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No deben verse estos Niveles de Atencion de Salud de manera aislada, sino como
parte del SNS, donde el usuario de servicios de salud transita en dependencia de sus
necesidades de salud y a criterios del equipo de salud, en una estrecha interrelacion,
a través de integracion clinica




LINEA DE TIEMPO: REDES DE SALUD

LEY 30885 Ley que establecela
* LeyN°30545, Leyquederogael D.L. N°1305 yrestituye el D.L. N° 1166 conformacién y el funcionamiento N . ) )
THE . 0z . . . . Politica Nacional Multisectorial De Salud
* “Lineamientos parala prestacion de servicios de salud en las Redes de Servicios de las Redes Integradas de salud U TE T (2 Gl
de Salud (RIAPS)” aprobada con R.M. N° 167-2017/MINSA, con el que ademas se (RIS) Decreto Supremo 026-2020-SA
derogala R.M. N°122-2001/MINSA

PLAN NACIONAL DE IMPLEMENTACION DE
REDES INTEGRADAS DE SALUD Resolucidn
Ministerial N° 969-2021/MINSA

DECRETO LEGISLATIVO QUE OPTIMIZA EL
FUNCIONAMIENTO Y LOS SERVICIOS DE SALUD
Decreto Legislativo N° 1305 2020
Deroga el Decreto Legislativo N° 1166

COMITE NACIONAL IMPULSOR DE LA RIS
Resolucion Ministerial N° 115-2022/MINSA

2017

2016
CREACION DE LOS OCHO GRUPOS TAREA
Resoluciones MinisterialesN° 117, 122,
123, 124, 125, 126, 127 y 128-2022/MINSA

POLITICA GENERAL DEL GOBIERNO AL 2021

2013  } 4. Brindar servicios de salud de calidad, oportunos,

con capacidad resolutivay con enfoque territorial
Decreto Supremo N2 056-2018-PCM

POLITICA GENERAL DEL GOBIERNO

2001 . DECRETO LEGISLATIVO QUE APRUEBA LA CONFORMACION Y 2021 - 2026
FUNCIONAMIENTO DE LAS REDES INTEGRADAS DE ATENCION 1.2 Preservar la vida y la salud
PRIMARIA DE SALUD linea de intervencién 1.2.2
Decreto Legislativo N° 1166 Decreto Supremo N2 164-2021-PCM
“Lineamientos para la conformacion de Redes de DECRETO SUPREMO N° 019-2020-SA.

Salud” Reglamento de la ley N° 30885, ley que establece
alu la conformacién y el funcionamiento de las redes

Resolucién Ministerial N°122-2001/MINSA integrados de salud (RIS)




DEFINICION

Red Integrada de Salud - RIS

La RIS en su ambito
territorial se articula con

I Coni d . . | SECTOR los diferentes actores
onjunto de organizaciones | SECTOR SECTOR ENERGIA Y sociales, sectores, 6rganos

que prestan, o hacen EDUCACION INTERIOR MINAS de gobierno nacional,
arreglosinstitucionales para V NV [ MINSA N4 regionaly local, para tomar

acuerdos, mancomunar
esfuerzosy recursos para el
abordaje delos
determinantes sociales de
la salud

prestaruna carterade g

atencionde salud equitativa
e integral a una poblacion
definida, a travésde la
articulacion, coordinaciony
complementacion, y que
rinden cuentas por los
resultados sanitarios y
administrativosy por el
estado de salud de la
poblacion a la que sirve.
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Ley 30885
PRIVADOS / }
DESARROLLOE
SECTORMEDIO SECTOR
INCLUSION
AMBIENTE TRANSPORTE SOCIAL

BASADA EN LOS ATRIBUTOS DE LA ESTRATEGIA DE LA ATENCION PRIMARIA DE SALUD




MODELO RIS

- - ” - - « o - - -
‘ Dimensién: Prestacion m Dimensién: Gobernanza

1= Poblacidn y territorio definido. i i ..

5. Foco de cuidado centrado en la persona, 6. Una instancia de gobernanza uUnica para la
familia y comunidad. 2'51 Beicn o

3. Primer nivel de atencidn de salud como puerta Z v JE L s e e_
de entrada al Sistema Nacional de Salud. intergubernamental de acciones sobre

4. Oferta equitativa e integral de servicios de Dete.rl.'nlnafl:ltes' Sociales de la ) Salud.
alud. 8. Participacion ciudadana amplia.

5% Organizacion e integracion clinica.

Dimension: Financiamientol

b Dimensién: Gestion
5 17. Financiamiento alineado a =
; bieti itad , 13. Gestidn de recursos humanos por
o Je_t'YOS \_”fezu Ita os. 9. Un equipo de gestidn eficiente. competencias.
12 fO.ptlmllzac.lon & % 10. Gestion orientada a resultados. 14. Gestién de recursos tecnolégicos en
inanciamiento. s 11. Gestidon del acceso equitativo a la RIS. Salhidbacadaenovidencas
- 12. Gestion Participativa del Plan de Salud 15 Gestidn de sistemas de Informacién
de la RIS. integrados e interoperables.

16. Gestidn eficiente de Sistemas
administrativos

INTEGRAI.IDAD I.ONGITUDINAI.IDAD I CONTINUIDAD

Sobre la base del Modelo RIS peruano se realiza el proceso de implementacionde RIS

y.se formula el Marco Legal

Fuente: Plan Nacional de Implementacién de Redes Integradas de Salud, aprobado con Resolucion Ministerial N° 969-2021/MINSA.
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IMPLEMENTACION DE RIS
IMPLEMENTACION DE LAS RIS

Conformacion | Funcionamiento ]

Etapa 3

Etapa 0 Etapa 1 Etapa 2
pa P = Integracion de otras

Definicion de Politica y Conformacion de las RIS Desarrollo de las RIS del gl -
Marco Normativo del MINSA y GORE MINSA y GORE e DS CRET PR
Fase 1: Politica Sectorial RIS Fase 1: Estructuracién de las Fase 1: Desarrolio Inicial de las Fase 1: Proceso de Homologacion
RIS RIS para la integracidn
Fase 2: Emisidn del marco Fase 2: Formalizacidn de las Fase 2: Desamollo Gradual de las Fase 2: Suscripcidon de convenios
normativo de la Politica Sectorial RIS RIS de integracion funcional a las RIS

Fase 3: Abogacia para las RIS I

Fase 4: Adecuacidn del marco mormativo

Pdgina 219 Grdfico N° 03 Anexo N°07 de la PNMS al 2030 “Perd, Pais Saludable”, aprobada con DS N°026-2020-SA




DU 017-2019 Decreto de Urgencia que establece medidas para la
Cobertura Universal en Salud

Etapa 0

Definicion de Politica y
Marco Normativo




RM N°115-2022 -MINSA

Ministerio de Salud

COMITE Y GRUPOS DE TRABAJO

Comité Impulsor Nacional de RIS

Grupos Tarea MINSA

s
Grupo Tarea 1: Elaboracién del Plan de 'ﬁ‘
Fortalecimiento de la Capacidad . Staboracién det Plen
Resolutiva de las RIS [N

Capacidad
Resolutiva de las RIS

Grupo Tarea 2: Adecuacién de

documentos de gestion
Adecuacién de

Documentos de
Gestion

Conformacién y
" funcionamiento

Grupo Tarea 3: Conformaciony del EGRIS

funcionamiento del EGRIS

Grupo Tarea 4: Estandarizacion de
procesos

Grupo Tarea 5: Formulacion, ejecucion, y “
control del Plan de Salud

Grupo Tare 6: Implementacion
progresiva de SIHCE y Telesalud

Grupo Tarea 7: Fortalecimiento de la
instancia de gobernanza

Grupo Tarea 8: incorporacién de
mecanismos de financiamientoy
optimizacién de recursos

10 Optimizacion
de recursos

270779 —NMINSA

RM N°117-2022 —MINSA, RM N°122-2022 —MINSA, RM N°123-2022 —-MINSA, RM N°124-2022 -
MINSA, RM N°125-2022 —MINSA, RM N°126-2022 —MINSA, RM N°127-2022 —MINSA'Y RM N°128-




Paquete de Documentos Normativos especificos de
RIS en proceso

Etapa 0

Definicion de Politica y

Marco Normativo Paquete de Documentos Normativos relacionados

a las 4 Dimensiones del Modelo RIS

Paguete de Leyes y Decretos Supremos para la
implementacion de RIS




100% de EQLEOS Impulsores de RIS EIRIS
' conformados

Diseno Metodoldgico y herramientas tecnoldgicas
Etapa 1 / del Modulo GeoRIS de Estructuracion de RIS

Conformacion de las RIS
del MINSA y GORE

|\
-
=

M\, > 91 RIS estructuradas |
'

e R

— > 78 RIS conformadas |
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@ Ministerio de Salud ETAPA 1 DE IMPLEMENTACION DE RIS

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Tumbes . Piura .. Amazonas . Loreto _____SanMartin
. Lima Norte : Tumbes : 6 de Octubre i Chachapoyas 3 Alto Amazonas ! San Martin
R IS ESTRUCTU RA DAS Y Comas Castilla Alto Mayo
RIS CONFORMADAS e . Lambgegle.. . | CEEEL o | — Cajamarca
i Rimac 3 Chiclayo 1 o uancabamba b Cajamarca
i Carabayllo 3 Chiclayo 2 i | Avabaca San [ahacis
i |Pte: Piedra-Ancén-Sta. Rosa Chiclayo 3 e Jaén
i San Martin de Porres 3 Naylamp Norte L
91 RIS Estructuradas | Independencia Naylamp Sur - 1 Ucayali
; : : o Federico Basadre
AVANCE: 43% Lima Centro Lalibertad Coronel Portillo
- 3 Trujillo Norte 1 P Atalaya
i 2 Trujillo Este 2 RN . AV . S Aguaytia
78 RIS Conformadas 2 Trujillo Sur 3 s T —
: Ascope 1 | s :
AVANCE: 86% de RIS estructuradas 5 i | Hudnuco
{ 6 . WAWERES - . Pasco
T Chepén-Pacasmayo Ancash Meseta-Paucartambo
. j ; Huaylas Norte & .
g . Lima Este Callao Conchucos Sur i e Junin
TODAS las ARS Yy ASLM i ElAgustino-Sta. Anita AR A4, O i Tarma
i Ate : i Chanchamayo
han estructurado una o . Chaclacayo 5 _ A L Mo dre de
7 i Jicamarca 3 K b
mas RIS | Huaycan § Huaral Huancavelica DIPs e
- — i LaMolina-Cieneguilla Chilca-Mala Churcampa p - Madre de Dios
3 3 Cafiete-Yauyos Acobamba  lca_.__ £ YR Cusco
© Lima Sur Canta Tayacaja Norte v L Chumbivilcas
. Chorrillos-Barranco-Surco Tayacaja Sur b & Espinar
| Pachacamac Ayacucho.........  Angaraes
212 RIS i Villa Maria del Triunfo Cangallo | Huaytara | i Pun? '
i Villa el Salvador Huamanga 1 e _ San Roman
PROYECTADAS | San Juan de Miraflores Huamanga 2 Arequipa ... | R g O Teha
i Luriny Balnearios : 4 Centro Ayacucho Camana . Tacha
San Francisco Caraveli E :
Huanta Castilla-Condesuyos-La Union Apun’mac e Moquegua
Al corte del 04 de abril 2022 San Miguel Islay Aymaraes llo

_ @Ris Conformadas: Estructuradasy Formalizadas () RISEstructuradasen proceso de formalizacion
[ AR
o .



Etapa 2

Desarrollo de las RIS del
MINSA y GORE

37 EGRIS conformados

2518 RHUS capacitados en Curso de “Adecuacion de la Organizacion de
Servicios de Salud en contexto de RIS y COVID-19” con ENSAP en el
marco del Programa Nacional de Fortalecimiento de Competencias
para la Implementacion de RIS

Asistencia Técnica inicial a 29 EIRIS y 37 EGRIS




Ministerio de Salud ETAPA 2 DE IMPLEMENTACION DE RIS

37 EGRIS CONFORMADOS Lima Norte

Comas
l[';,” S loreto
Imac a A
Carabayllo Alto Amazonas
TODAS las RIS de Lima Pte. Piedra-Ancon-Sta. Rosa
. San Martin de Porres
MetropOhtana han Independencia Pillra 2
6 de Octubre
conformado su EGRIS Diaive Lz
H H 1 MOI'I'Op(:)I“ Hua’nuco
2 Huancabamba Hu
5 Ayabaca uanuco
4
TODAS las RIS conformadas de 2
Loreto, Piuray Hudnuco han 7 Lima
conformado su EGRIS Lima Este Chilca-Mala
El Agustino-Sta. Anita Canete-Yauyos

Ate
ﬁ k—‘ Chaclacayo

Jicamarca

Huaycan

2518 RECUTSOS Humanns La Molina-Cieneguilla
en Salud capacitados Lima Sur

Chorrillos-Barranco-Surco

7 . . ., — Pachacamac
Adecuacion de la Organizacion de Servicios de Villa Maria del Triunfo
Salud en contexto de RISy COVID-19” Yiliaelcalvacor

San Juan de Miraflores

EIRIS Lurin y Balnearios

Huancavelica
Acobamba

JEFES DE E.S.
Corte: del 04 de abril 2022

{71 EGRIS CONFORMADOS (37)
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ETAPAQ
Definicién de Politica y
Marco Normativo

v' Formular vy
Normativo RIS
relacionados:

* NTS Redes Integradas de Salud RIS

* Dir. San. del Plan de Salud de RIS

* Dir. San. parala Formulaciéndel
Plan de Fortalecimientodela

aprobar Paquete
priorizado vy

Capacidad Resolutivade la RIS
v" Comité Impulsor Nacional de RIS -
COINRIS conformado - en proceso de
ejecucionde plan de trabajo
v" 08 Grupos Tarea MINSA conformados
- en proceso de ejecucion de plande
trabajo

DESAFIOS Y PASOS A SEGUIR

ANEAN

ETAPA 1
Conformaciénde la RIS del
Ministerio de Salud y
Gobiernos Regionales

Equipo Impulsor de RIS de
las DIRESA/GERESA y DIRIS
conformados - en proceso
de ejecucion de plan de
trabajo.

RIS nuevas a estructurar.
RIS estructuradas a
formalizar.

ETAPA2

Desarrollo de las RIS del Ministerio
de Salud y Gobiernos Regionales

v

v
v

RIS inician Etapa de Desarrollo:
Pilotos de hitos del PNIRIS.

RIS con EGRIS conformados
Programa de fortalecimiento de
competencias en la
implementacion de RIS con
ENSAP.

Implementacion de
herramientas de los grupos
tarea MINSA en cada RIS
conformada.

ETAPA 3
Integracion de otras
IPRESS publicas, privadas
o mixtasa la RIS

RIS que concluyan la Fase 1
Desarrollo Inicial de las RIS de la
Etapa de Desarrollo inician la
incorporacion de otras IPRESS
publicas, privadas o mixtas.







