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Establecen las Estrategias Sanitarias
Nacionales del ministerio y sus respec-
tivos organos responsables

RESOLUCION MINISTERIAL
N°771-2004/MINSA

Lima, 27 de julio del 2004
CONSIDERANDO:

Que el articulo 5° de la Ley N® 27857- Ley del
Ministerio de Salud, establece que el Ministeric de
Salud disefia y norma los procesos organizacionales
correspondientes, en el ambito de su gestion institu-
cional y sectorial, para lograr objetivos funcionales

como la cultura de salud para el desarrollo fisico, men-
tal y social de la poblacion; el entorno saludable para
toda la poblacion; la preteccion vy recuperacion de la
salud y la rehabilitacion de las capacidades de las
personas en condiciones de equidad y plena accesi-
bilidad; la prevencidn y control de |as epidemias, en-
fre otros;

Que el articulo 10° del Reglamento de la citada
Ley, aprobado por Decreto Supremo N® 013-2002-SA,
senala que el proceso de proteccidn, recuperacion y
rehabilitacién de la salud tiene como objetivo funcio-
nal general, prevenir riesgos vy dafios asi como resta-
blecer |la salud de la persona y de la poblacion; el
que a su vez estd conformado por diversos subpro-
cesos, enire ellos el de regulacién y supervision de
la salud individual y colectiva, cuyo objetivo funcio-
nal es lograr la normalizacion, estandarizacion y cum-
plimientc de la atencidn integral vy universal de la sa-
lud de la poblacion;

Que en el inciso c) del articulo 50° del Reglamen-
to de Organizacion y Funciones del Ministeric de
Salud, aprobado por Decreto Supremo N° 014-2002-
SA, sefiala que son objetivos funcionales generales
de la Direccidén General de Salud de las Personas, el
establecer las normas y control del desarrollo de las
estrategias sanitarias y de los programas de salud
de las personas;

Que, asi mismo, en el inciso e) del referido articu-
lo, se establece que es de cargo de la Direccion Ge-
neral de Salud de las Personas, proponer las politi-
cas, prioridades y estrategias de atencién de salud
de las personas y el modelo de atencidn, con alcan-
ce sectorial e institucional, entre otros objetivos fun-
cionales generales;

Que en cumplimiento de las indicadas funciones,
la Direccidn General de Salud de las Personas, ha
propuesto institucionalizar las Estrategias Sanitarias
Naciocnales, contempladas en el documento "La Sa-
lud Integral: Compromiso de Tedos- El Modelo de
Atencion Integral de Salud”, aprobade por Resolucidon
Ministerial N* 729-2003-SA/DM, del 20 de junio de
2003, como mecanismos Necesarics para megjorar la
gestion sanitaria del sector;

Que a fin de garantizar que las mencionadas
Estrategias Sanitarias Nacionales puedan disefiarse,
implementarse y aplicarse exitosamente, €s necesa-
rio establecer instancias de coordinacion, supervision
y monitoreo;

De conformidad con lo previsto en el literal 1) del
articulo 8° de la Ley N° 27857 -Ley del Ministerio de
Salud;

SE RESUELVE:
Articulo 1°.- Establecer las Estrategias Sanitarias Na-

cionales del Ministerio de Salud, y sus respectivos orga-
nos responsables:

Estrategia Sanitaria Nacional Organos responsables

- Inmunizaciones - Direccion General de Salud
de las Personas

Direccion General de Salud
de las Personas

- Prevencién y Control de Enfermedades
Melaxénicas y olras Transmitidas por
Vectores

- Prevencidn y Control de Infecciones de | -
Transmisidn Sexual y VIH -SIDA

- Prevengion y Control de Tuberculosis

Direceién General de Salud
de las Personas

- Direccion General de Salud
de las Personas

- Direccian General de Salud
de las Personas

- Salud Sexual y Salud Reproductiva

Direccidn General de Salud
de las Personas

- Prevencién y Control de Dafios No
Transmisibles

- Accidentes de Transito - Oficina General de Defensa
Maciohal

Centro Nacional de Salud
Intercultural del Instituto
Nacional de Salud

- Salud de los Pueblos Indigenas
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Organos responsables

- Centro Nacional de Alimen-
tacion y Nutricion del Insti-
tuto Nacional de Salud

Estrategia Sanitaria Nacional
- Alimentacian y Nutricion Saludable

- Direccion General de
Promocién de la Salud

Salud Mental y Cultura de Paz

Articulo 2°.- Las Estrategias Sanitarias Nacionales
estaran a cargo de Coordinadores Nacionales que se-
ran nominados por resolucion ministerial.

Articulo 3°.- Los Coordinadores Nacionales tendran
las funciones de disefiar, planificar, programar, monito-
rear, supervisar y evaluar la implementacion y ejecucion
de las Estrategias Sanitarias Nacicnales, asi como su
articulacion intra e intersectorial.

Articulo 4%.- La gestion v ejecucion de cada Estrate-
gia Sanitaria Nacional estara a cargo de un Comité Téc-
nico Permanente y un Comité Consultivo, quienes ten-
dran las siguientes funcicnes:

1. Comité Técnico Permanente:

a. Elaborar el Flan de la Estrategia Sanitaria Nacio-
nal;

b. Apoyar en el desarrollo y ejecucién de la Estrate-
gia Sanitaria Nacional;

c. Efectuar el monitoreo y evaluacion periddica de los
resultados;

d. Gestionar recursos financieros para la ejecucion
de la Estrategia Sanitaria Nacional;

e. Integrar las actividades de las diferentes direccio-
nes generales y organismos pablicos descentralizados
a los cuales representan para ¢l logro de los objetivos
de la Estrategia Sanitaria Nacional.

2. Comité Consultivo:

a. Brindar asistencia técnica para el desarrollo y eje-
cucion de la Estrategia Sanitaria Nacional;

b. Apoyar en la articulacion de acciones del sector
publico y de la sociedad civil en el marco de la Estrate-
gia Sanitaria Nacional.

Articulo 5°.- La conformacion de los Comités sera la
siguiente:

1.- Comité Técnico Permanente:

a. El Coordinador Nacional de |la Estrategia Sanitaria
Nacicnal, quien la presidira;

b. Un representante de la Direccicn General de Pro-
mocion de la Salud;

c. Un representante de |la Oficina General de Comu-
nicaciones;

d. Un representante de la Direccién de Medicamen-
tos, Insumos y Drogas;

e. Un representante de la Oficina General de Epide-
miolegig;

f. Un representante del Instituto Nacicnal de Salud; y

g. Un representante de la Direccion General de Sa-
lud Ambiental sélc para las Estrategias Sanitarias de Pre-
vencion y Control de Enfermedades Metaxenicas y otras
Transmitidas por Vectores, Salud de los Pueblos Indige-
nas, Alimentacion y Nutricion Saludable.

2.- El Comité Consultivo:

a. Instituciones Académicas;

b. Agencias de Cooperacion Internacional;

c. Organizaciones No Gubernamentales relacionadas
con la Estrategia Sanitaria Nacional; y

d. Organizaciones de personas afectadas en el mar-
co de la Estrategia Sanitaria Nacional.

Articulo 6°.- Para la conformacién del Comité Téc-
nico Permanente, cada Direccion General u Organis-
mo Publico Descentralizado nombrara un Titular y Su-

plente. Para la conformaciéon del Comité Consultivo,
el Coordinadoer Nacional de |la Estrategia Sanitaria Na-
cional precederad a convocar a un miembro, como mi-
nimo, de cada institucion. Ambos Comités deberan
constituirse y elaborar su reglamento dentro del pla-
zo de treinta (30) dias calendario de publicada la pre-
sente resolucion.

Articulo 7°.- Los organcs estructurales y entida-
des de salud, a nivel nacional, implementaran las Es-
trategias Sanitarias Nacionales y brindaran el apoye
que se requiera para garantizar el logro de los objeti-
vos establecidos en |a presente resolucidn ministe-
rial.

Articulo 8°.- En el nivel regional, los responsa-
bles de la implementacion de las Estrategias Sanita-
rias Nacionales seran los Directores Regionales de
Salud.

Articulo 9°.- Por Resolucion Ministerial de Salud,
se aprobara el Plan General de las Estrategias Sani-
tarias Nacicnales.

Articulo 10°.- Los planes a desarrollar y ejecutar
en el marco de las Estrategias Sanitarias Nacionales
deberan sujetarse al Modelo de Atencidn Integral de
Salud del cual forman parte.

Articulo 11°.- Las Estrategias Sanitarias Nacio-
nales forman parte del Modelo de Atencion Integral
de Salud y, los planes a desarrollar y ejecutar debe-
ran enmarcarse en el mismo.

Registrese, comuniguese y publiquese.

PILAR MAZZETTI SOLER
Ministra de Salud
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