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El Congresista que suscribe ALEJANDRO AURELIO AGUINAGA RECUENCO,
integrante del Grupo Parlamentario Fuerza Popular, en uso de sus facultades que
le confiere el articulo 107° de la Constitucién Politica del Pert y de conformidad con
lo establecido en los articulos 74°, 75° y 76° del Reglamento del Congreso de la
Republica, presenta la siguiente propuesta legislativa:

FORMULA LEGAL

LEY QUE AUTORIZA LA PROMOCION INTERNA DE PERSONAL MEDIANTE
ASIGNACION DE PLAZAS PROFESIONALES PARA EL PERSONAL
PROFESIONAL ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO DE LOS REGIMENES
LABORALES DEL DECRETO LEGISLATIVO 728 Y 276 EN EL SEGURO
SOCIAL DE SALUD-ESSALUD Y SUS ORGANOS DESCONCENTRADOS A
NIVEL NACIONAL

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto autorizar la Promocién Interna de Personal
mediante asignacion de Plazas Profesionales, al personal profesional asistencial y
administrativo del Seguro Social de Salud - ESSALUD, y sus érganos
desconcentrados a nivel nacional.

Articulo 2.- Alcances de la Ley

La presente Ley alcanza al personal Profesional Asistencial y Administrativo que se
encuentra laborando en el Seguro Social de Salud —EsSalud, bajo los regimenes
laborales del Decreto Legislativo N° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa
y de Remuneraciones del Sector Publico y del Texto Unico Ordenado del Decreto
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del Legislativo N° 728 Ley de Productividad y Competitividad Laboral, aprobado por
Decreto Supremo N° 003 -97-TR.

Articulo 3.- Ambito de aplicacion

La presente ley sera aplicable en forma progresiva en un tiempo razonable, dando
la potestad al Seguro Social de Salud — ESSALUD, para que en ejercicio de sus
funciones emita las directivas y procedimientos internos necesarios para
implementacién de la presente, a fin de que el personal profesional de los grupos
ocupacionales asistencial y administrativo acceda de manera progresiva y anual a
las plazas vacantes de nivel profesional identificadas en los sistemas de informacion
de Recursos Humanos.

Articulo 4. De la Promocion Interna de Personal en las modalidades Cambio
de Grupo Ocupacional y Ascenso.

La Promocion Interna de Personal mediante la asignacién de plazas profesionales
en las modalidades de Cambio de Grupo Ocupacional y Ascenso, se realizara en la
entidad y sus o6rganos desconcentrados donde el personal asistencial y
administrativo de ESSALUD se encuentra actualmente laborando, en calidad de
nombrado (D.L. 276) o contratado a plazo indeterminado (D.L. 728). Siempre que
cumplan con los requisitos y perfil establecido para la plaza vacante, de conformidad
con el cuadro de plazas ofertadas y vacantes en ESSALUD.

Articulo 5. Requisitos para Promocién Interna de Personal en sus
modalidades de Cambio de Grupo Ocupacional y Ascenso.

Para el proceso de Promocion Interna de Personal, es necesario cumplir con los
siguientes requisitos:

1. Tener condicion de nombrados mediante Decreto Legislativo N° 276 o
contratados a plazo indeterminado mediante el Decreto Legislativo N° 728.

2. Contar con titulo profesional universitario y colegiatura habilitada, establecido
para desempefar la plaza vacante.

3. Tener como minimo cuatro (04) afos de tiempo de servicios ininterrumpidos
o acumulados en la institucién bajo el mismo régimen laboral.
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Para el caso de los trabajadores que se incorporaron al régimen laboral del
Decreto Legislativo N° 728 mediante la Ley 30555, se contabilizara el tiempo
de servicios prestados bajo el régimen del Decreto Legislativo N° 1057 CAS.

4. Tener como minimo dos (02) afios de permanencia en el nivel ocupacional
que ostenta, el cual debe ser inferior respecto del cargo al que solicita
acceder.

5. Resolucion de haber realizado el Servicio Rural y Urbano Marginal de la
Salud (SERUMS), conforme a lo establecido por ley.

6. Evaluacion de desempefio laboral, durante el tiempo de permanencia en el
nivel de carrera y especializacion.

Articulo 6. Aplicacion Progresiva y Priorizada.

La Promocién Interna de Personal mediante la asignacién de plazas profesionales
en las modalidades de Cambio de Grupo Ocupacional y Ascenso en ESSALUD, se
efectuara en forma progresiva (no mayor de 03 afios), conforme a las necesidades
y requerimientos de dicha entidad y en base a la meritocracia referida al orden de
prelacion de Tiempo de obtencion del Titulo Profesional y Tiempo de Servicios, en
cada grupo ocupacional independiente de la profesién, segin se desarrolle en el
reglamento de la Ley.

Articulo 7. Financiamiento.

La implementacion de la presente Ley se financia con cargo al presupuesto de
ESSALUD, sin demandar recursos al tesoro publico, ni afectar el gasto e inversion
en equipamiento, productos farmacéuticos, infraestructura y otros necesarios, para
la prestacion adecuada de los servicios de salud y respetando las disposiciones
legales presupuestales.

Se debe precisar que la Promociéon Interna de Personal, alcanza al personal que
viene laborando en la institucion en los regimenes laborales del Decreto Legislativo
N°® 276 y 728, por lo cual no significa un incremento de personal. El costo de la
Promocién Interna procede de la diferencia econémica entre plaza actual y la nueva
plaza.
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Asimismo, se debe sefalar que el financiamiento de la presente, seria cubierto con
las Plazas que anualmente se liberan por Jubilacién, y con la Priorizaciéon de la
Promocion Interna de Personal como primera alternativa para el cierre de brechas.

Articulo 8. Autorizacion.

Autoricese al Seguro Social de Salud — EsSalud a dictar las disposiciones
complementarias necesarias para la Promocion Interna de personal, mediante
asignacion de plazas profesionales al personal profesional asistencial vy
administrativo de ESSALUD y sus 6rganos desconcentrados, a través de las
modalidades de cambio de grupo ocupacional y ascenso.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
PRIMERA. - Reglamentacion.

El Seguro Social de Salud — ESSALUD emitira la reglamentacion y/o directivas que
permitan priorizar la Promocion Interna del Personal que labora en la institucion,
frente a la contratacion de personal bajo cualquier modalidad, para prestar servicios
asistenciales y administrativos en los establecimientos de ESSALUD y sus érganos
desconcentrados a nivel social nacional, mediante la promocién ordenada vy justa
de los trabajadores a puestos de nivel acorde a su formacién académica,
capacidades y competencias, en un plazo no mayor a 20 dias calendario,
computados a partir de la entrada en vigencia de la presente ley.

SEGUNDA - Vigencia de la Ley

La presente ley entrara en vigor a partir del dia siguiente de su publicacién en el
diario oficial “El Peruano”.

TERCERA. - Derogatoria

Deroguese todas las normas que se opongan a la presente Ley.

Lima, 31 de agosto del 2022.
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EXPOSICION DE MOTIVOS

FUNDAMENTOS

El Seguro Social de Salud (ESSALUD) como organismo publico descentralizado,
con personeria juridica de derecho publico interno, adscrito al Sector Trabajo y
Promocioén Social, con autonomia técnica, administrativa, econémica, financiera
presupuestal y contable de conformidad con el articulo 1° de la Ley 27056, esta
encargado de dar cobertura a los asegurados y sus derechohabientes, a través de
prestaciones de prevencion, promocioén, recuperacion, rehabilitacion, prestaciones
economicas y prestaciones sociales, las cuales corresponden al régimen
contributivo de la seguridad social en salud.

El Sistema de salud, para el cumplimiento de sus objetivos institucionales, y la
Politica Sectorial, requiere de profesionales, técnicos y auxiliares en nimero
suficiente y con las capacidades adecuadas para el puesto en que se desempefian
en todos los niveles de complejidad del sistema, de esta manera se garantizara un
sistema eficiente, de calidad y de bajo costo, lo que contribuira a la satisfaccion de
necesidades de salud de la poblacion asegurada y a mejorar la capacidad resolutiva
de sus establecimientos de salud y el desarrollo personal y profesional del
trabajador, que redundara en lograr mejores niveles de calidad y eficiencia en los
servicios de salud, alcanzando los objetivos institucionales y el logro de las politicas
y planes de salud a corto, mediano y largo plazo.

La propuesta de ley en estudio propone garantizar el derecho del personal
profesional, auxiliar y técnico, que realiza funciones en los diferentes 6rganos
desconcentrados del Seguro Social de Salud-ESSALUD y que por muchos afios
vienen siendo postergados en el acceso a una plaza profesional, acorde a su
formacién académica, capacidades y competencias. Mediante la propuesta de ley
se busca también reducir la brecha de personal profesional que existe en los centros
asistenciales de ESSALUD a nivel nacional y la necesidad de recurso humano para
atender la emergencia sanitaria nacional vigente, por el brote del virus COVID -19.

La Pandemia por COVID-19 ha puesto en evidencia las grandes carencias en el
Sector Salud en general, el déficit de personal especializado, equipamiento médico
e infraestructura de calidad, evitaron que se pudiera atender de manera oportuna la
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creciente cifra de contagiados durante las dos primeras olas, dando como resultado
altas tasas de morbilidad y mortalidad.

La presente tiene por objetivo lograr el reconocimiento de derechos laborales en
cuanto al acceso a una plaza profesional (progresion de la carrera), en igualdad de
oportunidades y sin discriminacion alguna, para los profesionales asistenciales y
administrativos que actualmente laboran en ESSALUD y se encuentran ocupando
un nivel de cargo inferior a su formacién académica profesional, en un contexto de
insuficiente oferta de personal profesional y contratacién permanente y creciente de
personal externo bajo modalidades de contrato temporal.

La asignacion de plaza profesional acorde a la formaciéon académica profesional
(progresién de la carrera), mediante las modalidades de Cambio de Grupo
Ocupacional y Ascenso, permitira reducir la brecha entre oferta y demanda de
personal en ESSALUD y sus diferentes 6rganos desconcentrados a nivel nacional,
lo que redundara en la mejora de la calidad del servicio y en mejor capacidad
resolutiva para poder combatir la enfermedad por Coronavirus - COVID 19.

Siendo ESSALUD una de las entidades encargadas de preservar el cumplimiento
del Derecho a la Salud enmarcado en el articulo 7 de la Constitucion Politica del
Perud, se hace necesario que adopte las medidas necesarias para garantizar la
prestacion adecuada y oportuna de los servicios de salud, a fin que pueda cumplir
con su rol, por lo tanto, en cuanto a la brecha de personal profesional especializado,
se requiere la implementacién de la Promocion Interna de Personal en las
modalidades de Cambio de grupo ocupacional y Ascenso, como una de las
estrategias para el cierre de brechas en recursos humanos en salud. De tal modo,
que permita gestionar de la forma mas eficiente el recurso humano existente en las
diferentes redes asistenciales de ESSALUD.

En cuanto al Derecho a la Salud, en el Articulo 7 de nuestra Constitucién se estipula
“Todos tienen derecho a la proteccion de su salud, la del medio familiar y la de la
comunidad, asi como el deber de contribuir a su promocion y defensa. La persona
incapacitada para velar por si misma a causa de una deficiencia fisica o mental tiene
derecho al respeto de su dignidad y a un régimen legal de proteccion, atencion,
readaptacion y seguridad” siendo que estd destinado a conservacién y el
restablecimiento de este, teniendo una estrecha vinculacion con el derecho a la vida;
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es mantener la normal funcionalidad organica, tanto de forma fisica como mental,
asi como reestablecerla si en caso de su pérdida.

Se debe tener en cuenta también que el derecho a la salud consiste en potenciar a
las personas para que alcancen el mas alto nivel posible de bienestar fisico, mental
y social. El derecho a la salud en el marco de los derechos humanos es el derecho
a los cuidados de salud, asi como a beneficiarse de condiciones de salubridad, lo
que significa implicitamente que la salud del individuo es inseparable del medio
humano en el cual vive. Por tanto, Es obligacion del gobierno no solo asegurar la
salubridad, sino también brindar las instalaciones y los bienes necesarios para el
disfrute del mas alto nivel posible de salud, pues no es un simple paquete de
servicios, que puede asegurarse soélo a través de los programas que ofrece el sector
de salud. Cada persona debe tener el derecho a un recurso efectivo, ante instancias
judiciales nacionales e internacionales, ante las violaciones al derecho a la salud.
Por lo tanto, la realizacién del derecho a la salud requiere la promulgacion de una
legislacion y provision de recursos a través de un sistema judicial operante; la
responsabilidad del Estado en la provisién de servicios de salud publica es
irrenunciable y es su deber intervenir en la provision de servicios de atencién médica
con arreglo a principios de equidad.

Asimismo, se debe tener en cuenta la implicancia de la salud y los derechos
humanos quienes no se han relacionado frecuentemente en forma explicita. Con
raras excepciones, especialmente en lo que se refiere al acceso de la atencion en
salud, las discusiones sobre salud no han incluido consideraciones de los derechos
humanos. En forma similar, excepto cuando existe un dafio evidente a la salud como
manifestacion inicial del abuso a un derecho humano. La vinculacién de estos dos
enfoques puede proporcionar beneficios practicos para aquellos que estén
comprometidos en el trabajo en salud o en derechos humanos, puede ayudar a
reorientar la reflexion sobre las grandes metas globales en salud, y puede contribuir
a ampliar la teoria y la practica en derechos humanos. Sin embargo, se requiere un
campo comun para establecer un didlogo serio y efectivo sobre la interaccion entre
la salud y los derechos humanos.

La participacion popular en la toma de decisiones sobre politicas de salud, sistemas
de seguros para la salud y la organizacién y funcionamiento del sector salud, debe
ser una parte integral de la realizacion del derecho a la salud. En este marco, el
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derecho a la salud significa que el individuo y la colectividad, tiene el derecho de
que el Estado se abstenga de todo acto que ponga en riesgo la salud de la persona
o de la comunidad. Incluye el derecho a la vida, a la integridad fisica y mental. De
igual forma el Estado debe adoptar las medidas de promocién, prevencion e
intervencion para enfrentar las epidemias, vacunaciones, creaciéon de condiciones
para impulsar el desarrollo y el mantenimiento de una infraestructura sanitaria y
medica. Los textos normativos han sido desarrollados sin disponer de mecanismos
claros y efectivos que garanticen derechos en este campo en caso de ser
amenazados o vulnerados.

El derecho a la salud se encuentra establecido en tratados y declaraciones de
conferencias internacionales, en donde se expresa que los gobiernos reconocen
que toda persona tiene derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud. El
Estado debe adoptar por lo menos una estrategia nacional para garantizar a todos
los disfrutes del derecho a la salud sobre la base de principios de derechos humanos
que definan los objetivos de esa estrategia, tienen una obligacion minima béasica de
garantizar la satisfaccién de niveles esenciales minimos de cada uno de los
derechos reconocidos. Aunque esos niveles en cierta medida dependen de los
recursos disponibles, el Estado debe concederles prioridad en sus esfuerzos
encaminados a lograr la realizacion del derecho a la salud, es asi que se deben
garantizar: El derecho de acceso a los establecimientos, bienes y servicios de salud
sin discriminacion, especialmente para los grupos vulnerables o marginales; el
suministro de medicamentos esenciales; una distribuciéon equitativa de todos los
establecimientos, bienes y servicios de salud.

El Estado debe adoptar medidas legislativas y de otro tipo para lograr que se
cumplan las normas de derechos humanos cuando prestan atencién sanitaria u
otros servicios, asi como la obligacién de realizar implica la exigencia de que se
adopte las medidas legislativas, administrativas, presupuestarias, judiciales, de
promocién y de otro tipo que sean apropiadas para la realizacion plena del derecho
a la salud.

La existencia de sistemas de salud efectivos e integrados, que comprendan la
atencion sanitaria y los factores determinantes béasicos de la salud, también es
esencial para garantizar el derecho al disfrute del nivel més alto posible de salud
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En esa misma linea, la Promocién Interna de Personal mediante la asignacién de
plazas profesionales en las modalidades de cambio de grupo ocupacional y
ascenso, segun corresponda, permitirdn ubicar a los servidores en los puestos de
acuerdo con su formacién académica profesional, capacidades y competencias,
contribuyendo a mejorar la entrega de servicios de salud a la poblacién asegurada,
y el desempenio institucional, a través del cierre de brechas de recursos humanos
en salud.

En ese sentido, en mérito a la normatividad vigente, la estructura organica y el Mapa
de Macroprocesos en ESSALUD, en el presente proyecto de ley, se ha considerado
de manera integral al personal asistencial y administrativo que cumple funciones en
los diferentes Macroprocesos existentes dicha institucién, compuestos por
Macroprocesos Misionales, Macroprocesos de Soporte Administrativo vy
Macroprocesos Estratégicos, que interrelacionados e interdependientes entre si,
permiten brindar una atencién integral en calidad y oportunidad en los servicios de
prevencién, promocion, recuperacion, rehabilitacién, prestaciones econémicas y
prestaciones sociales, a la poblacién asegurada’.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, los recursos humanos para la
salud son todas las personas, de distintas profesiones y ocupaciones, que se forman
y trabajan para mejorar la salud de la poblacion?.

Al respecto, se detallan algunos articulos constitucionales referidos a derechos
laborales, en mérito a los cuales en el presente proyecto de ley se incluye de manera
integral, tanto al personal asistencial como al personal administrativo de ESSALUD:

e En el Articulo 23 de la Constitucién Politica del Peru dice textualmente
Ninguna relacion laboral puede limitar el ejercicio de los derechos
constitucionales, ni desconocer o rebajar la dignidad del trabajador. El
Articulo 22.- dice textualmente, el trabajo es un deber y un derecho. Es base
del bienestar social y un medio de realizacion de la persona.

Mapa de Macroprocesos ESSALUD - Sub-Gerencia de Procesos — Gerencia de Organizacion y Procesos - GCPP
http://www.essalud.qob.pe/transparencia/procesos_procedimientos/Mapa_de Procesos 2019.pdf

https://www.observatoriorh.org/es/estrategia-de-recursos-humanos-para-la-salud-universal
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En los incisos 1) y 3) del Articulo 26 de la Constitucién Politica del Peru se
reconoce que en la relaciéon laboral se respeta el principio de igualdad de
oportunidades sin discriminacion e Interpretacion favorable al trabajador en
caso de duda insalvable sobre el sentido de una norma.

El mencionado principio se basa en la regla de no discriminaciéon en materia
laboral, el cual especificamente se constituye a partir del derecho
fundamental a la igualdad ante la ley. Este principio asegura, en lo relativo a
los derechos laborales, la igualdad de oportunidades de acceso al empleo y
de tratamiento durante el empleo. En este contexto, la discriminacién laboral
se produce cada vez que se escoge o rechaza a un trabajador por razén de
su origen, sexo, raza, color, orientacién sexual, religién, opinién, condicion
economica, social, idioma o de cualquier otra indole, sin tomar en
consideracion los méritos ni las calificaciones necesarias para el puesto de
trabajo que se trate.

Es importante también tener presente el principio de la primacia de la
realidad, en el cual en caso de divergencia entre lo que ocurre en la realidad
y lo que se ha plasmado en los documentos, debe darse prevalencia a lo que
surge en la practica, con éste principio se establece la existencia o no de una
relacion laboral y con ello se procede a la proteccion que corresponde como
tal, este principio nos es de mucha ayuda para establecer o determinar
cuando nos encontramos frente a una relacién laboral, la misma que como
tal, tiene elementos que van a servir para identificarla, porque materializa
aquello que se realiza frente a los documentos.

De igual forma hay que tener claro también sobre el principio de la
Irrenunciabilidad de Derechos el cual tiene por objetivo evitar que el
trabajador renuncie a sus derechos laborales reconocidos por la Constitucién
y leyes vigentes en su propio perjuicio, en aras de resguardar sus intereses
en la relacion laboral. Este principio busca proteger al trabajador, al cual se
le considera la “parte débil” de la relacién laboral, en la medida que declara
la nulidad de todo acto del trabajador, que disponga de un derecho
reconocido en una norma imperativa.

Estos principios protectores estan encargados de procurar establecer un equilibrio
entre los sujetos de la relacion laboral, teniendo en cuenta la evidente desigualdad
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entre ambas partes, los principios del Derecho del Trabajo configuran aquellos
parametros indispensables que han de inspirar la elaboracion, interpretacion y
aplicacién de las normas de indole laboral. Estos Principios, son la concrecion de
valores universales de dignidad, seguridad, justicia e igualdad, que responden a la
esencia del sistema normativo, que lo orientan y ayudan a su interpretacion,
alumbrando los casos dudosos o de vacio legal, constituyéndose asi en fuentes del
Derecho del Trabajo.

ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

2.1 ANTECEDENTES

Con fecha 24 de mayo del 2022, los miembros de la Gerencias Centrales que
conforman la Comisiéon Negociadora en representacion de ESSALUD constituida
mediante Resolucion de Gerencia General No 114-GG-ESSALUD-2022, celebrd el
Convenio Colectivo con la Federacion Centro Unién de Trabajadores (FED CUT),
de cuyas reuniones se llegaron a varios acuerdos adoptados dentro de los cuales
estuvo el establecer la promocion interna de personal de grupos ocupacionales de
profesionales, técnicos y auxiliares dos (2) veces al afio, proceso que se
desarrollara en un periodo de apertura y conclusién no mayor a 120 dias, también
retomar las acciones ya iniciadas para el reconocimiento en el nivel (P2) a los
trabajadores que se encuentran realizando las funciones de nivel profesional y
cuenten con los requisitos que establece el Manual Basico de Perfiles de Cargos
debidamente acreditadas, teniendo como base los antecedentes e Informes
Técnicos emitidos anteriormente.

Compromisos recientemente adoptados sobre los cuales con el antecedente del
anterior Convenio Colectivo de fecha 12 de junio de 2012, a pesar de tratarse de los
mismos puntos, ESSALUD ha optado por darle prioridad a la contratacién de
personal profesional mediante modalidades temporales: Contrataciéon
Administrativa de Servicios - CAS quienes hasta marzo 2022 ascendian a 21,121
trabajadores (asistenciales y administrativos) y contratos de Locacion de Servicios
de manera continua y creciente.

En ese sentido basado en el nuevo acuerdo que modifica y permite la promocién
interna del personal de los grupos ocupacionales de profesionales, técnicos y
auxiliares, a fin de reafirmar seriamente los compromisos del convenio suscrito, la
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presente iniciativa legislativa tiene por finalidad reducir las desigualdades entre los
servidores publicos conforme se tiene, tomando en cuenta la existencia de
diferentes tipos de régimen laboral, mediante el reconocimiento del derecho legitimo
a la igualdad de oportunidades sin discriminacion alguna, en cuanto a la progresién
de la carrera y desarrollo profesional del personal asistencial y administrativo de
ESSALUD, a fin de que los mencionados servidores continlen aportando sus
capacidades profesionales, competencias y experiencia adquirida, en condiciones
aceptables y razonables que redundara en una mejora en el desempefio de
indicadores de productividad, sumando esfuerzos para mejorar la calidad del
servicio de atencion a la poblacién asegurada, y contribuyendo asimismo a la mejora
del clima laboral.

2.2 BRECHAS DE PERSONAL DE LA SALUD

El déficit de personal especializado en el sector salud, especificamente en
ESSALUD se ha agudizado durante la Pandemia por COVID-19, caracterizada por
insuficiente capacidad de respuesta para atender los altos indices de contagios, que
dio como resultado altos niveles de morbilidad y mortalidad.

Respecto a la brecha de recursos humanos en salud, la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) recomienda un minimo de 23 médicos, enfermeros y obstetras por
cada 10,000 habitantes para garantizar una prestacion adecuada del servicio®.

Al respecto, segun lo manifestado por el Presidente Ejecutivo de EsSalud en la
Vigesima Primera Sesion Ordinaria de Salud y Poblacién 2021 — 2022 Congreso de
la Republica, de fecha 03 de mayo 2022, se cuenta con 11.70 médicos y 13.75 de
enfermeras por cada 10,000 asegurados, de igual forma se cuenta con insuficiente
oferta de otros profesionales de la Salud®.

Cabe sefalar que, la insuficiente oferta de recursos humanos en EsSalud debe
contemplarse de manera integral, a fin de mejorar procesos de gestién clinica y
gestion administrativa de manera conjunta.

https://www.comexperu.org.pe/articulo/rumbo-al-bicentenario-recursos-humanos-de-
salud#:~:text=La%200rganizaci%C3%B3n%20Mundial%20de%20la.una%20prestaci%C3%B3n%20adecuada%20del
%20servicio.

4 https://www.congreso.gob.pe/Docs/comisiones2021/Salud/files/vig%C3%A9sima_primera_sesi%C3%B3n_ordinaria_d

e salud vy poblaci%C3%B3n 2021 2022 presidencia_ponencia_hoy (2).pdf
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Se adjunta el cuadro N° 1 donde se describe la brecha de personal asistencial al
mes de abril 2022, presentado en la Vigésima Primera Sesién Ordinaria de Salud y
Poblacién 2021 — 2022 Congreso de la Republica, antes mencionada.

Cuadro N° 1
Cuadro N® 2. Estimacion de la brecha del personal asistencial a nivel nacional por Redes - £sSalud ,
Personal Asist. x 12,000 E
Profesionales planilla {Dic.2021) . BRECHA ASISTENCIAL
Poh.
RED Acreditada Teenicos Otros. Lm Dtros
dddi i i profesionales de | Médi Enf Médicos ras| profesionates
s 12 Salud de fa Salud
ALMENARA 1,488,385 1852 2125 2035 2069 12.44 14.28 1.125 852 1,500
AMAZONAS 67,848 53 &6 B84 a8 9.29 9.73 73 70 2
ANCASH 211,707 228 249 254 256 10.77 1178 185 174 180
APURIMAC 81,951 20 167 154 132 10.98 20.38 74 |- 3 48
AREQUIPA 638,788 1037 1175 1038 1071 16.23 18.39 241 103 503
AYACUCHO 103,090 82 112 131 132 7.95 10.86 124 24 i04
CAJAMARCA 174,365 139 121 80 147 7.97 6.94 218 228 248
CUSCO 321,733 365 445 £16 298 11.34 13.83 78 398 458
HUANCAVELICA 75,445 56 72 73 76 7.42 854 95 78 pL
HUANUCO 163,365 137 223 213 203 B.39 13.68 190 104 171 E
HUARAZ 111,079 76 B8 93 85 6.84 7.92 148 134 i ¥
1CA 437,863 385 466 448 375 8.79 10.64 491 410 879 '
JULIACA 137,182 121 158 143 172 8.82 11.58 153 115 127
JUNIN 353,736 350 475 358 373 9.89 13.43 357 232 462
LA LIBERTAD 638,202 £11 910 BO6 831 12.71 14.26 465 365 879
LAMBAYEQUE 526,295 762 942 898 943 14.48 17.90 281 i11 233 E
LORETO 217,088 183 203 194 196 B.43 9.35 251 231 309
MADRE DE DIOS 34,384 33 55 83 &9 9.60 16.00 38 14 &
MOQUEGUA 92,308 126 148 184 218 13.85 16.03 59 37 {-
MOYDBAMBA 51,147 20 44 74 73 7.82 2.60 62 58 a8
PASCO 88,160 121 174 135 225 13.73 19.74 55 24~
&URA B23,315 4E1 556 544 519 7.72 892 766 891 363
E’“Wﬂ 92,842 127 134 138 168 13.74 14.50 58 51 38
REBAGLIATI 1,587,370 2319 2518 2348 2685 14.61 15.86 856 857 1120
EABDW 1,462,083 1493 1836 2007 1362 10.21 12.586 1,431 1,088 2,234
ITACNA 114,289 193 214 282 177 16.89 872 36 15 4
§Ympmn ms,rm 107 135 176 127 m.p_s 1273 105 77 124
TUMBES 64,830 59 73 720 70 9.09 11.25 71 57 72
UCAYAL 134,491 135 163 203 150 9,29 1242 144 306 159
JAEN 56905 40 52 43 a7 7.02 8.12 74 52 a1}
g‘mtal general 10,256,027 12,001 14,100 13,836 13,383 1170 3375 .

Nota: Los datos obtenidos son de planilla al mesde Abril 2022
[No se considera SERUMS, Residentes, Jefes de Departamentos, otros cargos directivos que no brindan

J .
| Nuestra brecha faltante

atencion al paciente.

Fuente: Vigésima Primera Sesién Ordinaria de Salud y Poblacién 2021 — 2022 Congreso de la
Republica, con fecha 03 de mayo 2022.

2.2.1 DEMANDA DE PRESTACIONES DE SALUD
La Poblacion asegurada de EsSalud al segundo trimestre del afio 2022, fue igual a
12, 095.959 (doce millones noventa y cinco mil, novecientos cincuenta y nueve)
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adscritos en 30 redes asistenciales (298 centros asistenciales del | nivel de atencion,
83 centros asistenciales del Il nivel de atencion y 10 centros asistenciales del Il
nivel de atencién) y dos Institutos Especializados a nivel nacional.

Grafico N° 1

Establecimientos de EsSalud segun Niveles de Atencion

Total 391

Fuente: Estadistica Institucional de ESSALUD -
Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto

En el siguiente cuadro tenemos la distribuciéon de poblacién asegurada en las 30
Redes Asistenciales de EESSALUD, a nivel nacional:

Grafico N° 2

DISTRIBUCION DE LA POBLACION POR RED ASISTENCIAL- JUNIO 2022
2,530.000 -
;ocaocx:-': 5 g
: i 3
3 500000 -
g i
2 .
2 . ; . o B w
3 o000 - 52 % 4
H - g8 2 8 5% 9o
'Y E ¢ % o
500,000 o q§§555§~~‘ 5
. gz 8 0§ 9o X 2 03 B 2 £ B 4 B B3
? Ili'ii :Eﬂazsagéséaa%gééﬁzﬁ
CH L HE e e s RS
PP T T I TS PP L F IO PIT TP LI LT ET PP F
FF ST &S & & F T T F SIS TS FENE &S ¥
& < S \Y\\é f'g i N Yéyf il o “ggo # : c“cy é"iﬁ-\«r V‘,;S A xlé\ot,:m”é’
REDES ASISTENCIALES

Fuente: Estadistica Institucional de ESSALUD — Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto

2.2.2 OFERTA DE RECURSOS HUMANOS
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En el siguiente cuadro se presenta la distribucién de la poblaciéon laboral segun
régimen laboral de Decretos Legislativos 276, 728 y 1057 en ESSALUD hasta junio
2022.

Cuadro N° 2

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE POBLACION LABORAL DE ESSALUD
SEGUN REGIMEN LABORAL - JUNIO 2022

REGIMEN LABORAL D.Leg 276 D.Leg 728

TOTAL 10,064 39,579 12,491

% 16% 64% 20%

Fuente: Estadistes Institucionsl de ESSALUD- Gerencia Central de Gestién de |as Personas de EsSalud

Como se puede apreciar en ESSALUD en cuanto a recursos humanos coexisten 3
tipos regimenes laborales que son claramente diferenciados, el regulado por el
Decreto Legislativo 276 que aprueba la Ley de Bases de la Carrera Administrativa
y de Remuneraciones del Sector Publico, el regulado por el Texto Unico Ordenado
del Decreto Legislativo N" 728, Ley de Productividad y Competitividad Laboral
aprobado mediante Decreto Supremo N° 003-97-TR y el régimen especial del
Contrato Administrativo de Servicios - CAS, regulado por el Decreto Legislativo N.°
1057, que fue creado para regular la relacién laboral temporal en el Estado.

También se presenta el cuadro N° 3 de distribucién de la poblacién laboral de
ESSALUD, segun linea de carrera asistencial y administrativa hasta junio 2022.
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Cuadro N° 3

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE POBLACION LABORAL DE ESSALUD
SEGUN LINEA DE CARRERA - JUNIO 2022

l REGIMEN LABORAL Fersonal Personsl
Asistencial Administrativo
TOTAL 53,542 8,592 62,134
% 86% 14% 100%

Fuente: Estadistca Institucional de ESSALUD- Gerencia Centra! de Gestion de jas Personas de EsSaiud

Podemos ver mayor porcentaje de personal asistencial (86%), respecto al personal
administrativo (14%); sin embargo como se menciond en el numeral 2.2 existe
insuficiente oferta de recursos humanos para atender la demanda de 12, 095.959
(doce millones noventa y cinco mil, novecientos cincuenta y nueve) asegurados
frente a una poblacién laboral de 62,134 servidores; déficit que en parte se cubre
por profesionales de ESSALUD que desarrollan funciones profesionales de mayor
complejidad en un cargo y con remuneracion distintas al desempefio de sus
funciones, aunque insuficientes para cubrir la gran demanda existente, a nivel de
gestion clinica y gestion administrativa.

En el cuadro N° 4 se muestra al personal que labora en ESSALUD a junio 2022,
distribuido por linea de carrera asistencial y administrativa, por régimen laboral del
Decreto Legislativo. 276, 728 y 1057 y por grupo ocupacional: Profesional, Técnico
y Auxiliar.

En cuanto a régimen laboral, se puede apreciar la siguiente distribucion: 64%
(39,579) bajo el Decreto Legislativo. 728, 20% (12,491) bajo el Decreto Legislativo.
1057 — CAS y 16% (10,064) labora bajo Decreto Legislativo 276.

En cuanto a los Grupo Ocupacionales (GO) se puede apreciar:

e El Grupo Ocupacional “Profesionales” con un 9524 % (38,079) de
profesionales asistenciales y un 4.76% (1,903) de profesionales
administrativos.
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e EI Grupo Ocupacional “Técnicos”, con un 73.40 % (12,857) de personal
asistencial y un 26.6% (4.659) de personal administrativo.

e El Grupo Ocupacional “Auxiliares”, con un 68.25 % (1,288) de personal
asistencial y un 31.74% (599) de personal administrativo.

Cuadro N° 4
POBLACION LABORAL DE ESSALUD SEGUN LINEA DE CARRERA, GRUPD DCUPACIONAL Y REGIMEN LABORAL -JUNIO 2022
PERSONAL ASISTENCIAL PERSONAL ADMINISTRATIVO TOTAL GENERAL
8 RO { 151 b
& 416 §i4 4 L
ECUTIVOS 1R o B w1 ) Mg 240 9
Ejecuvo § 1 1 g 1 o 1
MVG 1 1 1 o 1 ol 1|
Ejecutvo 2 2 24 26 o 35 0 261
Eletiivo 3 1 86 97 11 86 0 97
Ejecutvo 4 bl 3 403 26 377 0 403
Elecuivo 5 a7 1018 1,256 13 1 1 250 1,196 0 1,448
Eecuive § 12 80 62| 48 865 713 60 715 ol 775
PROEESIONALES| 5808 24297 7,978 IS 837 1,159 107 30 5445 25,455 8,081
profesional 1 982 7564 3256 11,802 7 23 0 30 989 7587 3256] 11832
Profesional 2 3351 15122 4718 23187 412 820 93] 1325 3,763 15942 agorl 24512
Profesional 3 23 20 4 47, 124 201 11 336 147 221 15 383
Profesional 4 1,452 1,551 0 3,043 94 115 3| 212 1,546 1,706 3 3,255
TECNICOS * 1527 7371 3959 B 1,407 . 3,068 184 Bl 29 10,439 418
Técnico 1 Of 13 134 1 148 13 134 1 148
Técnicg 2 O 1,158 1,907 52 3,117 1,158 1,807 52 3,117
Técnico 3 1527 7371 3,959, 12,857 236 1,027 133 1,394 1,763 8,338 4 090 14,251
AUXILIARES * 2 230 177, B8 15 3 99, 3% 1284 27
Auxiliar 1 216 861 189 1,246 76 300 82 458 292 1,161 251 1,704
Auxiliar 2 5 29 8 42] 38 94 8 141 44 123 16] 183

Fuente: Fuente: Elaboracién Propia de Asociaciéon Nacional de Profesionales de EsSalud en base
Estadistica Institucional de ESSALUD - Gerencia Central de Gestién de las Personas de EsSalud

* En los grupos ocupacionales Técnicos y Auxiliares se encuentra ubicado el personal a la espera

de promocioén interna de personal.
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Como se ha mencionado antes, el personal profesional especializado resulta
insuficiente para atender la demanda de poblacion asegurada de ESSALUD, este
deficit de personal origina niveles relevantes de insatisfaccion en la poblacion
asegurada, por los tiempos prolongados de espera para recibir una atencion,
insuficientes cupos para consulta externa, entre otros, que originan a su vez el
incremento de complicaciones en el estado de salud de los pacientes, ya que por
falta de atencion oportuna, las enfermedades agudas progresan hacia
enfermedades cronicas, pasando de un nivel de atencién primaria hacia un nivel
atencion especializada, generando elevados costos para ESSALUD por las altas
tasas de morbilidad y a su vez genera deterioro en la calidad de vida de los
pacientes y altas tasas de mortalidad que pudo ser evitada.

Frente a tal situacion la implementacion de la Promocién Interna de Personal como
primera alternativa para el cierre de brechas de personal, resultaria efectiva y menos
costosa que recurrir a la contratacién de personal externo bajo modalidades de
contrato temporal. Por un lado, porque el personal nombrado (Decreto Legislativo.
276) y contratado a plazo indeterminado (Decreto Legislativo. 728) de la institucion,
tiene conocimiento previo de la organizacion, procesos, procedimientos y
actividades que se desarrollan a nivel institucional, y debido a que el costo de la
Promocion Interna de Personal resulta en promedio 30% menos costosa que la
contratacion de personal externo, debido a que equivale a la diferencia econémica
entre la plaza actual y la plaza nueva.
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Cuadro N° 5

POBLACION LABORAL DE ESSALUD SEGUN NIVEL DE CARGO
Y GRUPO OCUPACIONAL - JUNIO 2022

ASISTENCIAL ADMINISTRATIVO TOTAL

TOTAL

%
EJECUTIVOS
Ejecutivo O
Ejecutivo 1
Ejecutivo 2
Ejecutivo 3
Ejecutivo 4
Ejecutivo 5
Ejecutivo 6
PROFESIONALES
Profesional 1
Profesional 2
Profesional 3
Profesional 4
TECNICOS

Técnico 1
Técnico 2
Técnico 3
AUXILIARES
Auxiliar 1
Auxiliar 2

53,542
86%

8,592
14%

v

62,134
100%

1,318 1,431 2,749
1 1

1 1

26 26

97 97

403 403

1,256 190 1,446
62 713 775
38,079 1,903 39,982
11,802 30 11,832
23,187 1,325 24,512
a7 336 383
3,043 212 3,255
12,857 4,659 17,516
148 148

3,117 3,117

12,857 1,394 14,251
1,288 599| 1,887
1,246 458 1,704
a2 141 183

Fuente: Elaboracién Propia de Asociaciéon Nacional de Profesionales de EsSalud en base al Informe

estadistico de la Gerencia Central de Gestién de las Personas de EsSalud

En el cuadro N° 5 se muestra la Poblacién laboral segun Nivel de Cargo y Grupo

Ocupacional.
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Se puede apreciar que sumando el Grupo Ocupacional “Técnicos” y “Auxiliares” se
tiene como resultado a 19,403 servidores, en este numero precisamente se
encuentran contenidos los profesionales asistenciales (1,870) y administrativos
(1,530) postergados en su derecho a acceso a una plaza profesional (Progresion de
la Carrera), a través de un proceso de promocion interna en igualdad de
oportunidades. Dicho personal cuenta con la formacién académica profesional
suficiente para acceder al grupo ocupacional “Profesional’, sin embargo, luego de
casi 15 afios de espera continian ocupando plazas de nivel técnico y auxiliar.

Por otro lado, se debe precisar que, durante la pandemia COVID-19, la problematica
de insuficiente oferta de recursos humanos adquirié mayor relevancia en el sector
salud incluido ESSALUD, forzando al gobierno a emitir Medidas Extraordinarias
para el incremento de la capacidad operativa en EsSalud a nivel nacional, a fin de
garantizar la atencion oportuna de pacientes positivos a COVID-19 y evitar la
propagacion de contagios por el virus SARS-CoV-2. Dichas medidas de naturaleza
temporal estaban destinadas a reducir el riesgo elevado o dafio a la salud y la vida
que podria producirse por el impacto sanitario de la enfermedad de la COVID-19, y
a reducir la brecha existente de servicios de salud generada como consecuencia de
la emergencia de la COVID-19.

2.3 PROMOCION INTERNA DE PERSONAL EN LAS MODALIDADES DE
CAMBIO DE GRUPO OCUPACIONAL Y ASCENSO.

La Progresion de la Carrera Administrativa para el personal bajo el régimen laboral
del Decreto Legislativo 276, se encuentra regulada por el Reglamento de la Carrera
Administrativa segin Decreto Supremo N° 005-90-PCM, el cual a su vez se
encuentra en concordancia con lo estipulado en la Constitucion Politica del Pert en
materia de Derechos laborales. Al respecto se deben tener en cuenta las siguientes
definiciones:
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La Progresiéon de la carrera administrativa se expresa a través de®:

a) Ascenso del servidor de la carrera al nivel inmediato superior
de su respectivo grupo ocupacional; y,
b) Cambio de grupo ocupacional del servidor.

La Progresion implica la asuncién de funciones y responsabilidades de dificultad o
complejidad mayor a las del nivel de procedencia. El proceso de ascenso precede
al de cambio de grupo ocupacional.

Los grupos ocupacionales de la carrera Administrativa son Profesional, Técnico v
Auxiliar®.

a) El Grupo Profesional esta constituido por servidores con titulo profesional o
grado académico reconocido por la Ley Universitaria.

b) EI Grupo Técnico esta constituido por servidores con formacién superior o
universitaria incompleta o capacitacién tecnolégica o experiencia técnica
reconocida.

c) El Grupo Auxiliar estd constituido por servidores que tienen instruccion
secundaria y experiencia o calificacion para realizar labores de apoyo.

En cuanto al Decreto Legislativo 728, se debe tener en cuenta que dicho régimen
laboral de la actividad privada (creado para empresas privadas, pero que también
puede ser utilizado en determinadas entidades publicas) no fue disefiado para
incorporar una carrera al interior del estado;

Sin embargo, de una lectura concordada entre la Ley 28715 Ley Marco del Empleo
Publico y la normativa de dicho régimen laboral privado, se concluye en que permite
la creacion de procedimientos reglados de progresién por grupos ocupacionales al
interior de un régimen laboralizado”. De igual manera en este caso, dichas normas
mencionadas se encuentran en concordancia con lo estipulado en la Constitucion
Politica del Pert en materia de derechos laborales.

Articulo 42, capitulo V del Decreto Supremo N° 005-90-PCM — Reglamento de la Carrera Administrativa.

Articulo 9 de la Ley de Bases de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico Decreto
Legislativo N.° 276

7 Informe Legal N° 1061-2011-SERVIR/GG-OAJ — Informe Técnico N° 456-2019-SERVIR/GPGSC
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Al respecto se debe precisar que, en el presente proyecto de ley se esta
considerando la Promocion Interna de Personal mediante asignacién de plaza
profesional, en las modalidades de Cambio de Grupo Ocupacional y Ascenso, para
el personal profesional que labora en ESSALUD y que cuenta con los requisitos y
perfil requerido para ocupar las plazas vacantes disponibles, independientemente
del régimen laboral de los servidores nombrados y contratados a plazo
indeterminado (Decreto Legislativo 276 y Decreto Legislativo 728) y de la Linea de
Carrera que ostenta (asistencial y administrativa).

2.4 DEL PERSONAL PROFESIONAL PARA PROMOCION INTERNA MEDIANTE
ASIGNACION DE PLAZA PROFESIONAL

ESSALUD cuenta con un estimado de 3,400 profesionales entre asistenciales y
administrativos postergados en el acceso a una plaza profesional, acorde con su
formacién académica profesional, capacidades y competencias. Dichos
profesionales que pertenecen al régimen laboral de los Decretos Legislativos 276 y
728, se encuentran pendientes de ser promovidos a una plaza profesional con un
tiempo de espera de hasta 15 afios.

El personal asistencial y administrativo mencionado, cuenta con Formacion
Profesional Universitaria, y estan debidamente colegiados y habilitados para ejercer
su profesion, sin embargo hasta la fecha se encuentran ocupando un cargo de nivel
Técnico o Auxiliar, siendo postergados en su derecho de igualdad de oportunidades
para acceder a una plaza profesional, acorde con su formaciéon profesional,
capacidades y competencias, en un contexto de insuficiente oferta de recursos
humanos y la permanente contratacion de personal externo mediante modalidades
de contrato temporal CAS y Locacién de Servicios.
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Cuadro N°6

DISTRIBUCION DEL PERSONAL ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO DE ESSALUD
SEGUN REGIMEN LABORAL PARA PROMOCION INTERNA DE PERSONAL- ANO 2022

REGIMEN LABORAL &

TOTAL
%

Fuente: Elahoracidon propia de Asociacion Nacional de Profesionales de EsSalud para Promocién interna de personal,
en base a recopilacidn y analisis de data.

En el Cuadro N° 6 se puede observar que el personal a la espera de Promocion
Interna mediante asignacion de plaza profesional, en las modalidades de cambio de
grupo ocupacional y ascenso, esta compuesto por un 12% (409) de personal
nombrado bajo el Decreto Legislativo. 276, y un 88% (2,991) de personal contratado
a plazo indeterminado bajo el Decreto Legislativo. 728.

Cuadro N°7

DISTRIBUCION DEL PERSONAL DE ESSALUD SEGUN LINEA DE CARRERA
PARA PROMOCION INTERNA - ANO 2022

Personal

Personal 1l n ‘
|  Administrativo

Asistencial
1,870 1,530
55% 45%

Fuente: Elaboracion propis de Asociacion Nacional de Profesionales de EsSzlud para Promacicn Interna de personal, en base a recopilacidn y analisis de data.

Al respecto, se debe sefalar, sobre la naturaleza del personal asistencial, es brindar
el servicio de prestacién de salud directamente al paciente asegurado, por lo que
su labor se considera substancial e imprescindible, requiriendo contar con soporte
administrativo suficiente para poder brindar una atencién integral, oportuna y de
calidad, en cuanto a provisién de productos farmacéuticos, material médico,
tecnologias de informacion, admision de pacientes, formulacion de planes vy
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programacioén anual, contrataciéon de personal, analisis de presupuestos y costos,
entre otros, sin los cuales no seria posible alcanzar los objetivos trazados de manera
adecuada, resultando necesario efectuar la mejora continua en los procesos
operativos asistenciales y procesos de soporte administrativo de manera conjunta,
para lograr los resultados esperados, ya que dichos procesos se interrelacionan y
son interdependientes entre si.

En el siguiente cuadro se aprecian los diferentes tipos de profesiones que ostenta
el personal asistencial y administrativo postergado en el acceso a una plaza
profesional (progresion de la carrera):

Cuadro N°8

DISTRIBUCION DE PERSONAL ASISTENCIAL PARA PROMOCION INTERNA
SEGUN TIPO DE PROFESIONES - NUEVA PLAZA

|UNEADECARRERA  PROFESIONES ASISTEN =
‘ASISTENCIAL Lic E‘N‘ ENFERMER!A \ (55.7%
ASISTENCIAL TECNOLOGO MEDICO 13.9%
ASISTENCIAL LIC. EN PSICOLOGIA 8.4%
ASISTENCIAL QUIMICO FARMACEUTICO 8.0%
ASISTENCIAL MEDICO 4.4%
ASISTENCIAL BIOLOGO 3.2%
ASISTENCIAL ASISTENTE SOCIAL 2.3%
ASISTENCIAL CIRUJANO DENTISTA 2.1%
ASISTENCIAL OBSTETRIZ 1.3%
ASISTENCIAL NUTRICIONISTA 0.6%

ASISTENCIAL VETERINARIO

ASISTENCIAL PROF. TEC. ASISTENCIAL 99%
ASISTENCIAL TECNICO DE ENFERMERIA

Fuente: Elaboracion propia de la Asociacién Nacional de Profesionales de EsSalud para
Promocién Interna de personal, en base a recopilacién y anélisis de data.
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En el cuadro N° 8 se puede apreciar que el personal que ostenta la profesion de
Enfermeria representa el 55.7 %, seguido del personal que ostenta la profesion de
Tecnodlogo Médico con un 13.9%, del personal que ostenta la profesion de
Psicologia con un 8.4%, del personal que ostenta la profesiéon Quimico
Farmacéutico con 8%, personal con profesién de Médico equivalente a 4.4% y asi
sucesivamente. Dicho personal profesional asistencial se encuentra postergado en
el acceso a una plaza profesional (Progresion de la Carrera), con tiempo de espera
de hasta 15 afios, en los cuales se encuentran ocupando plazas de nivel técnico y
auxiliar, inferiores a su formacion académica profesional, capacidades vy
competencias. Asimismo, se debe precisar que el personal mencionado en su
mayoria cuenta con tiempo de servicios de 15, 20 y hasta 30 afios en los Decreto
Legislativo. 276 y 728.

La variedad de DISTRIBUCION DE PERSONAL ADMINISTRATIVO PARA PROMOCION INTERNA
profesiones que posee el SEGUN TIPO DE PROFESIONES - NUEVA PLAZA
personal asistencial a la
espera de Promocién ADMINISTRATIVA  LIC. EN ADMINISTRACION DE EMPRESAS a1.4%
Interna, tiene campo de ADMINISTRATIVA  CONTADOR PUBLICO 20.2%
aplicacion en ESSALUD, ADMINISTRATIVA  LIC. EN DERECHO 13.5%
) ADMINISTRATIVA  INGENIERO DE SISTEMAS 12.7%
considerando la actual ADMINISTRATIVA  LIC. EN ECONOMIA 2.8%
brecha de  personal ADMINISTRATIVA  LIC. EN EDUCACION 2.2%
especializado. ADMINISTRATIVA  LIC. RELACIONES PUBLICAS Y AFINES 1.9%
ADMINISTRATIVA  PROF.ALT.ESPECIALZADO 1.7%
ADMINISTRATIVA  COMUNICADOR Y AFINES 1.1%
ADMINISTRATIVA  INGENIERO ELECTRONICO 1.1%
ADMINISTRATIVA  LIC. EN ESTADISTICA 0.6%
Cuadro N° 9 ADMINISTRATIVA  INGENIERO INDUSTRIAL 0.6%
ADMINISTRATIVA  LIC. EN SOCIOLOGIA 0.3%
100%
Fuente:  Elaboracién ‘
propia ~ de la LINEA DE CARRERA PROFESIONES ADMINISTRATIVAS %
Asociacién  Nacional Stk it b s o \
do Drofosianales -de ADMINISTRATIVA  BACHILLER ADMINISTRATIVO 43%
EsSalud para ADMINISTRATIVA  PROF. TEC. ADMISTRATIVO 27%
Promocion Interna de ADMINISTRATIVA  TEC.SERV. ADM. 17%
personal, en base a ADMINISTRATIVA  ANALISTA PROGRAMADOR 4%
recopilacion y analisis ADMINISTRATIVA  TEC.SERY. ADM. PAD 2%
de data. m
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En el cuadro N° 9 se puede apreciar que el personal que ostenta la profesion de Lic.
En Administracion representa el 41.4 %, seguido del personal que ostenta la
profesioén de Contador Publico con un 20.2%, del personal que ostenta la profesion
de Lic. En Derecho con un 13.5%, del personal que ostenta la profesion Ingeniero
de Sistemas con 12.7%, personal con profesion de Lic. En Economia equivalente a
2.8% y asi sucesivamente. Dicho personal profesional administrativo se encuentra
postergado en el acceso a una plaza profesional (Progresién de la Carrera), con
tiempo de espera de hasta 15 afios, en los cuales se encuentran ocupando plazas
de nivel técnico y auxiliar, inferiores a su formaciéon académica profesional,
capacidades y competencias. Asimismo, se debe precisar que el personal
mencionado en su mayoria cuenta con tiempo de servicios de 15, 20 y hasta 30
anos en los Decreto Legislativo 276 y 728.

La variedad de profesiones que posee el personal administrativo a la espera de
Promocién Interna, tiene campo de aplicacion en ESSALUD, considerando la actual
brecha de personal especializado.

Frente a la presente situacién, de postergacion en el acceso a una plaza profesional
acorde con la formacion académica del personal profesional mencionado, el Seguro
Social de Salud - EsSalud ha demostrado indiferencia en reconocer dicho derecho
a la progresion de la carrera en la modalidades de Cambio de Grupo Ocupacional y
Ascenso, por lo cual dicho personal a la fecha contindia en un cargo de nivel técnico
y auxiliar, aun cuando existe un escenario de déficit de oferta de recursos humanos,
y la contratacion permanente y creciente de personal externo mediante modalidades
de contrato temporal.

Al respecto, se debe precisar que, en los ultimos 15 afios el Seguro Social de Salud
— EsSalud, ha optado por darle prioridad a la contratacién de personal profesional
asistencial y administrativo mediante modalidades de contrato temporal; Contrato
Administrativo de Servicios (CAS) regulado por el Decreto Legislativo N° 1057 y el
Contrato de Locacién de Servicios (Terceros), en lugar de optar por la Promocién
Interna de Personal como primera alternativa para disminuir la brecha de recursos
humanos existente.
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En esa linea de ideas se debe sefalar que, mediante la Ley 30555 de fecha 24 de
abril del 2017, un total de 9,857 servidores asistenciales y administrativos con
Contrato Administrativo de Servicios (CAS) regulado por el Decreto Legislativo N.°
1057 fueron incorporados de manera progresiva al Régimen Laboral del Decreto
Legislativo N° 728 (la incorporacién de dicho personal se efecttio durante 03 afios
consecutivos (afios 2018, 2019 y 2020). A pesar de lo cual, a la fecha EsSalud
continda contratando personal bajo Contrato Administrativo de Servicios (CAS)
regulado por el Decreto Legislativo N.° 1057, siendo un total de 21,121 trabajadores
CAS contratados por ESSALUD hasta marzo 2022.

En cuanto a la contratacion de personal mediante Locacién de Servicios (Terceros)
también se observa que la contrataciéon bajo esta modalidad se realiza de manera
sostenida, permanente y creciente, desde hace 15 afios en EsSalud.

A continuacion, se presentan los cuadros del N°10 al N°12 con la distribucién del
personal asistencial y administrativo a la espera de Promocioén Interna, en las Redes
Asistenciales de ESSALUD de Lima y Provincias.

Cuadro N° 10

DISTRIBUCION DEL PERSONAL A NIVEL NACIONAL
PARA PROMOCION INTERNA

DISTRIBUCION L
LIMA 435% 1,530
PROVINCIAS 55% 1,870
TOTAL 100.00% 3,400
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Cuadro N° 11

DISTRIBUCION DEL PERSONAL DE ESSALUD PARA PROMOCION INTERNA
EN REDES ASISTENCIALES DE LIMA

ALEJANDRO AURELIO AGUINAGA RECUENCO

DISTRIBUCION DEL PERSONAL DE ESSALUD PARA PROMOCION INTERNA
EN REDES ASISTENCIALES DE PROVINCIAS

TOTAL

Cuadro N° 12

1 RED ASISTENCIAL REBAGLIATI 38% 594
2 RED ASISTENCIAL ALMENARA 34% 515
3 RED ASISTENCIAL SABOGAL 14% 218
3 SEDE CENTRAL-LIMA 10% 158
*|canpiovascuian ncon % 2
" ES;;RO NACIONAL DE SALUD RENAL - 19 18

Fuente: Elaboracion propia de la Asociacién Nacional de Profesionales de EsSalud para
Promocién Interna de personal, en base a recopilacioén y anélisis de data.
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1 RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE 14.0% 261
2 RED ASISTENCIAL 1CA 10.6% 188
3 RED ASISTENCIAL LA LIBERTAD 8.0% i68
4 RED ASISTENCIAL AYACUCHO 6.7% iz6
s RED ASISTENCiAL AREQUIPA 9.3% 174
6 RED ASISTENCIAL PIURA 8.7% 162
7 RED ASISTENCIAL PUNO 5.8% ics
8 RED ASISTENCIAL HUARAZ 4.5% 84
S RED ASISTENCIAL AMAZONAS 4.3% 8%
10 [RED ASISTENCiAL LORETO 3.9% 72
11 |RED ASISTENCIAL JUNIN 4.2% 78
12 |RED ASISTENC!AL CUSCO 3.4% 63
13 |RED ASISTENCIAL UCAYALL 2.6% 48
14 [RED ASISTENCIAL TACNA 2.8% A5
15 |RED ASISTENC!AL ANCASH 1.8% 33
16 |RED ASISTENCIAL HUANUCO 1.3% 2%
17 |RED ASISTENCIAL JULIACA 1.9% 386
18 [RED ASISTENCIAL CAJAMARCA 1.4% 27
13 [RED ASISTENCIAL TUMBES 1.1% 21
20 |RED ASISTENCIAL PASCO 1.8% 33
21 |RED ASISTENCIAL JAEN 0.6% 12
22 |RED ASISTENCIAL APURIMAC 0.3% 1

23 |RED ASISTENCIAL MOQUEGUA O.3% 5

24 |RED ASISTENCIAL HUANCAVELICA 0.2% 3
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2.5 PROBLEMATICA DE PROMOCION INTERNA EN ESSALUD

En vista los puntos anteriores expuestos es necesario puntualizar el alto nivel de
insatisfaccién del personal profesional de ESSALUD que se encuentra postergado
en su derecho al acceso a una plaza profesional acorde a su formacion académica,
capacidades y competencias; ya que esta situacion se ha prolongado por mucho
tiempo, algunos servidores se encuentran esperando hasta 15 afios la posibilidad
de poder acceder a una plaza profesional.

También es pertinente mencionar que la cola de espera e incremento de personal
a la espera de Promocion Interna se debe principalmente a la falta de interés por
parte de ESSALUD en atender esta demanda de mejora laboral, lo cual se ha
demostrado a lo largo de los ultimos 15 afios, donde ESSALUD ha realizado
Procedimientos de Promocién de Personal, de manera anual, ofertando en su
mayoria plazas de Nivel Técnico, y un reducido nimero de plazas de Nivel
Profesional P2, aun cuando existe un numero de plazas que se liberan anualmente
debido a la jubilacién del personal. Asimismo, ESSALUD ha optado por recurrir a la
contratacion de personal externo, en lugar de optar primero por la promocion interna
de personal, para reducir la brecha de oferta demanda de personal.

En cuanto a las plazas profesionales ofertadas y promocionadas en los ultimos
anos, se puede mencionar lo siguiente:

PLAZAS PROMOCIONADAS DURANTE LOS ANOS 2017 AL 2020 ESSALUD

ANO 2017 ANO 2018 ANO 2019 ANO 2020

284 352 173 248

Como ejemplo en el afio 2019, se promocionaron 173 plazas, de las cuales 61%
(106) correspondian a plazas asistenciales y 39% (67) correspondian a plazas
administrativas.

De las 106 plazas asistenciales solo 53 correspondieron a plazas de nivel
profesional P2, y de las 67 plazas administrativas solo 26 correspondieron al nivel
profesional P2.

29




LA PERD
. T

- 2
ooy e

&%
£ e s%z ;29 80

9 e
w CONGRESO

REPUBLICA

“Decenio de la igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”
“Ano de la Soberania Nacional”
“Ano del Bicentenario del Congreso de la Reptiblica del Peru”

Sumado a la escasa oferta de plazas profesionales, se encuentra el frecuente
cambio de lineamientos para declarar ganador de una plaza, es decir cada afio van
variando los puntajes, requisitos, ambito para postular, entre otros.

lll. COSTOS DE LA PROMOCION INTERNA DE PERSONAL

A continuacién, se presenta el cuadro N° 13 con la estimacion de costos de
Promocion interna del Personal asistencial y administrativo de ESSALUD, el mismo
que cuenta con los requisitos y perfil suficiente para acceder a plazas profesionales.

Cuadro N° 13

INCREMENTO DEL COSTO ANUAL POR PROMOCION INTERNA DE PERSONAL ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO - D.L. 728, 276 Y 1057

COSTO ANUAL COSTO ANUAL
PLAZA ACTUAL (&) PLAZA NUEVA (B)
NUMERO DE
PERSONAL ASISTENCIAL (&) MONTO EN SOLES MONTO EN SOLES
PERSONAL
COSTO TOTAL ANUAL 1870 S/ 102,221,566.57 S/ 186,488,643.99
NUMERO DE
PERSONAL ADMINISTRATIVO (8} MONTO EN SOLES MONTO EN SOLES
PERSONAL
COSTO TOTAL ANUAL 1530 S/ 97,833,723.61 S/ 148,700,816.15
COSTO TOTAL (A +B) 3400 S/ 200,055,290.17 S/ 335,189,460.14

Fuente: Elaboracion propia de Asociacion Nacional de Profesionales de ESSALUD para Promocion
Interna de personal, en base a recopilacién y analisis de data.

La presente estimacién del costo anual de Promocién Interna de Personal, se ha
realizado considerando a 1870 profesionales asistenciales y 1530 profesionales
administrativos, distribuidos en 30 redes asistenciales y 02 institutos especializados
de ESSALUD a nivel nacional.
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El Costo de Promocién Interna de Personal equivale a la diferencia econémica anual
(Incremento Anual) entre la Plaza Actual y la Plaza nueva, incluyendo los siguientes
componentes del costo:

¢ Remuneracién y Bonificacion pensionable

¢ Bonos No remunerativos

e Gratificaciones, escolaridad y vacaciones

e CTS — Compensacion por Tiempo de Servicios
e Aportes del 9% a ESSALUD y 0.53% SCTR

En cuanto al financiamiento del presente proyecto de ley, puede ser cubierto en
primer lugar con las plazas profesionales que se liberan anualmente por Jubilacién
del personal y en segundo lugar priorizando la Promocién Interna como primera
alternativa para el cierre de brechas de personal, antes que recurrir a contratacion
de personal externo mediante modalidades de contrato temporal.

3.1 ALTERNATIVAS DE FINANCIAMIENTO

3.1.1PLAZAS LIBERADAS POR JUBILACION

Respecto a la alternativa de cubrir las plazas profesionales para Promocion Interna
con plazas liberadas por Jubilacién, se adjunta el cuadro N° 14 Personal Asistencial
de ESSALUD segun Rango de Edad, Nivel de Cargo y Grupo Ocupacional, a junio
2022,
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Cuadro N° 14

PERSONAL ASISTENCIAL SEGUN RANGO DE EDAD, NIVEL DE CARGO Y GRUPO OCUPACIONAL
Al 2do. Trimestre 2022

PROFESIONAL

P4
=3 T3
2
=
2
- T4
g Al -
=
= ; 3 '
= H ¥
< A2 i 42 3: 14

Fuente: Gerencia Central de Gestion de las Personas

En el presente cuadro se puede apreciar el rango de edad de 61 a 70 afios
compuesto por 9,435 servidores de los grupos ocupacionales Ejecutivo, Profesional,
Técnico y Auxiliar, proximos a jubilarse.

En el rango de edad de 51 a 60 afios encontramos a 11,883 servidores que estarian
también cercanos a la jubilacion, y pertenecen a los grupos ocupacionales Ejecutivo,
Profesional, Técnico y Auxiliar.

El personal asistencial pendiente de Promocién Interna a nivel nacional segun las
estimaciones realizadas asciende a 1,870 servidores distribuidos en los distintos
grupos ocupacionales, segun se muestra en el siguiente cuadro.
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Cuadro N° 15

RESUMEN DE PERSONAL ASISTENCIAL PARA PROMOCION INTERNA
SEGUN NIVEL DE CARGO
NIVELCARGO  DESCRIPCION DEL CARGO ASSTENCAL %
P1 MEDICO 54 3%
P2 PROFESIONAL ASISTENCIAL 1212 65%
P4 PROFESIONAL TECNICO ASISTENCIAL 542 29%
13 TECNICO DE ENFERMERIA 62 3%
TOTAL 1870 100%

Fuente: Elaboracion propia de la Asociacién Nacional de Profesionales de ESSALUD para
Promocién Interna de personal, en base a recopilacién y anélisis de data.

Si se compara el nimero de personal segun nivel de cargo Préximo a la Jubilacion
del Cuadro N° 14 con el niumero de personal segun nivel de cargo pendiente de
Promocién Interna del Cuadro N° 15, se puede observar que las plazas para
Promocién Interna pueden ser facilmente cubiertas con las plazas que serian
liberadas por jubilacion.

De igual forma, respecto a la alternativa de cubrir las plazas profesionales para
Promocion Interna con plazas liberadas por Jubilacion, se adjunta el Cuadro N° 16
del Personal Administrativo de ESSALUD a junio 2022, segun Rango de Edad,
Nivel de Cargo y Grupo Ocupacional.
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Cuadro N° 16

PERSONAL ADMINISTRATIVO SEGUN RANGO DE EDAD, NIVEL DE CARGO Y GRUPO OCUPACIONAL

Al 2do. Trimestre 2022
1830 | 340 | a1m
Administrativo 8,592 201 1,023 2072
: €0 1 = - :
B 1 - | - -
E2 28 " h L 9 ‘ -
g
2 £3 97 | - | 5 39 |
= T2 3118 40! 246 669 1,266 3
2 ; s : g P o
L ™ 1383 68 | 264 375 | 339
£ :
z : A2 138 3i 16 26 ; 52 42 |
Fuente: Gerencia Cenfral de Gesén de las Personas

En el cuadro N° 16 se puede apreciar al personal administrativo de ESSALUD segun
rango de edad, donde el rango de edad de 61 a 70 afios esta compuesto por 2,737

servidores de los grupos ocupacionales Ejecutivo, Profesional, Técnico y Auxiliar,
proximos a jubilarse.

En el rango de edad de 51 a 60 afios encontramos a 2,546 servidores que estarian

también cercanos a la jubilacion, y pertenecen a los grupos ocupacionales Ejecutivo,
Profesional, Técnico y Auxiliar.

34



o ~ ALEJANDRO AURELI

Mw% Lo u'&". 5 < : : i o
E‘}o sanlipilene “Decenio de la igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”
{  CONGRESO “Afo de la Soberania Nacional”

E—E‘I—’-Ukm—:l?:: “Afo del Bicentenario del Congreso de la Republica del Peri”

El personal administrativo pendiente de Promocion Interna a nivel nacional segun
las estimaciones realizadas asciende a 1,530 servidores distribuidos en los distintos
grupos ocupacionales, segun se muestra en el siguiente cuadro.

Cuadro N° 17

RESUMEN DE PERSONAL ADMINISTRATIVO PARA PROMOCION INTERNA
SEGUN NIVEL DE CARGO
NIVELCARGO DESCRIPCIONDELCARGO  ADMINISTRATVO %
P1 PROFESIONAL ALTAMENTE ESPECIALIZADO 56 4%
P2 PROFESIONAL ADMINISTRATIVO 1058 69%
P3 BACHILLER PROFESIONAL 152 10%
P4 PROFESIONAL TECNICO ADMINISTRATIVO 13 1%
T1 ANALISTA PRCGRAMADOCR 27 2%
T2 TECNICO SERVICIO ADMINISTRATIVO Y APOYO 223 15%
TOTAL . , 4 i

Fuente: Elaboracion propia de Asociacion Nacional de Profesionales de ESSALUD para Promocion
Interna de personal, en base a recopilacién y anélisis de data.

Si se compara el nimero de personal segun nivel de cargo Préximo a la Jubilacion
del Cuadro N° 16 con el numero de personal segun nivel de cargo pendiente de
Promocién Interna del Cuadro N° 17, se puede observar que las plazas para
Promocién Interna pueden ser facilmente cubiertas con las plazas que serian
liberadas por jubilacion.

En el Grupo Ocupacional Profesional Nivel de Cargo P2 administrativo, el 63% de
plazas para Promocion Interna podrian ser cubiertas con plazas liberadas por
jubilacién. El restante 37% como se menciond antes, serian cubiertas priorizando la
promocién interna como primera alternativa para el cierre de brechas, antes que
recurrir a la contratacién de personal externo mediante modalidades de contrato
temporal como CAS y Locacién de Servicios.

Esto considerando quel personal contratado mediante Locacion de Servicios, en su
mayoria corresponde a personal de linea de carrera administrativa.
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De igual forma se debe considerar que, un estimado del 30% del Personal
Administrativo a la espera de Promocion Interna, desempefia funciones de
naturaleza profesional (mayor complejidad) en un cargo de técnico, en dichos casos
ser podria realizar la reconversion de plaza de nivel técnico a una plaza de nivel
profesional.

3.1.2__PRIORIZACION DE PROMOCION INTERNA PARA CIERRE DE
BRECHAS DE PERSONAL

Respecto a la alternativa de priorizar la Promocion Interna como primera alternativa
para el cierre de brechas de personal, antes que recurrir a contratacién de personal
externo mediante modalidades de contrato temporal, se adjunta el Cuadro N° 18
Estimacion de Gasto Anual en Personal bajo modalidad de contrato temporal CAS.

Cuadro N° 18
ESTIMACION DE GASTO ANUAL EN MODALIDAD DE CONTRATO - CAS

Contrato Administrativo de Servicios (CAS) regulado por el Decreto
Legislativo N.° 1057

Personal CAS contratado a marzo 2022: 21,121
Promedio de remuneracién mensual: S/ 4,957
Gasto Mensual S/. 104,696,797.00
(Ciento cuatro millones, seiscientos noventa y seis mil, setecientos noventa y siete)

Gasto Anual . S/. 1,256,361,564.00

(Mil doscientos cincuenta y seis millones, trescientos sesenta y un mil, quinientos

sesenta y cuatro)

Fuente: Estimacion realizada en base a estadistica institucional de ESSALUD — Gerencia Central de
Gestion de las Personas a marzo 2022 e informacién solicitada por Transparencia.

Como se puede apreciar el gasto anual en contratacion de 21,121 trabajadores bajo
la modalidad CAS es bastante importante, y facilmente se podria priorizar parte de
dicho gasto en la Promocion Interna de Personal, como primera alternativa para
cierre de brechas de personal.
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Al respecto se deber precisar nuevamente que, mediante la Ley 30555 de fecha 24
de abril del 2017, un total de 9,857 servidores asistenciales y administrativos con
Contrato Administrativo de Servicios (CAS) regulado por el Decreto Legislativo N°
1057 fueron incorporados de manera progresiva al Régimen Laboral del Decreto
Legislativo N° 728 (la incorporacién de dicho personal se efecttio durante 03 afios
consecutivos (afios 2018, 2019 y 2020). A pesar de lo cual, a la fecha ESSALUD
continta contratando personal bajo Contrato Administrativo de Servicios (CAS),
siendo un total de 21,121 trabajadores CAS contratados por ESSALUD a marzo
2022.

Cuadro N° 19

ESTIMACION DE GASTO ANUAL EN LOCACION DE SERVICIOS

Contrato mediante Locacion de Servicios (Terceros)

Gasto Anual: ; S/ 168,506,964.00
(Ciento sesenta y ocho millones, quinientos seis mil, novecientos sesenta y
cuatro)

Fuente: Estimacion realizada en base a cifras publicadas en el portal de transparencia del portal de
EsSalud.http.//www.transparencia.qob.pe/enlaces/pte transparencia enlaces.aspx?id entidad=107
&id _tema=107#.YvX6EHbMJD8

En el cuadro N° 19 solo se ha incluido el gasto en contratacion de personal mediante
Locacién de Servicios en 03 lugares: Sede Central, CEABE (Central de
Abastecimiento de Bienes Estratégicos) y Red Rebagliati, no han sido incluidas las
29 redes asistenciales restantes, con las cuales el gasto anual seria mucho mayor.

Como se puede apreciar el gasto anual en contratacion bajo la modalidad de
Locacion de Servicios es bastante importante, y facilmente se podria priorizar parte
de dicho gasto en la Promocion Interna de Personal como primera alternativa para
cierre de brechas.

Cabe senalar que los contratos bajo las modalidades CAS y Locacién de Servicios
se vienen realizando en los ultimos 15 aflos de manera sostenida y creciente,
dejando de lado la Promocién Interna de Personal de un estimado de 3, 400
servidores profesionales, que se encuentran postergados en el acceso a una plaza
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profesional (Progresion de la Carrera) acorde a su formacién académica profesional,
capacidades y competencias, en un contexto de insuficiente oferta de personal que
garantice la atencion de servicios de salud a la poblaciéon asegurada del Seguro
Social de Salud — ESSALUD, con la calidad y oportunidad requerida.

3.2 COMPARACION DEL COSTO ANUAL ENTRE PROMOCION INTERNA DE
PERSONAL VS CONTRATO MEDIANTE LOCACION DE SERVICIOS

DEL PERSONAL ASISTENCIAL

Se efectuo la comparacion del costo anual entre realizar la Promocién Interna de
637 profesionales asistenciales y la contratacién mediante Locacién de Servicios de
la misma cantidad profesionales asistenciales, obteniendo como resultado lo
siguiente:

Realizar la Promocién Interna de 637 profesionales asistenciales resultaria 35%
menos costoso (-S/9,101,216.59), que realizar la contratacion de la misma cantidad
de profesionales asistenciales mediante la modalidad de Locacion de Servicios.

RESULTADO DE COMPARACION DEL COSTO ANUAL ENTRE
PROMOCION INTERNA VS LOCACION DE SERVICIOS
PERSONAL ASISTENCIAL

" PROMOCION
INTERNA

PERSONAL
 ASISTENCIAL

 DIFERENCIA

637 S/.33,399,423.41 | S/.42,500,640.00 |-S/.9,101,216.59

Promocion Interna
-$/.9,101,216.59 35% Menos Costoso
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INCREMENTO DE COSTO ANUAL COSTO ANUAL DE LOCACION DE SERVICIOS
POR PROMOCION INTERNA DE PERSONAL ASISTENCIAL DE PERSONAL ASISTENCIAL

INCREMENTO DEL COSTO .
PLAZA NUEVA ANUAL POR PROMOCION .
. PERSONAL PROFESIONAL

CONTRATAR

Profesional - P4 105 §/.3,768,767.71

Profesional -

Téenico- T3 " 532 5/.29,630,655.69 Profesional

P2

637

637 §/.33,399,423.41

Promocion Interna:  Asignacion de plaza profesional en las modalidades de -
Cambio de Grupo Ocupaconaly Ascenso, Costo Mensual: Se estima 5/. 5,560 en promedio.

Incremento Costo Anual: Diferencia economica entre Plaza Actualy Plaza Nueva Costo Total Anual: EL pago mensual multiplicado por 12 meses

Cabe sefialar que, para realizar la comparacion del costo anual en mencién, se tomd
una muestra de 637 profesionales asistenciales con tiempo de servicios mayor o
igual a 20 afos, y que se encuentran a la espera Promocién Interna.

DEL PERSONAL ADMINISTRATIVO

Se efectuo la comparacion del costo anual entre realizar la Promocién Interna de
433 profesionales administrativos y la contratacion mediante Locacion de Servicios
de la misma cantidad de profesionales administrativos, obteniendo como resultado
lo siguiente:

Realizar la Promocién Interna de 433 profesionales administrativos, resultaria 26%
menos costoso (-S/ 6,714,682.02) que realizar la contratacion de la misma cantidad
de profesionales administrativos bajo la modalidad de Locacion de Servicios.
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RESULTADO DE COMPARACION DEL COSTO ANUAL ENTRE

PROMOCION INTERNA VS LOCACION DE SERVICIOS

PERSONAL ADMINISTRATIVO

DIFERENCIA

~ PERSONAL PROMOCION LOCACIONDE
ADMINISTRATIVO INTERNA SERVICIOS
433 S/. 18,808,069.98 S/.25,522,752.00

-s/. 6,714,682.02

-S/.6,714,682.02

Promocién interna
26% Menos Costoso

INCREMENTO DE COSTO ANUAL

POR PROMOCION INTERNA DE PERSONAL ADMINISTRATIVO

COSTO ANUAL DE LOCACION DE SERVICIOS

i INCREMENTO DEL COSTO
ACTUAL PLAZA NUEVA ANUAL POR PROMOCION
INTERNA
Técsico <12 orofesionsl. | 315 | S/-12,166466.13
Técnico - T3 P2 118 5/.6,641,603.85
433 | $/.18,808,069.98

Promocion Interna;

Asignacion de plaza profesional en las modalidades de

Cambio de Grupo Ocupacional y Ascenso.

Incremento Costo Anual: Diferencia econdmica entre Plaza Actual y Plaza Nueva

Cabe sefalar que, para realizar la comparacion del costo anual en mencién, se tomé
una muestra de 433 profesionales administrativos con tiempo de servicios mayor o

DE PERSONAL ADMINISTRATIVO
COSTOTOTAL I
mzscamw;:meafsmmwu ANUAL POR LOCACION
DESERVICIOS
P '°fe:;°"a' 3| 8[2552,75200
B3| §/.2552275200

Costo Mensual: Se estima /. 4,912 en promedio.

Costo Total Anual: EL pago mensual multiplicado por 12 meses

igual a 20 afos, y que se encuentran a la espera Promocién Interna.

IV. ANTECEDENTES LEGISLATIVOS
Es significativo resaltar que la finalidad de esta propuesta ha sido presentada
durante el periodo 2016-2021, con el objetivo de garantizar el derecho del
personal profesional, auxiliar y técnico, que realiza funciones en los diferentes
6rganos desconcentrados del Seguro Social de Salud — ESSALUD, las que
enumeramos a continuacion comparten espiritu legal con la presente iniciativa:
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Proyecto de Ley 5452/2020-CR, “Proyecto de Ley que Declara de Necesidad
Publica e Interés Nacional el Cambio de Grupo Ocupacional, Cambio de Linea
de Carrera, Recategorizacion y Re2conversion de Plazas de Los Profesionales
Técnicos Asistenciales y Administrativos del Seguro Social de Salud —
ESSALUD del Pert a Nivel Nacional”. (Grupo Parlamentario Podemos Peru)

Proyecto de Ley 5903/2020-CR, “Proyecto de Ley que Autoriza la Promocion
Interna y Cambio de Grupo Ocupacional en ESSALUD, Frente a la Emergencia
Sanitaria Nacional por el Covid-19”. (Grupo Parlamentario Frente Popular
Agricola del Peru)

Proyecto de Ley 6030/2020-CR, “Proyecto de Ley de Cambio de Grupo
Ocupacional y Linea de Carrera del Personal Técnico Asistencial, Personal
Administrativo y Personal Asistencial a Profesional Administrativo, del Ministerio
de Salud y de las Unidades Ejecutoras de los Gobiernos Regionales.” (Grupo
Parlamentario Union Por el Pert)

Proyecto de Ley 6375/2020-CR, “Proyecto de Ley que regula la promocion
interna de ascenso y cambio de Grupo Ocupacional para el Personal
Profesional, Técnico y Auxiliar de ESSALUD”. (Grupo Parlamentario Fuerza
Popular a iniciativa del congresista Miguel Angel Vivanco Reyes)

Proyecto de Ley 6657/2020-CR, “Proyecto de Ley que Autoriza de Manera
Excepcional ante la Emergencia Sanitaria Causada por el Covid-19 el Cambio
de Categoria del Personal que Hayan Efectuado Funciones de Profesionales de
Salud como Médicos, Odontélogos, Enfermeros, Psicélogos, entre otros en la
Sanidad de la Policia Nacional” (Grupo Parlamentario Alianza Para el progreso)

Proyecto de Ley 6859/2020-CR, “Proyecto de Ley que Autoriza de Manera
Excepcional el Cambio de Grupo y Cambio de Linea de Carrera al Personal del
Ministerio de Salud, de sus Organismos Publicos y de las Unidades Ejecutoras
de Salud de los Gobiernos Regionales, como Consecuencia del Covid-19”.
(Grupo Parlamentario Accién Popular)
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Proyecto de Ley 7269/2020-CR, “Proyecto de Ley de Cambio de Grupo
Ocupacional y Linea de Carrera del Personal Asistencial del Ministerio de Salud
y de las Direcciones o Gerencias Regionales de Salud de los Gobiernos
Regionales”. (Grupo Parlamentario Alianza Para el progreso)

Proyecto de Ley 7348/2020-CR “Proyecto de Ley que autoriza el cambio de
grupo ocupacional del personal profesional, asistencial y administrativo
nombrado en el Sequro Social de Salud-ESSALUD, y sus redes asistenciales a
nivel nacional”. (Grupo Parlamentario Accién Popular)

Proyecto de Ley 7477/2020-CR “Proyecto de Ley que propone la ley para la
cobertura de plazas vacantes presupuestadas y/o previstas en las diferentes
Unidades Ejecutoras del Sector Salud, a fin de atender el cambio de grupo
ocupacional”. (Grupo Parlamentario Alianza Para el progreso)

Proyecto de Ley 7616/2020-CR, “Proyecto de Ley que Autoriza Medidas
Excepcionales para la Incorporaciéon de Personal Asistencial Nombrado a
Personal de la Salud Mediante el Cambio de Grupo Ocupacional y Linea de
Carrera por Concurso de Méritos y Ofras Medidas”. (Grupo Parlamentario
Alianza Para el progreso).

Estas 10 propuestas legislativas se acumularon y fueron debatidas en las
comisiones de Presupuesto y Cuenta General de la Republica y Salud y
Poblacién, las mismas que redactaron dictdmenes que fueron aprobados por
unanimidad el 07 y 19 de mayo del 2021 respectivamente , posteriormente se
expuso y debatid los dictamenes ante el Pleno del Congreso mismo que aprobé
por unanimidad la propuesta legislativa, como parte del proceso de la dacién de
normas se extendio autégrafa de ley que fue remitida al Poder Ejecutivo el que
observé la misma el 20 de julio del 2021 y no pudo ser promulgada; por lo que
todas estas iniciativas fueron enviadas al archivo por Acuerdo del Consejo
Directivo N° 19-2021-2022/CONSEJO-CR .

En conclusién, a la fecha no se ha promulgado ninguna ley en el sentido que lo
que planteamos.
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V. IMPACTO DE LA NORMA SOBRE LA LEGISLACION NACIONAL

La presente iniciativa no contraviene ninguna norma de nuestro ordenamiento
constitucional, asi como tampoco el marco juridico vigente, al contario, tendria
como efecto mejores resultados en cuanto a rendimiento y productividad, reflejados
en una mejora de la calidad y oportunidad de atencién en los servicios de salud,
permitiendo reducir la brecha de oferta demanda de personal profesional calificado
a nivel nacional.

VI. EFECTO DE LA VIGENCIA DE LA NORMA

La iniciativa, busca contribuir a la disminucién de brechas de recursos humanos
con el objetivo de garantizar el acceso a la atencion de salud, con el firme objetivo
de mejorar las coberturas de salud en favor de la poblacién.

VIl. LA INICIATIVA LEGISLATIVA'Y EL ACUERDO NACIONAL

¢ Acuerdo Nacional de Estado: La presente iniciativa se relaciona con la Décimo
primera y décimo cuarta Politica de Estado del Acuerdo Nacional que en su parrafo
menciona:

Décimo Primera, Nos comprometemos a dar prioridad efectiva a la promocién 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 comunidades étnicas,
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 econémicas, sociales y politicas para toda la poblacion8.

Décimo Cuarta, Nos comprometemos a promover y propiciar, en el marco de una
economia social de mercado, la creacion descentralizada de nuevos puestos de
trabajo, en concordancia con los planes de desarrollo nacional, regional y local.
Asimismo, nos comprometemos a mejorar la calidad del empleo, con ingresos y
condiciones adecuadas, y acceso a la seguridad social para permitir una vida digna.
Nos comprometemos ademas a fomentar el ahorro, asi como la inversion privada

8 Acuerdo Nacional del Peru
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y publica responsables, especialmente en sectores generadores de empleo
sostenible.

VIIl. ANALISIS DE COSTO - BENEFICIO

En lo referente al costo — beneficio, la presente propuesta legislativa no genera
gasto alguno al tesoro publico, ya que se financia con cargo al presupuesto de
ESSALUD, procediéndose a realizar la Promocién Interna del Personal, con las
plazas vacantes presupuestadas, liberadas por Jubilacién y mediante la priorizacion
de la Promocion Interna de Personal, en lugar de la contrataciéon temporal de
personal externo, para el cierre de brechas de personal profesional; contribuyendo
a mejorar los indicadores de productividad, desempefio, calidad y oportunidad en la
atencion de la poblacion asegurada.

Por ello a iniciativa propia se elabora el siguiente cuadro en donde se refleja lo
antes senalado:

que brinda ESSALUD.

ACTORES BENEFICIOS COSTO
ESSALUD Cerrar brechas de | Se financiara con su
profesiones a nivel del | propio presupuesto
ambito de los servicios | institucional

mercado laboral.

Profesionales de la | Recibiran una buena |la utilizacion de los
Salud remuneracion recursos presupuestales
econdmica acorde al | que materializan

mediante su ejecucién de
autonomia propia;

Ciudadania Habra mas profesionales | No generaria ningun
de la salud a un | costo para los
n!vel mas especializado | judadanos.
disponibles.

El personal de salud es el
componente

fundamental de todo
sistema de salud para
garantizar una atencion
de calidad a la poblacién
demandante.
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