cramust e Académica, amiliends apinidn favorable de |a culminacion de la Actividad Educativa

"GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD", al cumplir con las disposiciones ¥
requisitos establecidos en las nomas vigentes, asi coma proceder a rectificar los arrores
matariales incumides en la Resclusidn Directoral N* 021-201B-ENSAPIMINGA, conforme
2l susienta emifice por la Secretaria Académica;

Clue, confarme a lo dispuesto en ef numeral 210.1 del afticule 210 del Taxta Unico
Oroenade de fa Ley del Pracedimients Administrativa General, N® 27444 - aprobado por
Decrate Supremo N* 008-2017-JUS, establece que “Los errores material o ailimeética en
log actes administratives pusden ser rectificados con efeclo refroactivo, en cualguier
maomanta, de ofizio o a inslancia de fos administrados, siempe que no s8 allere o
suslancial de su contenide ni ¢l santido de Ia decisidn;

Lhue, asimisma, & numara! 201.2 de dicho dispositive lagal, sefala la reclificacion
asnpta las formas y modalidadas de comunicacién o publicaciéon que corresponda para
acte original;

Cue, en medito & lo expuests, comasponde dictar el acte correspondiente para la
rectiicacion del ocrror material contenide on la Resalucion Directoral NT 0212018
B FNSAPMINGA, asi como sprobar of Acta de Motas de los participantes del Curso

'ul "GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD", modalidad prasencizl;

Le comfonnidad con o dispuesio en o Deceto Lagisiativae N° 1161 Lay de
Organizacian y Funciones del Ministerio de Salud v madificatonas, Ley N° 3057, Taxio
Unico Ordenado de la Ley N" 27444 - Ley dol Pracedimiznto Administrative General
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Cl Expodiante WN® 19-005823-001 que corfiene &l Informe N° 003-2010.54-
ENSAPIMINGA, emitide por la Sccrataria Académica de la Cecuela Nacional de Salud
Publica, sobre INFORME ACADEMICO FINAL DE LA ACTIVIDAD EDUCATIVA
‘GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD, & Iinforme Logal N 01-2019-AL-
EMSAPMINGS emitide por la Asesora Legal de le Fscuela Macional de Salud Piklica ¥

CONSIDERANDOC:

Clue, Ia Feouela Nacional de Sslud Publica, a través do sus programas académicos
de fortnasion y capacitacion de los profesionales de la salud, procura desarmollar wla
fertalocsr las competencias de los recursos humanos en salud para mejorar = desempeaio
comunilario y las intervenciones de promacian y prevencién, logranda una mejor calidad
de vida y atencién de las necesicadaes de salud de |a poblacion.

Que, 'a Feouela Nacional de Salud Publica, como instilucian scadémica, con rango
Lniversitans, s encuanira facultoda para otorgar a nombre de la Macion 13 cerificacidn
qua garantiza el logro de las competencias adouiridas por s padicipentes en sus
programas académicos, confonne lo eslablesido en la Directiva Académica N° 001-
DGGDRH-ENSAPIMINGA, aprobada por Resolucian Directoral N® 005-2014-NDGS0DRH-
FMSARMIMEA,

Cuo, mediante Dacreto Suprome M DDE-2017  SA. modificado paor Decrelo
Suprema 011-2017-5A, que apnueba el Reglamente de Organizaciin y Funciones dol
Ministerio de Salud, la Escusla Macional de Salud Pablica es el drganc de fommacion
academica del Minlzlario de Salud encargada de planificsr, gesticnar y avaluar ia formacion
de recursos humanos en zalud a nivel, de acuerda ala pofitica del sector, estableciendose
entra sue funciones la do formulary desarmollar programas v proyectos de formacion de los
recursos humsnos en las taméticas de salud plblica, asi como brindar capacitacian ¥
especializacion en las temdticas de saled, distinlas a las establecidas en la | ey
Univarsitaria;

Qua, mediante Resclucidn Dirsctoral N® 021-2018-ENSAPMINSA, de facha 23 de
ancste del 20138 s2 aprobd af silabo v sjecucion de 13 Actividad Acedémica "GESTION
PARA REDES INTEGRADAS DE SALUDY maodalidad Semiprasencial:

Que, la Secretara Académica a través del Infarme N DO3-2019-SA-
ENSAPMINGSA, concluye que se realizd el analisiz cuantitative v cuslitative dat FIOCEs0
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ANEXO N"5:
PRECISIONES DE ERROR MATERIAL EN SILABO.

Habi&ndose detectada error material en el silabo aprobada con Resalucion Diractoral N7 021-
2018-ENSAFMINSA, que en |os extremos indica;

DATOS GENERALES:

| ' DICE: DEBE DECIR:
" Modalidad del Curss: Semipresencial Modaldad del Curso: Presencial

- DISEND DEL SILABO

FIGLURA: DEBE FIGURAR:
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ANEXO 01
SILABO

CURSO “GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD"

DATOS GENERALES

1.1 MNombre del Curso : Gestion para Rades Integradas de
Salud
1.2 Ao L 2018
1.3 Modalidad del Curso . Semipresencial
1.4 Créditos I B.5 criditas
1.5 Nomero de Horas © 180 horas
1.6.1 Presenciales Tearfia : 92 haras”

Practica BE horas
1.6 Duracign ;0B semanas
Facha de Inicic ;24 de agosle 2018

Fecha de térmire 23 da octubre 2018

1.7 Apoyo Ternatico b Med. Julio Cesar Medina Verastegui
1.2 Responsable Académico o CD. Félly Alberto Caycho Valehcia
1.9 Administrador de Plataforma o ENsaAP

PRESENTACION DEL CURSO

El presente cursd &5 una respuesia a fo propucsto par el gobierna paruana que es
Ia restructuracion del sistema de salud de niveles de atencidn. categorias y rades
de salud a corverdisla en Redes Integradas ce Salud nara ofrecer a 1a poblacidn una
oferta arficulada del servicle on tuacion al territorio. Bl secfar salud iniciara una de
las reforings mas importantes que necesits nuestmn pals, profzando la afancian
gue recibe la mayor parte de oS peruanos er las pUSstos ¥ centros de salud,

Agimigma, 18 ENSAP, en respuesta al Memorandum N* 1495-201 8- DEOSRINSA,
del 26 de julic 2018, remiticlo per la Cireccion General de Operacianes en Salud del
MIMSA, solicta apoya en ol dasarello del curso, gue incluye | cerlificacion, por
consideraria prinfitario denlo de los objefives instiuclonalas.,
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Bl curso tiens camo proposilo desarrollar [as compelencias necesanas & al equipu
de salud v actores loceles del distrita. pars la implementacian de redes integradas
de salud en forma eficients, eficaz y con calidad en su ambito lacel pza gue
implemantes la prestacidn da corvicios de salud. Se desarrolla en cinco mbdulos:
habifidades sociales, prestzcldn, gestion y erganizacion, financiamisnte, recteria y
gobarnanza en salud:
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Iv. COMPETEMNCIAS
4.1 General:

Conducs la gestion de [as redes integradas de aalid para ofrecer a la poblacion
una oferts articulada en funcidn de sus nucesidades &n el teritorio, & rovés de
metodologies y heramiznias gue permitan alcanzar resultados esnitanos
favaracicnda el acceso, la equidad, calidad y continuid ad parae s mejora de los
sarvicios de 2alud de la poblacion, en accidn cenjunta con la DIRIS, autoridades
y actores lacales.

4.2 Especificas:

4 7.1 Aplica los aspectos basicos de catunicacior en salud para llegar al
ronzenan sobre groblemas prigrizados, aprovechando los espaciog de
conceracién can difersnias actores sociales, ciercignde  liderazoo,
trabajo &n equips, promovierds la accion intergactorial

4.7 7 Discfia la propussta para alender grupos d= tamiliss identficadas ¥
asignadas. & traveés da siuipos bAsicos de salud mediante & stoncidn
intenral basada en familia y somunidad con una coordinacion, asistencia
harlzantal y vertical, privilegianda la promocion de s salud, k- prevencion
de (HeRgos, atwncion recuperativa y rehabilitacion y culdados pallatvos.
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4.2.3 Aplica loz instrumentes gue ofrecs la Unidad de Gestién de la RIS pars
Iz toma de decisiones v zeguimianto an la rad ulilizanda los sistemas de

infoemacion.

d4.2.4 Conoce las estraleqgias de financiamiento para permitic 1a sostenibilidad
financlera de la RIS, vinoulandn los objolives v resultados santados

segln indicadores.

4.2.5 Conoca y desarrella |z confermacién de la masa de gobernanza para |3
toma de decsiones a implementar en la RIS, con participacion

intersectarial & inlergubemamental,

PUBLICO OBJETIVD

Profesional de la 5alud, Divectivo Super_lni*- de [a Red de:l,:i'uijHSA y actores
locales.

1
- e g L —rasar .

Requisitos de Inscripcion:
- Profesional de 1a Salud Director wo mismbio de un @ 31

equipo de gestian de la RIS ¢n el Ambilo de la Red
Dirigente  de  omanizaciones da agentes [

comunifarios

- Autoridad del gobiemao loeal i
Fapresentarte de la Unidad de Gest'on Educativa @ 01
Local
Fepresentante de la UDRE-51S g

- Rapresentante del MIDIS logal .01

Conecimiento ¥ mansje de afimatica basica y navegacian en intermet

Reguisitos de soleceldn:
E=tar en la relacidn de treintaicines (35) pardizipantes desighados por e
Criraccidn General do Operaciores en Salud-DE0s,

- Profesiona’ de la Salud Director Wi miombro de un ;39

eguipo do gestian de la RIS en el ambito de 1z Red
gues se encientra inscritzial en el INFORHUS

- bDingente de  organizaciones  de agertes ;09

comunitarios
Autoridad del gobierno lossl a2
- Represeniante do la Unided de Gestidn Cducativa - 07

Lacaf
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E Ebﬁmﬂda’“j}ﬂl -::.fl “de aaiuel;t:-ﬁﬁ'cfg:rdu— EL.IE«-_‘-
g el
= Mgta“ismﬁﬁ‘ﬁﬁ il ar Tl gtcmd-es, Fﬁﬁﬁ’iﬁiﬁ“*{g_";@ e
7 ”ij::udi:l"a i
I'\.- e % T
ﬁamta = que» faunr%e,r&
 Gopint: urff?.].ﬂ_"rﬁi» il
Vil PROGRAMACION ACADEMICA
MODULO | Habilidades Gerenrisles
TGOMPETENGIA; : =
Aplica 103 aspecios basgicos de n::nmunmsmun ait salud para [egar gl consanso sobre pradlemas
pnunzadns, sprovachands o RIpaCios cle mancartackon con difsrantes actores soclales, ejerciando
h-:laraz_qn tranajo en aguipo, pramoviendo’ia acolbn |mafsa|:t_nr|al
UNIDADES OE CONTFMIDD INDICADORES |
- oE
APRENDIZAIC COGRITIVG PROCEDIMENTAL ACTITUDINAL | EVALLACHN |
(Unidad 1: : T ' 1
Comimicacicn an |I'I|:|.1.-|I'J'\JTIH.I.1II:!I'.I a T : Demuestia cantrol ity
. Comumicacisn  organizacionat ¥ W el uso de &
salud, ; pars la conduccion de .
i social (inlermna y exiesna. s v cormonisasien
; ka gestion de = sakud 5
- Comunicaciin eiockiv. - efaciva  para
: S utilizana
La ceanunicsaian en ia condueon S L el logro da las
| o COMLImICacion e
des ta gestion de la salud | ey chjetivos v la
Actividades-Cagos-\Videos r ' sl
t'.i'ﬁm.-u 2 ] Walors las
ssité - st N caracieristivas de lider | socigles de tg| auivdade
satud quss necasita la red. o - propuests.
Atidiades-Ca Tallcr 4 | BOCH para la gesfion [ r=d, Bn sU g
il : de la salud an la red. | gestisn de ja | STTEEE
REEI‘?I-DFI-E.‘-E T o=
1 safud. -
[Unidad 3: Condiciones para el Sxito del! Readza reunkfes | Malors ¥ | astablecidos
Trakajo en Irabajo en eouipad. efecilvas para & loma | dosaralla el |
prdpo en la - Heunignes efectvas da desisicnos | kakajo an
geslicn en salud. |- Toma da decisicnas. medianta al trabujo &n | equipe e 12
Anlhidades—Caens, WVitheos, aquipe gastdn,
Unldad 4:
1 anajo de Prevanoion o8 confiicios Demugstra Argumenta |8
ponficiea ¥ Manejo de cenflictos. habiflidacies da! impartancia
negociacitn Habkilidades de negooiaciin. negaociacion para ol [de Lt
Acthidades — Gason-Wikleos mancjo de conflintna | negosiachbn
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Unidad 4:
El procaso de
nopCEriAcicn

MADULO [I: Prestacion

- Andlisis do ackores g identificacian
oo esnscins de concertasidn.

consanse aprmovachardo
BERSCAS dr cancerthnion.,
Actividarlas-Cosos — W ooos.

- El valgr agregado da legar al
fos

| Evcualn PMucsninsl
Ag Salud Paiales

[ar2a aplicativa;

| Em el prodeso de desarrollo da fas
activ dades de salud cn los EESS v
ka RIZ 1 Posicionamiznto de la
marca Clinica de Familia,
Posiionamicnto de lz marca RIS y
Pogwionamients dal problema de
apEmia, ¥

2! Reuniones efectivas,
confarmacion de equipos
mullidisciplinanos gque shardan g
problamas de |25 resnectivas
unidades de gestidn v Laan allanzas
| estratagicae.

COMPETEMCIA:
Analiza y disefia la propuesta para atender grupes de famillas idaniificadas y asignadas, a travaa

de equipos basicos de salud mediante la atencidn integral basada an familia v comunldad con una _
coordiracin, asfstﬂrn-:i:a harizontal y vertical, privilegiando ta promegion de la salud, la prevencian
de riesgas, atencidn retugarstiva v rehabilifacion y cuidados paliativos,

DIrCem la | Evaliz los
paricipacidn  de o | ociores
oiores sociales, en| sociaias v los
los egpacios de | mspascins de
sancoriacion. concerlacion.
| Eabsarsa:
- Propuesta de

GO acican dex

equipns e tasea

pava  ab=ordar  los

princlples

problemas.

Flan de revnionos

efentivas

UMIDADLS DE CONTEHIED
AFRENDIZAJLC i T :
CRGENITIVD FROCEDMENTAL ACTITUDIMAL
Unidad 1: - -Conace I
F‘c-hi.am:i’: W concepios RIS,
Torritoria. -Llliliza mefrumentos
[ Perfil
-harco Introductarnin de la RIS, ﬁp'??mmm'm-_ | Cvalia tas
-Criterica téomens. par: |a definicien | | oot NOMINGL | dates
| de  poblacidn ¥ cerritoro  de | ©2NS0 comunal ) obfenidos ¥
raspcesabifdad, Utiza  Matriz  da | foma
~Crganizacicn del erritorio sanitanie | andlisis de afera v | decisiones
de ‘A RI= - dermanda cod Dpse g
-Adacrpoitn de las familias de A -Aplica inatrumentos | criterios
noblaciin & a RIS, ‘exlatdacidos.

para  Seclerfizacion
¥ dafinicidn de olras
Jridades
Terriiorisias
Samtarias

INCHCADON ES
OE
CVALLALGIGM

Rosualva
letms
achvidadas
Rregsieslas
Entregancal
O 8N s
plazos
csiablecidos

W1
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Unidad 2 | an de la Caipsta
Enfogue de Famigzr, Ficha
aharciin Farmiar, Plan de Rosonos 8
centradaenla  |.Cuidado oe I eaksd ¢n la persona. | atencdn  Integral Irnpartanciz
porsona, faenlla | Culdado de s salud en b familia. Farnilar  -PAIEAN-, | 9% la
Yy carnumnidad. ~Cuidada de & aofiud  em & Flan de Atencitn ':'?'F}'am'_jad .
cormnenicad. niegrat par CURG resoluiiva de
Identificanian da fesgos. [ oroblomas e
-Erfogque de dorechos y desarmallo E_'“"ma] salid  de los
do avlecuidsdo, -inslumento EA Grunos i
sEguimieinla 38 | familicue.
persanas v Amiliag
oh resgo. ]
Linidad 3. Pumta de crlrada af sislena)
Primear nivel de nagional de sahal.
atencian y ofera | -Equipcs Uasioe de Galud (EBS). | Elsbora Cartera de |
| de seavicios de Modzdidades de ofiila ::IJE salwd. Servicios de Saksd |
i ; [atsld e :
salud an la Bl& E:ﬁi;dﬂg_ﬁai?m e salud da prirmes Fﬂrf&n‘h‘.‘n,
-Adencitn especkaizada ambulaioria. Msa  registio de
ntegrador ¥ cooedinader de  la| @lgnacion de
| atenuidn de la salad e kRIS | puerta de entrada y | Velors al
Oferta de Sarvicios de Salud en la | squipe béasico e primer  pivel
RIS salud. de  atencidn
Estahfcimientas e Ssud | - para rescheer
Servicios Madicas de Apayn. g_l:'b‘.:".a CArtares o6 Has
Crterion iGcnicos de planificacisn| Sorvicios d€ SAGH yecegidades
i ofaria. mudwigual v salud | da galud de ia
_Continuidad de la stoneién de ssiud | pblica. pabiaciin.
&n le RIS -l criterlos |
Cartera g servicios de salud en 12| tScnicos da
F-}IS: % planficacian de
Cartara e sarvicios l:ﬁa_ _Ealu-:j ofera di SERIGOE
irmdividual y Garlera de scrvicios de e Sl
saiud plbk:a. :
fiantros  de Sabked aaniat
Comunitario. )
Unidad 4: -Eiabora mapas de
Organizacitn e | -=eston clinea. . o flujo da referencia y
Inteqracidn zl‘i"éﬂm’?_‘rﬁﬁ ';Z Qﬁﬂém‘:::’a confranielersncia | -Wakra ia
2 1 = i'_ " .
Clinica médics quinirgices, Vias Clinicas, ey ke HIG. :EI'IF.':"ZJII.ﬂI'IGIEII !
HCE, sesionag ol inT:ae integradas Usz RLCFGON con Ei_u e
Telomedicing. Red Nagional ce| reportes a7 _—
Teiesalud. opefacienals. E:‘.-rlzar as
-Retarencia ¥ contrarsiensncia -Reaia Eaaisn EE{EEﬁHﬂUE 1
-Atencian pre hospialara, clinica  irtegrad | de salud kocal
~Traneporle aastida de pacsantes. | oo o de primer | tariterial
Sigoma o8 Atenclin Moyl de R d. R
urgenckas-SAMU ot St
hsspaiial,
Taness apbcativat
Estructuraciom de la RIS an base 3
IPRESS plbiivrs: |

-Mafnicicn.da 7 poblacisn (familias)
y ambite geanrifica de la RiE
JPRESS askgnasas  al  @mbik
gaogralics da s RIS,
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MODULO I Gestidn v Organizacian

COMPETEMNCIA: :
Desarolla capacidades para mejorar la respussta de los sarvicing de salud a ravés del talento
numano con compotoncias ¥ compromstidos, mejorando v optimizandn la infrasstruclurs contando
con equipamicnte ¥ medicarmentes e insumos necesanos para stender a la poblackin asignada;
i cantando con un sistama de informacion agil y opartuno gue le pr—:rr:nfta Qerenciar, tomar dacisionos,
maonitaraar sus resuitados y perms ticndale rendis susrtas.
UMIDADES DE | AR WDIGADORE S
FERRMRITRE COGNITIVE | ProcecmenTal ACTITUDINAL | EVALUATION
Uniclad 1; Organc de gestian. N
Organizacian y | Mess de Gestion. Flahora mapa de
Gestion da la -Mlesa ce Maniioren. proceses del Organn
RIS. -adsoripcian de Iz poblacian | de Gastide e la RIS,
(farmilfizz} & & RIS, -Elahiora al | ..
-Asignaciin  de  eslabdecimiento | Crganigrama lealﬁfﬂ
de salud puera d= entrada a| Esiructural del Organg EEE-' ars '::E
cain potrador, de Gestitn de la RIS, ﬂlamjr_m'ijﬂr ol
-Fommulacion del Plan do Saled -Elsbora fujograma de 3 I!'I'-::I;Ur'l'li.;rl'l:IE;
de la Kis, Adscripeiin - de agstii 2
-Monitores v evaluucion del Plan | poblacidn a ks RIS ; e
dn Salud de |2 RIS Fiabora fujograma de ?:;'ﬂ’;efs .
-Fendiciin  de ceontas de lal asignacidn de pusrs propuostas |
efosdoion del Plasyde Sajud deda | de entrada de la Bis. enbegade
RIS BN los
Unidad 2: N | -Mapen de ks procesos | Pl
| Gestion de Biglerna Administrativo (3eshin | de gesiidn de recursos astabletidos
Recursos de Recurses Humanos enla RIS, | humanos en la RIS
Humanos -Erfoque de gestion de rocursos | -Elabora flujogramas de
humeanus bazadno e | procegos de gestion da | Valora el aleats
COMQRENCIAS recursos humanas en | humana an la
-Grecha de EBS y de ofms | I3 RIS, mplemenlacidn
FEOUMSOS nUMmanos. -Cetarming hrecha e | ds la RIS
-Cufura y sl nrganizacional, EBZ en la RIS,
DL WPMEE yau Reglemento. | -Determing brecha de
-Plar oe Desarcllo da Persanal. | odree reCUraEDs
. huimanos.
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% do Sl Pulsiesd
Unidad 3: | Gobienn  sRkcténioo: g
raestion del iranzwarsal e la Poliica de
gietama de Modeinizacian de i3 Gosiitn
informeseadn Publica.
_Transformasisn dighsl en salud.
-Arquiiectura & irleroperakilidad
ge los daloe elocironicos del
secinr sxlud
Geskion del Slatems " del
|r|1nr'r'racidn1ln'regra::[-cl, ket |Fzntifice  bracha oo
np-nrtll;_lfa._aatandatlrzgdu- sSnacdad 5
-Repositorio Linige de|, |
2 o interoporakdlidad de
[piormacicn en Salud - REUNIS i i
dantificadores Dsténdar de (e rrmassn an s RIS, Recormianda
Calas &n Salud — IEDS. : Ins mocelos do
podale <de gesban digital E- gestian  digial
hals, 2 0E sericis
Higtarim Glindca Electninica ¥ da ealud para da
| Reglstros eslandarizados de la ggternatzacion
atencian «n aalud v de ragistra de l=,
de haohos vitales. informagicn,
Sistema de Citas 2n Linea
-INFOMED:
REFGOHM,
¥ -Cicta de las toconodoglas  on
Unidad 4 galud,
Gesticn de ! -Zestiin de proceEos de reciuracs
PECUTEDS | tecpoltalcos an saked de & RIS -
teenoibgicas. -E-.'ﬁlu:gl;':n da tedhaleglss  an R, Drw&.l .I:h:
: coind — ETS recu.m-::-e fecnaldgicos
- Plgn de  mantenimignio  de BRIk
rEEUrS0s tecnoiSgicos
Hnfraesinciura ¥ equipamisniet
on la RIS, i
TUn'dad 5: _Erfoqua de gastion orientada a
(seatinn rezyultadasg,
.cr:ar:::::dd:; -EI[::;EEUEE. ée  gosticn  por -ldga =l tsblore  de
Monitoren  de ndicedores  de Egi?é GaTa
_ Tanlera de mando. i el Uﬁl.ma T
Calz situazional _Elabora flujograma. ge satisfaccién de
Rendiciin  de  cusntas  del pecinadiIeNIc o las usu.ar.‘r.::us en
disemponn de e RIS AT fe lix madicidn des
zzlumﬁn el Amasmps i el -Aplica instrumentd de Rednne,
-r;.;a:a.ﬁﬁan da s intearacion e A E.:ﬂ::if:‘i:lu de‘ﬂm;&
Jdnddicadores e dascmpefia S
RIZ
i Oppcesce  Ge  Ios slstamas | -RealZa mapeo de oz | Bvalda 5]

; Gucsdirel 3, o

I adrmmistrativas: medicamsntos,
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e de Salud

S

Geostior do
Siglemas
Actminielratives y
- Lgpisticos

insumos, apoyo 2 diagrdaticn,
ali.] infegrado v complementado

SIETRT S

sdmmistrativos !

[Peam e Ml
e Frlu) Pt

rasponeabke de

la gcadenz de

i entre oy preskadonas. idantificacon d= mi de sumicisos.
f la Direccian de la RIS
Ceetan e MECUrsos | @ fos mismos
(infraestructuras, equipamienta ¥ | Realza  denbiicecan
Il ida gus centres de
costos daniro de si
Moo legol de- les sisternas | esinecturs crgénica
| sdminisiralives Usa aplicatvg SIGA
Heramientas  informédticas  do| RMadulo fogistea,
soporte de s aiRlemas | madule  palrimanio v
adm:nistrativos, madile PRy abios
sealn corresnnnda |
-Usa  aplicalive  de
reporte presumues I
dol SlAF, enire oiros |
seiln comrcsponda.
Tarea aplicativy; k |
-Prepuesta pralimisar del Plan de
Balugd de la RIS {nooipors |
inforvanciones da salud
individual vy =alud piblica de
ledas "as IPRESE psra una
respuesta en red),
=l L. -

MEDLULA IV: Financiamicnto. Aseguramiento en salud,

COMPETENCIA;

20 )
b,

UHNIDADLS DE
AFREMNDIZAFE

ldantifica, bzsade en un diagnistico, sus nocosidades v recursos necesarlos pera Lna atencidn de
calidad, cxpresada an Un presupuesto gue pormita sumplic los compromises con |z poblacidn v
parantizar el adecuada usa de |os recursos financieros asignados,

Anidad 1:
Firanaciomeznto
alineacio a
| phjeiivos v
resultados,

| CONTENIDD lMmCADODRES
e OE
COENITIVD PROCEDIMENTAL ACTITUDINAL | ByaLLiacics
-Ceatidn pressaupieestzal,
Mormalvidad  basica de  Ioa| | i b
- il -
ProGeEns presupuesiales, n:n-f:::':;riar-aﬂ; HEPs I‘::SL'GW
Mecanizmos de pago. R o U8 valora fers 1|:~tmr-c;:|u|jm
Convaitas con S5 PR & buenas 'pr-rr,.'nmqhq
-Bucnas practicss de aploackin de pr&al..lpums ol : A g entreganda
Fescisiones del 515 plsiales SN HpEEO e los
g e ritien de oo ing | PrEsUpUCEIa os.
-Fusniles  complemanidsias e LI - ik [t
2 " " : :
financiamienlo toorvenios, | eskablackics
contratos, muUniciphas, e presas) | ;
! : |
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-Marco el

Unidad 2: legal intsrcamhic
Sacanismes prestacians
pasaal Cataloge de UPS.
| intercarbsa Caldloge de  procedimicntos
| presiacional. médicos y sanltarios.: cailera de
aenvickas de zalus, mesanizmos o
pago, farifkas,
-Prezupuesto proyactado en base 8
[ pablacics & atenderse vinculado
al pkan de benclicas.
Unidad 3: -Atercion Primaria y pago capitaco

MiEcanismas do
pago.

y anticipado. Alustado & resgoa.

Frestaciomes que son financiadas |

parciaimente por el S5
-Nivel especializado y gupo de
dafo retuciomado sl dizgndstice.

=ama=

LNIDALES TFE COMNTERIDO | [(WCACADORES
APREMDIZAI: | i E
COBHITIVG | PROGEDIMENTAL | ACTITUIRAL EVALLACION
Unidad 1: Organzacon ¥ conduccién de
: i E _— ’
CI:.r.dLIEan H-:u-J_ s F.'_vaahzu_ F’EEI}IHIEI_'IdE - 3 N
euiratdgics. -Planificacion tarritorial de & aalud, | similacidn do uzc analilea de activic ades
™ El Rol de @ conduccien|uma mes2 o8y gobemz = _ | prosusstas
| coiralsgice. grbmrnarza de E'IE'I-'rEatillLlaﬂll:'ll'l F-ﬁ aniregenda en
et o du articulzcian | 8 RIS juege de | oo g -L;u- lza aloaes
wiz =1
inlergubornamental  para el | rokes, @l Wil o,

Mecanismos  de intemcanmblo
prestacicrl -
Unidad 4: -AcuErdos de gestian.
Incentivos. | Anteoedenies,  Exporicscias de

incremanic de @ produncion ¥ de
los rendimientos sabee ls basc a 1o

Realiza simulacidn de

un Fulputal=t-Pa] e
nEgociasKn da
iresrsambe

prastacional juega da
i

roles).

posablecide en acuerdos  da
gestan

-Bensficios manetarias.

Tar=3 gglinati_-;;u_:

PFropuesta  da  crooogreams  de

srogramacian presupuastal 8 nived
de fuenta de financiamiznbo Yy
gerdrica de gasty relacionada al

plan de kz RIS propuesto.

Frzucca fepzarl
iz Soibas Poaliva

MOoULD Vi Reciorls y Gobermanza

COMPETENCIA;

Promueve la confarmarian o G5p

salud individuat, la familis y el ertomo comural.

ariae de gobemanza lacal, medisnte la acgion intarseciorial, Gue
impulse e! abardaje de los determinantes sacialzs da 1a salud. santribuyendo con la mejora de 12

| abordals de lus DUES.
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Unidad 2: Artleulacian irlesecionial &
MODULO Vi | jergubammarnenta: para las asciongs 4 4 g | o025 0z | 030G
Recior@ ¥ | gghre delanminantes sockles de la salud.
GebEranTH | fidad 3; Participacien Ciudadans a | 4 | & |025] 0125 | 035
TOTAL g2 | B8 | 180 | 475 | 275 B.50

Programacion de Contenidos por Unidades

i MODULO I: Habilidades Geranciales
' COMPETENCIA:

| Aplica los aspectos basicos de comuniuackdn en | robls
‘priorizados, aprovechando los espacios de concartasidn con diferentes aclorgs sociales, ejerciends

| lilarazga, trabajn en equipa, promoviendo |a a-::c:iujl_'l' intersectorial.

salud para llegar al consensa sobra problemas

gaud gue necosita & red.
Artvidsdas-Casos,
Feasancia.

Tallrr

trahaje: en egquipa.
Reuniones slactivas
- Toma de decistones.

L pesslitan an salud,
! Actividades Casce, Wideos.

Unidad 4 _
Wansio do | Frasesncitn de conflichos.

A l;,;.l;',:ll'lr"Il:-"ll:I-E ¥ r|'|E."'E'j|:I de conflctos.
neca=tacian [- Habilidades de maguriacion.

1 | Actvidades — Gasos-Vidsos
1

e

. Condiciones psre @l axile del | Realza

accial para la goeslhn

red, =n 3u

UMIDADES TiF CONTENIDD - .
APRENTIZAIE EASHITIVG PROGEDIMENTAL ACTITUMMAL
Uﬂldﬂd- 1: | |I|ﬁ|1g|JFEE\E|I'I del curso | Demuesta . Hﬂ}iﬁl’!l‘!‘.‘{'ldﬂ
Comunitssan &3 | o miearian  arganizacional v i T okt e | el uea de Iy
o, sl {interma v axtaima). 5 geston da 18 salud | comunicacian
Camunicacien afectha. u!"lzm:l' plactiva  paral
- La comunbzacién es ln candwocicn : ol kagro G2 los
de I gestion de s ealud gl sbistives en la |
Btividadis Casos- deos einlive, geatian.
Unidad 2: : y ; ‘falora los
= erazgo Situscior:al
i I:d 2 c.:g-.rg' lizas del lider socil &n DS i
salud, s il o caractaristizs: de lider | sociales de la

“delaealud en lared | geston de =
| e HT
ressrkines | Walors ¥

efactivas para ' toma | desamolls el |,
de decisinnas 1 trabiaje en
medfante el irabaje an | eguipn en 13
Ll gstion
Demucsira Arguranta |3
rabfidades cha | impaortancia
neqociation  para sl o I=
ranejo de conflicka: | negeckacidn

INMC ADDREE
e

EVALLIACHIN

Resuelve las
actividodes
propuestas
entregands
e o3

| plezos

eshabdecidos

10
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Unidad 5:
El procesc de
| Eoncertacion

- Ardlizis do sctores = dentificasion

Pasicloramicnln de la marca RIS ¥
Pasicinmamients del problonss d=

| anemia. ¥

7 Ragniones sfertivag,
conformacian de equipes
muttidisciplinerios cuc aboddan los
aroblemas de las mapectives
unidadas de gession ¥ Usan aliaress
| pslatdgicas

p e s = Fromusva Iz | Cwala los
=] aﬂ:{}::m =k ertsTion. o
% aficipachdn: oo . actoress
. [l walor ayregado de legar al 5 e i :
| coneensa  sprovechsndo  los actores  SoC@leE, o) sociales ¥ los
: o i e (=5 BRI da | espasios de
cupacios da concartackn ; o -

Activdades Casos - Videos. Epheasiacn, SOMHMacKn.
Tarzi .';nlic‘.a.th.ra: )
En &l procoso de dasarrallo de las |
actwidaces de sald =n los FESS ¥ )

la RIS 1: Pagiconammients de & Elabora:

marca Clinien de Familia, ~ Propuesia o

conformacan  de |

para abordar  los
principales
prablomies.
Flan de founicnes
slacivas.

pouipos  da  lawea |

L

MODULS [z Prostacion

i s

COMPETENCLA:

Analiza i disefia la propu
de sguipos basicos do salud medlanie 3 atensi

esta para atender grupos de familias idenfificadas ¥ asignadas, a raves
&n intégral basada an familia y cemunidad con una’
pomiinacian, asistencia horzental vertical, privilegiando la promozian de 2 sslud, prevencion |

riesgos, atencion recuperativa y rehabdlitacian y culdados paliativos.

pobiaciEn aka =iS.

desianda.
-fplica insbiurnentos
para  SecionzscEin

i defimicidn as oiras

nuishilccidos.

CamTENIDS DHOE
IDADES O _ ERIDE |r.u:u-::gE ES
APRENDIZAJE COGNITMG PROGEDIMENTAL | ASTULUDINAL | cyn) aciéin
Uit 1: ON0CE LaE
Problacidn ¥ congespica RIS,
Tarrilor. Ltiliza instrumentos
. ¥ t Evallis la=
Maroo Inbroductonio de ks RES. {Periil F Fesualve
SCriterios t@onicas pama la definlcidén | spideniolbgics, lar
da poblscién v teTitorio de pedgign neminal ctilenidcs | actividados
e ' o -
rsponeabilidad. a | censocamunal) o AN S
-Cyrganizacitn cal el Eanitaric = decisicnes eniragsnonl
: 5 -Utiliza Matrlz de
de kRIS Lo con  bese @) ©onlos
Adseripman de s famis de la| SNANSS 8 GEOAR Y e plazoa

astablecidos
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Unidad 2:
Enfonue de
alancian
cantrada an

‘ parsona, farmilia
| ¥ camunidad

Unidad 3:
Frimar nivel da
atencdn v oferts
e s Gius (fe
szl on la RIS

Unidad 4:
Organizaciin e
Imtegracita

LalinnoE.

Sistoms de Atencion Mowl e

urgsncEa-SanU,

antre £5 de prime
|

Lrnidadss
Territoriakes
Sanitarias.
| -Usa de la Carpeta
Familiar, Ficha "
Farniliar, Plan e _{EWHWE_ I8
-Gilidade e Fa salud an la persona. | etencitn Indearal e
| Cukiodo de la salud sn la famifs. | famiiar BAIEAM. | 95 ke
-Clri!:ﬁll_ll e bk ezdlud an a Pan de Afencon capacidad
comunidad. Int | resolutive e
-identificscion de riesgos, DS, Jar. fres prablefmas de
-Enfoque de derechos y desaralla| B¢ Vidal £atil b loe
| de autocuidado. Instrumento de | o inos 3
seguimientc de ? B *
parsonas y tamillas | T RSE-
4l T840,
-Fuerts de  eefradas 2l sistema
nacional dz aslud.
-Equizos Basicos de Salud (EBS). | Elgbary Caulers de
Tndalivizcdes de ofarta da ssiud. Servitios de Salud
-Caners do serichos de salud de ;
i contacto. i e
Atencln pepacializsds ambulstors, '-WJ58  registo o
-integrador ¥ coordinador de |z @slonackn dey
atencidn de la ==lug an 2 RIS pucrz de entrada v | Walarn al
Oferta de Serviclos de SBalud an B | spuica bésico  de | pimer nibel
T T N e
-E =]y (r) =] “ ara  pescie
Sarvicica Médiccs de Apoya, *|-Elabosa Lallﬂr:'_ﬁd: E.:. gl
Critarics técnicos de plandleaian | STTVes de Salud| oo e
de eferta Indhvidual v salud | de =alud da la
-Continuidad de la alenddn de saked | PUbliss, poalackin,
&1 i RIS, -Usa criterks
Cartera de senvivios de saled &n '8 | {acnicos de
RIS i . planificacion =
{..a!'h?fa gz sonvcioa de  salud oforta ‘de. ssrvicios
individual v Carlers der servicios de o
salug pdblica. de: saiud,
-Centres de Sadcd Mental
| Coinunhilaric
~Chesmtifn inss -Elabora mapas de |
g;ﬁlmlg‘:?j 32 Hﬁ:ﬂi;ﬁtﬁﬁ fiufo de ieleenciny | -Valora @
médico quirirgices, Miss Clfmsas, contrarmeferarcia inrlancia
HEE, aesinnes alinicos imtogradas. e la Wi dla i
-Telemedicing. Red Mecicnal do|-lss REFGON gon | fomes
| sasaid. repartas e, - ey
-Heierencia v conframelsrancia. opsracionaies. P h:-nzﬁlr o lag
=Atancidn pre haastalara _Realiza sB&IAr :::E; ;'&;
“lranspore asistido ds pacientes. clinica integradin ta;;:;mfllar
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i oo e ]

el Salydt Foplon

nivel de atencian ¥l
hospisd. :

. Tarea aplicsiiva;

i Bstrucheracion da la 1115 en base a

IPRESS puklicas

-Diafinician <o la poblacion {familag)

|y ambile geografico de la RiG
[-IPEE&% azignadas Al

| geopréfico dola RIS,

Amito |

MODULO NI Gestian y Organizaciin

COMPETENCIA: i :
Dusarralls capacidades para mejorar s respuesta de los sepviclas de salud a biaves del ralento

hurnano con competenclas y cemprometidos, mejorande y oplimizande ta infraestructur contamnds |
con equipamiento v medicamentos e Msumos nécesarios para atender a la poblacién asignada;
cantando con un sistema de informacidn gil y cportino que e permila gerenciar, tamar dacisionss,
maritorear sus resulizdos v permitidrdale rendir cusnizs

I CONTERIND

GOV I

UMIDADRES DE  ——

APREMNDIZAFE
Unirdad 1: I Organo de gastian.
Crganizzian ¥ Meza da Gaslian,
rzestian da la CMesa de Monitoras.
&, -Adsorpoitn de

la ponlacian |
{familizs) « la M5,

-Azgnacign de eslablecimicnts |
e salud puerta oo entrads =
e poblador,

Formulacian el Hlan da Salud
de la RS,

-Wanitares y evaluscidn del Phan
de Sald de b 125

Fandicicn de cuantss de a
giecucion dul Plan de Said de la
RIS,

-Elabera

-FElaksara

Untdad 2Z:
Ciastidn e

| Hecursas

| Humanos

T Smlenm Administratve Gesion
da Rooursos Humanos on la 815,
Enfoque dir nestiin de recursos |

nimancs bradin B
compatencias.
-Brechs de =BS5S v de obros

recurses NUMancs.
-Gl ¢ Glima argenizocicsl

Is RIS |

Alapeo de los procoesos

de gastdn de racursos
nurmanas en la 8.

-Flabars fuisgramas da

procesos de gostian de |
rEcurens Iuifkanns &n

Wakora el talenta
Fusmtenne =0 la

imEkEmizrtackn |

de la RIS

INDICADGRES |

FROCEDIMENTAL AGTITUONAL | gvaciiscion
mapa de
procesos  dzl Crrgann
de Gastion de o RIS,
et
Qrganlgramsa Furt_::ll:cl: an
Estruciural ded Srgano b !.r-l
dis Gestibnda o RIS, |2 pers a|
z . elaboreaedn dat
-Eiehara ﬂupgna!rr:a o s decuimerios | Resuchos las
Adsorpeitn de = i i ikl s
poblacion a k RIS proguestss
Fahora flujpgramrs de antregand
asgnacion da punrkan | &l Ica
d= entrada de ks 715, plaags. |
eztablecidos
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DL, N1153 y su Hegamento.
-Bian de Dosamofio de Perscnal.

-Detemmina brecha de
EBS en |z RIS,
-Determing  brecha da
otrogs rastUROG
I:lumau--:ﬁ::.

Unidad 33

Gestdn del
zisfama do
Enfearracian

Unidead 4

[Fostlitn d=
renrsne
lecnaolegizos

Wniclact &:

Gasticn
oriertada &
resuiiscios

|
i
E
{

-Gohblero electrdnico: S
transversal de & Folitica e
Modornizacidn do la Enast'u:'lnl
Pikhca. |
-Transformacin digital on salud. |
Arquileetyra e intoroperabilided |
de ke datos elecisinicos  ded
secior salud.

-Gastion  del  Sitema de
irfonmacion inkearado, sficiznbe ¥
oportuno, estandarizade.
-Repositario (T de
In‘amnacian en Salud - KEUMIS
Jdorificadares Estandar e
Datos en Salud = IEDS.

Mudels de gestion digital E-
Chali

Historia Clinkea Ebestrénica y
Regiatros estasdanzados de =
aletcidit en salud v de registro
de nechos wilahes

-EiElema de Citas &n Linsa,
-IMFCHIER.
-REFCN.

Idesslilica  brecha de
cppedad (>
irtaraperahilicad te
sistammas de
informacian on la RIS,

-Cicka  cie =g
salud.
-3aation oia procesod de reourens
tecnoligicos en safud de ks RIS, |
Cvaluacidn de fecndlogias on
salud - E15.

Pian de  manierineentoc de
fECUTans tooraldgisis
(Infraestreciura  Squissmicaie)
exr ke RIS

-Friesns de gesticr oricoiada &
ress lEdos
-Erifosia do
PIOCEE0S.
“Mosiloren e ndichédoras OB
Tablaro de neando

-Sals situaconal

tztnalogiss en

geckin feeal

ldentifica
[BCLEnS
el 1R,

bracha de !
tecnakigcas

Recomienda

las modalos do
gestién  digitsl
en ks servlcke
de salud pada ka
sigtematizacion
dés =
{informachan.

lisa =l tshlera da
el
-Elakyara
sRuasianal
-Elzbora flujograma de
procedimianta iz
rercicion de cuantas.

sala

alors l=
sstisfaccitn da
lag USUSEoE en
ba meadicién del
desermnpeto.
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Incentives

-Frestacicnes que 2on financisdas
parcialimanie por el 215

-Mivel aspeoinlyado y ogupo de
ciafio relacionado &l diagndsiicn

-MecanEmes de mtorcombio
prestacicnal,
-Aclerdos efsa e,
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MO DULD 1V Financlarmiento, Asagurarmieste en salud. :
COMPETENCIA: : A : ;
Identifica, basado en up diagnostica, €us necesilades y recursos nacazarios para Una atencian de
calidac, expresada an-un presupuests gue parmite cumplir 1o compromisas con |a poblacion y
garantizar el adecuado uso de o recursos financieros asignadus,
UNIDALES DE pasilie Ty
APRENMHZAIE COANITIVD PROCEDIMENTAL ACTITUDINAL | EVALUACIN
Unidad 1: Gaztidn pragupussial
Financiemiantt | pommativided  Basics  de loe s i
slineado & procesos presupucshules, eticas -:ia
| P e ] 4T
chjalivng ¥ -Mecanlzmos de paga. ¥ it
ek IR L S E‘"E:Bupuc-stzllt:s
«El Gehices de aplivacitn de | "
| <Busnas FFd.L!IGdﬂEEI- grsanllwl ik ardlisis
[
Recluciones I crilun de convenkos
-Fueiies  complemeptarias de i
i e con Sk,
| financiamiznta [zanvenios,
| contratos, municipios, BMpresas).
Unidad 2: Marco  legal dal intereambio |
Macanizmos prastacional.
a el | -Catalogo de UES,
e rsamig Catiloge de  pracodimbznlos
prestacknal. fredicca y sanitarios., caniern de fﬁ*“c"‘c
sarvicks de salud, mecaniemos de ;;":Ima. las T !
paga, tardas. r;rlm 4| EroDUEStE |
-Prasupuesio proveciaao en base a prucccmmms. erlregando
Iz poblacian = alends s vinculade :":l:r&supueatalea an los
AR oS, Realize simulacicn de i Lisc2®
Uichad 3: -Aiencidn Primaria ¥ pago capfado i3 5 = 9 astablacidos |
i ich justs F=uTe :
Mecanismos de y anticizado. Ajustado @ nesge negociacién e
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MADULD Vi Rectorie v Gobomanga
COMPETENCIA:

saliel indivicdual, Ia familia v el entoere camunal.

Promueve Iz conformacion de aspacias de gobernanza local, mediante [a accidn infersectarial, quo
impulsa &l abordaje de los determinantes sociales d2 |3 salud, contribuyenda con la mejors de la

= T mpcfabes ol | ssiud.

-Aiculacion de B salud con &
deaarrollc.

nidad 3: -
A bipeadin LOncepsa da participssion
Ciudadana, ciudadana en 2alud
P el () pasticipacion

cidadana en =alud.
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cudadana el lia
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rencicsin da cuantas: vighancia
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grslE
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| e RIS ([uegn o
| e,
1
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Mzpeo y directorio de aciores
clavs en ka RIS,

2.3.7 Calilicacion

P

|a calificacion serd en escala vigesimal ¥ la nota aprobatoria minima del curso
sera 12, En ol promedio final del curso, toda fracclin igual o mayor & 05 es
redondeada al entero inmediato suparior.
El participante tiene una (01) oportunidad para rendir la evaluacion por cada
modulo dal curso.
Para la ovaluacion dal madulo & se considerara el rabajo final.
Trabajo final:
Elabeorar Proyecte de cambio propucsio (estrustura seqln anexo MW= 03).
Sera evaluado con ribrica.
Se conslderara la condicidn "No se presentd” (NSP) por inscribirze y no participar.
En caso de no participar en una Unidad o desaprobaria, al final tendra la condicidn
de “Desaprobado™.
La nota finsl corresponds al promedio de las nolas obtenidas en los examenes de
los cinco middulos.
Culminada la certificacion del proceso regular medianta Resolucion Nirecloral gue
aprusba las actas de notas rospectivas, se culmina la actividad académica.
Mo habrd cxamen sustitutorio ni subsanatorio.

2.4 pAspectos adminlstrativos

2.4.1 Planificacion

Como parte del disefio, &l cursa, s cuenta con un silabe gue estabkeces
plibiice ohjetiva, objetivas, capacldades a desarmllar y & dizefio del curso con
sus respectivas cargas acaddmicas, asimisma especifica los canlenicos v
actividades a desarrollar en cada uno de los mismos.

En la plataforma virual s& encugntran 108 siguisntes racursos;
Leciuras ohlgatoras y de lechira opoional gue constituysn recursos de

autoaprendizaje para ¢! participanta.

2.4.2 Organizaclon
Ese curso clanta con les slguisntes gestores.,
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« Responsable Académico ENSAP: Es la persona gue coording ias
aclividades relacionadas a los contanidas v a las actividades de
aprendizaje.

= Apoyo Tematico: Es ol profesional que apova 2n la elaboracion de
ios contenidos tematicos y racursos de aprendizaje.

Cr., Julio Medinag Verastegui
Or. Gavbart Revile Stamp

= Responsable de las Unidades Tematicas: Es el prolzsional a
cargo del desarrolle de los conlenidos tematicos por unidades o
modulos respectivamenta. Presenta FPT, videcs, lecturas, ribricas

¥ preguntas de examen.

* Docente: su funcion es orientar los procesos de sprendizaje y brindar
apoyo 4 los particlpantes on la fase presencizl y no presencial, intercambas
a¥porioncas y saberss, y retroalimenta los aportes verdidos en las loros y
atras actividadas a desarmollarse.

« Administrador de Plataforma: Cs el sncargado de l gesfinn
administrativa ceal curso y de |3 configuraciin, ¥y mantenimiente def ertorno
Maoadle Tiens a cargo kas bazes de datos de log curses, macanismos de
seguridad, respafdolrecuperacion, rendimiento y alta disponibilidad gus
garanticen la continuidasd en la CNSAP.

Ejocicion

La ssfrategia metadeldgica que orfonta oste curso &5 la disefzda en moduing,
prezencial ¥ ieniendo como soparte dé apoyo una platalorma virtual a cargo da
la ENSAF, en donde s¢ ha disefiade un aula viriual de marers especliica para
esla fin, tomando en cusntda el enfoque del aprendizaje para adukns,
promoviendo i aprendizage v, el pensamiente reflexivo y eritice del participante.

El curso se desarrolla de @ siguiente manera;

+ Fase de Aprendizaje:
En donde se cealiza & esiudio de las unidades del curso v permite al
paficipante adguirir conacimientos y autoevaluar el avance de a1 aprendizzje,
Las actividades en esta fase estan dispusstas para que los parlicipantes las
raalicen en & momento y lugar qua sllos puedan dentra da tampo de plazo
extahlacida.

Cerificacian
Lina wveg aprobada ol aca de notae final con Acto Resolutive, e Iniciurs ol

pracaso de caltiizacion en cumplimiente de la Dirsctiva AcadSmica B* 002-
CEEDRH-ENZARMNMINGA: Frocedimicntaos para otorgar Coctiliczeien de

=
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Programas Académicos de |z Escuela Nacional do Salud Foblica ENSAP,
aprobaca por R.C.N* 0063201 5-DGEDRH-ENSARPMINGA.

m. COMCLUSIONES

. La referina activided aduceliva, cumple con Io establecido en la Resolucian Dinectoral
N" 005-2014-DEGDRE-EMSAPIMINGA ¥ la Resolucién de Presidencia Ejecutiva
M= 141-2016-5ERVIR-PL.

— . En e marce de sus atrbuciones, fa EMSAP, ha ronsidersdo necesario alaborar
gjecutar la actividad educativa dencminzda Curso Dasico "Geslidn en las Redes
Integradas de Salud”, cuyo silaoo se adjunta al presente, a ser brindada er modalidad
prasancial por la Eaceela Macional de Salud Foblica - EMNEAP.

" Con la cidada actividad, se preterde contribuir a fortalecer las capacidades dal
Parganal profesional de 12 salud dal Ministerio da Salud, Gobiarmo Regional de Salud,
Direccion Regional de Salud, Gerenciz Regional de Salud y Dhreccidn de Redes
Integradas de Salud, vinculados a la gestion de redes da servicios da salud.

V. RECOMENDACIONES

= Serecomignda a la ENEAF aprabar y gjecutar al Curso Basico "Gestian an las Redas
Integradas de Salud”, de modalidad presenclal. Se adiunta ol silabo do |3 citada

actividad educativa,
. Rarndtiv &l presente infarme a e Direccion General de la ENSAP para su atancion

correspondiantes.

Se adjunta [os siguisrtes anexcs;

. ANCED 09: SILAB0 DFL CLIRED AARICD "ISESTION 2N LAS HEDES INTECRALDSS LE Sacdl’
AHEXD 02; HLGURSD DF APRERTIFASS FUALKSAL: BN LA FLOTAFISRA VIRTLIAL DEL BLURSEG 8450
“EES N EM LAS REDES INT SGERAMTAS DE 86l UL, (ip-Nnpes. minsa. pon.n)

. AHEXD 03; ERTRUCTURA DE THABAI FIAL
AHEXE 085 CROHCERAM, DE EJSCUGH DEL CLIHEG BASICO *GESTION =2 LAS REDES IMTEGRADAS DE

SALLCE

Es tado o gua informo 8 Usted, para su coracimiento y fines partinentes.

Alentaments,

rélix Alberio Caycho Valencia 1
SerreTona Scademica
Encuai e Maclonal de Salud Bosdics
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Autoridad del gobiemno locat ;02

Representanie de |a Unidad de Geslion Educafiva 11

Local 01
Rapresentantz de la UDR-3IS '
Rapresentants del MIDIS local cm

2.3.3 Perfil del egresado

El egresado del curso gestiona las redes inlagradas de salud, efrecienda g
ia poblacian una oferla arliculada en funcién de sus necesidades an
territorio, @ Taves do inetodologias y herramientas gue permiten alcaizar
msufados sanitarios que favorecan el accesa, la equidad, caligad v
contnuidad, en accién conjunta con la DIRIS; agtordades Y actores
locsles.

S it e e T

S

2.3.4 Fechade gjecucidn
Se sjacutara e acusrdo & siguients cronograma:

— FECHA FEGHA
| ACTIVIDAD ' INICIO TERMIND
E:sarr:ﬂla dal cursa, evaluacion 24-08-2018 23102018 |

23,5 Meotodologia

La estrategia metedologica gue orienta este curso na sido disefiada pama nuove
(4] semanas, con un tofal de dento achenla {180} horas, an la modalidad
presencial, aplicande la ensefenza aprendizaje para adulte, promoviende 12
autonamiz dal aprendizaje y el pensamiento reflexivo y critico del panicipanie.
Esla metodologia ncluye:

Fase Presencial

Cornprence un 1atsl de noventa y dos (9Z) noras tedrous y ochenta y
oche (B8] horas practicas, desarrolladas los dias lunes, martes,
miarooies, Juaves, yiernes ¢ sabado, an noraro de 1100 @ 14:00 horas,
durante nueve (09) semanas, en funcdn de las cxigencias de las
gotividades de evaluacian respectiva, & partir del anallisis, reflexdcn y

a
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critice sobre propucstas de msjora dirigidas a la poblacién con la qua

laboralmernte sa vincula,

Fase no présencial

Comprendn horas no presenciales gue incluye lecturas, revision de

video v casuislicas,

2.3.86 Disefiao del Curso

MooULOS

MODLUILD |
Habvlidades
TR R Tt [RTH

GREDITOS |

MGOULO
Frestacion

MO LCE s
Laestén y

s WlSE DL O IV
T Inancizmianta
¥

Aﬁl&ﬁulﬂ sl
BN Salud

HORAS
Wsiclacins s oy |
TEARIA | FRACT, Hun'fu TEGAA | ruacTich TSR
Unidad 1: Comnicacian e salud i 4 12 | 65 | G125 i na7s
| Unidad 2: Lidorazgo en salud. 4 | 4 [ 8 |25 0125 | 0as
Unidad 3; Trabajo ¢n couiso on la gessidn |
ey T 4 | 4 | 8 |oms| 01 | cars |
Unidad 4: Manesio o conflictos
Legmia-:iﬁn.amm g :'_E' d * 4 B | oz5 | D125 | 0375 |
Unidad 5: Fl proceso de concartacidn. 4 4 ] 0.25 | 0125 0375
Unidad 1: Poblacin y Tamitons. = o = S a5 0.375
Uriidad Z; Enfonque do atcncién cantrads v [ o ]
B la persces, familia y comunidad. + 404 8 | 025 | 0125 | 0375 |
Unidad 3; Primar nivel da stencian y f
|
oferta g8 senvicics di slud on s RIS, i & | 025 0425 [ 05
Unidad 4: Organczacion e Irnfegracid i
Clinica. R 1 4 f & |0a5 | 0925 | 0aTs
Unidad 1: Organizacion y Goation de | =
o manizecisn y Ceatidn da la d & 8 ok | feon ——
| Unidad 2: Gestion dz Recisos 1 : |
T 4 _ 4 d . 026 ' 0128 {476
| Unidad 3; Gostion el sistema d ! ]
|nal:a:~.lnn. PRI R + 'k % o 025 0125 375
Unidad 4: Gaztsdn de recursos = ] 3
twcnoldiicts, s 4 4 B | 02s | a2 | 0.avs
l:.lni-l:lad §; Gagtion orentada & resalldns, 4 & & | 95 0425 | u_s?é
Unidad B2 Gestirs dee Sistamas _ ;
Administiatves y Logislizos 4 4 | 4 | 026 | $125 0.3%a
Urnlelagl 13 Frnanciamicnto alinsade a | =
cipetivos v resulldan, 4 4 d | 025 | €123 037
Unidad 2 Medanismes para sl | 2 2
Intercambig prestacional, 4 | * 8 025 | 0120 L.dva
Linidad 3! Mecanizrmes de page. 4 4 g 0.25 125 0378
' Unidad 4; ‘noentivos. 2= 4 | 4 # 025 | 075 M a7s
| Unidad 1: Conducsicn estratégica. 4 | q b L25 | D128 N.a75

5

p—



BT 3 | I meriel heazignal
JWIRTEEERR s Salud %"H i

= | Unidad Z: Marce  legal  de  articulacion | '
Articulacicn intarsectarial C
Interseslonal g intergubernamantal en e Pend y
tergubeinzmental | aqsica Latine
peara ey M"?”“E Gestin inlermubsmamaental de la
| sobre determinanles | ooy an o maco de “Salud an
sacizies de 18 $al0d. | yoyee | Politicas” Reconoce  gus
-Articulacian de la osslud con 2l Saten -:utraa.
corentos  gQus
desarrollo - = incluyon
I.Infc.lafd 3 [-. aspectos
Farticipacion ~Cancapbo de partizpaciin normativos pan
Ciudacana ¢ dadana en salud BU uao e ol
Miveies e participacitn | campo de las|
ciudadana cn salud. Hotens e
Mecanismos da  participacian i
ciud=dana en Iz geslicn
e instifucional,
-Mecanismeos da corfral social g
readicidn de cuentas: vigilencla
ciudadana,
Tarea Aplicativa: ]
Mapea y direcioria de  aclores
- | aleve en la RIS, B
DISENOC DEL CURSO
- ! Pfx:nrii?nj Fase Preaancial | CREDITOS
. Lol Lhol o S oY Wp, | TaTAL bl MR
HORAS HORAS beirig | Prosaneil TURAL
MODULD Ik
1| Habilidadas 33 5 10 15 1.3 062 1.94
|| Sociales
= [ MODULO
_‘?_-__Flrg-staclnﬁn = i ¥ 1= e iz =
MODULD 11l = B
3| Geatidn y 42 B 12 15 1,68 ik 243
Crganizacién
MODULD IV =
4 | Asgguramianio 20 q a 12 1.8 Gis 1.7
ern salud '
MODULO v: i
4! Recioria y 15 a & ] N .53 (2]
| Gobernanza
TOTAL 150 | 22 | 44 66 6 |27 | a7

1} Weinhizinen (28) v viluales igual @ un 01] Gl
(%) Driecisis (16} horas 1edisas prasenosies 38 HUE & uo {00] ctdka
Trirsa y dos (2] hams peddivay prezencialas os igual 8 e (71 orédilo,




' Exzoapla MesEmal
e = LR S [THE

'F-'.:Fl.ﬁ [l,.'.ilrﬂ:;:i‘r:'.iu e Sl : =

ot

| I
! HORAS CREDITOS
| MoDULDS Unldades
i | moraL = ;
1 . TOTAL
FECAR | FRALT, : DE | TEOHIS | FRACTIGA | T
ﬂldﬂd 1: Conunicacida an salud, i & 12 0.0 1 025
Unidad 2: Lidameos en salid. 1 4 B 023 0125 0,378
MODULO I [Unidad 3: Trabajo en equips 2n B8 gostian | : =
il bl 4 B | 025 | 0125 [ 0075
Gerenclales | Unidad 4: Mancio de confliclos ¥ '
nenCIEGIAN. 4 4 i 025 oS | 8376
Unidad 5: El proceso di concertscion. 4 a 075 0425 L . T
Unidad 1; Pohlasion y Tarrionio. 4 i {25 0.125 0.375
Unidad 2 Enfogue de alencidn caniréada 1 5 "
MoDULO 1l {en la persona, familia v comunidad. 4 4 8 ':"_2:"' G123 b
Proslaon | Umidad & Primer nive! ce atencin y " iy
alerta de srrvicics de salud en la RIS 2 ; g | BRa: | S 0475
d - o . \n ||'|tE ey 1 ——f
EH;.:: d: Cgeenizacion gracigs i 4 i 025 1195 0 475
g:gﬁad 1: Oroaanizacion v Gestdn de 3 a 4 & 035 a.125 o ats
Unidad 2: Gestion de Recursos e = |
Humanoe. 4 1 ] | 0.25 1.125 .57 %
MODULG ;| Unidad 3: Gastion del sistoma de 4 | 4 | & |o025!| pi28 | D3
Gestion v |nf_r_3||nm*.-|-:-n. — - ;
Clrgadizacions Umnidact 4: Goslidn a8 resursos o
gL I llenE. 4 4 2 025 IS'il.'1.'25 Qars |
Unidad & Gestion crizplada 2 resulladns, 4 4 g 025 | 125 0375
Unidad 8 Gaslion da Sisiemas .
Ariminisiratives ¢ Logisticea. £ it & 025 G425 0375
Unidad 1: Finanuiamianic ginsado a i : F
MODLLO IV: | abjetivas y resullades. S 1k B | 025 | 0125 | Q378
Financiamienta | gpidad 2: Mecanismos nara ol B
i F s -
¥ - : inten cambio presatacicnsh, 4 % 4 b= _ 0.125 L
""“’“é’rf:'s'?::j” B [Onidad 3: Mecanismos de pago. 4 A § 1025 | 0125 | 0378
Unidad 4; Incentvos, 4 4 B 026 | 0125 as |
Unidad 1: Conduccian esiratégica. 4 i a 026 | 0iZ5 nars
MoDULO V:  |Unidad Z: Arlicuiscios ntarsesteial e
Bectoriy | inkergubsimsmental pars las ataonss 4 4 B s | 0125 | 057
Gobernanza | soboe doterminames aociales de la salud,
| Unidad 3: Paricigacicn Ciudadans 4 4 ] 025 | 0125 0375 |
| TOTAL a2 ER 180 § 575 275 | BEU

1%
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8.1. Humanos:

Eul U Mawur il
de S FasGilen

* Responsable Académico ENSAP: Es la persona que coordina las
actividades relacionadas a los contenidos v & las actividades de
aprendizaje.

» Apoyo Tematico. ks el profesional que apoya en la elaboracion de

los contenidos tematicos y recursos de aprendizaje.

Drr. Julia Mading Verdstagdi
Dr. Garbart Revilla Stamp

* Responsable de las Unidades Tematicas: £s el profesional a cargo
del desamolio de los contenidos lemdticos por unidades o médulos

respeclivamente.

preguntas de examen,

Madulo I

MGl 1:

Madulo 11

Madulo W

Unidades

- Comysicicion en salud,
- Lderazgo cn salud,

- Trabaja enequips on la gestidn en salud.
- Manejo de conflictos ¥ negociasian,
- El process de concertacidn

- Poblaciin y Tarmterio

Entoquo de atensién cenlrada en la peraona,

famifa v comunidad.

- Primar nivel de atencidn v oferta ce soovicios

e shludan la RS

- ‘rganizacidn ¢ Intagracion Clinie.

- Qirganizecin v Gestin de la RIS,

Gastion de Recorses Hurnanos,
- Geatitin dol sisterna de inferimacian Cestion de

sigsiema de infeemacitm,

- Castion e reciireos tecnolégieas,
- Geshian crientada a resullados.
- Geslion  de  Sistemas Administraiveos y

Logisticns,

- Financiaménin alineado

resuitzlns

- Mecansass pars ol intercambin preslzcional

- Meczanizimos de pago

Presenta PPT,

lecturas, ribricas v

Responsakle
- Dra. Mercedes Zavallos

- Ura. Ada Fastor

- Dra, Elsy Mini

- Dra. Clara Cardenas
- Dra. Alfnmes Bing

- Luis Prex

- Patricia Prla,

- Rosemary Moscoan,
- MEagritas Ferndndez.

(sustavo Ros=ll.

Witz Parsyra,
- Geroent Ravilla,
- Marita Pereyn,
- Liliana Ma

- Wilfredko Soiis
Lurs Rios

- Clzwdiz Ugarte

- Joha Henry Garcia

- John Henry Garcia
Luls Pro

flavedn Ledn
Carles Crddnesz
2usy Verdstegu’

- Alberc Bamaneches

- Cozilia Ma
- Cecilia Ma
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- |naentivos - Scirmer Escobaeda

. Financiamierts  alineado @ objothos  y - Alkerio Eerrenechea
rosuliadas

Module V!

- Conduccitn eslatégica - Alfonse Mina

- Adliculacion rtersocional e interguibernamental - Vicles Zamaora
para las accicnes scbre determinantes socizlas lssibl Atauje
iz | salud

. Parficipacion Ciudadana - Alfoneo Mino

- Corrluccidn ssiratagish - Alfonse Mina

- Articulacion interseclonal & inkegubemamental - Vi Famaora
para s acciones sobredeterminantes secialos - lsabel Atauje
e la sslud

« Docente: Sufuncién es orientar log procesos do aprandizaje y brincar apoyo
a los participantes en la fasa no presencial, intercambia exparioncias y
saberes, y retroalimenta las apartes varlidos en los foros v otras aclividadas
a desarraliarse.

« Administrador de Plataforma: E3 el sncargada de la gestion adrrinistratva
det cursa v de la canfguracidn, i mantenimienta del entorne Moodle. Tiene
4 cargo las hases de dalos de los cursos, mecanismos de seguridad,
respelde/recuparacion, rendimnienta v alta dispunibilided &6 la administracion
de |a plataforma a 2w cargo

£.2. Madios y Materlales

. Aula virtual: Es el entorno de aprendizaje que facilitars al participante
el desarrollo dol curso dentro del periodo establacido, permitlenda ia
comunicacion entre participantas a biavas del fora, la visualizacian de
videns relacionados a cada tema, el Acoeso a las lecturas.

» Textos Seleccionados

o textos seleccionades en funcidn del desarllo de temas
espocificos de cada unidad y que sintetizan la mas aciualizada y
partinente bibliografia de 12 unidad didactica correspondiente, con el
ohijeto de compiementar o ampliar algunos e los temas desarrolladoes
en cada unidad en el aula virtual respectiva, Es recomendable que el
uso de este recurso didactico sea desarrmllado en equipo en el Ambito
del trabajo, de maneia planilicada y programada por los responsablas
de capacitaciin del establecimicio en salud.

IX. ESTRATEGIAS METODOLOGICAS
& eslrategia memdoldgica que orenta este curso ha sido disehada para
nueve (09) semanas, con un tolal de cients ochanta (180} haras, en la
modalidad prescncisl, aplicando la ensenanza aprendizalc para adulo,
promoviande ks autonomia del aprendizaje ¥ & sonsamiento reflexive ¥
critica del participants. Esla metodnlogia inoluye:
14
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- Fasze Presencial

! i lala Ml
A Zalis) Figafion

Comprende un total rde noventa y dos (92) horas tedricas v ochenta
¥ wche {88} horas practicas, desarrolladas los dias lunes. martos,
migrcoles, jueves, viernes y sabade, an horado de 11:00 a 14:00
horas, auranto nueve {09) semanas, en fungion ds las exigencias de
las actividades de evaluacion respectiva, a pailir del analisis,
reflexian v critica sobre propuestas de meiora dirigidas a la poklacitn
con la gue laboraliments so vincula.

Fase no presencial
Comprende horas no presenciales gque incluye lecturas, revisian de

video v casuisticas,
X.  CALIFICACION

¥ La calificacién serd en escala vigesimal ¥ la nota aprobateria minima del
cursa sera 12, En el promedio final del curso, toda fraccion igual o mayor
a 0,3 es redondeada al entera inmediato superior,

v El participante tiene una (07) oportunidad para rendir la evaluacian ar
cada modula del curso.

v Para la evaluacion del madulo 5 se considerars al trabajo final.

Trabajo tinal:
Elaborar Proyecto de cambio propuesio {estructyra so00n ancxo
N® 03). Serd evaluado con ribrica.

v Be considerard la condician "No se prosenis” (NSF) por inscribirse v no
participar. En caso de no participar en una Unidad o desaprobarla, al final
tendra la condicién de “Desaprobado®.

« La nota final corresponde al promedio de las notas obtenidas en los
sxamenes de los cinco modylos.

¥ Culminada la certificacion del proceso reguiar madiante Rosolucion
Directoral que aprucba las actas de notas respectivas, s culminag la
aclividad académica.

¥ Na habrd exarnen sustilutorio ni subsanateris,

= N
Do T it 2 ayrks Yk
Her e i e

Xl. CERTIFICACION

Una vez aprobada el acta de nota final son Acto Resolutva, se iniciarg ol
procase de cedificacion cn cumplimiento de la Directiva Académica N*
JU2 DGGEDRH-ENSAPMINSA: Frocedimisrios para otorgar Certificaninn
de Progiamas Académicos de la Escuela Nacional de Salud Puablica:
ENSAP, aprobada por R.D. N° Q03-20158-DGGDRH-ENSAPMINGA.

15
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¥%|l. CRONOGRAMA DEL CURSO

FT |
ACTIVIDAD | Fecha INICIO | L f
Desarrclo del curso, evaluacién reqular | 24-08-2018 | 23-10-2018

¥|ll. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

13.1 Pérez SL, Arivilaga M. Redes intagradas de servicios de salud en el marco
de la atencidn primaria &0 salud on paises seleccionados de Amenda Lating.
Salulemn Scientia Spiritus 2017 2{2);32-49,

137 Matalia Morslas Erasoe. [Z011]. Las redes intepradas de senvicios da salud;
una propuesta en construscon. Calombia: Editorial Lniversidad del Rosano.

13.3 025 (2070), "Redes integradas de Servicios de Salud: Conceptos, Opcionas
de Politica y Hoja de Ruta para su Implementasion 20 las amdricas’. Serie:
La Renovacion de la Atencdn Prmaris da Salud &n las Amércas. N° 4, 101
paginas.

MINSA, (7017). Lineamientos para |2 Frastacion de Servicloz de Salud anlas
Redes de Serdclos de Salud (Redas Integradas cde ptencian Primaria de
Salud). 05-08-2018, oo WIMEN Sitie web:
f@;ﬂglmﬂ.gglﬁfdES’:ElrgﬁﬁfdgalnNMbFIjQFHHEJEEF%-EUN(}HMAS%?ﬂ

%_EII}TEMTIE."REDESJHM%EDLINE_H.".'II ENTOS%20REDES120%: 25187
.2017-84. pudf

L&



E SUue Mdcieriel
did L el Fabiie s

“Ana dal Dialego y e Reconciliacion Nacional”

Resolucion Ministerial N 127-2018/MINSA, 19 de febrero de 2018, Designan Direclores
Senerales de las Direcciones de Redes Integracas de Salud Lima Centra, Lima Maorle, Lima
Este y Lima Sur.

Resalucicn Ministerial N 072-2018/MINSA, 05 de febrero. Designan al médico cingano
Jaseé Luis Amades Seminario, Director General de la Escusla Nacional de Salud Pablica del
Mirtisterno de Salud.

Resclucion de Presldencla Ejecutiva N°141-2016-SERVIR-PE, del 02 de agoste de 2016,
aprueba las Nomas para la Geslion del Proceso e Capacilacian en la entidades publicas:
ostén sujatas el cumplimiento do la misma, todas las entidades plblicas. En el (tam 5.2,
reiacionade a los Actores de |z Caopacttacion, considera a ke Entes Rectores, on su
condicion de autoridad técnico-nommativa, promueven v desarollan capactacion en ol
ambito de sy competencia. La planifoacian de la capacllacion de los Entes Reclares, sirve
para dedinir las acciones de capacitacion por Formacidn Laboral dirigida a los speradores de
o Bislomas del Sector Pablice. Asl misme, el item 5.2.3, relacionsda & los Proveedores de
Capacitacion, establece gue son las universidades, institutos, contros de formacion,
oscuelas o cus'quier offa persona juridice, piblica o pivads, con sede an &l teritoro
nacicnal o extranjsro, que brindan capacitacidn por Formacién Laboral o Fommacion
Profesicnal.

Resoluclén Directoral N° 005-2014-DGGDRH/ENSAP/MINS A, qus aprusba la Directiva
Acadomica N 001-DGGDRH CNSAPMINGA: Promesos y Procedimientos para fa gestisn
de [cs programas académicos de Iz Escuela Macicnal da Salud Poblica.

Resclucion Dirccteral N' 003-2015-DGGDRH-ENSAPIMINSA, que aprusba |a directiva
Adtninistrativa N* 002-DEGDRH-ENSAP/MINSA, Pracadimienios para otargor Gertificacidn
de Programas Académicos de |a Escuela Nacional de Salud Pablica-ENSAP.

Resclucién Directotal N* 020-2013-DE-ENSAP/MINSA, que madifica el primer articula de
la Resclucion Directaral M D03-ZE18-ENSAPMINGSA, gue modifica el sogunde articula do
la Resolucion Directoral N* 006-2017-ENSARPMINEA, modificada nar Resolucidn Directoral
W LOT-2017-ENSAPMINSA, en &l extremo da reconfarmar el equipo de Asistencia Técnica
de la Direccion General de Porsonal de la Salud del MINSA, en la Escusla Nacionz] de Salud
Plblica, conforme a su estructura organizative, &n tanto se apruckan los carrespondiamtes
cocumentas de geslien institucional.

ANALIZIS

21 Del Dlagndstico

* En el 2013 of Conssjo Macicnal de Salud en su exposicion da Linsamientos ¥
Medidas da Refarma del Seclor Salud en Organizacidn y Gestion de los Servicios
da Salud, prazenta come problomatica dei drea o siguiente: " Inequidad Cobariura
Frestadiones por Reglon, aénare y amiag. = Fragmantacion v d&hi aticulasion con
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paras y niveles de atencion. + Baja capacidad resolutive y descrédito de servicios
ambulatorios. + Modelo de stzocion didlgido  atencién  del dafio, fuers
nospitaloceninsmo. - Problemas de Calidad porcibida, tecnica y oresencia ce
avantos giversos. « Modelo de Gestidn, no mide Cesempeno. Procoso Suministio,
» Limitade wuso Tecpolagias Informacion v Comuricacion. s Dispeesion funcion
Fommacién e Investigacién. = Financiamianto, difsrencias Hegiongs, concentraco
Atarcidn Especizlizada. « Diferentas fucntes (Fresupuesto Historioo, Presupuesto
por resultados, pags 815, RO, RDR) costos adminiztracion y limita visibilidad en
resuttados. Como jista de mandatos: Organizacitn de redes integradas de salhud
baseda an alencidn primera. cimplementacidn  programa mejera Gestion
Hospitalaria. Descripeldn del Mandato: » MINSA conduce formacion de redes
intagradas basadas atencion primeria. « Prionza clerre brechas area nural. - entre
otros aspectos.

Actiziments a Atencitn Primaria da Salud en ol Perd v fas Redes Integradas de
Salud tione [z necesidsd da pasar ¢el discurso a iz propussta de sccién, comentario
publicado por Victor Cuba Oré en Salud Pablica y Socledad, en & mismao express
“ ... para aborder al tema del Fortalecimiento de la stencian prirmaria’, e importante
que pase del discurso a las propusstias de accidn y penga en la agenda seciorial la
regiamentacion  del Decreto  Legisialive  N*_ 11686 Oecrefo que aprieha &
conformasion y funcionamianto de lsz Redes Infegradas de Alancion Pamans de
Safud, publicado & 07 de dicembia da 2013 Fsta reglamantacion deberia
complementarse con la propuesta ce un Pian Macionsl de Implementacion de
Redas Integradas de Atencion Primaria de Salud acordada de marers concenada
dentra de la Camisidn Interqubernamental da Salud (C1GS). Es importante recondar
gue el Checreto Lagistalive WY 1156 actualmente Vigente Bone como objelve
dasarrcllar las mencicnadas Redos Integradas, alinedndolas al cortaxlo de Iz Ley
Marcn de Assguiamisnto en Salud, bajo un asguama de articulacidn de IFRCSS
piblicas, de ESSALLD y privadas (3ervicies comprendidos en &l | y il nivel os
atencian) 8 fin de superar 1a segmentacian y fragmaentacidn el sislema de salud,
promover k3 cAtegorizacion y screditacion, definr sy carera de sarvicius ¥ lds
condicicnas de su conformeacion bajo un modalo de atencidn y de gestidn modemas,
favorener la planillicacdn de 18 oferta v regisirarlas en la Superintendencia Nacional
di Aseguramients en Salud, La reglamentacin de este Decreto Logislathvo abno la
pportunidad para ajustes y precisionas en el models ce Redes Integradas propuesto
y nrepara el tarrens para nuevas reformas organizocionaes y de geslitn de Jos
pstabiecimientos de salud dal premor v segundo nivel en |3 perspestiva da asogurs:
su aplimo desempefo v calidad en k& atencion, Para le momona colectiva an
gactor, et impetanto recordar qua & Congress 4 1 Replbiics, s traves de la Ley
H® 30545, del 10 de marze del 2077, s vio en la necesidad de restituir el Decrstn
Lagisiative WP 1168 al derogar & nefasta Decreto Legislativa WY 1305 del OF de
diciambre de 2016 que ncorpart gl nstitute de Fofermedades heoplasicas al
Ministerio de Saled como Grgano desconsentrads, ¥ que sin mediar justificacian
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alguna, dercgo = marco legal de las Redes Inegradas de Alencién Srimarnia en
Salud establackdas & 2013, Cinco dlas después da publicada la Ley N* 30540, 52
pubdicd la Resolucion Minksterial K 167-201 FIMINSA del 15 de marza del 2017 con
&l que se aprobd el Documento Técnico: "lineamienios pars 8 Crasiacion #h
Servicios de Salud en las Redes de Senicios de Salud (Redes Infogradas ds
Afencidn Primarla de Sahed)®; decumente que cerssna el sentide y 1a propuesta
central dal Decreto Legislalive WN® 1166, evidenclande el dnime de la gestion
ministerial de esa momento de no reglamentario. | as Redes integradas de atencion
primaria de salwd conformadas y fundenando son redquisite para avanzar en o
acoesa Lnhversal y para ascgurar |3 atencion inlegral y de calidad. La conformacidn

T v funcionamianto de las edes integradas de atencién primaria bajo el enfoque de
reforma infroducido por ef Decreto Legisiativo N® 1188, a5 Un paso NECESAEND para
svanzar en la cobertura de sendcios gue ol assquramianto univarsal en sakud exige,
que dabe ser complemanlado con una propussia de reforma y modernizacion el
bereer nival da alencién sin lzs cuakes no es realista plantearss (03 abjetivos de [
atencian aportuna & integral de salud, del desempadio totimo de |a req orastacional
y da !a calidad perclbida por los wsuados y supendsada por las instancias
competenias (SUSALLID: Objelivo estrategico az).

D&l Contexto general

Fnel 2017 Tl Ministerio de Saled (Minsa) aprob of Documento Técnice: Lineamiantos
para la Prestacidn de Servicios de Salud en las Redes de Servicios e Salud {Redas
Integradzs de Atencidn Primaria da Salud)’, segin Resclucon Ministeral N° 167
I01TAAINGA, publicade hoy en el Diaric Oficlal FI Penianc. Segan la poma, el
menciorace documento fisne por finalidad contribuir 2l fortalecimiants del sisterna de
salud para prestar servicios accesibles, equitativos, eficientas y de calidad, mediante
una ofeta aficulada Se trata de siete lineamientos gue pennifirén responder a las
demandas de salud de la poblacian. Entre les principales lineamientos destacan que
las redes sa estabecerdn an funcidn deal femritorio, su poblacidn, Aaocesidiidad y que &
sarvicla debe estar centradn en |a persana, su familia v comunidad. Tambign, que la
oferta do salud debe delorrinarse en base a las necasidades de la peblacion de |a
red. parz clio se ofrecerar seiviclos en establecimizntos fijos, maviles o madzlidades
de atenaien virtual Qtro lineamiento refiere que i@ conlinuidad de [a atencion gstara
garantizacda madianle &l sistema do referencia y confrarmsferoncia pars frasiadar
pacientes a los hospitales do mayor camplejidad. Ademas, se Esignaren rocursas
hurmanos de manara oiciente para oliecer &l major sandgio al cludadsna ¥ que ks

Iy (CUTSA (2018) La Arsncion Trimasia de Salnd en el Pard y las Thede Tibegradas de Salud en o1 2018 In necesidad
de  pamar del  discurso @ e propussie e accifm,  Fublicads  en Politicas ¥ Ristemazs o Salad
Inppviciorube, pei20 1 & Tn atentpod g merin-soied nerd-iag-2o g-intrnradas-siud-20 18- la-penesicni-pasar <l -
LBl (20 M -
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redzs deberdn gestionarse en procasa y resuitados sin descuidar I3 humanizacian cal
sector Salud.

« Fl anurcio dal goblerna de imalementar las Redes integiadas de Saluag, es uno de fos
avances mds impotanies gua ga pueden concretar 2n =) secior Salud peruano ¥ s
CPSIOME asta dispuasio a brindar el apovo, Esla kermamiznta parmilo, on los paizes
mas avanzados, otorgar a a8 sfencion prirmaria de salud ese papel protagdnico que
dethe zsumir en la provislon de sovicies de salud ® E=lo ratifica con lo expresade en al
2018 par of Sr. Radl Gonralsz Montero, representante de fa OPSIOMS en el Pang
cxpresa; "Las redas infag radas de szlud han demasirads ser una de 13z heramierlas
mas eficacas para hacer reafided un ohjelivo gue prelandemos lodos la cobartura
univiersa! an salud v el acceso a servicios de calidad”.

« El acual presidente del Conssjo ce Ministros, César Villanueva, anuncid la
restructuracion del sistema de salud en el pais a fin da convertiria en Redes Iinfegradas
de Establecimientos de Salud para ofrecar & la pablacidn una oferta arficelzda del
sarvicio en funcian al eiterio. "Fn &l sector salud miciarames una de as reformas mas
importanias que necesita nuasire pals. De esta maners, 5e lograra priomnzar 3 atencion
fue recibe la mayor parls de los peruenos en los puestes v cantros da salud. Andes da
fin de afn, | a | ibertad, Huancavelica, Lorets, San Martin v | ima Nore y Sur habran
implemantadn eote nusvo aistema da redes”?

En ese contexto, el Ministers de Salud, come Ente Recter del Sector 3alud en el manco
dal DL 1161, viene reali-ando diverszs acclonas con la finafidad de imolementar los
| ineamientos y Mocldas de Polilica de |3 Reforma del Sector en el maruo dal Plan
Esfratégico Institucional pars garantizar una adecuada oforta de semvicios de salud
concordants con las expectalivas de la ciudadania; para &lo cusnta con ur total de
180,344 firabagjadorcs ortre profesionales, becnicos v auxilisres con adecusda
capacidad yio competencias para alcanzar el logro de los abjetivos sanitanos trazados

» Es por ¢llo, con Memarandiem M° 1486-2018-DGEOSIMINGA del 26 de julio 2018, el

Directar Fenaral do Opemcionss &0 Sa'ud del MINSA, sdlicita apoyo en el desarrollo
del curso, gua incluya iz ceificacién, nor considerarlo prioritario denfro de los abjetivos

institucicnalas.

SBAMREA (2E1T) Minzn aprueba lncanocatod pars ks presmcion de ssrvicios 2n redes de salud, Sals de prenss,
Bep; e aning i ool peftop—5 1 & nata—-2 S FHD

OPE. G201 Y QPSS Ped: “Redes de salud som o buoaen paso gada besrer Ly cobermura nniversal'

[ttt pabo, orsfpermdex. pha WOpHON—Eemn . segtentéview—articledil—4 058 colrevisti-nales-s2 lud-sola i g-
vaiversal& omd-413

AT SN (I0TEY Beestriciuranin ol sicang 08 apmd gavs convertitlo en Redes Tnteyradas de Cxlablecimienies du
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« Es par ello, que para una afectiva implementacion de la Polltica de Redes Integradas
de Salud dal MINSA, es necesario majorar las competencias de los gestoras de lag
Redps de Salud, por lo guo la ENSAP como droano de formacion ecadémica del
Ministeric de Salud. en el mamo de sus funciones de brindar capacitacion ¥
especializacion en las tematicas de salud, ha formulade el Curse Basico "Gestidn en
las Rades Inteqradas de Salud®, dirigide & Profesional de la Salud, Directive Supsriar
de la Red ¥ actores locales, vinculados a 'a gestion de redes de servicios de salud. Los
contanidos del citada curso senirdn de insumo para implementar esta activided
educativa an la modalidad prazancial.

2.3 Aspectas Acaddémicos

2.3.1

g lag:

General:

Conduce |a gestion de las redes Intcgradas de salud para ofrecer a a poblacion
una oferta articulada en funcidn de sus necesidades en el teritorio, a iravés de
metedalaglas vy herramientas gque pemmitan alcarzar resullados  sanitarios
favaraciendo ol accesn, la equidad, calidad v conlinuidad, en accidn conjunta con
la DIRIS, autorndades v actores locales,

Especificos:

Apiica |los aspectas bisicos de comunizacidn en salud paia llegar al consenso
sobre problemas pricrizados, aprovechando 085 espacies de concertacian con
diferertes aciores socisies, ejerciendo  lidoraego, trabajo en  equipo,
pramoviends 1a aceidn intersactorial,

Disefia la propuesta para atender grupas de familias identificadas y asignadas,
a través de equipas odsioos de salud mediante 12 atencidn integral basada en
familia y coemunidad con una cosedinacién, asistencia horizontal y vertical,
arivilagiando la promocian de la salud, la prevencldn de riesgos, atencion
recimerativa y rehzbilitacidn v cuidadas paliativos.

Auliva los ingtrumentos que ofrece 3 Unidad de Gestion de la RIS para la toma
de dagisiones ¥ seguimienta en la red utilizande ps sistemas de informacian.

Cormee las ostrotegiss de finsndiamicnto parm permitic o sostenibilidad
firanciera de la RIS, vinculando los chjefivos y resultazdos sanitanoes segln
indicadores
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4.1.1 tahoce y desarrolia ta corformacidn de fa mesa de gobarnanza para la toma de
decisiones a implemeniar en a8 RIS, con participacién intersectonial o
intergubesnarmcntal,

£.3.2 Puablico Objetivo

. Profesional de Ia Salud, Directivo Superior de la Red y actores locales.

'
S e — gl e i P p—.

Requisitos de Inscripcldn:
- Prolesoenal de la Salud Directar yo miembro de ;31
un equipa de gestidn de la RIS en el ambito de
ia Red
Dirgente d= organizaclones  de  agenies ;O

comunilanas
Autondad del gobicimo local (02

- FRepresentanie de fa Unidad de Gestion - 01
Educativa Local

- Representanta de |z UDHE-515

- Represeniands dol MIDIS local ' 4

- 01
Conooinvento y maneg o da ofimatica basicn y navegacion en internoe

Roguisitos de seleccion;
Latar en |a relacken de ireintaicines (35) pardicipantes designades por 1a Direcclon
Cenzaral de Cperaciones en Safud-DGOS.

Frotesional do la Salud Director wo micmbro d= 5 31

un edquipo de gestién de ia KIS ¢r al ambite de
l[a Red que se encuentie insoritaiod en ol
IMFOREHLES

- Dirigente  de organizaciones da  agertss 01

comunitarios
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CURSO "GESTION PARA REDES INTEGRADAS DE SALUD" =

P A a il - 'L

e DUAILO IWODLLG ool Sy

B4 RGeS

Ui sd 1: Conduesion Exgategica

Unilnsd 2: Arfeuleeion deraectorial g
Intergubarnemantal para lac acciones sobrs
determinasdng aocisia de |2 Salud.

Uriesd 3; Pariicipacion Ciudadara




Curso Basico Gosticn para Redas Integradas de Salud

RIS

NOMBRES APELLIDMIS:

Centro laboial:

Cargo:

Fecha de evaluacion: Hova de evaluacidn:

1. En loinnovadorde s Gessida ea Hed, |2 Mesa do Goberpanza Intervendra sobre:
al Determinantes sociales de la salud
bl Delerminantes socialesy politicos
) Determinantes cufturales
d] Determinantos scondmicos
el Delerminantes de gestion

2. En el provesa de territorializadian on area urbang, | ARES SARITARLA comprends una
poblacidn de:
w) 200000 — 500,000 habitantes
b] 100,000 -200,000 hakitantes
] BO0HI0 — 900,000 habitantes
d] 50,000 100,000 habitanies
e)] 000000 habitantey

3. Respeocto a los niveles de incervencian familfarn, correlacone:

2) Ebmpleainstrumentos paa ilentilicar acontecimientos familiares [ ) Mivel Une
b Fealda log problamas pEIC-DEl]{iEﬂEE [ ] Nivel Do
c] Desconoce of popel de G fomilia en el proceso szlud-enfermedad { | Nival Tres
dl  Inierdlene i familias disfuncionzles [ ) ™ivel Cuatra

2l Becibe, aporta informacidn v da consejos médicos a la familia {1 Mivel Cinco

4. Reldone @ lpe de segune guee oferta ol 515 con la poblacicn a la que se divige:

al Trabajadores de la micipenmfresa “zruro Independiente {1}

bl Poblacidn que trabzja de manera independicnts v Seguen 5% Emprendedor [}
ner Ll segurn de sabud

£l Persones que aporta al Muzeo Regirmen Dnico Saaura Subsldlado |
Stmplificadc

d]  Pobiacicn pobre o poblacin determinads poruna Segara MYPE [

MArma cEpron




5. Escribir segln corresponia, verdadero V] o Faleo IF}, en ciada una €e fac sigulaates

afirmaciones.

] La Politice de Gozicrho ¥ gl Precupuesto sun he rramigntas de pestion que 52 yelacicnan

totatrmente. [ )
b) Los planss operativas 5o formuilan despuss de anrobados los presupusstos. S

) Lns prosupuestos dehen sor destinados &n primer IUEar 2 cubwir las nacesidadoes
institucionialas y E0 segundo lugaea cahrir las necesidades fa lns ciudadanos. (R

) EI 518 financia principalmente msdicamentas, insumas y dispositivas midicos. [ )

5. Cudl es el printipia del mcdalo die atonoldm de salad vigente &0 nuestro pals, e 52 detire
permn la garantia de una adecuads Y oportuna distribugidn i FECUMS0S Y saryiclos, pars
arender con justicia @ s presonas, familias ¥ cornunidades on funcidn de sus nacesidados!

g Calidad
¥} intepralidad
g)  Eguidad

dy  solidaridad
oy Fficienciz

5. Enplas siguientes afimmaciones marque verdaders (U] o falso (T

a] La gestidn par resultadns designag una mayor rpspansabilidad A los pestores {directivos) por
los resullads de i gEskon. pemmite gestionar y evaluar &l desempefio di las arganizackones
Ar] Tatado en relacidn con politicas pdblicas definidas para atender b demandas de la
pablacicn. { )

B) La gestiin inteprady depends da ke compeejidad de los sormacion. | )

7. Gabre el corredtn Hemado del FU&, marcar werdadero (v o tatso {F)

a) Para cada diagndsticn regstradn 2n la cara antericr del FUA s2 febe regISTRAE Wn
prucedimianbe midico o medicamento en |3 <203 prstering. |

bl =i el asegurado fiene pepisiro de exaimen de hoemoplobing o 52 requiere
registro del resultado. i

¢l 5ielnsepurads recibll Und presiacion prosentieg, no s necesarin que firme 2
rologue su huela digital en &l FLA [ ]

di Las FUAS gure presenten barroaes o enmendaluras son akijetn de ohsaryacon e
wl cantrol prestacianal. )

g] [l rogistro de la atencion do un2 packenie prslants inchuye lns dates da edad
postaciansl y Techa prehabile de partao. i



4,

bargue verdatera (V) o falso |FL Cudles son los requisites para ser afiliado at Régimen

subsidiado d=ol 515
2] Tener Dnoumento de dentdad [OR] o Carnet de Extranjarial { }

b) Que partoseica 4 una microempress. [}
Bl Tener Flegikilidad emitida por 2l SISFOH. ()
¢] Mo contar con alo seguro ge Saled. )

Elabiore un plan de accids con ¢ince actividades que inclyan a los actores cociales del
ambito tarrtarial de ks Red Integrada de Salud en |2 gue trabeja, ar el combate contra la

anemia,




Curso Bisico Geskion para Redes Integradas de Salud

IPRESS

FOMBRES APELLIEOS:

Ceatro laboral:

Cargo:

Fecha e swmlunddn;

€L

d) Camunica con aserividad con las pers

el

Haora do evaluacicn:

En lex Innow
2] Determinantas soclades de salud
b Degerrminanics soacigles y politices
o) Detzrminantes cullurales
d) Drlerminanies econdmicos
@] Leterminantes de gesticn

adnr da [ Gestian en Hed, Ts Mesa do Cabernania lntervenra sobre:

El FrUIFO RASICO DF SALUD et conformado gob

a) 1 médico, 1 wnfarreraio]

bl 2 medinos, 1 enfermer (o], 1 téchicajo) de enfermers

g 1 medice, Lenfermernalo), 1 ahstetra, 1 téoniafo) de enfermera
d] 1 nédico, © eafermeraio), 1 rhstetra

g] 2 imédicos, 2 enfermeralol, 2 okstetra

Respecto o los niveles Je intervencian familiar, corelacione:

Fraplea inslrarnentos per idontificar aconterimiertos tamilliares i ] moeal Lno

Evaliin tos problamas psicosodales (| Mivel Das

neccanore el papel de B familla en rl Broceso satud-cnienmedad () Mbval Troes

jvtpretane en familias disfuncionales [ Jmivel Custro k=
1 F el Circo

pecibe, nparta infosrnecion  da conseios mindicos a la familia

Livs caracteristicas del personal de salud que zstd sreparada para trabajar con las farnilias dehen

sEr.. Margue Werdadera (W] a Falso F]

Cenduce el eauipo multidisciplinario
aripnde la saiud bajo ol enfoque klomedioo

fealiza prevencian custernaria
nns, familiag ¢ comunidad

—
i — i —

Concreta el antogue do gineso o inge reulturalidad 20 sus abopianes




5, dCudl es gl instrumento gua nos permite comprender [a estrictura Familiar en 1z Vit

dermiciliaria?

o) Histaria familéar

b} Ei farsiliograma

cj El ARGAN familiar
if] Fl creufa famiilae
8| Entrevisla personal

6. Enlaz siguisnles afirmacones marque verdaders (V) o faka 4F):

a) La gesitin por resuitados significa el cumolmiznta de los metas establocdas a culquicr
" fostn pues L& arients solo a produccion siscemdtica de sanvicios do salud, [}
' &) Enlendemas por gestion intagrada o |2 capacidad de |z red de construir estricteras
comuALs de administriacicn, 'ogistics ¥ seporte diagnosticn con el objetiva de aptimizar sus

recursas. |}

Ao Margue verdidero (V) o lalso (5). Cudies son 'os requisitos para serafiliado al Rézimen

Subsidiade dal 515,
a) Tener Decumento de ldensidad [O#] o Carnet da Extranjesia) | ]
b) Cue pertensic: a una microempresa. o]
By dener Clegibilidad cmitide por el SISFOH, { ]
¢} Mo contar con otro seguro de Salud. | )

. Solre las reglas de control gutomatizadas que anlics ef 515, marque s rospuesta corracta

=xist2n reglas de contiad que observan s of diagndston registrade no coriesponde

para el szx, edad o condicidn matema,
bl Euisten reglas de contre! que observan siel ndmenn S FUA ya lue reglsirado an

al

2 otra atensicn,
o} LSS publica es su pdgina wes o listade de squelios FLUAs quee fueren rechazados

po Fezlas de consistencia.
d] Todas sortverdadercc,

2. Elsboere yn plan de srcién oot cineo artividados que Incluvan & lus pckoras soriales dal
amiite territorial de la Clinica dz Familis en la que usied trabaja, oo el combste contra s

ANCIMIA.
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Curse Bdsico Gestldn para Hedes integradas de Salud
Represantantas de fas Organizaciones Scciales
NOMERES APELLIDOS:
Centro faboral:
Cargo:

Fecha do avaluacion; Hora de evaluacidn:

1. Enlolnnovadar de G Gesting en Rad, ke Meadi de Gobernonza intervendrad sobre:
a) Determinarmeas saciafes de 1z salud
b} Detormingnkes sociales ¥ poitizos
c] Deternlmantes culbara e
d] Determinantes econdmicos
e} Deterrdnantes de gostian

2. Dentrn del modelo concepteal de la RS, Los componentes de la i65 som;
a) zoberpanza
b Prastacidn
;] Gestion
diAB
B} AFR=C

3. B EQUIPG BASIC0 DE BALUD estd conformaco por:
a) 1 médicw, 1 znfermeraln)
b] & médizos, 1 enfermerz(o), 1 técnicaln) ce esfermerta
) 1 rmidicn, 1 enfermeralo), 1 obshetra, 1 1&snizate] de enfermeria
di 1 midics, 1 enfermeralol, T obatetra
2| 2 médicas, T enfermeradal, 2 obstetra

d,  if quignes se los aducribe o la clinfcs de famiia?
a) ramilias con desgos pricrizados con 515
Bl Familias no pobres con rlesgo
] Familizs pobres y extremadameate pobres qua no tiensn ningin sepure de salud
d) A
e} Tewdu= Iy gnteriores




En &l mareo da las ledeas Integradas de Salud, kos eslablecimienios de saled 11 @ 1-3 sevdn
denominacasg y s eslabferimientos de salud -1 s5e l=g
dencaninars .

a} Cliniza de Urgenda £ Clinico de Fanili,

b} Clinkca de Familiz f Clinica de uraencia,

&} Clinica do Faeritia/Clinica Malerne |afani)

d} Clinica de Urgencia/Hospital

e] Hospital 4z urgenda fiospita! de Familiz

pdencione cinco actores clave para enfronbar [ snemia on @l ambito geografice de su
carunidad?

&)

bl

| oy
d)

o)

Habore un plan de scsign con decs sclividades gue inchuyan a los actores socisles de la
comutidad, en el combate contra la anamia.
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ACTA DE HOTAS N 001-201% ENSAPMINGA
Curso de Gestidn para Redes Integradas de Salud - Modalldesd Presenclal
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