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Uecenio de la Igualdad de Oporhuiidades para Mujcres y Hombrcy

Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nucstra Indepcndencia,

V de la conmemoradbn de las heroicas batallas de Junin y Avacucho"

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANGIBILIDAD DE LOS RECURSOS DiRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERtO
DE SALUD.

^ ^'/t,

COMISION DE SALUD Y POBLACION

PERIODO ANUAL DE SESIONES 2023-2024

Dictamen Nro. 36-2023-2024-CSP-CR

Senor presidente:

Han sido remitidos para estudio y dictamen de la Comision de Satud y Poblacion los

proyectos de ley siguientes:

Proyecto

7273/2023-CR

7809/2023-CR

Grupo
Parlamentario

Alianza para el
Progreso

No Agrupados

Proponente

Nelcy Lidia
Heindinger
Ballesteros

Jose Alberto
Arriola Tueros

Sumilla

Ley que incorpora una Disposicion
Complementaria Final al Decreto

Legislative* 1441, Decreto Legislativo del
Sistema Nacional de Tesoreria, y declara la

intangibilidad de los Recursos
Directamente Recaudados par diez anos

de los establecimientos de salud del
MINSA

Ley que restituye la administracion de los
Recursos Directamente Recaudados a los

hospitales e institutes nacionales del
Ministerio de Salud a fin de fortalecery

optimizar las prestadones de salud que se
brinda a la poblacion

La Comision de Salud y Poblacion, en su Decimo Novena Sesion Ordinaria, celebrada el
28 de mayo de 2024, debatio y aprobo con el voto unanime de los presentes, este
dictamen que recomienda la aprobacion de los proyectos de ley. Votaron a favor los
congresistas: Heidinger Ballesteros, Infantes Castaneda, Aguero Gutierrez, Cordero Jon
Tay Gustavo, Cordova Lobaton, Garcia Correa, Huaman Coronado, Luque Ibarra,
Marticorena Mendoza, Mori Celis, Picon Quedo, Portalatino Avalos, Portero Lopez y
Santisteban Sucuple.

Se deja constancia que en la sesion se acordo por unanimidad la dispensa del tramite de
aprobacion del acta para la ejecucion de los acuerdos.
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Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombt-es
"Ano del Bicentenario, dc la consolidacion de nuesh'a Independencia/

V de la conmcmoraci6n de las heroicas batallas de Jumn y A^racucho

DiCTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MOD1F1CA EL DECRETO LEGiSLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA SNTANGIBIUDAD DE LOS RECURSOS D1RECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLEC!MSENTOS DE SALUD DEL MiNISTERIO
DE SALUD.

SITUACION PROCESAL

1.1 Ingreso de proyectos a la Comision

Proyecto

7273/2023-CR

7809/2023-CR

Proponente

Nelcy Lidia Heindinger
Bailesteros

Jose Alberto Arriola Tueros

Fecha de ingreso
a ta Comisi6n

14/03/2024

10/05/2024

Comision Dictaminadora

1. Presupuesto y Cuenta
Genera! de la
RepQblica

2. Salud y Poblacion

1. Presupuesto y Cuenta
Genera! de la
Republica

2. Salud y Poblacion

1.2 Cumplimiento de los requisitos regiamentarios

Las iniciativas legislativas materia de dictamen han sido remitidas a esta Comision como
segunda Comision dictaminadora, de conformidad con lo estabtecido en el articulo 77 del

Reglamento de! Congreso de la Repubiica.

Cabe predsar que los proyectos cumplen con los requisJtos generales y especificos
senaiados en los artlculos 75 y 76 del Reglamento del Congreso de la Republica, en

merito a lo cual se realizo el estudio correspondiente.

1.3 Vinculacion con las Politicas de Estado del Acuerdo Nacional

Los proyectos de Ley se vincuian con las Politicas de Estado aprobadas por el Acuerdo

Nacional en julio del aho 2002.

Se vincula de manera espedai con el Objetivo 11. Eauidad v Justicia Social, Politica de

Estado ? 13, Acceso universal a los servicios de salud y a la seguridad social; el Estado

se compromete a asegurar fas condiciones para un acceso universal a la salud en forma

gratuita, continua, oportuna y de caiidad, con prioridad en las zonas de concentracion de

pobreza y en las poblaciones mas vulnerables; bajo las siguientes acciones: g) fortalecera

las redes sodaies en saiud (...) en concordancia con !os planes locaies y regionales

correspondientes; i) promovera el acceso gratuito y masivo de la poblacion a los servicios

pubiicos de salud y la participacion reguiada y compiementaria del sector privado; I)

incrementara progresivamente el porcentaje del presupuesto del sector saiud. Politica de
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Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

CONGRlTsO "Ano del Bicentenario, de la consolidaci6n dc nuestra Independencia/

i7ijnlt~i7::~r v ^e ^a conmemoraci6n de las heroicas batallas de Juiun y Avacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGiSLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANG!B!LIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMiENTOS DE SALUD DEL M1NISTER!0
DE SALUD.

Estado 11, Promocion de la Jgualdad de oportunidades sin discriminacion; e! Estado se

compromete a dar prioridad efectiva a fa promocion de ia igualdad de oportunidades,

reconodendo que en nuestro pais exlsten diversas expresiones de discriminacion e

inequidad social, por !o que se propone las siguientes acclones: a) combatir toda forma
de discriminacion, promoviendo la igualdad de oportunidades- Politica de Estado N010,

Reduccion de la pobreza; el Estado se compromete a dar prioridad efectiva a la lucha

contra la pobreza y a la reducdon de la desigualdad social, aplicando politicas integrates

y mecanismos orientando a garantlzar la igualdad de oportunidad economicas, sociales y

politica (...) en ta! sentido, privilegiaremos la asistencia a los grupos en extrema pobreza,

excluidos y vulnerables; con las siguientes acciones: d) asignacion de recursos crecientes

de inversion social en educacion y salud para maximizar la eficiencia de los programas,

orientandolos hacia las personas de mayor pobreza.

1.4 Relacion con la Agenda Legislativa 2023-2024

Mediante la Resolucion Legislativa de! Congreso 002-2023-2024-CR se aprobo la Agenda

Legisiativa para el Periodo Anuai de Sesiones 2023-2024, dicho instrumento, de

conformidad con el articulo 29 del Regfamento del Congreso, determina los temas

prioritarios tanto para las Comisiones como para el Pieno de! Congreso.

Al respecto, los proyectos de Ley 7273/2023-CR y 7809/2023-CR establecen su relacion

con la Agenda Legislativa 2023 ~ 2024 en el Objetivo II Equidad y Justida Social, normas

para ei acceso universal a los servicios de salud y seguridad social; reforma y

modernizacion de los servicios de salud; y mejora en el servicio de salud.

En ese sentido, las iniciativas iegisiativas cumpien con ios temas priorizados en la Agenda

Legislativa 2023 ~ 2024.

II. CONTENIDO DE LAS PROPUESTAS LEGISLATIVAS Y PROBLEMAS QUE
PRETENDEN RESOLVER

En la exposicion de motivos del Proyecto de Ley 7273/2023-CR se identifica como

problema publico los "insuficientes recursos economicos para atender aastos no

previstos v uryentes como consecuencia de la suspension de la aestion directa de

/os Recursos Directamente Recaudados porparfe de /os establecimientos desalud

administrados por e/ Ministerio de Salud, establecida en el Decreto Supremo ?
043-2022-EF'.
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Decenio de la Igualdad de Oporhmidades para Mujeres y Hombres

CONGk^SO "Ano del Bicentenario, ddaconsoJidacion denuesh'a IndependenciEi,

V de la conmemoracion de las heroicas batatias de Junin y A^racucho
RJCFUBUCA

D1CTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MOD!F!CA EL DECRETO LEGISLATiVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA SNTANGIBiUDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTASLECiMiENTOS DE SALUD DEL MINISTERSO
DE SALUD.

El problema de falta de recursos para la atencion de la salud es historico, y fue

evidenciado con mayor daridad durante la pandemia del Coronavirus; sin embargo, esta

problematica ha recrudecido a raiz de la pubiicacion y entrada en vigencia del Decreto

Supreme 043-2022-EF, que dicta disposiciones para la aplicacion de !o dispuesto por el

numeral 15.3 del articulo 15 y el numeral 1 de la Primera Disposicion Complementaria
Final del Decreto Legisiativo 1441 , Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Tesoreria,

central iz an do en el Tesoro Publico ia gestion de los Recursos Directamente Recaudados

por ios establecimientos de Salud administrados por el Ministerio de Salud a nivet

nacional.

El proyecto de Ley 7273/2023-CR consta de los siguientes articulos:

"LEY QUE INCORPRA UNA DISPOSICION COMPLEMENTARIA UNA DISPOSICION
COMPLEMENTARIA FINAL AL DECRETO LEGISLATIVO 1441, DECRETO LEG1SLATIVO DEL

SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA, Y DECLARA LA INTANGIBtLIDAD DE LOS
RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS FOR DIEZ AMOS DE LOS ESTABLECIMiENTOS

DE SALUD DEL MINSA

Articulo 1.- Objeto de la Ley
La presente Ley tiene por objeto incorporar una Cuarts Disposicion Complementaria Finai a! Decreto
Legislativo 1441, Decreto Legisiativo del Slstema Nadonal de Tesoreria, para exctuir de su ambito
de apllcacion por un periodo de diez anos a !os Establedmientos de Salud del M1NSA, estabtecido
en el numera! i) iiteral a), inciso 1 dei Artfculo 3°, y declara la intangibitidad de sus Recursos
DJrectamente Recaudados de manera excepcional para mitigar posibles graves efectos ocasionados

par futuras pandemias, como el dei Coronavirus, y dinamizar la gestion efectiva de los

Establedmientos de SaSud mejorando su atendon en beneficio de los usuarios de todo el Peru.

Articulo 2.- De la incorporacion normativa

Incorporese una cuarta disposidon complementaria final a! Decreto Legislative N& 1441, Decreto

Legislative del Sistema Naciona! de Tesorena, con el siguiente texto:

(...)

DISPOStCIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

(...)

Cuarta." Excepcion del ambito de aplicacion

Para efectos de !o dispuesto en el numeral)), literal a), inciso 1 de) Articulo 3°; para el caso

del Poder Ejecutivo, de manera excepcional y par un periodo de diez (10) anos no estan

comprendidos los Establecimientos de Salud del MINSA.

(...)
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Dcccnio de ia Iguakiad de Oporhinidades para Mujcrcs y Hombres

CON GRi; SO "And del Bicentenaiio, de la consoiidacion denuesh-a Independencia,

iTixVii '~,~;r^~ y de la conn^emoraci6n de las heroicas batallas de Junin v Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODiRCA EL DECRETO LEGiSLATfVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACiONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA 1NTANGIBILIDAO DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

ArticuSo 3.- Intangibilidad de Recursos Directamente Recaudados

Establezcase de manera excepcional y par un periodo de diez ,10) anos la intangibilidad de [os
Recursos Directamente Recaudados por los Establecimientos de Salud del MINSA, contados a partir

de la publicacion de ia presents Ley. Periodo en e! que no estan comprendidos en [os alcances del

Decreto Supreme ? 043-2022-EF !os Estabtecimientos de Salud administrados por el Ministerio de •

Saiud-MINSA.

Articuto 4,- Fines y usos de tos Recursos Directamente Recaudados

Los Recursos Directamente Recaudados por !os Establecimientos de Salud del M1NSA, seran

usados en et mantenimiento y equipamiento de !a infraestructura; asi como en la adquisidon de

medicamentos y servicios a fin de afianzar su funcionamiento y operatividad del Establecimiento de

Salud. En ninguna circunstancia se usa en page de sueldos, remuneraciones o cualquier tipo de

planilla; ni consuitorias."

Asimismo, el proyecto de Ley 7809/2023-CR refiere que, producto de las visitas
inopinadas, "se ha comprobado deficiencias en su funcsonamiento y malestar en /os

hospitales e institutos nacionales de salud ante la imposibilidad de dar respuesta

oportuna e inmediata a /os problemas cotidianos que se presentan, ante /os

msuficientes recursos economicos y la demora en el fiujo de abastecimiento de

bienes y servicios".

El proyecto consta del siguiente articulado:

"LEY QUE RESTITUYE LA ADM!NISTRAC|6N DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS - RDR A LOS HOSPITALES E INSTtTUTOS NAC10NALES DEL M1NISTERIO DE

SALUD A FIN DE FORTALECER Y OPTIMtZAR LAS PRESTACIONES DE SALUD QUE SE
BRINDA A LA POBLACION

Articuio 1.- OBJETO DE LA PRESENTE LEY
El objeto de la presente !ey es restitusr a los Hospitales e Institutos Nacionales del Ministerio de Salud
la facuitad de administrar sus Recursos Directamente Recaudados, a fin de que se fortalezca y

optimice ias prestadones de salud que se brinda a la poblacion.

Las entidades que estan comprendidas en la presente disposicion son aquellas que se encuentran

dentro de los alcances del Decreto Supreme ? 043-2022-EF y Resolucion Directora! ? 012-2022-

EF/52.01 del Ministeriode Economsay Finanzas, queseaprobo la Directiva ? 0001-2022-EF/52.06;

segun se detalla:

1. institute Nacional de Saiud Mental.

2. institute Naciona! de Csencias Neurologicas.

3. Institute Nacional de Oftalmologia.

4. instituto Nacional de Rehabilitacion.

5, instituto Nacional de Salud del Nino.

6, Institute Nacional Matemo Perinatal.

7. Hospital Naciona! Hipolito Unanue.

8. Hospitai Hermilio Valdizan.
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Uecenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

CONG-RESO "Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra [nclcpendencia,

V dc la conmemorad6n de las heroicas bataUas de Junin v Ayacucho
REPOBUCA

OICTAMEN RECASDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MOOIFICA EL DECRETO LEGISLAT1VO 1441,
DECRETO LEGiSLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERSA Y
ESTABLECE LA !NTANGiB!UDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLEOMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

9. Hospital Sergio Bernaies.

10. Hospital Cayetano Heredia.

11. Hospital de Apoyo Departamental Maria Auxlliadora.

12. Hospital Naciona! Arzobispo Loayza.

13. Hospital Nacional 2 de Mayo.

14. Hospital de Apoyo Santa Rosa.

15. Hospital de Emergencias Casimiro Uiloa.

16. Hospital de Emergencias Pediatricas.

17, Hospita! Naciona! Victor Larco Herrera.

18. Hospital Nacionai Docente Madre Nino -" San Bartolome.

19. Hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

20. Hospital Jose Agudo Te!)o de Chosica.

21. Hospital San Juan de Lurigancho.

22. Hospital Vitarte.

23. Institute Nacional de Salud de! Niho - San Borja.

24. Hospital de Huaycan.

25. Hospital de Emergenda Villa El Salvador.

26. Hospital Emergencia Ate Vitarte.

27, institute Nacional de Enfermedades Neoplasicas -INEN.

ArtEculo 2.- ADMIN1STRAC16N DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS
Los Institutes y Hospitales del Ministerio de Salud detailados en e\ articulo precedente, se encuentran
facuitadas para administrar sus Recursos Directamente Recaudados par concepto de venta de

sen/idos por Prestadones de Salud, de acuerdo con la normatividad vigente.

Estos recursos financieros tienen como finalidad y/o objetivo ei garantizar !a caiidad y oportuna

atendon de ta prestadon de los servicios de salud, que incluye !a provision optima de medicamentos

e insumos; asi como, la operatividad de los equipos medicos a traves de un mantenimiento

pemnanente de los mismos; y, contar con una infraestructura de safud adecuada.

Articulo 3.- RESPONSABiLIDAD, SUPERVIS16N Y CONTROL
El titular de ia entidad es e! responsable del adecuado y transparente uso de los Recursos

Directamente Recaudados conforme [o estableddo en la presente Ley; para elfo, se dispone que

unicamente se podra adquirir aquelios items de Bienes y Servicios que se especifiquen en el

Reglamento de ta presente Ley.

La adquisicion indebida de Bienes y Servidos no considerados en el Reglannento de la Ley supone

!a aplicacion de acdones de caracter admlnistrativo, penal y civil contra el Titular de la Entldad.

El Msnisterio de Saiud y !a Contraloria General de la Republica - a traves de la Oficina de Control
institucional - son responsabtes de supervisar y controlar la correcta administradon de los Recursos

Directamente Recaudados por parte de las entidades detaliadas en eS Articu!o 10, asegurando el

cumpiimiento de la normatividad vigente y et uso adecuado de dichos fondos,
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Decenio de la Igualdad dc Oporhuiidades para Mujeres y Hombres

'/Ano del Bicentenario, dc la consolidacion de nuestra Indcpcndencia,

:-\;'.L':~.^".~ V de la conmonoracion de las heroicas bittallas de Junin v Ayacucho'
REPUBUCA

DICTAMEN RECAiDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MODiRCA EL DECRETO LEGiSLATSVO 1441,
DECRETO LEGiSLATiVO DEL SSSTEMA NACJONAL DE TESORER1A Y
ESTABLECE LA INTANGIBILiDAD DE LOS RECURSOS DiRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MIN1STERIO
DE SALUD.

DISPOSICiONES COMPLEMENTARIAS FINALES

PRIMERA, VIGENCIA DE LA LEY
La presents Ley entrara en vigenda el dia siguiente de su publicacion en ei Diario Oficial "E!

Peruano", dejandose sin efecto toda norma que se contraponga.

SEGUNDO. REGLAMENTAC16N
El Ministerio de Salud en conjunto con ei Ministerio de EconomEa y Finanzas, dentro de !os 30 dias

calendanos de la entrada en vigencia de ia presents Ley, emitir^n el regtamento correspondiente."

III. SOLICITUDES DE OPINION E INFORIVIACION RECIBIDA

3.1 Solicitudes de opinion

La Comision ha remitido solicitudes de opinion a las siguientes instituciones;

Proyecto-de Ley 7273/2023-CR
Institucion

Ministerio de Salud - M1NSA

Ministerio de Economia y Finanzas - MEF

^sambiea NacionaS de Gobiernos Regionates -

ANGR
Asociacion de MunicipaJidades del Peru -AMPE
Colegio Medico del Peru - CMP
Hospitai Naciona! Dos de Mayo - HNDM

Institute Nacional de Enfermedades Neoplasica -
tNEN
institute Nacionai de OftalmologEa - INO
Hospital Naciona! Arzobispo Loayza - HNAL
institute Nacsonal de Ciencias Neurologicas -

iNCN
Hospital Nacionat Docente Madre Nine San
Bartolome - HNDMNSB

Nro. de oficio

1438-CSP/2023-2024-C R

1439-CSP/2023-2024-CR
1440-CSP/2023-2024-CR

1441-CSP/2023-2024-CR
1442-CSP/2023-2024-CR
1443- CSP/2023-2024-CR

1444-CSP/2023-2024-CR

1445-CSP/2023-2024-CR
1446-CSP/2023-2024-CR
1447-CSP/2023-2024-CR

1448-CSP/2023-2024-CR

Fecha

18/03/2024

18/03/2024
18/03/2024

18/03/2024
18/03/2024
18/03/2024

18/03/2024

18/03/2024
18/03/2024
18/03/2024

18/03/2024

Respecto al proyecto de Ley 7809/2023-CR, ia Comision recibio el Oficio 0213-
2024/DESP.CONG.JAAT-CR, por el que el congresista proponente solicita disponer el
pedido de opinion tecnica a los sectores involucrados. En ese sentido, y por economia
procesal, se da por atendido el pedido, a traves de los pedidos de opinion formulados
respecto del proyecto de ley acumulado, par guardar similitudes en e! fondo de la
propuesta.
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Decenio de la igualdad de Oportiiniidades para Mujeres y Hombres

CONG^ESO "Ano delBicentenario, dc la consoHdacion de nuestra Independencia;

,,_^^. y ^^ ^ conmeinoracion de las heroicas batallas de Juiui-t y Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISUfflVO 1441.
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACiONAL DE TESORERiA Y
ESTABLECE LA INTANGIBiLIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

3.2 Opiniones recibidas1

a. Hospital Nadonal Arzobispo Loayza - HNAL:

Con fecha 27 de marzo de 2024 la Direcdon General del Hospital Nacional Arzobispo

Loayza remite a la Comision el Oficio 731-DG-HNAL/2024, y adjunta el informe 082-

2024-OAJ-HNAL, en el que concluye que "la iniciativa legislativa es de suma

importancia"; par los siguientes fundamentos:

3. El HNAL no solo presta servicio a los pacientes que cuentan con el Seguro integral

de Salud, tambien asiste a los pacientes que cuentan con otro tipo de seguro, los

mismos que son atendidos en el marco de la Ley ? 29414, Ley que establece los

derechos de las personas usuarias de los servicios de salud, articulo 15. En ese

sentido, los insumos y materiales usados en la atencion de los pacientes no SIS

eran repuestos con los Recursos Directamente Recaudados.

4. Por disposicion del Decreto Supreme ? 043-2022-EF. el pliego 011 Ministerio de

Saiud, y las Unidades Ejecutoras que lo conforman, incluidos los hospitaies del

MINSA, se encuentran obiigados desde el 1 de enero de 2023 a depositar en la
cuenta bancaria determinada por !a Direccion General de Tesoro Publico (DGTP)

los recursos provenientes de tasas, ingresos no tributarios y multas recaudados.

Es decir, el HNAL se constituye en ente recaudador, custodio y depositante de

todos los ingresos que se realicen en las diferentes cajas de la institucion, no

existiendo la disponibilidad de recursos para financiar la operatividad propia de un

estabiecimiento de saiud del nivel de compiejidad.

5. De !o que se concluye que la iniciativa legislativa es de suma importancia para
garantizar el fortaiecimJento de la mejora de la atencion a los pacientes, con

adecuadas condiciones de infra estructura e instalaciones, la dotacion oportuna de

medicamentos. reactivos e insumos medicos, ademas de cubrir gastos urgentes

no programados y relacionados con el buen funcionamiento de equipos y otros

que se deterioran par e! uso, es decir a mayor atencion de pacientes mayor sera

la necesidad de mantenimiento y reposicion de implementos para la atencion

oportuna y de calidad a ios pacientes principalmente de menores recursos que no

pueden acceder a la atencion de salud privada.

1 Cuando corresponde se reproduce textualmente el contenido de !as opiniones, a fin de garantizar !a
integridad de los pronundamientos.
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Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujercs y Hombres

^^ "Ano del Biccntenario, de la consotidacion dc nuesh-a Independencia,

E^i7t'^»Ti/-A V ^e ^a conmemoracion de las heroicas batallas de Jurun y Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2Q23-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATiVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANG1B1LIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

b. Institute Naciona) de Oftalmoiogia - INO

El 10 de abril de 2024 el Institute Nacional de Oftalmoiogia remitio a la Comision ef

Oficio ? 552-2024-DG—OEA/INO, senalando que "el Proyecto recoge la

preocupacion informada por la institucion a traves del Oflcio N0 1860-2023-DG/INO",

asimismo, establece recomendaciones en cuanto a la permanencia de la norma y

mayor ampliacion para el uso de los RDR.

La opinion se sustenta en lo siguiente:

1. A! 29 de diciembre de 2023 en el INO se atendieron un total de 65,169 consultas

a pacientes no SIS y 107,729 atenciones a pacientes SIS, y se registraron un totai

de 11,327 intervenciones quirurgicas entre pacientes SiS y no SIS, y 109

atenciones que requirieron hospitaljzacion. Para brindar una adecuada atencion
ante la alta demanda de pacientes, el INO requiere contar con presupuestos

adicionaies a los programados con Recursos Ordinarios, y por Donaciones y

Transferencias del SIS. Al no contar con la administracion de los Recursos

Directamente Recaudados - RDR desde e! ano 2023 la institucion se ha visto

afectada, a! punto de quedar desfinanciada una serie de requenmientos urgentes.

2. La afectacion economica se da en la proporcion de lo recaudado por RDR, asi el
2023 el INO recaudo S/ 12f638,852.81, y en el primer trimestre del 2024 se tuvo

una recaudacion de S/ 2'850,174.25. Dichos recursos fueron depositados a la

cuenta del tesoro pubiico.

3. Los RDR recaudados el 2023 y depositados al tesoro publico no fueron

adecuadamente compensados con transferendas por Recursos Ordinarios. Asl,

el 2023 el PIA con RO para la Partida de Gasto 23.18 suministros medicos, fue de

S/ 643,996. El insuficiente presupuesto ha dado iugar que la institucion deje de

adquirir mas medicamentos, dispositivos medicos e instrumental quirurgico; asi

como, dejar de contar con laboratorios especializados, equipos y materiales e

insumos para investigacion, entre otros.

4. Ante la necesidad de mas recursos, el INO solicito en marzo de 2023 la ampliacion

de recursos adicionales. Asimismo, en jullo de 2023 reitero e! pedido, y fue

finalmente atendtdo en octubre de 2023, con una transferencia presupuestal de S/
8'500,000.00. El monto adicional de presupuesto por Recursos Ordinarios es

inferior a lo dejado de perdbir por RDR (12'638,852.81), para el ano 2023. Esta

transferencia que se pudo reaiizar en virtud de ia promulgadon de la Ley 31912,

t^Uf^i;^
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Decenio de la Igualdad de Oporhmidades para Mujeres y Hombres

CO NG PESO "Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra hulcpendencia,

','•,":•,'. .,-.. V de la comnemoraci6n de las heroicas batalias de Junin v Ayacucho
!<E P U B L I CA

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MOD1FICA EL DECRETO LEGISLAT!VO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERSA Y
ESTABLECE LA INTANGIBILIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTA8LECSMIENTOS DE SALUD DEL MINiSTERiO
DE SALUD.

Ley que aprueba creditos suplementarios para el fJnanciamiento de mayores

gastos asociados a ia reactivacion economica, ia respuesta ante la emergencia y

el peligro inminente por la ocurrencia del fenomeno del nino para el aho 2023 y

dicta otras medidas.

c. Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas ™ INEN

Con fecha 29 de abrii de 2024, ei instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

INEN, remitio a la Comision el Oficio 210-2024-J/INEN. El documento concluye en lo

siguiente: "Por todo lo antes expuesto, el INEN, de acuerdo con sus funciones

ha realizado la revision y analisis del Proyecto de Ley /V° 7273/2023-CR,

Proyecto de Ley que incorpora una Disposicion Complementaria Final al

Decreto Legislativo 1441, Decreto Legis!ativo del Sistema Nacional de

Tesoreria, y declara la intangibilidad de /os Recursos Directamente

Recaudados por diez anos de /os Establecimientos de Salud del MINSA, emite

opinion tecnico - legal que resultaria viabfe el Proyecto de Ley ? 7273/2023-

CR, considerandose la intangibilidad solo por tres (3) anos sujeto a renovacion

en base a la evaluacion y respective control inferno y externo en la ejecucion

de ingresos y gastos de /os Recursos Directamente Recaudados que generen

e/ cumplimiento de los fines mstitucionales garantizando el buen uso de /os

recursos. Asi mismo en el caso de OPE-INEN se mantendran /os Recursos

Directamente Recaudados como fondos intangibles oncologicos para su
ejecucion, sin restriccion de temporalidad."

d. Opiniones ciudadanas:

A! 17 de mayo de 2024 no se registran opiniones ciudadanas en el portal institucional

del Congreso de la Republica.

IV. MARCO NORMATIVO

a) Constitudon Politica del Peru.

b) Reglamento del Congreso de la Repubtica.

c) Ley 26842, Ley General de Salud.
d) Ley 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

e) Ley 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

f) Ley 29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Saiud.
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Dccenio de la Iguaidad de Oportunidadcs para Mujeres y Hombres

"Ano del Bicentenario, de ia consoJidaci6n dc nuestra Independencia,

^TX'^I H--A v ^e ^a conmemoraci6n de las hcroicas batallas de Junii^ v Avacucho

DICTAMEN RECA!DO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MODfFICA EL DECRETO IEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGSSLATSVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANGIBILIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

g) Ley 29761, Ley de finandamiento publico de los regimenes subsidiado y

semicontributivo del Aseguramiento Universal en Saiud.

h) Decreto Legislative 1161, Ley de organizacion y funciones del IVlinisterio de Salud.

i) Decreto Legislative 1163, Decreto Legislativo que aprueba disposiciones para el

fortalecimiento del Seguro Integra! de Salud.
j) Decreto Legislative 1441, Decreto Legislativo de! Sistema Nacional de Tesoreria.

k) Decreto Supreme 026-2020-SA, Decreto Supremo que aprueba la Poiitica

Nacional MultJsectorial de Salud al 2030 "Peru, Pais Saludab!e".

1) Decreto Supremo 043-2022-EF, Dictan disposidones para la aplicacion de !o

dispuesto por el numeral 15.3 del articulo 15 y numera! 1 de la Primera Disposicion

Compfementaria Final de! Decreto Legislative) del Sistema Nacional de Tesoreria.

V. ANALISIS DE LA PROPUESTA

5.1 Disposiciones del Reglamento del Congreso de la Republica (RCR) vinculadas

con la competencia de las comisiones

El articulo 34 del Reglamento del Congreso de la Republica dispone que las Comisiones

son grupos de trabajo especiaiizados de Congresistas, competentes, entre otras

funciones, a! estudio y dictamen de los proyectos de ley, en los asuntos que les son

puestos de conocimiento de acuerdo con su especialidad o materia.

El articulo 77 del Reglamento del Congreso de la Republica senala que en e! decreto de

envio (a comisiones) el orden en que aparezcan determina la importancia asignada a ia

Comision en el conocimiento del asunto materia de la proposicion. Ambos proyectos de

Ley han sido derivados a la Comision de Presupuesto y Cuenta General de ia Republica,

como comision principal, y a la Comision de Salud y Pobiacion como segunda comision

dictaminadora.

En consecuencia, en atencion al principio de especialidad, esta Comision no analizara ni

se pronundara a profundidad respecto a materias financieras y presupuestales, basando

su anaiisis en la necesidad de fortaiecer la correcta y piena apiicacion de la Constitucion

Poiitica del Peru, ia Ley 26842, Ley General de Salud y la Ley 27658, Ley Marco de

Modernizacion de la Gestion del Estado, en cuanto a su impacto en la salud pubiica.
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Deccnio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

"Ano del Bicentenario, de ta consolidaci6n de nuestra Independencia,

n(ii;l>i y de la canmemoracidn de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODSFiCA EL OECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SiSTEMA NAC!ONAL DE TESORERiA Y
ESTABLECE LA INTANGIB1LIDAD DE LOS RECURSOS DiRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MiNISTERiO
DE SALUD.

5.2 Aspectos tecnicos de la propuesta legislativa

Los proyectos de Ley materia del presente dictamen proponen devolver ia administracion

y gestion de los Recursos Dlrectamente Recaudados ~ RDR a los establecimientos de

Salud bajo administracion del Ministerio de Salud, con la fmalidad de garantizar el

mantenimiento de instalaciones y equipos, ast como !a reposicion de medicamentos,

insumos y materiaies usados en la atencion de pacientes S1S y no SIS, en cumplimiento

de lo senalado en la Constitucion Politica del Peru y las Poiiticas de Estado del Acuerdo

Nacional. Esta administracion de los RDR fue suspendida a raiz de la publicacion

del Decreto Supremo 043-2022-EF, por el que se dictan disposiciones para la

aplicacion de lo dispuesto en el numeral 15.3 del articulo 15 y numeral 1 de la
Primera Disposicion Complementaria Final de! Decreto Legislativo del Sistema

Nacional de Tesoreria, vigente desde el 1 de enero de 2023.

Los Recursos Directamente Recaudados son necesarios para la sostenibilidad del buen

funcionamiento de los establedmientos de Salud, sobre todo en aquellos gastos no

presupuestados que resuitan de la intensidad de atencion de pacientes, por el uso de

instalaciones, equipos, insumos, medicamentos, entre otros. Estos mantenimientos y

reposicion no pueden esperar por afectar de manera directa la calidad de la atencion de

salud, abonando en la baja calidad de los servicios prestados en perjuicio de los pacientes
SiS y no SIS. Esto contribuye con el incremento del gasto en salud de bolsillo y su

consecuente gasto catastrofico empobrecedor.

5.3 Analisis del marco normativo y efecto de la vigencia de la norma.

Las iniciativas legisiativas guardan coherencia con los artlculos 1, 2 indso 2.1, 7 y 9 de la

Constitucion Politica del Peru, en lo que concierne a la persona humana como fin supremo

de ia sociedad y el Estado; ai derecho a ia vida y proteccion de la salud; obiigacion del

Estado a determinar la politica nacional de salud, y responsabilidad de disenar y conducir

en forma plural y descentralizada para faciiitar el acceso equitativo a los servicios de

salud.

En esa misma linea de ideas, la Ley 26842, Ley General de Saiud, establece e! marco

legal que garantiza el derecho a la saiud de todos, reafirmando que la salud es condicion
indispensable del desarrollo humano y media fundamental para alcanzar el bienestar

individual y colectivo. En ese sentido, la proteccion de !a salud es de interes publico,

siendo responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla.
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Deceniu de la igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

CONGR.KSO AnodelBicentenario, de la consotidacion de nuestra independencia/

V de la con memo racion de las iieroicas batallas de Junin y Ayacucho
R.I:PUiiLICA

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MODIHCA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NAOONAL DE TESORERiA Y
ESTA8LECE LA INTANG1BIL1DAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MiNISTERIO
DE SALUD.

Por otro lado, ef Titulo Preliminar de la Ley (Norma III) senala que "toda persona tiene

derecho a la protecdon de su salud en los terminos y condiciones que estabiezca la Ley.

El derecho a la proteccion de fa salud es Jrrenunciable". La Norma VI indica que; "Es de

interes publico la provision de servicios de saiud, cualquiera sea la persona o institucion

que los provea. Se estabfece como responsabiiidad de! Estado promover las condiciones

que garanticen una adecuada cobertura de prestadones de saiud a la poblacion, en

terminos sociaimente aceptables de seguridad, oportunidad y caiidad. Siendo

irrenunciable la responsabilidad del Estado en la provision de servicios de saiud publica.
El Estado inten/iene en la provision de servicios de atencion medica con arreglo a

principios de equidad.

Los derechos y responsabiiidades estabiecidos en la Constitucion Politica y en la Ley

General de Saiud senan inocuos en un Estado obsoleto, precario e inefectivo en el buen

uso de los recursos publicos; es en ese sentido que mediante la Ley 27658, Ley Marco
de Modernizacion de la Gestion del Estado, se deciara al Estado peruano en proceso de

modernizacion, con la finaiidad de mejorar la gestion publica y construir un Estado

democratico, descentralizado y al servicio del dudadano.

El proceso de modernizacion de !a gestion de! Estado tiene como finalidad fundamental

ia obtencion de mayores niveles de eficiencia del aparato estatal, de manera que se logre

una mejor atencion a la ciudadania priorizando y optimizando el uso de los recursos

publlcos, para alcanzar un Estado al servido del ciudadano.

Siendo el Derecho a la Salud un derecho fundamental y prioritario que se retaciona de

manera directs con una adecuada calldad de vida y salud, como condicion indispensable

para et desarroilo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y

colectiva, corresponde a! Estado la tarea de proveer servicios de salud de calidad y de

manera oportuna. Para dicho proposito, los Recursos Directamente Recaudados - RDR

son una importante fuente de financiamiento para el buen funcionamiento de las

jnstituciones publicas encargadas de atender a pacientes SIS y no SIS.

Como se ha senalado, el financiamiento mediante RDR se interrumpio desde el 1 de

enero de 2023 a raiz de la pubiicacion del Decreto Supremo 043-2022-EF, que senala

que"(...) estan comprendidas en el alcance del presente Decreto Supremo: las entidades
que forman parte del Poder Ejecutivo (...)", induyendo de esta manera a los

establecimientos de Salud del MINSA.

Desde enero de 2023, ios establecimientos de Salud MINSA pasaron a cumplir labores

de recaudadores de Recursos Directamente Recaudados para posteriormente cumplir
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Decenio de la Igualdad de Opoitimidades para Mujercs y Hombres

"Ano del Bicentenario, dc la consolidacion de nuestra Indcpendcncia,

V de la conmcmoradon de las herotcas batallas de Junm v Ayacucho

DICTAMEN RECAiDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODSF!CA El DECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGiSLATiVO DEL S1STEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANG!B!LIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MIN!STER!0
DE SALUD.

con depositar en una cuenta centraiizada indicada por el Tesoro Publico, es decir, sin

capacidad de administrar y gestionar dichos fondos. Este recorte no fue adecuadamente
compensado con transferencias de presupuestos adicionales por Recursos Ordinarios -

RO, causando un desequilibrio presupuestal, afectando varios servicios brindados.

Ademas, se debe considerar lo tedioso del largo proceso para la autorizacion de recursos

adicionales, los que se !!egan a hacer con la aprobadon de una Ley especial.

Frente a esta situacion, que afecta directamente la prestacion de servicios de salud de

personas vulnerables, es necesario que las instituciones del Estado, competenfes en la

materia, como el Congreso de la Republica, emitan una norma de manera excepcional

para suspender de manera temporal !os aicances del Decreto Supremo ? 043-2022-EF

y del Decreto Legislative) ?1441. Cabe precisar que esta posicion se fundamenta en la

necesidad expresada par ios establecimientos de salud que han fomnulado opinion, ios

cuales evidencian la necesidad de restablecer la administracion de !os RDR, en beneficio

de la atencion de la salud de las personas que se atienden en los hospitales publicos a

cargo del Minsa.

5.4Analisis costo beneficio (costo de oportunidad).

Los proyectos de Ley materia de dictamen no tienen iniciativa de gasto, si se considera

que hasta el 31 de diciembre de 2022 ios Recursos Directamente Recaudados eran

administrados par !os establecimientos de Salud donde se recaudaban; y si se considera

que mediante ampliacion presupuestal por fuente de financiamiento de Recursos

Ordinarios se busco compensar, de aiguna manera, los efectos de la dacion del Decreto
Supreme 043-2022-EF. En ese sentido, las iniciativas legisiativas solo buscan restituir la

administracion y gestion del RDR excluyendo de los alcances de! DS 043-2022-EF a los

estabiecimientos de Salud del MINSA, y declarando la intangibilidad de dichos recursos.

Sin embargo, se debe conslderar que el gasto para ia atencion en safud tiene

caracteristicas especiaies que difiere de otro tipo de gastos y asignaciones de recursos

de manera compleja por su procedimiento administrativo, por estar muy relacionados con

derecho fundamentales a la salud y vida inherentes a toda persona, los mismos que estan
garantizados en la Constitucion Politica del Peru, y refrendados en diversas sentencias

del Tribunal Constitucional.

En ese sentido, el analisis se debe centrar sobre el costo de oportunidad de su

administradon, sea por ios mismos establedmientos de Salud o par el Tesoro Publico;

para lo cual nos debemos remitir a la evidencia registrada desde la vigencia de! DS 043-

2022-EF, es decir 1 de enero de 2023 en adelante.
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Decenio de ia Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

CON GRK SO "Ano del Bicentenario, deia consolidacion de nuesh'a Indepcndencia,

i)i':i ft 'i~~i^~^ V de la coiiinemoraci6n de las heroicas bataljas de Junm y AvKcucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MODiRCA EL DECRETO LEGiSLATiVO 1441,
DECRETO LEG1SLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANGIBILIDAD DE LOS RECURSOS DiRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

En ese sentido se evidenda lo siguiente:

® Los Recursos Directamente Recaudados son una fuente de financiamiento

fundamental para garantizar e! normal funcionamiento de !os establecimientos de

Salud - MINSA, por aliviar la ejecudon de gastos no previstos relacionados con

el mantenimiento de infra estructura y equipos, y reposicion de medicamentos,

implementos e insumos, usados en la atencion de padentes SIS y no SIS.

» La perdida de fa administracion del RDR por parte de !os estabiecimientos de

Salud ~ MiNSA afecto el adecuado y oportuno financiamiento de gastos no

previstos, como el mantenimiento de equipos, la reposicion de medicamentos e

insumos quimicos o sanitarios, entre otros, lo que pone en riesgo el normal

funcionamiento de la totaiidad de los servicios.

® E! desfinanciamiento de gastos de urgencia y emergenda no fue adecuadamente
cubierto con presupuestos adicionales provenientes de Recursos Ordinarios por

dos razones, i) demora en su tramite, y ii) montos por debajo a los niveles de la

recaudacion de RDR.

® La centralizacion de los RDR en el Tesoro Publico genera un incentivo perverso

que baja la capacidad resolutiva de !os hospitales publicos, reduciendo la

Intensidad de atencion de pacientes a fin de no requerir presupuesto para ef

mantenimiento de equipos y reposicion de medicamentos o insumos medicos,

entre otros. Existe una relacion directa entre la intensidad de atencion de

pacientes y un mayor gasto de mantenimiento y reposicion de medicamentos e

insumos.

• La baja de la capacidad resoiutiva ha contribuido con el incremento del gasto de

boisilio y gasto catastrofico empobrecedor, condenando a mas peruanos a la

pobreza y extrema pobreza, algo que registro en su informe e! INEI, con un

incremento de la pobreza de 27% a 29.5% para el 2023.

® Segun el Hospital Nacional Arzobispo Loayza entre los anos 2018 y 2022 se

registraron recaudaciones por RDR en los montos que se registra en el cuadro

siguiente:

Fuente de Rnanciamiento por RDR / Porcentaje del PtM

RDR
% del PIM

2018
18'262,574

7%

2019
28'663,636

10%

2020
20'595,704

6%

2021
11'618,996

3%

2022
10'727,511

3%
Fuente: OEPE HNAL

La institucion hospitalaria senala que "(...) la transferencia de Recursos

Directamente Recaudados al Tesoro Publico genero limitaciones en to que

respecta a ia atencion de los requerimientos de las especiaiidades medicas y para
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Decenio de la Igualdaci de Oportunidades para Mujercs y Hombres

"A-no del Bicentenario, de la consolidacion de nuesh'a Independencia/

V de la conmemoraci6n de las heroicas bataHas de Junin y Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEG1SLATIVO 1441,
DECRETO LEGSSLATSVO DEL SiSTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANG1BILIDAD DE LOS RECURSOS DiRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MSNISTERIO
DE SALUD.

la operatividad y funcionamiento de la institucion (...) debido a que no se cuenta

con RDR coma fuente de financiamiento, los que son claves para atenuar la

asignacion de! presupuesto deficitario por la fuente de financiamiento Recursos

Ordinaries ~ RO. Asimismo, agrava las limitaciones al momento de garantizar

atencion de los requerimientos para la operatividad y fundonalidad de la institucion

y de sobremanera la adecuada atencion a los usuarios que demandan los

semcios de salud en nuestra institucion"2.

De acuerdo con !a informadon del SIAF - modulo administrativo, se tiene que por
RDR ei Hospital Santa Rosa recaudo el ano 2021 S/ 3'625,094 millones de soies

y ei 2022 S/ 4'474,945 millones de soles, los mismos que sirvieron para finandar

gastos en material medico, insumos, medicamentos, equipos y mantenimiento.

El ano 2023 se recaudo S/ 3'938,620 millones de soles, pero de conformidad al
DS 043-2022-EF, dichos recursos fueron transferidos al Tesoro Publico3.

Los ingresos recaudados por Hospital Nacional Dos de Mayo, en el rubro 09

RDR, se utilizaban para cubrir gastos de suma urgencia o necesidades
inmediatas, asi como el mantenimiento de infraestructura. Actualmente, este

nosocomio se encuentra desordenado por falta de espacios, existen equipos que

requieren mantenimiento constante y por reposicion, computadoras antiguas, falta

de utiles y mobiliario, constante limpieza del hospital, materia! o instrumentos

quimrgicos, entre otros4.

Ingresos y Gastos por RDR 2019 - 2022

Ingresos

Gastos

2019
12'063,672

12'829,939

2020
5'446,991

6'453,123

2021
4'468,653

4'625,491

2022
5'522,304

S'705,448

Fuente: Consuita amigabte de! MEF

Segun el SJAF, el 2019 el Hospital Naciona! Docente Madre Nino San

Bartolome recaudo S/ 9'040,833 miilones de soles por RDR; el 2020, S/

3'991,784.35; para ei 2021 tos RDR alcanzaron la suma de S/ 3'852,604.02; el

2022, S/ 4'623,653.09; y el 2023 de S/ 0, por la entrada en vigor de! DS 043-2022-

EF.

2 Informe ? 0028-2024-UFP-OEPE-HNAL.
3 infomne ? 000002-2024-OEPLANEAMEENTO/HSR.
4 Oficio ? 354-2024-DG-OEA-HNDM
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Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

Aiio del Bicentenario, de la coiisolidaci6n de nuestra Independencia,

V de la conmemoracion de las hcroicas batallas de Junin v Avacucho

DICTAMEN RECAiDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATiVO 1441.
DECRETO LEGiSlATiVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERiA Y
ESTABLECE LA iNTANGIBILiDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINiSTERIO
DE SAIUD.

2019

9'040,833

Ingresos por

2020

3'991,784|

RDR 2019-

2021

3'852,604

2023

2022

4'623,604

2023

0
Fuente: Sistema integrado de Administradon Financiera ~ SIAF5

En lo que corresponde al Instituto Nacional de Oftalmologia, entre los anos 2017 y

2022, recaudo en promedio S/ 17'270,536 por RDR, los cuales, han permitido

financiar diversos gastos operativos en favor de la salud ocular de los pacientes que
acuden al instituto.

S5,OQQ,000

SaOQO.QOO

25.0SO.OOG

2CLOQO.OOO

15,QOO,OQS

1Q,QQQ,QQQ

5,000,000

0

Recaudacion

./'

...//

..,,^-.^-^" 20,64t,<

19,161,611

£017 2S1S

de RDR 2017-

A 32,306,?95
...^ \

\
\

H2 \
\i.

y.

2019 2Q1

"^-iNGRESOS

2022

£(U6^

-Q

3

.,032 ^
^"'

'•;i^~/,. ..^
~<t.t^e-

5,979,889

2Q21

.5,369,445

..-'a'

2022

Fuente: Ofidna Ejecutiva de Pianeamiento Estrategico - 1N06

El Institute Nacional de Ciencias Neurologicas exhibe una situadon similar. Los

Recursos Directamente Recaudados alcanzaron su maximo punto el ano 2019

alcanzando a cubrir el 10.4% del presupuesto total. Para el 2020 fue de 4.89%, 2021
de 3.67% y el 2021 fue el 5.4%. Esos recursos ya no existen en los arios 2023 y 2024,

sin compensacion que reponga dichos presupuestos.

5 tnforme ? 010- 2024-EPi-OEPE-HONADOMANI-SB
6 informe 002-2023-OEPE-UPE/1NO
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Decenio de la Igualdad de Oportunidadcs para Mujeres y Hombres

"Ano del Bicentenario, de la consotidaci6n dc nuesh'a Independencia,

V de la conmemoraci6n de las heroicas batallas de Jumn v Ayacuciio

DICTAMEN RECAiDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGSSLATIVO 1441,
DECRETO LEGSSLATiVO DEL SISTEMA HAC10NAL DE TESORERSA Y
ESTA8LECE LA INTANGIBIL1DAD DE LOS RECURSOS OiRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECiMiENTOS DE SALUD DEL MINISTERSO
DE SALUD.

F.F

RO
RDR
TOTAL

2019
Presupuesto|

53792,735 [
6'223,510[

60'016,245|

%
89.60%

10.40%

100%

2020
Presupuestot

56'873,616|

2'922,537!

59796,1531

%
95.11%

4.89%

100%

2021
Presupuesto

62'325,128|

2'377,463|

64702,5911

%
96.33%

3.67%

100%

2022
Presupuesto]

61703,8451

3'519,081|

65'222,926j

%
94.60%

5.40%

100%
Fuente: Ofidna Ejecutiva de Planeamiento Estrategico dei INCN7

En el case del Instituto Nacional de Salud del Nino - San Borja, de acuerdo con las

normas vigentes en e! marco de la Ley 26842, Ley General de Salud, la Institucion ha

reaiizado una recaudacion anualizada por la Fuente de Financiamiento de Recursos

Directamente Recaudados - RDR, compuesto por servlcios brindados a la poblacion

no asegurada (particulares), asi como a los afiliados a otras 1AFAS Publicas como
SALUDPOL, ESSALUD, FOSMAR, FAR, etc., permitiendo ampliar la cobertura de

atencion especializada en pacientes pediatricos, generando la captacion de ingresos

mayores a 8 miilones, como se ve en el siguiente cuadro:

Recaudacion de Ingresos par RDR

Ano

2018
2019
2020
2021

2022
2023
2024

PIA

2'389,000

1'693,524

8'500,000

7' 176,987

7'026,640

0

0

PiM

4'025,813

9'576,020

12'599,495

7'827,263

8' 385,776

0
0

RecaudacionS/

8'934,761

12'983,231

10'567,756

8'871,601

11'363,075

10'244,343

3'814,437

Fuente: SIAF.

En ese sentido. se puede concluir que las limitadones en el retorno y disponibilidad del

monto de las recaudaciones por prestadones brindadas a ia poblacion afiiiada a otras

IAFAS diterentes ai SIS y FISSAL, podria signiticar un incentivo pen/erso para la

sostenibilidad de los convenios de intercambio, incrementado e( gasto de bolsillo.

Asimismo, el Decreto Supremo 043-2022-EF ha generado dificultades para flnandar las

actividades de atencion especializada en salud de los pacientes bajo la modalidad de

convenios, ast como para la venta de productos farm aceuti cos, el mantenimiento de

equipos e instaiaciones, lo que no permite garantizar la continuidad de! tratamiento de los

Informe 076-2023-UP-OEPE/SNCN,

18

Firmado digitalm&nfe por
TELLO MOMTES Hivardo
Edgar FAU2QiSl?4912G soft
Mo'tivo: Soy d autor del
Efoeumento
Feeha: 29/05/2024 11:44:46-0500



Decenio de la Igualdad de Oporhmidades para Mujeras y Hombres

CO.NGRESO "Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Indcpcndcncia/

V de la conmemoraci6n dc las heroicas bataltas dc Junin y Ayacucho
RBFUBL1CA

DiCTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
78Q9/2023-CR, LEY QUE MODIRCA EL DECRETO IEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGSSLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERfA Y
ESTABLECE LA INTANGiBILIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

pacientes que pertenecen a IAFAS no SiS, quienes deben financiar dicho gasto con sus

propios recursos.

Igualmente, se evidencia que el presupuesto de la Fuente de Finandamiento de Recursos

Ordinaries afecta la oportunidad y caiidad de la atencion a los paclentes de menores

recursos economicos. En ese sentido, se concluye que existe la necesidad de exclulr del

Decreto Supremo 043-2022-EF, a ios establecimientos de Saiud - MINSA y declarar la

intangibiiidad de los Recursos Directamente Recaudados, a fin de dotar de mayores

recursos para elevar su capacidad resolutiva, y el ejercicio pleno del derecho a la salud y

la vida.

Cuadro: BENEFICIAR10S DE LA PROPUESTA DE LEY
ACTORES

Pacientes del
sector de salud

pubiica.

Sector Salud
Publica.

Estado.

BENEFICIOS DIRECTOS

Acceso pfeno a
medicamentos de caiidad,

efectivos y a bajos precios.

Reducci6n del gasto de
boisifio.

Acceso a mayor cobertura y
calsdad de atencidn de salud.

Acceso oportuno a

medicamentos de alta calidad,
en cantidad y oportunidad.
Mejores condiciones
laborajes con instaiadones,

equipos e implementos
adecuados.

Mejor capacidad de atenci6n
resolutiva.

- Construccion de capital sociai

y humano de calidad.
- Pleno cumplimiento del

derecho constitucional a la

saludyiavida
Adecuada implementaci6n del
proceso de modernizaci6n de
)a gestion publica y reforma del
Estado,

- Pleno cumptimiento de la

construcci6n del Estado al
servicio de! dudadano,

desconcentrado y

descentraiizado.

BENEFICIOS IND1RECTOS
- Mejor calidad de vida.

- Pteno cumpiimiento del

derecho consfitucional a la
salud y vida.

- Pleno cumplimienfo de!
derecho ai acceso de

medlcamentos como bienes

pObSicos.
Incremento de su nive) de
ingreso por reduccibn de
gasto de botsiHo,

Fortafedmiento de DIGEMID
mediante !a estandarizacibn
de proceso a niveies de
pafses de la OCDE.
Pleno abastecimiento con
medicamentos.

- Mayor cobertura y mejora del
servicio publico.

Mayor dinamizadon del
Sistema de Saiud.

COSTOS

No apiica

No aplica

No aptica
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Decenio de 1a Igualdad de Oporhuudades para Mujeres y Hombrcs

^ lUiSO "Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Indcpendcncia/

;-;::>i:' .~777~ V de IE> conmemoracion de las heroicas batatias dejluninv Ayacucho
PU liHC.

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR. LEY QUE MODiRCA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGiSLATIVO DEL S5STEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA 5NTANG!BiLIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIEMTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

5.7 Rflesa de Trabajo

Elpasado Jueves 16 de mayo de 2024, la Comision de Salud y Pobiacion organizo una

Mesa de Trabajo para evaluar el impacto en la solucion del probiema pubtico materia de
los proyectos de Ley 7273/2023-CR y 7809/2023-CR. En la mesa participaron los

directores de hospitaies e institutos de salud, asi como representantes de !a Federacion

Medica del Peru, que se indica: doctora Zulema Tomas, directora general del Instituto

Naciona! de Saiud del Nino de San Borja; doctora ivette Mendoza Gonzaies, presidenta

de la Federacion Medica Peruana; doctor Felix Antonio Torres Cotrina, director general

de! Institute Nacionai de Oftalmologia; doctor Jorge Orestes Ojeda Torres, director
ejecutivo del Hospital Regional Virgen de Fatima; doctor Raul Nalvarte Tambini, director

general del Hospital Santa Rosa; doctor Carlos Luis Urbano Durand, director general del

Instituto Naciona! de Saiud de! Nino de Brena; senor Arturo Martin Chavez Nunez,

representante del Hospital Nacional Docente Madre Nino San Bartolome (Jefe de !a

Oficina Ejecutiva de Pianeamiento Estrategico); doctor Jorge Medina Rubio, director del

institute Nacional de Ciencias Neurologicas; doctor Victor Rafael Gonzales Perez, director

general del Hospital Nadonal Dos de Mayo; doctors Ofelia Rosaura Aguirre Romero,

directora ejecutiva de! Hospitai Regional de lea; entre otros.
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Deccnio de !a Igualdad de Oportunidades para Mujcres y Hombres

"Ano del Biccntenario, de la consolidacion de nuesh'a Independencia,

V dc ia conmemoracion de las heroicas batallas de Jumn y Ayacucho

DfCTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023.CR Y
7609/2023-CR. LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441.
DECRETO LEGiSLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERiA Y
ESTA8LECE LA INTANGiBIUDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS FOR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINiSTERiO
DE SALUD.

Y~{ P^i i?UA^ Clc^/ •f-"^7/?

La Mesa de Trabajo fue presidida por la Congresista Nelcy Lidia Heidinger Bailesteros,

en su calidad de presidenta de la Comision de Salud y Poblacion, quien agradecio la

participacion y pidio consensuar una formula legal que garantice ef buen uso de los RDR

en benefido de los pacientes SIS y no SIS que acuden a los establecimientos de salud

publica bajo administracion del MINSA.
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Deccnio dc la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y HoDibrcs

"Ano del Biccntenario/ de la consolidaci6n de nuestra Indcpendencia,

^;:'J;' .~7^m7 Y '-ie la conmeinoracion de las heroicas batatlas de Junin y Ayacucho
iU^PU&LiCA

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODiFICA EL DECRETO LEG!SLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLATIVO DEL SfSTEMA NACIONAL DE TESORERIA Y
ESTABLECE LA INTANGIBILIDAD DE LOS RECURSOS DfRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERiO
DE SALUD.

A su turno, los partidpantes senalaron que existe la urgente necesidad de aprobar

prontamente el restablecimiento de la administracion directa de los Recursos

Directamente Recaudados por parte de tos estabiecimientos de Salud ~ MINSA, por

encontrarse en peligro el derecho humano a la salud y vida de los peruanos. Asimismo,

indicaron que la salud es un tema vital que no puede ser comprendido en otros tipos de

gastos, siendo los RDR una fuente de financiamiento importante para el cumplimiento de

la calidad del servicio en salud; en ese sentido, propusieron que la medida de la ley sea

permanente y que el usa de los RDR sea amplio, de tal manera que se garantice su

efectividad en beneficio de los pacientes que acuden a los hospitales MINSA para

restabiecer su salud.
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Decenio de la Igualdad de Oporhmidades para Mujcros y Hombres

Ano del Bicentenario, dc la consolidacion de nuesfra Indcpeiidencia/

o»"'ii>i—i7::A v ^e ^a co"melTloraci6n de las heroicas batallas de Junin v Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLAT1VO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERiA Y
ESTABLECE LA INTANGIBIUDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTA8LECIMIENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.

VI. CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comision de Salud y Poblacion, de conformidad con el literal b) del
articulo 70 del Reglamento del Congreso de la Republica, recomienda la APROBACION
de los proyectos de ley 7273/2023-CR y 7809/2023-CR, con e! texto sustitutorio siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO

LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441, DECRETO LEGISLATiVO
DEL S1STEMA NACIONAL DE TESORERJA Y ESTABLECE LA INTANGIBILIDAD DE
LOS RECURSOS DiRECTAMENTE RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS

DE SALUD DEL ft/IINISTERIO DE SALUD

Articulo 1. Intangibilidad de los Recursos Directamente Recaudados por los

establecimientos de salud del Ministerio de Salud

1.1 Los Recursos Directamente Recaudados por !os establecimientos de salud del

Ministerio de Salud tienen caracter intangible y se ejecutan por los mismos

establecimjentos de salucL

1.2 A partir de ia entrada en vigor de la presents ley, dichos recursos quedan excluidos
de los alcances de lo establecido en el numeral 15.3 del artlculo 15 del Decreto

Legislative 1441, Decreto Legislative) de! Sistema Naclonai de Tesoreria.

Articulo 2. Aplicacion de los Recursos Directamente Recaudados
Los Recursos Directamente Recaudados por los estabiecimientos de salud del Ministerio

de Salud se aplican en:

a) La adquisidon de productos farmaceuticos, dispositivos medicos, productos

sanitarios, material medico, insumos e instrumental quirurgico.

b) La atendon de pacientes de las Instituciones Administradoras de Fondos de

Aseguramiento en Salud (IAFAS) no coberturados porel Seguro Integral de Salud

(SIS).
c) El mantenimiento, adecuacion, acondicionamiento y equipamiento de

infraestructura hospitalaria.
d) La realizacion de actividades de investigacion en campo clmico.

e) El pago de servicios asistenciales y administrativos en salud prestados par

personas naturales o juridlcas, bajo la modalidad de terceros.

f) Las mejoras de las condidones de trabajo de los servidores del establecimiento

de salud.
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Deccnio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y I'loDibres

"Ano del Bicentenario, de la consolidaci6n de nuestra Independencia/

. ; , ^^ y de la conmemoraci6n de las heroicas batailas de Junin y Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVO 1441,
OECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAt DE TESORERIA Y
ESTA8LECE LA 1NTANGIBIDDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL MtNISTERIO
DE SALUD.

El Ministerio de Salud establece la reladon de bienes y servicios autorizados para ser

cubiertos con los Recursos Directamente Recaudados.

Articulo 3. Responsabilidad, supervision y control
Los titulares de las unidades ejecutoras del Ministerio de Salud o de sus organismos

publicos son responsables del adecuado, efectivo y transparente uso de los recursos

provenientes de la fuente Recursos Directamente Recaudados, conforme a lo establecido

en la presente ley.

D1SPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

PRIMERA. Incorporacion de inciso 2 en el numerai 15.3 del articulo 15 del Decreto

Legislative 1441, Decreto Legislative del Sistema Nacional de Tesoreria

Se incorpora el indso2 en el numeral 15.3 del articulo 15 del Decreto Legislativo 1441,

Decreto LegisSativo del Sistema Nacional de Tesoreria, con el siguiente texto:

"Articulo 15.- Gestion de Ingresos

[.-]

15.3 Los Recursos Directamente Recaudados se rigen de acuerdo con to
siguiente:
[...]

2. Lo cfispuesto por este parrafo no se aplica a los Recursos
Directamente Recaudados por los establecimientos de saiud de!
Ministerio de Salud que tengan la condicion de intangibles,
conforme a iey.

SEGUNDA. Aplicacion de la Ley

Las disposiciones contenidas en la presente Ley se aplican a los Recursos Directamente

Recaudados percibidos desde la entrada en vigor de la ley.

Dese cuenta.
Sala 1 - Carlos Torres y Torres Lara - Plataforma Microsoft Teams.

Lima, 28 de mayo de 2024.

NELCY HEIDINGER BALLESTEROS
Presidenta

Comision de Salud y Poblacion
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CONGRl^SO
REPUBLiCA

Dcccnio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

"Ano del Bicentenario, de la consolidaci6n de nuestra Independencia,

V de la comnemoracion de las heroicas batallas de Junln y Ayacuclio

DiCTAMEN RECAIDO EN LOS PROYECTOS DE LEY 7273/2023-CR Y
7809/2023-CR, LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGiSLATIVO 1441,
DECRETO LEGISLAT1VO DEL SISTEMA NACIONAL DE TESORERlA Y
ESTA8LECE LA 1NTANGIB1LIDAD DE LOS RECURSOS DIRECTAMENTE
RECAUDADOS POR LOS ESTABLECiluUENTOS DE SALUD DEL MINISTERIO
DE SALUD.
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