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CONVENIO N°03%4-2021/MINSA

CONVENIO DE GESTION ENTRE EL MINISTERIO DE SALUD Y EL INSTITUTO
NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

Conste por el presente documento el Convenio de Gestién que celebran de una parte el
MINISTERIO DE SALUD, con RUC N° 20131373237, con domicilio en Av. Salaverry N° 801
distrito de Jesus Maria, provincia y departamento de Lima, representado por el Ministro de
Salud, Sefior Oscar Raul Ugarte Ubilluz, identificado con DNI N° 09865747, designado
mediante Resolucion Suprema N° 015-2021-PCM, que en adelante se denominara MINSA,;
y la otra parte, el INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS, con RUC

0’& N°® 20514964778, con domicilio en Av. Angamos Este N° 2520, distrito de Surquillo, provincia
|y departamento de Lima, debidamente representado por su Jefe Institucional, el M.C.
~/ Eduardo Tomas Payet Meza, identificado con DNI N° 07776009, designado mediante

Resolucion Suprema N° Resolucion Suprema N°011-2018-SA, que en adelante se
denominara EL INEN; en los términos y condiciones de las clausulas siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: DE LAS PARTES

El MINSA, es un organismo del Poder Ejecutivo. Es el ente rector del Sector Salud que
conduce, regula y promueve la intervencion del Sistema Nacional de Salud, con la finalidad
de lograr el desarrollo de la persona humana, a través de la promocion, proteccion,
recuperacion y rehabilitacion de su salud y del desarrollo de un entorno saludable, con pleno
respeto de los derechos fundamentales de la persona desde su concepcion hasta su muerte
natural.

El INEN, es un organismo publico ejecutor, adscrito al Sector Salud, con personeria juridica
de derecho publico interno y autonomia econémica, financiera, administrativa y normativa;
cuya misién es proteger, promover, prevenir y garantizar la atencién integral del paciente
oncoldgico, dando prioridad a las personas de escasos recursos econémicos, asi como
controlar técnica y administrativamente, a nivel nacional, los servicios de salud de las
enfermedades neoplasicas y realizar las actividades de investigacién y docencia propias de
su actividad.

CLAUSULA SEGUNDA: ANTECEDENTES

El articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153 que regula la Politica Integral de
Compensaciones y Entregas Econdmicas del Personal de la Salud al Servicio del Estado”,
autoriza la entrega econdmica anual por cumplimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los servicios.

Mediante el Decreto Supremo N° 027-2019-SA, moadificado por el Decreto Supremo N° 001-
2021-SA, se establece los criterios para los indicadores de desempefio y compromisos de
mejora de los servicios a cumplir en el afio 2020, para percibir la entrega econémica anual
a la que hace referencia el articulo 15 del Decreto Legislativo N°1153.

Con Resolucién Ministerial N° 104-2021/MINSA, se aprueba la Directiva Administrativa N°
303-MINSA/2021/DGOS “Directiva Administrativa que regula los aspectos metodolégicos
para la evaluacion del cumplimiento de los indicadores de desempefio y compromisos de
mejora de los servicios en salud, alcanzados en el 2020 para la entrega econdmica,
establecida en el articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153”.

De acuerdo con el numeral 5.3 de la citada Directiva Administrativa, las fases para la
evaluacion del cumplimiento de los ID y CM alcanzados en el periodo 2020, ha sido
establecido en (04) cuatro fases: 1) Fase de Definicion y Socializaciéon de los ID y CM; 2)
Fase de Formulacion, negociacién y suscripcion de los Convenios de Gestion; 3) Fase de
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Evaluacion de los ID y CM; y la 4) Fase de Entrega econémica por cumplimiento de los ID y
CM segun corresponda.

Respecto de la Fase de Formulacién, negociacion y suscripcion de los Convenios de
Gestion, el numeral 5.3.2 de la precitada Directiva Administrativa establece que el proceso
de negociacion se realiza a través de reuniones presenciales o virtuales segun corresponda,
entre los responsables técnicos de los ID y CM con los Gobiernos Regionales, DIRIS,
Hospitales e Institutos Especializados de Lima Metropolitana. Asimismo, se precisa que la
negociacion esta orientada a la eleccion del logro esperado sobre la base del rango y peso
ponderado de los Indicadores de desempefio (ID) y Compromisos de mejora (CM) y los
resultados de la negociacién son incorporados en la version final de los convenios, segun
corresponda.

" CLAUSULA TERCERA: BASE LEGAL

* Constitucion Politica del Peru.

* Ley N° 26842, Ley General de Salud.

e Ley N° 28343, Ley que declara de Interés y Necesidad Publica la Descentralizacion
de los Servicios Médicos Oncoldgicos.

e Ley N° 28748, por la cual se crea como Organismo Publico Descentralizado al
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas con personeria juridica de derecho
publico interno con autonomia econdmica, financiera, administrativa y normativa,
adscrito al Sector Salud.

s Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo
General, aprobado por Decreto Supremo N° 004-2019-JUS.

» Decreto Legislativo N° 1153, que regula la politica integral de compensaciones y
entregas economicas del personal de salud al servicio del Estado.

e Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud, modificado por la Ley N° 30895 Ley que fortalece la funcion rectora del
Ministerio de Salud.

¢ Decreto Legislativo N° 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de
Presupuesto Publico.

* Decreto Supremo N° 034-2008-PCM, actualizado mediante Decreto Supremo N°
058-2011-PCM califica el INEN como Organismo Publico Ejecutor.

* Decreto Supremo N° 116-2014-EF, que aprueba los criterios técnicos, aplicacion e
implementaciéon de la asignacién por cumplimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los servicios en el marco
del articulo 15° del Decreto Legislativo N° 1153.

* Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud (ROF MINSA), modificado por el Decreto Supremo
N® 011-2017-SA y Decreto Supremo N° 032-2017-SA.

» Decreto Supremo N° 015-2018-SA, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento
del Decreto Legislativo N° 1153.

* Decreto Supremo N° 027-2019-SA, modificado por el Decreto Supremo N° 001-
2021-SA, que establece los criterios para los indicadores de desempefio y
compromisos de mejora de los servicios, a cumplir en el afio 2020, para percibir la
entrega economica anual a la que hace referencia el articulo 15 del Decreto
Legislativo N°1153, Decreto Legislativo que regula la Politica Integral de
Compensaciones y Entregas Economicas del Personal de la Salud al Servicio del
Estado.

* Resolucion Ministerial N° 908-2018/MINSA, que establece el Grupo de Trabajo
encargado de proponer la metodologia y las regulaciones para el proceso de
elaboracion, suscripcién, monitoreo y evaluacion de los convenios de gestion
correspondiente a cada ejercicio fiscal, en el marco de lo establecido en el articulo
15° del Decreto Legislativo N° 1153.
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* Resolucion Ministerial N° 104-2021/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa
N°® 303-MINSA/2021/DGOS “Directiva Administrativa que regula los aspectos
metodologicos para la evaluacion del cumplimiento de los indicadores de
desempefio y compromisos de mejora de los servicios en salud, alcanzados en el
ano 2020 para la entrega econdmica, establecida en el articulo 15 del Decreto
Legislativo N° 1153".

CLAUSULA CUARTA: OBJETO DEL CONVENIO DE GESTION

El presente Convenio de Gestion tiene por objeto establecer las obligaciones que asumiran
las partes para la implementacion de la entrega econémica anual que se otorgara al personal
de salud por el cumplimiento de las metas institucionales, indicadores de desempefio y
compromisos de mejora de servicios, alcanzados en el afio 2020, dispuesta por el articulo
15 del Decreto Legislativo N° 1153.

CLAUSULA QUINTA: DE LAS DEFINICIONES

Las Partes convienen mutuamente que, para efectos del presente Convenio de Gestion, se
aplican las Definiciones Operativas sefialas en el numeral 5.1 de la Directiva Administrativa
N® 303-MINSA/2021/DGOS “Directiva Administrativa que regula los aspectos metodoldgicos
para la evaluacion del cumplimiento de los indicadores de desempefio y compromisos de
mejora de los servicios de salud, alcanzados en el afio 2020, para la entrega econdémica
establecida en el articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153, aprobada por Resolucion
Ministerial N° 104-2021/MINSA.

CLAUSULA SEXTA: DE LAS OBLIGACIONES O RESPONSABILIDADES DE LAS
PARTES

6.1 Del INEN

6.1.1  Realizar la difusion del Convenio de Gestion y la normatividad vigente en el ambito
de su establecimiento de salud segun corresponda, para facilitar su implementacion
y el cumplimiento de obligaciones.
6.1.2 Realizar asistencia técnica, supervisién y monitoreo a las Oficinas, Direcciones y/o
areas de su establecimiento de salud segun corresponda, sobre el cumplimiento de
las metas institucionales, indicadores de desempefio y compromisos de mejora de
los servicios.
Brindar las condiciones para que el personal de salud cumpla con las metas
institucionales e indicadores de desempefio, segun corresponda.
Realizar el mantenimiento e implementacion del sistema de informacion, y de los
procedimientos necesarios para el seguimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromiso de mejora de los servicios de salud en el
ambito de su establecimiento de salud.
Verificar y garantizar la calidad y veracidad de la informacién proveniente de las
Oficinas, Direcciones y/o areas de su establecimiento de salud, de corresponder.
Brindar acceso al MINSA, para la revisién, procesamiento y analisis de todas las
fuentes de informacion y sus correspondientes bases de datos, que constituyen
medios de verificacién de cumplimiento de las metas institucionales, indicadores de
desempefio y compromisos de mejora.
Efectuar la entrega econémica anual del articulo 15° del Decreto Legislativo N° 1153,
posterior a la evaluacion de los convenios y de acuerdo a las disposiciones de la
Direccion General de Personal de la Salud (DIGEP) del MINSA.
En el caso de pagos indebidos, efectuar las acciones establecidas en el numeral
54.1.2 de la Directiva Administrativa N° 303-MINSA/2021/DGOS “Directiva
Administrativa que regula los aspectos metodolégicos para la evaluacion del
cumplimiento de los indicadores de desempefio y compromisos de mejora de los
servicios de salud, alcanzados en el afios 2020, para la entrega econémica
establecida en el articulo 15 del Decreto Legislativo N° 1153”, aprobada por
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Resolucién Ministerial N° 104-2021/MINSA y conforme a la legislacion vigente, sin
perjuicio del deslinde de las responsabilidades administrativas, civiles o penales,
segun corresponda.

Del Ministerio de Salud

Las areas responsables técnicas del Ministerio de Salud realizaran la evaluacion de
las metas institucionales, indicadores de desemperfio y compromisos de mejora de
los servicios bajo su competencia, segun les corresponda; y en coordinacion con las
contrapartes designadas en los Convenios de Gestion podran brindar asistencia
técnica a las instituciones bajo su ambito.

Las unidades organicas responsables de la evaluacion del Ministerio de Salud
(OGTI, DGAIN, DGIESP, DGOS, OGPPM, DIGTEL, DIGEMID, CENARES y CDC),
emitiran informes de evaluaciéon anual sobre el cumplimiento de las metas
institucionales, indicadores de desempefio y compromiso de mejora de los servicios,
segun les corresponda. Estos informes seran remitidos a la Oficina General de
Tecnologia de la Informacién (OGTI) del MINSA, para el calculo del porcentaje global
de logro alcanzado.

La OGTI entrega los resultados preliminares y finales de la evaluacion a la Direccion
General de Operaciones en Salud (DGOS), la cual con su visto bueno los envia a
Secretaria General para su publicacién en el portal institucional del MINSA
(www.minsa.gob.pe).

La OGTI entrega los resultados finales a la Direccién General de Personal de la
Salud (DIGEP).

La Direccion General de Personal de la Salud (DIGEP) determina el monto de la
asignacion econémica anual por cumplimiento de los ID y CM para cada una de las
instituciones que han registrado un porcentaje global de cumplimiento de metas
mayor o igual a sesenta por ciento (60%), segun el Informe Final de Evaluacién de
Cumplimiento Global de los ID y CM emitido por la DGOS: y la escala referencial.
La DIGEP remite a la Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y
Modernizacion los resultados detallados de la asignacién econémica anual por
cumplimiento de metas por entidad para la gestion presupuestal correspondiente.
Las entidades o dependencias responsables de las fuentes de informacion
realizaran de manera inopinada la verificacién de la calidad y veracidad de la
informacién, segun corresponda.

CLAUSULQ SEPTIMA: DE LAS METAS INSTITUCIONALES, INDICADORES DE
DESEMPENO Y COMPROMISOS DE MEJORA DE LOS SERVICIOS

7.4
Tt

Del INEN
Indicadores de Desempefio

Disponibilidad de medicamentos esenciales

Implementacién y uso de la telemedicina

Densidad de Incidencia y/o Incidencia Acumulada de las Infecciones Asociadas a la
Atencion en Salud (IAAS) seleccionadas.

Compromiso de Mejora de Servicios

Fortalecimiento de la autoevaluacion del desempefio de los EESS para el
cumplimiento de los estandares de calidad en la atencién de salud

Fortalecimiento de la gestién de riesgos y la mejora continua de la calidad mediante
la aplicacion de Rondas de Seguridad del Paciente
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7.2 Sobre los valores umbrales y anexos

Los valores umbrales negociados previamente, se consignan en los anexos del
presente Convenio de Gestion, los mismos que seran aplicados para la evaluacion
de cumplimiento objeto del Convenio.

CLAUSULA OCTAVA: DEL CALCULO DEL PORCENTAJE GLOBAL DE LOGRO
ESPERADO

8.1 De acuerdo al articulo 4 del Decreto Supremo N° 116-2014-EF el porcentaje de
cumplimiento global de los logros esperados por cada institucion, se calcula como el
promedio ponderado de los porcentajes de cumplimiento anual de cada meta
institucional, indicador de desempefio o compromiso de mejora de los servicios,
multiplicados por sus respectivos pesos ponderados, segun la siguiente formula:

PG=) (hxPi+12xPa+ ...+ 1, xPp)

Doénde:
PG:  Porcentaje global de logro.
In: Porcentaje de cumplimiento anual de la meta institucional, indicador
de desempefio o compromiso de mejora de los servicios n-ésimo.
Ph: Peso ponderado de la meta institucional, indicador de desempefio o

compromiso de mejora de los servicios n-ésimo.

8.2 Los resultados preliminares de la evaluacion de cumplimiento estan sujetos a
modificacion a favor o en contra de las instituciones firmantes dependiendo de:

a) Informacion adicional

b) Revision de férmulas y calculos

c) Errores en el ingreso de informacién

d) Observaciones justificadas de alguna de las partes

Los resultados finales de la evaluacion de cumplimiento son inapelables.

CLAUSULA NOVENA: DE LAS ACCIONES POR INCUMPLIMIENTO EN LA ENTREGA
DE INFORMACION O POR ENTREGA DE INFORMACION INCORRECTA O FALSA

9.1 Sielresultado de la verificacion evidencia informacién incorrecta o falsa se modificara
el resultado en base a la informacion correcta, y se informara a los organos de control
para las acciones respectivas.

9.2 El incumplimiento de la entrega de la informacién para evaluacién en la fecha
correspondiente sera considerado como no logro. La fecha final para la entrega de la
informacion se incluira en el cronograma de evaluacion que sera publicado en el portal
institucional por la Secretaria General del Ministerio de Salud.

CLAUSULA DECIMA: DEL PERIODO DE APLICACION DEL CONVENIO

El presente Convenio de Gestion se aplica para la evaluacion del afio 2020, utilizando los
.| resultados alcanzados al 31 de diciembre de 2020.

CLAUSULA DECIMO PRIMERA: DE LA SOLUCION DE CONTROVERSIAS

G Rosell

Las partes se comprometen a desplegar sus esfuerzos a fin de que los inconvenientes que
pudieran presentarse durante la ejecucion del presente Convenio, sean solucionados
mediante el trato directo.
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Cualquier conflicto que pudiera surgir durante la ejecucion del Convenio y que no pueda ser
resuelto sobre la base del mutuo entendimiento entre las Partes, se sometera a la
jurisdiccion y competencia del Centro de Conciliacién y Arbitraje de la Superintendencia
Nacional de Salud.

CLAUSULA DECIMO SEGUNDA: DE LAS NOTIFICACIONES

Cualquier comunicacion que deba ser cursada entre las Partes, se entendera validamente
realizada en los domicilios consignados en la introduccién del presente documento.

Los cambios de domicilio seran comunicados por escrito, mediante oficio, al domicilio de la
otra parte, con cinco (5) dias habiles de anticipacion.

Estando conformes LAS PARTES en todas y cada una de las clausulas que anteceden,
L.CUEVA suscriben el presente Convenio en dos ejemplares de idéntico tenor, en la ciudad de Lima,
alos_2™% dias del mes de ) ay®  delafio 2021.

Oscar Raill Ugartei!J billuz 'M Eduardo Tojhas Payet Meza
MINISTERIO DE SALUD e INSTITUTO NACIONAL DE

ENFERMEDADES NEOPLASICAS

............

Dr. EDUARDO PAYET MEZzA
— 1tha-ﬂ? Jnstitucionai
+ T NATIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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Anexo 1. Tabla N° 5: Indicadores de desempefio (ID) y compromisos de mejora (CM)
de los Institutos y sus respectivos logros esperados y pesos ponderados

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

TIPO DE
N°® INDICADOR Valor Logro peso
FICHA | (Segln Art. 15 INDIEADOR Umbral | Esperado | ponderado
DL 1153)
13 it Dispon.ﬂibilidad de medicamentos B 90% 27
_________ esenciales

14 D Impleme.n.tacién y uso de la 180 580 29
telemedicina
Densidad de Incidencia vy/o
Incidencia Acumulada de las| 13.10 14.69

20 ID Infecciones Asociadas a |a 22
Atencién en Salud  (IAAS) 094 4.10
seleccionadas:.
Fortalecimiento de la
autoevaluacion del desempefio

23 c™M de los EESS para el cumplimiento NA 100% 22
de los estandares de calidad en la
atencion de salud
Fortalecimiento de la gestion de
riesgos y la mejora continua de la

24 CM calidad mediante la aplicacién de NA 100% 12
Rondas de Seguridad del
Paciente

tora. [ __ 100]

wCuadro: Densidad de Incidencia y/o Incidencia Acumulada de las Infecciones Asociadas
a la Atencioén en Salud (IAAS) Seleccionadas

IAAS SELECCIONADA VALOR  LOGRO
UMBRAL  ESPERADO
Neumonia asociada a ventilador mecanico en UCI 13.10 14.69
Infeccion del tracto urinario por catéter urinario 0.94 410
_permanente en UCI




