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D1CTAMEN RECAIDO EN EL PROYECTO DE LEY 7654/2023-
CR, LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS EXTRAORDINAR1AS
EXCEPCIONALES PARA FAC1UTAR EL MANTENIMIENTO Y
CONSTRUCCION DE ESTABLEC1MIENTOS DE SALUD ANTE
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PANDEMIAS.

^^' COIVIISIONDESALUDYPOBLACION

PER10DO ANUAL DE SESIONES 2023-2024

Dictamen ?009 -2024-2025-CSP-CR

Senor presidente:

Ha sido remitido para estudio y dictamen de la Comision de Salud y Poblacion el

proyecto de ley siguiente:

Proyecto

7654/2023-CR

Grupo
Parlamentario

Alianza para el
Progreso

Proponente

Nefcy Lidia
Heidinger

Ballesteros

Sumilla

Ley que establece medidas extraordinarias
y excepcionales para facilitar e!

mantenimiento y constmccion de
establecimientos de salud ante ia alta
demands, amenaza de desastres y

pandemias.

El presents dictamen fue aprobado por unanimidad con la dispensa del acta y su

(ectura para ejecutar los acuerdos aprobados en la octava sesion ordinaria de la

Comision de Salud y Poblacion, celebrada el martes 19 de noviembre de 2024, se

debatio y aprobo ei presente dictamen, con el voto unanime de los presentes.

Votaron a favor las congresistas: Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros

Nelcy Lidia, Arriola Tueros Jose Alberto, Bustamante Donayre Emesto, Cruz

Mamani Flavio, Cordova Lobaton Maria Jessica, Huaman Coronado Raul, Infantes

Castaneda Mery Eliana, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros

Jackeline, Lopez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso,

Portalatino Avalos Kelly Roxana, Portero Lopez Hilda Marleny, Robles Araujo

Silvana Emperatriz, Varas Melendez Elias Marcial y Sanchez Palomino Roberto

Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra Saboya Ana Zadith (18

presentes)
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SITUACION PROCESAL

1.1 Ingreso de proyectos a la Comision

Proyecto

7654/2023-CR

Proponente

Nelcy Lidia Heidinger
Ballesteros

Fecha de ingreso
a la Comision

23/04/2024

Comision Dictaminadora

• Descentralizacion,
Regionalizacion,
Gobiernos Locales y
Modernizacion de la
Gestion del Estado

• Salud y Poblacion

1.2 Cumplimiento de los requisites reglamentarios

La iniciativa legislativa materia de dictamen ha sido remitida a esta Comision como

segunda Comision dictaminadora de conformidad con lo establecido en el articulo

77 del Reglamento del Congreso de la Republica.

Cabe precisar que el proyecto de Ley cumple con los requisitos generales y

especificos senalados en !os articulos 75 y 76 del Reglamento del Congreso de la

Repubiica, en merito a lo cual se realize el estudio correspondiente.

1.3 Vinculacion con las Politicas de Estado del Acuerdo Nacional

El Proyecto de Ley se vincula con las Politicas de Estado aprobado por el Acuerdo

Nacional en julio del ano 2002.

En ese sentido, la iniciativa legislativa se vincula de manera directa con el Eje III,

Equidad v Justicia Social; Poiitica de Estado ? 13, "Acceso Universal a /os

Servicios de Salud y a la Seguridad Social", el Estado se compromete a
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asegurar las condiciones para un acceso universal a la salud en forma gratuita,

continua, oportuna y de calidad, con prioridad en las zonas de concentracion de

pobreza y en las poblaciones mas vulnerables; para ello, ampliara y

descentralizara los sen/icios de salud, especialmente en las areas mas pobres del

pais, priorizandolos hacia las madres, ninos, adultos mayores y discapacitados.

Poiitica de Estado ?11, "Promocion de la Igualdad de Oportunidades sin

Discriminacion", es compromise) del Estado dar prioridad efectiva a la promocion

de la igualdad de oportunidades, reconociendo que en nuestro pais existen

diversas expresiones de discriminacion e inequidad social, en particular contra la

mujer, la infancia, los adultos mayores, las personas integrantes de las

comunidades etnicas, los discapacitados y las personas desprovistas de sustento,

entre otras. La reduccion y posterior erradicacion de estas expresiones de

desigualdad requieren temporalmente de acciones afirmativas del Estado y de la

sociedad, aplicando politicas y estableciendo mecanismos orientados a garantizar

la igualdad de oportunidades economicas, sociales y politicas para toda la

pobiacion.

Eje IV, Estado Eficiente, Transparente v Descentralizado; Politica de Estado

? 24, "Afirmacion de un Estado Eficiente y Transparente", es compromiso el

construir y mantener un Estado eficiente, eficaz, moderno y transparente al

servicio de las personas y de sus derechos, y que promueva el desarrollo y buen

funcionamiento del mercado y de los servicios publicos. Igualmente, el Estado se

compromete a atender las demandas de la poblacion y a asegurar su participacion

en la gestion de las pollticas publicas y sociales; en ese sentido, se incrementara

la cobertura, calidad y celeridad de ia atencion de tramites, asi como de la

provision y prestaciones de los servicios publicos, para lo que establecera y

evaluara periodicamente los estandares basicos de los servicios que el Estado
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garantiza a la poblacion; igualmente, establecera en la administracion publica

mecanismos de mejora continua en la asignacion, ejecucion, calidad y control del

gasto fiscal. Por otro lado, el Estado se compromete a mejorar su capacidad de

gestion mediante la reforma integral de la administracion publica en todos sus

niveles; como a reducir los costos de acceso a los bienes y servicios publicos.

Politica de Estado ? 32, "Gestion de Riesgo de Desastre", Es compromiso del

Estado promover una politica de gestion de riesgo de desastres con la finalidad

de proteger ia vida, la saiud y la integridad de las personas; asi como el patrimonio

publico y privado, reduciendo la vulnerabilidad con equidad e inclusion, bajo un

enfoque de procesos que comprenda: ia estimacion y reduccion del riesgo, la

respuesta ante emergencias y desastres y la reconstruccion.

Asimismo, ei Estado se compromete a implementar esta politica en todos los

organismos publicos de todos los niveles de gobiemo, con la participacion activa

de la sociedad civil y la cooperacion internacional, promoviendo una cultura de la

prevencion y contribuyendo directamente en el proceso de desarrollo sostenible a

nivel nacional, regional y local. En ese sentido, ei Estado se establece como tarea

asignar recursos destinados a la implementacion de los procesos de gestion del

riesgo de desastres, mediante la gestion por resultados y los programas

presupuestales estrategicos. Igualmente, el estado asume como tarea la

priorizacion de las politicas de estimacion y reduccion del riesgo de desastres en

concordancia con los objetivos de desarrollo nacional abordados en los planes,

politicas y proyectos de desarrollo de los tres niveles de gobierno.

Esa linea de ideas, el Estado se compromete a fomentar la reduccion del riesgo

de desastres tomando en consideracion la densificacion de la poblacion y su

adaptacion al cambio climatico, reduciendo los riesgos con estudios de
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microzonificacion multiamenaza. Sin embargo, sera fundamental que el Estado

cumpla con estar preparado para atender las emergencias de manera oportuna y

eficaz, priorizando a las poblaciones mas vulnerables estandarizando los

protocolos y procedlmientos de primera respuesta a emergencias y desastres; e

implementar planes de rehabilitacion y reconstruccion de manera eficaz y

oportuna1.

1.4 Relacion con la Agenda Legislativa 2023-2024

Mediante ia Resoludon Legislativa del Congreso 002-2023-2024-CR se aprobo la

Agenda Legislativa para el Periodo Anual de Sesiones 2023-2024, dicho

instrumento, de conformidad con el articulo 29 del Reglamento del Congreso,

determina los temas prioritarios tanto para las Comisiones como para el Pleno del

Congreso.

Al respecto, el Proyecto de Ley 7654/2023-CR establece su relacion con la

Agenda Legislativa 2023 - 2024 en el Objetivo II Equidad y Justicia Social,

Politica de Estado 13°, Acceso_ Universal a los Servicios de Salud y a la

Seauridad Social, con temas de Proyectos de Ley relacionados con: 51) Acceso,

reforma, modemizacion y financiamiento en el sistema de salud; 52) Salud y la

maternidad; 53) Medidas referidas ai cancer; 54) Mejoras en el sen/icio de salud

y en Ie cuidado de la misma; 56) Mejoras en la situadon de los profesionales de

la salud; 57) Sobre los establecimientos de servicios de salud; 58) Sobre la

infraestructura en salud; .

' Foro del Acuerdo Nacional, paginaweb: https://acuerdonaciona1.pe/po][iticas-de-estado-del-acyerdo-

nacional/politicas-de-estado/politicas-de-estado-castellano/
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Politica de Estado 11°, Promocion de la iqualdad de oportunidades sin

discriminacion, con temas de Proyecto de Ley: 31) Acciones del Estado contra

la discriminacion y la equidad social; 33) Regulacion y medidas en beneficio de

las personas con discapacidad y adultos mayores.

Politica de Estado 10°, Reduccion de la pobreza, con temas de proyectos de

Ley: 30) Lucha contra la pobreza.

Asimismo, con el Objetivo III Competitividad en el Pais, Politica de Estado 21°,

Desarrollo en infraestructura v vivienda, con temas de Proyectos de Ley

reiacionados con: 90) Declaratorias de interes nacional y necesidad publica

referidas a obras de infraestmctura; 91) Medidas para promover la titulacion,

formalizacion y promocion de ia propiedad y la vivienda; y 94) Fomento a la

inversion en infraestructura.

Finalmente, con el Objetivo IV Estado Eficiente, Transparente y

Descentralizado, Politica de Estado 32°, Gestion del riesgo dedesastres, con

temas de Proyectos de Ley vinculados con: 111) Gestion de riesgos de desastres.

En ese sentido, la iniciativa iegislativa cumple con fos temas priorizados en la

Agenda Legislativa 2023 - 2024, por lo que es pertinente y coherente.

II. CONTENIDO DE LAS PROPUESTA LEGISLATIVA Y PROBLEMA QUE

PRETENDE RESOLVER



Dcceniy de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

CONG H.ESO "Ano del Bicentcnario, dc la consolidacian dc nuestra Independencia,

«7»':7 li i fr A V de la conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho

DICTAMEN RECAIDO EN EL PROYECTO DE LEY 7654/2023-
CR, LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS EXTRAORD1NARIAS
EXCEPCIONALES PARA FACILITAR EL MANTENIM1ENTO Y
CONSTRUCCION DE ESTABLECINIIENTOS DE SALUD ANTE
LA ALTA DEMANDA, AMENAZA DE DESASTRES Y
PANDEMIAS.

La iniciativa legislativa materia de dictamen, en el desarrollo de su exposidon de

motivos, identifica como problema publico a resolver el "LIMITADO ACCESO A

ESTABLECfMjENTOS_DE_ SALUD PUBLICA Y ALTA PROBABILIDAD DE

AFECTACION PQR EFECTOS DE DESASTRES Y PANDEM!AS'f. A causa del

proiongado tiempo de espera para la evaluacion de los expedientes tecnicos de

proyectos de mantenimiento y construccion de instalaciones de salud publica,

tiempos que no calzan con el calendario de ejecucion de! presupuesto publico

aprobado en la Ley de Presupuesto para ei pliego presupuesfal de cada ano. Esta

demora da iugar a que las instituciones de salud no puedan ejecutar el

presupuesto asignado, procediendo a devolver al finalizar ei ano fiscal; con el

grave perjuicio a los pacientes que ven limitado su acceso a una atencion de salud

en establecimientos de calidad.

En ese sentido, el Proyecto de Ley 7654/2023-CR que consta de 9 articulo y 5

disposiciones complementarias finales, propone establecer medidas

extraordinarias y excepcionales de facilitacion para la evaluacion y posterior

ejecucion de proyectos de mantenimiento y construccion de infraestmctura de

instalaciones de salud publica a nivel naciona! como respuesta efectiva a la alta

demanda y a la permanente amenaza de desastres y pandemias, con el siguiente

texto:

"LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS EXTRAORDINAR1AS Y

EXCEPCIONALES PARA FACILITAR EL MANTENIMtENTO Y

CONSTRUCCION DE ESTABLECIMIENTO DE SALUD ANTE LA ALTA

DEMANDA, AMENAZA DE DESASTRES Y PANDEMIAS.
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Articulo 1.- Objeto de la Ley

La presents Ley tiene por objeto establecer medidas especiales de

facilidades extraordinarias y excepcionales para la impiementacion efectiva

de labores de mantenimiento y construccion de nueva infraestructura en

materia de salud publica en el marco del Documento Tecnico "Diagnostico

de Brechas de Infraestructura y Equipamiento del Sector Salud", aprobado

con la Resoludon Ministerial ? 1109-2020/MINSA; y la Politica Nacional

Multisectorial de Salud al 2030.

Articulo 2.- Finaiidad

Garantizar una atencion de calidad de los servicios de salud publica

mediante la mejora de la capacidad de respuesta ante ia alta demanda y

presencia de emergencias por desastres naturales y pandemias. Asi como,

reducir el gasto de bolsillo, catastrofico y empobrecedor como

consecuencia de ia baja capacidad resolutiva y de atencion de los

establecimientos de salud publica a nivel nacionai.

Articulo 3.- Ambito de apiicacion

La presente Ley se aplica a todos los establecimientos de salud publica que

se encuentren bajo la administracion del Ministerio de Salud - MINSA,

Gobiemos Regionales - GORE, Seguro Sociai de Salud - ESSALUD,

Sanidad de las Fuerzas Armadas - FF.AA., y Sanidad de la Policia Nacional

del Peru - PNP; y se encuentren comprendidas en el iistado priorizado de

proyectos elaborados por el Ministerio de Salud, y a todas las instituciones
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publicas vinculadas en el proceso de autorizacion, supervision y ejecucion

de los proyectos de mantenimiento y construccion de nueva infraestructura

de salud.

Articulo 4.- Periodo de excepcionalidad

Establezcase un periodo ventana de facilidades extraordinarias y

excepcionales para el mantenimiento y construccion de infraestructura de

instalaciones de salud comprendido en el listado priorizado de proyectos

del Ministerio de Salud, hasta el 31 de diciembre de 2030; para el tramite

celere y efectivo en materia de permiso, autorizacion, licencia, informe,

evaluacion, titulacion, entre otros, del ambito de licencia municipal de

habilitacion urbana y de edificaciones; autorizacion de mantenimiento de

infraestructura declarada como Patrimonio Cultural Inmueble; saneamiento

fisico legal; entre otros reiacionados con la ejecucion de los proyectos en

materia de infraestructura y equipamiento de salud.

Articuio 5.- Listado priorizado de proyectos

Encarguese al Ministerio de Salud, en su calidad de ente rector del Sistema

Nacional de Salud, para que, en un plazo no mayor a 60 dias, efabore un

listado de proyectos para el mantenimiento y construccion de

infraestructura de salud debidamente priorizado por el nivel de urgencia y

emergencia, el mismo que sera aprobado mediante Decreto Supremo, con

caracter de aplicacion inmediata por cada una de ias unidades ejecutoras,

con sus propios recursos. Esta lista de proyectos priorizados sera

actualizada de manera permanente, y aprobada con Decreto Supremo.
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Articulo 6.- Exoneracion de iicencia de habilitacion urbana o de edificacion

Se dispone la exoneracion de todos los permisos, licencias y/o autorizacion

municipal regulada par el articulo 7 de la Ley 29090, para el desarrollo en

fodas sus etapas de los proyectos priorizados en materia de mantenimiento

o nueva infraestructura de salud, aprobado por el Ministerio de Salud, hasta

el 31 de diciembre de 2030, contados desde la publicacion de la Ley.

Articufo 7.- Celeridad para el mantenimiento de zonas arqueologicas y de

patrimonio cultural inmueble

Incorporese procesos de simplificacion de procedimientos y reduccion de

plazos para la expedicion de certificados y autorizaciones en materia de

intervenciones de mantenimiento de infraestructura de salud en zonas

arqueologicas y de patrimonio cultural inmueble, la expedicion de

autorizacion se dara en un plazo no mayor de 30 dias habiles, y se tendra

de 60 dias adicionales para la evaluacion y levantamiento de

observaciones. Los plazos se establecen de conformidad al articulo 136 de

la Ley 27444, y articulo 46 de la Ley 27785, Ley Organica del Sistema

Nacional de Control y de la Contraloria General de la Republica; vencido el

plazo se apiica el silencio administrativo positivo. Se encarga al Ministerio

de Cultura implementar la simplificacion administrativa y reduccion de

piazos.

Articulo 8.- Facilitacion para e! saneamiento fisico legal

10
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Dispongase la facilitacion de los procesos de saneamiento fisico legal de

predios destinados al uso en materia de salud publica, mediante

simplificacion de requisites, tiempo y costo.

Encarguese a COFOPRI la elaboracion de un plan estrategico para la

facilitacion del saneamiento fisico legal de predios destinados al uso en

materia de salud publica.

Articulo 9.- Maximo aprovechamiento de predios

Dispongase la maxima utilizacion constructiva de predios adyacentes a ia

infraestructura declarada como Patrimonio Cultural Inmueble, a fin de

pemnitir el maxima aprovechamiento vertical de predios para garantizar ia

ampliacion de cobertura de atencion y capacidad resolutiva de los

hospitales declarados como patrimonio cultural inmueble. El Ministerio de

Cuitura establecera en un plazo no mayor a 60 dias la relacion de predios

libres a los espacios declarados como patrimonio cultural inmueble,

manifestando su disponibilidad para la construccion de infraestructura

hospitalaria. Se exonera de cualquier norma restrictiva que se oponga al

maxima aprovechamiento de predios destinados a infraestructura de salud

publics.

DISPOS1CIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

PRIMERA. - Reglamentacion y normativa

11
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Encarguese al Ministerio de Cultura, Ministerio de Vivienda, Construccion y

Saneamiento; y Presidencia del Consejo de Ministros, para que, en un

plazo no mayor a 60 dias, adecuen los reglamentos referidos a ia presente

Ley. Asimismo, pueden establecer normas adicionales relacionadas a la

impiementacion de medidas de facilitacion para la autorizacion de

mantenimiento de infraestructura hospitalaria declarado como Patrimonio

Cultural Inmueble; saneamiento fisico de predios destinados a

instalaciones de salud; y facilitacion con exoneracion de permisos,

autorizaciones y ficencia de habilitacion urbana o de edificaciones

municipales, respectivamente.

SEGUNDA. - Informe de avance

Se dispone que el presidente del Consejo de Ministros concurra a la

Comision de Salud y Poblacion del Congreso de la Republica, cada 6

meses a fin de informar respecto al avance de la implementacion de la

presente Ley.

TERCERA. - Supervision y fiscalizacion

Corresponds a las entidades supervisoras y fiscalizadoras la verificacion

del cumpiimiento de las obligaciones legales, tecnicas y contractuales de

los contratistas o concesionarios dentro de sus competencias.

CUARTA. - Vigencia de la Ley
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DtCTAMEN RECAIDO EN EL PROYECTO DE LEY 7654/2023"
CR, LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS EXTRAORDINARIAS
EXCEPCIONALES PARA FACILITAR EL MANTENIM1ENTO Y
CONSTRUCCION DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD ANTE
LA ALTA DEMANDA, AMENAZA DE DESASTRES Y
PANDEMIAS.

La presents Ley entrara en vigor desde el dia siguiente de su publicacion

en el Diario Oficial El Peruano.

QUINTA.-Derogatoria

Deroguese toda norma que se oponga a la presente Ley."

III. SOLICITUDES DE OPINIONES E INFORMACION RECIBIDA

3.1 Solicitudes de opinion

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

Proyecto de Ley 7654/2023-CR

Institucion

Ministerio de Salud - MINSA

Ministerio de Economia y Finanzas - MEF

Ministerio del Interior - MININTER

Ministerio de Defensa - MINDEF

Presidencia del Consejo de Ministros - PCM

Programa Nacional de Inversiones en Satud ~
PRON1S

Nro. de oficio

1877-CSP/2023-2024-CR

1878-CSP/2023-2024-CR

1879-CSP/2023-2024-CR

1880-CSP/2023-2024-CR

1881-CSP/2023-2024-CR

2007-CSP/2023-2024-CR

Fecha

29/04/2024

29/04/2024

29/04/2024

29/04/2024

29/04/2024

23/05/2024
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3.2 Opiniones recibidas2

1.2.1 PL 7654/2023-CR:

a. Superintendencia Nacional de Bienes Nacionales - SBN

Con fecha 19 de junio de 2024 la SBN remitio a la Comision de Salud y Poblacion

el Oficio ? 00248-2024/SBN, dando respuesta al pedido de opinion respecto al

proyecto de ley 7654/2023-CR. El referido Oficio senala lo siguiente: "... hago de

su conocimiento que se ha remitido al referido Sector (Ministerio de

Vivienda, Construccion y Saneamiento) la opinion requerida a esta

Institucion, en el marco del Sistema Nacional de Bienes Estatales, para su

correspondiente canalizacion a vuestro Despacho".

b. Ministerio de Salud

Mediante Oficio ? D001887-2024-DM-MINSA, de fecha 21 de junio de 2024, el

Ministerio de Salud remite a la Comision de Salud y Poblacion la Nota Informativa

? D000610-2024-DGOS-MINSA, y traslada el Informe ? D000019-DGOS-

D1EM-CGQ-MINSA, que consigna opinion respecto al Proyecto de Ley 7654/2023-

CR.

Al respecto se senala que "la Direccion de Equipamiento y Mantenimiento, en

e/ Marco del Reglamento de Organizacion de Funciones del Ministerio de

Salud, aprobado mediante D.S. ? 008-2017-SA y sus modificatorias, tiene

2 Cuando corresponde se reproduce textualmente el contenido de las opiniones, a fin de garantizar la
integridad de los pronunciamientos.

14



Decenio de la Igualdad de Oportuniciacles para Mujeres y Honibres
"Ano del Bicentenario, de la consolidaci6n de nucsb'a Independencia,

Y de la conmemoradon de las heroicas batallas de Junin y Avacucho
RCPUBUCA
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como funciones efaborar documentos normativos sobre la infraestructura,

e/ equipamiento y el mantenimiento de los establecimientos de salud,

realizar el seguimiento y evaluacion de su cumplimiento, as/ como brindar

asistencia tecnica y emitir opinion tecnica en materia de sus competencias".

En ese sentido, el citado informe propone modificaciones en ios articulos 6 y 7 del

Proyecto de Ley materia de dictamen, en los siguientes terminos:

• Respecto al articulo 6, "Exoneracion de licencia de habilitacion urbana

o de edificacion". Se sugiere retirar las labores de mantenimiento de

establecimientos de salud publica, par no requerir de permiso ni licencia

municipal. Asimismo, se establece que no es conveniente la exoneracion

de los permisos de licencia de habilitacion urbana y de edificaciones, para

lo proyecto de inversion, siendo necesario para mantener la calidad del

proyecto; sin embargo, es necesario agilizar y optimizar los tramites para

obtener los permisos de licencia, pero no exonerarlos. Igualmente, es

necesario que la OGPPM - MINSA, elabore un listado de proyectos para

la construccion de infraestnjctura de salud debidamente priorizado por el

nivel de urgencia y emergencia ai 2030.

• Con relacion al articulo 7, "Celeridad para el mantenimiento de zonas

araueoloaicas v de patrimpnip cultural inmueble". Es necesario

convocar al representante del Ministerio de Cuitura competente en la

materia a fin de que exponga sobre los "alcances normativos respecto a

periodos de tiempo para otorgar /os permisos y la aceptacion de /os

expedientes que son presentados para realizar el mantenimiento de

/os establecimientos de salud declarados como patrimonio nacional".

15



Decenio de la igualdad de Oportunidadcs para Mujeres y JIombres
"Ano del Bicentenario, de la consolidaci6n de nuestra Independcncia,

iTtYi- y de ]a conmemoradon de las hcroicas batallas de Junin v Ayacucho

DICTAMEN RECA1DO EN EL PROYECTO DE LEY 7654/2023-
CR, LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS EXTRAORDINARIAS
EXCEPCIONALES PARA FACILITAR EL MANTEN1MIENTO Y
CONSTRUCCION DE ESTABLEC1MIENTOS DE SALUD ANTE
LA ALTA DEMANDA, AMENAZA DE DESASTRES Y
PANDEMIAS.

En ese sentido, en atencion a las propuestas de modificacion establecidas se

colige que la opinion es favorable con algunas observaciones para enriquecer la

formula legal de un texto sustitutorio.

c. Opinion Publica

Al 22 de junio de 2024 no ingreso opinion ciudadana respecto al proyecto de ley

materia de dictamen.

En ese sentido, se sugiere tener en cuenta las observaciones y recomendaciones expresadas por el

Ministerio de Salud - MINSA, y la Superintendencia de Bienes Nacionales - SBN, par contribuir con el

enriquecimiento de la formula legal, en beneficio de los peruanos y al pleno cumplimiento del derecho

fundamental a la salud y la vida.

IV. MARCO NORMATIVO

• Constitucion Politica del Peru.

• Politicas de Estado det Acuerdo Nacional.

• Reglamento del Congreso de la Republica.

• Decreto Supremo 026-2020-SA que apmeba la Politica Nacional

Multisectorial de Salud al 2030 "Peru, Pais Saludable".

• Ley 26842, Ley General de Salud, y sus modificatorias.

• Ley 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo, y sus modificatorias.

• Decreto Legislative 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio

de Salud, y sus modificatorias.

• Ley 29344, Ley Marco del Aseguramiento Universal en Salud.
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• Decreto Supreme 020-2014-SA, que aprueba el Texto Unico Ordenado de

la Ley 29344, Ley marco de aseguramiento universal de salud.

• Ley 31953, Ley de Presupuesto del Publico para el Ano Fiscal 2024.

• Ley 31954, Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico

para el Ano Fiscal 2024.

• Ley 27337, Ley que aprueba el nuevo codigo de los ninos y adolescentes.

• Ley 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

• Ley 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion de Riesgos de

Desastres y su Reglamento.

• Ley 30895, Ley que fortalece la funcion rectora del Ministerio de Salud.

• Ley 29090, Ley de regulacion de habilitaciones urbanas y de edificaciones.

• Decreto Supremo 056-2018-PCM, que aprueba la Politica Nacional de

Gobierno2018.

• Decreto Supreme 009-2012, Plan Nacional para la atencion integral del

cancer y el mejoramiento de! acceso a los-servicios oncologicos en el Peru.

• Decreto Supremo 043-2023-PCM, declara el Estado de Emergencia

Nacional, por desastre de gran magnitud, a consecuencias de intensas

precipitaciones pluviates en los departamentos de Lambayeque, Piura y

Tumbes.

• Decreto Supreme 065-2023-PCM, prorroga el estado de emergencia

nacional, por desastre de gran magnitud, a consecuencia de intensas

precipitaciones pluviales en varios distritos de las provincias de ios

departamentos de Lambayeque, Piura y Tumbes.

• Decreto Supremo 029-2023-PCM, declara el estado de emergencia en

varies distritos de algunas provincias de los departamentos de Ancash,
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Cajamarca, La Libertad, Lambayeque, Lima, Piura y Tumbes, por peligro

inminente ante intensas precipitaciones pluviales.

• Decreto Supreme 035-2023-PCM, declara el estado de emergencia en

varios distritos de algunas provincias de los departamentos de Ancash,

Apurimac, Arequipa, Ayacucho, Cusco, Huancavelica, Huanuco, lea, Jumn,

Lima, Moquegua, Puno y Tacna, y, de la Provincia Constituciona! del

Callao, por peligro inminente ante intensas precipitaciones pluviaies.

• Decreto Supreme 007-2020-MC, modifica diversos articulos del

Reglamento de la Ley 28296, Ley General del Patrimonio Cultural de la

Nacion, aprobado con el Decreto Supreme 011-2006-ED.

• Resolucion Ministerial 808-2022/MINSA, aprueba el Documento Tecnico:

Plan de Contingenda del Ministerio de Salud frente a fos efectos de las

lluvias intensas, inundaciones y movimientos en masa, 2022 - 2023.

• Resolucion Ministerial 185-2021 -Vivienda, Norma Tecnica A. 140 Bienes

Culturales Inmuebles del Reglamento Nacional de Ediflcaciones.

V. ANALISIS DE LA PROPUESTA

5.1 Disposiciones del Reglamento del Congreso de ia Republica (RCR)

vinculadas con la competencia de las comisiones

De conformidad al articulo 34 de! Reglamento del Congreso de la Republica, se

dispone que las Comisiones son gmpos de trabajo especializados de

Congresistas, competentes, entre otras funciones, al estudio y dictamen de los

proyectos de ley, en los asuntos que les son puestos de conocimiento de acuerdo

con su especialidad o materia.
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En ese orden de ideas, el referido articu!o 34 ademas dispone que en la

conformacion de las Comisiones se procura aplicar los principios de pluralidad,

proporcionafidad y especialidad en la materia.

Ademas, el articulo 65 del Reglamento del Congreso de la Republica, establece

que son instrumentos procesales parlamentarios las proposiciones parlamentarias

y ios dictamenes e informes de ias comisiones. Asimismo, el procedimiento

legislative se desarrolla par lo menos en las siguientes etapas: "(...) b) Estudio

en comisiones".

En ese sentido, el articulo 77 del referido Regiamento del Congreso de la

Republica senaia que !uego de verificar que la proposicion de ley o resolucion

legislativa cumpie con los requisitos reglamentarios formales, y de no existir

observaciones, el Oficial Mayor envia la proposicion recibida y registrada a una o

dos comisiones para su estudio y dictamen, aplicando el criterio de

especiaiizacion. En el decreto de envio el orden en que aparezcan determina la

importancia asignada a la Comision en el conocimiento del asunto materia de la

proposicion. Asi, se tiene que el Proyecto de Ley 7654/2023-CR, fue evaiuado y

verificado en cuanto al cumplimiento de ios requisites formales, en ese sentido,

fue derivada a la Comision de Salud y Poblacion como segunda comiston

dictaminadora el 23/04/2024.

En consecuencia, en atencion al principio de espedalidad, esta Comision no analizara ni se
pronunciara a profundidad respecto a materias financieras y presupuestales, basando su analisis
en la necesidad de fortalecer la correcta y plena aplicacion de la Constitucion Politica del Peru en
sus Articulos 1, 2.1, 2.2, 7 y 9; Ley 26842, Ley General de Salud; Decreto Supremo 020-2014-SA,
que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley 29344, Ley marco de aseguramiento universal de
salud; Ley 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado; y Decreto Supreme 026-
2020-SA que aprueba la Politica Nacional Multisectorial de Salud al 2030 "Peru, Pais Saludable".
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5.2Aspectos tecnicos de la propuesta legislativa

El Proyecto de Ley materia del presente dictamen proponen el establecimiento de

un periodo ventana hasta el 31 de diciembre de 2030 para la implementacion de

diversas medidas extraordinarias y excepcionales con el fin de facilitar y flexibilizar

procedimientos y requisites para la ejecucion de proyectos de mantenimiento de

instalaciones y la construccion de nueva infraestructura de salud publica, con el

fin de dar una respuesta oportuna y efectiva a la alta demanda de servicios

medicos insatisfecha o poca satisfecha, ante la amenaza permanente de que se

produzcan desastres naturales y pandemias como producto del cambio climatico,

el recalentamiento global y la globalizacion mundial.

Estas facilidades con reduccion de tiempos, costos y reduccion de

procedimientos, cuenta con un silencio administrative positivo, y se concentra

basicamente en tres aspectos: i) permisos y licencias municipales; ii) certificacion

y autorizacion de intervencion en zonas arqueologicas y patrimonio cultural

inmueble del Ministerio de Cultura; y III) facilitacion para el saneamiento fisico

legal de COFOPRI.

La propuesta legislativa fundamente su exposicion de motivos en lo perverso del

sistema actual para la ejecucion presupuestal de recursos destinados al

mantenimiento de infraestructura de establecimientos de salud afectado por la

antiguedad de su construccion, los cambios ciimaticos y recalentamiento global, y

el desarrollo tecnologico en materia de salud; recursos economicos que muchas

veces deben ser devueltos al final del ano fiscal de conformidad ai marco legal

vigente que reguian el presupuesto y las finanzas publicas.
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Funcion Salud: Ejecucion Presupuestal para Proyectos 2014" 2023

Ana Fiscal

2014

2015

2016

2017

2018

2019

2020

2021

2022

2023

PIA

2,062,430,037

2,356,548,353

1,829,585,453

1,040,989,821

585,260,597

2,598,174,684

1,898,172,546

3,195,922,043

3,333,298,107

5,151,946,107

PIM

2,237,660,806

2,222,945,350

2,065,992,692

2,540,008,045

3,061,047,374

3,384,573,203

3,222,867,017

4,624,893,726

5,800,814,465

5,182,585,768

r7""'";:-:iS;i;";;;':.;l"":^::;:;'">PI^)MEDI%'^^r"-: 4.,:i::^!^^^

Variacion %

PIM

respecto al

aho base

2014
0%

-0.66%

-8.31%

13.51%

36.79%

51.25%

44.03%

107.00%

159.00%

132.00%

^€53^4^%":

% Ejecucion

Presupuestal

73.10%

79.10%

67.80%

64.60%

58.60%

56.10%

63.60%

58.60%

69.20%

78.20%

^::^6M9%yi;;i^

Fuente: Consulta Amigable- MEF, Elaboracion propia.

Del presupuesto para !a funcion salud destinado a proyectos, se tiene que entre

los anos 2014 al 2023 se incremento en 132%, con un crecimiento promedio por

ano de 53.46% respecto al aho base, 2014. Asi, el 2014 se tuvo S/ 2,237'660,806

mi! millones de soies como Presupuesto Institucional Modificado para la ejecucion

de proyectos en la funcion salud; mientras que para el 2022 fue de S/

5,800^814,465 mil millones.de soles, alcanzandose un creclmiento de 159%. Sin

embargo, el avance de la ejecucion presupuestal fue de 66.89%.

En relacion con el Fondo para Intervenciones ante la Ocun-encia de Desastres

Naturales (FONDES) para Proyectos entre los anos2017-2023, lafuncion salud

tuvo un presupuesto de S/ 416,337,696 millones de soles, del cualsolo devengo

S/ 63,693,708 millones de soles, representando un avance de ia ejecucion

presupuestal de 15.30%.
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Salud: Fondo para Intervenciones ante la Ocurrencia de

Desastres Naturales (FONDES) para Proyectos 2017 - 2024

^fiiolFisca^

2017

2018

2019

2020

2021

2022

2023

.M-ai^i

54,357,454

90,740,901

100,037,576

87,856,712

34,180.097

49,164,956

iD^ngadc^

2,495,303

9,450,221

14,943,484

20,018,511

16,786,189

;n^aji<aecleti

;EjecwcionF%i:

0%

4.60%

10.40%

14.90%

22.80%

49.10%

0%

Fuente: Consuita amigable - MEF. Elaboracion propia.

Asimismo, la funcion salud para proyectos tuvo un Presupuesto Institucional

Modificado para atender necesidades ante la presencia del COVID-19 entre los

anos 2020 - 2023, de S/ 1,523,956,575 miles de millones de soles; alcanzando

un devengado de S/1,146,853,733; es decir, se tuvo una ejecudon presupuestal

de 75.25%.

^aii||Mi|i||iaira^l|(^!^

Anos Fiscal

2020

2021

2022

2023

PIMS/

391,966,465

607,849,345

444,638,702

79,502,063

Devengado S/

303,548,864

453,242,846

323,173,276

66,888,747

Avance de

Ejecucion %

77.40%

74.60%

72.70%

84.10%

Fuente: Consulta amigabie - MEF. Elaboracion propia.
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El bajo nivel de ejecucion presupuestal y el incremento sostenido del presupuesto

para ia funcion salud, evidencia que recursos existen, por io que se requiere de

un marco normative que fadlite ei procedimiento para el destrabe de la ejecucion

de los proyectos de mantenimiento y de inversion para la construccion de nueva

infraestructura de salud.

A continuacion, dimensionamos las brechas de los establecimientos de salud

tanto de! primer nivei, como de! hospitalario.

lyepartainije ntdt:

Amazonas

Arequip^

Ca(.

HuancaveHc;

La Libertad

Lambayeqi

Madrede Dios

Ucayali

^r^SK^t^^
E^fabl^ctlrrti
^;^ntff;S;ideii

^alu?()ES.K;

.VatorPrffyeicitadu^d^iieSI'

l£SL»iroro<nati
^^ £Si:Hz^|
Poroem^al:

98%

::Va^oi:;L<B>grayorde.!ESl!;

ESINomiriati
;§|||iE;S(;iS^

:..Rooentftal-

Fuente: MINSA, Diagnostico de Brechas de Infraestructura y Equipamiento del
Sector Salud. Eiaboracion Propia.

ESt*, Estabiecimientos de salud de! primer nivel de atencion con capacidad

instalada inadecuada.
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Segun el Registro Nacional de tnstituciones Prestadoras de Servicios de Salud -

RENIPRESS, el sector salud cuenta con mas de ocho mil establecimientos de

salud del primer nive! de atencion, incluyendo a ESSALUD, ia Sanidad de las

Fuerzas Armadas y de la Policfa Nacional del Peru. De los cuales, segun la OPMI

del Ministerio de Salud, ei 96% del total de establecimiento de saiud del primer

nivel de atencion, al 2021 presentaria capacidad instalada inadecuada por

presentar precariedad en su infraestructura, equipamiento obsoleto, inoperativo o

insuficiente3.

S/n embargo, esta situacion se ayrava, a decir del mismo documento, por

causa de los retrasos en el cumplimiento del cronograma deeiecucion fisica

de /os provectos; por tal razon el valor de brecha para el 2021 se incremento

resDecto a/ 2020. pasando de una brecha de 96% a 97.65%. Esto se verifica en

el cuadro anterior.

Asi, el Callao, lea, Lambayeque, Madre de Dios, Tacna y Ucayali tienen el 100%

de sus Establecimientos de Salud del PNA con capacidad instalada inadecuada.

Mientras tanto, Tumbes presenta la cantidad nominal (54 ES) de brecha y

Cajamarca presenta la brecha con mayor cantidad (865 ES) en terminos de

infraestructura y equipamiento. El departamento de Ayacucho presenta la menor

brecha en terminos porcentuales con el 87.41 %4.

Por otro fado, la situacion de los hospitales es similar a los ES del primer nivel de

atencion con capacidad instalada inadecuada. Se sabe que en nuestro pais la

3 MENTSA, Diagnostico de brechas de infraestructura y equipamiento del Sector Salud, enero 2022. Ver link:

https://wn7w.minsa.gob.pe/Recursos/OTRANS/08Provectos/2022/diagnost]CO-brechas-infi-aestrucctura-

sector-salud-2022.pdf

4 Idem.
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mayoria de los hospitales tiene en promedio mas de 40 ahos de existencia, y

fueron construidos bajo normas menos exigentes de codigos sismicos, que las

nuevas infraestructuras de esas caracteristicas. En ese sentido, al 2020, segunla

IPRESS, se tema 247 hospitales de segundo y tercer nivet de atencion, con la

siguiente distribucion: i) Categoria 11-1, 139; ii) Categoria II-2, 49; iii) Categoria II-

E, 22; iv)Categoria 111-1, 31; yv) Categoria III-E, 6.

En esa linea de ideas, el MINSA atribuye la condicion de hospital con capacidad

instalada inadecuada cuando la infraestructura y el equipamiento no se

encuentran de acuerdo con lo estabiecido en la Norma Tecnica de Salud ?110

MINSA/DGIEM-V.01 "Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de

Salud del Segundo nivel de Atencion"; o en la Norma Tecnica de Sa!ud ? 119-

MINSA/DGiEM-V.01, "Estructura y Equipamiento de los Establecimientos de

Salud del Tercer Nivel de Atencion".
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Departamento

Amazonas

Ancash

Apurimac

Arequipa

Ayacucho

Cajamarca

Callao

Cusco

Huancavetica

Huanuco

lea

Junin

La Libertad

Lambayeque

Lima

Loreto

MadredeDios

Moquegua

Pasco

Piura

Puno

San Martin

Tscna

Tumbes

UcayaU

^fAii

Cantidad

Total de

Hospitales

(HOS)

12

11
10

11

10

13

28

47

15

10

247

Valor Proyectacfo de

HOSI*

HOS1
Nominal

11

11

11

10

12

27

47

14

^23^|

HOSI
Force ntual

100%

92%

100%

100%

90%

100%

100%
100%

100%

100%

89%

92%

96%
100%

100%

86%

100%

75%

100%

100%

93%

60%

100%

67%
100%

i95%

Valor Logrado de HOSI

HOSI
Nominal

12

11

10

11

10

12

27

47

15

^241

HOSI
Force ntual

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

88.89%

92.31%

96.43%

100.00%

100.00%

85.71%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

100.00%

80.00%

100.00%

100.00%

100.00%

Fuente: MINSA, Diagnostico de Brechas de Infraestmctura y Equipamiento del
Sector Salud. Elaboracion Propia.

ESI*, Establecimientos de salud del primer nivel de atencion con capacidad

instalada inadecuada.
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El cuadro anterior evidencia el incremento de la brecha de los Hospitales con

Capacidad instalada Inadecuada para el 2021 respecto al aho 2020. Asi tenemos

que el 2020 la brecha era de 95% del total de hospitales (247), es decir 234

presentaba deficiencia par capacidad instalada inadecuada; para el 2021 la

brecha se incremento a 97.57% con 241 hospitales, de 247, con HOSI en situacion

deplorable.

En ese sentido, todos estos hospitales no tuvieron ninguna intervencion integral

con infraestructura y equipamiento en los ultimos 5 anos. Es asi que los

departamentos con menor indicador de brechas de hospitales con infraestructura

inadecuada son San Martin con 80%; Loreto 85.71%; ica 88.89%; Junin 92.31%

y La Libertad con 96.43%; mientras tanto, los demas departamentos presentan el

100% de brecha por presentar hospitales con capacidad instalada inadecuada,

valor por encima del promedio nacional, 97.57%.

Finalmente, se debe considerar que una de las tareas de la Ley Marco de

Modernizacion de la Gestion del Estado es dedararto en proceso de

modemizacion en sus diferentes instancias, dependencias, entidades,

organizaciones y procedimientos, con la finalidad de mejorar la gestion publica y

construir un Estado democratico, descentralizado y al servicio del ciudadano5, que

garantice la provision de servicios publicos de calidad. Al respecto, el articulo 5

senaia las principales acciones que debe asumir el Estado para alcanzar la

modernizacion, principalmente en las acciones a) priorizacion de la labor de

desarrollo social en beneficio de los sectores menos favorecidos, mejorando, entre

otras acciones, ia prestacion de los servicios publicos; y d) mayor eficiencia en la

utilizadon de los recursos del Estado, por io tanto, se elimina la duplicidad o

5 Ley 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado. Ver link:
https://cdn.sacetaiuridica.com.pe/lalev/LEY%20N%C2%BA27658 LALEY.pdf
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superposicion de competencias, funciones y atribuciones entre sectores y

entidades o entre funcionarios y servidores.

Por lo expresado, queda evidenciado que existen brechas que cerrar para una

atencion oportuna y adecuada en el sector salud; existen tambien recursos

presupuestarios, ios mismos que se vieron incrementados en los ultimos anos;par

lo que es necesario establecer un periodo ventada de flexibilizacion de procesos,

reduciendo los tiempos a fin de facilitar la ejecucion de proyectos de

mantenimiento de los establecimientos de salud publica e impuisar la construccion

de nueva infraestructura, a fin de garantizar el pleno cumplimiento de la

Constitucion Politica del Peru, especificamente de los articulos 1°, 2°, 7 y 9; de tal

modo que sea viable la salud como derecho fundamental.

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

El Proyecto de Ley 7654/2023-CR, "Ley que establece medidas

extraordinarias y excepcionales para facilitar el mantenimiento y

construccion de establecimientos de salud ante la alia demanda, amenaza

de desastres y pandemias", no colisiona con la Constitucion Politica del Peru,

ni con el marco normative en materia de derecho a la salud y la vida, por et

contrario se complementa y las fortalece, contribuyendo con el pleno cumplimiento

de las funciones del Estado de velar por la vida y la salud de las personas.

Asimismo, no afecta el ordenamiento juridico que garantiza la estabilidad

macroeconomica, ni se contrapone a las ieyes de Presupuesto del Sector Publico;

y de Equiiibrio Financiero del Presupuesto del Sector Pubiico; por el contrario, el

Proyecto de Ley materia de dictamen soio busca facilitar la ejecucion de los
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proyectos de mantenimiento de infraestructura de salud, y la constmccion de

nueva infraestructura de salud a fin de contribuir con el cierre de brechas y

garantizar la efectiva atencion de ia salud publica en defensa de la vida y la salud

como derecho fundamental e impostergable.

La inicialiva legislativa se correlaciona con el articulo 1 de ta Constitucion Politica,

que establece la defensa de la persona humana y el pleno respeto de su dignidad

por ser el fin supreme de la sociedad y del Estado. Iguaimente, se relaciona con

el artfculo 2, que senaia que toda persona tiene derecho a la vida, y a su iibre

desarrollo y bienestar. Pero al mismo tiempo, establece un vinculo con el derecho

a la igualdad ante la Ley de toda persona, sin importar su situacion economica,

social, politica, o religiosa; en ese orden de ideas, el proyecto de ley garantiza el

cumplimiento del articulo 7 de la citada Constitucion que senala, "todos tienen

derecho a la proteccion de su salud".

En ese sentido, la Ley 26842, Ley General de Salud, senala que "la salud es

condicion indispensable del desarroHo humano y medio fundamental para

alcanzar el bienestar individual y colectivo", por lo que la proteccion de la salud es

de interes publico, siendo responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y

pro move rla.

Pero asi mismo, la iniciativa legislativa se relaciona con ei Decreto Supremo 020-

2014-SA, por el que se aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley 29344, Ley

marco de aseguramiento universal de salud, con lo que se busca que en a!gun

momento toda persona cuente con un seguro de salud fisica y mental que ie

permita acceder a un conjunto de prestaciones de salud, necesarias para

garantizar su pleno desarrollo.
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Ademas, existe el Decreto Supremo 026-2020-SA, que aprueba la politica

nacional multisectorial de salud al 2030, el que describe como problema publico

los "Anos de vida saludable perdidos en la poblacion por causas evitables", a

causa la limitada cobertura y acceso de la poblacion a servidos integrales de

salud; ademas de las inadecuadas condiciones de vida que generan

vulnerabilidad y riesgos en la salud de la poblacion.

la Pi^isa tiS33?ial Mifeft^to'a! <K S^ri ai 2Q3
'Peru, PSB Sgliiiiabls'

EFEO-OS

pRoeism
PUBUCQ

CAUSftS
DiREGTAS

CAVSAS
tN&iSEOAS

ASOS SEVJSA SJU.UDAfit£$ pytOiOWEft! tA WSLAOC^ COS CAUW EWASiS

Fuente: Ministerio de Salud6

6 Politica Nacional Multisectorial de Salud al 2030, "Peru Pais Saludable". Ver link:
httDS://cdn.vmw.eob.De/uuloads/document/file/1272348/PoI%C3%ADtica%20Nacionaf%20MultisectoriaI
%20de%20Salud%20al%202030.pdf
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El arbol de problemas de la Politica Nacional Multisectorial de Salud al 2030,

evidencia como una de sus causas la limitada cobertura y acceso de la poblacion

a servicios integrates de salud, muy relacionada con la problematica que pretende

solucionar la iniciativa legisiativa al facilitar el mantenimiento y ta construccion de

establecimientos de salud publica.

Asimismo, a raiz de los graves efectos de la pandemia del Coronavirus, y

desastres como consecuencia de lluvias e inundaciones a consecuencia de los

cambios climaticos y recalentamiento global, a dado origen a la dacion de diversas

normas destinadas a reparar sus efectos y prevenir futuros acontecimientos, sin

embargo dichas medidas se vieron impedidas de ser ejecutadas ante procesos

burocraticos y engorrosos que dilatan los tiempos obligando a ias instituciones a

devolver los presupuestos provenientes de Recursos Ordinarios.

Finalmente, todos los ahos el Congreso de la Republica aprueba la Ley mas

importante para el debido y adecuado funcionamiento de las instituciones del

Estado, como son las Leyes de Presupuesto, Equilibrio Financiero y de

Endeudamiento. Al respecto, el pasado diciembre se publicaron la Ley 31953,Ley

de Presupuesto del Sector Publico para el Ano Fiscal 2024; y Ley 31954, Ley de

Equilibria Finandero del Presupuesto del Sector Publico para el Aho Fiscal 2024.

En ese sentido, es necesario que el Congreso, dentro de sus funciones de Control

Politico y de Fiscalizacion, garantice el pleno cumplimiento de todas las leyes

aprobadas por la Representacion Nacional a fin de que se brinde una salud de

calidad a las personas coma un derecho fundamental. En ese sentido, el efecto

de la vigencia de la norma es aitamente favorable por contribuir con el

fortalecimiento de la Constitucion Politica dei Peru y el marco legal destinado a

garantizar la salud y vida de las personas.
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5.4Analisis de las opiniones e informacion recibida.

La Comision de Salud y Poblacion como segunda Comision Dictaminadora del

Proyecto de Ley 7654/2023-CR, "Ley que establece medidas extraordinarias

y excepcionales para facilitar e! mantenimiento y construccion de

establecimientos de salud ante la alia demanda, amenaza de desastres y

pandemias"; remitio pedido de opinion tecnica y especializada a diversas

instituciones del pais.

En ese sentido, a la fecha se cuenta con opinion favorable del Ministerio de Salud,

con algunas observaciones a ser consideradas para modificar los articutos 6 y 7

de la formula legal del Proyecto de Ley. En ese sentido es necesario diferenciar

entre intervenciones de mantenimiento de infraestructura de salud afectada por

los anos transcurrido desde su construccion, deterioro por los efectos de

desastres naturales y por la necesidad de incorporar nuevas tecnologias de punta

para modernizar los servicios prestados a la poblacion; de los proyectos para la

construccion de nueva infraestructura de salud ante la alta demanda de

atenciones medlcas y ampliacion de coberturas par crecimiento poblacional. En

ese sentido, es pertinente espedficar en el articulo 6 que las labores de

mantenimiento no requieren de autorizacion ni licencia municipal, tal como

propone el Sector Ministerial de Salud.

Asimismo, y con ei animo de garantizar la calidad de los proyectos de inversion

de nueva infraestructura de satucf, es recomendable no exonerar a dichas

construcciones de los permisos de licencia de habilitacion urbana y de
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edificaciones por parte de las municipalidades. Pero si se debe abreviar los

procedimientos y plazos para su entrega en el menor tiempo posible.

Asimismo, el pedido de que la OGPPM -MINSA, elabore un listado de proyectos

para la construccion de infraeslructura de salud debidamente priorizado por el

nivel de urgencia y emergencia al 2030, ya se encuentra consignado en ei articulo

5 de ia formula legal del Proyecto de Ley.

Con fecha 29 de abril de 2024, la Comision de Salud y Poblacion remitio a la PCM

el Oficio 1881-CSP/2023-2024-CR, solicitando opinion tecnica y espedalizada

sobre el Proyecto de Ley 7654/2023-CR, sin embargo, a la fecha de elaboracion

del predictamen, la referida institucion no remitio opinion. Siendo que las opiniones

no condicionan la elaboracion del dictamen, y ante la urgencia de impulsar las

intervenciones de mantenimiento y construccion de infraestructura de salud, es

necesario emitir e! estudio recaido en el Proyecto de Ley.

Sin embrago, y a fin de garantizar la plena participacion de las diversas

instituciones involucradas en ios alcances de! Proyecto de Ley 7654/2023-CR, la

Comision de Salud y Poblacion reaiizo el pasado 10 de junio de 2024 una Mesa

de Trabajo con participacion del Ministerio de Cultura; Ministerio de Salud;

Ministerio de Interior; Ministerio de Defensa; Superintendencia de Bienes

Nacionales, COFOPRI, PRONIS, entre otros. La oportunidad sirvio para recabar

diversos aportes necesarios para enriquecer la Iniciativa Legislativa.

De los aportes recogidos se tiene, i) incorporar en el articulo 2 a la Autoridad

Nacional de Infraestructura -ANIN; ii) ampliar el periodo de excepcionalidad mas
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alia del 2030; iii) incluir facilidades para la instalacion de hospitales de

contingencia, previos a la ejecudon del proyecto de inversion; entre otros.

S.SEntrampamiento para la ejecucion presupuestal

En los puntos 5.2 y 5.3 se evidencio los bajos niveles de ejecucion para proyectos

en materia de salud; asimismo, se verifico que existe una importante brecha de

infraestructura inadecuada de establecimientos de salud.

A diciembre de 2020 se tenia al 97% de los establecimientos de salud del primer

nivel de atencion con instalaciones inadecuadas a nivel nacional7.

Asimismo, el indice de Seguridad Hospitalaria presento la siguiente clasificacion

cualitativa, luego de evaluar a 1,638 establecimientos de salud, y 360

establecimientos de ESSALUD, el 5.6 % obtuvo la clasificacion A (es probable

que el hospital funcione en caso de emergencias y desastres); el 47.2% obtuvo

una calificacion de B (se necesita intervenciones a corto plazo, los niveles

actuates de seguridad y gestion de emergencia y desastres ponen en riesgo la

seguridad de los pacientes y del personal de hospital); y, el 47.2% con

calificacion C (se necesita intervenciones urgentes, no es probable que el

hospital puede funcionar durante ni despues de emergencias para proteger la vida

de los pacientes y del personal en dichas circunstancias).

Igualmente, CENEPRED a elaborado un escenario de riesgo por inundaciones y

movimientos en masa ante lluvias asociadas al Fenomeno de El Niho. Es asi que,

Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y Modemizacion del Ministerio de Salud - MINSA.
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de la evaluacion de 759 establecimientos del MINSA y ESSALUD del primer nivel,

bajo el indice de seguridad hospitalaria se determino que el 4.3% tuvo una

calificacion de A; el 43.7% con calificacion B; y el 51.9% con C. Asimismo, a nivel

de establecimiento de salud del segundo y tercer nivel de atencion de un total de

112 establecimientos evaluados, se tiene que el 14.3% presents calificacion A; el

44.6% de B,y el 41.1% de C.

No obstante la enorme necesidad de atender el grave deterioro de los

establecimientos de salud del primer nivel de atencion y hospitaiarios, estos no

prosperaron por contravenir con la Ley 28296, Ley general del patrimonio cultural

de la nacion, y de manera especifica con el articulo 20, donde se detalla las

restricciones a la propiedad del Patrimonio Cultural de la Nacion, para alterar,

reconstmir, modificar o restaurar total o parcialmente el bien mueble o inmuebie,

sin autorizacion previa del Instituto Nacional de Cultura.

El 2020 se destinaron S/ 42r848,133 millones de soles para trabajos de

mantenimiento en 5 hospitales declarados como Patrimonio Cultural Inmueble,

estos son los hospitales Arzobispo Loayza, Dos de Mayo, Goyeneche, Las

Mercedesy Belen. Sin embargo, del total de proyectos, el 63%, porS/26'981,558

millones de soles no se pudo ejecutarse por encontrarse como SIN OPINION

FAVORABLE y en TRAMITE DE SUBSANACION DE OBSERVACiONES.

Al respecto, es necesario sehalar que el Ministerio de Cultura no tiene un plazo

establecido para la tramitacion de dichas autorizaciones, tampoco esta

comprendida eb su TUPA. Esto genera un retardo para el inicio de ias actividades

de mantenimiento y de construccion en los establecimientos de saiud declarados

como Patrimonio Cultural Inmueble.
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En esa misma linea, el ano 2023 el Hospital Nacional Arzobispo Loayza logro el

financiamiento de 11 proyectos de mantenimientos de infraestructura con un

presupuesto de S/ 12^360,957.92 millones de soles. Sin embrago, tras largas

gestiones ante la Direccion de Patrimonio Historico Inmueble del Ministerio de

Cultura, 10 de los 11 proyectos fueron observados, sin considerar la Norma

Tecnica de Salud ? 119/MINSA, que como hospital de nivel III Ie corresponde

esta evaluacion al HNAL. Este tramite burocratico no permitio la ejecucion de

estos proyectos de mantenimiento. El dano causado es irreversible, al no poderse

realizar el concurso publico el ano 2023, dejandose de dar mantenimiento a 15

salas de operaciones, que atienden a 8,000 atenciones quirurgicas al ario, las

mismas que corren el peligro de dejar de ser atendidas dentro del plan de

desembalse quirurgico.

Asimismo, el ano 2023 el Hospital Nacional Dos de Mayo presento 6 expedientes

de mejoramiento para su aprobadon por el Ministerio de Cultura. Estas

inten/enciones contaban con un presupuesto de S/ S'267,473.87 miliones de

soles. Sin embargo, existe el riesgo que los mismos no se puedan ejecutarel 2024

por falta de aprobacion de los expedientes.

5.6 Analisis costo beneficio (costo de oportunidad).

El Proyecto de Ley 7654/2023-CR, materia de dictamen, no cuenta con iniciativa

de gasto, toda vez que solo busca el cierre de brechas en materia de salud con la

adecuada ejecucion de [os recursos asignado en la Ley de presupuesto de cada

ano fiscal.
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En ese sentido, !a iniciativa legislativa cumple con facilitar el proceso para la

intervencion de mantenimiento y ejecucion de inversion en infraestructura de salud

publica, en los plazos previstos y establecidos en la normatividad vigente.

Par otro lado, el beneficio que presenta la iniciativa legislativa es ampliamente

favorable, toda vez que permite dar respuesta a una de las causas del problema

publico identificada por la Poiitica Nacional Multisectorial de Salud al 2030, como

es ia "LIMITADA CQBERTURA YACCESO DE LA POBLACION A SERVICIOS

INTEGRALES DE SALUD". De este mode el Proyecto de Ley coadyuba a

alcanzar la situacion futura deseada de la Politica como es "Al anp 2030, se han

reducido los ahos de vida saludables perdjdos por causas evitables en un

5%, disminuvendo asi la prevalencia_ de discapacidad v muertes

prematuras".

Asimismo, el Estado peruano se encuentra en proceso de modernizacion de la

gestion del estado para construir uno que este ai servicio y mas cerca del

ciudadano. Un Estado que se controle por gestion y presupuestos por resultados;

un Estado abierto, electronico, digital y que rinda cuenta de sus acciones. Un

Estado que ponga en el centre de sus decisiones al ciudadano, buscando que

ningun peruano sea excluido o se quede atras por limitaciones economicas,

sociales, poiiticas, o de cualquier indole.

Por otro lado, un Estado moderno se guia por acciones con prospectiva, en ese

marco apuesta par una salud preventiva de deteccion temprana y evita

tratamientos complejos y de alto costo. Un Estado moderno comprende que su

mayor capital es el recurso humano, en ese sentido apuesta por construir capital

humano y social, desde una satud de caiidad para el desarrollo humano.
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La reduccion de la pobreza es una tarea pendiente e impostergable para mejorar

la calidad de vida de las personas. En ese sentido, el gasto de boisitlo afecta

prindpalmente a los mas pobres, convirtiendose en un gasto empobrecedor y

catastrofico. En ese sentido, el Proyecto de Ley 7654/2023-CR, facilita elacceso

a una salud de calidad y con amplia cobertura a nivel nacional, reduciendo el

riesgo que la poblacion caiga en gasto de bolsilb ai no encontrar una atencion

adecuada en los establecimientos de salud publica.

Pero, al mismo tiempo el costo beneflcio es ampliamente favorable si se considera

que la amenaza de desastres y pandemias es permanente, por lo que es

necesario que los establecimientos de salud publica reciban un mantenimiento de

calidad y de manera oportuna, asimismo, urge garantizar la ejecucion

presupuestada de intervenciones en mantenimiento y construccion de

establecimientos de salud. El costo de no estar preparados para afrontar una

pandemia o desastre es mucho mayor, a !a ejecucion presupuestal prevista y

programada. La pandemia del Coronavirus es la prueba irrefutabie del alto costo

que tuvimos que pagar, con perdidas de vidas humanas.

En ese sentido, considerando que la saiud es un derecho fundamental; que una

salud de calidad es condicion necesaria para el pleno desarrollo de la persona

humana, consideramos necesario la aprobaclon de la iniciativa legisiativa por

favorecer la construccion de un Estado Moderno con capital social y humano.
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Cuadro: BENEFICIARIOS DE LA PROPUESTA DE LEY
ACTORES

Pacientes de
establecimientos
de salud publica

Establecimientos
de Salud Publica.

Estado.

BENEFICIOS DIRECTOS

Acceso pleno al derecho
fundamental a la salud.

Mejor calidad de vida y salud,
con tratamientos adecuados.

- Mejores condidones de

labores para el personal de
saluct.

Mayor capacidad resoiutiva
para brindar atencion de salud
calidad.

- Construcci6n de capita! social
y humane de calidad.

Pleno cumplimiento del
derecho constitudonal a ia
salud y la vida

- Adecuada implementacion del

proceso de modernizadon de

la gestion publica y reforma del
Estado.

BENEFIC10S INDIRECTOS
- Mayor capaddad y

esperanza de vida que

resu!ta en mayor

productividad.
- Menores costos para

accedera la salud.

- Reducci6n del gasto de

bolsillo o gasto catastrofico
empobrecedor.

Mejora de la atencion,

Reducci6n de los indices de
falledmientos.

- Mayor dinamizacion del

Sistema de Salud.

COSTOS

No aplica

No aplica

5.6 Mesa de Trabajo

Con el fin de recoger opinion tecnica y especializada, el pasado 10 de junio de

2024, la Comision Ordinaria de Salud y Poblacion organizo la Mesa de Trabajo

destinado al analisis del Proyecto de Ley 7654/2023-CR, "Ley quo establece

medidas extraordinarias y excepcionales para facilitar el mantenimiento y
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construccion de establecimientos de salud ante la alta demanda, amenaza

de desastrey pandemia".

La Mesa de Trabajo conto con la participacion de representanfes del Organismo

de Formalizacion de la Propiedad Informal - COFOPRI; Programa Nacional de

Inversiones en Salud - PRONIS; Direccion General de Operaciones en Salud -

DGOS MiNSA; Oficina de Programacion Multianual de tnversiones - OPMI

MINSA; Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y Modernizacion del

Sector Salud - OGPPM MINSA; Secretaria General - SG MINSA;

Superintendencia Nacional de Bienes Estatales - SBN; Viceministerio de

Interculturalidad -VMI MINCUL; Direccion General de PatrimonioArqueologico-

DGPA MINCUL; Direccion de la Sanidad Policiat - DIRSAPOL; y Direccion de

Sanidad-DISAN MINDEF.

VI. CONCLUSION

For 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 Dictamen recaido en el proyecto de ley 7654/2023-CR, con el

texto sustitutorio siguiente:

TEXTO SUSTITUTOR10

LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS ESPECIALES PARA FACILITAR

ACCIONES DE MANTENIMIENTO DE INSTALACIONES Y CONSTRUCCION

DE INFRAESTRCTURA EN SALUD PUBLICA PARA EL CIERRE DE

BRECHAS Y LA PREVENCION DE DESASTRES
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Articulo 1. Objeto de la Ley

La presents ley tiene como objeto dictar medidas para mejorar la calidad y la

cobertura de atencion de los establecimientos de salud publica a nivel nacional

con el cierre de brechas y ia prevencion de desastres mediante acciones de

mantenimiento de instalaciones y construccion de nueva infraestructura, en

concordancia con el Marco Macroeconomico Multianual (MMM), el Decreto

Legislativo 1252, Decreto iegislativo que crea el Sistema Nacional de

Programacion Multianual y Gestion de Inversiones y deroga la Ley 27293, Ley del

Sistema Nacional de Inversion Publica, y el Diagnostico de Brechas de

Infraestructura o Acceso a Servicios del Sector Salud, 2024-2026.

Articulo 2. Ambito de aplicacion

La presente ley se aptica al Ministerio de Salud y a sus organismos pubiicos

adscritos, ast como a los establecimientos de salud bajo administracion de los

gobiemos regionales, Seguro Social de Salud (ESSALUD), sanidad de la Policia

Nacional del Peru (PNP), sanidades de las Fuerzas Armadas del Ministerio de

Defensa (Mindef), y a la Autoridad Nacional de Infraestructura (ANIN).

Articulo 3. Ptazo excepcional para la implementaci6n de medidas especiales

Se dispone un plazo de excepcionalidad de diez anos contados desde la entrada

en vigor de la presente ley para la implementacion de medidas especiales para

agilizar las intervenciones de mantenimiento de instalaciones y construccion de

nueva infraestructura en salud publica a nivel nacional en los siguientes procesos:

41



Dccenio de la Iguaklad dc Oportunidades para Mujcres y Hombres

CO.NG^^^ "Ano del Bicentenario, dc la consolidacion de nuestra Independencia,

y de la conmemoracion de las heroicas batallas de Junui y Ayacucho

DICTAMEN RECA1DO EN EL PROYECTO DE LEY 7654/2023-
CR, LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS EXTRAORD1NARIAS
EXCEPC10NALES PARA FACILITAR EL MANTEN11VHENTO Y
CONSTRUCCION DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD ANTE
LA ALTA DEMANDA, AMENAZA DE DESASTRES Y
PANDEMIAS.

a. Agilizacion del proceso para el permiso y licencia municipal de habilitacion

urbana y edificacion para los proyectos de inversion de construccion de

nueva infraestructura.

b. Agilizacion y simplificacion del proceso para la expedicion de certificados y

autorizadones en materia de intervenciones en zonas arqueologicas y de

instalaciones denominadas como patrimonio cultural inmueble, para

intervenciones de mantenimiento y construccion de infraestructura, por parte

del Ministerio de Cultura.

c. Agiiizacion del proceso de saneamiento fisico-legal de predios destinados a

la construccion de nueva infraestructura de salud publica, a cargo del

Organismo de Formalizacion de la Propiedad Informal (COFOPRI).

d. Agilizacion de la accion colaborativa publica y privada para la instalacion

provisional de establecimientos de salud de contingencia previo al inicio del

proyecto de inversion de construccion de nueva infraestructura de salud

publica.

Articulo 4.- Reduccion de plazos, costos y simplificacion administrativa para

la obtencion de licencia de habilitacion urbana o de edificacion

4.1. Se dispone que las municipalidades, dentro de su autonomia, establezcan

plazos reducidos para la emision de licencia de habiiitacion urbana o de

edificacion a los proyectos de inversion para la construcdon de nueva

infraestructura en salud publica.

4.2. Se encarga a la Presidencia del Consejo de Ministros la elaboracion de las

disposiciones correspondientes de reduccion de plazos, costos y

simplificacion administrativa que deben cumplir las municipalidades.

Articulo 5. Plan estrategico quo facilita el saneamiento fisico-legal de

predios destinados a la construccion de infraestructura en salud publica
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Se encarga al Organismo de Fonnalizacion de la Propiedad Informal (COFOPRI),

en articulacion con el Ministerio de Vivienda, Construccion y Saneamiento, la

presentacion de un plan estrategico que facilita el saneamiento fisico-legal de

predios destinados a la construccion de infraestructura en saiud publica en un

plazo no mayor a sesenta dias contados desde la entrada en vigor de la presente

ley.

Articulo 6. Facilitacion de la intervencion con labores de mantenimiento y

construccion de nueva infraestructura en salud publica en zonas

arqueologicas y de patrimonio cultural inmueble

6.1. El Ministerio de Cultura, en un plazo no mayor a 60 dias contados publica la

norma tecnica destinada a facilitar la intervencion con labores de mantenimiento

y construccion de nueva infraestructura en salud publica en zonas arqueologicas

y de patrimonio cultural inmueble.

6.2. El plazo del proceso de facilitacion no sera mayor a la mitad del piazo regular

establecido, y se debe de incluir el silencio administrativo positivo que se

aplica vencido el plazo de facilitacion.

Articulo 7. Maxima aprovechamiento de espacios

7.1. Se dispone el maxima aprovechamiento constructivo vertical de los predios

adyacentes a los establecimientos de salud pubtica denominados patrimonio

cultural inmuebie.

7.2. El Ministerio de Cultura libera los predios que no son comprendidos como

bien patrimonial en un plazo no mayor a noventa dias, contados desde la

publicacion
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7.3. Se exonera de aplicacion cualquier norma restrictiva que se oponga

dispuesto en el presents articulo.

a io

Articulo 8. Publicacion de listado de priorizacion de mantenimiento de

instalaciones y construccion de infraestructura

El Ministerio de Salud, en un plazo no mayor a sesenta dias contados a partir de

la entrada en vigor de la presente ley, publics un listado priorizado por urgencia y

emergencia de los proyectos de mantenimiento de instalaciones y construccion de

nueva infraestructura en salud publica que se acogen a la presente ley. Dicha lista

se actualiza cada ano.

DISPOS1CION COMPLEIVIENTARIA FINAL

UNICA. Informe de ejecucion de la ley

Se dispone que el presidente del Consejo de Ministros concurra cada seis meses

a la Comision de Salud y Poblacion del Congreso de la Repubiica para que informe

sobre el avance de la implementacion de la presente ley.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.

Lima, 19 de noviembre de 2024.
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PERIODO ANUAL DE SESIONES PRIMERA LEGISLATURA 2024-2025

ACTA OCTAVA SESION ORDINARIA DE LA COMISION DE SALUD Y
POBLACION

Resumen de acuerdos:

2.1 Aprobacion del acta de la Primera Audiencia Publica Descentralizada

Region Huanuco de la Comision de Salud y Poblacion, realizada el martes 29 de

octubre de 2024, y aprobada con la dispensa del tramite de su lectura.

2.2 Aprobacion del acta de la Tercera Sesion Extraordinaria de la Comision

de Salud y Poblacion, realizada el viemes 08 de noviembre de 2024, y aprobada

con la dispensa del tramite de su lectura.

(Aprobado par Unanimidad 19 votos a favor, en contra cero y en abstencion cero)

1.- Presentacion del sehor

DR. JUAN JOSE SANTIBANEZ ANTUNEZ, Ministro del Interior (OFICiO-967-

2024-2025-CSP-CR_^REITERAT[VOMtN!NTERrR1.Ddf

(SE PRESENTO)

2.- Debate y votacion Predictamen recaido en el Proyecto de Ley ? 7654-2023-

CR, Ley que esfablece medidas extraordinarias excepcionales para facilitar el

mantenimiento y construccion de establecimientos de salud ante la alta demanda,

amenaza de desastres y pandemias.

A FAVOR (18)

ABSTERNCION(O)

EN CONTRA ( 0 )

3.- Debate y votacion Predictamen recaidos en los Proyectos de Ley ?

06751/2023-CR y 08762/2024-CR "Ley que establece garantias de atencion

oportuna para los asegurados en IPRESS Publicas y Privadas".

A FAVOR (18)

ABSTENCION (1 )

EN CONTRA ( 0 )
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4.- Debate y votacion Predictamen recaido en los Proyectos de Ley ?

05752/2023-CR y 06583/2023-CR, "Ley que implementa a nivel nacional la

campana digital de concientizacion y prevencion del suicidio en nihos, ninas y

adolescentes e incorpora el articulo 44 a la Ley 30947, Ley de Salud Mental

A FAVOR (18)

ABSTENCION ( 0 )

EN CONTRA ( 0 )

5.- debate y votacion Predictamen recaido en los proyectos de Ley 05413/2022-

CR, 05005/2022CR, 06964/2023-CR, 07057/2023-CR, 08271/2023-CR, y

4156/2022-CR Ley que regula derechos laborales a trabajadores de la salud

excluidos en nombramientos precedentes mediante disposiciones legales"

A FAVOR (18)

ABSTERNCION ( 1 )

EN CONTRA ( 0 )

Presidente:

Buenos dias sehores congresistas;

En Lima, siendo las 11. horas, con 40 minutos, del martes 19 de noviembre de

2024, y encontrandonos en sesion semipresenciai en la Sala 1 "Carios Torres y

Torres Lara". Edificio Victor Raul Haya de la Torre y virtual a traves del programa

Microsoft TEAMS, se procedera a verificar el quorum.

Sehor secretario tecnico, pase lista:

con la presencia de los congresistas, Picon Quedo Luis Raul, Heidinger

Ballesteros Nelcy Lidia, Paredes Pique Susel Ana Maria , Arriola Tueros Jose

Alberto, Bustamante Donayre Ernesto, Cruz Mamani Flavio, Cordova Lobaton

Maria Jessica , Huaman Coronado Raul, Infantes Castaneda Mery Eliana, Juarez

Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros
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Jackeiine, Lopez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso , Mori

Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana, Portero Lopez Hilda Marleny,

Sanchez Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra

Saboya Ana Zadith (19 presentes)

Accesitarios: Cerron Rojas Waldemar Jose, Gonza Castillo Americo, (2 )

Licencia: Paredes Pique Susel y Mori Celis Juan Carios. (2)

Presidente:

Contando con el quorum de reglamento, damos inicio a la Octava Sesion Ordinaria

de la Comision de Salud y Poblacion con 19 miembros titulares 2 accesitarios,

Licencia (2)

Presidente:

Aprobacion del Acta.

2.1 Aprobacion del acta de la Primera Audiencia Publica Descentralizada

Region Huanuco de la Comision de Salud y Poblacion, realizada el martes 29 de

octubre de 2024, y aprobada con la dispensa del tramite de su lectura.

2.2 Aprobacion del acta de la Tercera Sesion Extraordinaria de la Comision de

Salud y Poblacion, realizada el viemes 08 de noviembre de 2024, y aprobada con

la dispensa del tramite de su lectura.

(Aprobado par Unanimidad 19 votos a favor, en contra cero y en abstendon cero)

Si no hay objedon de algun congresista, SE DA POR APROBADA, con ta

dispensa del tramite de su lectura en la presente sesion, contando con el quorum

correspondiente.

I.- Despacho

Congresistas, damos cuenta que, como parte de la AGENDA para la presente

sesion, se remitio a sus correos electronicos la documentacion recibidos y

enviados, citacion, agenda y las acta de ia sexta sesion ordinaria y los

Predictamen, Pasamos a la estacion de informes:
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INFORMES

PRESIDENTE.

Congresistas para informar que se realizara ta segunda audiencia publica

descentralizada y la decima sesion ordinaria el 03 de diciembre del presente

ano, en !a Region Cuzco para lo cual se hace extensivo ta invitacion.

PRESIDENTE.

> Ha ingresado a la comision los siguientes proyectos de Ley

secretario tecnico de lectura par favor.

PL 9363/2024-CR, LEY QUE ESTABLECE LAATENCION EN SALUD DE LA
POBLACION CIVIL EN LAS UNIDADES MILITARES Y POLICIALES DEL
TERRITOR10 NACIONAL

(CONG. CHIRINOSVENEGAS PATRICIA)

PL 9395/2024-CR, LEY QUE ASEGURA EL NOMBRAMIENTO INTEGRAL
DEL PERSONAL DE SALUD CONFORME A LO DISPUESTO POR LA
SEXAGESIMA NOVENA DISPOSICION COMPLEMENTARIA DE LA LEY
31638.

(CONG. RAYMUNDO MERCADO EDGAR CORNELIO)

PL 9406/2024-CR, LEY QUE DECLARA DE INTERES Y PRIORIDAD
NACIONAL LACONSTRUCCION DEL HOSPITAL DEAPOYO SAN MARTIN
(CATEGOREA 11-1) DEL SUR DEL VRAEM, EN EL DISTRITO DE UNION
PROGRESO DE LA PROVINCIA LA MAR, EN LA REGION AYACUCHO.

(CONG. PALAC10S HUAMAN MARGOT)

PL 9430/2024-CR, LEY QUE ASEGURA EL CAMBIO DE LINEA DE
CARRERAY GRUPO OCUPACIONAL DEL PERSONAL DE SALUD DEL
M1NISTERIO DE SALUD, ORGANISMOS PUBLICOS
DESCENTRAUZADOS Y UNIDADES EJECUTORAS DE SALUD DE LOS
GOBIERNOS REGIONALES.

(CONG. RAYMUNDO MERCADO EDGAR CORNELIO)
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PL 9438/2024-CR, LEY QUE MODIFICA LA LEY 27300 PARA LA
ACTUALIZACION Y FORTALECIMIENTO DEL USO SOSTENIBLE DE
PLANTAS MEDICINALES

(CONG. QUIROZ BARBOZA SEGUNDO TEODOMIRO)

PL 9459/2024-CR, LEY QUE RECONOCE EL DERECHO A LAATENCION
INTEGRAL DE LA SALUD NEONATAL DE CONFORM1DAD POR LA
RESOLUCION MINISTERIAL ? 828-2013/MINSA/DESP.

(CONG. CERRON ROJAS WALDEMAR JOSE)

PRESIDENTE: (opcional si se da lectura los oficios)

La comision ha recibido [os siguientes ofidos de los congresistas donde solicita

la coordinacion de los siguientes grupos de trabajo

> OFICIO ? 242 - 2024-2025-SAMPP/CR (Paredes Pique Susel Ana Maria)

Solicita la coordinacion del Grupo de trabajo: De enfermedades raras,

huerfanas y cancer

> OFICIO NA11-2024-2025/HLJC-CR (Juarez Caiie Heidy Lisbeth)

Solicita la coordinacion del Grupo de Trabajo: De Seguimiento de planes de

Prevencion del Dengue.

> OFICIO ? 1104-2023-2024-JCMC-CR (Juan Carlos Mori Celis)

Solicita la coordinacion del Grupo de Trabajo:

Fiscalizar y supervisar el proceso de implementacion de las normas que

buscan el reconocimiento de los derechos laborales de personal medico

y asistencial, asi como del personal administrative en el Ministerio de

Salud y sus organismos publicos, Unidades Ejecutoras de los Gobiernos

Regionales y del Seguro Social de Salud.

Presidente.
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Si no hay objecion de algun congresista, SE DA POR APROBADA. Dichos

grupos de trabajo deben estar integradas por un coordinador y 2 miembros

titulares de la Comision de salud y poblacion, una vez instalada se debe dar

cuenta a la presidencia de la CSP.

Si aigun congresista desea intervenir para INFORMAR, puede solicitar el uso de

la paiabra a traves del chat de la platafonna de Microsoft Teams.

Para mantener el orden, les aqradecere que siflan manteriiendo en silencio sus

microfonos hasta el momenta en que la presidencia les comunique su

participacion.

Si no hay informes de los senores congresistas

Pasamos a la estacion de PEDIDOS

Presidente:

Si algun congresista desea intervenir para realizar pedidos, puede solicitar el uso

de la palabra a traves del chat de la platafonna de Microsoft Teams

Para mantener el orden, les agradecere aue siqan manteniendo en silencio

sus microfonos hasta el momento en aue la presidencia ies comunique su

participacion

Congresista Raul Huaman Coronado

Muchisimas gracias, senor presidente. En la semana de presentacion que

tuvimos la semana pasada Informo la paralizacion de los trabajos de ios

hospitales Ayna San Francisco en el VRAEM, Huanta tambien en Parinacochas

capital Cora Cora, como tambien hospital de cangallo, eso en la region

Ayacucho, en la region Cerro de Pasco el hospital Daniel Alcides Carrion de la

provincia Daniel AIcides Carrion capital Yanavaca, en lea el centro de salud de

Parcona 4 anos reaiizado Solicitaria a usted, senor presidente, tenga a bien pedir
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ios informes a los presidentes regionales de Ayacucho y Cerro de Pasco, como

tambien at Senor Ministro de Saiud de la unidad ejecutora del centre salud de

Parcona Proliss Muchisimas gracias senor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimado congresista. ^Algun otro congresista desea hacer

un informe o sesion pedidos?

Congresista Mery Infantes Castaneda

Sehor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Congresista Adelante For favor.

Congresista Mery Infantes Castaneda

Gracias, senor presidente, senor presidente; en la visita de la semana de

representacion nos encontramos con la ingrata sorpresa de que las residencias

estudiantiles, en su gran mayoria de la parte de la Amazonia, no cuentan con

psicologos. No hay ni un psicologo en ninguna residencia, y por lo otro tambien

lo tenemos el personal de enfermena. Aparte que hemos encontrado una serie

de problemas en esta residencia, senor presidente, pido, aunque a traves de su

venia, a los responsables de !os gobiernos regionales de! Ministerio de salud, par

favor, ya incorpore al personal de psicologia en esta region. Gracias, senor

presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Algun otro congresista desea intervenir

Congresista Susel Paredes Pique

Senor presidente Si me da la palabra por favor

r

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Adelante Congresista
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Congresista Susel Paredes Pique

Primero, senor presidente, pedirdiscuipas porque no estoy presente, pero tengo

aqui una cita en el despacho que tengo que atender indefectiblemente, por !o

que me ha sido imposible ir de manera presencial a la sesion sobre el caso Qali

Warma. Sehor presidente, creo que nuestra comision debe tener solicitado por

escrito este senor presidents que esta comision tenga condicion de comision

investigadora porque la salud de los nihos y las ninas peruanas esta gravemente

afectada por causa de la distribucion y ta falta de diligencia en el programa Qali

Wamna del MIDIS, pero tambien en DIGESA. Entonces senor presidente, creo

que como Comision de Salud debemos liderar este tema Este es un tema muy

grave Y podemos coordinar con la comision de inclusion social, por supuesto,

pero quien debe iiderar este esquema somos nosotros, Asi mismo, senor

presidente Este Soiicito que se cite con caracter de urgencia al ministro de

desarrollo e inclusion social, al director Ejecutivo del Programa Nacional, Qali

Wanna, y al director general de DIGESA, senor presidente y que vengan a esta

comision y nos expliquen que ha pasado y nos digan que acciones de contencion

que estan tomando Este, o sea, no puede ser que hasta Dia de hoy la Fiscalia

este diciendo ya detengan ei lote en este deposito y despues detengan el lote en

el otro deposito debe inmovilizarse absolutamente todos los iotes de la empresa

que produce lo Frio Inca y que produce estos productos encima senor

presidents, entonces este estas Denuncias ya no son en una region en dos, en

tres, en cuatro como Puno la libertad, Ancash , Lambayeque, sino que ya

estamos en una situacion que tenemos que prevenir si esto ha ocurrido Todas

las Regiones senor presidente, por eso Ie pido a usled que como congresista y

como medico lidere esta comision y pidamos que nuestra comision tenga la

Facultad de comision investigadora para traer de grade de fuerza a los

funcionarios cuando se niegan a venir, sefior presidente, son los ninos y Las

ninas ^Tienes en este momento? ^Estan en peligro por la inaccion, la falta de

diligencia del Estado peruano? Senor presidente, todo esto lo es. Estoy

formalizandola por escrito a traves de los debidos oficios. Muchas gracias.

Presidente Luis Raui Picon Quedo
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Muchisimas gracias, estimada congresista Susel Paredes; efectivamente

creemos importante y necesario el pedido que esta haciendo usted y

efectivamente se va a conformar una comision investigadora y vamos a solicitar

la presidencia del ministro del Ministerio de desarrollo e inclusion social para la

proxima sesion que tengamos. Esto queda ya como acuerdo de la comision y

creemos que es importante, digamos, la salud de los ninos, la salud de las ninas

que estan totalmente siendo vulneradas a nivel nacionai. Muchisimas gracias,

sehora congresista, Susel Paredes Pique.

No habiendo mas pedidos, pasamos a la siguiente estacion, orden del dia: primer

punto.

Conaresista Cruz Mamani Flavio

presidente, por favor.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Adelante congresista breve por favor.

Congresista Cruz Mamani FIavio

Si Ie agradezco bastante, presidente informe, porque hay un compromiso con un

sector de la zona norte aqui en Lima. Ei 6 de noviembre el presidente tuvimos

una reunion en la bancada de Peru fibre, en donde se realizo una mesa de

dialogo con ia participacion del frente unico de trabajadores del hospital nacional

Sergio Bemales del hospital Cayetano Heredia, que pertenece a lajurisdiccion

sanitaria de la direccion de redes integradas de salud de Lima norte, Diris Lima,

donde detallaron diversas problematicas relacionadas con la gestion del doctor

Cesar Augusto Baitazar Mateo y el doctor Segundo Mego, actuales directores,

se solicifa que intercedamos para transmitir esta preocupacion Mediante la

comision sehor presidente y al senor congresistas respecto a supuestos pages

indebidos, falta de equipamiento basicos, compras de resonadory otros rayos X

que no funcionan escasez de medicamentos y materiales medicos, calidad

insuficiente de agua potable, pagos a trabajadores, instalaciones administrativas
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cuestionabtes, contratacion de personal sin perfil adecuado acoso a trabajadores

del hospital entre otros Lo que corroborando conforme corresponde a nuestras

funciones y competencias, daremos a conocer a la autoridad del sector. Tambien

muchas gracias, presidente, congresista. Muy amable.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Vamos a agradecer que nos ha ido por escrito vuestra

preocupacion y creemos que es parte de nuestra comision que es fiscalizar.

Digamoslo que usted hace mencion en el hospital Sergio Bernales y el hospital

Cayetano Heredia de la Diris Lima Norte.

Presidente:

No habiendo mas pedidos pasamos a la siguiente estacion de orden del dia

Orden del dia:

Presidente:

1.- Presentadon del senor

DR. JUAN JOSE SANTIBANEZ ANTUNEZ, Ministro del Interior (OFICIO-928-

2024-2025-CSP-CR-MININTERrRlpdf

Senor secretario tecnico de lectura a las preguntas formuladas al senor ministro.

1. ^,Que acciones especificas esta implementando el Ministerio del Interior para

garantizar la seguridad del personal de salud en hospitales y centres de salud?

2. ^,Que protocolos de seguridad existen actualmente para prevenir el ingreso de

personas armadas o con explosives a los establecimientos de salud, como el caso

del hospital Hipolito Unanue?

3. ^Considera su Ministerio establecer o reforzar puntos de seguridad y patrullaje

en lascercanias de hospitales y centres de salud en coordinacion con el Ministerio

de Salud?

4. (^Que tipo de capacitacion o formacion especializada se ofrece a las fuerzas

10
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poiicialespara atender emergencias de seguridad en hospitales, garantizando una

inten/encion rapida y efectiva?

5. ^Como evalua el nivel de respuesta actual de la policia ante incidentes en

establecimientos de salud y que propuestas tiene para mejorar esta capacidad de

respuesta?

6. (',C6mo esta coordinando el Ministerio del Interior con las fuerzas policiales para

proteger a las brigadas de vacunacion y otros equipos de salud que trabajan en

zonas de alta inseguridad?

7. (»,Que medidas preventivas propone para evitar robos de insumos medicos,

como vacunas, durante las campanas de vacunacion y otras actividades de salud

en campo?

8. ^.Existen dates recientes sobre el numero de incidentes de inseguridad que

afectan alpersonal de salud en su lugar de trabajo? <;,Que patrones o zonas de

riesgo elevado ha identificado su Ministerio?

9. ^.Ha considerado e! Ministerio del Interior implementar una linea de

comunicacion directa entre el personal de salud y la policia para atender

emergencias de inseguridad en tiempo real?

10. ^Que medidas propone para disuadir y sancionar los actos delictivos que

afectan directamenle a los trabajadores de salud, en especial aquellos que

arriesgan su vida diariamente para atendera la poblacion?

11, ^Como puede el Ministerio del Interior colaborar con el sector salud para

disehar y ejecutar simulacros de respuesta ante incidentes violentos, a fin de

prepararal personalde salud para actuaren situaciones de riesgo?
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12. ^Que colaboracion interinstitudonal propone para mejorar la seguridad del

sector salud y garantizar que el personal pueda desempenar su labor sin temor a

sufriragresiones o robos?

Presidente:

EXPOSICION DEL MINISTRO

Ministro del Interior Juan Jose Santibanez Antunez

Muchisimas gracias, senor presidente. Ei congresista Luis Picon, presidente de

esta comision y por su intermedio un saludo cordial a todos los sehores y senoras

congresistas Presentes tanto fisicamente como virtualmente, sean mis primeras

palabras Senor presidente, para expresar ya como lo hice a traves de un

documento, las disculpas del caso par mi inasistencia a la sesion anterior, esta

colisiono con una reunion que ya tenia previamente, establecia vinculada a tema

de seguridad, pero estamos asistiendo el ctia de hoy para responder a todas las

preguntas y los interrogantes que se nos han formulado Senor presidente, por

su intermedio ^Con respecto a cada una de las preguntas, se nos ha preguntado

Que acciones especificas estamos implementando para garantizar la

seguridad del personal de salud en hospitales y centres de salud.

At respecto, cabe referirque en el Peru los hospitales disponen de protocolos de

seguridad para enfrentar emergencias e incluso amenazas de bombas o

situaciones de violencia La resolucion ministerial 816-2023-MINSA aprueba el

documento tecnico procedimientos para implementar la respuesta en ios

establecimientos de salud frente a emergencias y desastres, que establece

lineamientos para los hospitales para que los hospitales y los centros de satud

esten preparados y respondan adecuadamente ante diversas emergencias. La

referida resolucion define 3 niveles de amenazas, destacando que las internas

abarcan riesgos de seguridad del edificio de los pacientes, de los visitantes y del

personal, asi como posibles impactos en el funcionamiento del establecimiento

debido a sustracciones, fallas, ataques informaticos o actos de violencia en ese

12
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sentido. Debemos partir de esa posicion que existe una normatividad que

eslablece la responsabilidad de salvaguardar la seguridad en los

establecimientos y que esta inicialmente recaeria en el Ministerio de salud a

traves de su equipo de gestion. Ahora este equipo debe convocar a los

especialistas para elaborar y actualizar los protocolos necesarios para responder

eficazmente ante cualquier tipo de amenaza, incluso de disposicion de efectivos

de seguridad. Sin perjuicio de ello, senor presidente, y por su intervencion,

informo a los senores y sehoras congresistas conforme a los procedimientos de

servicios. Cada hospital nacional cuenta con efectivos policiales que registrar! su

ingreso en el propio establecimiento hospitalario por emergencias. Y esto porque

los efectivos polidales tienen que dar cuenta de las acciones violentas o de

interes poiicial que pudieran ingresar a los establecimientos penitenciarios, por

ejemplo, Un atropello, un herido de bala o alguna o alguna persona Que

estuviera sufriendo una dolencia como consecuencia de un actuar criminal,

Asimismo, ios hospitales de mayor afluencia de publico son considerados puntos

de atencion en los planes de patrullaje y acciones inmediatas para resolver

cualquier incidente. Con respecto a la pregunta numero dos, que protocolos de

seguridad existen actualmente para prevenir el ingreso de personas Armadas o

con explosives en [os establecimientos de salud Conforme a la A la normativa

que hace unos minutes Mencionado sehor presidente La responsabilidad de la

formulacion e implementacion de estos protocolos de seguridad recaen sobre el

equipo de gestion del establecimiento de salud, con apoyo de la micro red de

salud red de salud Diris, Diresa, Geresa o quien haga sus veces en caso se

reporte algun incidente por parte del establecimiento La Policia Nacional

despliega todas sus acciones conforme a tos planes De operativos vigentes para

ello El personal especializado de la de DEP1NCR1, en coordinacion con la

SEINCRI de las comisarias, orientan esfuerzos en !a busqueda de informacion,

operatives, acciones de inteligencia para atencion del acto delictivo y la captura

de responsables. De igual forma, en el caso de artefactos explosivos que fueran

hallados con el protocolo de aistamiento de la zona de intervencion de la unidad

donde se esta presentando esta situacion, se convoca a la unidad de

desactivacion de explosivos de la Poiicia Nacional del Peru.
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En cuanto a la pregunta numero 3, considere establecer o reforzar puntos

de seguridad y patrullaje en las cercanias de los hospitales y centres de

salud, en coordinacion con el IVtinisterio de Salud.

Efectivamente, ias comisarias y las unidades especializadas de la DIPOLES, la

division poticial en el ambito de su responsabilidad, mantienen comunicaclon

permanente con las autoridades policiales y de los centres de salud. Incluso,

sehor presidente, informo. Por su intermedio se establecen mesas de dialogo,

plataformas multisectoriales, programas preventivos, consejos distritales y

planes de seguridad, entre otros, con el fin de reforzar ios puntos de seguridad y

patrullajes en las cercanias de los centres de salud. Cabe precisar que los puntos

de patrullaje en las comisarias y que estan a cargo de la Policia Nacional del

Peru son establecidos de acuerdo con un mapa de incidencia delictiva. De esta

manera, los sectores que son determinados son escogidos de acuerdo con la

mayor affuencia de personas. Igualmente, ios establecimientos hospitalarios.

conociendo o reconociendo, mejor dicho, el ingreso y salida de determinadas

personas por incidencia delictiva y sus horas de identidad, tambien son

considerados dentro de los planes operativos de la policia. Por ello, resulta

imprescindibie mantenereste tipo de comunicacion, ya que los establecimientos

hospitalarios o los centros de salud deben informar a la Policia Nacional sobre

mayores cuadros de incidencia, incluso la comision de presuntos delitos o

comision de actos ilicitos, con el fin de que estos mapas de incidencia delictiva

puedan reflejarlos como puntos criticos reales.

^,Que tipo de capacitacion o formacion especializada se ofrece al personal

policial para atender emergencias de seguridad en hospitales,

garantizando una intervencion rapida y efectiva?

Direccion de educacion de la Policia Nacional del Peru A traves de su escueia

de formacion continua, que es la que esta encargada no solamente de la

formacion de los cadetes alumnos, sino tambien de los planes formativos a los

14
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que son sujetos los oficiales coma planes de especializacion, no. Establece y

dicta protocolos y mecanismos para la deteccion de explosives, operaciones de

inteligencia, operaciones especiales, operaciones de seguridad e intervenciones

en zonas publicas y privadas, y las demas que puedan denotar algun tipo de

riesgo en la Seguridad Publica. De esta manera, absolutamente todos los

efectivos policiales se encuentran preparados para dar una adecuada respuesta

a cualquier tipo de emergencia que pudiera suscitarse en cualquier tipo de

contingencia. Muestra de ello, y son claros ejemplos, podemos advertir las

reiteradas oportunidades en donde efectivos policiales. Man asistido, por

ejemplo, a madres gestantes que han dado a luz en patrulleros en unidades

policiales, y que estos efectivos las han asistido de manera correcta,

salvaguardando la vida de la madre gestante y de los bebes que estaban

llegando al mundo.

^Como evalua el nivel de respuesta actual de la policia ante incidentes en

establecimientos de salud? ^Y que propuestas tiene para mejorar esta

capacidad de respuesta? La pregunta numero 5

Senor presidents. Como ya hemos referido, las divisiones policiales vienen

cumpliendo importantes acciones de prevencion y de proteccion en los

establecimientos de salud ubicados en los distritos o en los ambitos de

responsabitidad de cada division policial, y muestran una capacidad profesional

efectiva y rapida. Ante presuntas situaciones delictivas que pudieran atentarse

contra personal que labora en hospitales o centros de salud, asi mismo se vienen

ejecutando operaciones policiaies con ei proposito de garantizar et normal

ejercicio de los establecimientos de salud, salvaguardando la integridad personal

de los trabajadores y de la ciudadania.

^La pregunta 6 es como se esta coordinando? ^Como esta coordinando la

policia para protegera las brigadas de vacunacion y otros equipos de salud

que trabajan en zonas de alta inseguridad?

Es importante referir que estos penosos hechos que se generan contra personal
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de salud son poco recurrentes, debido a que no constituyen, senor presidente,

un foco de atencion del actual delictivo, sin perjuicio de que las divisiones

policiales implementan un plan operative denominado vecindario seguro, que es

una estrategia a traves de la cual, promoviendo ia colaboracion estrategica de

los vecinos de la ciudadania y mediante la sectorizacion de cada jurisdiccion

policial, podemos establecer un mapa del delito. Cada sector esta bajo la

responsabilidad de un jefe que mantiene contacto constante con la comunidad

Lo que permite una mayor cobertura En zonas de alta inseguridad Procuramos

garantizar la atendon integral en el ambito de la seguridad de los sectores de la

poblacion, incluyendo al personal medico Aqui, senor presidente, por su

intermedio quiero detenerme solamente para informar un hecho absolutamente

todos fuimos testigos Del penoso ataque que recibieron dos enfermeras de una

Brigada que ia Policia Nacional el dia de ayer ha capturado a los delincuentes

que perpetraron Penosamente pudimos constatar que ios vinculados a este robo

hace aproximadamente menos de un mes habian sido liberados porel Ministerio

publico y el Poder Judicial porque estaban en prision, pero fueron liberados por

un mandate judicial No obstante, ya la Poiicia Nacional del Peru los ha puesto a

disposicion del Ministerio pubiico y esperamos en este caso y sabemos, estamos

convencidos porque creo que el Ministerio se esta comprometiendo, ya estamos

manteniendo una comunicacion estrecha ya con la sehora fiscal de la nacion,

nos hemos encontrado en un par de oportunidades y estamos pronto a sostener

una reunion. Creo que hay un compromise) y el Ministerio publico esta

preocupado por la labor en este case, o mejor, yo estoy preocupado por la

ciudadania requerida en ias prisiones preventivas que en este caso recaigan.

En cuanto a la pregunta numero 7, 6clue medidas preventivas propone para

evitar robos de insumos medicos como vacunas durante la campana de

vacunacion y otras actividades de salud en campo, como ya lo hemos

mencionado, senor presidente, senoras y sehores congresistas?

De acuerdo a la informacion policial, los insumos y el personal medico No son

blancos recurrentes de la delincuencia cuando practican estas actividades Pese
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al bajo indice de recurrencia, hemos instruido tanto el comando de ia Policia

Nacional del Peru como el despacho del sector interior que la Policia Nacional

coadyuve a estas labores del personal medico para que se desplieguen todas

las acciones de prevencion a fin de evitar cualquier tipo de afectacion de estas

actividades Por ello, el personal policial mantiene constante y estrecha

comunicacion con personalidades o autoridades de hospitales, clinicas, centres

de salud y, entre otros, a fin de planificar oportunamente las operaciones

policiales de seguridad. Las operaciones de patrullaje, la incorporacion en los

mapas del delito de las comisarias, de tal manera que el desplazamiento del

personal de salud Que realiza estas actividades de campo puede estar

garantizada de esta manera, resaltamos No solamente ia predisposicion de la

Policia Nacional del Peru y del sector interior para atender las solicitudes del

Ministerio de Del Ministerio de Salud y de salud para el apoyo y el

acompanamiento del sector, sino tambien de todo el personal de salud vinculado

a los centres hospitalarios y que requiera en este caso la presencia o la

asistencia del personal del personal policial

^Pregunta 8, existen datos recientes sobre el numero de incidentes de

inseguridad que afectan al personal de salud en su lugar de trabajo? ^Que

patrones o zonas de riesgo elevado ban identificado en su jurisdiccion?

Senor presidente, en el ambito de la jurisdiccion de las divisiones policiales

D1POL no se han registrado hechos de incidencias o denuncias en las que se

vean comprometido aigun centre de salud, asi como el personal de salud durante

el ejercicio Funcion Las comisarias actualizan constantemente el mapa del delito

a fin de evaluar fos niveles de riesgo respectivo nueve Ha considerado

impiementar una linea de comunicacion directa entre el personal de salud y la

policia para atender emergencias de inseguridad en tiempo real La region policial

Lima, sehor presidents y por su intermedio a los senores y senoras congresistas,

la region policial Lima y la division policial cuentan con una central de

operaciones. Esta central de operaciones policiaies se llama CEOPOL; opera ias

24 horas del dia, manteniendo una comunicacion constante con tas comisarias
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y las subunidades de emergencia de la Policia Nacional dentro de cada

jurisdiccion. Asi mismo cada comisaria dispone de un servicio de Guardia con

una linea de comunicacion directa para atender las llamadas de la ciudadania y

de los centros de salud, pemnitiendo !a gestion de emergencias en tiempo real y

de manera eficiente ademas La Policia Naciona! del Peru ofrece la central 105

como una linea de atencion permanente para las emergendas generates, sin

embargo Los hospitales tambien tienen la opcion de comunicarse directamente

con la comisaria mas cercana para coordinar con las unidades de patrullaje

asignadas al sector, sin perjuicio de Sin perjuicio de ello se considere necesario

La Policia Nacional del Peru y el sector interior muestran su absoluta

predisposicion para poder fortalecer cualquier tipo de canal de comunicacion que

fuera necesario implementar o fortalecer para poder garantizar la prestacion del

servicio de seguridad y sobre todo el resguardo de todo el personal de saiud,

sea de los hospitales, de los centres medicos publicos o privados, o incluso

tambien, pues de los sabemos de los consultorios que mantiene el personal, el

personal medico, pudiendo ser publico o privado.

^.Que medidas se proponen para disuadir y sancionar los actos delictivos

que afectan directamente a los trabajadores de salud, en especial a

aquellos que arriesgan su vida diariamente para atender a la poblacion?

En la actualidad existe un cuerpo normativo que, como todos sabemos, es

regufado par el Codigo Penal, sumado tambien al ambito procesa! regulado por

el codigo procesal penal, el cual permite desarrollar procesos penales

transparentes y oportunos Estando considerados los actos delictivos que afecten

directamente a cualquier sector de la poblacion, trabajadores del sector salud,

incluso dentro de ellos, ahora la respuesta o los trabajos de la Policia Nacional

del Peru no solo se reducen a contestar cualquier actividad del tipo de ambito

criminal que pudieran surgir, sino tambien a combatir La informalidad Nuestra

Policia Nacional del Peru esla en constante investigacion a traves de sus

organos de inteligencia, par ejemplo, de la comision de presuntos delitos

profesionales, es decir, de aquellas personas que pudieran estar ejerciendo una

profesion de salud sin contar con ias licencias respectivas, y en ese caso la
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Policia Nadonal del Peru, conjuntamente con el Ministerio publico Tambien

realiza este tipo de intervenciones.

^Como puede la Policia Nacional del Peru colaborar con el sector salud

para disenar y ejecutar simulacros de respuesta ante incidentes violentos

a fin de preparar al personal de salud para actuar en situaciones de riesgo?

Tanto la Policia Nacional del Peru como el sector interior. Estamos

absolutamente dispuestos y contamos con toda la predisposicion para colaborar

con el sector salud para establecer, disenar y ejecutar simulacros de respuesta

ante incidentes violentos, siempre permanentes y siempre preparandonos para

cualquier situacion que pudiera acontecer en un hospital o centre de salud. Si

bien actualmente no se ha implementado de manera sistematica este tipo de

simulacros, la Policia Nacional del Peru cuenta con toda la experiencia y con

todos los recursos para trabajar en equipo con el sector salud. Nuestro objetivo

es fortalecer las capacidades del personal en la forma como tiene que actuary

en la manera efectiva como debe de adoptar las situaciones de riesgo,

garantizando la seguridad personal tanto dei personal medico como tambien de

los pacientes. Estamos por eso listos, senor presidente y senores congresistas,

para unir esfuerzos y desarrollar acciones conjuntas que refuercen la

preparacion de emergencias atendiendo a las solicitudes especificas de cada

institucion, la Policia Nacional del Peru y el sector. Que tiene una relacion y

vinculacion directa con personal de salud representados a traves de la sanidad

de la fuerza policial o de la Policia Nacional del Peru, en donde nosotros

contamos con hospitales y sanidades a nivel nacional y personal de la Policia

Nacional del Peru, que son medicos, enfermeros y personal tecnico asimilados

portanto Nuestra relacion nuestra esta vinculacion Con el sector medico, con los

profesionales de la salud, con los tecnicos, senor presidente, es una relacion de

siempre, par eso es que contamos con todas las capacidades y con todo el

conocimiento para poder estructurar estos planes o disenar estos protocolos

encontrandonos a disposicion De las entidades que lo requieran para estructurar

de esta manera una colaboracion interinstitucional pregunta 12 Que
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colaboracion interinstitucional propone para mejorar la seguridad del sector

salud y garantizar que el personal pueda desempenar su labor sin temor a sufrir

agresiones o robos Es necesario mantener una comunicacion directa entre ios

centres de salud y las comisarias A fin de poder ejecutar oportunamente las

operaciones policiales, tanto de patrullaje como tambien poder instruir, poder

comentar, poder capacitar o establecer atgun protocolo que permita prevenir o

contrarrestar o neutralizar la comision de ilicitos en sus diferentes modalidades.

Pero tambien es cierto que es importante poder dejar en claro al personal de

salud que !a Policia Nacional constituye un aliado que puede brindarles tambien

recomendaciones adecuadas para que en la prestacion de su Servicio

Profesional no puedan ser victimas de algun tipo de incidencia delictiva. Por

ejemplo, por citar una mencion, hace algunos dias particularmente vi un tweet

de una persona que decia que se han asaltado a mano armada en la emergencia

de un hospital y se han llevado los celulares de los medicos inmediatamente a

traves de las redes sociales. La policia se alerto y eso no habia ocurrido. Lo que

habia ocurrido es que en emergencias habian estado atendiendo dos medicos,

y por la premura de la atencion habian dejado su ceiular encima del escritorio y

otra dentro del cajon. Sabemos perfectamente que penosamente estamos a

veces expuestos con nuestras propias conductas a determinadas acciones y lo

que tenemos que hacer es adoptar los protocoios de seguridad para que estos

no sean cometidos, como Ie referi, senor presidente, por su intermedio y a los

senores congresistas y a los invitados con respecto al robo a mano armada. De

celulares e insumos medicos, sufrido par dos enfermeras que se encontraban en

el distrito San Juan de Lurigancho el 15 de octubre. La Policia Nacional ya

capture al lider de la banda criminal que habia asaltado a las enfermeras y

conviene referir al respecto que este prontuariado delincuente lider de la banda,

conocido como los raqueteros de Santa Maria e identificado como Victor Gaviria

Vazquez, cometio este delito con sus 3 secuaces. Ya pienamente identificados,

Julio Tineo, Chuchimuni y Beatriz Zuniga Tello fueron intervenidos y detenidos

por la Policia Naclonal de! Peru, encontrandose en posesion de armamento y de

otras cuestiones. ^Conviene referir al respecto? Como ya lo habia mencionado

en la parte introductoria, este prontuariado delincuente hace un mes habia
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obtenido su libertad par un mandate judicial. Victor Gaviria Vazquez ya esta en

este momenta a disposicion del Ministerio. Para afrontar el procedimiento,

entendemos prision preventiva a la cuai tendria que ser sometido de acuerdo a

lo previsto en nuestro codigo procesal penal. Senor presidente, por su intermedio

he dado respuesta a todas las interrogantes que se me han formulado,

encontrandome a disposicion de cualquier tipo de pregunta que pudiera

formularse.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, senor ministro del Interior, por su exposicion y por su

respuesta a las preguntas que se Ie hicieron. De igual manera, si el congresista

desea intervenir, se agradece su intervencion de manera presencial o a traves

de la plataforma Microsoft Teams.

Congresista Kelly Portalatino

Muchas gracias, presidents, por su intermedio, a saludar al senor ministro y a

todos los colegas de representacion nacional, a nuestro decano del colegio

medico del Peru y a nuestra representante de la decana del colegio de

profesionales de enfermeras, representados en estos momentos par un punto

muy importante que este nos tiene en alerta y en zozobra ante la crisis de

inseguridad ciudadana Sin embargo, hemos escuchado atentamente la

exposicion del sehor ministro sobre la situacion que viven nuestros trabajadores

de saiud a nivel nacional y especialmente las situaciones que han expuesto

practicamente se han sido expuestas a los trabajadores. Ahora es la salud,

especialmente estamos hablando el 2 de mayo en el hospital Goyeneche de

Arequipa, donde se perpetro el robo de una impresora valorizada de 4000 soles.

No. Lo que eso permits es brindar el servicio de ecografias a los pacientes

asegurados de dicho nosocomio. Posteriormente, en octubre, exclusivamente

nosotros hemos sido testigos a traves de los medios televisivos que el hospital

Hipolito Unanue ese, pues se llevo a cabo un tema muy importante que llamo

mucho la alerta y la amenaza es de ver una granada de guerra no generada por

21



COMISION DE SALUD Y POBLACION
2024 "2025

"Decenio de la Iguafdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
"Ano del Bicentenario ofe la consolidacion de nuestra Independencia, y

de la conmemoracion de las heroicas batallas de Junin yAyacucho"

un ciudadano extranjero, y esto es alarmante porque no solamente exponen la

vida de los trabajadores de salud, sino a la poblacion. Es que pueden ser adultos,

gestantes, ninos o ninas que estan dentro del nosocomio y posteriormente 15

disparos de forma salvaje asesinando a un medico radiologo que es Juan

Enrique Villano. de 42 anos, en los cedros de Manchay, distrito de Pachacamac.

Esto es aiarmante, presidente, nosotros. Hemos escuchado una de las

propuestas que ha mencionado el senor ministro, que es el convenio entre el

centre de salud con las comisarias que estan adscritas dentro de la jurisdiccion

de los establecimientos de salud a nive! nacional. Sin embargo, presidente, hay

que entender algo. Tambien creo yo que debe haber un trabajo integral. No

podemos solamente, presidente, ser ajenos de que esta haciendo el ministro del

Interior si tambien la responsabilidad acarrea al alcalde distrital y el Gobierno

regional no estan trabajando articuladamente en conjunto porque eilos manejan

el presupuesto para seguridad ciudadana, de la cual deben inyectar y fortalecer

a las comisarias. Porque oh, sorpresa, cuando he solicitado informe al ministro

presidents para que date de herramientas e insumos a la Policia Nacional del

Peru, a las comisarias que como Ancashina me corresponde, dice el MEF, no

hay dinero, no hay presupuesto para poder fortalecer. <;,A la PNP, entonces de

que estamos hablando? No vemos un trabajo, pues, integral tambien desde el

Ejecutivo; ni mucho menos vamos a esperartambien de las autoridades locales.

Estamos como estamos porque no tenemos esos principios de una empatia con

la poblacion y hoy por hoy debemos aplicar y que se lleve, en concreto, el

presidente la propuesta de los convenios interinstitucionales y que sean

responsables las autoridades. Es tambien el director de las unidades ejecutoras

de las redes o la Dins que les corresponde a estos establecimientos que han

sido atacados, violentados y esta en amenaza su integridad fisica y vida. ^En

ese sentido, hemos sido tambien testigos en estos momentos de la intervencion

del ministro, se detiene a lideres o cabeciilas de organizaciones criminales y

posteriormente el Ministerio pubfico, presidente o sorpresa, lo libera? ^Eso es

inadmisible, presidente y aca debe estar el fiscal de la nacion o la fiscal de ta

nacion? Te de explicaciones a nivel nacional, que sus manos, tambien

funcionarios y tambien el presidente, el doctor Arevalo, deben rendir cuentas por
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malos jueces que estan dando libertad a estos iideres, cabecillas que hoy por

hoy estan atentando a nuestros hermanos de profesionales de la satud y a toda

la ciudadania en general. Sin embargo, presidente, lo estan liberando como un

mes anterior antes de que lo detengan a estos criminales lo habian soltado. Si

hubieramos visto que estuviera detenido y ser sancionado de forma correcta por

parte de los jueces, no hubiera pasado lo que ha pasado. <:,Entonces, de que

estamos hablando? Hay un sistema de justicia que ha corroido, que esta

perjudicando a la poblacion y hoy por hoy estan nuestros decanos de los colegios

profesionales de la salud para tambien resguardar su integridad de sus

agremiados. Sin embargo, presidente es estructurat, no quiero dejar de

mencionar algo muy importante que nos llama a colacion es de que Hoy. Las

Comisarias A nivei nacional se encuentran, pues con bastante necesidad y yo

pido a traves suyo presidente que sehor ministro, asi como ha sustentado su

presupuesto para el aho fiscal 2025, nos informe presidente, si ha hecho una

demanda adicional de presupuesto MEF para poder nosotros identificarlas, los

distritos, tos distritos criticos que se encuentran con alta delincuencia y ola de

criminalidad y para poder dotaries de todos los insumos, las herramientas, el

recurso humano y tambien los vehiculos que scan necesarios, porque si, si

ministro ha cumplido con ello, entonces quien Ie esta dando la espalda a la

poblacion? Seria el Ministerio de Economia y Finanzas, porque siempre esta

dando la espalda a la poblacion y especialmente a la salud. Y eso ha sido testigo

usted, presidente, cuando hemos sido tambien tocados las puertas al PCM.

Entonces, presidents, yo creo que aqui es un trabajo de equipo literai, desde el

Ejecutivo al Parlamento y, por supuesto, las autoridades locales y gobiernos

regionales. Muchas gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimado congresista. ^AIgun otro congresista desea hacer

uso de la paiabra? Adelante por favor.

Congresista Elias Marcial Varas Melendez

Gracias, senor presidente. Saludar a !os colegas congresistas y funcionarios que
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se encuentran presentes y los representantes de los colegios profesionales.

Presidente, debo de manifestar lo siguiente: mire, el problema de la inseguridad

en nuestro pais es un problema estructural y es un problema integral. ^,Y par que

io afirmo no? Si bien es cierto, la presencia obedece a dar respuesta referente a

los atentados que de manera directa han sufrido el sector salud con los

profesionales o con sus instituciones a nivel nacional. Pareciera aqui, dentro de

las respuestas que ha vertido el senor ministro, todo esta solucionado, todo esta

interconectado y por lo tanto esto ha sido aigo simple. Un suceso fortuito y no es

asi; sabemos nosotros que la inseguridad, asi como en la calle lo sienten los

ciudadanos, ahora lo estan sintiendo con mayor enfasis. Ahora una inseguridad

en su propio domicilio Cualquier institucion no es ajena a esta ola de criminalidad.

Aca las cosas, hay que llamario por su nombre. Aca hay una criminalidad, un

crimen desatado en las calles donde no tenemos una seguridad interna que

constitucionalmente se Ie ha brindado ai senor ministro del Interior para que de

la respectiva solucion. Entonces, el unico responsable de la seguridad en el pais

es el ministro del Interior y con estas respuestas que el ha dado reatmente no

satisfacen nada. Por que yo acabo desde mi region Ancash de ir a acaban de

suceder 5 asesinatos en un solo dia en pleno ASPEC aca en Ancash en Nuevo

Chimbote y que ei senor ministro esta bien informado porque ya Ie visitaron !os

senores alcaldes y que estan muy preocupados. He concurrido a la comisaria de

la jurisdiccion y, como el sehor ministro dice, todos estan conectados bastanle

en llamar a la linea tal, no senor, usted llame como ministro y se va a dar cuenta

que no se responde de manera oportuna, adecuada y ni se viene de ninguna

solucion. Por ejemplo, se han hecho los PAR, los puertos de auxilio rapido que

tampoco funcionan, sehor ministro, porque no hay control, no hay monitoreo. La

policia nacionai del Peru tiene que hacer sus esfuerzos, pero hay que ver que es

lo que tenemos en la policia. Tiene que decfararse en reestructuracion y en

reorganizacion porque sus elementos que dirigen, sus coroneles, sus generales,

muchos de ellos estan vinculados a las grandes mafias delincuenciales y a ia

fecha no se toma ninguna medida por parte del senor ministro. Pareciera un

momenta ai senor presidente, con todo el respeto, que no hubiera ministro del

Interior. ^Por que? Porque no hay estrategia, no hay la estrategia de inteligencia
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para poder prevenir la criminalidad. Nos encontramos en una ola de criminalidad

donde nuestros hermanos han estado tomando las calles Desde el mes de

octubre de septiembre con la finalidad de hacer sentir de que hay un crimen que

dia a dia el sicariato las mafias organizadas Mediante lo que es los sectores mas

vulnerables como es transporte, el sector de los bodegueros, el sector de

construccion civil, se sienten amenazados ahora el sector salud, como cualquier

como componente de la sociedad, pues tambien van a suceder este tipo

de atropellos, amenazas y hordas de criminalidad Pero aquel que encontramos,

sehor presidente, las preguntas que atcanzo esta comision al senor ministro

pareciera que no, no pasa nada y que todo esta muy bien estructurado,

organizado y que todo esta abajo. Control par ello, senor presidente, yo no creo

que ie falte este presupuesto que pueda ser, pero si hay una reversion del

presupuesto cada fin de aho, te revierte el presupuesto, no se invierte realmente,

^entonces de que estamos hablando? ^Que hay deficiencias internas? Es que

yo no estoy aca como congresista para solucionarlo, hacer el trabajo del ministro

del Interior ni denunciar a los fiscales. A cada uno en su rubro Ie toca, ahorita

esta el ministro del Interior y el tiene que responder porque tenemos un pais

inseguro y el tiene que rendir desde ese espacio que ie corresponde de su

responsabilidad. Distraerque es lo que realmente esta haciendo (LQue ha dejado

de hacer? Porque algo ha tenido que dejar de hacer para que tengamos toda

esta criminalidad que practicamente nos ira hasta e! cuello dia a dia. Por ello,

presidents, yo de manera respetuosa desde aca, debo pedirle al senor ministro

que deje el cargo ya y porque creo que hay otra persona que podria hacerlo

mejor. Muchasgracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimado congresista. Damos la bienvenida al congresista

Carlos Ceballos, Madariaga, que estan participando en esta sesion ordinaria de

la Comision de Salud y pobiacion. Desea hacer uso de la pafabra adetante, por

favor.
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Congresista Carlos Javier Zeballos Madariaga

Muchas gracias, senor presidente. Saluda a todos los miembros de la Comision

de Salud; senor presidente, estamos viendo continuamente que la inseguridad

en todas las regiones del pais se esta incrementando, pero yo creo que el trabajo

articulado tambien que debe partir del Congreso de !a Republica es importante y

aqui hay una figura importante que no estamos viendo, senor presidente, es la

labor que esta haciendo el comandante general de la poficia porque el tiene una

responsabilidad grande. Estamos viendo hoy en dia operativos que no se vienen

realizando oportunamente. La policia esta llegando tarde, algunos operativos, la

gente se viene quejando, el serenazgo llega antes que la policia, entonces hay

cosas que el propio general, el comandante general, tiene que decirnos tambien

claramente, ef senor presidente, porque la inseguridad sigue creciendo en la

region de Puno. Senor presidente, la trata de personas se ha incrementado.

Tenemos problemas en la mina de La Rinconada, y tambien antes de que estaile

como patas, Ie hemos pedfdo al comandante general al general Sanabria para

que haga una intervencion y aca se lo pedimos tambien al ministro del Interior

para que esa intervencion tambien se haga porque es importante que no se

genere la problematica que se esta viendo en patas en La Rinconada de Puno

porque ya ha ingresado extranjeros, inclusive en alguna oportunidad. Tambien

ha habido robos que no se han dado a conocer, senor presidente, porque es la

informalidad. Tambien es lamentable lo que viene pasando en la region de Puno

y es por eso que pedimos la inmediata intervencion del Ministerio del Interior y

sobre todo el comandante que ha tenido bastantes declaraciones en su

momento, pero que hasta el momento no vemos acciones inmediatas ni

resultados por parte de la Policia Nacional, nada mas, sehor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, Estimado congresista

Congresista Kelly Portalatino

Si, presidente del intemnedio, quiero hacer una pregunta al sehor ministro.

Nosotros en los uttimos dias y ya no es novedad que los medios nacionales

26



^^.
*^.Jl n.w

CONGRESO
REPOBUCA

COMISIONDESALUDYPOBLACION
2024"2025

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
"Ano del Bicentenario de la consolidacion de nuestra Independencia, y
de la conmemoraci6n de las heroicas batallas de Junin yAyacucho"

saquen que la Policia Nacional se encuentra pues a traves de algunos operativos

a subofidales inmersos en organizaciones criminales, extorsion y corrupcion...

Antes se hablaba del trafico de combustible. Hoy por hoy tenemos que sumar a

los funcionarios de !a PNP, que tambien hay muy buenos irresponsables y saco

mi sombrero ante ellos porque no todo puede estar en el mismo saco. Sin

embargo, hace quedar mal a la institucion y tambien genera, pues, una mala

formacion de los que van a salir las nuevas generadones. Hoy tenemos pocos

recursos humanos para poder abastecer la seguridad ciudadana a nivel nacional

^Que va a hacer el senor ministro presidente a traves suyo para poder hacer una

reestructuracion de la PNP, que es lo que necesita del Congreso para

inmediatamente poner orden en la institucion porque vemos que esto es pan de

cada dia? Si no tenemos la cabeza porque las cabezas probablemente sean

inmersas en ta corrupcion que hacen, van fiitrando informacion que ya el

operativo que va a realizar no dentro de la intervencion de que pasa, ya estan

alertados estas personas nefastas, ^lideres de residuos criminales e

inmediatamente ya no pueden ser detenidos porque ya se adelantaron a la

informacion del operative? Segundo, presidente, es lamentable que nosotros

evidenciamos tambien un tema muy delicado, no que hemos visualizado que

podemos ser. Parte de ello es que deben informar aquellas instituciones publicas

dentro de las regiones que no estan cooperando para fortalecer la seguridad

ciudadana y no esten dando las facilidades de los convenios, tambien que

informe porque es un atentado, pues, de la integridad de cada uno de eilos.

Gracias, presidente.

Congresista Jorge Marticorena hflendoza

Gracias, sehor presidente, por su intervencion, saludo gracias senor ministro me

hubiera gustado estar ahi y ahorita estoy en la comision de Constitucion Pero

con su intermedio senor presidente, el saludo y tambien debo de reconocer el

trabajo que viene siendo el ministro del interior en relacion a otro ministro del

Interior que hemos tenido yo desde el ano 2021, he venido haciendo un

seguimiento al tema de la inseguridad y puedo senalar del incremento que ha

habido y que ya en el 2021, a traves del trabajo que yo venia haciendo en lea,
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obviamente ya se percibia que esto iba a ir en aumento mi preocupacion es el

tema en la que esta es una responsabilidad compartida por todos los actores

vinculantes at tema de la seguridad ciudadana y en razon a eso yo siempre he

sostenido en el pleno del Congreso y de las comisiones la necesidad de impulsar

una mesa muitisectorial y creo que la presidenta tiene la oportunidad, la ha tenido

y la tiene a traves de la convocatoria de los integrantes de CONASEC. Son ios

unicos organos vinculantes al tema de las propuestas de mejora de la

inseguridad. Obviamente eso nos esta dando. Senor ministro, yo entiendo que

estoy diciendo ese seguimiento del trabajo que viene haciendo usted y to puedo

decir: No se han visto tantas acciones como la que viene haciendo usted con los

ministros anteriores, pero iamentablemente este esfuerzo que hace el Ministerio

de Interior y la policia no se ve reflejado porque realmente los otros actores no

estan actuando articuladamente. Estamos viendo e! enfrentamiento que persiste

entre el Ministerio publico, el Poder Judicial y el mismo Ministerio del Interior y

eso no esta ayudando de repente a lo que se viene haciendo para darle

sostenibilidad a las mejoras". Eso no esta sucediendo; ni la presencia de! Ejercito

en las caifes va a darle seguridad al pais de manera sostenible. Por esa razon,

yo sigo insistiendo, to he dicho en el Congreso. Hoy dia hay una reunion de la

comision multipartidaria especial de seguridad ciudadana, donde tambien el

Congreso debe tomar, si es que no lo hace el Ejecutivo. El Congreso tiene la

capacidad para convocar a una mesa a todos los actores vinculantes como una

situacion de proponer, digamos, las mejoras que debe haberse por el tema de la

seguridad. For eso, senor presidente, que por su intermedio yo sigo insistiendo,

la Constitucion io senala bien claramente que tienen que velar por la seguridad

ciudadana a nivei nacional, ese organo CONASEC que es vinculante en este

tema... Par esa razon, ta presidenta de la Republica debe convocar a sentarse

en la mesa con el Ministerio publico, Poder Judicial, Defensoria y Medicion de

Reiaciones Exteriores, Ministerio de Educacion. Poco o nada no se Ie nota al

Ministerio de Educacion en el tema de la prevencion. Obviamente, siempre

estamos preocupados en fas acciones punitivas de los actos ya realizados, pero

no estamos haciendo esfuerzos por tratar de mejorar que no haya incremento,

porque quienes realmente contribuyen a esto es que hay nuevos delincuentes.
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Estamos viendo adolescentes metidos en este fema porque ha habido un

descuido de parte del Ejecutivo en el tema de educacion. Por eso,sehalo que la

solucion a este gravisimo probtema que vivimos en el pais exige un esfuerzo

multisectorial para plantear propuestas que generen soluciones integrates y que

eso haga o garantice la sostenibilidad. Las mejoras que puede haber mientras

no se haga eso poco. El esfuerzo de ia mision interior porque inmediatamente

vemos que la percepcion de la poblacion es que simplemente estamos

desamparados... Yo ahi yo lo dije, yo he tenido reuniones con los bodegueros,

con sindicatos, con Confederaciones con ta empresa privada con respecto a este

restaurante y hoteles de lea y todos han senalado que si los actores no se sientan

en la mesa para ponerse de acuerdo para no ver lo que vemos en ese

enfrentamienlo, obviamente van a tener que terminar por sehalar que, como ya

algunos lo sostienen, voy a tener que seguir pagando ai extorsionista para

trabajar porque yo necesito trabajar porque yo vivo de esto. Esto no puede ser,

sehorpresidente, senorministro, hagamos un esfuerzo porconvocar; debe haber

una mesa de todos los actores; solo eso pemnitira sacar propuestas que de

alguna manera garanticen la solucion integral de manera sostenible. Gracias,

Sehor Presidente. Gracias, senor ministro.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimado congresista Jorge Marticorena.

Congresista Heidi Juarez calle

Gracias, presidente, por su intermedio, saludar a todos los colegas congresistas,

saludar al ministro, y bueno, de una u otra manera, no todo es malo en el ambito

judicial. En el trabajo que se esta realizando, Ie comento que, para conocimiento

de tocfos los colegas en la region, Piura se esta trabajando de manera articulada.

El ministro ha sido participe de la entrega de 120 camionetas a todas las

comisarias. Digo, participo porque he ayudado a la gestion del tema de las

matriculas y las placas de las camionetas son entregadas con celeridad; ahora

estamos impulsando el tema de entrega de 150 motorizados y motos lineales

paratambien entregarde los sectores mas olvidados de la region Piura laszonas
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mas oh/idadas... Pero aca tambien quiero hacer un llamado al ministro para que

ponga enfasis al tema de violencia contra la mujer. Y sobre todo, como to dijo la

colega Kelly, no todos los efectivos policiales son malos. Lamentablemente, en

estos momentos, a traves de la noticia se ha manchado enomnemente el

uniforme de la Policia Nacional a traves de un acto, una aberracion totaimente

repudiable y aca quiero senalar: ^Que medidas se estan tomando con respecto?

El tema de que los policias tengan cuestionamientos, senalamientos o de

cualquier otra indole para que puedan ser separados de la funcion hasta que se

resuelva, porque eso lo pueden hacer administrativamente. Lo digo porque no

podemos permitir, incluso en este case, que han senalado la nnuerte de una joven

no a manos de una efectiva policial, y tambien ver si hay dentro de la Policia

Nacional respaldo psicologico que ayude para ver el control emocional de los

efectivos policiaies. Eso no, no lo informan bajo ningun punto. Somos criticos.

Efectivamente, yo he hecho en mi labor de fiscalizacion, he visto que la

infraestructura, la Policia Nacional esta en situaciones bastante criticas. En el

ambito administrative) tambien se cuenta con pocos efectivos policiales; se

necesitan de mas, pero eso no va a ser de que los filtros para pertenecer a la

Policia Nacional cada vez sean mas debiles, sino todo lo contrario, senor

ministro. Efectivamente, lo que ha dicho el colega Marticorena es que dentro de

toda ta gama de inicios que han pasado por la cartelera usted esta haciendo o

desempenando unafuncion que noesdeaplaudirtotalmente, peroque almenos

esta Itevando un lineamiento. Yo quisiera que mas bien aca hacer enfasis de que

la funcion si se necesita 24/7 que se comience a trabajar de manera articulada

como to esta haciendo con la region Piura, donde esta centrandose con el

gobemador regional, con el con el jefe de fa macro region, con los 7 congresistas

Y nos esta informando de los trabajos que se esta haciendo respaldar el tema

de las fronteras tambien con este caso con el Ministerio de Relaciones

Exteriores, tambien porque es importante darle el enfasis a nuestro pais para

que pueda tener la preponderancia que se necesita en ei tema de seguridad y

sobre todo, aca tambien hago un enfasis porque nosotros les hemos dado

facultades at en este caso al ministerio de Del interior tiene todas las facultades

para poder legislar o poder sacar proyectos o leyes Que sean favorables para la
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seguridad ciudadana, pero hasta ahora no se ve un proyecto que sea De

relevancia y de importancia presidente es Que tengo que decir muchisimas

gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimada congresista Heidi Juarez Calle, damos la cordial

bienvenida al congresista Americo Gonza y al congresista Alex Paredes. ^Aigun

otro comunista desea intervenir?

Congresista IVIery Eliana Infantes Castaneda

Senor presidente la palabra.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Adelante congresista

Congresista Mery Eliana Infantes Castaheda

Muchisimas gracias, senor presidente, para reforzar lo dicho por los colegas

queria tomar un punto, yo se que se esta tratando ahorita, sobre todo de

problemas del riesgo que estan corriendo los trabajadores de salud, pero ya que

tengo la presencia del senor ministro en la comision de salud, quiero decirie ai

senor ministro del interior a quien Ie saiudo muy respetuosamente y Ie agradezco

tambien por el apoyo brindado Que no en el apoyo brindado hacia los

requerimientos hechos por mi persona Y par todos aquellos que solicitan su

ayuda, sehor ministro, quiero que sepa usted en el territorio peruano a nivel de

fronteras, sobre tambo por el Tajo cerca de este Cenepa no Santiago y toda la

parte de San Martin Estan invadiendo las dragas ecuatorianas. Senor ministro,

no olviden que antes habia 8 dragas, ahora son mas de 50 dragas que se instalan

como duehos y senores de todo el no Cenepa, del no Santiago y e! Maranon Par

favor, senor ministro, esto viene en complicidad Con las Fuerzas Armadas con

las fuerzas Policiales Tomemos cartas en ei asunto porque ia contaminacion de

este no, el daho que se produce a nuestros ninos a nuestros adolescentes, a

nuestros jovenes y ciudadanos Es persistente y aquellos toman y se banan en
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este rio, pero los duenos de esta dragas que al mes se calcula que saca mas de

50 kg de oro Es incontrolable, senor ministro, es hora que se haga un paro para

esto, porque ya nosotros estamos informando desde el dia en que ingresamos

como congresistas, pero sin embargo no hay un ni siquiera un interes por

disminuir Que, al contrario, aumentan y todavia tienen sus estaciones de servicio

de combustibles en el mismo no, contaminando mucho rnas. Gracias, senor

presidents. Gracias a todos los colegas.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimada congresista Mery Infante Castaneda, algun otro

congresista que sea hacer el usa de la palabra.

Congresista Raul Huaman Coronado

Diga muchisimas gracias, senor presidente. En primer Sugar, saludar a usted y

por internet al suyo, a ios colegas. Perdon, esta comision es muy importante y,

como tambien el senor ministro del Interior, sabemos el trabajo positivo que hace

ei senor ministro del Interior constantemente, esa lucha constante infatigable

para combatir la delincuencia de cualquier indole que sea, yo creo que los

informes que siempre hace llegar el sehor ministro del Interior los hace con

bastante claridad que no se puede intentar. Sabemos de cerca el trabajo eficiente

que viene realizando el senor ministro. No obstante, el senor ministro es civil;

pero yo creo que un trabajo con bastante precision probablemente debe contar

con el apoyo de alguien que sea experto en combate contra la delincuencia. El

combate a la delincuencia requiere un tratamiento holistico. ^Que quiere decir

todos? Sin excepcion, nosotros los civiles debemos y debieramos ser los ojos,

los oidos, la voz del senor ministro del Interior y los eficientes policlas. Y elios

siempre trabajan exponiendo, incluso, integridad fisica. No obstante, tienen una

remuneracion que deja mucho que desear; en ese sentido, yo los felicito a traves

de usted, senor presidente, ai senor ministro don Jose Santibahez, par el trabajo

eficiente que viene realizando. No podemos poner en tela de juicio yo de los

trabajos que lo hace; lo hace con conocimiento de causa y nosotros los civiles

estamos y tenemos fa obligacion de apoyarlo, al menos de mi parte. Lo conozco
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al senor ministro, senor padre, tambien cuando trabaje en Cerro de Pasco hace

30 anos. Su papa, comandante Juan JJ Santibanez Marin, erajefe de Estado de

emergencia de la zona, Daniel. Asi, Carrion, su capital Yanabanca, que usted,

senor presidente, conoce en estelar, hemos trabajado y lo conozco muy bien,

senor padre; posiblemente vamos a ser 1 de los asesores de casa, pero lo esta

haciendo con bastante eficiencia y reitero las felicitaciones al senor ministro y

debieron todos apoyar Muchas gracias, senor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimado congresista, Adelante por favor.

Congresista America Gonza Castillo

Muchas gracias, presidente. Un saludo al colega que nos acompana de manera

presencial y en la plataforma, de repente no es un poco el tema. Sin embargo,

aprovechando que esta el ministro aca en esta comision, tambien general Amoia

Para hacerle presente el tema de la mineria ilegal en San Ignacio No se si ya

hemos conversado con el ministro, hemos atendido su oficina para hacerle

recordar que este tema de la mineria ilegal se va a salir de control ya cada vez

la nueva poblacion se esta involucrando en esta actividad Practicamente el

pueblo de San Ignacio se ha dividido en dos, unos que apoyan a la mineria y

otros que estan en contra de la mineria. Entonces ahi va a haber un conflicto y

Dios quiera que no haya muertes mas adelante. Si no intervenimos, ahora

podemos llegar a un estado como lo que ha pasado en Madre de Dios, entonces

nosotros estamos solicitando que se Ie asigne una division o un destacamento

de la policia ambiental; lo mismo estamos pidiendo para ia Fiscalia, no que

constituya una Fiscaiia especiaiizada en delitos ambientales. Creo que es un

trabajo integral por parte del Estado y aqui tambien llamar al ministro de

economia, que asigna los presupuestos que son necesarios. Adicionalmente a

todo esto, en Cajamarca, en su conjunto necesitan mas efectivos policiaies.

Tanto la provincia de Jaen, que es uno de tos mas pujantes de la region, pero

donde la delincuencia hace poco en 2 dias ha habido dos asesinatos en un solo
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dia. Entonces, si miramos en un solo sentido tanto esta problematica de la

mineria iiegal y la criminalidad, tenemos que Cajamarca se esta convirtiendo

segun los ultimos reportes en la quinta region mas insegura del pais. Senor

ministro, senor general Oscar Arriola, lepidoquetome cartasenesteasunto, (os

documentos ya scan cruzados en sus despachos y la poblacion de San Ignacio

se to va a agradecer. Gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimacfo congresista. Quisieramos tambien en esta

oportunidad hacer el conocimiento, senor ministro, de que en los uttimos dias

causo conmocion el asesinato de Sheila Candor donde se presento un asesinato

donde el presunto asesino seria un policia, Darwin Condori. Acabo de recibir

informacion de que el policia en cuestion ha sido haflado muerto. <;,Que

informacion tiene su sector y el policia? En mencion tenia denuncias por

violacion y seguia trabajando. Entonces vamos a trabajar estas interrogantes,

esta pregunta al senor ministro y sabemos que conteste la pregunta que Ie

hicieron los congresistas que han intervenido hasta ese momento. Senor

ministro, adelante.

Juan Jose SantibanezAntunez

Muchisimas gracias, senor presidente; por su intermedio quisiera empezar con

la ultima pregunta, ya que es ia informacion que nosotros tenemos efectivamente

al conocer los acontecimientos que sucedieron delictivos, en donde

penosamente participa un efectivo de la Poiicia Nacional del periodo.

Inmediatamente se dispuso que la policia iniciara el operativo de captura e! dia

de ayer en la noche se empezo con ia intervencion de mas de 23 hoteies en el

distrito de San Juan de Lurigancho, siendo encontrado el dia de hoy Darwin Max

CondorAntezana Suspendido, es decir, colgado ahorcado en una habitacion Lo

que fue inmediatamente evacuado a la clinica y la clinica certifico que fue llego

muerto Con respecto a este tema, sehor presidente, quiero informar lo siguiente,

34



COMISION DE SALUDYPOBLACION
2024-2025

"Deceni'o de /a Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
"Ano del Bicentenario de la consolidadon de nuestra Independencia, y
de la conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho"

inmedialamente mi despacho tomo conocimiento de que presumiblemente esta

persona se mantenia en situacion de actividad, pese a tener denuncias por

violacion, instrui a la oficina de asuntos intemos del Ministerio del interior para

que se constituya en la inspectoria general de la Policia Nacional, en el equipo

numero 16 Y, que inmediatamente se adoptaran las acciones disciplinarias

contra ios funcionarios que no habian tornado una decision con respecto a este

caso que tema o que habia iniciado en enero del 2023, es decir, hace casi, pues

2 anos Inmediatamente asuntos internos se ha constituido la oficina de

inspectoria. Asimismo, se ha constituido a las comisarias de Santa Luzmila y

Santa Anita para tomar acciones inmediatas disciplinarias con respecto al

personal que no habria atendido adecuadamente a la madre de esta persona

que penosamente ha resultado muerta por este efectivo policial, pero se estan

adoptando absolutamente todas las medidas. La instruccion que acabo de dar

igualmente aqui al subcomandante general y a! comandante general via

telefonica es que a este senor no se Ie rinde ningun honor. No se Ie rinde ningun

honor y ningun policia asiste a su sepelio, ninguno inmediatamente si tomo

conocimiento del hecho. Tengan en cuenta que seran automaticamente pasados

a la situacion de retire par medida disciplinaria. Es una Penosamente no lo

encontramos con vida porque si lo hubieramos encontrado con vida

definitivamente no solamente lo hubieramos sometido a la justicia, sino lo

hubieramos aplicado todas las medidas Discipiinarias que nuestra ley establece

Pero quiero que se sepa que los buenos policias son mas Los buenos policias

son mas iguatmente ya con el comando de la Policia Nacional del Peru el dia de

ayer hemos sostenido una reunion al respecto y se comenzara justamente con

la revision de ios legajos de! personal policia! y con respecto a este tema, senor

presidents, quiero aprovechar justamente esta cuestion El Congreso de la

Repubiica en este momento tiene en sus manos la posibilidad o el instrumento

de que la gestion del Ministerio del interior si pueda limpiar la Policia Nacional

del Peru La comision de defensa fue ayer propuesto y entiendo que esta en este

momento preparandose el dictamen Ei proyecto de ley de modernizacion de la

policia que habilita al sector interior a pasar a la situacion de retiro a personal

policiai que no pueda pasarlo en circunstancias distintas como una medida
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disciplinaria o como una renovacion extraordinaria. ^Por que no se puede pasar

a un oficial muchas veces a la situacion de retire par medida disciplinaria? Por

una senciila razon, senor presidente y senores congresistas, la ley es muy

benigna; procesos disdplinarios que duran ahos y que tienen dentro de sus

principios un principio sumamente garantista que obligan, por ejemplo, a un

efectivo policial que es, digamos, recluido en un penal, una vez que obtiene su

libertad, se Ie tiene que reincorporar inmediatamente o, como este efectivo que

es denunciado par lo que fue denunciado por viofacion mientras no tengo una

sentencia, no se Ie puede aplicar alguna medida o no se Ie podria, digamos,

aplicar la medida inmediata de expulsion. No hay que seguirle un debido

proceso, y el debido proceso dentro del regimen disdplinario de la poticia es

absolutamente excesivo. Primera y segunda instancia que pueden durar anos.

Entonces es par eso por lo que, de manera excepcional, mientras hacemos la

revision del reglamento de la ley de regimen disciptinario, es que solicitamos muy

respetuosamente a este Congreso de la Republica que evalue y discuta esta

norma la proxima semana, que es la norma que nos podra otorgar facultades

para poder revisarde manera extraordinariajustamente los legajos del personal

poiicial y advertir oportunamente ese tipo de situaciones. Otras cuestiones hay

que referir y quiero aclararlo porque algunos senores y senoras congresistas lo

refirieron. El Ministerio det Interior no tiene facultades en este momento para

dictar nonnas. La gestion que me precedio no ia solicito al Congreso de la

Republica. Es por eso por lo que el sector interior en este momenta no tiene

facultades para propuestas legisfativas. Este queria solamente aclararese punto

en cuarrto a la mencion que ha hecho un senor congresista respecto a que

considera que el Ministerio o la Policia Nacional no necesita presupuesto, sino

una adecuada distribucion. Lamentablemente, eso no es asi, senor presidente.

Por su intermedio, sehores congresistas, ^como recibio este ministro el

Ministerio del Interior? Este ministro recibio al ministro del Interior con un deficit

logistico de aproximadamente 680,000,000. Millones, y con un deficit humane de

casi 60,000 efectivos poticiales, para que usted tenga una idea, sehor presidente

y sehoras y senores congresistas, en 1993, que eramos 20,000000 de

peruanos... La Policia Nacionalesta conformada por aproximadamente 140,000
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efectivos. Man transcumdo casi 30 anos y ia Policia Nacional de la poblacion va

a ser casi 35,000000, es decir unos 80% o 70% mas y ia Policia Nacional sigue

en ciento 140,000 efectivos Un deficit de 60,000 policias Sumado a la limitacion

logistica, sumado a un parque automotor deficiente en mas de un 80%

inutilizable, sumado a que existe a un personal policial con revolveres sumado a

que existe personal policiai que no tiene chalecos antibalas Asi es como este

ministro y el comando institucional encontro el Ministerio del interior y que esta

haciendo el comando institucional y el ministro, senor presidente Estamos

adquiriendo patrulleros, estamos adquiriendo armas, estamos adquiriendo

fusiies, estamos adquiriendo chalecos antibalas, estamos mejorando ei sistema

juridico en defensa del personal policia! Estamos peleando porque se

reconozcan determinadas direcciones Policiales como unidades ejecutoras Y,

par ejemplo, Ancash no dependa de la libertad Eso estamos peleando que

Cajamarca no dependa de Lambayeque que parte de Ayacucho no dependa de

lea Eso estamos peleando, senor presidente y sehores congresistas y cuando

han tenido la oportunidad de visitarme, senores congresistas lo hemos explicado

y ese es justamente una de las luchas que se esta dando en esta propuesta de

modernizacion que va a ser discutida en el Congreso de la Republica en la

proxima semana En sus manos esta senor presidente y sehores y senoras,

congresistas, poder darnos las hen-amientas para poder seguir combatiendo

tanto ia corrupcion interna como la criminaiidad organizada. Y efectivamente ayer

me reuni con los alcaldes de Ancash; discutimos justamente el tema; ies hemos

dado motocicletas. Algo que en anos no se habia hecho es que en Rimac, Ancon

y San Juan de Lurigancho hemos logrado la reduccion de la criminalidad. Lo

estamos peleando. No sera quizas e! porcentaje que esperamos aun, pero

seguimos peleando y, finaimente, estoy absolutamente convencido de que la

Poiicia Nacional del Peru, con el esfuerzo, con los hombres, con la mistica que

tiene y con todo el personal, esta absolutamente comprometida. Va a poder

brindarle a la poblacion a la ciudadania peruana la tranquilidad que requiere,

senor presidente, finalmente senor presidente y con mucho respeto, yo quisiera

solicitarle si pudiera ya autorizarme una licencia en este caso Para Mi

participacion aqui en la reunion y quiero explicarie La razon es que a la 13:00 h
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de la tarde yo tenia ya coordinada una reunion con la embajada de los Estados

Unidos porque hay una reunion muy importante para la lucha contra la

criminalidad organizada pero no queria dejar de venir aqui a su comision, a ia

comision que usted preside y a [os senores congresistas para poder responder

las interrogantes que se me habian planteado oportunamente, senor presidente,

muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Efectivamente, entendemos vuestra premura, senor ministro.

Decano del Colegio Medio del Peru Pedro riega Lopez.

Muchas gracias, senor presidents de la Comision de Salud del Congreso, un

saiudo Usted y a toda la comision y par supuesto tambien par su intermedio, el

senor ministro de salud y a quienes tambien han sido perdon el senor ministro

del Interior y a quienes tambien han sido invitados a este, a esta reunion, a esta

sesion debo transmitir como representante de la profesion medica nuestra

zozobra, preocupacion e incluso desesperacion en algunos casos Respecto del

gran problema La inseguridad ciudadana que nos afecta de manera doble como

ciudadanos, por supuesto Como quienes atendemos a las victimas de la

inseguridad ciudadana como ciudadanos, como medicos que ademas De

enfrentar los grandes problemas y las grandes brechas que asi como el

Ministerio del interior o en et sector interior existe en el sector salud y que afectan

a toda nuestra poblacion y por supuesto nosotros como efectores de las de la

atencion en salud y de la postergacion, inclusive a nuestros derechos esenciales

como trabajadores, se agrega el tema de ia seguridad ciudadana, sobre elcual

inclusive varies de nosotros somos victimas de extorsion en diversas zonas de

nuestro pais e incluso de ataques. Y el ultimo, el ultimo, lamentable deceso a

escasas horas. De un medicodeTumbes,victimajustamentede ladelincuencia,

en ese sentido, debemos nosotros ser un probtema que debe ser considerado

prioritario y que, ademas, en nuestros servicios de saiud no existe. Digamos de

manera piena ias medidas que han sido anunciadas o comentadas por parte del
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ministro del Interior, como el hecho de contar con efectivos en todos los

hospitales, como el hecho de contar con personal que cuente con todas tas

calificaciones. Estamos hablando de efectivos policiales. El caso especifico del

hospital Hipolito Unanue fue un caso en el cual, justamente, ya sea par

sobrecarga o por falta de capacidad, fos efectivos policiales no hicieron la

revision de los delincuentes que fueron ingresados ai hospital, generando todo

un problems a nivel de la emergencia y de toda la institucion. En ese sentido, si

es muy importante la disposicion que ha expresado el senor ministro del Interior

para poder revertir esta situacion, pero io que requerimos los medicos del pais y

el equipo de salud son medidas concretas y medidas financieras. Reforzar los

servicios. En los servicios de salud mas concurridos, como son los hospitales a

nivel nacional, la presencia de la Policia es fundamental. A esto se debe reforzar

tanto en cantidad como en cuanto a capacitacion, porque hemos visto casos en

los cuales justamente par falta de determinadas capacitaciones, no han sido

Hevado a cabo los protocolos de forma apropiada, poniendo en riesgo tanto a los

medicos, al personal de salud Sehor ministro del Interior, los casos no son pocos,

debemos ser conscientes de los de El subregistro que siempre existe y para

nosotros una vida, porsupuesto, de un companero, de un miembro de la orden,

pues amerita un analisis de toda esta situacion y que podamos tomar medidas

concretas para poder revertir con esto conmino mi participacion St reforzando la

necesidad. Como bien ha senalado el senor ministro, podemos impedir el

ejercicio iiegal de la medicina y, a este respecto, los colegios profesionales

debemos trabajarde la mano con el estado, con las entidades del Gobierno y de

manera especial con la Policia Nacional y la Fiscalia para poder impedir este

flagelo que afecta a la salud publica y que hasta en este momenta constituye un

gran problema. Senor presidente, senor ministro, culmino solamente invocando

un plan financiado y que puede ser formulado con participacion de los colegios

profesionales de ia salud. Gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas Gracias Sehor decano del colegio medico de Peru, una cosa rapido,

sehorministro.
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Representante de Enfermeros del Peru Magdalena Rojas Ahumada

Muchas gracias, senor congresista, senores ministros, voy a ser muy breve, mi

intervencion Ie doy un saludo de la de parte de la doctora Josefa Vazquez, de

canal nacional del Colegio de enfermeros Nuestra preocupacion es intensa,

nosotros como Colegio de enfermeros manejamos 28 consejos regionales He

escuchado muy atentamente la los casos que usted menciona que son muy

pocos de la agresion de enfermeras, pero sin embargo nosotros cuando

hacemos los consejos nacionales, la decanas nacionales de los 28 consejos

regionales mencionas agresiones, no solamente fisicas sino psicologicas a las

enfemneras y cuando hacen el barrido de casa par casa que hacen barrido No

quieren trabajar porque no se les brinda la seguridades adecuadas. Hemos

podido tratar de manejar articuladamente con el Ministerio de salud, con la

directora de inmunizaciones, donde nos solicita personal de enfermena para

combatir la polio y hacer barridos casa par casa. Las enfermeras estan

renunciando porque no se les brinda la seguridad. Entonces, como yo Ie

mendono, no solamente es la parte fisica, sino psicologica; se debe trabajar

articuladamente, gobiernos regionales, Policia Nacional y Ministerio de Salud

para dar toda la seguridad a todas las enfermeras de nivel nacional nosotras.

Somos 115,000 enfermeras, de las cuales el 90% somos mujeres y como

mujeres somos vulnerables. La agresion de la poblacion, y como Ie mencionaba

tambien, no toda la policfa es mala porque quien Ie habia es hija de un policia.

Muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, distinguida representante del Coiegio de Enfermeras del

Peru.

Federacion medica Peru Fidel Cruzado Burga

Muchas gracias, senor congresista, senores ministros, voy a ser muy breve, mi

intervencion Ie doy un saludo de la de parte de la doctora Josefa Vazquez, de
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canal nacional del Colegio de enfermeros Nuestra preocupacion es intensa,

nosotros como Colegio de enfermeros manejamos 28 consejos regionales He

escuchado muy atentamente la los casos que usted menciona que son muy

pocos de la agresion de enfemneras, pero sin embargo nosotros cuando

hacemos los consejos nadonales, la decanas nacionales de los 28 consejos

regionales mencionas agresiones, no solamente fisicas sino psicologicas a las

enfermeras y cuando hacen el barrido de casa par casa que hacen barrido No

quieren trabajar porque no se les brinda la seguridades adecuadas. Hemos

podido tratar de manejar articuladamente con el Ministerio de Salud, con la

directora de inmunizaciones, donde nos solicita personal de enfermena para

combatir la polio y hacer barridos casa por casa. Las enfermeras estan

renunciando porque no se les brinda la seguridad. Entonces, como yo Ie

menciono, no solamente es la parte fisica, sino psicologica; se debe trabajar

articuladamente, gobiernos regionales, Policia Nacional y Ministerio de Salud

para dar toda la seguridad a todas las enfermeras de nivel nacional, nosotras.

Somos 115,000 enfermeras, de las cuales el 90% somos mujeres y como

mujeres somos vulnerables. La agresion de la poblacion, y, como Ie mencionaba

tambien, no toda la policia es mala porque quien Ie habla es hija de un policia.

Muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimado asesor legal de la Federacion medica peruana,

quisieramos agradecer sinceramente la presencia del senor ministro del Interior,

porquecreemosquesupresenciaeidiadehoyvaaredundarenelmejoramiento

de seguridad en los establecimientos de salud, especialmente en las zonas

rurales. Nosotros representamos, digamos, a El sistema de salud no solo Lima,

sino en las 25 regiones del pais y creemos que la seguridad ciudadana es el

principal problema del Peru y eso tiene que abordarse de manera integral, de

manera organizada y creemos que su presencia, senor ministro, va a redundar

en el mejoramiento de las condiciones de trabajo, especialmente los

trabajadores del sector salud, medicos, enfermeras, tecnicos, enfermeria,

obstetras, y todos quienes estamos trabajando decididamente por mejorar ias

condiciones de saiud y de vida de la poblacion en general senor Ministro
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Muchisimas gracias Entonces, cuando crea conveniente puede retirarse el senor

ministro.

Decano del Colegio Medio del Peru Pedro riega Lopez.

Si, muchas gracias, senor presidente, soiamente queria. Bueno, primero

agradecer nuevamente la invitacion y excusar la salida para participar en una

actividad que ya tambien ha iniciado y hacer un remarcar un tema que para

nosotros es muy importante y esta relacionado tambien con la seguridad

ciudadana y los medicos... Existe una medida implementada por la

superintendencia nacional de salud, que consiste en hacer un levantamiento de

informacion de las actividades laborales publicas y privadas De los medicos

cirujanos denominada tu a su satud a este respecto, el colegio inedico del Peru

siempre Ha sido un aliado de todas las medidas para lograr un mejor desempeno

y el control no es un probtema para la profesion medica, pero si esta esta medida

de manera especifica, genera una vulneracion de no solamente de los derechos

relacionados con la informacion privada que no debe ser Compartida a nivel

publico para cualquier ciudadano de manera especifica para los medicos Sino,

que constituye un riesgo Que ya hemos hecho presente y hemos solicitado a la

superintendencia nacionalde salud que pueda dejarsin efecto Esteesta medida

mientras no se garantice ia seguridad de ia informacion y que esta no pueda ser

utilizada con fines ajenos y sobre todo en perjuicio de la seguridad de los

medicos en nuestro pais. Queria compartir eso con la Comision de Salud, y par

supuesto haremos ilegartambien la informacion porvia oficial.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, sehor decano. Agradecemos sinceramente vuestra

propuesta y creemos que seria adecuada y necesaria que nos haga llegar par

escrito. Muchfsimas gracias, senor decano; se puede retirar.
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Presidente:

Primer punto:

Debate y votacion Predictamen recaido en el Proyecto de Ley ? 7654-2023-

CR, Ley que establece medidas extraordinarias excepcionaies para facilitar

el mantenimiento y construccion de establecimientos de salud ante la alta

demanda, amenaza de desastres y pandemias.

Secretario tecnico de lectura e! Predictamen:

Senor presidente:

Ha sido remitido para estudio y dictamen de la Comision de Salud y Pobiacion el

proyecto de ley siguiente:

Proyecto

7654/2023-CR

Grupo
Parlamentario

Alianza para el
Progreso

Proponente

Nelcy Lid i a
Heidinger

Ballesteros

Sumilla

Ley que establece medidas extraordinarias
y excepcionales para facilitar el

mantenimiento y construcdon de
establedmientos de salud ante la alta
demanda, amenaza de desastres y

pandemias.

SITUACION PROCESAL

1.1 Ingreso de proyectos a la Comision

Proyecto

7654/2023-CR

Proponente

Nelcy Lidia Heidinger
Ballesteros

Fecha de ingreso
a la Comision

23/04/2024

Comision Dictaminadora

• Descentrafizacion,
Regionalizacion,
Gobiernos Locales y
Modernizacion de la
Gesti6n del Estado

• Salud y Poblacion

II. CONCLUSION
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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 del proyecto de ley 7654/2023-CR, con el texto sustitutorio

siguiente:

TEXTO SUSTITUTOR10

LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS ESPECIALES PARA FACILITAR ACCIONES DE

MANTENIMIENTO Y CONSTRUCCfON DE INFRAESTRCTURA EN MATERIA DE

SALUD PARA EL CIERRE DE BRECHAS Y PREVENCION DE DESASTRES

Articulo 1.- Objeto de la Ley

La presente Ley tiene como objeto dictar medidas para mejorar la calidad y cobertura

de atencion de fos establecimientos de salud publica a nivel nacional, con el cierre de

brechas mediante acciones de mantenimlento de instalaciones y construccion de nueva

infraestructura, en concordancia con el Marco Macroeconomico Multianual, Decreto

Legislative 1252, y el Diagnostico de Brechas de Infraestructura o Acceso a Servicios

del Sector Salud 2024 - 2026.

Artlculo 2.- Ambito de aplicacion

Dispongase que la presente Ley es de aplicacion al Ministerio de Saiud y sus

Organismos Publicos adscritos; y tos establecimientos de salud bajo administracion de

los Gobiernos Regionales, Seguro Social de Salud, Sanidad de la Poiicia Nacional del

Peru, Sanidades de las Fuerzas Armadas del Ministerio de Defensa; y la Autoridad

Nacional de Infraestructura.

Articulo 3.- Declaratoria de interes publico

Declarese de interes publico el mantenimiento y el equipamiento de la infraestructura de

los establecimientos de salud publica a nivel nacional; asi, como la construccion de

nueva infraestructura en materia de salud publica, con el fin de garantizar el pleno

acceso a servicios de calidad de manera oportuna como derecho fundamental a la salud

y la vida.

Articulo 4.- Eleva a Rango de Ley
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Elevese a Rango de Ley el Decreto Legislativo ? 1155, Decreto Legislativo que dicta

medidas destinadas a mejorar la calidad del servicio y declara de interes pubiico el

mantenimiento de la infraestructura y el equipamiento en los estabiecimientos de salud

a nivel naclona!, y dedarese de cumplimiento obligatorio.

Articulo 5.- PIazo de medidas especiales

Dispongase un plazo de excepcionalidad de 10 anos contados desde la publicacion de

la Ley, de implementacion de medidas especiales para agllizar las intervenciones de

mantenimiento de instalaciones y construccion de nueva infraestructura de salud publica

a nivel nacionai, en las siguientes materias:

5.1 Agilizacion del proceso para ei permiso y licencia municipal de habilitacion

urbana y ediflcacion, para los proyectos de inversion de construccion de nueva

infraestructura.

5.2 Agilizacion y simplificacion del proceso para la expedicion de certificados y

autorizaciones en materia de intervenciones en zonas arqueologicas y de

instalaciones denominadas como Patrimonio Cultural Inmueble, para

intervene! ones de mantenimiento y construccion de infraestructura, por parte del

Ministerio de Cuttura.

5.3 Agilizacion del proceso de saneamiento ffsico legal de predios destinados a la

construccion de nueva infraestructura de salud publica, a cargo de COFOPRI.

5.4 Acclon colaborativa pubiica y privada, para la instalacion provisional de

Establecimientos de Salud de Contingencia previo al inicio del proyecto de

inversion de construccion de nueva infra estructura de salud publica.

Articulo 6.- Licencia de habilitacion urbana o de edificacion

Se dispone para que las municipalidades dentro de su autonomfa establezcan plazos

reducidos en la emision de licencia de habilitacion urbana o de edificacion a los

proyectos de inversion para la construccion de nueva infraestructura de salud publica.

Se encarga a la Presidencia del Consejo de Ministros la elaboracion de las disposiciones
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correspondientes de reduccion de plazos, costos, y simplificacion administrativa que

deben cumplir las municipalidades.

Articulo 7.- Saneamiento fisico legal

Encarguese a COFOPRI, en articulacion con el Ministerio de Vivienda, Construccion y

Saneamiento, la presentacion de un Plan Estrategico de facilitadon para el saneamiento

ffsico legal de predios destinado a la construccion de infraestructura de salud publica en

un plazo no mayor a 60 dias, desde la publicacion de la Ley.

Articulo 8.- Intervencion en zonas arqueologicas y de patrimonio cultural inmueble

El Ministerio de Cultura en un plazo no mayor a 60 dias publicara norma tecnica

destinada a facilitar la intervencion en zonas arqueologicas y de patrimonio cultural

inmueble de labores de mantenimiento y construccion de nueva infraestructura de salud

publica. El proceso de faciiitacion no sera mayor a la mitad del plazo regular establecido,

debiendo incluir el siiencio administrativo positivo que se aplicara vencido el plazo de

facilitacion.

Articulo 9.- Maximo aprovechamiento de espacios

Dispongase el maxima aprovechamiento constructivo vertical de los predios adyacentes

a los establecimientos de salud publica denomina como Patrimonio Cultural Inmueble.

El Ministerio de Cultura liberara los predios que no comprende el bien patrimonial en un

plazo no mayor a 90 dias.

Se exonera de cualquier norma restrictiva que se oponga a lo dispuesto en el presente

articulo.

Articulo lO.-Priorizacion de mantenimiento y construccion de infraestructura

El Ministerio de Salud en un plazo no mayor a 60 dias publicara un listado priorizado por

urgencia y emergencia de proyectos de mantenimiento y construccion de nueva

infraestructura en salud publica que se acogera a la presente Ley. La lista sera

actualizada cada ano.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
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PRIMERA. - Informe de ejecucion de ia Ley

Dispongase que el Presidente del Consejo de Ministros concurra cada 6 meses a la

Comision Ordinaria de Salud y Poblacion del Congreso de la Republica para que informe

sobre el avance de la impiementacion de la presente Ley.

SEGUNDA. - Vigencia de la Ley

La presente Ley entrara en vigor desde el dia siguiente de su publicacion en el diario

oficial El Pemano.

TERCERA. - Derogatoria

Deroguese toda norma que se oponga a la presente Ley.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.

Lima, 19 de noviembre de 2024.

Presidente:

Si aigun congresista desea intervenir, les agradecere solicitar el uso de la palabra

a traves de la plataforma de Microsoft Teams.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

A la congresista Kelly Portalatino desea hacer uso la palabra adelante par favor.

Congresista Keily Portalatino

Muchas gracias, presidente, quiero solicitar cuestion previa para solidtar la

priorizacion del proyecto de ley que ha ingresado su despacho a la presidencia

de ia comision tan importante que preside usted sobre mi autoria 7403/2023, ley

que autoriza el nombramiento excepcional y por unica vez a los exciuidos de la

ley 31638 contempiados en la 69a disposicion complementaria final. En ese

sentido, paraqueeldiade hoysepuedapriorizar en agenda ypodamosnosotros

este poder, pues es dar la sustentacion de ello, presidente, y el segundo pedido

este como cuestion previa es de que se pueda solicitar a traves suyo, presidente.
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Es de que se solicite la vicepresidencia del Congreso de la Republica. Es que en

vez de que haya pasado a la Comision de Saiud y poblacion el proyecto de ley

8163, ley que autoriza el nombramiento excepcional y progresivo de trabajador

contratado de la movilidad de locacion de servicios en e! ministerio de salud,

pase a la Comision de Salud porque es la competencia y la facultad que

corresponde para hacer, pues, este informe tecnico legal para su proceso de

elaboracion del Predictamen. Esos serian los dos presidentes para su

consideracion, gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Efectivamente, hemos tornado en cuenta vuestra solicitud, senora congresista y

en la proxima sesion vamos a debatirlo. Para proxima sesion lo priorizamos.

Congresista Kelly Poriialatino

Presidente, entonces Ie retiro la cuestion previa ya con el compromiso para el fin

de semana de sesion ordinaria, gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Efectivamente, por la proxima semana vamos a debatir ios dos proyectos de ley.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas gracias, secretario tecnico, por alguna intervencion de un congresista al

respecto.

Congresista Heidinger Ballesteros Nelcy

Buenas tardes, presidente. Muchisimas gracias par agendar este dictamen.

Saludo a mis colegas congresistas de la presents comision. En mi calidad de

autora del De 7654, que establece medidas especiales para facilitar acciones de

mantenimiento y constmcdon de infraestmctura en materia de salud para el

cierre de brechas y prevencion de desastres, expreso mi agradecimiento a la

Comision de Salud por poner en debate para su votacion el Predictamen recaido
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al referido proyecto de ley. Estimados congresistas, en los ultimos 25 anos, ei

producto bruto interno se multipiico 5.5 veces, pasando de 48,000 millones a

246,000 billones. Asimismo, para la funcion salud, el 2009 se tuvo un

presupuesto de 7,346,000 millones y el 2024 se Ie asigno 32,118,000 soles, es

decir, se incremento 4.5 veces mas. Sin embargo, ese incremento no se ve

reflejado en el cerebro de brechas en materia de salud. Principaimente por el

bajo nivel de ejecucion presupuestal para salud. El 2022 se cerro el ano con el

69 % de ejecucion presupuestal, en el 23, con el 78 % y en io que va del aho

2024 se tiene el 69 %, muy bajo en relacion a la aita demands por mas y mejores

semcios de salud. Presidents, colegas congresistas, el presente proyecto lo que

busca es revertir estos bajos indicadores de ejecucion en beneficio de la

poblacion, para eso es necesario que se de un tratamiento especial a ios

proyectos de inversion publica en materia de salud por tratar de un derecho

fundamental consagrada en nuestra Constitucion politica del Peru, permitiendo

e! fibre acceso a todo peruano a la salud. En ese sentido, con nuestro voto a

favor, podemos permitir que e! proximo ano los proyectos referidos a la salud

tengan faciiidades excepcionales, reduciendose los plazos, procedimientos para

las autorizaciones, informes necesarios para la ejecucion de centros

hospitaiarios, postas medicas y centros de salud. En ese sentido, es necesario

que la Comision de Salud del Congreso responda al clamor ciudadano en

defensa de la vida. Y la salud de! pueblo. Muchisimas gracias, senor presidente.

Obviamente, resterarle mis agradecimientos por el dictamen recaido en mi

proyecto. Muchisimas gracias. Espero su voto a favor, senores colegas,

congresistas.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, secretario tecnico. Agradecemos sinceramente la votacion

de los congresistas de esta importante Comision de Salud y Poblacion por el voto

favorable a este importante proyecto de ley 7654 del ano 2023. Siguiente punto,

por favor.

Presidente:

49



COMISIONDESALUDYPOBLACION
2024-202S

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
"Ano del Bicentenario de la consolidacion de nuestra Independencia, y
de la conmemoraci6n de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho"

No habiendo otras intervenciones, se precede a votar.

Senor secretario tecnico, someta a votadon nominai:

Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia, Arriola Tueros Jose

Afberto, Bustamante Donayre Ernesto, Cruz Mamani Fiavio, Cordova Lobaton

Maria Jessica , Huaman Coronado Raul, Infantes Castaneda Mery Eliana,

Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros Jackeline, Lopez Morales

Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Portalatino Avalos Kelly Roxana,

Portero Lopez h4ilda Marleny, Robies Araujo Silvana Emperatriz, Varas Melendez

Elias Marcial, Sanchez Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo

y Zegarra Saboya Ana Zadith

Aprobado por unanimidad (18 presentes)

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, secretario tecnico. Agradecemos sinceramente la votacion

de los congresistas de esta importante Comision de Satud y Poblacion por el vote

favorable a este importante proyecto de ley 7654 del ano 2023.

Presidente.

Siguiente punto

Debate y votadon Predictamen recaidos en los Proyectos de Ley ? 06751 /2023-

CR y 08762/2024-CR "Ley que establece garantias de atencion oportuna para

ios asegurados en IPRESS Publicas y Privadas".

Secretario tecnico de lectura el Predictamen:

Proyecto de Ley 06751/2023-CR, correspondiente al periodo

partamentario 2021-2026, presentado par el Grupo Parlamentario Fuerza

Popular, a iniciativa del Congresista CARLOS ERNESTO BUSTAMANTE

DONAYRE, que propone regular la atencion oportuna en el area de

hospitalizacion, incluyendo cirugias programadas, en el Sistema Nacional de
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Salud en el marco de la portabilidad como caracteristica del aseguramiento

universal en salud.

Proyecto de Ley 08762/2024-CR, correspondiente al penodo

parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Accion

Popular, a iniciativa de la Congresista HILDA MARLENY PORTERO LOPEZ,

que propone establecer medidas para garantizar la atencion oportuna de las

intervenciones quirurgicas en los establecimientos de salud publicos,

asegurando la calidad y accesibilidad de los servicios quirurgicos para todos los

pacientes promoviendo la mejora en la calidad, accesibilidad y eficiencia de los

servicios hospitalarios.

El Proyecto de Ley 06751/2023-CR, ingreso a la Comision el 05 de enero de

2024, siendo decretada a la Comision de Salud y Poblacion, como unica

comision dictaminadora.

El Proyecto de Ley 08762/2024-CR, ingreso a la Comision el 03 de setiembre de

2024, siendo decretada a la Comision de Salud y Poblacion, como unica

comision dictaminadora.

1.2 Cumplimiento de los requisitos reglamentarios

De conformidad con lo establecido en el articulo 77° del Reglamento del

Congreso de la Republica, la iniciativa legislativa materia de dictamen ha sido

remitida a esta comision.

Cabe precisar que el proyecto cumple con los requisites generales y especificos

sehalados en los articulos 75° y 76° del Reglamento del Congreso de la

Republica, por to cual se realize el estudio correspondiente.

Por lo expuesto, la Comision de Saiud y Pobiacion, de conformidad con lo

estabiecido en el inciso b) del articulo 70 del Regiamento del Congreso de la

Republica, recomienda ia aprobacion del presente dictamen, recaido en los

proyectos de ley 06751/2023-CR Y 08762/2024-CR, con el TEXTO

51



..^^ . *-t mui^~ "^ COMISION DE SALUD Y POBLACION
2024-2025

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
"Ano del Bicentenario de la consotidacion de nuestra Independencia, y
de la conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho"

SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO

El Congreso de la Republica

Ha dado la siguiente ley:

LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS PARA GARANTIZAR UNA ATENCION

OPORTUNA A LOS PACIENTES EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

PUBLICOS Y PRIVADOS

TITULO I

DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presents ley tiene par objefo garantizar una atencion oportuna para los

pacientes que requieran una intervencion quirurgica y la atencion de los

asegurados en todos los establecimientos de salud publicos y privados, lo que

incluye las areas de citas medicas, hospitalizacion y cirugias programadas

(intervenciones quirurgicas) asi como una iibre eleccion de portabiiidad en

cualquier institucion prestadora de servicios de salud (IPRESS) del temtorio

nacional para una atencion de calidad a los pacientes, a fin de asegurar la calidad

y accesibilidad de los servicios brindados en el marco de! Sistema Nacional de

Satud.

Articulo 2. Ambito de aplicacion

La presents ley es de aplicacion obligatoria para las instituciones prestadoras de

servicios de salud (IPRESS), publicas y privadas; para todas ias instituciones

administradoras de fondos de aseguramiento en salud (IAFAS) que operan

dentro del territorio nacional; y para la Superintendencia Nacional de Salud
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(SUSALUD) y las entidades encargadas de supervisar, regular, fiscaiizar y

sancionar a las IPRESS e IAFAS.

Articulo 3. Definiciones

Con el proposito de garantizar una comprension clara y uniforme de los terminos

empleados en la presente ley, se establecen ias siguientes definiciones:

a) Atencion oportuna. Derecho inalienable del paciente a recibir atencion

medica de calidad en un tiempo que maximice las posibiiidades de

recuperacion y minimice el riesgo de complicaciones o deterioro. Este

tiempo se determina considerando evidencia cientifica, estandares

medicos y la gravedad de la condicion del paciente.

b) Cirugias programadas. Intervenciones quirurgicas que, previa

evaluacion medica, son agendadas con anticipacion, debido a que no

representan una emergencia inmediata. Estas cirugias son planificadas

considerando la disponibilidad del equipo medico, los recursos

hospitalarios y la preparacion del paciente.

c) Demora quirurgica. Tiempo que excede el piazo recomendado para la

realizacion de una intervencion quirurgica desde que el paciente es

considerado apto para esta.

d) Garantias de oportunidad. Tiempos maximos de espera definidos y

estipulados para diversos tipos de atencion, procedimientos o

tratamientos. Dichas garantias buscan que el paciente reciba atencion en

un plazo razonable, evitando demoras que comprometan su salud o

calidad de vida.

e) Hospitalizacion. Proceso mediante el cual un paciente es ingresado a un

establecimienlo de salud para recibir atencion medica que requiere una

estancia prolongada. Esto puede incluir la observacion, diagnostico,
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tratamiento, intervencion quirurgica o recuperacion. La hospitalizacion

puede ser programada (planificada con antelacion) o no programada

(derivada de una emergencia o urgencia).

f) Instituciones administradoras de fondos de aseguramiento en salud

(IAFAS). Entidades publicas o privadas encargadas de gestionar los

recursos financieros destinados a garantizar el acceso de la poblacion a

[os servicios de saiud. Dichas entidades son responsabies de administrar

eficientemente los fondos para ofrecer coberturas amplias y atencion de

calidad a los asegurados.

g) Interoperabilidad. Capacidad de los sistemas informaticos de salud para

trabajar conjuntamente, intercambiando y utilizando la informacion de

manera coherente y eficiente, independientemente del fabricante o

proveedor de la solucion informatica.

h) Instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS).

Organizaciones publicas, privadas o mixtas, acreditadas y autorizadas

para brindar servicios de salud a la poblacion. Estas incluyen hospitales,

clinicas, centres de salud, entre otros, que proveen atencion medica

directa a los pacientes.

i) Portabilidad. Facuitad del asegurado de recibir atencion medica en

cualquier IPRESS del territorio nacional, sin restricciones por el tipo de

seguro que posea. Dicha facultad garantiza la libertad de eleccion y el

acceso a servicios medicos de calidad.

j) Referenda electronica de casos. Proceso digitaiizado que pennite el

intercambio de informacion medica entre diversas IPRESS y garantiza
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una atencion continua y coordinada, especialmente cuando un paciente

es derivado de una institucion a otra.

TITULO II

GARANTIAS DE ATENCION OPORTUNA Y PORTABILIDAD

Articulo 4. Estrategia y garantia de atencion oportuna

4.1. Todo paciente quirurgico o asegurado tiene derecho a recibir atencion

medica de calidad en un tiempo adecuado, determinado por la naturaleza y

urgencia de su condicion clinica.

4.2. Los tiempos maximos de aceptabilidad de espera para la atencion de las

intervenciones programadas son estabiecidos par el Ministerio de Saiud

(MINSA), que implementa un sistema integrado de gestion de tratamiento e

intervenciones quimrgicas en todos los establecimientos de salud basado en la

condicion clinica que tiene el paciente quirurgico o asegurado. En ningun caso

dichos tiempos pueden exceder los tres meses.

4.3. Ei Ministerio de Salud, a traves de la Superintendencia Naciona! de Salud

(SUSALUD), establece un sistema de monitoreo permanente para evaluar el

cumplimiento de las instituciones administradoras de fondos de aseguramiento

en salud (IAFAS) y las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS)

publicas y privadas, en relacion con los tiempos maximos de espera de cirugias

programadas y pacientes asegurados. La informacion confenida en dicho

sistema es de acceso publico.

Articulo 5. Eiiminacion de barreras al acceso a servicios de salud

5.1. Queda prohibida la exciusividad de acceso al sen/icio de salud cuando este

se constituye en oferta unica dentro del territorio local. La Superintendencia

Nacional de Salud (SUSALUD) estabtece ios arreglos prestacionales, financieros

y otros de mdole administrativa para facilitar la acreditacion del asegurado y

prevenir la ocurrencia de limitaciones al acceso ai servicio de salud que tiene

caracteristicas de oferta unica.

5.2. Ademas, las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS),
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desarrollan y aplican protocolos estandarizados para la priorizacion de

intervenciones quirurgicas basados en la urgencia y gravedad de los casos, a fin

de reducir tiempos de espera innecesarios y asegurar que los pacientes reciban

la atencion necesaria en el momenta adecuado.

Articulo 6. Portabilidad de servicios medicos

6.1. Cuando los tiempos maximos de aceptabilidad hayan sido excedidos, los

asegurados tienen el derecho de elegir una institucion prestadora de servicios

de salud (1PRESS) calificada donde puedan recibir la atencion medica requerida

de manera oportuna, independientemente de su institucion administradora de

fondos de aseguramiento en salud (IAFAS) de afiliacion original y de su red

prestacional correspondiente.

6.2. E! asegurado que opte par trasladarse a otra IPRESS calificada no debe

enfrentartrabas administrativas que retrasen este proceso. SUSALUD establece

los canales institucionales y tecnologicos necesarios para que el asegurado

ejerza este derecho.

6.3. Las IAFAS facilitan y aseguran el proceso de portabilidad, estableciendo las

coordinaciones administrativas con la IPRESS calificada seleccionada por el

asegurado, a fin de garantizar que el intercambio de informacion sea rapido y ia

transicion asistencial sea lo mas fluida posible y sin intermpciones en el

tratamiento del paciente.

6.4. Las IAFAS proporcionan a sus afiliados las hen-amientas que les permitan

gestionar de manera autonoma e informada su referenda a otras IPRESS

calificadas cada vez que se exceda el limite maximo de aceptabilidad y no se

evidencie una respuesta positiva por parte de la IPRESS o IAFAS de afiliacion

original.

Articulo 7. Portabilidad de la informacion clinica

7.1. El Ministerio de Salud (MINSA) implementa un portal centralizado para el

acceso a la informacion clinica de los asegurados por parte de las IPRESS

responsables de su atencion y de aquellas involucradas en procesos de

referenda electronica. Los estandares de datos y de interoperabilidad de dicho
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portal son definidos y desarrollados por ef MINSA en colaboracion con los

adores del Sistema Nacional de Salud (SNS).

7.2. Las instituciones administradoras de fondos de aseguramiento en salud

(IAFAS) tienen acceso a dicho portal con la finalidad de verificar la cobertura

financiera correspondiente y prevenir la duplicacion de gastos en la atencion de

un mismo asegurado en un mismo proceso de atencion.

7.3. Los establecimientos de salud deben implementar estrategias para la

gestion de informacion medica de los pacientes quirurgicos, las cuales involucran

la optimizacion el uso de recursos quimrgicos mediante la adecuada

programacion de quirofanos, personal y equipos medicos para aumentar la

capacidad de atencion quirurgica y reducir cuellos de botella que retrasen o

impidan las intervenciones.

Articulo 8. Hospitalizacion y cirugias programadas

Los establecimientos de salud encargados hacen de dominio publico indicadores

claves relacionados con el tiempo de espera para hospitalizacion o cirugias

programadas. Dichos indicadores estan alineados con las condiciones definidas

por el MINSA e inciuyen, entre otros, la disponibiiidad de quirofanos, personal

medico y recursos necesarios para llevarlas a cabo.

Articulo 9. Sistema de referenda electronica de casos

9.1. Las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS) adoptan un

sistema de referenda electronica de casos para optimizar el flujo de pacientes

dentro del sistema de salud. Aquel sistema garantiza su atencion continua y evita

duplicidades de examenes preoperatorios y otros procedimientos. Las IPRESS

informan a las instituciones administradoras de fondos de aseguramiento en

salud (IAFAS) de los procesos de referenda en curso, para que estas coordinen

activamente los aspectos vincuiados a la cobertura financiera de la atencion.

9.2. El sistema de referenda electronica de casos debera incluir un set minimo

de datos, aprobados por el MINSA, que contenga los siguientes elementos:
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a) Datos personaies del paciente

b) Datos de la IPRESS de origen

c) Datos de la I PRESS receptora

d) Datos de la IAFAS que financia todo el proceso de atencion

e) Datos espedficos del caso referenciado

f) Cualquier otra informacion que facilite ia continuidad de la atencion medica.

9.3. El sistema de referenda electronica de casos debe empfear, de manera

inicial y preferente, el estandar de interoperabilidad HL7-FHIR (Health Level 7 -

Fast Healthcare interoperability Resources), para permitir la comunicacion

estructurada entre ias instituciones prestadoras, financiadoras y supervisoras del

sistema de salud. En ei future, se adoptaran mejoras en los formatos mas

convenientes para el referido sistema.

CAPITULO III

OPTIMIZACION DEL DESEMPENO PRESTACIONAL

Articulo 10. Transparencia en el desempeho prestacional

10.1. La Superintendencia Nacional de Salud (SUSALUD) implementa el Portal

de Transparencia del Desempeho Prestacional del Sistema Nacional de Salud y

sus integrantes, disponible en iinea y de facii acceso para todos ios ciudadanos.

Dicho portal contiene indicadores cfave de desempeno, que incluyen, pero que

no estan iimitados a:

a) Infecciones intrahospitalarias

b) Porcentaje de reingresos

c) Porcentaje de referencias realizadas

d) Tiempo promedio de estancia hospitalaria

e) Porcentaje de examenes diagnosticos y cirugias programadas no realizados

en las fechas solicitadas.
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10.2. La SUSALUD actualiza la naturaleza de los indicadores, con base en

estandares internacionales y necesidades locales. La actualizacion de datos en

el portal es mensuai, y las instituciones prestadoras de semcios de saiud

(tPRESS) estan obligadas a proporcionar informacion veraz y oportuna.

10.3. La SUSALUD establece ios mecanismos para auditar y validar la

informacion compartida, y sanciona !a manipulacion o falseamiento de dates.

Para ello, los establecimientos de salud encargados deberan presentar un

informe anual al Ministerio de Salud detallando las intervenciones quirurgicas

realizadas, tiempos de espera y acciones para la mejora continua.

Articulo 11. Responsabilidad de las IAFAS sobre la informacion

proveniente de las 1PRESS

Las instituciones administradoras de fondos de aseguramiento en salud (IAFAS)

tienen ia responsabilidad de informar activamente a sus asegurados sobre los

indicadores clinicos y otros datos refevantes de las instituciones prestadoras de

servicios de salud ((PRESS). Dicha informacion se proporciona en formatos

accesibles, claros y comprensibles para facilitar la toma de decisiones

informadas par parte de los usuarios.

Articulo 12. Reporte y quejas

12.1. Las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS) envian

mensualmente a la Superintendencia Nacionai de Salud (SUSALUD) los datos

para la elaboracion de los indicadores que permitan evaluar su desempeno.

Estos datos se analizaran para identificar areas de mejora y disenar estrategias

de intervencion en et sistema de salud, con enfasis en el sector publico.

12.2. Los establecimientos de safucf implementan un sistema accesible para la

recepcion de quejas y denuncias relacionadas con las intervenciones quirurgicas

y otros procedimientos afines. Dicho sistema servira para resolver los problemas

reportados y mejorar la calidad del servicio, a fin de asegurar que los pacientes

reciban la atencion necesaria en e! tiempo adecuado.
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CAPITULO IV

GARANTIAS DE OPORTUNIDAD Y PORTABILIDAD EN HOSPITALIZAC10N

Articulo 13. Garantias de oportunidad

13.1. Las garantias de oportunidad son los tiempos maximos que un paciente

debe esperar para redbir una atencion sanitaria especifica en funcion de su

condicion de salud. Se establecen dos tipos de garantias de oportunidad:

a) Garantias especificas de oportunidad. Son las estabiecidas en el Plan

Esencial de Aseguramiento en Salud (PEAS) para la atencion de las condiciones

asegurables alli definidas. Cuando no se cumpia con estas garantias, el

asegurado puede(podra) ejercer su derecho a la libre eleccion de prestador y

acudir a otra institucion prestadora de servicios de saiud (IPRESS).

a) Garantias generates de oportunidad. Son las establecidas por ei

Ministerio de Salud (MiNSA) para la resolucion de la demanda de atencion en

todo el sector saiud y se aplican tanto a la atencion ambulatoria como a la

hospitalaria. La presente ley regula especificamente las garantias generales de

oportunidad en la atencion de hospitalizacion. Cuando no se cumplan con estas

garantias, el asegurado puede(podra) ejercer su derecho a la libre eleccion de

prestador sin incurrir en costos adicionales.

13.2. El monitoreo de la implementacion de estas garantias es responsabilidad

exclusiva de la Superintendencia Nacional de Salud (SUSALUD), que valorara

si hay merito a una sancion cuando dichas garantias no sean observadas,

Articulo 14, Medidas para la reduccion de tiempos de espera

14.1. Las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS) implementan

medidas para la reduccion de ios tiempos de espera, que incluyen la optimizacion

de los procedimientos administrativos y ia adopcion de tecnologias que faciliten

la programacion y coordinacion de cirugias.
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14.2. Las IPRESS implementan mecanismos de seguimienlo de los tiempos de

espera en sus servicios, con el fin de identificar oportunidades de mejora y

proporcionar una atencion mas eficiente. La Superintendencia Nacional de Salud

(SUSALUD) es responsable de supervisar la adecuada ejecucion de estas

iniciativas.

14.3. Para hacersostenible la reduccion de tiempos de espera a escala sectoria!,

e! Ministerio de Salud (MINSA) conduce el proceso de expansion de la capacidad

resolutiva, empleando iniciativas de inversion publica y privada.

Articulo 15. Portabilidad de la atencion hospitalaria

15.1. La portabilidad se define como ia facultad que tiene e[ paciente de recibir

atencionencualquierlPRESScalificada porel MINSApara resolversu condicion

de salud, independientemente de su adscripcion inicial, cuando las garantias de

oportunidad especificas o generates no hayan sido cumplidas.

15.2. Las IAFAS aseguran la existencia de(implementan) mecanismos claros de

informacion para que el paciente pueda ejercer su derecho a la portabilidad.

15.3. El MINSA establece protocolos de transferencia y coordinacion entre

1PRESS para garantizar la continuidad de la atencion y el intercambio eficiente

de informacion ciinica relevante. Se utitizara el estandar de interoperabilidad

HL7-FHIR para facilitar estos procedimientos por medios electronicos.

Articulo 16. Financiamiento de la portabilidad

16.1. Las tarifas para servicios intercambiados entre diferentes instituciones

prestadoras de semcios de salud (IPRESS) calificadas deben basarse en un

sistema de grupos relacionados por el diagnostico (GRD), a fin de asegurar un

intercambio economico estandarizado, justo y transparente. Para tal efecto, las

instituciones administradoras de fondos de aseguramiento en salud (IAFAS)

publicas y privadas emplean de manera obligatoria el Modelo de Transaccion

Electronica de Datos Estandarizados de Facturacion para el Intercambio

Prestacional en Saiud (TEDEF-IP).

16.2. La Superintendencia Nacional de Saiud (SUSALUD) es responsable de

verificar ia caiidad y suficiencia de los datos registrados en el sistema TEDEF-
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IP, en particular el registro riguroso de diagnosticos y procedimientos medicos,

utilizando como estandares la Ciasificacion internacional de Enfermedades (CIE)

y e! Catalogo de Procedimientos Medicos y Sanitarios del Sector Salud (CPMS).

16.3. El MINSArevisayactualizaperiodicamente las tarifas aplicables a IPRESS

para las IAFAS publicas. Dichas tarifas deben incluir los costos totales de

operacion y ser competitivas para los sectores publico y privado.

Articulo 17. Cirugias programadas

17.1. Las cirugias programadas deben realizarse en ei margen de tiempo

definido a partir la fecha de atencion del paciente. La programacion es coherente

con las garantias generates de oportunidad de atencion definidas por el

Ministerio de Salud (MINSA), y dependen de la naturaleza y urgenda de la

cirugia.

17.2. Las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPRESS) reportan

regularmente las fechas de programacion y ejecucion de cirugias, asi como

cualquier cambio o retraso en estas.

CAPITULO V

GARANTIA DE LA COBERTURA PRESTACIONAL Y ACCIONES

JUDICIALES RELACIONADAS

Articulo 18. Verificacion de la cobertura sanitaria

18.1. Las condidones e intervenciones respecto de las cuales se aplican las

garantias de oportunidad generales y especificas se extienden a las tecnologias

ya establecidas y a las nuevas tecnologias a partir del umbral de costo-

efectividad definido por el Ministerio de Salud (MINSA), a fin de asegurar que las

intervenciones y tratamientos propuestos sean eficientes y esten afineados con

las necesidades y capacidades del sistema de salucf. Las intervenciones cuyo

valor supere dicho umbral no son financiadas de acuerdo con los criterios de

oportunidad y portabiiidad, a menos que scan casos excepcionales justificados.

18.2. Las instancias responsables tienen la autoridad para revisar la aplicacion
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de la presente y tomar decisiones basadas en evidencia cientifica actualizada y

en consideracion de las capacidades y prioridades del sistema de salud.

CAPITULO VI

CONSIDERACIONES FINANCIERAS

Articulo 19. Comite Permanente

El MINSA crea un comite permanente confonnado por representantes del sector

publico y privado, para determinar anualmente los montos maximos de cobertura

aplicables a ias IPRESS y IAFAS publicas, basados en criterios tecnicos,

incluyendo costos operativos, ajustes por infladon, facilitando fa sostenibilidad

del sistema.

Articulo 20. Declaratoria

Se declara de interes naciona! y necesidad publica la creacion de Juzgados

Especializados en Salud para resoiver los procesos sobre acceso oportuno a

tratamientos, medicamentos, procedimientos medicos u otros servicios de salud

incluidos en las politicas de cobertura sanitaria, calidad de la atencion, negacion

o desacuerdos respecto a la prestacion del servicio, salvaguardando el derecho

a la salud de los asegurados y la sostenibiiidad del sistema nacional de salud.

Los juzgados especializados en salud tienen acceso autorizado a los registros

medicos electronicos y fisicos del sistema sanitario y disponen de un equipo

multidisciplinario de peritos medicos con especialidad en bioetica, farmacologia,

saiubridad y economia de la saiud.

El Poder Judicial desarrolla progresivamente instrumentos normativos, tecnicos

y operativos, priorizando el uso de herramientas basadas en evidencia cientifica,

conciliacion temprana y coordinacion con el sistema sanitario, que permitan la

gestion eficiente de los procesos judiciaies a los que hubiera lugar, asegurando

que las decisiones sean justas, transparentes y sostenibles.
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TITULOVII

CONSIDERACIONES FINANC1ERAS PARA GARANTIZAR LA

PORTABILIDAD DELASEGURAIVIIENTO UNIVERSAL

Articulo 21. Definicion del Comite Tarifario

Ei MINSA crea un comite permanente para la determinar tarifas aplicables a las

IPRESS e AFAS publicas, basadas en criterios tecnicos, que incluyan los cosfos

operatives, los ajustes por inflacion y otros factores relevanles, facilitando la

viabilidad del sistema.

Articulo 22. Evaluacion de costos

Las IAFAS pubiicas y privadas realizan la evaluacion de los costos asociados a

la atencion de hospitalizacion en base a grupos relacionados par diagnostico.

Articulo 23. Plan de Implementacion

El MINSA desarrolia el p!an de implementacion para la progresiva

implementadon de la compra y venta de servicios entre el sector pubiico y

privado, en el contexto de !a portabilidad de la cobertura de hospitalizacion del

aseguramiento universal en salud. Dentro de dicho plan se incorporan los

criterios de habiiitacion para ser incluidos dentro del proceso de compra y venta

de servicios. La relacion de IPRESS calificadas es accesible para todos los

ciudadanos para favorecer la transparencia y eleccion informada. Asimismo,

incorpora el plan de fortalecimiento de la capacidad resolutiva sectorial a partir

del cierre de brechas de infraestructura, equipamiento y recursos humanos.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

PRIMERA. Reglamentacion

El Poder Ejecutivo, en coordinacion con el Minisferio de Salud (MINSA), aprueba

el reglamento de lapresenteleyen unplazo no mayor de sesentadiascalendario

contados a partir de su entrada en vigor.
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SEGUNDA. Implementacion

El MINSA establece el plan de implementacion de la presente ley en un plazo no

mayor de ciento veinte dias calendario contados a partirde la publicacion de su

reglamento.

TERCERA. Financiamiento

El MINSA coordina con el Ministerio de Economia y Finanzas (MEF) ta definidon

y asignacion de los fondos del tesoro publico y los mecanismos presupuestales

requeridos para la compra de servicios entre IAFAS publicas e IPRESS privadas

que se ejecutan como parte del plan de implementacion.

CUARTA. Propuesta de separacion de funciones de las 1AFAS, EsSalud e

IPRESS EsSalud

El Seguro Social de Salud (EsSalud) presenta a SUSALUD, en el plazo de

noventa dias caiendario posteriores a publicacion del reglamento de la presente

ley, ia propuesta de separacion de funciones en la que quede establecida ia

diferencia entre las IAFAS, EsSalud y las IPRESS EsSalud. En el reglamento se

precisa el procedimiento para la aprobacion de la referida propuesta y los plazos

correspondientes.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.

Lima, 19 de noviembre de 2024.

Presidente:

Si algun congresista desea intervenir, les agradecere soiicitar el uso de ia

palabra a traves de la piataforma de Microsoft Teams.

Congresista Carlos Ernesto Bustamante Donayre

Este dictamen se basa en un proyecto de ley de mi autoria y hay dos

modificaciones que yo quisiera introducir en el dictamen que se ha leido. Uno es
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el articulo 9. El articulo 9 habla de la referenda electronica y ahi es importante

notar que el numeral 9 del articulo 3 del mismo dictamen se refiere a Referenda

electronica de cases. En un caso dice referenda electronica y en el otro dice

referenda electronica de casos. Entonces yo sugiero que ambos conceptos se

estandaricen a !o largo del texto y esto es tecnica legislativa nada mas, o sea, la

idea es que yo pienso que se debe hablar de referenda electronica de cases

tantoenelarticulo9comodel numeral9deiarticulo3. Elarticulo 19deldictamen

esta referido a los recursos financieros. Este debe ser modificado, puesto que

quien asigna recursos no es ef estado; quien asigna recursos son las IAFAS y

estas deben coberturar o dar cobertura al intercambio prestacional de servicios

de sus asegurados via los montos maximos que determina el MINSA, que es

muy distinto de asignar recursos financieros. Entonces, los montos maximos que

determina el MINSA deben ser hechos par un comite de naturaleza permanente.

ESQ estaba en el proyecto original de mi autoria. Solamente asi se va a poder

hacer efectivo el intercambio de prestaciones entre las IAFAS y las IPRESS.

Entonces tengo una propuesta para la redaccion del articulo 19. Articulo 19. El

titulo seria el subtitulo, seria comite tan remanente y dina asi, el MINSA crea un

comite permanente conformado par representantes del sector publico y privado

para determinar anualmente los montos maximos de cobertura aplicables a las

IPRESS y IAFAS publicas Basados en criterios tecnicos, incluyendo costos

operativos, ajustes por inflacion y facilitando la sostenibiiidad de! sistema A fin

de que el sistema judicial este acorde con la nueva nomnativa y fos procesos se

resuelvan de manera tecnica, justa, transparente y celebre, se considera

necesaria la implementacion de juzgados especializados en salud bajo ciertos

parametros, por lo que sugiero incorporsr un articuio en el que se disponga lo

siguiente Seria una declaratoria en un articulo por numeral, se declara de interes

nadonal y necesidad publica la creacion de juzgados especializados en salud

para resolver los procesos sobre acceso oportuno a tratamientos,

medicamentos, procedimientos medicos u otros servicios de salud incluidos en

las poiiticas de cobertura sanitaria, calidad de la atencion, negacion o

desacuerdo respecto a la prestacion del servicio Salvaguardando el derecho a la

salud de los asegurados y la sostenibilidad del Sistema Nacional de salud Los
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juzgados especiaiizados en salud tienen acceso autorizado a los registros

medicos, electronicos y fisicos del sistema sanitario y dispone de un equipo Una

estandarizacion de mencion e! segundo.es el articulo 19 sobre los recursos

financieros Basados en el hecho de que quien asigna recursos no es el estado,

sino son IAFAS que cubren el intercambio representacional via montos maximos

y eso es lo que esta en la modificacion del articulo 19 yfinalmente la declaratoria

en el articulo adicional que se decfara de interes nacional, la creacion de

juzgados especializados en salud, justamente para resolver disputas y procesos

de acceso oportuno a los servicios de salud, que es precisamente el proposito

fundamental de este proyecto de ley y del dictamen que se ha generado. Muchas

gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimado congresista. Efectivamente, hemos tornado nota

de vuestra participacion y vamos a tomar, digamos, los aportes a que usted hace

referenda y io que hicimos es que nos envie par escrito. Per favor, las

modificaciones que usted considere convenientes y necesarias, y vamos a

someter al veto con cargo a redaccion. Entonces, senor secretario.

Congresista Heidinger Ballesteros Nelcy

Si, senor presidente, no hay duda de que yo creo que la intencion del proyecto

de ley es favorable para todos, pero en nuestro pais tenemos que ser un poco

realistas. Yo tengo una cofa de personas que se han atendido en el INEN o que

se estan atendiendo en el hospital del nino y EsSatud. Hasta ahora no cumple

con cancelar la deuda y es un tramite muy pesado para el paciente. Quisiera

saber por que,hasta donde tengo entendido, si ha pasado 3 meses, uno puede

ser atendido, puede irse a libre albedrio entre comillas, atenderse a algun

hospital o, por ejemplo, si soy asegurado, me voy al INEN, voy viceversa o el SIS

tiene que pagar a EsSalud. Como aseguramos esta sostenibilidad economica

para el tanto para el CIS como para la EsSalud. Hay una opinion de parte de
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economia con respecto a este preambulo. Es mi consuita. Muchisimas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimada congresista, vamos a considerar vuestra

preocupacion y desde ya vamos a someter al voto el presente preambulo.

Adelante, secretario tecnico.

PRESIDENTE:

No habiendo otras intervenciones, se precede a votar.

Senor secretario tecnico, someta a votacion nominal:

Aprobado por mayoria

Picon Quedo Luis Raul, Arriola Tueros Jose Aiberto, Bustamante Donayre

Ernesto, Cruz Mamani Flavio, Cordova Lobaton Maria Jessica , Huaman

Coronado Raul, Infantes Castaneda Mery Eliana, Juarez Calle Heidy Lisbeth ,

Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros Jackeiine, Lopez Morales

Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Portalatino Avalos Kelly Roxana,

Portero Lopez Hilda Marleny, Robles Araujo Silvana Emperatriz, Varas Melendez

Elias Marcial, Sanchez Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo

y Zegarra Saboya Ana Zadith

Aprobado par mayoria (18 presentes)

Abstencion: Heidinger Bailesteros Nelcy Lidia ( 1 )

Presidente.

Siguiente punto

Debate y votacion Predictamen recaido en los Proyectos de Ley ? 05752/2023-

CR y 06583/2023-CR, "Ley que implementa a nivei nacional la campana digital

de concientizacion y prevencion del suicidio en nihos, ninas y adolescentes e

incorpora el articulo 44 a la Ley 30947, Ley de Salud Mental

Secretario tecnico de lectura el Predictamen:

Sehor presidente:
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Han sido remitidos para estudio y dictamen de la Comision de Salud y Poblacion,

los siguientes proyectos de ley:

Proyecto de Ley 05752/2023-CR, correspondiente al penodo

parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Fuerza

Popular, a iniciativa del Congresista RAUL HUAMAN CORONADO, que propone

imptementar a nivet nacional la campana digital de concientizacion y prevencion

del suicidio en ninos, ninas y adolescentes e incorpora el Articulo 44 a la Ley

30947, Ley de Salud Mental.

Proyecto de Ley 06583/2023-CR, correspondiente al penodo

parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Fuerza

Popular, a iniciativa de la Congresista VIVIAN OLIVOS MARTINEZ, que propone

incorporar modificaciones a la Ley ? 30947 con la finalidad de fomentar

campanas escolares permanentes en las instituciones educativas para prevenir

y disminuir la incidencia y prevalencia del suicidio en nines y adolescentes.

El Proyecto de Ley 05752/2023-CR, ingreso a la Comision el 23 de agosto de

2023, siendo decretada a la comision Descentralizacion, Regionalizacion,

Gobiernos Locales y Modern izacion de la Gestion del Estado en condicion de

principal comision dictaminadora, y a la Comision de Salud y Poblacion, como

segunda comision dictaminadora.

El Proyecto de Ley 06583/2023-CR, ingreso a ta Comision el 06 de diciembre de

2023, siendo decretada a ta Comision de Salud y Poblacion, como unica

comision dictaminacfora.

1.2 Cumplimiento de los requisitos reglamentarios

De conformidad con lo establecido en el articulo 77° del Reglamento del

Congreso de la Repubiica, la iniciativa legislativa materia de dictamen ha sido

remitida a esta comision.
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Cabe precisar que el proyecto cumple con los requisitos generates y especificos

senalados en los articulos 75° y 76° del Reglamento del Congreso de la

Republica, par lo cual se realizo el estudio correspondiente.

I. CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comision de Salud y Poblacion, de conformidad con lo

establecido en el inciso b) del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la

Republica, recomienda ia aprobacion del presente dictamen, recaido en los

proyectos de ley 05752/2023-CR Y 06583/2023-CR, con el TEXTO

SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO

El Congreso de la Repubiica

Ha dado la siguiente ley:

LEY QUE MOD1FICA LA LEY 30947, LEY DE SALUD MENTAL, A FIN DE

FORTALECER LA PREVENCION DEL SUICIDiO EN NINOS Y

ADOLESCENTES

Articulo 1. Modificacion de los articulos 16 y 41 de la Ley 30947, Ley de
Salud Mental

Se modifican los articulos 16 —literal b) del parrafo 16.2 e incorporando el literal
g)— y 41 —incorporando el parrafo 41.5— en los siguientes terminos:

"Articulo 16. Acciones de promocion de la salud mental

[...]

16.2. La promocion de la salud mental en las instituciones educativas debe

comprender, entre otros;

[...]

b) La contratacion de un profesional en psicologia a tiempo completo
y bajo cualquier regimen de contratacion vigente, con arreglo a

los presupuestos institucionales.
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[...]

g) Las instituciones educativas realizan en forma obligatoria
campanas trimestrales de prevencion del suicidio en nihos y
adolescentes, dirigidas a docentes, estudiantes y familias,
incluyendo acciones para identificar y controlar el bullying,
los signos de depresion severa y propension al suicidio en la
poblacion escolar, realizar evaluaciones psicologicas
adaptadas culturalmente, y, en zonas rurales, coordinar con
equipos itinerantes de psicologos, con derivacion a servicios
de telemedicina para casos de alto riesgo.

Articulo 41. Publicidad de los medios de informacion sobre la prevencion
del suicidio

[...]

41.5. En las salas cinematograficas, teatros, estadios y en otros recintos
donde se difunden peliculas, obras teatrales, conciertos, eventos
deportivos, entre otras actividades masivas de entretenimiento, se difunde,
al inicio de estas, material audiovisual elaborado por el Ministerio de Salud,
cuyo objetivo es informar sobre los programas y servicios publicos de
salud mental disponibles. Asimismo, incluye mensajes didacticos que
permitan identificar factores de riesgo y senales de alerta para la
prevencion del suicidio en nihos y adolescentes".

Articulo 2. Incorporacion del articulo 44 a la Ley 30947, Ley de Salud Mental
Se incorpora el articulo 44 a la Ley 30947, Ley de Salud Mental, en los siguientes
terminos:

"Articulo 44. Campana Digital Nacional de Concientizacion y
Prevencion del Suicidio en Nihos y Adolescentes

44.1. Bajo la rectoria de los ministerios de Salud, de Educacion, de
Desarrollo e Inclusion Social, y de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables, en coordinacion y articulacion con los gobiernos
regionales, los gobiernos locales y las autoridades
competentes, se implementa a nivel nacional la Campana
Digital Nacional de Concientizacion y Prevencion del Suicidio
en Ninos y Adolescentes.

44.2. La campaha es de caracter permanente. Sus contenidos
audiovisuales se difunden a traves de las diversas plataformas
tecnologicas del Estado y de las instituciones involucradas,
especialmente en colegios, academias, institutos y
universidades, publicos o privados, asi como en las
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plataformas educativas virtuales destinadas a la educacion a
distancia y en medios de comunicacion.

44.3. Para definir los contenidos, periodicidad, actores y otros
aspectos de la campaha, se conforma un grupo de trabajo
multidisciplinario ad honorem, integrado por profesionales
medicos especialistas en psiquiatria, asi como por psicologos,
docentes, asistentes sociales, entre otros. Dicho grupo esta a
cargo del Ministerio de Salud.

44.4. La campana se financia de acuerdo con la disponibilidad
presupuestal de cada entidad competente".

DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

UN)CA. Reglamentacion

El Poder Ejecutivo adecua el reglamento de ia Ley 30947, Ley de Salud Mental,
aprobado porel Decreto Supremo 007-2020-SA, a ias modificaciones dispuestas
en la presente ley en un plazo maxima de sesenta dias habiles contados a partir
de su entrada en vigor.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.

Lima, 19 de noviembre de 2024.

Presidente:

Si aigun congresista desea intervenir, les agradecere solicitarel uso de la palabra

a tra-ves de la plataforma de Microsoft Teams.

Congresista Mery Infantes Castaneda

Gracias sehor presidente Un excelente proyecto del 5752 y justamente este

problema que ya lo estabamos ya tomando como punto referencial desde el inicio

de esta comision Senor presidente, mi intervencion es para que sea de mayor

eficacia y eficiente y sugiero que se incorpore estrategias focalizadas que (leguen

a los estudiantes de las zonas rurales y mas criticas del pais y ademas faciliten

el monitored de la salud mental de los estudiantes Y asi Promover un entomo

escoiar mas protegldo Par ello, senor presidente, sugiero la siguiente redaccion

Las instituciones educativas realizan en forma obligatoria campanas trimestrales
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de prevencion del suicidio en ninos y adolescentes dirigidas a docentes,

estudiantesyfamilias, incluyendo acciones para identificarycontrolarel bullying,

los signos de depresion severa y propension ai suicidio en la poblacion escotar.

Tambien realizar evaluaciones psicologicas adaptadas culturalmente en zonas

rurales y coordinarse con equipos itinerantes de psicologos con derivacion al

servicio de la telemedicina para cases de alto riesgo. el Ministerio de salud remite

un informs anual al temnino del ano escolar A la Comision de Salud y poblacion

del Congreso de la Repubtica Sobre el estado mental de los estudiantes Pero

senor presidente, para cumplir esta mejora de evaluaciones psicologicas de los

estudiantes en las zonas rurales y las zonas mas alejadas, considero la

contratacion de profesionales De optima calidad y que se propongan tambien

incentives porque dada la lejania, muchas veces las plazas no son coberturadas

y eso pues conlleva a la falta de la presencia de estos profesionales Como solo

psicologos y De manera de como poder brindar una atencion psicologica a los

ninos y adolescentes de manera optima y la ausencia de estos profesionales,

como ya habian requerido los psicologos, nos conlleva a que no se puedan

detectar de manera oportuna este problema en los menores Gracias senor

preside nte.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, congresista Mery Infante, gracias porsu aporte, gracias por

su participacion.

Congresista Raul Huaman Coronado

Muchisimas gracias, senor presidente; reiterar el saludo. Reiterar mis saludos a

usted, senor presidente, como tambien a ios colegas que integran esta

importante comision. En efecto, el proyecto de ley 05752 /2023-CR ley que

implementa a nive! nacional la campana digital de concientizacion y prevencion

del suicidio en ninos, ninas y adolescentes, incorpore el articulo 44 a la ley

30947, ley de salud mental En resumen, el proyecto de ley 05752-CR Propone

ia concientizacion y prevencion del suicidio en ninos, ninas y adolescentes

mediante la implementacion de campanas escolares, digitales y de toma de
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conciencia Los antecedentes por problematica a atender atencion de las

enfermedades y trastornos mentales en El Pais tres opiniones de las

instituciones con respecto al proyecto de ley 5752/2023- CR la siguiente

instituciones emitieron opiniones, ef MINSA, Ministerio de la Mujer, Presidencia

Ejecutiva de EsSalud, Asociacion de psiquiatria peruana, Colegio de psicologos

del Peru Hospitalet, presidente de la Academia nacional de Medicina del Peru

Como tambien Ministerio de Educacion, hospital del arco Herrera. El contenido

de fa propuesta legislativa se les ha alcanzado a cada uno de ustedes; mas bien

quisiera de las zonas rurates y mas criticas del pais, que ademas faciliten el

monitoreo de la salud mental de los estudiantes. Asi promover un entorno escolar

mas protegido. Por ello, se sugiere !a siguiente Redaccion de! inciso G Las

instituciones educativas realizan en forma obligatoria campahas trimestrales de

prevencion del suicidio en ninos y adolescentes dirigidas a docentes, estudiantes

y familias Incluyendo acciones para identificar y controlar el bullying, los signos

de depresion severa y proteccion al suicidio en la poblacion escolar, tambien en

realizar evaluaciones psicologicas adaptadas culturalmente y en zonas rurales,

coordinando a todo nivel En merito de la propuesta, senor presidente, solicito ei

respaldo de mis colegas Congresistas para !a aprobacion del dictamen

propuesto En efecto, tanto el sehor tecnico, la intervencion del congresista

colega Infantes ya dio buenos alcances tambien y se diria ya vamos estar

apuntando mucho mas en lo que ya se ha dado a conocer y algunos puntos hice

saber, muchas gracias senor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Congresista se esta tomando nota de soporte, su

preocupacion y vamos a escuchar la participacion.

Congresista Kelly Portalatino

Gracias presidente par su intermedio quiero saiudaresta importante iniciativa del

colega Huaman, que nos permite visibiiizar la gran incidencia y prevalencia que

tiene fa salud publica dentro del tratado peruano y a nivel Internacional segun la

OMS es el trastorno de la salud mental es una de las mayores causas de
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morbimortaiidad que puede darse sobre ei tema de suicidios y otras patologias

como es la neoplasia En este sentido, presidente, nosotros queremos ser muy

enfaticos Cuando me dieron la oportunidad de ser ministro de salud, propusimos

algunas politicas dentro de la de ia misma instituciones para realizar un convenio

interinstitucional con el Ministerio de educacion, MINSA y educacion para que

podamos nosotros, pues visibilizar una de las grandes necesidades donde se

identifico en ese momento que dentro de Lima metropolitana, solo dentro de Lima

metropolitana existen Mas de 3500 instituciones educativas socioafectivas que

eso involucra, que tenemos ninos y ninas con problemas de esa indole, es decir,

necesitamos nosotros abordar esas politicas de Estado para poder nosotros

cristalizar !os convenios institucionales para poder brindarle las actividades que

muy bien traslada esta iniciativa legislativa que es muy importante Porque hoy

por hoy el MINEDU esta contratando a psicologos dentro de las instituciones

educativas o un psicologo para 800,500 estudiantes, tanto para el turno manana

y tu no tarde, que es insuficiente. Presidente, como va a poder hacer ei

diagnostico y monitoreo del tratamiento o terapeuta o la del traslado de referenda

para otras especialidades de mayor complejidad Institute) de mayor complejidad

para que continuen con su tratamiento de aquellos ninos o ninas o adolescentes

que se encuentran con esta patoiogia En ese sentido, el presidente, no

solamente ello se quedo Que eso iba a este incorporar y trastadar una guia, una

guia clinica para que el MINSA dote de este insumo de esta hen-amienta para

Los psicologos que van a ser contratados por el MINEDU con esa inversion

presupuestaria para garantizar una adecuada intervencion y reducir esta esta

patologia o flagelo que hoy este es muy necesaria en su reduccion. Es por eso

que necesitamos nosotros !r brindando este respaldo a nuestro, a nuestros

colegas que se estan brindando, pues esta iniciativa y esta haciendo la chamba

del Ejecutivo, ya que el Ejecutivo, a traves de la Coordinadora Nacional de salud

mental, probabiemente no \e mapean, no lo tiene identificado o capaz

probablemente ha hecho ha soiicitado un presupuesto y no ha sido atendido par

parte de! que usualmente siempre esta bloqueando el Ministerio de Economia y

Finanzas para poder fortalecer Estas estos indicadores que hoy por hoy se han

disparado totalmente en ese sentido Presidente, yo este es dare mi voto a favor
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de esta iniciativa y por lo tanto exhortamos al Ministerio de Saiud que siga

cumpliendo con brindarle prioridad a la salud mental. Muchas gracias,

presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, senora congresista Kelly Portalatino. Gracias por su aporte.

Gracias por su preocupacion. Algun congresista que desea hacer dulce la

paiabra. No habiendo otras intervenciones, se procede a la votacion El secreto

tecnico se somete a votacion nominal.

PRESIDENTE:

No habiendo otras inte^endones, se procede a votar.

Sehor secretario tecnico, someta a votacion nominal:

Aprobado por mayoria

Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia, Paredes Pique Susel

Ana Maria , Arriola Tueros Jose Alberto, Bustamante Donayre Ernesto, Cruz

Mamani Havio, Cordova Lobaton Maria Jessica, h4uaman Coronado Raul, Infantes

Castaneda Mery Eliana Juarez Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo

Maria de los Milagros Jackeline, Lopez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza

JorgeAlfonso , Mori Ceiis Juan Carios, Portaiatino Avalos Kelly Roxana, Sanchez

Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra Saboya Ana

Zadith (18 presentes)

Presidente.

Siguiente punto:

Debate y votacion Predictamen recaido en los proyectos de Ley 05413/2022-CR,

05005/2022CR, 06964/20 23 -CR, 07057/2023-CR, 08271/2023-CR, y 4156/2022-

CR Ley que regula derechos laborales a trabajadores de la salud exciuidos en

nombramientos precedentes mediante disposiciones legates"

Sehor secretario tecnico, someta a votacion nominal:
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Senor presidente:

Man sido remitidos para estudio y dictamen de la Comision de Salud y Poblacion,

los siguientes proyectos de ley:

Proyecto de Ley 05413/2022-CR, correspondiente al penodo

parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Podemos

Peru, a iniciativa del Congresista LUIS RAUL PICON QUEDO, que propone

regular derechos laborales a trabajadores de la salud excluidos en

nombramientos precedentes mediante disposiciones legales.

Proyecto de Ley 04156/2022-CR, correspondiente al penodo

parlamentario 2021-2026, presentado por et Grupo Parlamentario Accion

Popular, a iniciativa del Congresista PEDRO EDWIN MARTINEZ TALAVERA,

que propone nombramiento progresivo par concurso publico de meritos de

trabajadores asistenciales profesionales, tecnicos y auxiliares, del Ministerio de

Salud, sus organismos publicos, de las unidades ejecutoras de salud de los

gobiernos regionales, y las Comunidades Locales de Administracion de Salud

(CLAS), que a la entrada en vigencia del Decreto Legislative 1153, fueron

excluidos de los procesos de nombramiento 2014 —2018, que se encontraban

prestando servicios con contrato vigente en la condicion de locador de servicio

con un minimo de dos (02) ahos continues o tres (03) anos discontinuos a la

fecha de la publicacion de la presents ley.

Proyecto de Ley 05005/2022-CR, correspondiente al periodo

parlamentario 2021-2026, presentado pore! Grupo Parlamentario Peru Libre, a

iniciativa de! Congresista AMER1CO GONZA CASTILLO, que propone autorizar

el nombramiento del personal salud comprendidos en los alcances de la Ley

30957 que establece el nombramiento de los profesionales, tecnicos y auxiliares

en el ministerio de salud, sus organismos publicos y los gobiernos regionales.
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Proyecto de Ley 06964/2023-CR, correspondiente al periodo

parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Peru Libre, a

iniciativa del Congresista WALDEMAR JOSE CERRON ROJAS. que propone

autorizar al ministerio de salud, sus instancias descentralizadas y gobiernos

regionales, efectuar el nombramiento del personal de salud, profesionales,

tecnicos y auxiliares, que se encuentran bajo Contrato de Locacion de Servicios

y que fueron comprendidos en los alcances de la Ley ? 30957.

Proyecto de Ley 07057/2023-CR, correspondiente al periodo

parlamentario 2021-2026, a iniciativa del Congresista PEDRO EDWIN

MARTINEZ TALAVERA, que propone autorizar el nombramiento progresivo de

profesionales de la salud, tecnicos y auxiiiares asistenciales de la salud del

ministerio de salud, sus organismos publicos y unidades ejecutoras de salud de

los gobiernos regionales, que a la entrada en vigencia del Decreto Legislativo ?

1153, decreto legislativo que regula la politica integral de compensaciones y

entregas economicas del personal de la salud al servicio del estado, se

encontraban prestando servidos y fueron identificados por la comision sectorial

conformada en e! marco de la Segunda Disposicion Complementaria Final de la

Ley ? 30957.

Proyecto de Ley 08271/2023-CR, correspondiente al periodo

parlamentario 2021-2026, a iniciativa de! Congresista JUAN CARLOS MORI

CELIS, que propone autorizarde manera excepcional, gradual y progresiva, el

nombramiento del personal contratado bajo la modalidad de locacion de

servicios en el ministerio de salud, sus organismos publicos y de los gobiernos

regionales.

1.1 Ingreso del proyecto a la Comision

E!ProyectodeLey05413/2022-CR, ingresoalaComisi6nel22dejuniode2023,

siendo decretada a la comision Presupuesto y Cuenta General de la Repubiica

en condicion de principal comision dictaminadora, y a la Comision de Salud y
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Poblacion, como segunda comision dictaminadora.

El Proyecto de Ley 04156/2022-CR, ingreso a !a Comision el 03 de febrero de

2023, siendo decretada a la comision Presupuesto y Cuenta General de la

Republica en condicion de principal comision dictaminadora, y a la Comision de

Salud y Poblacion, como segunda comision dictaminadora.

El Proyecto de Ley 05005/2022-CR, ingreso a la Comision el 18 de mayo de

2023, siendo decretada a la comision Presupuesto y Cuenta General de la

Republica en condicion de principal comision dictaminadora, y a la Comision de

Salud y Poblacion, como segunda comision dicfaminadora.

El Proyecto de Ley 06964/2023-CR, ingreso a ia Comision el 05 de febrero de

2024, siencfo decretada a la comision Presupuesto y Cuenta General de la

Republica en condicion de principal comision dictaminadora, y a la Comision de

Salud y Poblacion, como segunda comision dictaminadora.

Ei Proyecto de Ley 07057/2023-CR, ingreso a la Comision el 20 de febrero de

2024, siendo decretada a la comision Presupuesto y Cuenta General de la

Republica en condicion de principal comision dictaminadora, y a la Comision de

Salud y Poblacion, como segunda comision dictaminadora.

El Proyecto de Ley 08271/2023-CR, ingreso a la Comision el 26 de junio de 2024,

siendo decretada a la comision Presupuesto y Cuenta General de la Republica

en condicion de principal comision dictaminadora, y a la Comision de Salud y

Poblacion, como segunda comision dictaminadora.

1.2 Cumplimiento de los requisitos reglamentarios

De confonnidad con lo establecido en el articulo 77° del Reglamento del

Congreso de la Republica, la iniciativa legislativa materia de dictamen ha sido

remitida a esta comision.
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Cabe precisar que el proyecto cumple con los requisites generales y especificos

senalados en los articulos 75° y 76° del Regiamento del Congreso de la

Republica, por lo cual se realizo el estudio correspondiente

Por lo expuesto, la Comision de Salud y Poblacion, de conformidad con lo

establecido en el inciso b) del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la

Republica, recomienda la aprobacion del presente dictamen, recaido en los

proyectos de Ley 05413/2022-CR, 04156/2022-CR, 05005/2022-CR,

06964/2023-CR, 07057/2023-CR Y 8271/2023-CR, con el TEXTO

SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO

El Congreso de la Republica

Ha dado la siguiente ley:

LEY QUE AUTORIZA EL NOMBRAMIENTO PROGRESIVO Y CONTINUO DEL

PERSONAL CONTRATADO BAJO LA MODALIDAD DE LOCACION DE

SERVICIOS EN EL MINISTERIO DE SALUD Y EN SUS ORGANISMOS

PUBLICOS, ASI COMO EN LAS UNIDADES EJECUTORAS DE SALUD DE

LOS GOBIERNOS REGfONALES, LOCALES Y LAS COMUNIDADES

LOCALES DE ADIVHNISTRACION DE SALUD (CLAS) COMPRENDIDOS EN

LA SEGUNDA DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL DE LA LEY ?

30957

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presente ley tiene par objeto autorizar el nombramiento progresivo y continuo

del personal contratado bajo la modaiidad de locacion de servicios en el

Ministerio de Salud, sus organismos publicos, asi como en las unidades

ejecutoras de salud de los gobiernos regionales, locales y las Comunidades

Locales de Administracion de Salud (Clas), que fue excluido en nombramientos

precedentes mecfiante disposiciones legales y que estan comprendidos en la
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disposicion complementaria final segunda de la Ley 30957, Ley que autoriza el

nombramiento progresivo como minimo del veinte par ciento (20 %) de [os

profesionales, tecnicos y auxiliares asistenciales y administrativos de la salud,

que a la entrada en vigor del Decreto Legislative 1 153 tuvieron vinculo laboral y

fueron identificados en el marco de la disposicion comptementaria final

nonagesima octava de la Ley 30693.

Articulo 2. Finalidad de la Ley

La presents ley tiene par finalidad garantizar la igualdad de los derechos

laborales del personal que presta servicios en el Ministerio de Salud y en sus

organismos publicos, asi como en ias unidades ejecutoras de salud de !os

gobiernos regionales, locales y las comunidades locales de administracion de

salud (Clas), para disminuir la brecha de recursos humanos y el trato

diferenciado y discriminatorio, asi como garantizar una eficiente prestacion de

servicios con calidad y eficacia al promover el nombramiento del personal de

saiud: profesionales, tecnicos y auxiliares contratados bajo modalidad de

locacion de servicios.

Articulo 3. Ambito de aplicacion de la Ley

La presente ley se aplica al persona! del Ministerio de Salud, sus unidades

ejecutoras, el institute Nacional de Enfermedades Neopiasicas, ei Institute

Nacional de Salud, las unidades ejecutoras de salud, asi como a los gobiernos

regionales, locales y las comunidades locales de administracion de saiud (CIas),

a nivel nacional.

Articulo 4. Requisites para el nombramiento progresivo y continuo

Los requisitos para el nombramiento progresivo y continuo son los siguientes:

1. Ser personal de salud, con vinculo labora! a la fecha en cualquiera de sus

modalidades, y haber prestado servicios en condicion de locacion de

servicios u ordenes de servicio al momento de la entrada en vigor del

Decreto Legislativo 1153, Decreto Legislativo que regula la politica
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integral de compensaciones y entregas economicas del personal de la

salud al servicio del Estado.

2. Ser personal de salud y haber prestado servicio contratado en el Ministerio

de Salud, sus organismos publicos y las unidades ejecutoras de salud de

los gobiernos regionales locales y las comunidades locales de

administracion de salud (CIas), a la fecha de entrada en vigor de la

presents ley.

3. Para el nombramiento establecido, las plazas o puestos por ocupar deben

estar aprobados en el Cuadro para Asignacion de Personal (CAP) o en ei

Cuadro para Asignacion de Personal Provisional (CAP-Provisional) y en

el Presupuesto Analitico de Personal (PAP), o en el Cuadro de Puestos

de la Entidad (CPE), segun corresponda.

4. Para dicho nombramiento, el personal no debe estar inhabilitado para

trabajar en el Estado par motivo de destitucion, despido o resolucion

judicial que asi lo indique.

Articulo 5. Implementacion de la Ley

5.1. Ei Ministerio de Salud aprueba los lineamientos espeoficos para el proceso

de nombramiento mediante decreto supremo, en un piazo maximo de sesenta

dias habiles, contados desde la entrada en vigor de la presente ley.

5.2. Los gobiernos regionales locales y las comunidades focaies de

administracion de satud (Clas), remiten al Ministerio de Salud la relacion de

beneficiarios que corresponden a sus unidades ejecutoras y actualizan sus

respectivos instrumentos de gestion para el nombramiento, en un piazo maximo

de noventa dias habiles contados desde la entrada en vigor la presente ley.

5.3. Para efectos de la conduccion del proceso de nombramiento, se constituye

una comision central de nombramiento designada por resolucion ministerial del

Ministerio de Salud, y una comision de nombramiento en cada unidad ejecutora,

designada mediante resolucion de su titular. Las comisiones incorporan a un
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representante del personal de locacion debidamente acreditado como veedor

con derecho a voz y con la atribucion de fiscalizar el cumplimiento oportuno del

cronograma del proceso de nombramiento.

Articulo 6. Modificaciones presupuestarias

Se autoriza, durante el ano fiscal 2025, al Ministerio de Salud, a sus organismos

publicos y a los gobiernos regionales y los gobiernos locales para que realicen

modificaciones presupuestarias, con cargo a su respective presupuesto

institucional y sin demandar recursos adicionales al tesoro publico, a fin de

financiar el nombramiento progresivo y continuo del personal beneficiario

establecido en la presente ley. Dichas modificaciones se autorizan por la

presente ley y se aprueban mediante decreto supremo refrendado por el

Ministerio de Economia y Finanzas y el Ministerio de Salud, a propuesta de este

ultimo.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

UN1CA. Reglamentacion

El Poder Ejecutivo aprueba el reglamento de la presente ley en un plazo no

mayor de sesenta cfias habiles contados desde su entrada en vigor.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuaies.

Lima, 19 de noviembre de 2024

Presidente:

Si algun congresista desea intervenir, ies agradecere solicitar e! uso de la

palabra a traves de la piataforma de Microsoft Teams.

Congresista Americo Gonza Castillo

Muchas gracias presidente Un saludo a los colegas que nos acompanan en la

plataforma Presidente este creo es un acto de Justicia Soy autor de uno de los
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proyectos de los que se han acumulado aca, que son varies de diferentes

bancadas y diferentes autores Senor presidente en !a investigacion que se hizo

respecto a este tema y con Lo que nos aportaron las personas que van a ser

beneficiarias de esta propuesta es que la ley 3957 en su segunda disposicion

complementaria, mando que a traves de una comision que se conformo esta

comision en el Ministerio de salud se identifique a los servidores que habian sido

excluidos de los nombramientos anteriores, inclusive de 2014,2013 Esta

comision si se llevo a conformar en el Ministerio de salud y si hizo su trabajo,

identifico a los servidores que iban a estar comprendidos dentro de este alcance

Hizo la propuesta Determino la PEA y costeo El monto, un recurso que se iba a

necesitar para cumplir este mandato, dicho sea de paso, los beneficiarios ya

trabajan, o sea, el monto no es que vaya de cero, sino que simplemente se la

reconoce lo que vendria a complementar a ser un nombrado La comision

presento su trabajo y no tuvo se podia decir y quedo ahi Porque no se impulso

por parte de los sectores, dicho sea de paso, vino los cambios de gobierno y

todo ei tema que conocemos nosotros, entonces este tema de Se ha olvidado,

podriamos decirlo asi, no por la continuo cambio de ministros de salud y no, no

se ie ha tornado importancia Muchos de los beneficiarios de este grupo Inclusive

migraron a otros Se podria decir reglmenes dentro del mismo MINSA y los que

han quedado de buena fe estuvieron esperando que ya habian sido identificados

como lo repito en este grupo de trabajo que si se llego a hacer Entonces los que

quedan Man esperado todo este tiempo y este y es asi que nos abordaron, nos

buscaron al igual que a mi persona, tambien a otro Congresistas de otras

bancadas y creemos que este es un hecho de Justicia porque elios han esperado

mucho tiempo una ley en el 2019, la 3957 no es que se este creando de cero

ahora este grupo de trabajo Tenia el mandato de identificar a los locales o

terceros que tenian de muchos anos trabajando y para que se los pase a su

nombramiento, entonces aqui no se esta creando aigo de cero, sino que ellos ya

estan reconocidos estuvieron reconocidos en esta norma, estan identificados en

este gmpo de trabajo que se hizo ei Ministerio de El MINSA inclusive ha opinado

favorablemente con algunas observaciones, pero que son plausibles de acoger.

Entonces creo que tenemos, por el lado del mismo Ejecutivo, la disposicion y
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una voluntad de apoyar esta propuesta que trabajadores que tienen muchos

ahos, entonces se han ganado con su esfuerzo. Hay que recordar que estos

trabajadores estuvieron tambien en la pandemia bajo estas mismas condiciones,

no esperando a que se les haga justicia. Ellos no abandonaron su puesto de

trabajo en la pandemia, que ya habian trabajado inclusive desde mucho antes.

De 2003 inclusive, mencionan aqui que hubo un nombramiento y se los excluyo,

por eso es que dice, para los excluidos de los nombramientos que ha habido

sucesivamente, entonces imaginese, creo que ya es bastante tiempo, creo que

es por justicia que se merecen ser nombrados, y ya el secretario fecnico io ha

expuesto de forma sucinta y adecuadamente. Seria redundado simplemente

aqui para senalar que ellos ya estan identificados, ya sabemos cuanto es la PEA;

no son muchos, no creo que no superen los 3000 y muchos de ellos, repito, se

han ido a otros regimenes y los que se han quedado se han quedado de la buena

voluntad, trabajando inclusive en la pandemia y creo que es de justo

reconocerlos. Gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimado Congresista Americo Gonza, vamos,

efectivamente, creemos que es justicia io que estamos el dia de hoy,

sustentando vuestro proyecto de ley y desde ya algun otro Congresista que

desea hacer uso de la palabra.

Congresista Kelly Portalatino

Gracias, presidente, primero saludario porque ha priorizado este proyecto a

traves de un predictamen que permite, pues, generar un tema de justicia social

y sobre todo justicia laboral. Nosotros somos testigos de lo que hemos seguido

trabajando en el sector salud. Es que vemos de 15 a 20 ahos a nuestros

hermanos iocadores de servicios. Par la ocasion, ellos nunca ni siquiera en la

pandemia ban tenido los beneficios que corresponden, como otros trabajadores

de la saiud de los diferentes grupos ocupacionales. Hoy ellos tambien han sido

caidos; han sido heroes de la pandemia, como muy bien los CAS-REGULAR y

como los tambien llamados CAS-COVID. En ese sentido, nosotros queremos

trasladar una justicia social ylaboralque no puedeserpostergada por presidente
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porque falta de politicas publicas tanto dei Gobierno regional como del Ejecutivo,

especialmente que garantice un presupuesto digno de calidad y que tengan

todos los beneficios sociales que hoy la ley lo contempia dentro de los regimenes

laborales. En ese sentido, presidente. Definitivamente estoy de acuerdo en esto.

Esta iniciativa legislativa va a pemnitir cambiar las vidas de muchos hermanos

que hoy estan a la espera y ademas no se ha cumplido con la ley que se

encuentravigente. ^.Porque?Nuevamentevuelvoa reiterareltemapresupuestal

porque nuevamente el IVfinisterio de Economia y Finanzas y nunca me cansare

de decir que el Ministerio de Economia y Finanzas siempre ha sido una pieza en

el zapato para el sector publico, pero para el sector privado, como !o abre las

puertas sin generar, pues, un beneficio a la poblacion en general. En este

sentido, presidents, yo, saludo su identidad y la capacidad que tiene para poder

tomar estas grandes decisiones y tendremos la plena seguridad antes de

cuiminar el ano fiscal. Tengamos nosotros la aprobacion por unanimidad de

todos los senores congresistas para que este ya dictamen posteriorse haga una

realidad. Muchas gracias, presidente. Muchisimas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, congresista Kelly portalatino. Algun otro congresista desea

hacer el uso de la palabra.

PRESIDENTE:

No habiendo otras intervenciones, se procede a votar.

Senor secretario tecnico, someta a votacion nominal:

Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia, Amola Tueros Jose

Afberto, Bustamante Donayre Ernesto, Cruz Mamani Flavio, Cordova Lobaton

Maria Jessica, Huaman Coronado Raul, Infantes Castaneda Mery Eiiana ,

Juarez Caile Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los

Miiagros Jackeline, Lopez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge

Alfonso , Mori Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana, Portero

Lopez Hilda Marleny, Sanchez Paiomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia
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German Adolfo y Zegarra Saboya Ana Zadith

En abstencion: Bustamante Donayre Ernesto (1 )

Aprobado por mayoria (18 presentes)

Presidente:

Sustentacion del senor congresista Waldemar Cerron Rojas PL 6964-2024-CR

Congresista Valdemar Cerron

Buenas tardes a todos los congresistas que hoy nos acompanan, y senor

presidente, yo quiero agradecer la oportunidad que siempre usted daba a las

grandes mayorias comprendiendo el tema del sector salud, senor presidente, por

su intermedio como autor dei proyecto de ley 69642-2024, que contexto

sustitutorio autoriza el nombramiento del personal de salud, de profesionales

tecnicos y auxiliares con contrato de locacion de servicios no comprendidos en

los alcances de ley numero 30957, que se encontraban con contrato de locacion

de servicio. Senor presidente, el sistema de salud enfrenta una profunda

desigualdad iaboral; segun estimaciones del Ministerio de Salud, en 8,441

establecimientos de salud a nivel nacional exists una brecha de 53,486

trabajadores, de los cuales 45.55% son profesionales. Esta realidad afecta no

solo ai personal contratado bajo condiciones, sino tambien a millones de

pacientes que dependen de un sistema de salud, fortaleciendo con personal

suficiente esta iniciativa legislativa. Sehor presidente, propone un proceso de

nombramiento progresivo que permite integrar a 5710 trabajadores asistenciales

que actualmente laboran como locadores de servicios. Este grupo ha sido

excluido de nombramientos previos a pesar, senor presidente, de cumplir con

funciones identicas a las de sus coiegas en regimenes laborales regulares. Es

fundamental reconocer, senor presidente, sus aportes y garantizarles esa

estabilidad laboral y acceso a sus derechos basicos como CTS, vacaciones y

seguridad social. Senor presidents, esta medida no requiere recursos

adicionaies, ya que las partidas necesarias estan contempladas en el marco de

la ley numero 3957. Ademas, finalmente senor presidente, el impacto positivo de

este proyecto no solo beneficiara a los trabajadores, sino tambien mejorara la
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calidad del servicio de salud en regiones criticas, el acceso equitativo a los

servicios de salud es un derecho fundamental, senor presidente, y este proyecto

nos acerca a un sistema mas justo y mas eficiente, senalaba Jose Carlos

Mariategui El, que fue mencionado hace poco por Jinping en fa fundacion De los

7 ensayos de interpretacion de realidad peruana, fa grandeza del hombre se

reduce a hacer bien su oficio, el viejo amor oficio moderado a la sociedad es la

saiud social, senor presidente, y estoy seguro que mis colegas van a votar a

favor de estos proyectos de ley que beneficiaran a nuestros locales hasta mas

alia de la victoria. Senor presidente, muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas gracias. Congresista Valdemar cerron Algun Congresista desea

intervenir

Presidente:

Hasta este punto de la sesion, pido dispensa del tramite de aprobacion del acta

para ejecutar !o acordado en la presente sesion

Si no hay objecion de algun congresista, SE DA POR APROBADA, con la

dispensa del tramite de su lectura, contando con el quorum correspondiente.

La dispensa ha side aprobada por unanimidad

Si no hay mas intervenciones, senores congresistas y NO habiendo mas temas

que tratar, se ievanta la sesion, siendo las 15.00 horas, con 19 minutos.
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La transcripcion magnetofonica de la sesion a traves de la Plataforma Microsoft Teams virtual

forma parte del Acta.
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