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- GOBIERNO REGIONAL DE APURIMAC

Direccién de Salud Apurimac Il - Andahuaylas

Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la S
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho APURiMAﬁ

RESOLUCION DIRECTORAL

N°460 -2024-DG-DISA APURIMAC Il.
Andahuaylas, ¢ o 11 9992

3

VISTOS: Ei expediente con cédigo de trémite N° AP120240018 que contiene el Acta de Reunién del Comité Técnico de Categorizacion
. (CTC) N° 016-2024 de fecha 06 de mayo de 2024 e Informe Final de Categonzac:on N° 017-2024-CTC/DISA APURIMAC I
. ANDAHUAYLAS, que inserta fecha 06 de mayo de 2024, cuyo asunto indica la proyeccion de resolucion directoral de verificacion
, sanitaria respecto a la Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS) Privado de nombre comercial SERVICIO MEDICO DE
’ APOYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado SSLAB LABORATORIO CLINICO; segiin la Ley N° 26842, Ley General de Salud y
demés normas pertinentes aplicables al caso en concreto; y,

CONSIDERANDO:

o Que, en los articulos 7°y 9° de la Constitucion Politica del Pert, prescriben que fodas las personas tienen derecho a la proteccion
' de la salud, del medio familiar y de la comunidad, asi como el deber de contribuir a su promocion y defensa, siendo el Estado el que
determina la politica nacional de salud, normando y supervisando la aplicacion, siendo responsable de disefiarlay conduciria en forma
plural y descentralizedora para facilitar a fodos el acceso equitativo a los servicios de salud;

Que, la Ley N° 26842, Ley General de Salud establece en su articulo 37° que, “Los establecimientos de salud y los servicios

médicos de apoyo, cualquiera sea su naturaleza o su modalidad de gestion, deben cumplir los requisitos que disponen los reglamentos

/'y normas técnicas que dicta la Autoridad de Salud de nivel nacional en relacion a planta fisica, equipamiento, personal asistencidl,

" sistemas de saneamiento y control de riesgos relacionados con los agentes ambientales fisicos, quimicos, biolégicos y ergonémicos y
demés que proceden atendiendo a la naturaleza y complejidad de los mismos. La autoridad de Salud de nivel nacional o a quien ésta
delegue, verificard periédicamente el cumplimiento de lo establecido en la presente disposicion’;

Que, e Decreto Supremo N° 013-2006-SA, de fecha 23 de junio de 2006, aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo y establece fas condiciones, requisitos y procedimientos para la operacion y funcionamiento de fos
N\ establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo, orientados a garentizer la calidad de sus prestaciones, asi como fos
S VIas »-\‘\mecamsmos para la verificacion, control y evaluacion de su cumplimiento;

LS CP — = g/f? Que, el articulo 7° de la norma acotada sefiala que: “Dentro de los treinta (30) dias calendario de iniciada sus aciividades, e

i beiez 33/ propietario del establecimiento de salud o del servicio médico de apoyo, conjuntamente con quien ejerceré la responsabilidad técnica
3 del mismo, debe presentar a la Direccién Regional de Salud o Direccién de Salud correspondiente, una comunicacion con carécter
de declaracion jurada garantizando la calidad y seguridad de los servicios que brinda;

Que, segtin el articulo 100° del mismo “corpus iuris” en comento, establece que, los establecimientos de salud y servicios médicos
de apoyo deben someterse a procesos de categorizacion y re categorizacion de acuerdo a normas técnico sanitarias establecidas
por el Ministerio de Salud;

Que, segun el numeral 5. 5 de la NTSN° 021 MINSA/DGSP V.03 Norma Técnica de Salud “Categorias de Estab!ecimiem‘os del

Que, segiin el numeral 5.15 de fa “Guia Técnica para la Categon‘zacién de Establecimientos def Sector Salud” aprobada mediante
Resolucién Ministerial N° 076-2014/MINSA, establece que el acto resolutivo que se pronuncia sobre la categoria del establecimiento
deberé incluir un anexo, el cual debe sefialar las UPSS, las actividades de atencién directa y de soporte minimas. De ser el caso,
también deberéa sefialar las UPSS, actividades de afencién directa y de soporte, y aquelia(s) atencién(es) o procedimientos adicionales
correspondientes a ofras calegorias superiores.;

Que, segiin fa Ley N° 27867, Ley Orgénica de Gobiernos Regionales establece en su articulo 49°, las funciones en materia de
salud;

Que, mediante Informe Final de Categorizacion N° 017-2024-CTC/DISA APURIMAC iI-ANDAHUA YLAS de fecha 06 de mayo de
2024, el Presidente del Comité Técnico de Categorizacion de fa Direccion de Salud Apurimac Il- Andahuaylas, reconocido con
Resolucion Directoral N° 072-2024-DG-DISA APURIMAC It de fecha 12 febrero del afio 2024, informa al Director General la
inspeccion técnica ordinaria efectuada a la Instiftucion Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS) Privadoe de nombre comercial
SERVICIO MEDICO DE APOYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado SSLAB LABORATORIO CLINICO, ubicada en la Av. Los
Chankas N° 470, piso 01 de esta ciudad; inspeccion realizada de acuerdo al Instrumento de Inspeccion Técnica Sanitaria y segun el
Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo (Decrefo Supremo N° 013-2006-SA) precisando que la
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Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de fa A
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacuche APUR!HAC

RESOLUCION DIRECTORAL

N° 460 -2024-DG-DISA APURIMAC II.
Andahuayias,

J JVLe LULSs
Institucion de salud referida brinda Servicio Médico de Apoyo: UPSS atencién de soporte. PATOLOGIA CLINICA: concluyendo que
dicho establecimiento de salud cumple con los requisitos legales pertinentes; razén por la que solicita a emisién de acto resolutivo
pertinente de renovacion de Verificacion Sanitaria correspondiente; conforme al contenido y acuerdo susctito en el Acta de Reunion
' del Comité Técnico de Categorizacion (CTC) N° 016-2024 de fecha 06 de mayo de 2024;

Que, mediante Memoréndum N° 1289-2024-DEGDRRHH-DISA APURIMAC HI-AND., de fecha 20 de abril del 2024, se dispone ia
proyeccién de Resolucion Directoral de Verificacion Sanitaria respecto a la Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS)
Privado de nombre comercial SERVICIO MEDICO DE APOYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado SSLAB LABORATORIO
CLINICO, ubicada en la Av. Los Chankas N° 470, piso 01 de esta ciudad;

Que, en uso de las facultades conferidas mediante Resolucién Ejecutiva Regional N° 413-2023-GR.APURIMAC/GR. Ley N° 27867,
Ley Orgénica de los Gobiemos Regionales; Ley N° 27783, Ley de Bases de la Descentralizacion; TUO de la Ley N° 27444, Ley del
Procedimiento Administrativo General; Resolucion Ministerial N° 701-2004/MINSA; Resolucién Ejecutiva Regional N° 715-2009-GR-
APURIMAC/PR), que aprueba la Estructura Orgénica del Sector Salud de la Regién Apurimac;

Con el Visado de la Direccion Ejecutiva de Gestién y Desarrollo de Recursos Humanos, Oficina de Asesoria Legal, Direccion
. Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y Direccion Ejecutiva de Administracion, de Ia Direccion de Salud Apurimac /i - Andahuaylas.

E RESUELVE:

RTICULO PRIMERO. — AUTORIZAR EL FUNCIONAMIENTO, de Ia Institucién Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS)
;- Privado de nombre comercial SERVICIO MEDICO DE APOYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado SSLAB LABORATORIO
CLINICO ubicada en la Av. Los Chankas N° 470, piso 01 del distrito y provincia de Andahuaylas, departamento de Apurimac, del
administrado LEONIDAS LEONCIO SAMANEZ SAMANEZ, con Registro Unico del Contribuyente (RUC) N° 20612043133, de
acuerdo & los considerandos de la presente resolucion,

ARTICULO SEGUNDO. - PRECISAR que, Ia Institucion Prestadora de Servicios de Salud ({PRESS) privado sefialada en el Articulo

primero de la presente resolucion -SERVICIO MEDICQ DE APQYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado SSLAB LABORATORIO

CLINICO- cuenta con Unidad Prestadora de Servicios de Salud (UPSS): Atencién Soporte, conforme a lo sefialado en el ANEXO que

forma perte infegrante de la presente resolucion y no podré realizar actividades que no estén comprendidas en la presents, sin ser
T?\§ previamente gestionados y autorizadas por la Direccion de Salud Apurimac Il - Andahuaylas.

2N

> & ZﬁARTiCULO TERCERO. - DISPONER que, la presente resolucion directoral que autoriza el funcionamiento de la Institucion Prestadora

<o Ziide Servicios de Salud (IPRESS) Privado de nombre comercial SERVICIO MEDICO DE APOYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado
SSLAB LABORATORIO CLINICO tiene una vigencia de fres (3) afios. En caso varie su complejidad, el representante legal del
establecimiento de salud debe comunicar dentro del plazo méximo de treinta (30) dias calendario de ocurrido el hecho que motiva
dicha comunicacion y solicitar un nuevo proceso de cafegorizacion y/o constancia de inspeccion segin sea el caso.

ARTICULO CUARTO. - DISPONER, que el Comité Técnico de Categorizacion de la Direccién de Salud Apurimec Il Andahuayles,

comunicaré a fravés del aplicativo web respectivo, al responsable técnico y/o representante legal del establecimiento de salud sobre

este acto resolutivo.

; %RTI’CULO QUINTO. - DISPONER, que EI Comité Técnico de Categorizacion de la Direccion de Salud Apurimac I Andehuaylas
¢ “gomunicaré al responsable del Registro Nacional de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo (RENIPRESS), Ia

autorizacion del funcionamiento de la Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS) Privado de nombre comercial SERVICIO

.MEDICO DE APOYO DE PATOLOGIA CLINICA denominado SSLAB LABORATORIO CLINICO, quien en cinco (05) dias itiles

gestionara la actualizacién de la informacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.

Cc.

D.G
D.Bec.
Interesado
Archffvd.
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N°460 -2024-DG-DISA APURIMAC Il.
Andahuaylas,
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ANEXO

4 La Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS), de nombre comercial “SERVICIO MEDICO DE

POYO DE PATOLOGIA CLINICA” denominado “SSLAB LABORATORIO CLINICO?, del administrado

EONIDAS LEONCIO SAMANEZ SAMANEZ, con Registro Unico del Contribuyente (RUC) N°

i 20612043133, ubicada en la Av. Los Chankas N° 470, piso 01, del distrito y provincia de Andahuaylas,
departamento de Apurimac, en atencion a la parte considerativa de la presente resolucién.

 El Equipo Operativo Categorizador de acuerdo a la aplicacion del Instrumento de Inspeccion Técnica
2\, Sanitaria segln el Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo (Decreto
upremo N° 013-2006-SA) de la documentacion indica que la Institucion Prestadora de Servicios de Salud
IPRESS), de nombre comercial “SERVICIO MEDICO DE APOYO DE PATOLOGIA CLINICA” denominado
SSLAB LABORATORIO CLINICO”, brinda Servicio Médico de Apoyo: UPSS atencion de soporte:
PATOLOGIA CLINICA.
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DETALLE UPSS/ACTIVIDADES VERIFICACION
SANITARIA
UPSS ATENCION DE ES .. 5
SOPORTE PATOLOGIA CLINICA
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