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MISION DEL CONAREME

“Somos un sistema concertado que articula entidades formadoras y prestadoras de
servicios de salud, que tiene por funcién la regulacion de la formacion de especialistas en
medicina humana”

VISION DEL CONAREME

“Ser un sistema concertado que articule de manera efectiva sus componentes para la
planificaciony formacién de especialistas en medicina humana con estandares de
calidad y que responda a las necesidades prioritarias de salud del pais”
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Sistema Nacional de Residentado Médico

Instituciones Formadoras Universitarias en Residentado Médico

1. Universidad Nacional Mayor de San Marcos.
2. Universidad Nacional Federico Villarreal.

3. Universidad Peruana Cayetano Heredia.

4. Universidad de San Martin de Porres.

5. Universidad Ricardo Palma.

6. Universidad Nacional de San Agustin.

7.  Universidad Catélica de Santa Maria.

8. Universidad Nacional de Trujillo.

9. Universidad Nacional de Piura.

10. Universidad Privada Antenor Orrego.

11. Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco.
12. Universidad Nacional del Centro del Peru.
13. Universidad Nacional de la Amazonia Peruana.
14. Universidad Nacional del Altiplano.

15. Universidad Nacional de Cajamarca.

16. Universidad Peruana Los Andes.

17. Universidad Cientifica del Sur.

18. Universidad César Vallejo.

19. Universidad Privada San Juan Bautista.

20. Universidad Privada de Tacna.

21. Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas.
22. Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo

23. Universidad Nacional San Luis Gonzaga

Instituciones Prestadoras de Servicio de Salud

Ministerio de Salud.

Gobiernos Regionales.

ESSALUD.

Sanidad de la Policia Nacional del Peru.
Sanidad de las Fuerzas Armadas.
Instituto de Medicina Legal.
Instituciones privadas.

No o b =

Instituciones Representativas

1. Asociacién Peruana de Facultades de Medicina.
2. Colegio Médico del Peru.
3. Asociaciéon Nacional de Médicos Residentes del Peru.
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MANUAL DE ACREDITACION DE SEDES DOCENTES

Aprobado en Asamblea General Extraordinaria del Consejo Nacional de Residentado Médico el
viernes 15 de mayo de 2026

INTRODUCCION

El presente instrumento tiene por objeto realizar el Proceso de Acreditacion de
instituciones solicitantes en el Sistema Nacional de Residentado Médico, bajo los
alcances de lo acordado en Asamblea General Extraordinaria el viernes 16 de mayo de
2026.

A partirdel 10 de junio del 2016, la Ley N 30453, Ley del Sistema Nacional de Residentado
Médico - SINAREME, instituye en su Articulo 6, numeral 4, “Implementar las prioridades
de formacién especializada establecidas por el Ministerio de Salud, asi como autorizar
los campos clinicos de acuerdo con las necesidades del Sistema Nacional de Salud”;
asimismo en el Articulo 9, numeral 5 el “Acreditar a las instituciones prestadoras de
servicios de salud donde se desarrolla este programa y supervisar su aplicacion”.

La formacion de especialistas en medicina humana, a través del residentado médico
requiere para la adquisicidon de competencias profesionales que, en las instituciones
solicitantes, se congreguen todos los elementos necesarios para desarrollar
competencias especializadas, estos espacios son las sedes docentes acreditadas.

Para la aplicacion de la Ley del SINAREME, la Comisidn de Acreditacién del CONAREME
ha elaborado el Manual de Acreditacion de Sedes Docentes, donde se establece el
procedimiento de acreditacién y contiene las dimensiones, los estandares y las
herramientas para su aplicacion.

La acreditacién de Sedes Docentes es el proceso de evaluacidon y reconocimiento que
realiza el CONAREME a las instituciones prestadoras de servicios de salud, en relacion
con el cumplimiento de los estandares y procedimientos aprobados por el CONAREME,
que conduce al reconocimiento de éstas como sedes docentes para la formacién del
especialista en los Programas de Residentado Médico, con el objetivo de mejorar la
calidad de la formacién.

I.  FINALIDAD

Garantizar al Sistema Nacional de Salud, que las instituciones prestadoras de
servicios de salud cuenten con capacidades para formar especialistas en medicina
humana con calidad, sobre la base del cumplimiento de dimensiones y estandares,
previamente establecidos por el Consejo Nacional de Residentado Médico -
CONAREME.
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Il. OBJETIVO GENERAL

Establecer el proceso, procedimientos e instrumentos para que las instituciones
solicitantes se incorporen al Sistema Nacional del Residentado Médico (SINAREME)
y tengan la condicién de Sedes Docentes con estandares para lograr su acreditacion.

Ill. OBJETIVOS ESPECIFICOS

= Acreditar a las instituciones prestadoras de servicios de salud como sedes
docentes, adoptando criterios de evaluacion, segun el manual establecido.

= Lograr en la sede docente la formacién de especialistas altamente calificados
cientifica, humana y éticamente, para la atencién de salud, docencia e
investigacion de calidad.

= \Verificar, que las Sedes Docentes, cuenten con el factor humano y los recursos de
infraestructura, equipamiento, tecnologias e informacion, para el desarrollo de la
formacion de especialistas en medicina humana.

IV. AMBITO DE APLICACION

Las disposiciones del presente Manual de Acreditacién de Sede Docente son de
aplicacién en todas las instituciones prestadoras de servicio de salud: Ministerio de
Salud, EsSalud, Ministerio Publico, Sanidades de las Fuerzas Armadas, de la Policia
Nacional del Peru, Gobiernos Regionales y sector privado; que son sedes docentes o
soliciten serlo para la formacién de médicos especialistas o subespecialistas de
acuerdo a los programas y campos clinicos autorizados a las instituciones
formadoras universitarias integrantes del sistema

V. BASE LEGAL

e Ley N°30453, Ley del Sistema Nacional del Residentado Médico.
e Decreto Supremo N°007-2017-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N°30453,
Ley del Sistema Nacional del Residentado Médico y sus modificatorias.

VI. ACREDITACION DE INSTITUCIONES SOLICITANTES COMO SEDES DOCENTES

Las instituciones prestadoras de servicios de salud, en adelante se denominaran
instituciones solicitantes.

El proceso de acreditacién es de forma permanente y continua, permitiendo a las
instituciones solicitantes realizar una evaluaciéon con base en los requisitos y
estandares clasificados en tres dimensiones: Seguridad y Humanizacion de la
Atencion, Educacion Médica Profesional e Investigacion y Organizacion de las
respectivas instituciones, mediante la participaciéon de los involucrados en la
atencion de salud y formacion en salud.

El proceso de acreditaciéon implica la evaluacién del cumplimiento de los estandares
de cada dimension por un equipo evaluador de la Secretaria Técnica del CONAREME,
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emite un informe a la comisién de acreditacién, la comisién eleva un informe al Comité
Directivo para su evaluaciony de ser el caso la Resolucion de Acreditacion como Sede
Docente. En tanto se tramite el acto resolutivo, CONAREME enviara a la sede docente
mediante oficio el acuerdo correspondiente del Comité Directivo mediante el SIGESIN.

6.1 Organizacion del Proceso de Acreditacion de Sede Docente

e Consejo Nacional de Residentado Médico - CONAREME
= Aprobar el Manualy anexos relacionado al Proceso de Acreditacion de Sede
Docente.
= Delegar al Comité Directivo el desarrollo del Proceso de Acreditacion de
Sede Docente.

e Comité Directivo

= Desarrolla y ejecuta el proceso de Acreditacion de Sede Docente por

encargo de CONAREME:

- Revisa los informes enviados por la Comisidon de Acreditacién para su
aprobacion de ser el caso.

- Revisa los informes enviados por la Comisidon de Acreditacién con
relacidon alrecurso de reconsideracion para su aprobacidon de ser el caso.

- A través de la presidencia, emite la resolucidn de acreditacion
correspondiente.

e Subcomité de Calidad

= Revisar el Manual y anexos propuestos por la Comision de Acreditacion.
e Comision de Acreditacion

= Recibir las solicitudes y expedientes de acreditacién de las instituciones
solicitantes, a través del Sistema de Gestién de la Informacién del
SINAREME - SIGESIN.

= Programar la visita del equipo evaluador a la institucion solicitante.

= Revisar los informes del equipo evaluador en relacién con las visitas
realizadas a las instituciones solicitantes.

= Elaborar los informes que contengan la propuesta de la acreditacion/no
acreditacion de la institucion solicitante.

= Elaborar el informe de recurso de reconsideracién presentado por la
institucion solicitante

e Secretaria Técnica

= |La Secretaria Técnica, a través de la oficina de gestidn operativa realiza la
revision de los requisitos y fuentes de verificacion faltantes.
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= Elabora el informe de los requisitos y fuentes de verificacion faltantes, a
través de la oficina de gestion operativa.

= Remitir el informe de requisitos y fuentes de verificacién faltantes a la
institucion solicitante.

= La Secretaria Técnica, a través de su equipo evaluador aplica la matriz.

= Notificar el resultado del Comité Directivo a la institucidon solicitante, a
través del SIGESIN y al correo institucional consignado.

6.2 Del Proceso de Acreditacién de Sedes Docentes

> De los requisitos para participar del Proceso de Acreditacion de Sedes
Docentes

Antes de iniciar con la apertura del expediente administrativo, la institucion
solicitante tiene la responsabilidad de actualizar los datos registrados en sus
credenciales; entre ellos el correo electrénico, el que debe de contar con un
dominio institucional, asi como los datos completos de la persona a cargo de
todo el proceso.

El expediente administrativo contiene los siguientes requisitos, los cuales
deben ser presentados a través del SIGESIN:

1. Solicitud de Acreditacion como Sede Docente presentada por las
instituciones solicitantes al CONAREME. (Anexo 1)

2. Resolucién de Categorizacion vigente de las instituciones solicitantes, de
corresponder.

3. Excepcionalmente las instituciones solicitantes publicas, deberan
presentar el cargo de la solicitud de tramite de categorizacion ante la
autoridad sanitaria que corresponda.

4. Comprobante de pago de la tasa establecida por CONAREME, en el caso de
las instituciones solicitantes del ambito publico deben adjuntar el
compromiso de pago (Anexo 2) con su respectiva certificacion
presupuestal.

5. Declaracion Jurada de veracidad. (Anexo 3)

6. Fuentes de verificacion al menos el 50% de cada estandar por dimensién,
segun la matriz de evaluacién.

7. En caso de instituciones solicitantes privadas presentar los siguientes
requisitos:

a) Ficha RUC actualizada de SUNAT.

b) Vigencia de Poder y/o copia literal certificada de la partida de la empresa
(SUNARP).

c) ELReporte Tributario de terceros de SUNAT.

» De las etapas del Proceso de Acreditacién de Sedes Docentes
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Previo a la etapa de presentacion del expediente administrativo, la institucion
prestadora de servicio de salud podra solicitar a la Secretaria Técnica del
CONAREME la asesoria (presencial y/o virtual) en relacidon con el Proceso de
Acreditacion de Sedes Docentes.

= De la verificacion de los requisitos del expediente administrativo

o La Secretaria Técnica de CONAREME, a través de su equipo técnico,
verifica la presentacién de los requisitos. En caso de no cumplir, la
Secretaria Técnica notificara a la Institucién solicitante lo faltante,
teniendo un plazo de cinco 05 dias habiles a partir de la notificacién para
su cumplimiento; caso contrario no continua con la etapa de evaluacion,
y finaliza el procedimiento, teniendo la oportunidad de presentarse a un
nuevo proceso de acreditacion de sede docente.

= De la evaluacién del expediente administrativo y visita a la institucién
solicitante

o Elexpediente administrativo que cumpla con los requisitos es remitido a
la Comisién de Acreditacion, quien asigna el expediente al equipo de
evaluadores y programa la visita a la institucion solicitante. La visita
presencial no sera reprogramada en ninguna circunstancia, salvo
desastres naturales o emergencia sanitaria.

o Unavez programada la visita, en diay fecha coordinada, ésta se llevara a

cabo con la maxima autoridad de la institucion solicitante o el
representante que este designe. Al término de la visita, se suscribira el
acta correspondiente, entregandose una copia al interesado.
Si la institucién solicitante solicita reprogramacién por las causales
previstas en el parrafo precedente, el procedimiento finaliza sin realizar
la visita, teniendo la oportunidad de presentarse a un nuevo proceso de
acreditacion de sede docente.

o El equipo evaluador en la visita a la sede docente contrasta la
informacidén que contiene el expediente administrativo con la evidencia
in situ correspondiente a los estdandares de la Matriz de Evaluacién de
Acreditacion de Sede Docente, asimismo registra en el SIGESIN la
documentacion faltante de las fuentes de verificacion.

o El equipo evaluador ingresa el acta al SIGESIN, que se incorpora al
expediente administrativo, el mismo dia de la visita

o El equipo evaluador elabora el informe de evaluacion, hasta 72 horas
posteriores a la visita, que debe ser ingresado al SIGESIN y se incorpora
al expediente administrativo.

o La Comisién de Acreditacion evalua el expediente administrativo y
propone la acreditacion o no de la institucién solicitante al Comité
Directivo de CONAREME.
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= De la etapa resolutiva

o El Comité Directivo revisa el informe presentado por la comisién de
acreditacion, y determina a través de un acuerdo administrativo la
acreditacion o no de la institucién solicitante.

o Enbase al acuerdo administrativo establecido por el Comité Directivo, la
presidencia emite la resolucién de acreditacion de sede docente
sefialando el tiempo de la acreditacion, y encarga a la Secretaria Técnica
su comunicacion oficial. De no acreditarse, la Secretaria Técnica notifica
a la institucion solicitante para las acciones correspondientes.

o La instituciéon solicitante puede interponer un recurso de
reconsideracién. La Comisidon de Acreditaciéon elabora el informe del
recurso de reconsideraciéon presentado por la institucién solicitante y es
remitido al Comité Directivo para que sea resuelto, con el acuerdo del
Comité Directivo se agota la via administrativa.

o Todas las sedes docentes acreditadas seran publicadas en la pagina web
de CONAREME y registradas en el SIGESIN.

o ElSubcomité de Evaluacidn, Monitoreo y Supervision realizara el control
periédico de las condiciones de acreditaciéon de sede docente como una
garantia de mantener la calidad. En caso de que el citado subcomité
identifique el incumplimiento de las causales citadas en el articulo 60
del reglamento, se iniciara el proceso sancionador, segun el marco
normativo vigente.

> De la calificacion del Proceso de Acreditacidon de Sede Docente

Las Dimensiones para evaluar en el Proceso de Acreditacién de Sede Docente
son las siguientes:

Dimensiéon |: Seguridad del Paciente y Humanizacién de la Atencion en la
institucion solicitante.

Dimensioén ll: Educacion Médica e Investigacion.

Dimension lll: Organizacién de la institucion solicitante.

Criterios para determinar si una institucién acredita como sede docente y el
periodo de acreditacion de corresponder:

NO ACREDITA: Si al menos una dimensidn no llega al puntaje minimo o el
cumplimiento del estandar 3 de la dimensioén Il.

PUNTAJE MINIMO POR DIMENSION PARA ACREDITAR 3 ANOS*

Dimensién |: 7 puntos
Dimensién ll: 7 puntos
Dimension lll: 8 puntos
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*Acredita por 3 afios inicamente si alcanza el puntaje minimo en todas
las dimensiones.

PUNTAJE MINIMO POR DIMENSION PARA ACREDITAR 5 ANOS**

Dimension I: 10 puntos
Dimensioén Il: 10 puntos
Dimension lll: 11 puntos

**Acredita por 5 afios Unicamente si alcanza el puntaje minimo en todas
las dimensiones.

VII. DISPOSICIONES FINALES

PRIMERA. La presentacion del voucher de pago debe realizarse hasta antes de la
sesion ordinaria/extraordinaria del Comité Directivo, mientras tanto ninguna
institucion formadora universitaria podra solicitar autorizacion de campos clinicos en
la sede docente acreditada. De obtener la condicion de sede acreditada por el Comité
Directivo, y no cumplirse el pago, la condicidon de sede docente acreditada se deja sin
efecto.

SEGUNDA. Es responsabilidad de la sede docente acreditada presentarse al proceso
de acreditacién de sede docente previo al término de su vigencia (antes del ultimo
trimestre).

VIil. DEFINICION DE TERMINOS

= ACREDITACION DE SEDE DOCENTE
Es el proceso de evaluaciéon y reconocimiento que realiza el CONAREME a las
instituciones solicitantes en relacion con el cumplimiento de los estandares y
procedimientos aprobados por el CONAREME, que conduce al reconocimiento de
éstas como sedes docentes para la formacion del especialista en los Programas de
Residentado Médico, con el objetivo de mejorar la calidad de la formacioén.

= CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD
La Calidad de la Atencion en Salud consiste en la aplicacidon de la ciencia y
tecnologia médica en una forma que maximice sus beneficios para la salud sin
aumentar en forma proporcional sus riesgos. El grado de calidad es, por
consiguiente, la medida en que se espera que la atencién suministrada logre el
equilibrio mas favorable de riesgos y beneficios para los usuarios.

= CAMPOS DE FORMACION
Espacios de prestacion de atencion de salud individual, de prestacion de salud
comunitaria o de actividades complementarias en las sedes docentes.
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= CAMPO CLIiNICO
Espacio de prestacién de atencidon de salud individual o de salud publica en las
sedes docentes para el desarrollo de experiencias de aprendizaje que contribuyan
al logro de las competencias de un estudiante de ciencias de la salud.

= COMISION DE ACREDITACION DE SEDES DOCENTES
La Comision de Acreditacidon, depende del Subcomité de Calidad del Consejo
Nacional de Residentado Médico (CONAREME), y esta encargada de la acreditacion
de las instituciones solicitantes como sedes docentes para la formaciéon de
médicos especialistas. La comisidon contara con un presidente y un secretario;
asumen la responsabilidad de llevar el registro de las actas de las sesiones a través
del SIGESIN, debiendo coordinar el uso de la plataforma con el secretario técnico.

= COORDINADOR DE RESIDENTADO
El coordinador es designado por la seccion de posgrado de la universidad, es
responsable de la implementacién del programa académico respectivo por la
institucion universitaria en la sede docente; en caso de existir un nimero menor a
cinco residentes de la especialidad en la sede docente, éste asume adicionalmente
las funciones de tutor.

= RESIDENTADO MEDICO
El Residentado Médico es una modalidad de formacidn de posgrado, a través de un
programa regular o un programa de adquisicién y evaluacién progresiva de
competencias, por la cual el médico cirujano accede a su formacién especializada
que conduce a la obtencidon del Titulo de Segunda Especialidad Profesional, que es
inscrito en el Colegio Médico del Peru.

= INSTITUCION SOLICITANTE
Seran las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS) segln la Ley
30453 Ley del SINAREME. Es aquella que financia vacantes y se constituyen en
sedes docentes cuando el CONAREME la evaluay la reconozca en relacién con el
cumplimiento de los requisitos para el desarrollo de estudios de segunda
especializaciéon en la modalidad de residentado médico.

* INSTITUCION FORMADORA UNIVERSITARIA
Facultad o Escuela de Ciencias de la Salud de una universidad integrante del
Sistema Nacional de Residentado Médico (SINAREME).

= CALIDAD
Es el nivel 6ptimo de formacién que deben alcanzar las personas para enfrentar los
retos del desarrollo humano, ejercer su ciudadania y continuar aprendiendo
durante toda la vida.
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= EQUIPO EVALUADOR
Conformado por dos médicos cirujanos especialistas, capacitados por el
CONAREME que desarrollan la etapa de evaluaciéon del proceso de acreditacion.
Tiene competencias para llevarla a cabo en los tres niveles de atencion.

IX. ANEXOS

Anexo 1. Solicitud de Acreditacion

Anexo 2. Compromiso de Pago

Anexo 3. Modelo de Declaracién Jurada de Veracidad
Anexo 4. Etapas del proceso

Anexo 5. Matriz de evaluacion.

Anexo 6. Tabla de Costos
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ANEXO 1

SOLICITUD DE ACREDITACION DE INSTITUCION PRESTADORA DE SERVICIOS DE
SALUD COMO SEDE DOCENTE

Senor Doctor(a)
Presidente(a) del Comité
Directivo CONAREME

Presente. -

| o T ,con DNIN .................. ,enel
cargo de Director/lefe/Encargado o las que haga sus veces o representante legal de la
institucion prestadora de servicios de salud .....c.eveeveeiiiieiiiiiieiiieceie e ; ubicado en
del distrito de ...ceeveviieiieiiiiiiiiiiieeeee e M o] £0)V/1 o Lo - R RPN

deldepartamento de .....cooeeeriineiiiiiriiireieeee e

Solicito a Usted, se sirva acreditar como sede docente a la institucidon prestadora de
SErVviCioS de SAlUd: ceeeiiiiriiiieie et e e e e e e reee e , para lo cual cumplo con
subir al SIGESIN los documentos requeridos conforme al Proceso de Acreditacién de
Sedes Docentes, aprobado por el CONAREME, bajo los alcances del Acuerdo
Administrativo, en Asamblea General del ..... de ........ del 2026; en el marco del Decreto
Supremo N 007-2017-SA:

1. Solicitud de acreditacién como sede docente presentada por las instituciones
solicitantes al CONAREME que contenga una copia de los siguientes documentos:
a. Resolucién de Categorizacién de la Institucion Prestadora de Servicios de Salud.
b. Registro RENIPRESS.
c. Resolucion o documento de representacion del Director/Jefe/Encargado o las que
haga sus veces, o representante legal de la institucion solicitante.
d. Documento Nacional de Identidad del firmante.

Que, la informacién y documentacion presentada en el Proceso de Acreditacidon de
Institucion Prestadora de Servicio de Salud, regulado en el Reglamento de la Ley N° 30453,
aprobado por el Decreto Supremo N° 007-2017-SA y los acuerdos administrativos del
CONAREME, sobre la materia, es veraz y no contraviene las normas vigentes ni ha sido
elaborada con fraude a la Ley.

Lo que declaro al amparo del principio de presuncion de veracidad normado en el articulo
51° del Decreto Supremo N.° 004-2019-JUS, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la
Ley N.© 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo General.

Asumo la responsabilidad administrativa, civil y/o penal por cualquier accién de
verificaciéon que compruebe adulteracion, falsedad o inexactitud alguna de los datos
consignados en la presente declaracién jurada o de cualquier documento o informacién
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presentada, con motivo de la acreditacién, bajo los alcances del Decreto Supremo N°
004-2019-JUS Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 - Ley del Procedimiento
Administrativo General.

Suscribo la presente, como sefal de conformidad, veracidad y cumplimiento, con pleno
uso de mis facultades y de acuerdo con los alcances del principio de Autonomia de la
Voluntad, establecido por el Cédigo Civil vigente.

Director/lefe/Encargado o las que haga sus veces o
representante legal de la institucidon prestadora de servicios de salud.
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ANEXO 2
DECLARACION JURADA DE COMPROMISO DE PAGO

YO, e , identificadocon DNI N° .......oo.l. , con domicilio
en

del distrito

de
........................................................................................... ; en el cargo de Director
General/Director Ejecutivo/lefe/Gerente General/Apoderado/Titular Gerente,
Gerente/Administrador (quien firma es la misma persona que suscribe la solicitud de
autorizacién) de la Institucion/Entidad........c...ccceeveeennnen , bajo los alcances de la Ley N°

30453 Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico (SINAREME), su Reglamento
aprobado por el Decreto Supremo N° 007-2017-SA.

Mediante la presente se reconoce que el pago realizado en el presente tramite es uno
necesario para la consecucion de las actividades del proceso de acreditacion de sedes
docentes, considerandolo requisito; en ese sentido, suscribo la presente Declaracién
Jurada de compromiso de pago por la cual me comprometo en adjuntar el voucher de
pago por el proceso de acreditacion de sede docente solicitado por la Institucién, en la
fecha

DECLARO BAJO JURAMENTO:

1.- Tener pleno conocimiento de la normativa vigente sobre la Acreditacién de Sedes
Docentes aprobada por el CONAREME que es conforme a lo establecido en el marco legal
del Sistema Nacional de Residentado Médico Ley N° 30453 y su Reglamento el Decreto
Supremo N° 007-2017-SA.

2.- Reconocer la existencia de una acreencia econdmica a favor del CONAREME en la
cantidad de S/ ..ccoeeevnevennnnne. por concepto del proceso de acreditacién de sedes
docentes que realiza el CONAREME.

3.- Cumplir con el pago total (no parcial) del proceso de acreditacion de sedes docentes,
al cual la institucién/entidad ha solicitado, adjuntando en la fecha o plazo ................. el
voucher de pago por el importe senalado en el numeral 1 a nombre del CONAREME.

4.- Cumplir con la presentacion del voucher de pago hasta antes de la sesién
ordinaria/extraordinaria del Comité Directivo, lo que representa en su cumplimiento la
prestacion del servicio en todo el proceso de acreditacidon de sedes docentes.

5.- En caso de no cumplir con la presentacién del voucher de pago segun lo declarado en
el numeral 3, declaro bajo juramento, que el proceso solicitado sera declarado nulo y no
se otorgara la acreditacion de la sede docente, asumiendo las responsabilidades
administrativas, econémicas y legales que se estimen por el CONAREME.
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6.- En caso, existan médicos residentes desarrollando el programa de residentado
médico, y no se cumple con la presentacién del voucher de pago, declarada en el numeral
4; declaro bajo juramento, que la institucién/entidad solicitante asume las obligaciones
econdmicas y de formacién en favor de los médicos residentes hasta que culminen sus
estudios de residentado médico.

Lo que declaro bajo responsabilidad y al amparo del principio de presuncion de veracidad
normado en el articulo 51° del Decreto Supremo N.° 004-2019-JUS, que aprueba el Texto
Unico Ordenado de la Ley N.© 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo General.

La presente declaracion jurada se legaliza ante Notario Publico, que en caso de
incumplimiento sera utilizada por el CONAREME para hacer efectiva la existencia de la
acreencia y responsabilidades extracontractuales en favor del médico residente
afectado, si fuera el caso.

.................... e eeieieiieereieeneen.. DE 2026,

Firma
Director General/Director
Ejecutivo/lefe/Gerente
General/Apoderado/Titular Gerente,
Gerente/Administrador de la Institucion
solicitante.
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ANEXO 3
DECLARACION JURADA DE VERACIDAD

YO, et , identificado con DNI N° ............... , con domicilio en
............................................ N° .........,, del distrito de ...........cceeeeuun.ene.., provincia de
..................................................................................... , departamento de

................................................................................................ ; en el cargo de
............................................................................ (Director/Jefe/Encargado o las que haga
sus veces o representante legal de Institucion Prestadora de Servicios de Salud) de la
............................................................................................. (Institucion Prestadora de
Servicios de Salud) bajo los alcances de la Ley N° 30453, su Reglamento aprobado por el
Decreto Supremo N°007-2017-SA, gue permite realizar el Proceso de Acreditacidon de Sede
Docente por el CONAREME.

DECLARO BAJO JURAMENTO

Que, de acuerdo con la exigencia legal expuesta en el documento normativo: Manual
Modificado de Acreditacién de Sede Docente por el CONAREME en su Asamblea General
Ordinariade fecha......... e e del 2026; declaro cumplir con todos
los requisitos exigidos a efectos de la acreditacion de sede docente.

En tal sentido, la informacién contenida en la Solicitud del Proceso de Acreditacién de Sede
Docente y los documentos que se adjuntan al mismo, son veridicos y que cuento con los
documentos originales, que asi, lo demuestran.

Asi también, declaro que la institucidén que represento cumple con los requisitos y con las
dimensiones y estandares (variables) contenidos en el documento normativo: Manual
Modificado de Acreditacion de Sede Docente; en caso de no cumplir con lo declarado
parcialmente o en su totalidad, se dejara sin efecto la evaluacidn técnica correspondiente,
no procediéndose con la acreditacion de la institucion prestadora de servicio de salud
solicitado, no demandando la devolucidn de conceptos econdmicos realizados en el
procedimiento realizado.

Lo gue declaro bajo responsabilidad y al amparo del principio de presuncion de veracidad
normado en el articulo 51° del Decreto Supremo N.° 004-2019-JUS, que aprueba el Texto
Unico Ordenado de la Ley N.° 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo General.

.................... , ....de........del 202...

Director/Jefe/Encargado o las que haga sus veces o
representante legal de la Institucion Formadora Universitaria
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ETAPAS DEL PROCESO DE ACREDITACION DE SEDES DOCENTES

DESCRIPCION PLAZO

El Consejo Nacional de Residentado Médico (CONAREME)
aprueba los documentos, instructivo e instrumentos para la
Acreditacion de las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud como Sede Docente.

Viernes 15 de mayo
de 2026.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Publicacién del manual de acreditacion de sede docente.

Un dia después de la

aprobacion.

Asesorias a las instituciones prestadoras de servicios de
salud que se presenten al Proceso de Acreditacion de Sede
Docente.

Segun solicitud.

Las instituciones prestadoras de servicios de salud
presentan ante el Comité Directivo del CONAREME la
solicitud de acreditacion, sus anexos y declaracién jurada.

Sera programada por

el equipo técnico.

La Secretaria Técnica verifica los requisitos y fuentes de
verificacion remitidos por las instituciones prestadoras de
servicios de salud y envia el informe de requisitos y fuentes
de verificacion faltantes.

Hasta 3 dias habiles

posterior a la
solicitud.

Las instituciones solicitantes deben de completar todos los
requisitos.

Hasta 5 dias habiles
posterior ala
notificacién de la
Secretaria Técnica.

La comisién de acreditacion recibe el

administrativo y programa la fecha de visita.

expediente

haber sido remitido el

Un dia después de

expediente

La Secretaria Técnica de CONAREME informa a la Institucién
solicitante la fecha de la visita programada.

Un dia después de la

aprobaciénde la
programacion.

La Comision de Acreditacion emite el Informe Final de
Acreditacion de Instituciones Solicitantes como Sede
Docentesy eleva al Comité Directivo a través de la Secretaria
Técnica de CONAREME.

Hasta 5 dias habiles

después de la visita
realizada.

El Comité Directivo del CONAREME revisa el informe
propuesto de la Comisién de Acreditacion de las
instituciones solicitantes como sede docente (publicaciéon de
acta), de no aprobarse, la institucion prestadora de servicios
de salud puede presentar su recurso de reconsideracion.

Segun sesion del
Comité Directivo.
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Presentacion de recurso de reconsideraciéon ante el Comité
Directivo a través del SIGESIN.

Hasta 15 dias habiles
posterior ala
notificacion de
CONAREME.

1

Revision del expediente relacionado al recurso de
reconsideracion por la Comisidon de Acreditacion.

Hasta 15 dias habiles
luego del ingreso del
recurso de
reconsideracion a
través del SIGESIN.

12

La Comision de Acreditacion elabora el informe final de cada
recurso de reconsideracion y los eleva al Comité Directivo, a
través de la Secretaria Técnica del CONAREME.

Hasta 3 dias habiles
posterior a la revision
del expediente.

13

El Comité Directivo de CONAREME resuelve el recurso de
reconsideracion agotando la via administrativa.

Segun sesion del
Comité Directivo.
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MATRIZ DE EVALUACION DEL PROCESO DE ACREDITACION DE SEDES DOCENTES

ESTANDAR

0: No cuenta

ANEXO 5

(3
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DIMENSION I: SEGURIDAD Y HUMANIZACION DE LA ATENCION EN LA INSTITUCION SOLICITANTE

CRITERIOS DE VALORACION

1: En proceso

2: Cuenta

FUENTES DE VERIFICACION
I, 1y Il NIVEL

La institucion solicitante incorpora en
su plan de gestion de la calidad,
estrategias para promover la
atencion seguray humana al usuario.

No cuenta con Plan
de Gestion de
calidad.

Cuenta con Plan de Gestion
de Calidad aprobado con acto
resolutivo.

Cuenta con Plan de Gestiéon de
Calidad aprobado con acto
resolutivo, ejecutado y verificado
in situ.

1. Plan de Gestion de Calidad
aprobado, del ano anterior.

2. Informe de cumplimiento de
Plan de Gestion.

3. Informe de Resultados de los
Indicadores de Calidad de las
instituciones en los ultimos 3 afios
4.Evaluacion In Situ en areas
criticas.

La institucion solicitante aplica
adecuadamente las normas para la
vigilancia, prevenciony control de
infecciones asociadas a la atencion
de salud (PIAAS) y aprueba los
documentos internos
correspondientes para su
implementacion.

No cuenta con
normas para
vigilancia, prevencion
y control de las
Infecciones
Asociadas a la
Atencién de Salud.

Cuenta con un Plan PIAAS
aprobado con acto resolutivo.

Cuenta con un Comité de
prevenciony control de
infecciones asociadas a la
atencion de salud y un Plan
(PIAAS) aprobado, ejecutado y
verificado in situ.

1. Plan Anual de Vigilancia,
prevenciény control de
infecciones asociadas a la
atencion en Salud aprobado o
similares, del aflo anterior.

2. Documento que aprueba el
Comité de prevenciény control de
infecciones asociadas a la
atencion de salud o designacién
del responsable, segun nivel de
atencion.

3. Evaluacién In Situ en areas
criticas.

El médico residente recibe induccién
sobre el marco normativo del
SINAREME.

No incorpora en su
Plan de induccion el

Cuenta con el Plan de
Induccién e incorpora el

Cuenta con el Plan de Induccién
aprobado y evidencia su
ejecucion in situ.

1. Plan de Induccién a los médicos
residentes o equivalentes.
(En caso de instituciones
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(Deberes, derechosy procedimiento
sancionador)

marco normativo del
SINAREME

marco normativo del
SINAREME

solicitantes que no conforman el

sistema: Plan de Induccidn a los
médicos especialistas de la

IPRESS en deberes, derechos y
procedimiento sancionador)

2. Registro de asistencia de la
ejecucion del Plan.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Registro de asistencia de
los médicos especialistas a la
induccidn en deberes, derechos y
procedimiento sancionador)

3. Entrevista In Situ al médico
residente y/o especialista sobre
los deberes, derechosy el
procedimiento sancionador.

La institucidn solicitante se
compromete al cumplimiento del
marco normativo del SINAREME asi
como el procedimiento sancionador
en aspectos administrativos a los
médicos residentes.

No cuenta.

Cuenta con una declaracion
Jurada del titular de la sede
docente de conocery aplicar
el procedimiento sancionador
en aspectos administrativos a
los médicos residentes.

Cuenta con un documento de
designacion del secretario
técnico para la aplicacion del
procedimiento sancionador en
aspectos administrativos a los
meédicos residentes y adjunta la
Declaracion Jurada.

1. Acta de designacién o
documentos similares al
secretario técnico de la Institucién
en adicién a sus funciones, segun
el procedimiento sancionador en
aspectos administrativos a los
médicos residentes en la sede
docente.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman en
el sistema: Carta de compromiso
de designacion del secretario
técnico unavez que la institucion
sea acreditada)

2. Compromiso de la sede docente
conocer el procedimiento
administrativo sancionador
aprobado para los médicos
residentes (Declaracién Jurada).
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3. Entrevista In Situ al Secretario
Técnico, segun corresponda.

La institucion solicitante ha
implementado el Consentimiento
Informado para la atencién de salud y
para la docencia.

No cuenta.

Cuenta con formatos de
Consentimiento Informado de
docenciay de procedimientos

de la Institucién solicitante
aprobados con acto
resolutivo.

Ejecucion del Consentimiento
Informado de docenciay de
procedimientos, consignado en
las Historias Clinicas.

1. Resolucion de aprobacién de
ambos formatos.

2. Se verifica en las Historias
Clinicas el consentimiento
informado de docenciay de

procedimientos en forma
presencial, segun corresponda.
(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Acta de reunidn a todos
los colaboradores donde se
verifique la importancia del uso del
consentimiento informado de
docencia)

La institucion solicitante provee de
insumos necesarios de bioseguridad
a los médicos residentes.

No provee de
insumos necesarios
de bioseguridad al
personal de salud.

Provee parcialmente de
insumos necesarios de
bioseguridad al personal de
salud.

Provee de insumos necesarios de
bioseguridad al personal de
salud y verificacién in situ.

1. Registros de entrega de los EPP
a los médicos residentes en los
ultimos tres meses.

En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Registro de entrega de los
EPP a los médicos especialistas en
los ultimos 3 meses)

2. Verificacion In Situ y entrevista
al médico residente o
especialistas.
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DIMENSION II: EDUCACION MEDICA E INVESTIGACION

CRITERIOS DE VALORACION FUENTES DE VERIFICACION

ESTANDAR
0: No cuenta 1: En proceso 2: Cuenta I, Ily Il NIVEL

La institucion
solicitante cuenta con

un representante de los 1. Oficio de la ANMRP que

Médicos Residentes Cuenta con el acta de .
. . Cuenta con el representante designa al representante de los
1 acreditado por la No cuenta. eleccion del representante en . .
acreditado por la ANMRP. residentes en la sede docente.
la sede docente. .
(No aplica en sedes nuevas).

Asociacion Nacional de
Médicos Residentes
(ANMRP) en el comité

de sede docente.

1. Documento de conformacion
del comité de sede docente que
incluya al médico residente
representante.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el

La sede docente cuenta " .
iy Cuenta con el comité de sede sistema: Propuesta de
con un comité de sede . . .
. docente debidamente conformacion de los miembros
docente debidamente "y . "
Cuenta con el comité de sede conformado y acredita la del Comité de Sede Docente)
conformado e . . L. . -
2. . No cuenta. docente debidamente informacion contenida en cada 2.Copia de las actas de las 12
instalado, garantizando . . _ . L
. . conformado e instalado. acta con su respectiva ultimas sesiones ordinarias del
la ejecucidén de sus . L, . .
notificacion de renunciasy Comité de Sede Docente,

cumpliendo sus funciones de
acuerdo con el marco normativo
del SINAREME incluyendo la
notificacion de las renunciasy
abandonos a las Instituciones
Formadoras Universitarias.
(En caso de instituciones

funciones a través de
. L abandonos a las IFU.
las sesiones ordinarias.
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solicitantes que no conforman el
sistema: Documento de
evidencia de capacitacion sobre
la ley y reglamento del
SINAREME. Verificacidn in situ
mediante una entrevista.)

La institucion
solicitante, cuenta con
convenios con las
instituciones
formadoras
universitarias.

No cuenta con convenios
de Cooperacion
Interinstitucional con las
instituciones formadoras.

Cuenta con convenios
Cooperacion Interinstitucional
en tramite.

Cuenta con convenios
Cooperacion Interinstitucional
con las instituciones formadoras
o DJ en sedes nuevas.

1. Convenios de cooperacion
interinstitucional entre las
instituciones formadorasy las
sedes docentes, aprobado por el
CONAREME (acto resolutivo).
(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Evidencia de
coordinacion a través de correos
institucionales con la Institucion
formadora universitaria)

2. En sedes nuevas un
compromiso (DJ) para la firma de
convenios con la Institucion
Formadora, firmado por la
maxima autoridad de la
institucion.

(Anexo 06)

La institucion
solicitante cuenta con
ambientes y equipos
tecnolégicos
adecuados para la
ensefanzay
aprendizaje

No cuenta.

La Institucidn Solicitante
cuenta con ambientesy
equipamientos tecnolégicos
no adecuado para el
desarrollo de actividades
académicas.

La Institucién Solicitante cuenta
con ambientes y equipos
tecnolégicos adecuados para la
ensefanzay aprendizaje.

1. Observacion de ambientes
(auditorio/aula/sala de
reuniones)y equipos
tecnolégicos para la docencia
(computadoras, proyectory
acceso a internet) para las
actividades académicas.

La institucion
solicitante cuenta con
lineas de investigacion,

No cuenta.
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cuenta con lineas de
investigacion y trabajos de

La Institucion Solicitante cuenta
con lineas de investigaciony
trabajos de investigacion

1. Documento que aprueba las
lineas de investigacion en la sede
docente.
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publicados en revistas cientificas,
con la participacion de los
médicos residentes como
coautores.

2. Lista de publicaciones de los
trabajos de investigacion en
orden cronoldgico iniciando
desde el mas reciente en un

periodo no mayor de 03 afios.
(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema, se toma en cuenta la
participacion de los médicos
especialistas)

La sede docente aplica
el procedimiento de
gestion de rotaciones
externas de acuerdo al
6 . No cuenta.
Plan de rotaciones de
los médicos residentes
en coordinacién con la

Institucion formadora.

Cuenta con el expediente de
gestion de rotaciones externas de
acuerdo al plan de rotaciones de
los médicos residentes y para el

caso de aquellas sedes de
rotacién externa el histérico de
rotantes externos.

1. Expediente del procedimiento
de gestion de rotaciones
externas, de acuerdo al plan de
rotaciones para cada programa
de todas las IFUS.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Compromiso de
implementacion a través de una
Declaracion Jurada)

Estandar critico para instituciones solicitantes que no conforman el sistema
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DIMENSION Ill: ORGANIZACION DE LA INSTITUCION SOLICITANTE

ESTANDAR

0: No cuenta

CRITERIOS DE VALORACION

1: En proceso

SISTEMA NACIONAL DE
RESIDENTADO MEDICO

ANIVERSARIO

2: Cuenta

FUENTES DE VERIFICACION
I, 1y Il NIVEL

La institucion solicitante,
cuenta con unidades
administrativas para la
docencia, segun categoria.

No cuenta con unidad
administrativa
encargada de la
docencia.

Cuenta con unidad
administrativa encargada de la
docencia.

Cuenta con unidad
administrativa encargada de
la docenciay plan de trabajo

aprobado.

1. Verificacién directa de los
ambientes administrativos de
docencia e investigacion con

mobiliario y equipamiento.

2. Resolucién Directoral donde se
designa el responsable de la unidad
administrativa encargada de la
docencia.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: la propuesta de
designacion de un responsable,
firmada por la maxima autoridad)

3. Plan de trabajo aprobado.

La institucion solicitante
cuenta con infraestructura
minima para la formacién del
médico residente (ambientes
de descanso, vestuarioy
SSHH).

No cuenta con
infraestructura minima
para la formacién del
médico residente
(ambientes de
descanso).

Cuenta con infraestructura
inadecuada para la formacion
del médico residente
(ambientes de descanso,
vestuarioy SSHH) en proceso
de implementacion.

Cuenta con infraestructura
minima para la formacién del
médico residente
debidamente implementado
(ambientes de descanso,
vestuarioy SSHH).

1. Verificacion directa de ambientes
destinados para los médicos
residentes para descanso,
vestuario y SSHH.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Verificacion directa de
ambientes para descanso,
vestuario y SSHH para los médicos
asistentes)
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La institucion solicitante
cuenta con infraestructura
minima para la alimentacion
del médico residente.

No cuenta.

Cuenta con infraestructura en
proceso de implementacion.

Cuenta con infraestructuray

ambientes destinados para

los médicos residentes para
alimentacion.

1. Verificacién directa de ambientes
destinados para los médicos
residentes para alimentacién.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Verificacidn directa de
ambientes para alimentacion para
los médicos asistentes)

2. Registro de parte diario donde se
evidencia que los médicos
residentes recibieron su
alimentacion durante la
permanencia en la Institucién
Solicitante.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Registro diario donde se
evidencia que los médicos
asistentes)

La institucion solicitante
cuenta con sistema de
verificacion de registro de
asistencia adecuado para los
médicos residentes
(dias de descanso y horarios
de
salida).

No cuenta con un
registro ni con un
sistema de verificacion
de asistencia adecuada
para los médicos
residentes.

Cuenta con un registro, pero
no con un sistema de
verificacion de asistencia
adecuada para los médicos
residentes.

Cuenta con un registroy con

un sistema de verificacion de

asistencia adecuada para los
médicos residentes.

1. Verificar el rol de turnos
(programacion de actividades
académico-asistencial) de los

médicos residentes, firmado por el
tutor, con conocimiento de
docenciay jefe de departamento.

(En caso de instituciones

solicitantes que no conforman el
sistema: Presentar el rol de turnos
de los médicos asistentes de la
Institucion)
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2. Verificar el reporte mensual de
asistencia de los residentes por
parte de la oficina responsable.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Presentar el sistema por el
cual se verifica la asistencia de los
meédicos especialistas)

La institucion solicitante
cuenta con sistema de
verificacion de registro de
asistencia adecuado para los
médicos residentes
(solo si ya es sede docente).

No cuenta con un
registro nicon un
sistema de verificacion
de asistencia adecuada
para los médicos
residentes.

Cuenta con un registro, pero
no con un sistema de
verificacion de
asistencia adecuada para los
médicos residentes.

Cuenta con un registroy con

un sistema de verificacién de

asistencia adecuada para los
médicos residentes.

1. Verificar el rol de turnos de
guardias (programacion de
actividades académico-asistencial)
de los médicos residentes, firmado
por el tutor, con conocimiento de
docenciay jefe de departamento.
(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Presentar el Rol de turnos
de guardias de los médicos
asistentes de la Institucidn)

2. Verificar el reporte mensual de
guardias hospitalarias los médicos
residentes.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Presentar el sistema por el
cual se verifica la asistencia de los
médicos especialistas)

La institucion solicitante
cumple con las
remuneraciones de los
médicos residentes segun el
régimen laboral de la sede
docente de manera oportuna.

No cumple con el pago.

Cumple el pago de
remuneraciones de manera
mensual al médico residente,
segun lo establecido en el
Decreto Legislativo N° 1153.

1. Planilla de pago o boletas de
pago.
(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Carta de compromiso de
pago de remuneraciones a los
médicos residentes segun lo
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establecido en el Decreto
Legislativo N° 1153.)

La institucién solicitante
cumple con pago de guardias
alresidente de manera
oportuna.

No cumple con el pago
de guardias al residente
de manera oportuna.

Cumple el pago de guardias al
residente de manera
incompleta.

Cumple con el pago de
guardias al residente de
manera oportuna, segun lo
dispuesto por el Ministerio de
Economiay Finanzas.

1. Planilla de pago o boletas de
pago donde se describe el pago de
las guardias.

(En caso de instituciones
solicitantes que no conforman el
sistema: Carta de Compromiso del
pago de las guardias realizadas a
los médicos residentes segun lo
establecido por el Ministerio de
Economia y Finanzas)

2. Resoluciones administrativas de
la sede docente relacionadas al
pago de guardias ejecutadas. En

caso corresponda.
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INGRESAR

DIMENSIONES CODIGO ESTANDAR VALOR = TUNTAJE

OBTENIDO

La institucion solicitante incorpora en su plan
de gestion de la calidad, estrategias para
promover la atencién segura y humana al

usuario

La institucion solicitante aplica
adecuadamente las normas para la
vigilancia, prevenciény control de
2 infecciones asociadas a la atencion de 2
salud (PIAAS) y aprueba los documentos
internos correspondientes para su
implementacion.

El médico residente recibe sensibilizacion,
capacitacion periédica sobre atencién

.- SEGURIDAD Y 3 seguray humana. 2
HUMANIZACION DE LA (Deberes, derechos y procedimiento
ATENCION sancionador)

La institucion solicitante se compromete al
cumplimiento del marco normativo del
4 SINAREME, asi como el procedimiento 2
sancionador en aspectos administrativos a
los médicos residentes.

La institucion solicitante ha implementado
5 el Consentimiento Informado para la 2
atencion de salud y para la docencia.

La institucion solicitante provee de insumos
6 necesarios de bioseguridad a los médicos 2
residentes.

PUNTAJE TOTAL 12

La institucion solicitante cuenta con un
representante de los Médicos Residentes
1 acreditado por la Asociacién Nacional de 2

Médicos Residentes (ANMRP) en el comité

de sede docente.
La sede docente cuenta con un comité de
sede docente debidamente conformado e
instalado, garantizando la ejecucion de sus
funciones a través de las sesiones ordinarias.

La institucion solicitante cuenta con
convenios con las instituciones formadoras
universitarias y planes de trabajo e inicio de

I.- EDUCACION MEDICA E gestion (para sedes docentes nuevas).

INVESTIGACION

La institucién solicitante cuenta con
ambientes y equipos tecnoldgicos
adecuados para la ensefianzay
aprendizaje.

La institucion solicitante cuenta con lineas
5 de investigacion, trabajos de investigaciony 2
tiene publicaciones en revistas.

La sede docente aplica el procedimiento de
gestion de rotaciones externas de acuerdo
6 al Plan de rotaciones de los médicos 2
residentes en coordinacién con la
Institucién formadora.
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PUNTAJE TOTAL

12

La institucion solicitante cuenta con
unidades administrativas para la docencia,
segun categoria.

La institucién solicitante cuenta con

infraestructura minima para la formacion del

Médico Residente (ambientes de descanso,
vestuario y SSHH).

La institucidn solicitante cuenta con
infraestructura minima para la alimentacién
del médico residente.

11l. ORGANIZACION DE LA
INSTITUCION
SOLICITANTE

La institucidn solicitante cuenta con
sistema de verificacion de registro de
asistencia adecuado para los médicos
residentes (para ver dias de descansoy
horarios de salida).

La institucién solicitante cuenta con
sistema de verificacién de registro de
asistencia adecuado para los médicos
residentes
(solo siya es sede docente).

La institucion solicitante cumple con las
remuneraciones de los médicos segun el
régimen laboral de la sede docente
residentes de manera oportuna.

La Institucién solicitante cumple con pago
de guardias al residente de manera
oportuna.

PUNTAJE TOTAL

14

No acredita: Si al menos una dimension NO alcanza el puntaje minimo.

Puntaje minimo en cada dimension para acreditar 3 afos:

Dimensién |
Dimensionll
Dimension lll

: 7 puntos
: 7 puntos
: 8 puntos

Puntaje minimo en cada dimension para acreditar 5 afios:

Dimensién |
Dimensién i
Dimensién il

: 10 puntos
: 10 puntos
: 11 puntos
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ANEXO 6

DECLARACION JURADA PARA LA SUSCRIPCION DEL
CONVENIO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL DE
RESIDENTADO MEDICO

YO, e , identificado con DNI N ... R con domicilio

............................................................................................. , del distrito

de
...................................... ; en el cargo de Director General/Director Ejecutivo/lefe/Gerente
General/Apoderado/Titular Gerente, Gerente/Administrador (quien firma es la misma persona que
suscribe la solicitud de acreditacion) de la Institucién/Entidad..........cc..uueeenneeee. , bajo los alcances
de la Ley N° 30453 Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico (SINAREME), su Reglamento
aprobado por el Decreto Supremo N° 007-2017-SA.

DECLARO BAJO JURAMENTO:

1.- Tener pleno conocimiento de la normativa vigente sobre la Acreditacién de Sedes Docentes
aprobado por el CONAREME que es conforme a lo establecido en el marco legal del Sistema
Nacional de Residentado Médico (SINAREME) Ley N° 30453 su Reglamento el Decreto Supremo N°
007-2017-SA.

2.- Que, al tener la condicién de sede docente en el Sistema Nacional de Residentado Médico
(SINAREME), acreditado por el CONAREME, en un plazo no mayor de diez dias utiles de notificada
la resolucién administrativa, se inician las acciones de coordinacién con la institucién formadora
universitaria para la suscripcion del Convenio de Cooperacion Interinstitucional de Residentado
Médico aprobado por el CONAREME.

3.- Que, en caso de incumplimiento, la sede docente que represento se sujeta a las
consideraciones legales del Articulo 59° del Decreto Supremo N° 007-2017-SA, al no cumplir con
las condiciones de acreditacion, asumiendo mi representada las responsabilidades
administrativas, econédmicasy legales que se estimen por el CONAREME.

4.- En caso, existan médicos residentes desarrollando el programa de residentado médico, y no se
cumple con la suscripcion del convenio referido; declaro bajo juramento, que la sede docente
asume las obligaciones econdmicasy de formacion en favor de los médicos residentes hasta que
culminen sus estudios de residentado médico.

Lo que declaro bajo responsabilidad y al amparo del principio de presunciéon de veracidad
normado en el articulo 51° del Decreto Supremo N.° 006-2026-JUS, que aprueba el Texto Unico
Ordenado de la Ley N.© 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo General.

La presente declaracion jurada, se legaliza ante Notario Publico, que en caso de incumplimiento
sera utilizado por el CONAREME para hacer efectivo el requerimiento correspondiente, si fuera el
caso.

................ eererenenenene. de ... de 2026.

Firma
Director General/director ejecutivo/lefe/Gerente
General/Apoderado/Titular Gerente, Gerente/Administrador de
la Institucién solicitante.
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ANEXO 7
TABLA DE COSTOS DEL PROCESO DE ACREDITACION DE SEDE DOCENTE

COSTO DEL PROCESO DE ACREDITACION DE SEDES DOCENTES DE RESIDENTADO
MEDICO

TASAS, DERECHOS E INSCRIPCIONES

(UIT 2026: S/5,500.00)

DESCRIPCION, DERECHOS Y/O BASE DE
o 0,
N TASAS CALCULO % IMPORTE S/
t L imient A itacié
1 Costo del procedimiento de Acreditacion 1UIT 30% S/1,650.00
de Sedes Docentes.

SIRVASE PAGAR MEDIANTE ABONO Y/O TRANSFERENCIA.

NOMBRE O RAZON SOCIAL: CONSEJO NACIONAL DE RESIDENTADO MEDICO.
RUC: 20601699177.

ENTIDAD BANCARIA: BANCO SCOTIABANK.

CUENTA DE AHORRO SOLES: CTA N°127-0324674.

CCI: 009-040-201270324674-77.
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