REGLAMENTO DEL COMITE NACIONAL DE PREGRADO DE SALUD
DEL SINAPRES
(Documento de Trabajo)

CAPITULO |
DE LA NATURALEZA Y BASE LEGAL

Articulo 1°.-  El presente reglamento establece la organizacion y funcionamiento del Comité Nacional de Pregrado de
Salud, asi como el marco normativo general sobre el cual se desarrolla el proceso de integracién docencia — servicio e
investigacion en pregrado, entre los establecimientos de salud del Ministerio de Salud y las universidades que cuentan
con Facultades o Escuelas formadoras de profesionales de las ciencias de la salud.

Articulo 2°.- Base Legal:
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Ley N° 23733, Ley Universitaria.

Ley N° 26842, Ley General de Salud.

Ley N° 27154, Ley que institucionaliza la Acreditacion de Facultades y Escuelas de Medicina.

Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud.

Ley N° 27783, Ley de Bases de la Descentralizacion.

Ley N° 27813, Ley del Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud.

Ley N° 27867, Ley Organica de los Gobiernos Regionales.

Ley N° 23536 — Ley de Trabajo y Carrera de los Profesionales de la Salud

Decreto Supremo N° 005-2000-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley que institucionaliza la Acreditacion de
Facultades o Escuelas de Medicina.

Decreto Supremo N° 013-2002-SA, Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud.

Decreto Supremo N° 004-2003-SA, Reglamento de la Ley N° 27813, Ley del Sistema Nacional Coordinado y
Descentralizado de Salud.

Decreto Supremo N° 002-2005-SA, que modifica articulos del Reglamento de la Ley que institucionalizé la
Acreditacion de Facultades o Escuelas de Medicina.

Decreto Supremo N° 021-2005-SA, que aprueba la creacion del Sistema Nacional de Articulaciéon de Docencia-
Servicio e Investigacion en Pregrado de Salud (SINAPRES).

Decreto Supremo N° 023-2005-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud.

Resolucion Suprema N° 032-2005-SA, Bases para la celebracién de Convenios de cooperacion docente-asistencial
entre el Ministerio de Salud, los gobiernos regionales y las universidades con facultades o escuelas de ciencias de
la salud.

Resolucién Ministerial N° 729-2003-SA/DM, que aprueba el Modelo de Atencidn Integral en Salud.

Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA, que establece la categorizacion de establecimientos del Sector Salud.
Resolucion Ministerial N° 945-2005/MINSA, Modelo de Convenio Marco de Cooperacién Docente-Asistencial a
celebrarse entre el Ministerio de Salud, los Gobiernos Regionales y las universidades que tienen facultades o
escuelas de ciencias de la salud.

Resolucién Ministerial N° 1007-2005/MINSA, que aprueba los Lineamientos de Politica Nacional para el Desarrollo
de los Recursos Humanos de Salud.

Articulo 3°.- El alcance del presente reglamento es para todo proceso de ensefianza y aprendizaje desarrollado en el
marco de la integracién docencia-servicio e investigacién, en espacios clinicos y sociosanitarios en el ambito de los
servicios de salud del Ministerio de Salud, comprendiendo al internado y las practicas pre-profesionales, como parte de
la formacion de los estudiantes de pregrado de las ciencias de la salud.

Articulo 4°.- Son Definiciones Operacionales para efectos del presente documento:

Pregrado: actividades académicas que realizan los estudiantes matriculados en instituciones formadoras, para la
obtencién del grado de bachiller y el titulo profesional.

Institucion formadora: Facultad o Escuela de Ciencias de la Salud, de una universidad integrante del Sistema
Universitario Peruano.

Practicas Preprofesionales: desarrollo de competencias por estudiantes de pregrado en los campos clinicos y
sociosanitarios en las Sedes Docentes, acreditadas por el Sistema Nacional de Articulacion de Docencia-Servicio e
Investigacién en Pregrado de Salud, y ejecutadas bajo estricta tutoria de la universidad.

Internado: periodo correspondiente a las practicas preprofesionales del Ultimo afio de los estudios de pregrado,
desarrolladas bajo la modalidad de docencia en servicio, con estricta tutoria de la universidad.
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e) Servicios de Salud: acciones sanitarias de promocion, prevencidn, recuperacion y rehabilitacion, desarrolladas
tanto intramural como extramuralmente, en un ambito geografico-sanitario determinado.

f)  Campo Clinico: espacio de prestacion de atencién de salud individual en una Sede Docente, para el desarrollo de
experiencias de aprendizaje que contribuyan al logro de las competencias de un estudiante de pregrado.

g) Campo Sociosanitario: espacio de prestacién de atencion de salud comunitaria en el ambito de responsabilidad de
una Sede Docente, para el desarrollo de experiencias de aprendizaje que contribuyan al logro de las competencias
de un estudiante de pregrado.

h) Ambito Geografico-Sanitario: espacio delimitado considerando la organizacion politico-administrativa y la
organizacién de la atencién de salud, y que considera aspectos culturales y sociales en una region determinada.
Para efectos de la programacion en el Sistema Nacional de Articulacién de Docencia-Servicio e Investigacion en
Pregrado de Salud, incluye a los establecimientos y servicios de salud, asi como a las comunidades de la
jurisdiccién correspondiente.

i)  Sede Docente: establecimiento de Salud que cumple los requisitos académicos y asistenciales para la docencia
universitaria, acreditada de acuerdo a estandares aprobados por el Sistema Nacional de Articulacién de Docencia-
Servicio e Investigacion en Pregrado de Salud.

i) Ciencias de la Salud: se entiende a todas aquellas profesiones reconocidas por la Ley 23536 — Ley de los
Profesionales de la Salud y sus complementarias.

k) Investigacion en Salud: proceso de generacion de conocimiento realizada en los servicios de salud, tanto en el
campo clinico como en los espacios socio-sanitarios, con el fin de identificar la situacién de salud individual y
colectiva, sus determinantes y necesidades, permitiendo de esta manera una respuesta adecuada.

[)  Articulacién docencia - servicio e investigacion: conjunto de esfuerzos coordinados entre los diferentes niveles de
gobierno nacional, regional y local, el Ministerio de Salud, la Universidad y la comunidad para optimizar la
pertinencia del proceso de ensefianza-aprendizaje y la calidad de atencién en los servicios; generando evidencias
con un enfoque multidisciplinario que permitan coadyuvar a la mejora de las condiciones de salud del pais.

CAPITULO II
DE LA ORGANIZACION

Articulo 5°.- Son instancias del Sistema Nacional de Articulacion de Docencia-Servicio e Investigacion en Pregrado
de Salud:

a) El Comité Nacional de Pregrado de Salud.

b) Los Comités Regionales de Pregrado de Salud,

c) Los subcomités de sedes docentes o Redes de Servicios de Salud.

Articulo 6°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud es la maxima instancia del Sistema Nacional de Articulacion

de Docencia-Servicio e Investigacion en Pregrado de Salud, y esta integrado por:

a) El Jefe del Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos del Ministerio de Salud.

b) El Director General de la Direccion General de Salud de las Personas del Ministerio de Salud.

El Director General de la Oficina General de Gestidn de Recursos Humanos del Ministerio de Salud.

Un representante de las Direcciones Regionales de Salud a nivel nacional.

Un representante de los hospitales con Sedes Docentes para la formacién de pregrado.

El Presidente de la Asociacién Peruana de Facultades de Medicina (ASPEFAM).

El Presidente de la Asociacién Peruana de Facultades y Escuelas de Enfermeria (ASPEFEEN).

El Presidente de la Asociacion Peruana de Facultades y Escuelas de Obstetricia (ASPEFOBST).

Un representante elegido por un afio entre las Asociaciones representativas de las facultades y escuelas de

Farmacia y Bioquimica, Odontologia y Tecnologia Médica.

j)  Un representante elegido por un afio entre las Asociaciones representativas de las Facultades y Escuelas de
Psicologia, Nutricién, Trabajo Social, Biologia, Ingenieria Sanitaria y Medicina Veterinaria.

k)  Un representante de los estudiantes, perteneciente a una Facultad de Ciencias de la Salud. Esta representacion
sera por un afo no renovable, nominado de acuerdo al articulo 12°.
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Participaran en calidad de Miembros Invitados, los representantes de las asociaciones no elegidas, en caso de
abordarse temas relacionados a su area de competencia, teniendo derecho a voz pero no a voto.

Articulo 7°.-  El Comité Nacional de Pregrado de Salud seré presidido en forma alternada, durante un afio, por:
a) El Jefe del Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos (IDREH); y
b) El Presidente de la Asociacidn Peruana de Facultades de Medicina (ASPEFAM).

Documento de Trabajo Pagina 2 de 8



La Vicepresidencia corresponderd a la institucion que ejercié la Presidencia el afio anterior. El Presidente ejerce voto
dirimente.

Articulo 8°.- Los representantes titulares de las instituciones podran acreditar un alterno, quien ejercera la
representacion con derecho a voz y voto en ausencia del titular.

Articulo 9°.- EI Comité Nacional de Pregrado de Salud convocara a elecciones para elegir al representante de la
Direcciones Regionales de Salud a nivel nacional, en coordinacién con el Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos,
contemplado en el articulo 6° inciso d. Se elegira un representante titular y otro alterno, por un afio. Este representante
podra ser reelegido por un Unico periodo consecutivo.

Articulo 10°.- El Ministerio de Salud, mediante Resolucion Viceministerial, designara al representante de las sedes
docentes para la ensefianza de pregrado, contemplado en el articulo 6° inciso e, Se elegira un representante titular y
otro alterno, por un afio.

Articulo 11°.- El representante de los estudiantes, sefialado en el articulo 6° inciso k, sera elegido de acuerdo al

siguiente procedimiento:

a) Seleccion de un candidato por cada universidad integrante del Sistema, el cual debera reunir los siguientes
requisitos:

o Estudiante perteneciente a una facultad o escuela de ciencias de la salud, de los 2 ultimos afios de
estudios.
o Desempefio académico correspondiente al tercio superior de su promocién.
o Contar con el compromiso de su universidad para brindar las facilidades que garanticen su
presencia en las sesiones del Comité Nacional.
El cumplimiento de estos requisitos seré certificado por la universidad en la carta de presentacion del postulante.

b)  Eleccion del representante de las universidades por parte de los candidatos seleccionados, la cual se desarrollara a
través del soporte electrénico virtual; pudiendo cada candidato tener hasta 3 opciones. Aquellos que reunan la
primera y segunda mayor votacién, seran elegidos por un afio como representantes fitular y alterno,
respectivamente.

La implementacion del proceso eleccionario estara a cargo de una Comision Electoral nombrada por el Comité Nacional,
quien resolvera de manera inapelable las controversias que pudiesen surgir.

Articulo 12°.- La eleccion del representante de las asociaciones contempladas en el articulo 6° incisos i y j, sera
desarrollada por la Comision Electoral nombrada en el articulo 12°. En caso no existiese asociacién de facultades o
escuelas de alguna de las profesiones de las ciencias de la salud, la representacion de éstas sera asumida por el
Decano o Decana de la facultad méas antigua de esa profesion.

Articulo 13°.- Son drganos del Comité Nacional de Pregrado de Salud — CONAPRES:
a) La Secretaria Ejecutiva.
b) ElArea de Asesoria Legal

c) Los Subcomités Nacionales, convocados para temas especificos, los cuales seran conformados de la siguiente
manera:
i) Unrepresentante del Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos.
i) Un representante de la Direccién General de Salud de las Personas del Ministerio de Salud.
i) Un representante de la Oficina General de Gestién de Recursos Humanos del Ministerio de Salud.
iv)  Tres representantes de la Asociacion correspondiente.
El Comité Nacional podra nombrar un sétimo miembro de acuerdo a la naturaleza del tema a tratar.
La eleccion de la Presidencia de los Subcomités sera realizada por sus integrantes. En caso de no existir
asociacion se aplicara lo estipulado en el articulo 12°. En los casos pertinentes se convocara a representantes de
la Direccién Regional de Salud, la universidad correspondiente y la sede docente, segln sea necesario, en
condicién de invitados.

d) Las Comisiones con caracter permanente:
i) Planificacion.
i)  Eticay Deontologia.
i) Monitoreo, Supervisién y Evaluacion.
iv)  Acreditacion de Sedes Docentes.
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e) Las Comisiones con caracter transitorio designadas por el Comité Nacional.

Articulo 14°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud - CONAPRES, se reunira en forma ordinaria una vez al mes, y
extraordinaria cuando el Presidente asi lo convoque o a pedido de al menos un tercio de los representantes.

Articulo 15°.- La Secretaria Ejecutiva estara a cargo de un Secretario Ejecutivo y un equipo de apoyo designado por el
Comité Nacional.

Articulo 16°.- Los Comités Regionales de Pregrado de Salud estaran integrados por:

a) El Director de la Direccion Regional de Salud, o su representante, quien lo presidira y detentara el voto dirimente.

b) Un representante de la Gerencia de Desarrollo Social del Gobierno Regional.

c) ElDirector Ejecutivo de Gestion y Desarrollo de Recursos Humanos de la Direccion Regional de Salud.

d) ElDirector Ejecutivo de Salud de las Personas de la Direccién Regional de Salud.

e) Un representante por cada una de las universidades con facultades de ciencias de la salud, con sede central en la
Region.

f)  Un representante de los estudiantes, perteneciente a una Facultad de Ciencias de la Salud con sede central en la

Regién. Esta designacion sera por un afio no renovable. La eleccion estara a cargo del Comité Regional, el cual
aplicaré los criterios establecidos en el articulo 12°, en lo que corresponda.

En los casos en que las facultades o escuelas de medicina no estuviesen representadas en el Comité Regional, en
aplicacion del inciso d, entre ellas designaran un representante pleno al Comité.

El numero de representantes de las universidades sera igual al nimero de representantes de las instituciones
prestadoras (incluyendo el Gobierno Regional), para lo cual se incrementara los representantes de estas instituciones,
de ser el caso.

En el caso de requerirse incrementar el nimero de representantes del Ministerio de Salud, seran designados por la
Direccion Regional de Salud.

En el caso de requerirse incrementar el nimero de representantes de las instituciones formadoras, esté debera
realizarse con miembros de universidades publicas, cuando estas existan en la region.

Articulo 17°.- El Comité Regional de Pregrado de Salud conformara subcomités en la sede docente o en la Red de
Servicios de Salud, seglin corresponda.

Articulo 18°.- El subcomité de la sede docente estara conformado por:

a) ElDirector de la Sede Docente o de la Red correspondiente, 0 su alterno, quien preside el subcomité.

b) Dos representantes de las instituciones formadoras, priorizando a las universidades publicas.

c) Dos representantes de la Sede Docente o Red correspondiente.

El Presidente del subcomité tiene voto dirimente. En los casos en que se contemple aspectos referidos a programacion
y evaluacién de actividades que involucrasen a una universidad no integrante del Subcomité, se invitard a un
representante de esta universidad a la Sesion.

Articulo 19°.- Son funciones del subcomité de la sede docente la programacion, supervision y evaluacién de las

actividades conjuntas a desarrollarse en cada Sede Docente. Esta programacién incluira:

a) Desarrollo de las competencias y capacidades establecidas en la estructuracion curricular de la carrera profesional,
a desarrollarse en el ambito geografico-cultural-sanitario asignado.

b) Fijacién de objetivos y metas.

c) Determinacion del numero total de alumnos en funcién de los procesos de evaluacion y acreditacion institucionales
y de los campos clinicos, desarrollados por el Sistema Nacional de Articulacién Docencia-Servicio e Investigacion
en Pregrado de Salud (SINAPRES) y el Sistema Nacional de Residentado Médico (SINAREME), con sujecion a la
disponibilidad de recursos, preservando el respeto a los derechos ciudadanos y de salud de las personas.

d) Programacion de actividades conjuntas con pleno respeto a las normas éticas y deontoldgicas de los profesionales
de la salud.

e) Delimitacion clara y precisa de la utilizacion de ambientes fisicos incluyendo horarios, instalaciones, equipos e
instrumental para el desarrollo de las actividades de docencia-servicio para los alumnos de pregrado y postgrado.

f)  Asuncion de responsabilidades de los profesionales con relacion a los objetivos y metas trazados en la
programacion conjunta.

g) Contribucion de la Universidad al establecimiento de salud para el desarrollo de las actividades de docencia en
servicio.
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CAPITULO I
DE LA CONDUCCION Y REGULACION

Articulo 20°.- La conduccién y regulacion del SINAPRES es responsabilidad del Comité Nacional de Pregrado de
Salud, en coordinacién con los Comités Regionales

Articulo 21°.- Las Sedes Docentes asumen las siguientes responsabilidades:

a) Constituir el Sub Comité de Pregrado de Salud.

b) Coordinar el desarrollo de las actividades académicas con las instituciones formadoras, a través del Subcomité de
Pregrado de Salud.

c) Brindar las facilidades para la formacion de estudiantes, cautelando los derechos de los pacientes, y la adecuada
prestacion del servicio, en el marco de los convenios suscritos y las normas del Sistema Nacional de Pregrado de
Salud. Estas facilidades incluyen el debido respeto a los estudiantes, promoviendo el desarrollo pleno de sus
competencias en un ambiente propicio a una formacién humanista y cientifica. La Sede Docente garantizara que
esta responsabilidad sea extensiva a todo el personal del establecimiento.

d) Cautelar que la labor de docencia en servicio de los profesionales comprendidos en la programacién conjunta, no
exceda de 20 horas semanales; siendo esta labor parte de la labor asistencial a tiempo completo (36 horas
semanales). No esta permitida la ensefianza simultanea a dos 0 mas universidades.

e) Velar porque las clases tedricas no sean desarrolladas durante la jornada asistencial del profesional de la salud del
establecimiento, segun lo establecido en el articulo 6 del Capitulo VI de la Resolucién Suprema N° 032-2005-SA.

f)  Aplicar las normas y procedimientos de bioseguridad pertinentes, y proveer a los internos los medios necesarios
para su bioproteccion.

Articulo 22°.- La institucion formadora, en el proceso de articulacién docencia — servicio e investigacion, asume las

siguientes responsabilidades.

a) Presentar alos estudiantes aptos para el desarrollo de los estudios de pregrado en los establecimientos de salud.

b) Establecer la programacion de actividades lectivas, a través del Subcomité de la sede docente.

c) Establecer que sus estudiantes cuenten con el certificado de buen estado de salud fisica y mental, incluyendo
aquellos que ingresan al internado, al inicio del afio lectivo, expedido por los servicios de salud de la universidad o
del Ministerio de Salud. Esta certificacion debe incluir el despistaje de tuberculosis, la vacuna contra hepatitis B, asi
como contra fiebre amarilla en zonas endémicas. Casos especiales seran vistos por el Subcomité.

d) Cautelar que la labor de docencia en servicio de los profesionales comprendidos en la programacion conjunta, no
exceda de 20 horas semanales; siendo esta labor parte de la labor asistencial a tiempo completo (36 horas
semanales). No esté permitida la ensefianza simultanea a dos 0 més universidades.

e) Velar porque las clases teéricas no sean desarrolladas durante la jornada asistencial del profesional de la salud del
establecimiento, segun lo establecido en el articulo 6 del Capitulo VI de la Resolucién Suprema N° 032-2005-SA.

f)  Facilitar el acceso de sus estudiantes a una cobertura de seguros de salud.

g) Promover que sus estudiantes participen en el examen nacional aplicado por la asociacién de facultades o
escuelas correspondiente.

Articulo 23°.- Son responsabilidades de los alumnos

a) Dedicarse integramente a su formacién, cumpliendo la normatividad universitaria y la de la Sede Docente.

b) Observar un comportamiento ético y moral que responda a su condicion de profesional en formacion, manteniendo
un comportamiento adecuado y guardando absoluto respeto a sus compafieros, profesores y personal asistencial,
asi como a los pacientes y sus familiares.

c) Presentarse adecuadamente vestido y con mandil a los servicios de salud y proveerse de los medios de
bioproteccién necesarios.

d) Contar con seguro de salud, el cual sera exigido como requisito para su ingreso a los establecimientos de salud.
Esta exigencia sera aplicada gradualmente en el plazo de 3 afios.

e) Cumplir con el Codigo de Etica y Deontologia, aprobado por el Comité Nacional de Pregrado de Salud.

f) Cuidar y mantener en buen estado los bienes y recursos que estén al servicio de su formacion,
responsabilizandose de su deterioro o pérdida.

g) Asistir puntualmente a las actividades académicas y extra académicas programadas para su formacion y participar
con responsabilidad en las mismas.

h) Cooperar permanentemente con la comunidad universitaria para el logro de los fines de la Universidad y la Sede
Docente; asi como la conservacién y mejora de sus servicios.

i) Rendir el examen nacional aplicado por la asociacién de facultades o escuelas correspondiente.

i) Cumplir el presente reglamento, el de la Sede Docente, asi como las disposiciones que apruebe el Comité
Nacional de Pregrado de Salud.
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Articulo 24°.- Las instituciones formadoras deberan cumplir con los siguientes requisitos para poder acceder a los

campos clinicos:

a) Contar con “Certificado de Acreditacion” o “Certificado para el Grado de Avance en el Afio Académico Alcanzado”,
vigente y expedido por CAFME, en el caso de las facultades o escuelas de medicina humana.

b) Contar con la Autorizacion de Funcionamiento expedida por CONAFU, en el caso de universidades con
autorizacion de funcionamiento provisional. En el caso de las facultades o escuelas de medicina es indispensable
el certificado referido en el inciso anterior.

c) Autorizacién o acreditacion vigente de la Sede Docente por parte del Comité Nacional de Pregrado o el Comité
Regional de Pregrado de Salud, segun corresponda.

d) Haber suscrito y tener vigente el Convenio Marco, asi como el Especifico con el Establecimiento de Salud.

Articulo 25°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud para la delimitacion de ambitos geograficos-sanitarios y

programacion de campos clinicos, tiene en consideracion:

a) Principio del respeto a la dignidad y derechos de los usuarios del sistema.

b) El proceso de descentralizacion del pais con transferencia gradual de funciones a las regiones.

c) Conformacion funcional de Macroregiones para contribuir al desarrollo sociosanitario del pais, a través del uso
eficiente de los recursos disponibles de las instituciones formadoras y prestadoras de servicios de salud de las
regiones.

d) Organizacion de la atencion de salud en redes y microrredes.

e) Las particularidades de los servicios de salud en cuanto a accesibilidad, facilidades para la referencia y
contrarreferencia, capacidad resolutiva y nivel de complejidad.

f)  Garantia de calidad en el proceso formativo de los profesionales de salud, permitiendo que los procesos de
docencia en servicio, tutoria en la ensefianza, y monitoreo académico y administrativo se desarrollen con
eficiencia.

g) Corresponsabilidad entre las instituciones formadoras y prestadoras en el logro de resultados sanitarios en el
ambito asignado, con utilizacion eficiente de los recursos asignados.

h)  Politicas nacionales y regionales de salud y educacion.

Articulo 26°.- Los criterios a aplicarse, por los Comités Regionales y el Comité Nacional en el caso de Lima y Callao,
en la distribucién de dmbitos geograficos-sanitarios y campos clinicos son los siguientes
a) Asignacion en funcion al siguiente orden de prioridades.
i. Universidades publicas de la region
ii. Universidades privadas de la regién,
iii. Universidades publicas y privadas solamente de las regiones integrantes de la macro-region

b) Antigliedad de la institucién formadora en los campos clinicos y sociosanitarios.

c) Presencia de docentes en condicion de Profesor Ordinario, en la institucion prestadora, en no menos del 30%.

d) Inversion en infraestructura realizada en la Sede Docente.

e) Organizacion de la atencion de salud en redes y microrredes.

f)  Contribucion al desarrollo de la sede docente, incluyendo capacitacion, investigacion, material bibliografico, bases

de datos, equipamiento y mobiliario.

g) Cumplimiento de los compromisos asumidos en Convenios suscritos con la sede docente.

h) Desarrollo de investigaciones de interés nacional.

i) Rol promotor y responsabilidad social de la universidad en el desarrollo regional y local.

j)  Desarrollo y fortalecimiento del primer nivel de atencion de salud, a través de rotaciones y acciones de salud en la
comunidad.

Cada Comité Regional de Pregrado de Salud podra incorporar hasta un maximo de dos criterios adicionales para la
calificacién. En el caso de Lima y Callao esta potestad es asumida por el Comité Nacional.
Los criterios seran ponderados de acuerdo al procedimiento especifico establecido por el Comité Nacional.

Estan excluidas de la asignacion de dmbitos geograficos y campos clinicos las universidades cuya sede central no
pertenezca a la macrorregion correspondiente.

Articulo 27°.- Cada Universidad con facultades de Ciencias de la Salud tendra asignado un ambito geografico
sanitario. De manera gradual se propendera a que no haya ambitos compartidos por dos 0 mas universidades.

Articulo 28°.- Los establecimientos de salud de categoria I1l-2 (Institutos Especializados), y progresivamente en la
medida en que se generen las condiciones necesarias, los hospitales de categoria -1 (hospitales nacionales) por la
naturaleza y complejidad de sus acciones sanitarias, seran sede fundamentalmente de estudios de segunda
especializacion y perfeccionamiento.
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Estos establecimientos podran ser considerados para rotaciones especificas de las especialidades de pregrado
relacionadas con su funcion, segun normas emanadas del Sistema Nacional de Articulacion de Docencia-Servicio e
Investigacién en Pregrado de Salud.

Articulo 29°.- Las normas y procedimientos para la determinacién del nimero y la distribucién de Campos Clinicos y
sociosanitarios seran aprobados por el Comité Nacional de Pregrado de Salud, en un lapso no mayor de 90 dias, luego
de aprobado el presente reglamento.

Articulo 30°.- Los espacios de formacién empleados en el Ultimo afio académico, previo a la dacién de esta norma,
son considerados bajo la condiciéon de “autorizados”. La vigencia de esta autorizacién expira con el proceso de
acreditacion de sedes, la delimitacion de ambitos geograficos y la aplicacion de lo dispuesto en los articulos 25° y 26°.
En ninglin caso esta autorizacion excedera los 3 afios.

Articulo 31°.- La autorizacion prevista en el articulo precedente, queda condicionada al registro en la Base de Datos
del SINAPRES, la cual se estructura con el concurso del Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos.

Articulo 32°.- A partir de la fecha de dacién de esta norma, el SINAPRES Unicamente reconocera aquellos espacios de
formacién autorizados segun lo previstos en los 2 articulos precedentes, y aquellos que fuesen acreditados por el
Comité Nacional de Pregrado de Salud y Comité Regional de Pregrado de Salud, segun corresponda.

Articulo 33°.- EI Comité Nacional aprobara las normas, estandares y procedimientos para la evaluacion y acreditacion
de Sedes Docentes en un plazo de 120 dias a partir de la expedicion de la presente norma.

Articulo 34°.- Los estudiantes de las ciencias de la salud provenientes de universidades del extranjero para realizar
sus practicas preprofesionales en establecimientos del Ministerio de Salud, deben ser evaluados y oficialmente
presentados por una universidad de la regidén o macroregion, , ante el Comité Regional de Pregrado de Salud, para la
autorizacion correspondiente, debiendo cumplir con los requisitos establecidos en el presente reglamento. Esta
presentacién debe ser realizada por universidades autorizadas a revalidad titulos por la Asamblea Nacional de
Rectores.

Articulo 35°.- Las funciones de acreditacion de las Sedes Docentes en Lima y Callao, seran asumidas por la Comisién
de Acreditacion de Sedes Docentes del Comité Nacional.

Articulo 36°.- Toda investigaciéon que involucre la participacién de pacientes, el acceso a informacion reservada, o el
empleo de equipos y ambientes del servicio de salud, deberd realizarse bajo la direccién de un Tutor, quien asumird la
conduccion y la responsabilidad de la investigacion. Este Tutor debe ser un docente de la universidad y profesional del
servicio de Salud. Es requisito ineludible la autorizacién del protocolo de investigacion por el Comité de Etica e
Investigacion del Establecimiento de Salud, el consentimiento informado, cuando el caso lo amerite.

CAPITULO IV
DEL PLANEAMIENTO

Articulo 37°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud consolidara los Planes Regionales y aprobara el Plan Anual
del Sistema Nacional de Pregrado de Salud.

Articulo 38°.- El Comité Nacional y los Comités Regionales elaborarén sus Planes Operativos Anuales, que incluiran:
actividades, cronograma, presupuesto, fuentes de financiamiento y responsables.

Articulo 39°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud y los Comités Regionales deben contribuir con provision de
informacion permanente y actualizada al Sistema de Informacion del Pregrado de Salud, de acuerdo a sus necesidades
y requerimientos.

Articulo 40°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud debera ser informado por el Instituto de Desarrollo de
Recursos Humanos, sobre la programacion de plazas de internado. en el mes de septiembre precedente a cada afio
académico.

Articulo 41°.- EI Comité Nacional aprobara el cronograma nacional de inicio de las actividades académicas en las
Sedes Docentes, buscando el ordenamiento en fechas unificadas de las diferentes profesiones de la salud.
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Articulo 42°.- El Comité Nacional de Pregrado de Salud para un mejor cumplimiento de los objetivos del Sistema,
propiciara la articulacion funcional en macrorregiones, en coordinacién con los Comités Regionales de Pregrado de
Salud.

CAPITULOV
DEL CONTROL

Articulo 43°.- Las funciones de control del desarrollo del Sistema Nacional de Articulacién de Docencia-Servicio e
Investigacion en Pregrado de Salud, serdn asumidas por la Comision de Monitoreo, Supervision y Evaluacién del
Comité Nacional y Comités Regionales.

Articulo 44°.- EI Comité Nacional, en el marco de su Plan Operativo, elaborara los instrumentos normativos y técnicos
que permitan las acciones de monitoreo, supervision y evaluacion.

Articulo 45°.- Las funciones de control previstas en el articulo precedente seran desarrolladas por las Comisiones
designadas para el caso, con autonomia para el cumplimiento de las acciones propias de su funcién.

Articulo 46°.- El Comité Nacional debe evaluar e implementar las recomendaciones emanadas de las acciones de
control.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Primera.- El Comité Nacional resolvera sobre aquellas situaciones no contempladas expresamente en las normas del
Sistema, asi como las presuntas ambigliedades que pudieran presentarse

Segunda.- Los procesos establecidos bajo el concepto de progresivo seran implementados a través de una
programacion concertada entre los integrantes del SINAPRES.

Tercera.- Constituyen fuentes de financiamiento del SINAPRES, los siguientes:

a) Aportes de sus instituciones miembros.

b) Donaciones de instituciones y organismos nacionales e internacionales.

c) Otras que generen el Comité Nacional y los Comités Regionales por ejercicio de sus funciones.

Cuarta.- El presente reglamento sera sometido a una primera revision a los 2 afios de su aprobacion y posteriormente
cada 4 afios, enviando el informe respectivo al Ministerio de Salud. En forma excepcional este reglamento, a solicitud de
las dos terceras partes de los miembros del Comité Nacional, podré ser revisado después del primer afio de su vigencia.
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