CUADERNILLO - PAQUETE 305 — ADULTO MAYOR POR CURSO DE VIDA

Modelo MCI-CdV (RM 030-2020) - NTS 207-2023 AM - Manual MINSA 2025 - Directiva 002-2024-SIS/GREP-V.02 - P.S. Corral de Arena

POR QUE ESTE CUADERNILLO
Muchos puestos siguen registrando al adulto mayor con el modelo ANTIGUO de "etapas de vida" (cod 903/904) — eso NO cumple el Modelo de Cuidado Integral por Curso de Vida (MCI-CdV)

aprobado por RM 030-2020/MINSA y vigente desde 2020. Resultado: el indicador GERESA NO se contabiliza, el VACAM no aparece reportado, y el SIS rechaza o paga menos por la prestacion.
Este cuadernillo ensefia a registrar correctamente la consulta del AM como PAQUETE 305 segun el Manual MINSA 2025 del Curso de Vida AM.

CAMBIO DE MODELO — RESUMEN

Concepto Modelo VIEJO (Etapas de Vida 2015) Modelo VIGENTE (Curso de Vida — MCI 2020+)

Marco normativo RM 729-2003/MINSA y antecesoras RM 030-2020/MINSA - NTS 207-2023 AM

Cédigos prestacion AM 903 (AM) - 904 (Joven/Adulto) 301-302-303-304-305-306 segun curso de vida

Prestacion para AM "e60a 903 — Atencion Integral AM (genérica) 305 — Paquete Cuidado Integral AM por Curso de Vida

Estructura por consulta Diagnostico + actividad suelta Paquete obligatorio: VACAM + categoria + Plan + componentes
VACAM Opcional / no codificada como CPMS OBLIGATORIA con CPMS 99215.03 + categoria AS/E/AF/GC en LAB
Plan de cuidado No requerido OBLIGATORIO: 99801 al cerrar la consulta (LAB "1" o0 "TA")
Consejeria Sola (genérica) Integral (99401) + especificas (99401.13 EVS, 99401.16 ocular, etc.)
Categorizacion funcional No registrada 763.61 indep - 263.62 dep parcial - Z63.63 dep total

Tamizajes Sueltos Por paquete: ocular - auditivo - SM - nutricional - cardiovascular




ESTRUCTURA DEL PAQUETE 305 — Cuidado Integral del Adulto Mayor

Componentes segin Manual MINSA 2025 — Curso de Vida Adulto Mayor

COMPONENTES OBLIGATORIOS DEL PAQUETE 305 (toda consulta AM)

N° Componente del Paquete CPMS / CIE-10 LAB - Anotar
1  VALORACION CLINICA DEL ADULTO MAYOR (VACAM) 99215.03 LAB 1° ="1" si INICIO - AS/E/AF/GC si CIERRE
2 CATEGORIA FUNCIONAL del paciente Z63.61 indep - 263.62 = —
dep parcial - Z263.63
dep total
3 CONSEJERIA INTEGRAL 99401 LAB 1° = N° de consejeria (1, 2, 3...)
4 PLAN DE CUIDADO INTEGRAL DE SALUD 99801 LAB 1° ="1" si INICIO - "TA" si CIERRA plan
5 DIAGNOSTICO MOTIVO DE CONSULTA (si lo hay) CIE-10 (ej. 110X HTA - Tipo "D" 0 "R" seguln corresponda
E11.9 DM)

COMPONENTES OPCIONALES SEGUN HALLAZGOS / FECHA (mismo FUA)

Componente CPMS Cuando registrarlo

Determinacion de agudeza visual (anual, "e50a) 99173 Cap. IX - LAB 1° OD - LAB 2° Ol - denominador Snellen (20-800)
Determinacién PIO bilateral (despistaje glaucoma) 92100 Si"e2 FR ("e40a, AF, PIO alta) - LAB 1° OD - LAB 2° Ol
Consejeria en salud ocular 99401.16 Tras evaluacién ocular - LAB = N° consejeria

Tamizaje cognitivo (Mini-Mental / Pfeiffer) 96150 LAB 1° = puntaje - marca "A" anormal o "N" normal
Tamizaje depresion (Yesavage) 96150 LAB 1° = puntaje - 1 vez al afio

Evaluacién funcional Katz / Lawton 96125 En todo AM "e75a 0 ENFERMO/FRAGIL

Examen Clinico de Mama (mujer) 99386.03 Anual - LAB N normal / A anormal

Indicacién dosaje Ag prostético (varén) 84152 Anual "e50a

Tamizaje SM (depresién/ansiedad/violencia) 96150.03 Anual

Vacuna antineumocécica (dosis Unica "e60a) 90670 LAB en blanco (dosis Unica para edad)

Vacuna influenza anual 90658 1 dosis/afio

HbAlc (si DM2 o tamizaje) 83036 IP-02 GERESA - semestral en DM

Consejeria estilo de vida saludable 99401.13 LAB = N° consejeria

Consejeria autocuidado 99401.19 LAB = N° consejeria

Consejeria SM (si tamizaje positivo) 99402.09 LAB = N° consejeria

Visita domiciliaria (AM fragil/dependiente) 99509 LAB = N° visita

Plan Familiar / Visita Familiar Integral C0011 Si entorno familiar requiere intervencion




ANEXO 1 - CATEGORIAS VACAM

Cémo decidir si un AM es Saludable (AS), Enfermo (E), Fragil (AF) o Geriatrico Complejo (GC)

CRITERIOS OPERATIVOS (Anexo 1 del Manual AM 2025)

CATEG. Nombre Definicidn / criterios
AS Adulto Mayor Saludable Adopta estilo de vida saludable - independiente, activo, participativo y productivo - sin enfermedad cronica descompensada - sin sindromes
geriatricos.
E Adulto Mayor Enfermo Presenta enfermedad aguda, subaguda o cronica en distinto grado de gravedad, HABITUALMENTE NO INVALIDANTE - NO cumple criterios de

Fréagil ni Geriatrico Complejo.

AF Adulto Mayor Frégil Cumple "e2 de estos criterios: edad "e80a - dependencia parcial (Katz) - deterioro cognitivo leve/moderado (Pfeiffer) - manifestaciones depresivas
(Yesavage) - riesgo social - "el caida Ultimo mes o >1 afio - pluripatologia ("e3 enf crénicas) - enf crénica con incapacidad funcional parcial (déficit visua
auditivo, etc.).

GC Adulto Mayor Geriatrico Complejo Pluripatologia severa + dependencia funcional total + sindromes geriatricos multiples + necesita cuidador permanente - REFERIR a geriatria / Il nivel.

REGLA OPERATIVA: en el HIS, el ITEM LAB 1° del VACAM (99215.03) lleva:

»"1" si la VACAM apenas SE INICIA en esta consulta (queda por completar)

e Lasigla AS/E/AF/ GC sila VACAM SE CIERRA en esta consulta (todos los componentes evaluados)
La categorizacion funcional Z63.61/62/63 va SIEMPRE en otro casillero acompafiando al VACAM.

CATEGORIZACION FUNCIONAL (Z63)

CIE-10 Categoria funcional Criterio operativo (Indice Katz / Lawton)
763.61 Persona Adulta Mayor INDEPENDIENTE Realiza TODAS sus actividades de vida diaria sin ayuda (Katz: 6/6 - Lawton: 8/8 mujer / 5/5 varon)
763.62 Persona Adulta Mayor DEPENDIENTE PARCIAL Requiere ayuda para algunas AVD (Katz: 1-5/6 - pérdida parcial Lawton)

763.63 Persona Adulta Mayor DEPENDIENTE TOTAL Requiere ayuda para TODAS las AVD (Katz: 0/6) - postrado o severamente discapacitado




EJEMPLO 1 - HIS — AM SALUDABLE - Paquete 305 cierre VACAM

Paciente Alejandrina Cruzado - 62a - Categoria AS - 1ra consulta del afio

7 8 9 10 11 13 14 16 17 18 19 20 21 22 23 2
DIiA D.N.I. FINANC. HISTORIA ETNIA DISTRITO EDAD SEXO |PERIMETRO EVALUACION ESTA- SER- ” TIPO DE VALOR )
GESTANTE/ CLINICA PROCEDENCIA CEFALICO | ANTROPOMETRIC BLEC VICIO DlAGNOSQNCSOUT_T_)ATIVO RE DIAGNOSTIC LAB CO
PUERP. CENTRO POBLADO A Y/O ACTIVIDAD DE SALUD . g - 1° 2° o
NOMBRESY APELLIDOS PACIENTE: CRUZADO GONZALEZ ALEJANDRINA (*) FECHA DE NACIMIENTO: 15/04/1963 FECHA ULT. |
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NOTA: este HIS Unico cubre TODO el Paquete 305 en una sola consulta. En el FUA se factura UNA prestacion 305 (no varias prestaciones sueltas). La consejeria 99401 incluye estilo vida + )
autocuidado (puede desglosarse en 99401.13 y 99401.19 si lo desea).




EJEMPLO 2 - HIS — AM ENFERMO con HTA descompensada - Paguete 305

Paciente Ruperto Benites Maza - 81a - padrén Corral de Arena - PA 160/80 hoy con enalapril 10mg solo

HIS - PAQUETE 305 ADULTO MAYOR POR CURSO DE VIDA (MINSA 2025)

7 8 9 10 11 13 14 16 17 18 19 20 21 22 23 2
DIA D.N.I. FINANC. HISTORIA ETNIA DISTRITO EDAD | SEXO |PERIMETRO| EVALUACION ESTA- SER- : TIPO DE VALOR )
GESTANTE/ CLINICA PROCEDENCIA CEFALICO | ANTROPOMETRIC |~ BLEC viclo D'AGNOSQNCSOUT?: IVODE | 5 aeNosTIC LAB CO
PUERP. CENTRO POBLADO A Y mauaia i 3 2 . e Z° 5
NOMBRESY APELLIDOS PACIENTE: BENITES MAZA RUPERTO (*) FECHA DE NACIMIENTO: 07/02/1945 FECHA QLT. |
REGUATUHB:REGLA(G
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tamizaje DM2 (Z13.1) se registra HOY aunque el resultado de HbAlc llegara después — eso satisface IP-02 GERESA.

CLAVE: dx 110X va con TIPO "R" porque es un dx PREEXISTENTE en control (no es nuevo). VACAM se cierra como "E" (Enfermo) porque tiene HTA crénica pero no cumple criterios de Fragil. El



EJEMPLO 3 - HIS — AM FRAGIL - Paquete 305 + ocular + cognitivo

Paciente Candida Carnero - 75a - Fragil - tamizaje glaucoma + cognitivo + visita domiciliaria

HIS - PAQUETE 305 ADULTO MAYOR POR CURSO DE VIDA (MINSA 2025)

7 8 9 10 11 13 14 16 17 18 19 20 21 22 23 2
DIA D.N.I. FINANC. HISTORIA ETNIA DISTRITO EDAD SEXO |PERIMETRO EVALUACION ESTA- SER- 2 TIPO DE VALOR )
GESTANTE/ CLINICA PROCEDENCIA CEFALICO | ANTROPOMETRIC BLEC VICIO D|AGNO§;|NC§)U’\S-?AT|VO RE DIAGNOSTIC LAB CO

PUERP. CENTRO POBLADO A Y/O ACTIVIDAD DE SALUD . 2 - 1° 2° o

NOMBRESY APELLIDOS PACIENTE: CARNERO AREVALO CANDIDA (*) FECHA DE NACIMIENTO: 12/10/1950 FECHA ULT. |
RESHATUHB: REGLAG
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Corral Arena TALLA 1.50 del Adulto Mayor

REf N abARE X

mayor dependiente

@.af:ﬁk?értensién X 1130/8
esencial (controlada) 0

4. Sospechade X RF
glaucoma (P1O

BIIBGANAIRIERH PO X o4 | 28
bilateral
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Candida cumple criterios de AM FRAGIL: edad "e75a + dependencia parcial + posible deterioro cognitivo (Pfeiffer 5/10 alterado) + pluripatologia. Por eso VACAM = "AF" y Z63.62. Sospecha de
glaucoma con "P" + LAB "RF" I" REFERIR. Préxima visita debe ser DOMICILIARIA (99509) por su categoria fragil.




EJEMPLO 4 - FUA REAL - Paquete 305 - Caso Ruperto

Cad prestacional 305 (NO 306) - CARA A multi-dx - CARA B con todos los procedimientos

FUA - PAQUETE 305 - CUIDADO INTEGRAL ADULTO MAYOR - CURSO DE VIDA

N° Formato IPRESS DIRESA GERESA
17605-26-00000218 P.S. CORRAL DE ARENA 190 Lambayeque
Personal Lugar Cad Prestacional Servicio
De la IPRESS [X] Intramural [X] 305 — PAQUETE AM CE Adulto Mayor
DNI Cod SIS Apellidos + Nombres F.Nac. Sex/Etn
17580535 1745803501 BENITES MAZA RUPERTO 07/02/1945 M/80
CARA A - DIAGNOSTICOS + COMPONENTES DEL PAQUETE 305
N° Diagnéstico / Actividad / Componente del paquete CIE-10/ CPMS D P R LAB 1°/2°
1 Hipertension esencial (no controlada) 110X X 160/80
2 Valoracion Clinica del Adulto Mayor (VACAM) — cierre 99215.03 X E
3 Persona adulta mayor independiente 763.61 X
4 | Consejeriaintegral (adherencia + estilo vida) 99401 X 2
5 | Tamizaje cardiovascular y metabdlico Z13.1 X glic 118
6 Plan de Cuidado Integral de Salud 99801 X 1
CARA B - PROCEDIMIENTOS / MEDICAMENTOS / LABORATORIO
Seccion CPMS Descripcion Cant
A. Procedimientos 99215.03 Valoracion Clinica del Adulto Mayor (VACAM) 1
A. Procedimientos 99401 Consejeria integral en salud 1
A. Procedimientos 99801 Plan de Cuidado Integral de Salud 1
B. Medicamentos 02716 Enalapril 10 mg - 1 tab ¢/12h x 30d (subida de dosis 10!"20 mg/d) 60
B. Medicamentos 05113 Amlodipino 5 mg - 1 tab QD x 30d (AGREGAR) 30
B. Medicamentos 01533 Acido acetilsalicilico 100 mg - 1 tab QD x 30d 30
C. Laboratorio 83036 HbA1c (IP-02) 1
C. Laboratorio 82565 Creatinina (IP-03) 1
C. Laboratorio 82043 Microalbuminuria (IP-03) 1
C. Laboratorio 80061 Perfil lipidico completo 1
Firma + sello médico Firma + huella del asegurado
Personal de Salud - P.S. Corral de Arena [HUELLA]
0JO: el cod prestacional es 305 (PAQUETE AM Curso de Vida), NO 306. La diferencia es que 305 reconoce y paga el PAQUETE completo (VACAM + Plan + Consejeria + tamizajes); 306 solo
paga una consulta externa intermedia. En esta FUA cada componente del paquete aparece tanto en CARA A (como dx/actividad) como en CARA B (como procedimiento facturable).




ERRORES COMUNES (modelo viejo) vs LLENADO CORRECTO (Curso de Vida)

Para no perder facturacién SIS ni indicadores GERESA

Error comun (modelo viejo)

Cbémo corregirlo (Curso de Vida 2025)

Registrar s6lo "Consulta externa AM c6d 903" sin mas

Usar PAQUETE 305 con VACAM (99215.03) + Z63.6x + Plan 99801 + Consejeria 99401 en el mismo HIS y FUA

NO incluir VACAM como casillero del HIS

LaVACAM va SIEMPRE como casillero independiente con CPMS 99215.03 y LAB con "1" (inicio) o categoria
(cierre)

Dejar LAB del VACAM vacio

LAB siempre tiene "1" si iniciao AS/E/ AF / GC si cierra - NUNCA en blanco

Olvidar Plan de Cuidado Integral (99801)

OBLIGATORIO al cerrar laVACAM - LAB "1" si recién planea - "TA" si plan se complet6

No registrar la categoria funcional

Siempre agregar Z63.61 (indep) / Z63.62 (dep parcial) / Z63.63 (dep total)

Poner sélo "consejeria" genérica

Usar 99401 (integral) o desglosar: 99401.13 EVS - 99401.16 ocular - 99401.19 autocuidado - 99402.09 SM

No registrar tamizajes anuales (visual, cognitivo, mama, prostata)

Anotar cada uno con su CPMS: 99173 AV - 96150 cognitivo/Yesavage - 99386.03 mama - 84152 préstata

Usar c6d 904 para AM "e60a

904 es para JOVEN/ADULTO (18-59a) - para "e60a usar 305 - NO confundir

Refeir sin documentar en HIS

Sospecha +tipo "P" + LAB "RF" en HIS - agregar 99700 en CARA B del FUA

Registrar dx cronico con tipo "D" en cada control

Dx crénico preexistente =TIPO "R" (control/repetido) - "D" s6lo cuando se confirma POR PRIMERA VEZ




CHECKLIST - ANTES DE CERRAR LA CONSULTA AM

Verifigue que TODO el Paquete 305 esté completo - MINSA 2025

CHECKLIST OBLIGATORIO TODA CONSULTA AM

- [ ] FUA emitida con céd prestacional 305 (NO 306, NO 903, NO 904)

- [] Casillero VACAM 99215.03 en HIS - LAB con "1" (inicio) o categoria AS/E/AF/GC (cierre)

- [] Casillero categoria funcional - Z63.61 / 62 / 63 segun corresponda

- [] Casillero Consejeria 99401 o especifica (99401.13/16/19/22) - LAB con N° consejeria

- [] Casillero Plan de Cuidado Integral 99801 - LAB "1" inicio o "TA" cierre

- [ 1 Dx motivo de consulta con tipo P/D/R correcto - dx crénico preexistente = "R"

-[]1 CARA A del FUA = lo mismo que en el HIS (consistente)

- []1 CARA B del FUA con TODOS los procedimientos del paquete + medicamentos + laboratorios solicitados
- []1 Firma + sello del personal de salud + huella del asegurado

TAMIZAJES ANUALES OBLIGATORIOS DENTRO DEL PAQUETE 305

- [ ] Agudeza visual 99173 (1 vez al afio en "e50a)

- [ ] Examen Clinico de Mama 99386.03 (mujer - 1 vez al afio)

- [ ] Indicacion dosaje Ag prostatico 84152 (vardn "e50a - 1 vez al afio)
- [ ] Vacuna antineumocdcica 90670 (dosis Unica en la vida "e60a)

- [] Vacuna influenza 90658 (1 dosis al afio)

- [ ] Tamizaje cognitivo 96150 Pfeiffer/Mini-Mental ("e75a o sospecha)
- [ ] Tamizaje depresion 96150 Yesavage (1 vez al afio)

- [] Tamizaje SM 96150.03 (1 vez al afo)

- [ ] Tamizaje DM/HTA con HbAlc 83036 y glucemia (semestral si DM)
- [ ] Eval funcional Katz/Lawton 96125 ("e75a o fragil)

CRITERIOS DE REFERENCIA A 1l NIVEL

- AV "d 20/50 !’ sospecha catarata - CIE H25.9 + tipo "P" + LAB "RF"
- PIO > 21 mmHg + "e2 FR !" sospecha glaucoma - CIE H40.0 + "P" + "RF"
- Categoria VACAM = GC (Geriatrico Complejo) !" derivar a geriatria
- Dx complejo no resoluble en |-2 ' 99700 en CARA B del FUA con motivo

FUENTES OFICIALES VIGENTES:

* RM 030-2020/MINSA — Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida (MCI-CdV)

* NTS N° 207-MINSA/DGIESP-2023 — Cuidado Integral del Adulto Mayor

« Manual de Registro y Codificacion de la Atencion de Salud en Consulta Externa - Curso de Vida Adulto Mayor - MINSA 2025 (Cap. Il VACAM - Cap. IX Salud Ocular - Anexo 1 Categorias)
« Directiva 002-2024-SIS/GREP-V.02 aprobada por RJ 178-2024-SIS/J — Registro de prestaciones en FUA (vigente desde nov-2024)

« Petitorio Unico de Medicamentos Esenciales MINSA - Catalogo CPMS 2024

* Anexo 1 Categorias VACAM: AS Saludable - E Enfermo - AF Fragil - GC Geriatrico Complejo




