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Namero: 379-14

CONSIDERANDO: Que de conformidad con lo establecido en la Constitucién de Ia
Reptblica, el Estado tiene la responsabilidad de garantizar los medios para que todas las
personas tengan acceso a la proteccion de la salud, ya que la misma constituye un derecho
inalienable;

CONSIDERANDQO: Que el Gobierno dominicano estd comprometido con la reforma y
modernizacién del Estado, especialmente las entidades publicas del sector salud, con el
objetivo de mejorar los niveles de vida y de salud de la poblacién en general,
principalmente de los més pobres;

CONSIDERANDG: Que resulta necesario elevar la calidad de la gestion de las
instituciones publicas y en particular de aquellas que integran el sector salud;

CONSIDERANDQ: Que tanto la Ley General de Salud, No. 42-01, del 8 de marzo de
2001, que organiza el Sistema Nacional de Salud, que el literal (c), de su Articulo 12,
establece que una de las estrategias del Ministerio de Salud Pablica sera *“Promover
gradualmente la separacion de funciones de regulacién, provisién de servicios,
financiamiento y supervision™; asi como, la Ley No. 87-01, del 9 de mayo de 2001, que
cre6 el Sistema Dominicano de Seguridad Social, consideran la descentralizacién y
desconcentracion de los servicios de salud, con el propésito de acercarse en forma creciente
a individuos, familias y comunidades, como usuarios de los servicios, para responder
sensiblemente a sus necesidades;

CONSIDERANDQ: Que para completar la separacién de las funciones de rectoria y
provision de servicios de salud, que ordena la Ley General de Salud, se requieren cambios
que hagan efizctiva dicha separacion, organizada en forma de redes regionales y con las
capacidades que les confiere el marco legal vigente;

VISTA: 1a Ley Orgénica de la Administracién Publica, No. 247-12, del 9 de agosto de
2012;
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VISTA: La Ley No. No. 42-01, del 8 de marzo de 2001, Ley General de Salud;

VISTA: La Ley No. 87-01, del 9 de mayo de 2001, que crea el Sistema Dominicano de
Seguridad Social, y sus respectivos reglamentos;

VISTO: El Decreto No. 635-03, del 20 de junio de 2003, que aprueba el Reglamento de
Rectoria y Separacion de Funciones Basicas del Sistema Nacional de Salud;

VISTA: La Ley No. 68-03, del 19 de febrero de 2003, que crea el Colegio Médico
Dominicano;

VISTO: El Decreto No. 1522-04, del 30 de noviembre de 2004, que instruye a la Secretaria
de Estado de Salud Publica para que inicie el proceso gradual de creacién v desarrollo de
las Redes de Servicios Publicos de Salud, como expresiones auténomas v descentralizadas,
al amparo del Reglamento de Rectoria y Separacién de Funciones;

VISTO: El Decreto No. 21-07, del 19 de enero de 2007, que conforma la Comisién para
establecer el Plan de Desarrollo de la Red Publica de Salud;

En el ejercicio de las atribuciones que me confiere el Articulo 128, de la Constitucién de la
Repiblica, dicto el siguiente:

DECRETO

Articulo 1. Se ordena la desconcentracién administrativa, funcional vy territorial, del
Viceministerio de Atencién a las Personas y de los Servicios Regionales de Salud, con
todos sus establecimientos, con el objetivo de iniciar el proceso de separacion de las
funciones de provision de servicios de salud, de las de rectoria y salud colectiva en el
Ministerio de Salud Publica (MSP), cumpliendo con lo establecido por la Ley General de
Salud, No.42-01; y por la Ley que Crea el Sistema Dominicano de Seguridad Social, No.
87-01.
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Parrafo 1. A partir de la emisién de este decreto, el Viceministerio de Atencion a las
Personas y todas sus instancias organizativas correspondientes, que incluyen la Direccidn
de Desarrollo y Fortalecimiento de los Servicios Regionales de Salud, se llamaré Direccion
General de Coordinacion de los Servicios Ptblicos de Atencion a la Salud (DGCSS).

Parrafo II. El Ministerio de Salud Pablica continuara teniendo bajo su responsabilidad las
funciones de rectoria y salud colectiva, para lo cual desarrollara la capacidad de conduccion
sectorial, de regulacion y autoridad sanitaria, la armonizacion de los servicios publicos y
privados, el desarrollo de las funciones esenciales de salud publica y la horizontalidad de
los programas de salud colectiva. Para ello, adecuard su estructura, procesos y
procedimientos.

Articulo 2. Los Servicios Regionales de Salud (SRS) son entidades Publicas
desconcentradas del Ministerio de Salud Pidblica, a través de la Direccion General de
Coordinacion de los Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS), que gestionan,
organizan y articulan los establecimientos y servicios de atencién de la salud.

Articulo 3. La Direccion General de Coordinacion de los Servicios Publicos de Atencién a
la Salud (DGCSS) es la instancia que transitoriamente se encargard de la coordinacién de
los Servicios Regionales de Salud (SRS), con sus establecimientos de salud; asi como, de
los centros auto-gestionados de servicios de salud, teniendo las siguientes funciones:

1) Definir e implementar en un plazo no mayor a 60 dias, a partir de la emision de este
decreto, un modelo estandarizado de gestion para los Servicios Regionales de Salud,
mediante la definiciébn y aprobacion de una estructura organizacional y de
funcionamiento, que disponga de manuales e instrumentos operativos de comin
aplicacién en las dreas de recursos humanos, administracion financiera y sistemas de
informacion gerencial.

2)  Promover y supervisar la aplicacion del modelo de Red de los Servicios Regionales
de Salud, en base a las prioridades de Atencion de Salud establecidas por el
Ministerio de Salud Puablica.

3) Coordinar y asistir técnicamente a los Servicios Regionales de Salud en Ia
formulacion e implementacion de sus planes de desarrollo y en su funcionamiento,
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Fomentar y desarrollar los programas de formacidn, capacitacidn y educacidén
permanente para los recursos humanos de los SRS y sus establecimientos de salud.
Igualmente, elaborar un Plan Anual de Capacitacion de los SRS, de conformidad a las
necesidades identificadas.

Implementar normas y mecanismos de supervision de las adquisiciones de los SRS,
para que las mismas respondan a criterios de costo efectividad.

Fomentar acciones de economia de escala en la compra de Bienes y Servicios
Regionales de Salud, para garantizar mejores precios y calidad.

Establecer criterios, normas € instrumentos, para realizar y evaluar los procesos de
negociacion de todas las relaciones contractuales de financiamiento que establezcan
los prestadores de servicios de salud pablicos (compra y venta de servicios).

Realizar wn inventario de los activos y pasivos, y un sistema de administracion de
bienes, de los Servicios Regionales de Salud y sus establecimientos; asi como, de los
hospitales ptiblicos auto-gestionados.

Recomendar las designaciones, promociones y desvinculaciones de recursos humanos
sometidos por los Servicios Regionales de Salud.

Articulo 4, En adicion a las funciones que estaban atribuidas al Viceministerio de Atencion
a las Personas, se adicionan las siguientes a la Direccion General de Coordinacion de los
Servicios Pablicos de Atencion a la Salud (DGCSS):

y

2)

3)

Aprobar los contratos y convenios suscritos por los Servicios Regionales de Satud.

Recomendar la designacion del personal de la Direccién General de Coordinacién de
los Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS).

Procurar la designacion del personal directivo de los SRS, de acuerdo a un perfil
elaborado para estos fines.
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4)  Proponer al Ministerio de Salud Publica, el presupuesto de la Direcciéon General de
Coordinacion de los Servicios Pablicos de Atencion a la Salud (DGCSS), y aprobar
los presupuestos de los Servicios Regionales de Salud y de los centros auto-
gestionados de servicios de salud.

5)  Garantizar un desarrollo armdnico y equilibrado entre todos los Servicios Regionales
de Salud y sus establecimientos de salud.

Articule 5. El Ministerio de Salud Piblica y la Direccidén General de Coordinacién de los
Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS) realizaran una distribucion equitativa
del personal actual del Ministerio que labora en las édreas de recursos humanos,
administrativo financiero, legal, tecnologia de la informacién y de cualquier otra que se
considere necesario.

Articulo 6. El Ministerio de Salud Publica transferird a la Direccién General de
Coordinacién de los Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS), los activos que
corresponden actualmente a todas las instancias del Viceministerio de Atencidén a las
Personas y a los Servicios Regionales de Salud; asi como, a cualquier otra instancia que
determine el Ministerio de Salud Publica.

Articulo 7. El Ministerio de Salud Publica transferird a la Direccion General de
Coordijnacién de los Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS), los pasivos que
corresponden actualmente a todas las instancias del Viceministerio de Atencién a las
Personas y a los Servicios Regionales de Salud.

Articulo 8. El Ministerio de Salud Pablica y la Direccion General de Coordinacion de los
Servicios Pablicos de Atencion a la Salud (DGCSS) determinaran el monto presupuestario
de la Direccion General de Coordinacion de los Servicios Pablicos de Atencion a la Salud
(DGCSS), de los Servicios Regionales de Salud y de los centros auto-gestionados de
servicios de salud en el ejercicio fiscal posterior a la emision de este decreto. El MSP serd
responsable de gestionar la inclusién de ese monto en el Presupuesto General del Estado
correspondiente.
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PARRAFO: El Ministerio de Hacienda transferiré a la Direccién General de Coordinacién
de los Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS), a través del Ministerio de Salud
Publica, las asignaciones presupuestarias correspondientes a su funcionamiento y al de los
Servicios Regionales de Salud.

Articulo 9. El Ministerio de Salud Publica (MSP) y la Direccidn General de Coordinacién
de los Servicios Piblicos de Atencion a la Salud (DGCSS) firmaran un Acuerdo Marco de
Gestion, que contemple la politica de salud del Ministerio de Salud Publica, los objetivos,
los servicios a prestar, la poblacion beneficiaria, los indicadores y los criterios de cobertura,
calidad, acceso y equidad.

Articulo 10. La Direccién General de Coordinacion de los Servicios Publicos de Atencion
a la Salud (DGCSS) es la entidad superior inmediata de los Servicios Regionales de Salud y
es €l principal érgano de coordinacion y de apoyo técnico de los mismos. Se estableceran
acuerdos de gestién entre la Direccidn General de Coordinacién de los Servicios Publicos
de Atencidn a la Salud (DGCSS) y los Servicios Regionales de Salud.

Articulo 11. La Direccién General de Coordinacion de los Servicios Pablicos de Atencién
a la Salud (DGCSS), preparard una ruta critica conteniendo las actividades principales del
primer afio de la separacion de funciones, en los primeros 30 dias calendario luego de la
emision de este decreto.

Articulo 12. Se crea la Comision de Apoyo al Proceso de Separacion de Funciones
integrada por las maximas representaciones institucionales del Ministerio de Salud Publica,
del Ministerio de Hacienda, del Ministerio de Administracién Publica, de la Comisién
Ejecutiva de Reforma del Sector Salud (CERSS), del Programa de Medicamentos
Esenciales y Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) y del Seguro Nacional de
Salud (SeNaSa)). Estara coordinada por el Ministerio de la Presidencia y contard con un
equipo técnico de apoyo.

Articulo 13. Las funciones de la Comision de Apoyo al Proceso de Separacion de
Funciones, serén las siguientes:
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Apoyar técnicamente en la elaboracion de la Ruta Critica para la integracién y
operatividad de la Direccion General de Coordinacion de los Servicios Putblicos de
Atencion a la Salud (DGCSS).

Dar seguimiento a los compromisos y las actividades de Ia Ruta Critica para la
integracion y operatividad de la Direcciéon General de Coordinacion de los Servicios
Publicos de Atencién a la Salud (DGCSS).

Reunirse al menos una vez al mes para dar seguimiento y agilizar la ejecucion de la
Ruta Critica para la integracion y operatividad de la Direccién General de
Coordinacién de los Servicios Pablicos de Atencién a la Salud (DGCSS).

Preparar un reporte mensual a] Ministerio de la Presidencia sobre la Ruta Critica para
la integracion y operatividad de la Direccion General de Coordinacién de los
Servicios Publicos de Atencion a la Salud (DGCSS).

Articulo 14. Este decreto tendrd una vigencia transitoria y quedara derogado al momento
de la promulgacion de la Ley que ordena la separacion de funciones del Ministerio de Salud
Piiblica y la constitucion de la Red Piiblica Unica de SerVicios de Salud.

DADO en la ciudad de Santo Domingo de Guzman, Distrito Nacional, capital de la
Republica Dominicana, a los diez { 10 )dias del mes de octubre del
afio dos mil catorce (2014), afio 171 de la Independencia y 152 de la Restauracion.




