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|. INTRODUCCION

El Ministerio de Salud (MINSAL), como ente rector de la salud, tiene el mandato
legal de emitir las normas técnicas, lineamientos y procesos administrativos del
sector salud, a través de la Direccion de Regulacion y Legislacion en Salud, razén
por la cual, se emiten los presentes Lineamientos técnicos, para que los
profesionales involucrados en la elaboracion de los mismos, realicen de manera
clara, sencilla y oportuna su cometido, para la proteccion de la salud y la vida de la

poblacion.

Es de hacer notar que estos lineamientos, toman en consideracion elementos
basicos, técnicos y juridicos, con el objeto de poder disefiar instrumentos practicos

y eficaces.

En base al Acuerdo N° 661, publicado en el Diario Oficial de fecha cinco de
diciembre de dos mil seis, la Direccion de Regulacién y Legislacion Sanitaria tiene
atribuido el papel de regulacion institucional, en materia sanitaria, y como
desarrollo de las facultades que devienen del Codigo de Salud al MINSAL, asi
como la Politica Nacional de Salud.

El marco regulatorio sanitario comprende a una serie de instrumentos, como
propuestas de Leyes y Reglamentos, Normas técnicas, Manuales, Protocolos y
Lineamientos, asi como la oficializacion de las Politicas, Planes estratégicos y

Listados oficiales que este Ministerio emite.



En la actualidad con el nuevo sistema integral de servicios de salud que se esta
impulsando, requiere de la adecuacibn a esa vision de los instrumentos
regulatorios, lo cual conlleva a su vez la definiciébn de dichos instrumentos, y un
proceso de elaboracion ordenado, pertinente y multidisciplinario, a la luz del
impulso de la Reforma de Salud iniciada en el afio 2009.

. BASE LEGAL
El Codigo de Salud, en el Articulo 40, prescribe que el MINSAL, es el organismo

responsable de emitir las normas pertinentes, asi como organizar, coordinar y
evaluar la ejecucion de las actividades relacionadas con la salud; y el Articulo 41
numeral 4, establece la facultad de la Secretaria de Salud, de organizar,
reglamentar y coordinar el funcionamiento y las atribuciones de todos los servicios
técnicos y administrativos de sus dependencias. Por otra parte el Reglamento
Interno del Organo Ejecutivo, en el Articulo 42 numeral 2, refiere que le
corresponde al Ministerio de Salud, la emisién de normas sanitarias en materia de
salud y ordenar las medidas y disposiciones que sean necesarias para resguardar

la salud de la poblacién.

Que de acuerdo a la estructura organica y funcional del Ministerio, aprobado el
veintidos de febrero de dos mil once, corresponde a la Direccién de Regulacion y
Legislacion en Salud, elaborar la normativa institucional en materia de salud, en

desarrollo al mandato legal antes relacionado.

lll. OBJETIVOS

a. General

Regular el proceso de elaboracion y publicacidbn de instrumentos técnicos
juridicos, de tal forma que permita el desarrollo y orientacion clara, que
garantice la pertinencia, calidad y legalidad de aquellos que el MINSAL emite

en el ejercicio de sus atribuciones.



b. Especificos

e Determinar la conveniencia de la elaboracion de la propuesta de
instrumentos técnicos juridicos con la participacion del personal técnico
idoneo, en los distintos procesos.

e Establecer las condiciones y requisitos formales para la elaboracion y
publicacién de distintos instrumentos técnicos juridicos, que emita el
MINSAL, de tal forma de orientar respecto a las fases que deben
considerarse en la elaboracion y publicacién de dichos instrumentos,

para uniformidad del proceso.

IV. AMBITO DE APLICACION

Estan sujetos al cumplimiento de los presentes Lineamientos técnicos, todos los
servidores publicos involucrados en la estructuracion y disefio de proyectos de
Leyes y Reglamentos en materia de salud, asi como instrumentos técnico juridicos

para el Sistema Nacional de Salud.

Los presentes Lineamiento técnicos regularan la estructuracion de los siguientes

instrumentos técnicos juridicos:

Proyectos de Leyes.

Proyectos de Reglamentos.

Normas Técnicas.

Manual de Organizacion y Funciones.

Manual de Procedimientos Técnicos.
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Guias Clinicas.

Lineamientos Técnicos.
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Politicas Publicas.

Planes Estratégicos.
j. Listados Oficiales.

k. Estrategias.



|. Otros Instrumentos Técnicos Juridicos que el Titular ordene.

V. PROCESO DE ELABORACION DE INSTRUMENTOS

El proceso de elaboracion de instrumentos técnicos juridicos, debe responder a la
necesidad de solventar o enfrentar un problema en materia sanitaria; en tal
sentido, la Direccion de Regulacion y Legislacion en Salud desarrollara acciones
permanentes de diagnostico para la elaboracion de propuestas, ademas las
instancias institucionales podran presentar propuestas fundamentando las razones

por las cuales es necesaria la elaboracion de un proyecto en especifico.

El proceso para elaborar instrumentos técnicos juridicos se desarrollara a través

de las siguientes fases:

A) FASE INICIAL

1. Elaboracion de diagnéstico

La Direccion de Regulacion y Legislacién en Salud, en coordinacion con las
distintas dependencias institucionales, elaboraran diagnostico documental o
empirico, para identificar los distintos instrumentos que en materia regulatoria sea
necesario elaborar, reformar o actualizar. Puede darse dicha identificacion a partir

de la dependencia interesada.

2. Elaboracion de solicitud

A partir del diagnéstico realizado, se debe elaborar solicitud calzada por el
personal de la Direccién de Regulacién y Legislacion en Salud que elaboré el
diagndstico, o la parte institucional interesada, la que contendra identificacion del
tipo de instrumento que se requiere elaborar, reformar o actualizar, determinando

la fundamentacién legal y de hecho, que establece la necesidad u objetivo de ello.

En el caso que sea solicitado por la parte institucional interesada, la Direccion de
Regulacion y Legislacion en Salud establecera su pertinencia, debiendo responder

en un plazo de cinco dias habiles como maximo, para el seguimiento técnico



respectivo.

3. Priorizacion de necesidades

Consiste en la determinacion de la prioridad del documento, de acuerdo a
condiciones objetivas, tales como cumplimiento de Leyes o Reglamentos,
requerimientos de Corte de Cuentas de la Republica, exigencias de la realidad

sanitaria, necesidades técnicas, administrativas, de actualizacion, entre otras.

La priorizacion sera establecida por el Viceministerio de Politicas de Salud o la
Direccion de Regulacién y Legislacién en Salud.

4. Conformacion del equipo técnico

El equipo técnico estara integrado con el personal siguiente:

a. Un técnico designado por el jefe de la Unidad de Normalizacion, que sera
su coordinador.

b. Colaborador juridico designado por la Direccion de Regulacion vy
Legislacion en Salud.

c. Dos técnicos designados por la unidad interesada o solicitante.

Constituido el equipo técnico, en la primera reunion de trabajo, se debera analizar

la pertinencia del instrumento, tomando en consideracion aspectos tales como:

a. Si existe viabilidad técnico juridica para la estructuracion del
instrumento, y ademas su factibilidad y disponibilidad de recursos en
general, para su implementacion.

b. Si se podra aplicar al Sistema Nacional de Salud o sera uUnicamente
para el Ministerio de Salud (MINSAL).

c. Analizaran y propondran que otros profesionales se incorporaran al

equipo técnico, de acuerdo con el tema o ambito a regular.



d. Y otros elementos que considere pertinentes la Direccion de Regulacion

y Legislacion en Salud.

Ademas se conformara expediente por cada instrumento técnico juridico, cuyo

contenido es el siguiente:

Portada que contenga:

El nimero del expediente

El nombre del instrumento técnico juridico.
Nombre del area administrativa que lo solicita.
Nombre del coordinador.

Fecha de Inicio del proceso.

Fecha de la finalizacion del proceso.

El expediente contendré:

Acta de conformacioén del equipo técnico.

El resultado del diagnéstico.

La recopilaciéon de literatura técnico cientifica y legal, que ilustren el

instrumento que se elaborara.

El visto bueno de la estructura del documento técnico juridico, emitido
por Director de Regulacion y Legislaciéon en Salud.

Las actas elaboradas en todo el proceso.

La nédmina de los miembros del comité consultivo y la resolucion
correspondiente.

El acta de cierre del instrumento técnico juridico.

Un ejemplar del instrumento técnico juridico, en fisico y electronico.

5. Comité consultivo

El equipo técnico propondra al Director de Regulacion y Legislacion en Salud, la

conformacion del comité consultivo.



El comité consultivo estarda conformado por personas o actores locales, nacionales
0 internacionales, que cuenten con el conocimiento de la materia a regular, visién
global de dicha area y temética, experiencia normativa y operativa, capacidad de
analisis, discusion y proposicion; y disponibilidad para el trabajo en equipo. Dicho

espacio es un instrumento ideal de los procesos participativos.

El comité tendra la funcion de proponer contenidos y elementos que debe
considerarse en el documento preliminar, de tal forma de presentar propuestas

para la consulta institucional o publica, cuando el tema lo requiera.

El plazo de funcionamiento del comité estara estipulado por el cronograma del

plan de trabajo del equipo técnico.

El equipo técnico respectivo apoyard, facilitar4 y organizara todo el funcionamiento

del comité consultivo.

B) FASE DE ELABORACION
6. Elaboracion de documento preliminar.

El proceso de elaboracion del documento preliminar requiere:

a. Retomar los insumos del diagnéstico, el equipo técnico realizard la
recopilacion de la informacion documental necesaria para la elaboracion,
reforma o actualizacion de los instrumentos técnicos juridicos, incluyendo
avances técnicos cientificos, lo cual le dard el soporte, que permitira

determinar su inclusién en el instrumento.

b. Estructurar de manera general la propuesta de los grandes apartados, que

contendrd el instrumento técnico juridico.



c. Elaboracion de plan de trabajo y cronograma, el equipo técnico planificara las
actividades a desarrollar para la elaboracion del documento, de igual forma
se determinara la periodicidad de las reuniones de trabajo, de la cual siempre

se levantara acta, que se adjuntara al expediente.

El plazo méaximo para la elaboracion del instrumento serd de tres meses,

salvo retraso debidamente justificado.

d. El equipo técnico establecera el lugar de trabajo, y la hora y dia de las

reuniones.

e. Establecida la propuesta se debera solicitar al Director de Regulacion y
Legislacion en Salud, el visto bueno de la misma, a fin de avanzar en el

proceso.

7. Consulta técnica

Esta etapa conlleva la discusion de las propuestas de instrumentos técnicos
juridicos, con personal o profesionales especializados en el tema, a fin de evaluar
su contenido, haciendo las proposiciones y recomendaciones que permitan

agregarlas al documento.

La metodologia de la consulta técnica debe estar contemplada en el plan de

trabajo del equipo técnico.

La unidad interesada, posteriormente de la finalizacién del instrumento técnico
juridico, debe realizar la prueba piloto, en el area operativa; si existieran nuevas

observaciones o inconsistencias se analizaran y si son procedentes se incorporan.

8. Consulta publica
Se realizara consulta publica, a través de los diversos medios que el equipo

técnico considere pertinente, a fin de recibir observaciones y propuestas con



respecto al instrumento elaborado. Esta consulta va dirigida a potenciar los
espacios de participacion de la sociedad salvadorefia y la comunidad
internacional; podra realizarse por medio de foros, encuestas, consultas en la

pagina web del Ministerio, entre otras.

9. Sistematizacion de consultas
El equipo técnico sistematizara el resultado de las consultas, analizando la
pertinencia de las observaciones, propuestas y recomendaciones recibidas. De

ello se concluira sobre su incorporacion en el texto definitivo del instrumento.

10. Revision juridica
La Unidad de Legislacién Sanitaria revisara el contenido y sustento juridico del

proyecto elaborado, y emitira sus observaciones en caso de ser necesario.

11. Revision final
Se realizara revision final del instrumento, por parte del Director de Regulacion y

Legislacion en Salud y la unidad o instancia solicitante.

C) FASE DE APROBACION

12. Remision a Despacho del Viceministerio de Politicas de Salud
Se enviara al Despacho del Viceministerio de Politicas de Salud, el instrumento
debidamente revisado por parte de la Direccion de Regulacion y Legislacién en

Salud, para obtener el visto bueno y posterior oficializacion por parte del Titular.
13. Valoraciones de pertinencia del proyecto por parte del Despacho
En el caso de la aprobacion del proyecto por parte del Viceministerio de Politicas

de Salud, se avanza en el proceso al siguiente paso.

En el caso que se haga observaciones a la propuesta, se procedera a remitirlas a



la Direccion de Regulacion y Legislacion en Salud, para subsanar las

observaciones, para remitir nuevamente dicho instrumento al Despacho.

14. Nomero de firmas y copias

Una vez aprobado, los instrumentos que se legalicen a través de Acuerdo
Ejecutivo, se debe solicitar al Titular, que firme cinco originales, de los cuales se
entregard a: Recursos Humanos, a la dependencia interesada, Archivo
Institucional, Direccion de Regulacion y Legislacion en Salud, para anexarlo al

expediente respectivo, y otro para publicacion en el Diario Oficial.

En el caso de que fuere oficializado mediante Resolucién Ministerial, se debe
solicitar al Titular, que firme tres originales, uno para la dependencia interesada,
uno para el Archivo Institucional y uno para la Direccibn de Regulacion y

Legislacion en Salud, para anexarlo al expediente respectivo.

D) TRANSFERENCIA, PUBLICACION Y EDICION (1)
15. Transferencia

Posteriormente a la aprobacion de la normativa técnica por parte del Titular, la
Direccion de Regulacion, realizara la transferencia de la version electrénica del
documento oficializado, a través del correo electronico institucional a los

siguientes actores:

1) Dependencia solicitante.

2) Direcciones del Nivel Superior.

3) Referentes designados por las instituciones del Sistema Nacional Integrado
de Salud.

Lo anterior para ser socializado inmediatamente con las dependencias que deban
hacer uso de ella.
16. Publicacién

Posterior a la transferencia del documento oficializado, la Direccion de
10



Regulacién, a través de sus dependencias, solicitarda a la Direccion de
Tecnologias de la Informacion y Comunicacion, la incorporacion del documento
oficializado al Centro Virtual de Documentacion Regulatoria, en version pdf
seleccionable. Ademas realizar4 la gestion ante la Imprenta Nacional, para
publicaciones en el Diario Oficial, cuando sea pertinente.

17. Edicion

La dependencia solicitante, deberad gestionar ante la Unidad Editorial de la
Direccion de Regulacion, la edicion del documento conforme a los lineamientos

técnicos establecidos para tal fin.

E) FASE DE EDICION
Luego de la aprobacion del instrumento técnico juridico por parte del Titular del
Ministerio, se debera coordinar su edicién. Para ello, se deberad considerar la

estructura del instrumento, asi como las siguientes condiciones de estilo:

16. Caracteristicas generales

El original del documento debera presentarse al Programa Editorial del Ministerio
en forma impresa, con las graficas, imagenes, anexos o0 adendas que
correspondan, ademas debera agregarse una copia del original en formato digital,

abierto y manipulable para efectos de disefio gréfico.

Las imagenes y graficas deberan ser anexadas en formato JPG u otro soporte

grafico que permita la manipulacion.

17. Portada
La portada del original debera contener los siguientes elementos:
a. Escudo Nacional.

b. Logo del Ministerio de Salud.
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c. Titulo del instrumento técnico regulatorio.

18. Autoridades
La segunda pégina del documento original debe contener la lista de autoridades
institucionales, debiéndose incluir tnicamente los nombres de las tres autoridades

principales del Ministerio.

19. Formato
El original debe presentarse en tamafio carta, tanto en su version impresa como la

digital.

Los margenes y sangria inicial deben ser los siguientes: Margenes superior e
inferior, dos punto cinco centimetros. Margenes izquierdo y derecho, tres

centimetros.

Dependiendo el tipo de instrumento técnico juridico, asi serd el formato de la

edicidn; lo cual se establece de la siguiente manera:

a) Si el documento es Ley o Reglamento del Ramo de Salud, el tamafio de la
edicion sera de seis pulgadas por nueve punto cinco pulgadas, medida cerrada. La
cubierta ir4 a todo color, papel foldcote doce, barniz UV. Los interiores iran a dos
tintas, papel bond base veinte. Acabado pegado en caliente, con garantia de corte

uniforme y limpio.

b) Si el documento es Norma técnica, el tamafio de la edicion sera de ocho punto
cinco pulgadas por once pulgadas, medida cerrada. La cubierta ir4 a todo color,
papel foldcote doce, barniz UV. La cantidad de tinta a utilizar en interiores
dependera de las caracteristicas y elementos presentes en el texto, tales como
fotos, gréficos, tablas, entre otros, papel bond base veinte. Acabado pegado en

caliente, con garantia de corte uniforme y limpio.
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c¢) Si es Manual, el tamafio serd de ocho punto cinco pulgadas por once pulgadas,
medida cerrada. La cubierta ird a todo color, papel foldcote doce, barniz UV. La
cantidad de tinta a utilizar en interiores dependera de las caracteristicas y
elementos presentes en el texto, tales como fotos, graficos, tablas, entre otros,
papel bond base veinte. Acabado pegado en caliente, con garantia de corte

uniforme y limpio.

d) Si el documento es Guia Clinica o Lineamiento técnico, el tamafio sera de cinco
punto cinco pulgadas por ocho punto cinco pulgadas, medida cerrada. La cubierta
serd a todo color, papel foldcote doce, barniz UV. Los interiores irdn a dos tintas,
papel bond base veinte. El acabado sera pegado en caliente, con garantia de

corte uniforme y limpio.

e) Si el documento es una Politica Publica el tamafio de la edicién serd de seis
pulgadas por nueve punto cinco pulgadas, medida cerrada. La cubierta sera a todo
color, papel foldcote doce, barniz UV. Los interiores iran a dos tintas, en papel
bond base veinte. El acabado sera pegado en caliente, con garantia de corte

uniforme y limpio.

f) Si el documento es un Plan Estratégico, Estrategia o Listado Oficial, el tamafio
de la edicion serd de ocho punto cinco pulgadas por once pulgadas, medida
cerrada. La cubierta sera a todo color, papel foldcote doce, barniz UV. La cantidad
de tintas a utlizar en los interiores se determinara de acuerdo con las
caracteristicas y elementos presentes del texo, en papel bond base veinte. El

acabado sera pegado en caliente, con garantia de corte uniforme y limpio.

La cantidad de ejemplares que conformaran el tiraje, se determinara de acuerdo

con la necesidad de difusion del documento y disponibilidad de fondos.

20. Tipografias
Los tipos de letra para los titulos y el texto deberan estar acordes a la naturaleza
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del instrumento, por lo que se debera solicitar al Programa Editorial del Ministerio,
los parametros técnicos para ello. El tamafio de la letra para los titulos sera de
catorce y debera ir en negrillas, y para el texto sera doce, sin negrilla. El

interlineado debera ser de uno punto cinco lineas.

VI. ESTRUCTURA DE LOS INSTRUMENTOS

a. PROYECTO DE LEY.

La Ley es la norma que manda, prohibe o permite, que emana de la voluntad
soberana, a través de la Asamblea Legislativa. En materia de salud, el Presidente
de la Republica, a través del Titular del Ministerio de Salud, propondra proyectos
de leyes pertinentes. En tal sentido, de acuerdo a los requerimientos o
consideraciones del Titular del Ministerio, se podra elaborar o revisar las

propuestas legales en materia de salud.

El Proyecto de Ley debera contener los siguientes apartados:

i. Considerandos
En los cuales se establece la fundamentacion factica o legal de la creacion
de la Ley, asi como la necesidad de la elaboracién, y posterior aprobacion,
tanto en su aspecto social como filos6fico. Se deben establecer por medio

de nimeros romanos.

ii. Nombre de la Ley
iii. Disposiciones Preliminares o Fundamentales:
1. Objeto de la ley: Establece la materia a regular por medio de la Ley.
2. Ambito de aplicacion de la Ley: Determina a quienes va dirigida la
norma, a quienes vincula u obliga.
3. Terminologia que sirven para una mejor comprensiéon o entendimiento

de las disposiciones que se desarrollaran. Se debe evitar terminologia
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gue esta incluida en otros instrumentos legales, o que son de uso

comun.

iv. Contenido propio de la Ley:
Es el desarrollo de la materia a regular, debiendo estructurarse de acuerdo
a su contenido o dimension en: Libros, Titulos, Capitulos, Secciones y

Articulos.

v. Infracciones y sanciones:
Es la determinacion de las conductas que infringen a las disposiciones

legales, asi como las sanciones que se impondran por dichas infracciones.

vi. Procedimiento sancionatorio:
Son el conjunto de reglas, procedimientos y recursos, con los cuales se

determinara la imposicion de sanciones a los infractores de la Ley.

vii.Disposiciones finales:
Contempla las disposiciones generales, subsidiarias, derogatorias, Yy

entrada en vigencia de la Ley.

En el caso de ser propuesta de reformas legales, se podran obviar algunos de los

apartados antes mencionados.

b. PROYECTO DE REGLAMENTO.
Los Reglamentos son normas juridicas, emanadas generalmente de la
administracion publica, en virtud de la delegacion que para ello se hace en la Ley,

a la cual desarrolla y complementa, debiendo subordinacion a ésta.

En tal sentido, de acuerdo a los requerimientos o consideraciones del Titular del

Ministerio, se podra elaborar o revisar las propuestas reglamentarias en materia
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de salud.

El Proyecto de Reglamento debera contener:

V.

Considerandos

En los cuales se establece la fundamentacion factica o legal de la

creacion del Reglamento, en atencion de la Ley de la que emana, asi

como la necesidad de la elaboracion, y posterior aprobacion, tanto en su

aspecto social como filosofico. Se deben establecer por medio de

ndmeros romanos.

Nombre del Reglamento

Disposiciones preliminares

1.

Objeto del Reglamento: establece la materia a regular por medio del
Reglamento, en desarrollo de la ley de la que emana.

Ambito de aplicacién del Reglamento: determina a quienes va
dirigida la norma, a quienes vincula u obliga.

Terminologia por regla general no se debe incluir en el Reglamento,
pero podria existir excepciéon, si el contenido del mismo, es
eminentemente técnico, para una mejor comprensidbn 0
entendimiento de las disposiciones que se desarrollaran. Se debe
evitar el definir palabras que ya lo han sido en otros instrumentos

legales, o que son de uso comun.

. Contenido propio del Reglamento:

Es el desarrollo de la materia a regular, debiendo estructurarse de

acuerdo a su contenido o dimensiéon en: Libros, Titulos, Capitulos,

Secciones y Articulos.

Infracciones y sanciones:
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Es la determinacion de las conductas que infringen a las disposiciones
legales y reglamentarias, asi como las sanciones que se impondran por
dichas infracciones. Puede haber delegacion expresa del legislador para

el contenido de este apartado.

vi. Procedimientos sancionatorios:
Son el conjunto de reglas, procedimientos y recursos, con los cuales se
determinara la imposicion de sanciones, a los infractores de la Ley y el

Reglamento.

vii.Disposiciones Finales:
Contempla las disposiciones generales, subsidiarias, derogatorias, y

entrada en vigencia del Reglamento.

C. NORMA TECNICA SANITARIA

Es un precepto juridico que regula conductas, con la finalidad de proteger valores
o bienes, de interés social; prescribe disposiciones para regular areas
eminentemente técnico cientificas; es de cumplimiento obligatorio, y es un

ordenamiento juridico menor a las Leyes y Reglamentos.

La Norma técnica sanitaria se estructura de la siguiente forma:

1. Titulo de la Norma técnica

Este debe ser indicativo del objeto sobre el cual trata, corto, preciso,
proporcionar una idea del contenido de la materia que se regula; unico para
cada norma, completo en sus elementos y conciso, suficientemente

representativo del objeto que regula.

2. Ficha Catalografica

Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacién Ministerio
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de Salud, la autorizacion para su reproduccion parcial o total, la
responsabilidad de los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e
imagenes que contiene el documento, el sitio web del Ministerio que permite
el acceso al instrumento, tiraje, afio de tiraje, y la identificacion de la
estructura administrativa involucrada en la elaboracion y emisién del

instrumento.

3. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité

consultivo, asi como de sus integrantes y cargos.

4. indice
Este debe ser claro y ordenado en el contenido, indicando el nimero de la
pagina en que se encuentra cada aspecto del Manual, para una mejor

ubicacion del lector.

5. Considerandos

Estos deben referirse a establecer la base legal que da origen a la Norma; la
necesidad de crearla, tomando en consideracién principalmente los aspectos
filosoficos, interés y necesidad social de la misma. Sugiere la técnica

legislativa que no sean mas de tres.

6. Disposiciones fundamentales

a. Objeto
Es determinar, el qué, quién, dénde, cuando y cdmo, de una situacion juridica
general o abstracta, con la Unica limitacion que determinen las mismas
disposiciones; asi mismo debe entenderse que es el compromiso institucional

con la poblacion.

b. Ambito de aplicacién

Se debe definir cuales son los sujetos que se regulan, o sea que personas a
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quienes se les aplicara el instrumento legal; sean estas naturales o juridicas,

publicas o privadas.

c. Autoridad competente
Es la disposicion que establece, cual es el funcionario publico, que por
ministerio de Ley, debe realizar la aplicacion del instrumento legal.

d. Terminologia
La terminologia se establecerd siempre y cuando sea imprescindible,
anotando con claridad, exactitud y precision, el significado de la misma, para

la mejor comprension del contenido técnico.

La terminologia no debe incluir palabras de uso comun, o que se encuentren

en los diccionarios técnicos o usuales.

7. Parte dispositiva técnica
Es el conjunto de disposiciones que conforman el contenido propio de la
Norma, esta debe ser de acuerdo a la naturaleza de cada tema, y a lo

planteado en el objeto de la misma.

Este apartado comprende el aspecto técnico, definido de lo general a lo
particular, de acuerdo a cada teméatica a desarrollar, no debe ser excesivo en

su extension.

8. Sanciones

Son aquellas disposiciones que prescriben, que ante el incumplimiento de la
Norma, se sancionara a los infractores; éstas deben estar previamente
definidas en la Ley, que es la base de sustentacion de la Norma técnica

sanitaria que se estructura.

Se debe recordar que la Norma bajo ningun concepto, establecera
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sanciones, Unicamente hace la relacion de las mismas que estan

determinadas en la Ley.

9. Disposiciones finales

I. Disposicién transitoria

Son aquellas normas temporales, que podran emitirse debido a
circunstancias especiales tales como: la oportunidad de resolver los
permisos de funcionamiento de los establecimientos, por un periodo
posterior a la vigencia del instrumento regulatorio, o de otorgamiento de
periodos de gracia para la adecuacion técnica del funcionamiento, entre

otros.

II. Delo no previsto
Esta disposicion desarrolla la forma como se resolveran aquellos casos de
ausencia, insuficiencia u omision de regulacion especifica no prevista en la

Norma.

lll. Derogatoria
Disposicién que contempla la derogatoria de otros instrumentos legales, del

mismo o0 menor rango, que contrarien el nuevo.

IV. Anexos

Son precisiones de orden técnico para establecer parametros,
equivalencias, planos de disefios, cuya ubicacion en el texto resulta
incompatible, debido a que con ello se interrumpe la secuencia légica y
armonica del instrumento legal; estos forman parte de la Norma técnica

sanitaria.

V. Vigencia

Es la fecha en la cual es de obligatorio cumplimiento el instrumento legal.
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d. MANUAL

Es el instrumento juridico por el cual se regula y precisa las funciones del personal
gue conforman la estructura organizativa, delimita las responsabilidades; mediante
su implementacion se logra la adecuada funcion de la estructura y cada uno de

Sus puestos.

Es el instrumento de apoyo que define y establece la estructura organica y
funcional, formal y real, asi como los espacios de control, responsabilidad y
canales de comunicacion, que permite la funcionalidad administrativa de la

institucion.

A la Unidad de Legislacion Sanitaria le corresponderd estructurar la oficializacion,
para lo cual el equipo técnico debe proporcionar el objetivo del mismo, la

justificacion de la necesidad de su estructuracién, entre otros aspectos.

Los manuales deben ser revisados y actualizados cuando se requiera por razones

legales, técnicas o administrativas.

Por lo general en nuestra institucién se estructuran los denominados:

» De Organizacion y Funciones: desarrolla las responsabilidades a cada
una de sus areas 0 ambientes administrativos, asi como las funciones
correspondientes, lineas jerarquicas y de comunicacion, del

organigrama institucional.
» De Procedimientos Técnicos: desarrolla los procedimientos de

manera especifica de cada area, que permitan concluir con eficacia y

eficiencia las actividades que les compete.
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1. Estructura del Manual de organizacion y funciones.

i. Titulo
Definir que es Manual de organizacién y funciones institucional, de una unidad o

ambiente administrativo.

ii. Ficha Catalografica

Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio de
Salud, la autorizacion para su reproduccion parcial o total, la responsabilidad de
los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e imagenes que contiene el
documento, el sitio web del Ministerio que permite el acceso al instrumento, tiraje,
afo de tiraje, y la identificacion de la estructura administrativa involucrada en la

elaboracion y emisién del instrumento.

iii. Responsables
Este apartado contendrd la identificacion del equipo técnico y comité consultivo,

asi como de sus integrantes y cargos.

iv. indice
Este debe ser claro y ordenado en el contenido, indicando el nimero de la pagina
en que se encuentra cada aspecto del Manual, para una mejor ubicacién del

lector.

v. Oficializacion
Es la aprobacion del instrumento administrativo emitido por el Titular del Ministerio

de Salud, a través de Acuerdo Ejecutivo.
vi. Introduccion

Describir de manera breve, los aspectos generales del contenido, justificacion,

antecedentes, alcances, cual es el propésito del Manual.
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vii. Objetivos del Manual

a. General
Enuncia en forma global el propésito del Manual, considerado también como

un compromiso institucional.

b. Especificos
Son componentes del objetivo general que permiten abordar con mayor

precision los propdsitos que se pretenden obtener.

Los objetivos deben ser para:
e Unificar criterios técnicos y administrativos.
e Ordenar las actividades basicas y funciones.
e Gerenciar eficientemente los recursos.

e Orientar, comunicar y dar pautas para la coordinacion.

viii. Descripcion de la unidad administrativa
Descripcién literal de la conformacién de la unidad o ambiente administrativo,

comprendiendo Unicamente el ambiente o estructura formal del mismo.

ix. Nombre de la unidad administrativa
Establecer de manera literal la conformaciéon de la unidad o ambiente

administrativo.

a. Mision:
Establece el propdésito general o razon de ser de la unidad o ambiente
administrativo, qué tipos de servicios ofrece y en general, cuales son los limites

de sus actividades.

b. Vision
Establece el camino al cual se dirige, la unidad o ambiente administrativo, a
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largo plazo, debe servir de rumbo y aliciente para orientar las decisiones de

crecimiento institucional.

c. Objetivos (de la unidad o ambiente administrativo)
Deben reflejar la razon de ser de la unidad o ambiente administrativo y
diferenciando del objeto de esta herramienta; deben contribuir a los objetivos

institucionales.

c.1. General
Debe reflejar la esencia del planteamiento del servicio que proporciona la

unidad o ambiente administrativo.

c.2. Especificos

Se desprenden del general y deben ser formulados de forma que estén
orientados al logro del objetivo general, es decir, que cada objetivo
especifico esté disefiado para lograr un aspecto de aquel, y todos en su

conjunto, la totalidad del objetivo general.

X. Funciones (de la unidad o ambiente administrativo)

Una vez obtenidas las funciones que se realizan en los diferentes puestos, se
procedera a efectuar su clasificacion, atendiendo fundamentalmente los
criterios de forma y contenido, lo cual facilitara la adecuada agrupacién de

ellas, en generales y especificas.

xi. Dependencia jerarquica

Se debe establecer de quien depende la unidad o ambiente administrativo.
xii. Unidades administrativas que dependen de ésta

Se debe definir de manera literal, cuales unidades o ambientes administrativos

dependen de la misma, de forma especifica.
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xiii. Organigrama
Es la representacion gréfica de la estructura organica en general y de las areas
especificas de la institucion, que debe contener por regla general las siguientes

caracteristicas:

La ubicacioén funcional.
Los niveles jerarquicos.

Las lineas de autoridad y responsabilidad.

o o o p

La naturaleza lineal o asesoramiento de la unidad de referencia.

Cuando se trate de la Secretaria de Estado, se debera presentar el
organigrama general, estableciendo Unicamente las principales unidades
directivas, sefialando la estructura de la Institucion en su conjunto, tanto

organica como funcional.

Si el organigrama corresponde a una unidad o ambiente administrativo, se debera
establecer el organigrama especifico de la misma, con cada una de las areas
funcionales que la conforman, en los cuales debe existir mayor detalle, para

especificar sus puestos integrantes.

xiv. Relaciones de trabajo
Estas se dividen en relaciones de caracter laboral internas y en relaciones

externas con otras entidades relacionadas con el quehacer de la salud publica.

xv. Glosario
Es el anexo en el que se definen y comentan ciertos términos utilizados en el texto

del instrumento, comprendiendo siglas y abreviaturas empleadas.

2. Estructura del Manual de procedimientos técnicos.

Contiene informacion detallada sobre los procesos, que contribuyen al
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funcionamiento administrativo de la institucion; este incluye formularios,
autorizaciones, documentos necesarios a utilizar, el flujograma del procedimiento y

cualquier otro auxiliar para el correcto desarrollo de las actividades.

Su estructura béasica es la siguiente:

i. Titulo
Definir que es Manual de procedimientos técnicos y la dependencia o unidad

administrativa.

ii. Oficializacion

Esta serd emitida por parte del Titular del Ministerio de Salud.

iii. Ficha Catalografica

Esta contendré el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio de
Salud, la autorizacion para su reproduccion parcial o total, la responsabilidad de
los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e imagenes que contiene el
documento, el sitio web del Ministerio que permite el acceso al instrumento, tiraje,
afo de tiraje, y la identificacion de la estructura administrativa involucrada en la

elaboracién y emisiéon del instrumento.

iv. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité consultivo,

asi como de sus integrantes y cargos.
v. indice
Debe ser claro y ordenado en el contenido, indicando el nimero de la pagina en

gue se encuentra cada aspecto del Manual, para una mejor ubicacién del lector.

vi. Introduccién

Describe de manera breve, los aspectos generales del contenido, justificacion,
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antecedentes, alcances, explica el proposito del Manual.

vii. Nombre del procedimiento

Describe de forma precisa y sucinta el procedimiento que se definira.

viii. Unidad responsable
Establece cual dependencia o unidad administrativa sobre quien recae la

responsabilidad del desarrollo del procedimiento.

iX. Objetivo del procedimiento
Establece cual es la finalidad que se pretende lograr.

X. Descripcién narrativa del procedimiento

Esta debe ser elaborada de forma concisa, asi mismo establece quien es el
responsable del procedimiento, el niumero de orden de los pasos y la actividad,
gue cada uno de los que intervienen, debe desatrrollar.

xi. Listado de formatos
Son aquellos que se utilizan de manera ordenada, y que establecen a quien se le
debe distribuir e informar. Incluye las formas de comunicacion y los detalles de

ubicacion y numeracion.

Estos formatos deben estar debidamente estructurados y sociabilizados entre los
entes que hacen uso de los mismos, con las respectivas indicaciones para su
llenado y en el cuadro en donde se definen. Se debe establecer la forma de la

distribucion de los mismos.
xii. Formatos

Se ubican materialmente los formatos, con las indicaciones precisas para su

llenado.
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xiii. Diagrama de flujo
Esta es la descripcion gréfica de las etapas, rutas y recursos; sean estos,

humanos o materiales, que intervienen en el desarrollo del procedimiento.

El desarrollo del mismo debe ser elaborado contemplando simétricamente los

pasos y recursos que intervienen, que conllevan la ejecucion del proceso.

e. GUIAS CLINICAS

Son instrumentos técnicos juridicos que contienen disposiciones en las que se
establecen y describen etapas, fases, términos, limites y caracteristicas
necesarias para el desarrollo de actividades especificas en el area hospitalaria, de
obligatorio cumplimiento por parte del personal de los centros de atencion en

salud. Su estructura es la siguiente:

i. Ficha Catalografica

Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio de
Salud, la autorizacion para su reproduccion parcial o total, la responsabilidad de
los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e imagenes que contiene el
documento, el sitio web del Ministerio que permite el acceso al instrumento, tiraje,
afio de tiraje, y la identificacion de la estructura administrativa involucrada en la

elaboracion y emision del instrumento.

ii. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité consultivo,

asi como de sus integrantes y cargos.
iii. Agradecimientos

Es un reconocimiento al esfuerzo realizado por el equipo que elabor6 y coadyuvo

en la estructuracion de la Guia clinica.
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iv. Indice
Debe ser claro y ordenado en el contenido, indicando el nimero de la pagina en
gue se encuentra cada aspecto de la Guia clinica, para una mejor ubicacion del

lector.

v. Introduccion
Breve descripcidon de la necesidad de emitir tal instrumento, su proposito y logros

gue se obtendran, con la aplicacion de los mismos en los servicios de salud.

vi. Base legal
En este apartado se pone de manifiesto el principio de legalidad, estableciendo de
manera precisa, cuales son las disposiciones legales que sustentan la emision de

la Guia Clinica.

vii. Objetivos
Establecer cual es la finalidad que se pretende lograr, los cuales deben ser uno

general y como maximo tres especificos.

viii. Ambito de aplicacion
Se debe definir cuales son los sujetos a quienes se regulan, o sea a que personas

se les aplicara el instrumento legal.

ix. Parte dispositiva técnica
Son el conjunto de disposiciones, que conforma el contenido propio de lo que se
regula de manera especifica, esto debe ser de acuerdo a la naturaleza de cada

tema y a lo planteado en el objetivo de la Guia Clinica.

x. Disposiciones Finales
a. Sanciones por el incumplimiento
b. Derogatorias (si hubieren)

c. De lo no previsto.

29



xi. Vigencia.

xii. Terminologia/Glosario
La terminologia se establecerd siempre y cuando sea imprescindible,
anotando con claridad, exactitud y precision, el significado de la misma, para
la mejor comprension del contenido técnico. La terminologia no debe incluir
palabras de uso comun, o que se encuentren en los diccionarios técnicos o

usuales.

El glosario es la parte del documento en el que se definen y comentan ciertos
términos utilizados en el texto del instrumento, comprendiendo siglas y
abreviaturas empleadas.

xiii. Lugar, fechay firma del Titular.

xiv. Anexos (En caso de ser necesarios).

f. LINEAMIENTOS TECNICOS

Son instrumentos juridicos que contienen disposiciones por las cuales se
establecen y describen etapas, fases, términos, limites y caracteristicas, necesarias
para el desarrollo de actividades especificas, que son de cumplimiento obligatorio.

Los lineamientos técnicos se emiten cuando se requiere particularizar o detallar

acciones que derivan de un ordenamiento de mayor jerarquia.

Su estructura basica es la siguiente:

i. Ficha Catalografica

Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio de
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Salud, la autorizacion para su reproduccion parcial o total, la responsabilidad de
los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e imagenes que contiene el
documento, el sitio web del Ministerio que permite el acceso al instrumento, tiraje,
afo de tiraje, y la identificacion de la estructura administrativa involucrada en la

elaboracion y emisién del instrumento.

Ii. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité consultivo,

asi como de sus integrantes y cargos.

lii. Agradecimientos
Es un reconocimiento al esfuerzo realizado por el equipo que elabor6 y coadyuvo

en la estructuracion del Lineamiento técnico.

iv. Indice
Debe ser claro y ordenado en el contenido, indicando el nimero de la pagina en
gue se encuentra cada aspecto del Lineamiento técnico, para una mejor ubicacion

del lector.

v. Introduccion
Breve descripcion de la necesidad de emitir tal instrumento, su propésito y logros
gue se obtendran, con la aplicacién de los mismos en el area de la salud publica o

administrativa.

vi. Base legal
En este apartado se pone de manifiesto el principio de legalidad, estableciendo de
manera precisa, cuales son las disposiciones legales que sustentan la emision de

los Lineamientos técnicos.

vii. Objetivos
Establecer cual es la finalidad que se pretende lograr, los cuales deben ser uno
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general y como maximo tres especificos.

viii. Ambito de aplicacion
Se debe definir cuales son los sujetos a quienes se regulan, o sea a que personas
se les aplicara el instrumento legal; sean éstas naturales o juridicas, publicas o

privadas.

iX. Parte dispositiva técnica
Son el conjunto de disposiciones, que conforma el contenido propio de lo que se
regula de manera especifica, esto debe ser de acuerdo a la naturaleza de cada

temay a lo planteado en el objetivo de los Lineamientos.

X. Disposiciones Finales
a. Sanciones por el incumplimiento
b. Derogatorias (si hubieren)

c. De lo no previsto.

xi. Vigencia.

xii. Terminologia/Glosario
La terminologia se establecerd siempre y cuando sea imprescindible,
anotando con claridad, exactitud y precision, el significado de la misma, para
la mejor comprensiéon del contenido técnico. La terminologia no debe incluir
palabras de uso comun, o que se encuentren en los diccionarios técnicos o

usuales.

El glosario es la parte del documento en el que se definen y comentan ciertos
términos utilizados en el texto del instrumento, comprendiendo siglas vy
abreviaturas empleadas.

xiii. Lugar, fechay firma del Titular.
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xiv. Anexos (En caso de ser necesarios).

g. POLITICA PUBLICA

Las politicas publicas es un proceso de decision estatal, que conlleva el conjunto
de actividades de las instituciones de gobierno, actuando directamente a través de
agentes y que van dirigidas a tener una influencia determinada sobre la vida de los
ciudadanos. Por ello una politica publica se presenta como un proceso de

acciones gubernamentales de un sector de la sociedad o un espacio geografico.

Se propone la siguiente estructura del documento que contiene la Politica Publica:

1. Ficha Catalogréfica
Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio de
Salud, la autorizacion para su reproduccién parcial o total, la responsabilidad de
los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e imagenes que contiene el
documento, el sitio web del Ministerio que permite el acceso al instrumento,
tiraje, afo de tiraje, y la identificacion de la estructura administrativa involucrada

en la elaboracion y emision del instrumento.

2. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité

consultivo, asi como de sus integrantes y cargos.

3. Agradecimientos
Es un reconocimiento al esfuerzo realizado por el equipo que elaboré y

coadyuvo en la estructuracion de la Politica Publica.

4. Indice
Debe ser claro y ordenado en el contenido, indicando el nimero de la pagina

en que se encuentra cada aspecto de la Politica, para una mejor ubicacién del
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lector.

. Presentacion
Es la introduccion al lector sobre la razén o necesidad de la emision de la
politica, como expresidbn de gobierno por parte del Ministerio de Salud,

describiendo someramente el contenido de la misma.

. Antecedentes

Es la descripcion del marco juridico e histérico que motiva el planteamiento de
la Politica publica, como respuesta a las necesidades sociales, econdémicas,
culturales y sanitarias de la poblacion.

. Contexto

Es la descripcion de la realidad actual en materia sanitaria, que presenta los
problemas que en ella existen para el cumplimiento de la obligacion
constitucional de proteger la vida y salud de la poblacién.

. Principios
Son los ejes basicos y trazadores de la Politica Publica, tales como justicia,
equidad, transparencia, proteccion integral, solidaridad, sostenibilidad, entre

otros.

. Objetivo

Es la finalidad o propdsito de la politica. Se divide en general y especificos.

10. Estrategias

Es la definicion de las estrategias y acciones, como pilares fundamentales de la
politica publica, a partir de las cuales, se pretende enfrentar y transformar la

realidad o condiciones en materia de salud.

11. Referencias de Documentos de Apoyo
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Es la determinacion de los instrumentos que sustentan o en los que se basa la

elaboracion de la Politica.

h. PLAN ESTRATEGICO
El plan estratégico es el proceso que se sigue para determinar las metas de una
organizacion y las estrategias que permitiran alcanzarlas, fijando los limites dentro

de los cudles tiene lugar el control y evaluacion de gestion.

Estructura del Plan Estratégico

1. Fichacatalogréfica
Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio
de Salud, la autorizacibn para su reproduccién parcial o total, la
responsabilidad de los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e
imagenes que contiene el documento, el sitio web del Ministerio que
permite el acceso al instrumento, tiraje, afio de tiraje, y la identificacién de la
estructura administrativa involucrada en la elaboracion y emision del

instrumento.

2. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité

consultivo, asi como de sus integrantes y cargos.

3. Mision y Vision Institucional
Mision: Declaracion fundamental que le da el caracter constitutivo a la
organizacion y a su accion, fija los propositos, fines y limites de la

organizacion.

Vision: Valores y principios de la organizacion que orienta y da el marco

para el accionar de su propdsito, imagen objetivo.
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Estrategias
Directrices que ayudan a elegir las acciones adecuadas para alcanzar las
metas de la organizacién, proporcionan una base para la toma de

decisiones respecto de los cursos de accidén propuestos.

Objetivos Estratégicos
Son logros que la organizacion persigue en un plazo determinado. Deben
ser coherentes con la mision y orientaciones de las politicas sectoriales —

ministeriales.

Su definicibn debe permitir identificar acciones en &ambitos de:

programacion, procesos, cobertura, calidad y oportunidad del servicio.

Resultados Esperados (metas): es la definicion de los logros que se
deben obtener de la ejecuciébn del plan estratégico, constituyen la
expresion concreta y cuantificable, de los logros que se planean alcanzar
en un periodo de tiempo, con relacién al objetivo y producto identificado.

Su contenido es el siguiente:

a. Actividades (tiempo, duracion y responsables)

b. Indicadores (de estructura, proceso e impacto)

Costeo y financiamiento: es la determinacion de los gastos de

sostenibilidad para la correcta ejecucion del plan.
Monitoreo y Evaluacion: es el sistema de control y seguimiento del

cumplimiento del plan, que permite establecer su grado de ejecucion y

efectividad.

36



9. Instancias Responsables: determinacion de las instancias institucionales

encargadas de ejecutar las distintas lineas estratégicas del plan.

10.Glosario: es la parte del documento en el que se definen y comentan
ciertos términos utilizados en el texto del instrumento, comprendiendo

siglas y abreviaturas empleadas.

11.Anexos (matrices): son los documentos de orden técnico que describen
procesos, parametros, equivalencias, planos de disefios, cuya ubicacion en
el texto resulta incompatible, debido a que con ello se interrumpe la

secuencia logica y armonica del Plan estratégico.

i. LISTADO OFICIAL
El Listado Oficial es aquel instrumento institucional, en el que se establece una
lista o0 catalogo de diferentes productos o insumos, que podran ser adquiridos y

utilizados por la red nacional de establecimientos de salud.

La Direccién de Regulacion y Legislacién en Salud en este tipo de instrumento,

solo elaboraréa el acuerdo o resolucién institucional de oficializacion.

Para su elaboracion, el Unidad de Legislacion Sanitaria establecera la base legal
que fundamenta la emisién del listado, y solicitara el nimero de acuerdo o

resolucién, para luego remitirlo a aprobacién y firma del Titular del Ministerio.

La estructura del Listado Oficial es la siguiente:

1. Introduccion
Breve descripcion de la necesidad de emitir tal instrumento, su propésito y logros
gue se obtendran, con la aplicacion de los mismos en el area de la salud publica o

administrativa.
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2. Objetivos
Establecer cual es la finalidad que se pretende lograr, los cuales deben ser uno

general y como maximo tres especificos.

3. Generalidades
Son los aspectos generales que permiten la comprension y uso del Listado,
comprendiendo lo relativo a la codificacion a utilizar, los niveles de atencion, el

uso del Listado.

4. Listado Oficial
Es la lista o catalogo de los bienes, productos o insumos a ser utilizados en la red

publica de salud.

5. Derogatorias

6. Anexos

j. ESTRATEGIAS
Es el instrumento regulatorio, que establece las acciones institucionales para la
ejecucion y cumplimiento de los objetivos y metas de un programa en materia de

salud.

La Direccién de Regulacion y Legislacién en Salud en este tipo de instrumento,

solo elaborara el acuerdo o resolucion institucional de oficializacion.

Para su elaboracion, el Unidad de Legislacion Sanitaria establecera la base legal
gue fundamenta la emisién de la Estrategia, y solicitara el nUmero de acuerdo o
resolucién, para luego remitirlo a aprobacién y firma del Titular del Ministerio.

La estructura de la Estrategia es la siguiente:
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1. Ficha catalogréfica
Esta contendra el afio de tiraje del instrumento y la denominacion Ministerio
de Salud, la autorizacion para su reproduccion parcial o total, la
responsabilidad de los autores sobre el contenido, cuadros, diagramas e
imagenes que contiene el documento, el sitio web del Ministerio que
permite el acceso al instrumento, tiraje, afio de tiraje, y la identificacion de la
estructura administrativa involucrada en la elaboracion y emisién del

instrumento.

2. Responsables
Este apartado contendra la identificacion del equipo técnico y comité

consultivo, asi como de sus integrantes y cargos.

3. Estrategia
Comprendera las lineas de accion a realizar, asi como los objetivos y

metas que se alcanzaran con ellas.

Su definicibn debe permitir identificar acciones en ambitos de:

programacion, procesos, cobertura, calidad y oportunidad del servicio.

4. Responsables
Determinacion de las instancias institucionales encargadas de ejecutar la

Estrategia.

5. Anexos (matrices):
Son los documentos de orden técnico que describen procesos, parametros,
equivalencias, planos de disefios, cuya ubicacion en el texto resulta
incompatible, debido a que con ello se interrumpe la secuencia légica y

armonica de la Estrategia.
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VII. DISPOSICIONES FINALES

a. Del asidero legal del instrumento

Todo instrumento técnico juridico debe tener asidero legal, fundamentalmente en
el Codigo de Salud y demas instrumentos legales, que prescriban competencia a
los funcionarios del MINSAL, que la aplicaran.

Las disposiciones del instrumento técnico juridico deben redactarse con el espiritu
de que éste manda, prohibe o permite.

Los instrumentos no deben dar explicaciones, teorizar, ensefiar, adoctrinar, ni
conmover o persuadir, Unicamente debe tener un caracter imperativo y ser clara

en el fundamento que manda, prohibe, permite y sanciona.

b. De laredaccién y estructuracion
Todos los profesionales que participen en la redaccion del instrumento técnico
juridico, deben poner en practica de manera precisa, rigurosa, las reglas

gramaticales y ortogréficas.

Por tratarse de instrumentos relacionados con la actividad gubernamental directa o
indirectamente, su redaccién debe contener expresiones y formatos claros, usar la
conjugacion verbal en presente indicativo, debe ser en singular, no debe de usarse

el gerundio.

Las disposiciones deben estructurarse de forma clara, precisa, inequivoca y
concisa, por lo tanto seran escritas con términos claros y comprensibles para

evitar errores de interpretacion y aplicacion.

Debe evitarse el uso excesivo de las conjunciones gramaticales, para que exista
claridad en las disposiciones, no deben utilizarse palabras sinénimas, hasta donde

sea posible.
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Las abreviaturas se deben evitar, con excepcién de las generalmente conocidas

de manera universal.

c. Del idioma
Debe utilizarse el idioma castellano tal como lo prescribe la Constitucion de la
Republica, excepto en lo técnico o cientifico, que podra ser utilizada la

terminologia pertinente, cuando fuere necesario.

d. De las deliberaciones
En el caso de las deliberaciones, sobre el tema o problema que se pretende

regular, siempre debe prevalecer el criterio técnico cientifico.

e. Reforma o Actualizacion
El instrumento técnico juridico debe ser revisado cuando sea necesario debido a

cambios juridicos, administrativos, tecnolégicos y del conocimiento.

VIIl. OBLIGATORIEDAD

Es responsabilidad de todo el personal involucrado en el disefio y estructuracion
de los instrumentos juridicos regulatorios, darle cumplimiento a los presentes
Lineamientos técnicos, en caso de incumplimiento se aplicaran las sanciones

establecidas en la legislacion administrativa respectiva.

De igual forma, es de obligatorio cumplimiento los procedimientos para la
elaboracién de instrumentos juridicos regulatorios en estos Lineamientos técnicos
desarrollados por parte de todas las instancias institucionales, a menos de existir
orden especifica al respecto, por parte del Titular del Ministerio.

En el caso de ser Lineamientos propios de areas especificas del MINSAL, y de
acuerdo a la necesidad y autorizacion del titular, podran estos emitirse sin seguir
el procedimiento aca descrito, y con el involucramiento exclusivo de la

dependencia institucional interesada en ellos, debiéndose respetar la estructura
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descrita en este Instrumento.

IX. REVISION Y ACTUALIZACION
Los presentes Lineamientos técnicos seran revisados y actualizados cuando
existan cambios en la estructura organica o funcionamiento del MINSAL, o cuando

se determine necesario por parte del Titular.

X. DE LO NO PREVISTO
Todo lo que no esté previsto por los presentes Lineamientos técnicos, se resolvera
a peticion de parte, por medio de escrito dirigido al Titular de esta Cartera de

Estado, fundamentando la razén de lo no previsto, técnica y juridicamente

XI. VIGENCIA

Los presentes Lineamientos técnicos entraran en vigencia a partir de la fecha de
la firma de los mismos, por parte de la Titular de esta Cartera de Estado, y déjase
sin efecto la Guia para la elaboracion de Documentos Regulatorios, de marzo de

dos mil siete.

San Salvador, 23 de agosto del afio dos mil once.

Maria Isabel Rodriguez
Ministra de Salud

(1) Acuerdo No. 447 de fecha 03 de febrero de 2022, reforma al romano V, literal D), Fase de
publicacién y divulgacion.
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