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PROYECTO DE LEY DE NOMBRAMIENTO 
PROGRESIVO POR CONCURSO PUBLICO DE 
MERITOS DEL PERSONAL ASISTENCIAL QUE VENIAN 
LABORANDO EN LA CONDICION DE LOCADORES DE 
SERVICIOS EN EL MINISTERIO DE SALUD, SUS 
ORGANISMOS PÚBLICOS, DE LOS GOBIERNOS 
REGIONALES Y DE LAS COMUNIDADES LOCALES DE 
ADMINISTRACION EN SALUD (CLAS). 

Los congresistas de la República que suscriben, miembros del Grupo Parlamentario Acción 
Popular, a iniciativa del legislador PEDRO EDWIN MARTÍNEZ TALAVERA, con la facultad 
prevista en el artículo 107 de la Constitución Política, concordante con el inciso c) del artículo 
22, 67, 75 y 76 del Reglamento del Congreso de la República, propone el siguiente: 

PROYECTO DE LEY 

El Congreso de la República; 
Ha dado la siguiente Ley: 

PROYECTO DE LEY DE NOMBRAMIENTO PROGRESIVO POR CONCURSO PUBLICO DE 
MERITOS DEL PERSONAL ASISTENCIAL QUE VENIAN LABORANDO EN LA CONDICION 

DE LOCADORES DE SERVICIOS EN EL MINISTERIO DE SALUD, SUS ORGANISMOS 
PÚBLICOS, DE LOS GOBIERNOS REGIONALES Y DE LAS COMUNIDADES LOCALES DE 

ADMINISTRACION EN SALUD (CLAS). 

Artículo 1. Objeto de la Ley 
La presente Ley tiene por objeto el nombramiento progresivo por concurso público de méritos 
de trabajadores asistenciales profesionales, técnicos y auxiliares, del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos, de las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales, y las 
comunidades locales de administración de salud (CLAS), que a la entrada en vigencia del 
Decreto Legislativo 1153, fueron excluidos de los procesos de nombramiento 2014 —2018, que 
se encontraban prestando servicios con contrato vigente en la condición de locador de servicio 
con un mínimo de dos (02) años continuos o tres (03) años discontinuos a la fecha de la 
publicación de la presente ley. 

Artículo 2. Finalidad 
La finalidad de la ley es el propósito de buscar la concreción del derecho a la igualdad ante la 
ley que tiene toda persona para el logro del desarrollo de su vida, y a la no discriminación 
laboralmente, para ello se garantizara a una percepción remunerativa con equidad e igualdad 
del personal contratado que realiza las mismas funciones del nombrado, y lograr la estabilidad 
laboral y trato igualitario en el Ministerio de Salud, a los contratados bajo la modalidad de 
locación de Servicios y dar cumplimiento a la segunda disposiciones complementarias final de 
la ley 30957.Para el fortalecimiento de los niveles de atención de la prestación en los Servicios 
de Salud. 

Artículo 3. Proceso de nombramiento 
El proceso de nombramiento se iniciará con el 20% de la PEA definida a la entrada en vigencia 
de la presente ley, programándose para cada año fiscal el 20% hasta concluir con el 100% de 
los trabajadores profesionales, técnicos y auxiliares, contratados bajo contratos de locación de 
servicios, del Ministerio de Salud, sus organismos públicos, las unidades ejecutoras de salud de 
los gobiernos regionales y de las comunidades locales de administración de salud (CLAS). 

Artículo 4.- Alcances de la Ley 
Los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares asistenciales de la salud, comprendidos en 
el artículo 1, corresponde a aquellos a que se refiere el numeral 3.2 del artículo 3 del Decreto 
Legislativo N° 1153, Decreto Legislativo que regula la política integral de compensaciones y 
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entregas económicas del personal de la salud al servicio del Estado, y que han venido 
prestando servicios asistenciales de salud individual o salud pública con contrato vigente de 
locación de servicios en entrada en vigencia del decreto legislativo 1153, conforme a lo 
dispuesto en el reglamento de la presente Ley. 

Artículo 5. De la modificación de los documentos de gestión institucional 
Autorícese al Ministerio de Salud, sus organismos públicos y de las unidades ejecutoras de 
salud de los gobiernos regionales a incorporar en el Aplicativo Informático para el Registro 
Centralizado de Planillas y de Datos de los Recursos Humanos del Sector Público (AIRHSP) y a 
modificar el Cuadro para Asignación de Personal (CAP) o Cuadro de Puestos de la Entidad 
(CPE) y el Presupuesto Analítico de Personal (PAP) según corresponda. 

Artículo 6. Autorización para efectuar modificaciones presupuestarias en el nivel 
funcional programático 
autorizase al Ministerio de Salud, sus organismos públicos y a las unidades ejecutoras de salud 
de los gobiernos regionales, durante el año. fiscal 2023, para realizar modificaciones 
presupuestarias de recursos ordinarios en el nivel funcional programático, con cargo a su 
presupuesto institucional, para el financiamiento del nombramiento del personal de la salud al 
que se hace referencia en el artículo 1 de la presente ley. Para este efecto, dichas entidades 
quedan exoneradas de lo dispuesto en los numerales 9.1 y 9.4 del artículo 9 de la Ley 31638, 
Ley de Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2023. 
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DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES 

PRIMERA. Mientras dure el proceso de nombramiento los trabajadores profesionales, técnicos 
y auxiliares, contratados bajo la modalidad de locación de servicios, del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos, las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales y las 
comunidades locales de administración de salud (OLAS), se procederá a renovar de forma 
automática los contratos para el siguiente año presupuestal o periodo fiscal, los que cuenten 
con la antigüedad indicada en el artículo tercero de la presente ley. 

SEGUNDA. Dispóngase al Ministerio de Salud y Economía y finanzas, en un plazo no mayor a 
treinta (30) días calendarios, apruebe el reglamento de la presente ley. 

Lima, enero 2023. 

EXPOSICION DE MOTIVOS 

I. FUNDAMENTOS DE LA PROPUESTA 

La iniciativa legislativa pretende el nombramiento de los trabajadores contratados 
asistenciales contratados bajo la modalidad de Locación de Servicios por el Ministerio 
de Salud, sus organismos públicos, las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos 
regionales y de comunidades locales de administración de salud (OLAS), y busca el 
derecho a la igualdad de oportunidades ante la ley que tiene toda persona para el logro 
del desarrollo de su vida, y la no discriminación laboralmente, se garantizará a una 
percepción remunerativa con equidad e igualdad del personal contratado en la 
modalidad de Contrata Administrativo de Servicios (CAS), que a la fecha ya pasaron a 
CAS Indeterminado y muchos se encuentran en proceso de nombramiento, que 
realizan las mismas funciones del personal nombrado y contratado , para ello se 
propone el proceso de nombramiento de forma gradual y progresiva con el 20% a la 
entrada en vigencia de la ley hasta concluir con 100%, en el transcurso de cinco (5) 
años. 

El personal de salud asistencial fue contratado figurativamente en la modalidad de 
Locación de Servicios, establecidos en el Código Civil Peruano, como concepto se 
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tiene el artículo 1764, que, "Por la locación de servicios el locador se obliga, sin estar 
subordinado al comitente, a prestarle sus servicios por cierto tiempo o para un trabajo 
determinado, a cambio de una retribución". Este tipo de contrato sus características 
son 0 No existe subordinación respecto al comitente: es decir, no hay un poder jurídico 
que implique necesariamente sujeción o poder de dirección por parte del trabajador al 
empleador. ii) Autonomía en la ejecución de sus servicios. iii) no existe vínculo laboral. 
iv) Percibe por su trabajo honorarios o retribución, mas no una remuneración. v) no 
tiene horario de trabajo, tiene autonomía en la ejecución de sus servicios. 

Conforme a la Constitución Política del Perú, todas las personas tienen los mismos 
derechos ante la ley, concordante con lo establecido en el artículo 22°, que consagra el 
trabajo como un deber y un derecho, generador del bienestar social y un medio de 
realización de la persona, cuya actividad laboral permite contribuir al bienestar social; 
La inestabilidad laboral desde hace más de ocho (08) años ha generado 
discriminación, rezago y diferencias entre servidores públicos del sector, sin importar 
que tanto asistenciales como administrativos forman parte del sector salud. 

1.1 ANTECEDENTES 

Antecedente Legislativo 

Proyecto de Ley N° 3696/2022-CR, Ley que autoriza de manera excepcional y por 
única vez el nombramiento de los servidores contratados bajo la modalidad de locación 
de servicios del Ministerio de Salud. Decretado a la Comisión de Presupuesto y Cuenta 
General de la República, como única Comisión para su estudio y dictamen, que a la 
fecha no cuenta con dictamen. 

Antecedentes normativos de proceso de nombramiento que ha incluido a 
contratados por Locación de Servicios 

Mediante Ley N° 28220, de fecha 07 de mayo de 2004, de "Ley de nombramiento del 
personal médico cirujano, contratado en el Ministerio de Salud a nivel nacional' y su 
Reglamento aprobado con Decreto Supremo N° 009-2004-SA, cuyo objeto era la 
incorporación del personal médico cirujano contratado bajo cualquier modalidad, a 
la carrera pública, conforme lo disponía en su articulo 1°. 

Asimismo, con la Ley N° 28498, de fecha 17 de abril de 2005, de "Ley de 
nombramiento de los profesionales de la salud no médicos cirujanos contratados por el 
Ministerio de Salud a Nivel Nacional', dispone efectuar el nombramiento de los 
profesionales de la salud no médicos cirujanos a nivel nacional que, a la fecha de 

entrada en vigencia de la presente Ley, se encuentren prestando servicios en la 
condición de contratados bajo cualquier modalidad. Conforme al artículo 1°, el 
cual estuvo dirigido a este personal que se encuentren prestando servicios en las 
dependencias del Ministerio de Salud. 

De igual forma, con la Ley N° 29682, se autorizó el nombramiento de los médicos 
cirujanos contratados por el Ministerio de Salud, sus Organismos Públicos y 
Direcciones Regionales de Salud de los Gobiernos Regionales, en forma progresiva, 
por concurso de méritos y de acuerdo a la disponibilidad presupuestal, que se 
encontraban prestando servicios en la condición contratados bajo cualquier 
modalidad, entre los que se encontraban los Servicios No Personales que a la fecha 
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de entrada en vigencia del citado marco legal contarán con dos (2) años continuos o 
cuatro (4) años no consecutivos de servicios como mínimo, según lo señalado en el 
artículo 4 de su Reglamento, aprobado con Decreto Supremo N° 019-2011-SA; 

Igualmente, con la Ley N° 29961, se autorizó el nombramiento de los médicos 
contratados en plazas orgánicas presupuestadas así como en aquellas plazas no 
cubiertas, que cumplan con los requisitos establecidos en la Ley 29682 en el mismo 
Ministerio de Salud, sus Organismos Públicos y Gobiernos Regionales. 

Finalmente se tiene la Ley N° 30126, autorizó culminar el nombramiento de los 
médicos cirujanos dispuesto en la Ley N° 29682 y su reglamento aprobado por el 
Decreto Supremo N° 019-2011-SA, hasta el 31 de enero de 2014, precisando que, 
para dicho nombramiento, el profesional médico debe encontrarse prestando servicios 
en la condición de contratado. 

1.2 MARCO LEGAL 
• Constitución Política del Perú 
• Reglamento de Congreso de la Republica 
• Ley 26942 Ley General de Salud 
• Decreto Legislativo N° 1153 Decreto Legislativo que regula la política integral 

de compensaciones y entregas económicas del personal de la salud al servicio 
del Estado. 

• Ley 30957 Ley que autoriza el nombramiento progresivo como mínimo del 
veinte por ciento (20%) de los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares 
asistenciales de la salud, que a la entrada en vigencia de Decreto Legislativo 
1153 tuvieron vínculo laboral y fueron identificados en el marco de la 
Disposición Complementaria Final Nonagésima Octava de la Ley 30693. 

• Segunda disposición complementaria Final de la ley N°30957, que dispone la 
conformación de una comisión sectorial, que se sujetara a lo establecido por la 
ley N° 29158, ley del poder ejecutivo, la cual se encargara de revisar el 
nombramiento del personal de salud bajo contrato de locación de servicios que 
a la fecha en entrada en vigencia del Decreto Legislativo 1153 se encontraban 
con contrato vigente , así como proponer al ministerio de salud en un plazo de 
90 días calendario, el marco legal requerido para dicho nombramiento. 

• Resolución Ministerial N° 630-2019/MINSA, el Ministerio de Salud, conforma 
Comisión Sectorial encargada de revisar el nombramiento del personal de salud 
bajo contrato de locación de servicios. 

1.3. PROBLEMÁTICA 

Cuando se promulgo el Decreto Legislativo N° 1153 "Que regula la política integral de 
compensaciones y entregas económicas del personal de la salud al servicio del 
Estado", se contaba con profesionales de la salud, técnicos y auxiliares asistenciales 
que brindaban atención en los establecimientos de salud a nivel nacional, y que 
mantenían vínculos contractuales denominados "Servicios No Personales" o "Locación 
de Servicios", situación que tuvo como principal objetivo optimizar el funcionamiento de 
los establecimientos de salud, así como garantizar la calidad de la atención a los 
pacientes que demandan servicios asistenciales. 

En ese sentido, resulta oportuno señalar que, los contratos de locación de servicios 
son contratos de naturaleza civil, que se encuentran establecidos en el artículo 1764 
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del Código Civil y sus normas complementarias, y consiste en la contratación de una 
persona, denominada locador, para realizar labores no subordinadas por cierto tiempo 
a cambio de una retribución. Asimismo, en nuestra normativa vigente, la contratación 
de personas naturales bajo la modalidad de locación de servicios en el Estado, se 
encuentra regulada por la Ley de Contrataciones del Estado. 

No obstante, ello, y debido a su naturaleza, la contratación de personal asistencial bajo 
la modalidad de locación de servicios, impide que cuenten con beneficios laborales 
como bonificaciones, derecho a vacaciones, estabilidad laboral, entre otros, así como 
cierta permanencia en el puesto, realizando las mismas labores permanentes y 
cotidianas que un personal nombrado o CAS regular. 

Asimismo, cabe señalar que dentro del personal de la salud, se encuentran aquellos 
que realizan labores asistenciales en los Comités Locales de Administración en Salud 
(CLAS), los cuales son asociaciones civiles sin fines de lucro, con personería jurídica, 
integrada por representantes de la comunidad organizada, para administrar un puesto 
o centro de salud, con el fin de mejorar la salud de la comunidad, entendida como una 
organización y modelo de gestión de programa de Salud Local; demostrándose de esta 
manera un claro indicador de la falta de equidad del sistema de salud, al encontrarnos 
en pleno proceso de ajuste y reformas estructurales del sector salud, cuyo principal 
objetivo es revertir el criterio de discriminación en salud así como mejorar la calidad de 
la atención de salud, y cuya principal forma de contratación a nivel nacional se 
desarrolló mediante Servicios No Personales (SNP) o modalidades contempladas en el 
Código Civil. 
El CLAS se encontraba facultado para contratar personal bajo dos regímenes 
puntuales: 

• Contrato de Trabajo, sujeto a las leyes laborales, y 

• Contrato de Locación de Servicios — SNP. 

Proceso de nombramiento sin considerar a los contratados por Locación de 
Servicios 
A través del literal g) del numeral 8.1 del artículo 8 de la Ley N° 30114, Ley de 
Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2014, se autorizó el 
nombramiento de hasta el 20% de la PEA definida a la fecha de entrada en 
vigencia del Decreto Legislativo N° 1153, de los profesionales de la salud y de los 
técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos y las unidades ejecutoras de salud de los Gobiernos Regionales; 
estableciéndose los lineamientos para el mencionado proceso de nombramiento 
mediante el Decreto Supremo N° 034-2014-SA, no considerando dentro de sus 
alcances a los Profesiones de la salud. técnico y auxiliares asistenciales de la 
salud aue prestan servicios en la modalidad de locador de servicios (servicios 
no personales). 

Del mismo modo, con el Decreto Supremo N° 032-2015-SA, se establece los 
lineamientos para el proceso de nombramiento de los profesionales de la salud y de 
los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos y las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales y 
las Comunidades Locales de Administración de Salud-CLAS para el año 2015, 
considerando como parte de la experiencia laboral, la prestación de servicios no 
personales antes de la entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1057, 
realizados al servicio del Estado en las dependencias y establecimientos de salud del 
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Ministerio de Salud, sus organismos públicos, unidades ejecutoras de salud de los 
gobiernos regionales y en los establecimientos de salud administrados por las 
Comunidades Locales de Administración de Salud - CLAS. 

De lo expuesto, podemos concluir, que el nombramiento autorizado por el literal g) del 
numeral 8.1 del artículo 8 de la Ley N° 30114, Ley de Presupuesto del Sector Público 
para el Año Fiscal 2014 ha sido progresivo desde el año 2014 hasta el año 2018, lo 
que equivale a decir que únicamente los que cumplieron con los requisitos y 
condiciones establecidos en la citada normativa, han venido siendo nombrados 
gradualmente, excluyéndose a los profesionales, técnicos o auxiliares 
asistenciales aue mantenían. a la entrada en viaencia del Decreto Leaislativo N° 
1153. relación contractual balo la modalidad de contratos SNP. de locación de 
servicios de naturaleza civil contemplados en el literal a) del artículo 1756 y el 
artículo 1764 del Códiao Civil y sus normas complementarias, debido a que este 
personal no contaban con vinculación laboral con el Ministerio de Salud ni con los 
Gobiernos Regionales. 

Finalmente, mediante la Ley N° 30957 se autoriza el nombramiento progresivo, en el 
año fiscal 2019, como mínimo del veinte por ciento (20%) de los profesionales de la 
salud, técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos y los gobiernos regionales y las comunidades locales de 
administración en salud (CLAS), que a la entrada en vigencia del Decreto Legislativo 
1153 tuvieron vínculo laboral, cumplieron con las condiciones y requisitos establecidos 
por el Ministerio de Salud. Este nombramiento, comprende al personal que no fue 
incluido en el proceso de nombramiento correspondiente a los años 2014 al 2018, 
descrito en los párrafos precedentes; y fueron identificados en el marco de la 
Nonagésima Octava Disposición Complementaria Final de la Ley N° 30693, Ley de 
Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2018. A la fecha, este proceso se 
encuentra en curso y se tiene programado concluir el 2023. Muy a pesar de identificar 
a excluidos de los procesos de nombramiento 2014-2018, no se consideró para el 
proceso de nombramiento, a los contratados por Locación de Servicios con el 
argumento de no tener vínculo laboral por estar contratado bajo los alcances del 
Código Civil, sin considerar la forma y vinculo laboral que se tuvo. 

Sin embargo, la COMISIÓN SECTORIAL creada con resolución ministerial N° 009-
2018/ MINSA adscrita al Ministerio de Salud debido a las solicitudes recibidas por 
los congresistas de la Republica y el Sindicato de Trabajadores Contratados del 
Sector Salud - SITRACOSECSA que se encuentra detallados en el numeral 2.1 del 
informe , la oficina general de recursos humanos del MINSA realizo la consulta a 
SERVIR como ente rector para emitir opiniones en materia del servicio civil, respecto 
los alcances de la Nonagésima Octava Disposición Complementaria Final de la Ley N° 
30693, Ley de Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2018, en relación al 
vínculo laboral precisando en el Informe Técnico 421-2018-SERVIR/GPGSC: "Que 
teniendo en cuenta la desnaturalización del contrato de locación de servicios supone 
el reconocimiento de existencia de un vínculo laboral entre la persona y la entidad que 
suscribieron el referido contrato, lo cual trae como consecuencia así mismo el 
reconocimiento de beneficios y deberes inherentes a dicha relación laboral , así 
como también que se debe tener presente las siguientes situaciones con respecto a 
los caso de desnaturalización de los contratos de locación de servicios: " que solo se 
encontrarían dentro de los alcances de los dispuesto en la Nonagésima Octava 
Disposición Complementaria Final de la Ley N° 30693, Ley de Presupuesto del Sector 
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Público para el Año Fiscal 2018, aquellos servidores a los que se hubiera reconocido 
la desnaturalización de sus contratos de locación de servicios mediante sentencia 
judicial firme reconociendo la existencia de un vínculo laboral cuya fecha de inicio fuera 
anterior a la fecha de entrada en vigencia del Decreto legislativo N° 1153. 

Razón por la que en Informe Final de Comisión Sectorial creada con resolución 
ministerial N° 009-2018/ MINSA que contiene la propuesta normativa para solución 
integral del personal no considerado en los últimos procesos de nombramiento hace 
mención del Informe Técnico 421-2018-SERVIR/GPGSC y considera en el punto 2.9 
que "sin perjuicio de todo lo expuesto , considerando que conforme se detalla en los 
documentos remitidos a la COMISIÓN en el numeral 2.1 del presente informe , la 
COMISION recomienda que la incorporación mediante nombramiento al personal 
de salud contratado bajo la locación de modalidad de "servicios no 
personales" sea evaluada por los órganos técnicos del Ministerio de salud a fin 
que ,de ser el caso, los mismos propongan el marco legal que corresponda. 

De otro lado es necesario precisar que la recomendación e identificación de 
contratos laborales por "servicios no personales" en entrada en vigencia del 
Decreto Legislativo N°1153 por la comisión sectorial mencionada en el párrafo 
anterior, fue el sustento para que se incluya una disposición complementaria final en 
la ley 30957 que disponga la conformación de una comisión sectorial, que se sujetara 
a lo establecido por la ley N° 29158, ley del poder ejecutivo, la cual se encargara de 
revisar el nombramiento del personal de salud bajo contrato de locación de servicios 
que a la fecha en entrada en vigencia del Decreto Legislativo 1153 se encontraban con 
contrato vigente , así como proponer al ministerio de salud en un plazo de 90 días 
calendario , el marco legal requerido para dicho nombramiento. 

El Sindicato de Trabajadores Contratados del Sector Salud - SITRACOSECSA formula 
requerimiento de cumplimiento del marco normativo de la segunda disposición 
complementaria final de la Ley 30957, siendo que mediante Informe N° 123-2022-EPP-
OARH-OGGRH/MINSA, de la Oficina General de Gestión de Recursos Humanos del 
MINSA, emite opinión técnica de la necesidad de formular un nuevo proyecto de ley 
que autoriza el nombramiento progresivo , por concurso público de mérito de los 
profesionales de la salud y de los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del 
Ministerio de Salud, sus Unidades Ejecutoras, el Instituto Nacional de Enfermedades 
Neoplásicas y el Instituto Nacional de Salud, las Unidades Ejecutoras de salud de los 
Gobiernos Regionales y las Comunidades Locales de Administración en Salud 
(CLAS), que a la fecha entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1153, se 
encontraban prestando servicios en la condición de Locadores de Servicios. La misma 
no fue atendido cuando se tiene informes favorables de formular el proyecto de ley por 
parte del Poder Ejecutivo mediante el Ministerio de Salud. 

1.4 FUNDAMENTOS DE LA PROPUESTA 

El artículo 7 de la Constitución Política del Perú dispone que "Todos tiene derecho a la 
protección de su salud, la del medio familiar y la de la comunidad, así como el deber de 
contribuir a su promoción y defensa [4" 

De igual forma, el artículo 9 de la Carta Magna, establece que "El Estado determina la 
política nacional de Salud. El Poder Ejecutivo norma y supervisa su aplicación. Es 
responsable de diseñaría y conducirla en forma plural y descentralizadora para facilitar 
a todos el acceso equitativo a los servicios de salud". Además, en el artículo 11 de la 
misma constitución precisa que "El Estado garantiza el libre acceso a prestaciones de 
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salud y a pensiones, a través de entidades públicas privadas o mixtas. Supervisa 
asimismo su eficaz funcionamiento". 

El numeral 1 del artículo 26 de la Constitución Política del Perú precisa que en la 
relación laboral se respeta el principio de igualdad de oportunidad sin discriminación; 
entendiéndose que ante situaciones o acontecimientos similares se debe tener un trato 
igual, evitando privilegios y desigualdades arbitrarias, salvo justificación objetiva u 
razonable. 

el artículo 103° de la Constitución Política del Estado, permite que se puedan expedir 
leyes especiales por la naturaleza de las cosas, a pesar que una de las características 
de la ley, es la generalidad. Lo antes señalado (expedir leyes especiales por la 
naturaleza de las cosas), guarda concordancia con el principio de igualdad ante la ley, 
nadie debe ser discriminado por motivo de raza, sexo, idioma, religión, opinión, 
condición económica o de cualquier otra índole de regulado en el numeral 2 del artículo 
2°de la Constitución Política mencionado, ya que estos proyectos de ley tienen como 
objetivo tratar de establecer una igualdad de condiciones entre los profesionales, 
técnicos y auxiliares del sector salud que fueron afectados por las diferentes normas 
que expidieron el Ministerio de Salud en su momento, que promovieron la desigualdad 
y la afectación de una serie de derechos y aquellos que no se afectaron y pudieron ser 
incorporados o considerados en el proceso de nombramiento desde el año 2014 y 
lograr sus objetivos como persona humana. 

Es importante señalar que el Tribunal Constitucional, en la sentencia recaída en el 
expediente N° 1846-2005 — PAÍTC, ha precisado con respecto a la desnaturalización 
de los contratos de locación de servicios lo siguiente: 8(...) en caso de que se acredite 
la existencia de un trabajo subordinado o dependiente consistente en la actitud por 
parte de comitente de impartir órdenes a quien presta el servicio, o en la fijación de un 
horario de trabajo para la prestación del servicio , entre otros supuestos, 
indudablemente se estará ante un contrato de trabajo, así se le haya dado la 
denominación de contrato de locación de servicios . Es decir que si en la relación 
civil se encuentran los tres elementos citados, estaríamos indefectiblemente en 
presencia de una relación laboral; más aún si se aprecia que el comitente ha ejercido 
los poderes que le son inherentes al empleador, como son el poder de dirección y el 
poder sancionador, se estará en una relación laboral que ha sido encubierta como 
contrato de naturaleza civil, por lo que en este caso de aplicación del "principio de 
primacía de la realidad" 
Por su parte cabe indicar que la desnaturalización del contrato de locación de servicios 
supone el reconocimiento de existencia de un vínculo laboral entre la persona y la 
entidad que suscribieron referido contrato, la cual trae como consecuencia así mismo 
el reconocimiento de los beneficios y deberes inherentes a dicha relación laboral. 

Por su parte, la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establece que toda persona tiene 
derecho a recibir y a obtener servicios, medicamentos y productos sanitarios 
adecuados y necesarios para prevenir, promover, conservar o restablecer su salud, 
según lo requiere la salud del usuario, garantizando su acceso en forma oportuna y 
equitativa; lo cual implica que en cuanto a recursos humanos, los usuarios de los 
servicios de salud deben ser atendidos por profesionales de la salud que estén 
debidamente capacitados, certificados y recertificados, de acuerdo con las 
necesidades de salud, el avance científico y las características de la atención. 

Proceso de Nombramiento desde el año 2014 hasta 2023 
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Mediante lo dispuesto en el g) del numeral 8.1 del artículo 8 de la Ley N° 30114, Ley 
de Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2014, se autorizó el 
nombramiento de hasta el 20% de la PEA definida a la fecha de entrada en vigencia 
del Decreto Legislativo N° 1153, de los profesionales de la salud y de los técnicos y 
auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus organismos públicos y 
las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales; estableciéndose los 
lineamientos para el mencionado nombramiento mediante el Decreto Supremo N° 034-
2014-SA no considerando dentro de sus alcances a los profesiones de la salud, 
técnico y auxiliares asistenciales de la salud que prestan servicios en la modalidad de 
locador de servicios servicios no ersonales 

Del mismo modo, con el Decreto Supremo N° 032-2015-SA, se establece los 
lineamientos para el proceso de nombramiento de los profesionales de la salud y de 
los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos y las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales y 
las Comunidades Locales de Administración de Salud-CLAS para el año 2015, 
considerando como parte de la experiencia laboral, la prestación de servicios no 
personales antes de la entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1057, realizados 
al servicio del Estado en las dependencias y establecimientos de salud del Ministerio 
de Salud, sus organismos públicos, unidades ejecutoras de salud de los gobiernos 
regionales y en los establecimientos de salud administrados por las Comunidades 
Locales de Administración de Salud - CLAS. 

De lo expuesto hasta este punto, podemos concluir, que el nombramiento autorizado 
por el literal g) del numeral 8.1 del artículo 8 de la Ley N° 30114, Ley de Presupuesto 
del Sector Público para el Año Fiscal 2014 ha sido progresivo desde el año 2014 hasta 
el año 2018, lo que equivale a decir que únicamente los que cumplieron con los 
requisitos y condiciones establecidos en la citada normativa, han venido siendo 
nombrados gradualmente, excluyéndose a los profesionales, técnicos o auxiliares 
asistenciales que mantenían, ala entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1153, 
relación contractual balo la modalidad de contratos SNP, de locación de servicios de 
naturaleza civil contemplados en el literal a) del artículo 1756 v el artículo 1764 del 
Código Civil y sus normas complementarias, debido a que este personal no contaban 
con vinculación laboral con el Ministerio de Salud ni con los Gobiernos Regionales. 

Posteriormente, mediante la Ley N° 30957 se autoriza el nombramiento progresivo, en 
el año fiscal 2019, como mínimo del veinte por ciento (20%) de los profesionales de la 
salud, técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos y los gobiernos regionales y las comunidades locales de 
administración en salud (CLAS), que a la entrada en vigencia del Decreto Legislativo 
1153 tuvieron vínculo laboral, cumplieron con las condiciones y requisitos establecidos 
por el Ministerio de Salud. Este nombramiento, comprende al personal que no fue 
incluido en el proceso de nombramiento correspondiente a los años 2014 al 2018, 
descrito en los párrafos precedentes; y fueron identificados en el marco de la 
Nonagésima Octava Disposición Complementaria Final de la Ley N° 30693, Ley de 
Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2018. A la fecha, este proceso se 
encuentra en curso y se tiene programado concluir el 2023. 

Avances al proceso de nombramiento del personal asistencial contratado por 
servicios no personales 



regú 

CONGRESO 
,3 

REPUBL1CA 

•''' 
• 

Conformación de una comisión sectorial, 

PEDRO EDWIN MARTÍNEZ TALAVERA 
CONGRESISTA DE LA REPUBLICA 

"Año de la unidad, la paz y el Desarrollo" 

Mediante Ley N° 30957, "Ley que autoriza el nombramiento progresivo como mínimo 
del veinte por ciento (20%) de los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares 
asistenciales de la salud, que a la entrada en vigencia de Decreto Legislativo 1153 
tuvieron vínculo laboral y fueron identificados en el marco de la Disposición 
Complementaria Final Nonagésima Octava de la Ley 30693", en las Disposiciones 
Complementarias Finales, Dispuso en la Segunda Disposición Complementaria Final, 
la conformación de una comisión sectorial, que tuvo como encargo la revisión 
del nombramiento del personal de salud bajo contrato de locación de servicios 
que a la fecha de entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1153 se 
encontraba con contrato de locación de servicios de naturaleza civil 
contemplados en el literal a) del artículo 1756 y el artículo 1764 del Código Civil y 
sus normas complementarias; así como de proponer al Ministerio de Salud, en 
un plazo de 90 días calendario, el marco legal requerido para dicho 
nombramiento. 

IPObrilErt LEGISLATIVO 

CCINGRESQ DE LA. PUBLICA. 

LEY N9 30957 

EL PRESIDENTE DEL CONGRESO. 
DE LA REPÚBLICA 

POR CUANTO* 

EL CONGRESO DE LA E JBLCA; 

Ha dado la Ley siguiente: 

LEY QUE AUTORIZA EL NOMBRAMIENTO 
PROGRESIVO COMO MÍNIMO DEL 

VEINTE POR CIENTO (20%) DE LOS 
PROFESIONALES DE LA SALUD, TÉCNICOS Y 
AUXILIARES ASISTENCIALES DE LA SALUD 

QUE A LA ENTRADA EN VIGENCIA DEL 
DECRETO LEGISLATIVO 1153 TUVIERON 

VÍNCULO LABORAL Y FUERON IDENTIFICADOS 
EN EL MARCO DE LA DISPOSICIÓN 

COMPLEMENTARIA FINAL NONAGÉSIMA 
OCTAVA DE LA LEY 30693 
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ClISPOSICIONES CONIF»LEMENTA.FZIAS 
FINALES 

PRIMERA. Reglamentación 

El reglamento de la presente ley es propuesto por 
el Ministerio de Salud, en coordinación con la Autoridad 
Nacional del Servicio Civil (Servir) y es refrendado por 
el ministro de Economía y Finanzas_ Es publicado en el 
plazo de treinta (30) días calendario cantados a partir de 
la vigencia de la presente ley_ Dicho reglamento desarrolla 
los plazos, requisitos y condiciones para el nombramiento 
del personal de la salud comprendido en la presente ley_ 

SEGUNDA_ Conformación de comisión sectorial 
Dispónese la conformación de una comisión sectorial, 

la misma que se sujeta a lo establecido por la Ley 29158, 
Ley Cirgánica del 1Poder Ejecutivo, la cual se encarga 
tanto de revisar el nombramiento del personal de salud 
bajo contrato de locación de servicios que a la fecha 
de entrada en vigencia del Decreta Legislativo 1153 se 
encontraba con contrato vigente; corno de proponer al 
Ministerio de Salud, en un plazo de 90 días calendario, el 
marco legal requerido para dicho nombramiento. 

Comuníquese al señor Presidente de la República 
para SLJ promulgación. 

En Lima, a los nueve días del mes de mayo de dos 
mil diecinueve_ 

DANIEL SALAN/El:21:2Y* VILLA 
Presidente del Congreso de la República 

LEYLA CHIHIJAN RAMCDS 
Primera Vicepresidenta del 
Congreso de la República 

AL SEÑC)R PRESIDENTE LA REPÚBLICA 

En cumplimiento a la segunda disposición completaría y final de la Ley N° 30957, se 
emitió la Resolución Ministerial N° 630-2019/MINSA, conformando la citada Comisión 
Sectorial, la misma que, emitió un Informe Final, cuya PEA actualizada posteriormente 
se estima que el número de locadores de servicios reportados por las unidades 
ejecutoras asciende a 5710, de los cuales 159 son médicos, 2106 otros profesionales 
de la salud, 2032 técnicos asistenciales y 513 auxiliares asistenciales, siendo el costo 
anual de la valorización principal de los potenciales nombramientos ascendente a S-
222 412 589.00. 

Con Nota Informativa N° 705-2019-OGGRH/MINSA, la Oficina General de Gestión de 
Recursos Humanos eleva e Informe 746-2019-EPP-OARH/MINSA; en la cual 
concluye que la cantidad referencial de locadores de servicios es de 5 710 PEAS, 
validas por la Dirección General de Personal de la Salud como por la Oficina General 
de Gestión de Recursos Humanos del MINSA, como órganos responsables de dicha 
información y cuyo costo estimado asciende S/222 412 589.00. 

Con informe N° 1429-2021-0GAJ/MINSA, la Oficina de Asesoría Jurídica del MINSA 
como órgano de asesoramiento normativo concluye que la Propuesta de marco legal 
es APTA. 

Estando al informe se afirma que existe un precedente legal a través del cual el 
Ministerio de Salud ha podido efectuar, en los casos antes señalados, el nombramiento 
de profesionales de la salud; para aquellos que realizaban servicios bajo la modalidad 
de contratos de Servicios No Personales (SNP) ejecutados en los Comités Locales de 
Administración en Salud (CLAS) y, que, por un criterio de equidad, no discriminación e 
igualdad, fueron considerados en el proceso de nombramiento progresivo realizado en 
su oportunidad. 
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Exoneración de la prohibición establecida en el numeral 8.1 del artículo 8 de la 
ley N° 31638 Ley de presupuesto del sector público para el año fiscal 2023 
A fin de efectuar el nombramiento de hasta el veinte por ciento 20% del referido 
personal de la salud, en el presente año fiscal, se requiere que las entidades 
comprendidas en los alcances del proyecto de Ley sean exoneradas de la prohibición 
establecida en el numeral 8.1 del artículo 8 de la ley de Presupuesto del Sector Público 
para el Año Fiscal 2023. 

Cabe precisar que el nombramiento del porcentaje restante se efectuara de manera 
progresiva en los años fiscales siguientes a razón del veinte 20% por cada año fiscal a 
fin de dar sostenibilidad al nombramiento del personal bajo contrato de locación de 
servicios a la entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1153. En la misma 
modalidad que venía nombrado el MINSA desde el año 2014. 

En relación a las modificaciones presupuestarias autorizadas por el proyecto de 
ley 
En atención a las restricciones establecidas en el artículo 9 de la Ley de Presupuesto 
del Sector Público del Año Fiscal 2023 no se podrían realizar modificaciones 
presupuestarias en el nivel funcional programático, por lo que se requiere la 
exoneración de lo dispuesto en los numerales 9.1 del artículo 9 de la citada ley, para lo 
cual se requiere de una norma con rango de ley que autorice al Ministerio de Salud a 
realizar modificaciones presupuestarias en el nivel funcional programático, así como el 
nivel institucional entre entidades. 

Gestionar y actualizar los Documentos de Gestión Institucional 
Cabe precisar que, el Ministerio de Salud, los Organismos Descentralizados y las 
Unidades Ejecutoras del Sector Salud, cuentan con plazas o puestos aprobados en el 
Cuadro para Asignación de Personal (CAP) en el Cuadro de Puestos de la Entidad 
(CPE), así como también se gestione la incorporación o registrados en el Aplicativo 
Informático para el Registro Centralizado de Planillas y de Datos de los Recursos 
Humanos del Sector Público (AIRHSP) a cargo de la Dirección General de Gestión 
Fiscal de los Recursos Humanos del Ministerio de Economía y Finanzas. 

II.- EFEFCTOS DE LA VIGENCIA DE LA NORMA 

La iniciativa legislativa no contraviene o transgrede ninguna norma legal del 
ordenamiento jurídico nacional encontrándose dentro de los alcances de la Constitución 
Política, tendrá efectos sobre la legislación vigente puesto que tiene por objeto el 
nombramiento progresivo de los servidores públicos asistenciales de salud que se 
encuentran en condición de contratados bajo el amparo de Locación de servicios. Es 
hacer justicia conforme lo dispone la Constitución Política del Perú. 

Con la aprobación del presente proyecto de Ley se incorporará a los profesionales, 
técnicos y auxiliares de la salud del Ministerio de Salud, contratados bajo la modalidad 
de contratos de Servicios No Personales (SNP), incluyendo a aquellos que prestaron 
servicios en los Comités Locales de Administración en Salud (CLAS),a la entrada en 
vigencia del Decreto Legislativo N° 1153, a la carrera administrativa de manera 
progresiva; para ello deberán reunir ciertos requisitos, entre los que se encuentra 
principalmente, el periodo de contratación en el establecimiento de salud, el cual podía 
ser de forma continua o no consecutiva; lo que permitirá a estos profesionales acceder 
al beneficio excepcional de nombramiento al ser un elemento fundamental de reforma 
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en el sector salud, generando motivación y compromiso, así como el desarrollo 
personal y profesional. 

Finalmente, la propuesta normativa beneficiara a una importante cantidad de 
servidores que durante años estuvieron realizando labor asistencial y no fueron 
nombrados por no contar con un marco legal que les permita acceder a dicho 
beneficio; por lo que, su aprobación contribuirá a la mejora en las condiciones de 
trabajo, así como a la reducción de la brecha entre la oferta y la demanda de los 
servicios de salud. 

III. ANÁLISIS COSTO-BENEFICIO 

Comisión Sectorial constituida mediante Resolución Ministerial N° 630-2019/Ml NSA, 
identificado y cuantifico a los servidores contratados en el sector salud, concluyendo 
que el nombramiento de la PEA es aproximadamente llega a 5,170 beneficiarios, entre 
profesionales de la salud y técnicos y auxiliares asistenciales de salud del Ministerio de 
Salud, sus Organismos Públicos, las Unidades Ejecutoras de Salud de los Gobiernos 
Regionales y las Comunidades Locales de Administración en Salud (CLAS), que a la 
entrada en vigencia de\ Decreto Legislativo N° 1153, se encontraban prestando 
servicios en la condición de locadores de servicios, cuyo costo anual asciende a la 
suma aproximada de S/ 289 899 304,00 (Doscientos ochentainueve millones 
ochocientos noventa y nueve mil trecientos cuatro y 00/100 Soles). 

El financiamiento de la medida se encontrará sujeto a la disponibilidad del presupuesto 
institucional de las entidades que forman parte del presente Proyecto de Ley, siempre 
y cuando evidencien créditos presupuestarios disponibles en sus proyecciones de 
gasto de la Genérica de Gasto 2.1 Personal y Obligaciones Sociales y de corresponder 
con cargo a los recursos a los que se refiere el artículo 53 del Decreto Legislativo N° 

1440. 

Tal como se detalla a continuación en el presente cuadro: 

GRUPO OCUPACIONAL Cantidad 
MONTO (*) 
1er.NIVEL 

COSTO el 
ANUAL OCASIONAL TOTAL 

MEDICO 1,059 6,134.00 85,933,044 1,059,000 86,992,044 
OTRO PROFESIONAL DE LA 
SALUD 2,106 4,224.00 117,680,016 2,106,000 119,786,016 
TECNICO ASISTENCIAL 2,032 2,405.00 64,648,620 2,032,000 66,680,620 
AUXILIAR ASISTENCIAL 513 2,347.00 15,927,624 513,000 16,440,624 

TOTAL 5,710 284,189,304 53 7103 000 289,899,304 

(*) Nueva valorización principal aprobada con DS.245-2022-EF 
(**) Valorización prindpal + EsSalud + SCTR 
(***)Bonificadón por Escolaridad + Aguinaldos 
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Personal asistencial que a la entrada en vigencia del Decreto Legislativo 1153 se 
encontraba en condición de locador de servicios, se proyecta que el costo anual por 
tramo será el siguiente: 

TRAMO I TRAMO II TRAMO III TRAMO IV TRAMO V TOTAL 

GRUPO COSTO COSTO COSTO COSTO COSTO COSTO 
OCUPACIONAL 

Cantidad Cantidad Cantidad Cantidad Cantidad Cantidad 

ANUAL ANUAL ANUAL ANUAL ANUAL ANUAL 

MEDICO 212 1/398,609 112 1/,398,609 212 17 9 ,E09 212 1 / 398 609 211 17 i 0d 1,059 86,992,044 
OTRO 
PROFESIONAL 421 23,957,003 421 23,957,003 421 23,957,003 421 23,957,003 422 23,958,004 2,106 119,786,016 
DE LA SALUD 
TECNICO 406 
ASISTENCIAL 

13,335,724 406 13,335,724 406 13,335,724 406 13,335,724 408 13,337,724 2,032 66,680,620 

AUXILIAR 103 3,288,525 103 3,288,525 103 3,288,525 103 3,288,525 101 3,286,524 513 16,440,624 
ASISTENCIAL 

TOTAL 1,142 57,979,861 1,142 67,979,861 1,142 67,979,861 1,142 67,979,861 1,142 57,979,860 5,710 289,899,304 

IV.- VINCULACION CON LAS POLITICAS DE ESTADO DEL ACUERDO 
NACIONAL 

Se vincula con las políticas siguientes: 

Decima Primera: Promoción de la igualdad de oportunidades sin discriminación 
Decima Tercera: Acceso universal a los servicios de salud y a la seguridad social 
Decima Cuarta: Acceso al empleo pleno, digno y productivo. 

ANEXOS: 
• Informe final de la Comisión Sectorial creada por Resolución Ministerial N° 009-

2018/MINSA, proponiendo el nombramiento y acompaña el Proyecto de Ley. 
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COMISIÓN SECTORIAL CREADA POR RESOLUCIÓN MINISTERIAL N° 009-

2018/MINSA 

Asunt3 

Referencia 

a 

Señor ABEL HERNÁN JORGE SALINAS RIVAS 

Ministro de Salud 

Comisión Sectorial adscrita al Ministerio de Salud en el marco de la 

Nonagesima Octava Disposición Complementaria Final de la Ley N* 

30693, Ley de Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2011 

Resolución Ministerial N° 0(9-201S/MINSA 

25 de marzo de 2018 

Es grato ,e a usted, para saludarlo cordialmente y en relación a lo dispuesto en el artículo 

7 de la Reso ación Ministerial N' 0009-2011/M1NSA, que crea la Comisión Sectorial adscrita al 

Ministerin de Salud en el marco de la NcnagésIma Octava Disposición Complementaria Final de 

la Ley N' 30E93, Ley de Presupuesto del Sector Pubiico para el Año Fiscal 2018, dentro del plazo 

legal t'aae,:e llegar el informe final contiene la propuesta del marco legal para la scludón 

* del personal de la salud no consderado en :os últimos procesos de nombrarnlento. 

ANTECEDENTES: 

ti El Core•.3 Legislativo N° 1153 regula la politica integral de compensaciones y entregas 

ecenorracas del cersonal de la salud al servicio del Estado, cob la finalidad de que el Estado 

alzance nraycres. nivelPs de equdad, eficacia, eficiencia y preste efectivamente servicios de 

calidad en materia d 4  salud al ciudadano, a través de una polit:ca integral de 

compersavones y entregas económicas que promueva el desarrolo de: personal de la 

salud al servicio del Estado 

1 2 A taav,ss del literal g) del numeral 8_1 del articulo 8° de la Ley N° 30114, Ley del Presupuesto 

del Sector público para el año 2014, se exceptúa de la prohibición de ingreso de personal 

en el sector pUblico, al nombramiento de hasta el 20% de la PEA definida a la fecha d 

entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 1153, de los profesionales de la salud y de 

los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, sus organismos 

públicos y las unidades ejecutoras de salud de los gobiernes regionales. 

1,3 El artoulc 8, numeral 8.1, literal g), de la Ley N° 30281, incluyó a las Comunidades Locales 

rifa kiministracion en Salud - CLAS, en el proceso de nombramiento de hasta el veinte por 

ciento (231a) da 13 PEA definida a la fecha de entrada en vigencia del Decreto Legislativo 

1153, de tos prdesbnales d '-ciAnnícos y auxiliares asistenciales de la salud 

del Ministerio de Salud, sus organismos públicos y ids unidddes ejecutnras de salud de los 

gobiernos regionales. 

1.4 Mediante Decreto Supremo N' 034-2014-SA publicado en el diario oficial El Peruano el 6 de 

noviembre del 2014, se aprobaton los •Lineamientos para el proceso de nombramiento de 

:os profesionales de la salud y de les técnicos y auxiliares asistenciales de la salud del 

insteno de Salud, que prestan servicios en el Ministerio de Salud, sus organismos públicos 

y :as unidades ejecutCr3S, de salud de los gobiernos regionales, en ei marco de lo dispuesto 

endl an,iouto 8', numeral 8.1, literal g) de la Ley N°30114, Ley de Presupuesto del Sector 

Pblidc para el Arlo Fiscal 2014'. 
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Personal as.stenciat declarado apto en el año 2014, que no se presenUron en el proceso preser:a:on ) fLeron decla:ados como 'no arto" 

Persenai cal&•ado como apeo en el proceso del 
orlio 2014, que en el arlo zut 5 se 

Persona; que no fue calificado como 'apto- en lo:; procesas de los años 20/4 y

debido a errores yfu omisiones Ce crden administrativo (p e presentar copa afmdie de

contra:o, no contar con curricula en el área de legajos, no contar con constarcla oe 1. maternidad, error de computo de fec. 
ha, eta) 

1-abilitacrón„ licencia por 
capacitacidn, no presentar titulo de prcoemon. 11, 11n1:14 rot. venían prestando scrNicios 
durante el procesa 2015

Personal que presento la documentación en unidades 
eirteUtioras Oferente.' II tas <44.4,

Personal que no se presentó en los procesos de 
nornbranuento 2014- 15 

1 8 Teniendo en cuerda esta s.tuación, a través do la 
Nunagásinia OCidY4 Do*Nlike>00 

Complementaria Final de id Ley N' 30593, Ley del 
Presupuesto del Sector Publico para el 

Arlo Fiscal 2018, se dispuso, la conformación do una Comisión Sectorial encargada da 

reviSar los ÚltintOS proceSON do nombramiento del personal de salud con la finalidad de 

identificar a tos trabajadores que a id entrado en vigencia dot Ilotauto telliutatfloa Ilit" 115.3 

tuvieron vincula laboral ro , cumplien con 1,3a 
condiciones y requisito* 

establecidos por ot 

Ministerio de Salud para el mencionado 
nombramiento. y no tuerOn incluiticia en dichos 

Procesos de nombramiento, as: corno de proponer al Poder Ejecútelo. on uri plazo de hasta 

noventa (90) dlas calendario, el marco legal '1140 corresponda par4 to solución inteuml de,i 

persoral de salud no considerad() en los moncionados proCes03 do 
nombramiento Las 

medidas que proponga la citada t'Y:7115:bn se Onancian con cargo al presupuesto 

instituconal del Ministerio de Salud, sin demandar rocUrSCS adrCiOnalos al Tesoro Público k. 

1 7 No obstante eilo, i Oiioina General de Gestión de Recursos 
Ilurnanos advir 

ataos que ha venido ejecutándose el nombramiento, existe personal de la sjtud 
conshierado en el mismo, identfficandose los siguientes motivos 

Ww••• m•411•11 por 
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NE:o, Cumplimiento a lo dispuesto en el párrafo przcedente, mediante Resofución MmSte 

2,,scrita‘ aull8tvtiliNstSeA,tiodjefet 10.8 edne eelnemroardcde 2018, so conformó lo Cernislún
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cmplementaria Final de la Ley N° 30693, Ley 
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e la salud, en adelante 'LA COMISIÓN', con la finalidad de identifcar, de. ser cl case°7:n10is

trabajadores que a la entrada en videncia del Decreto LeC':s13tiVO N' 1153 
vincu o 

laboral con la entidad que correspondiera conforme a la norma de nombramiento vigent: 0' 

cumplieron ^n las condiciones y requisitos establecidos para 

nombrarffiento, y no fueron incluidos en dichos procesos de 
nombramiento; con un Pla 

tuvieron 

de vigencia de setenta (70) días calendario contado desde su 
instalacionC(lhamsteaneclia2116-all 

marzo de 2318), 
"5 

1.10 Den1:0 del pieza otorgado en la Resclución Ministerial N° 009-20181MiNSA, con fecha

de enero de 2018 se instaló LA COMIS,(5N, conformada perios siguientes miembros: 

Miembros titulares: 

Señora Elika Patricia Chang Romero representante del Despacho Ministerial de 

Salud, quien la presidirá. 

• Señor Diego Ernesto Tomos Sapon ara, representante de la Secretaría General. 

• Serier Efrain Vilo! Sosa, representante de la Oficina General de Gestión de Recursos 

Humanos. 
• Señor Ciro G:nard Echegaray Peña, representante de la Dirección General de 

Personal de la Salud. 

• Señora Silviana Gabriela Yancourt Ruiz, representante de la Oficina General de 

Asesorla Jurídica. 
• Señor Víctor Freddy Bocangel Pucila, representante de 'a Oficina General de 

Plane3Mier110, Presupuesto y Modernización, 

.,bros alternes: 

-0/ Señor Luis Robles Guerrero, representante de la Secretarla General. 

• Señor Mcisés Danilo Flores León, representante de la Ofic,na General de Gestión de 

Recursos Humanos, 

• Señor Rayú Álvarez Niño de Guzmán, representante de la Dirección General de 

Personal de la Salud. 

• Señor Marco Antonio Rivera °bando representante de la Oficina General de 

Asesoría Jurídica. 

• Sef:or Osvaldo Jaime López Egusquiza, representante de ia ()boina General de 

Planeamiento, Presupuesto y Modernización, 

Mediante Acta N' 2 de fecha 23 de enero de 2018, LA COMISIÓN para el cumplimiento del 

encargo realizado mediante Resolución Ministerial N° 009-201£11MINSA, aprobó los 

siguientes instrumentos: 

Lineamientos para la revisión de los procesos de nombramiento con la finalidad de 

identificar a los trabajadores que a la entrada en vigencia del Decreto Legislativo N° 

1153 tuvieron vínculo laboral, cumplieron con los requisitos establecidos por el 

Ministerb de Salud y no fueron incluidos en dichos procesos de nombramientos. 

Plan y Cronograma de trabajo de la Comisión Sectionall. 

Cc n 'jo ola= ce vigencia de hasta setenta (70) dfas calendario contado de 

maco de 2013). 

su In in (dei 15 de enero al 26 de 

wonv,rnir a ]ob,pe 
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representantes de la 
oficina General de Gestión de 

ReCUíS05 Humanos, 
acreditando al 

señor Edward Enrique Polo Santisteban corno miembro titular de LA 
COMISION quien se 

-esernde:ara como Secretario Tecni1.-.3 y al sePcr
E:,4rnurido San Martín Barrientos 

,, 

, 

como miembro alterno, 

IL ANÁLISIS: 

SOLICITUDES RECIBIDAS POR LA COMISIÓN SECTORIAL 

2.1 Previamente a la ostimación del persoral fi> la salud que no fueron incluidos en los Ci:t.i.rnos 

procesos de nombr,amiento del Minister:o de Salud, cabe prec:sar que durante !a vige no:a rd e 

LA uomisioN se reo,bieron las visitas de Congresistas de !a República, Sindicato

Trabajadoras Con tados del Sector Salud de Arequipa - 
SITRACOSECSA y Federac,-Í,In 

Nazinnai urificada de Trabajadores del Sector Salud - FENUTSSA, quienes solicitaron Cl 

re teaCas oportunidades la Incorporad:en al nombramiento del personal de la salud 

Ccntrat.ado bajo la mcdalidad de 'Servicios no Personales' así como al Persona;

AciministratIvo, rerr:tiendo para ello, uíversos escritos. solicitando b antes descrito, c0nfor7ne 

se detalla: 

/ 2 
N 103.201r-

LS-CR 
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nal nornerame de 

Del Sehor Marides Lnui va Re- riUtld ripor,es *J marco o para td erla  es 

Sanims, Corlare:14U de La tratrajadotes contratados por seraes peasznates deá 

R.- te l'a salud  
u, j o 54/-z-Lan cut los creteres, vidilantes ca- aiceras serínc/.. -e 

rusaederes ed tresena rymrseza transporte. rnantralmierm Lavandería,

Regona C3eele 1i ad-my-sien. ta,a'IIS y cras sean cons/o -adds rahaladdres 

Del señor Seourha Tapia Quien traslada el pezd› de les learesenteates ría~ -1 de"—

een`al Congresista de la syndicato de Liattnadotes centratadas del se=t IA1%4  t e 

R.oi. &dice, Arequloa SITRACOSEDSA, outenes sale/atan c',/we es 

trotaiaderes contratados tara th ~sacad Serw-zs 

1334iáltS, hearl incluxlas el mama le;a1 pm-pues:2 2' 

 :drars,da seddral  

4ner 1.-aslada el pedido de les re_ereser:antes nacc.taieS Ce* 

Zegwra Cengressí-3 d 5 un/Siesta de ír abaraderes contratodds Cl r.el s - "sr a.'ø Ce 

Repúblai. Arecurpa srrRACOSECSA-Arequ,pa ouyenes 2014424 

inefusihn del Peosztla:ezirtratada po:SJ »el:S:Salo la rnevíA~ 

de Servicios No Reisa-aes  
atoen :ralada el dedde de lOs redresentantes haeserlates ere 
sradleath de traba,edeass contratados del see:ar &ah,* Ut• 
Arequipa SITRACOSECSA-Atectuse quemas solestan 
Locho/en ter Personal contratado per su seclor ta•o msochzread 

Services No Per..oralea 

Del Sindicato de trataran. Gin-enes rel-,,tetrZr, 77 expett. --.tes ;111344.5d .Se ¡a

contratados de Arequale ciantraLat4 tk te aiedaddad te *SerLSZASS 110 Persaesa:«4*

SI:TOCOSECSA sah=talde martsice-ar vinaJla labors per desrusarasserrha de 
contrata por ~vides no personales rtzwe laboran an icy OLAS.. 
Evaluar tnlprmace"Rwriltlla, 

Mercedes` • ChrJai--s    

Oficie SEE-25:7-
2113-517/DR 

01:20 N' 1834017- De señora Mar ,* 

2015/AMCI-1-CS CzucheeL.a.car ee Vía/ni:wat, 
Cparesire de 

Cf,eie N' 01111-2015-
SITACOSECsa. 
AREQUIPA 

2 2 Que, siendo el pedido de comprender al personal contratado bajo la modalidad de ser\ id,ZS 

no personales, dentro de los alcances del marco normativo a preponer por 13 COrniS4r1 

Seztorial, se debe precisar que dicha modalidad contractual es regulada por el Código Chál, 

en el literal a) del articulo 1755' y 1764°, y como tal, es de naturaleza civil; y tanto el Ministerit 

de Salud (wisA), asi como sus órganos desconcentrados, recurrian a ésta figura, cuando 

se requería la prestación de servicios de personas naturales, por un determinado tempo y 

de forma independiente. 

2.3 Para efectuar la contratación bajo esta modalidad (locación de servicios,. las entidades 
siguieron los procedimientos de la derogada Ley N* 26850, Ley de Contrataciones y 
Adquisiciones del Estado y su Reglamento aprobado por Decreto Supremo N" 039-98-PCM. 

y de sus normas mcdificatorias y sustitutorias. Bajo ese maice legal, el MINSA y sus órganos 
descentralizados llevaron adelante los procesos de selección y se adjudico la buena pro en 

favor de quienes, luego, suscribieron los respectivos contratos SNP 

2,4 Ante la solicitud de diversos Congresistas de la República. Sindi tos de Trabajadores 

Contratados del Sector Salud de Arequipa — SITRACOSECSA y Federación Nacional 

Unificada de Trabajadores del Sector Salud - FENUTSSA, detallados en el mxrieral 21 del 

4 2 Wor« mesa aa Pe 
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on (moda quobs renttelea de 1II t I l'o; H ltI 1, 4 91)4>u14:4 yhowle) 

Y fa cilikla)/ cnotratenta, ao concifiye ro. al persone/ de 14 talud que a 

la orillada en viljencia dial DI. N' 115 I desarrollaba fiadora,  bajo locación 

servicios, $o encuentre dentro do loa alcance* do lo dial:una:o ¡mi hi 

<burla og.t.i 1)1sposición Completnental la Final do la t":..11 2QU puel esta 

elige C.9, 71,1 i.isjulrfto 01 tc 1ier C011tdOO COO ViOCUIO laboral a la /entra do entrada en 

vigencia da, citmln doctoro legislativo". (' l14 111 ,1/U0'11i) 

1I1151110, d11.1 lo 1111 111 

la Gumis44.1n una, aift/tosu10401R10 Nonogdzinin Odavn 015pnlicrror ;fu Montana 

I tosido la f #141,  2011 ni momento do redil« niviskIn ,le P z przn Ir., rld7 /';w brisplortIn, 

uat ora tono( presonhr lois akigorttgra Affiliveltw)rri Gro (gr.:poni mc Ion C1111105 da 

deAmilistalálneklit do loa contratos de loteGoln do ~14 

SrSo so oncontoulan doontro do ha alcances de in dIsno410 on Iii Nerlay#:, -.,/na 06/ave 

Chaposic430 Conyikoneniona mlial çli to 1 7018. aquellos ~Motea o luz quo arr 

hubleni mellad& Ifl deallatutelliación de aul ((Jit tfe da lemeión de serlaciea 

inedionto :entonelo pdscialf1m,o seConotorelbr /a nyisforrada do un vinculo laboral cuya 

ficto di inicjo fuera entonar o l techa do cebarlo en vtgloWia río! N` 1151 

Na so oncoontion dentro do lGa Molifico: do la Nonnerilirno Octava ~t'alción 

Cofnpfertiontada arel <lo la LPSFI Pri/O, yriolfirol o quosnol. medían/e 

roseruconjuoicior firmo $o ros h(4$lei4 tocanncldo oxistontao Cl", vinculo labora/ cuya 

lecha do iteCio luE44 pOstiOnt I lo tedia de entrada fin vigencia duff) N' 

Asimismo, es preciSO indicar que los Lineamientos pera los procesos de nombramiento de 

los anos 2014 al 2018, aprobados por el Ministerio de Salud, establecieron de modo eypreso 

que no se encuentran comprendidos en el proceso de nombramiento, entre otros, et personal 

contratado per proyectos de inversión, consultorías u otras? modalidades que impliquen una 

prestación independiente o autónoma do servicios, coma es el caso de los tocadores Ce 

servicio o SNP. 

28 Por ello, y según lo establecido en Ley de Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 

2q13 Ley N' 30693, se ha Identificado solo a los trabajadores que a la entrada en vigencia 

del Decreto Legislativo N' 1153, tuvieron vinculo laboral, en la condición de contratados bajo 

los regímenes del Decreto Legislativo N' 27 , Decrete Legislativo fr 1057. Decreto 

Legislativo N* 7213 de las Comunidades Locales de Administración en Salud CLAS, que 

cumplieron con las condiciones y requisitos establecidos por el Ministerio de Salud para el 

ProCeS0 de nombramiento y no fueron incluidos en dichos procesos 

2 9 Sin perjuicio, de todo :o expuesto, considerando que conforme se detallan en los documentos 

remitidos a LA COMISIÓN en el nurnenil 2.1 del presente informe, LA COM10)(5.1 recomienda 

qi,e :a incorporación mediante nombramiento al personal de salud contratado bajo la 

'A través de) Viere N' 400.2018-OGGRII/MINSA de lecha 05 do febrero de 2018 dala Obona 0nro1&ilde Ce%tlán de 

worcursJs Hurnal'01. por ospoc)31 encargo de ia Cormsr5n, '51 eI ~Tuna *vine" Murar aenreatia en la NwlagrIslma 

Ccrars Dispe3r:ró11 Complerranlara Frutal In io Ley 30491, puerfe ¿icki' mi lo: pnimutl que Pre:fin Inrviciot no 

pe1'30113te5 mediante ccrtratosmIO taceción 114:erovot txlf ynnon porimfriz • 

/ Corno <nano redor ru0 denne, Impidan:143 y :APerilt a lan pollticds de personal de :odo el E:ladc 

912 IdWM rr g(b PII \Av. Salavorry eal 
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2.1: Asimismo, ;a NInagésma Octava DIspcsicen Complementaria Frei de la Ley 

Ley de Presecuesto pe; Sector para e! Año Fiscal 2018, 
procesos de nombramien que d spone la conformación 

presente Comisión Sectoral, le enca,-ga revisar 3S 1;itifilos 
.

etno 
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L e! personal tela salud con la naliciad de identifi cual 
a a entrada 

car a los trabajado—
i25 

v' ercia del Decte!c Legislativo 1153 tuvie 

enes y 7.1isitcs 

ron vIncula la .boral: 
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s q 

nombrarnie_njp_ y no fueron incluidos en d'icchr 
i M 

oesproe'eltoesri.°

terio de Salud para el
212 Al respecto, las c:: :iones y requisitos establecidos por el Minis 

nombramiento, fueron fijados a través de los línearrientos cue se aprobaron en cada ejercicio 

rIscal a partir bei aeo 2014, Ios cuales expresamente seralan como uno de los requisitos 

mínimos para pcsrlar a los procesos de nombramientos el ser personal de la salud según lo 

se.laIado en los li:erales a) y t) dei numeral 3.2 do! art:z.-uld 3 del Decrelo Legislativo N° 1153, 

es Cede, itere' :a cendcion de profes-cnal e? la salud o técnico o auxiliar asistencial de la 

sa1ud y desarrollar fulz.cnes en les campes de la salud endividual o salud pública. 

ESTIMACIÓN DEL PERSONAL DE LA SALUD QUE NO FUERON  INCLUIDOS EN LOS 

ÚLTIMOS PROCESOS DE NOMBRAMIENTO DEL MINISTERIO DE SALUD 

2 :5 En cernplImiento con cs acuerdos establecidcs per la Comisión Sectorial creada per 

Resolucíon MinIstenal N° 009-2015IMNSA, mediante los Informes N° 135 y 150-2018-EPP-
OARH-OGGRH-MINSA, la Of:cina de General de Gestión de Recursos Humanos, ha 

seialacto lo siguiente: 

2 13,1 Me ante Circular N 0: 1-2018-OGGRH-OARH-EPP/MINSA solicito a las unidades 

ejec.utcras de saud a nivel nacional la relación nominal del personal de !a salud 
(Prefesional de la Salud, Té:ritos y Auxiliares Asistenciales de la Salud que se 
encuentren en el ámbito del Decreto Legislativo N° 1153, que regula la política integral 
de compensaciones y entregas económicas del personal de la salud al seriicio del 
ES:W:0) que tuvieron vtricuo !adoral a la entrada de vigencia Decreto Legislativo N° 1153, 
en la condición de contratos bajo los regímenes del Decreto Legislativo N° 276, 
Decreto Legislativo N° 1057, Decreto Legislativo N° 728 de las Comunidades 
Locales de Administración en Salud (CLAS), cumplieron con las condiciones y 
requisitos establecidos por el Ministerio de Salud para el proceso de nombramiento y no 
fueren incluidos en los procesos de nombramiento 2014 y 2015, teniendo como fecha de, 
entrega el 16 de febrero de 208, debiendo cursar la Información en medio flsico y 
magnético (versión Excel) y por correo electrónico. 

2,13.2 E! 98% de las Unidades Ejecutoras cumplieron con el envio de la información de manera 
virtual. Solo 3 unidades ejecutoras no han remitido el l:stado a la fecha de emisión del 
presente informe, [as cuales se dese..rben en la tabla 1. 
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Tabla 1 
no terniteron infornlact4n 

unida Epessteora 

ott St'it1 

Pe,:: Sam t**1 Ata ao, 

!atirante la e' pa de revisión y organizacien de ia r sr„.• t.r. ses.sse- • 

a. Reac.tn Nominal del personal remitida Cgrrea eleCtrinforrnacen impresa, 
b. Relac;en Nominal del 

verificación masiva de la información.
personal, con errores de dates personales, d-, ulte 

C. Relación Nominal del personal, s:n especificar el Rég'.rnen. 
d, Relación Nominal de personal rorntrado en los procesos antenores 

través de los cruces de inforrradón con la tase de datos del norntrarr 
e Relación Nomina: :e personal don cargos ro estable: dos e" _ _ 

N1153, les dua' es estaban además olas 'dados corro *Terunico: As:zanca y 'A 
Asistencial'. 

f. f. Personal de. :a salud considerado por rred:da cautear y p.eces: a: ario 

2,14 Mediarte Memorando 5S5-20.:8-0GRRHIMINSA, de fecl-,a 7 de marzo ce 2'! 
Oficina General de Gestión de Recursos H.urranos rerrito ala Yireceen Gene-a de Pe 'a 
de la Salud la inforrnactn correspondier.te a "as PEAS remitidas por las ur :ases
correspondiente a los profesionales de la se' y ce *es téor.icos y a,..x-eres as's:e-c a es 
de salud del Mírils:ar:s ce Sad, sus Orga-, s—os 'ces y 'as e;az...:-a" s :e sal 
de los gobiernos rep cr 31es y :as Cornur,d3ces Ls'se es s.'e ,„4, -e Se c>„AS 

;Líe e-zn ifrcc  lacdral a :a entrada en iler-de rd- ec:•etc '...e.7=sat;4
de contratados bajo 'es reg:r-enes dei lZeore.te Leglslat:vo 276, Depre::
De:ore:o Les:si:a:Pis 723 te las Corr.,:f :...coales de Administrad:di- S 
ourpliercr con las condiciones y re.c.:s.tos establecidos por e: Minis:erle :a ce-a e 
proceso da ren-.1.:rarrento y no fJercr, en les últimos procesos :e - : —: -a — e -•.: 
del M119SA, cara su rey:alón corresporeenle: as:mismo, se precise la :-"EA z_r• se - al
en corsidere,:ón por parte de la Coris:on Sector :a! creada por Res c,',.: s:e-
009-2C I 8/MINS& 

rs c 

2.15 Meciarte Memorándum N 257-2C•:13-DG-CiGEP/MINSA de fecha :4 de • --..: 
!a DireosIón Ger era te Personal de la Salud remitió la infcrmaC.or correspond a :a 
validaciór de los cargos de la PEA del personal de la salud que no habrían sido in: zos en 
:es Últimos procesos de nornwarniento de: MINSA, según Cuadro siguiente; 

Cuadro 2 

Grupo Ocupacional - -¿PEA 
1,391 

Otros profesl natas de la salud i 5,216 

Técr:cos asenencialei 3,873 

Auxiliares asisterctales 631 

Adri ntstrativos 959 

No 01;30c:rica [ 278 

».'...."7-15.-f!.•::.Z5-Total',: - • ..í4.;>.1. 12 048

6 Mediante Informe N° 017-2018-08S-DlP1AN-DiGEPAIINSA. de 15 de marzo de 2015, la 
Dirección General de Personal de la Salud remite la validación detallada de la PEA del 
Personal de la salud que ro habrian sido incluidos en los últimos procesos de norrbramierto 

7912 www. a gott,pe 
Av Sala-.-erry EDi 
Jess María Lira 11,F 
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111 
CAC 1MthL S

AM 4i

Aeruodiacmr4a....1.1,-.31 

corresponden árnoito de 'aplicación del Decreto LegisIat.vo N° 
PEA y los cargos asistenciales 

1153 La PEA remitida fue 

del MiNSA a nivel nacional con la finalidad de validar si la 

dae3,51t,22;104ciliePsE-Ay S, Y finalizado el proceso de val a:n se delerniinó que 11,111 PEAS son 

937 PEAS :wrasponoert a cargos adri.nistr vcs y na 
espesificados. 

CUADRO 3 

R11S 

1,391 

la et 5,21 11.111 PEAS 
Asistenciales 

217 f , ducto de la valida:ion de 11,111 PEAS asistenciales con las bases de datos de 

los procesos de nombramiento 2.0142C1a. se Identificó que 4,628 PEAS estaban incluidas 

en las Pases de datos de los procesos norntrarrento 2014-2010 y 6,483 PEAS no 

estatan cons,deradas en los listados r.caa-ales de los re-ziorados procesos, que son los 

;Le conforman e: listado flarTunal de .as PEAS APTAS para conformar la PEA no considerada 

en íos procesos de nombrarrver:a de IDS 3: :s 2014 a 2013. 

CUADRO .1 

2 le De ctro lado, es necesario precisar que el Decreto S...prerro N 032-2015-SA diSpuS0 
corro requ sito 

. Para et caso de fa expenenc.a labora/ general. el persone 
min4rno.

Profesionaies de .531 5.31ütt 2 años 
- TecIrcos y Auxiliares asistenciales: año 

d debe demostrar como 

En ambos casos se considera como techa de corte para el c¿rnputo la fecha de entrada en vtgencia 
del presente Decreto Supremo j..1), 

2 19 De !a revisión de es:e párrafo de los Eneamientos aprobados en el año 2015, se desprende 
que, las seivdores que presentaron sus soliciLdes en dicho periodo deblan cumplir con 
estos requiüos al 3 de octubre de 2015: lo que podría haber originado una distorsión entre 
:a PEA calculada en el año 2015 y la PEA que cumplía con los requisitos para el 
nombramiento en ese mismo aro. 

Ar. P53.503 pe 
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CICLNIO CE t.A IQUALD Ot eeeerureonecs PAPA MtI.*ltir 
Me «I tilibro y la 11~4.:§4f. 4•1401141 

!"•;":7,,ezz. Precisar QUO, mediante Resolución Ministerial 
', —L u-p Salud ha estimado la PEA del persanal de la salud qi

la en traba en vigencia del Decreto Legislativo N" 1153, en 42,7131 

1 Durante los Pf0Peece de Nombramiento 2014, 2015, 2010 y 201/ so hl* nombf ll, 'I l'i"„ 

total de 32,541 profeSionales de la salud y técnicos y auxiliares asielonclales do lo

en el 2018 se estima que el personal a ser nombrado alcanzará la cantidad '1" " 1

totalizando 37,511 srvidores nombrados entre los arles 2014 y 2010, Asimismo. Ih".1
el 

personal que nc ha so Incluido se ha calculado que serán 0,483, lo quo nr lfl a

personal a ser nombrado en virtud a las leyes de presupuesto 7014 ol 2018. PaQ" 

tasta 44,100 

244 20141081n 

tuvo vinculo labor 

posTO  ESTIMADO PARA EL NOMBRAMIENTO  DEL PERSONAL DE VI 

INCLUIDO EN LOS PROCESOS DE NOMBRAMIENTO 20',11:24i,11.3. — 

7 72 La Orección General de Personal de la Salud mediante el Informe N° 01/ 7018 005 

D PLAN-C,GEP/M,NSA, ha realizado la proyección de loe costos para in 0,4a3 1,1.9'15 

asistenciales validadas como aptas. considerando la valorización principal (inclenia lal 

cargas sociales). los bonos d,spuestes en el Decreto Legislativo N* 1153, y por concepto de 

ca>culó un total anual DOSCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MILI ONT.S 

C;E1,-4TO OCHENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS NOVEN1A Y TPLS Y 001100 'GOL I:; 

(Si 294 184,693 U) 

Médico 

Oms lp e sien 
Salud 

Tbcn s asIstenctales 

rhams as,sler.e.a.es 

• Total Gswal Meg,  t••••1 217

Vak~ 
' ~Paf 
:14~11

1.003 81.2L93500 7 194.730 92 ,n 

19,721535 52 29,439 21 

7 40 C 13,178,03760 (5 914 3 12 

541 1 . 7 1,923.584 ¶2 1,553,12 3 48 

42,519,368:16- ,34,O2M97.U.-é 284,184,15112.40; 

B8,503,029 00 

NC 

C' esto Anua' c ateo Anual Mento Total 

!1k)rio3 (Si) • Guard as (Si) Anual (1/) 

78,453.',19 

1176,955.0(33 /2 , 

34 61;1,994 / 

18,111,2b4 60 

2,23 Precisando ademas, que de acuerde a los procesos de nomoramento de los años 2014 -

al 2018, el cesto difere.ncial para fran:iar les plazas del personal a nombrarse, es del 65% 

del costo total de !a raza Pcr tanto, realizando los calcuics ccrrF...spondientes, e. cesto total 

anual que demandarla el financiamiento de las PEAS no consiceradas (excluidas) en los 

or ces os de nombramiento, equivalen a un monto total de Sl. 191 220 050.00, el mismo 

cue será financiado con cargo at prespuesto institucional de las entidades Involucradas 

2,24 Ai respecto, la información alcanzata per la Dirección General de Personal de la Salud, a 

traves del Informe N° 
017-2015-013S-DIPLAN-DIGEPIMINSA, fue remitida por la Oficina 

General de Gestión de Recursos Humanos a la 
Oficina General de Planeamiento. 

Presupuesto y Modernización, para opinión, según su competencia. 

2.25 !Mediante Informe N° 
112-2018-0P-0GPPM/MINSA, la Oficina General de Planeamiento, 

Presupuesto y Modernización remitió su opinión favorable, señalando que en el presupuesto 

de la Unidad Ejecutcra 001, Administración Central, en la fuente de financiamiento 1, 

recursos ordinarios, del Pliego 11, Ministerio de Salud, se han previsto recursos hasta por la 

suma de S/ 10 000 000,00, para la i
mplementación del proyecto de norma al que hace 

referencia la nonagésima octava disposicón complementaria final de la Ley N° 30093, 

re..ccrnendando acernas que el nombramiento se realice de manera prcgresiva, señalando lo 

siguierte. 

9312 ~AV. a, b 

i 

1
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:iones 
presupuestarias 

t.' -,s:i.• • Ce ..2 
modificaciones 

presupuestarías en el nivel 

:,-- :3. -7: 
ento Recursos Ordinarios, a favor de sus 

2 --,7J .• : ",«35 :-.: ;2.5 i ce j...,S c!,e;cs 531lie 
• eQioraies pera el lrianciarrier to del procez O 

."3"- e -r.,:: dei persolal cwe :.°c. f';‘'er017 itiCS en dichos procesos • 

- -3 -YebiSca-ones orps:_puestariss se autora n mediante decreto supremo refrendado por 

.2 • •40 Ecoroma y F :as y e! Ministro de Salud, a propuesta de este ulltrna. 

.13 Xv4...X.. Ce! Nombr n amieto 

si, 
;."?.5„:-es:c

 para . I•or 

; a:: 
%.7'.-; 1  

Currp:. e •;.',1 : : 'T 1.25 CendiCídne.5 y 
øqUSlIOS est 

' . :--'1: iti r"2",:•: -,P-1,2 
nombratniento, y na fueron 

incluidos en dichos 

e‹oneradas de las 
restricciones 

establecidas en los 

art:culo 9 de la Ley N' 30693, Ley de 
PreSUpUeSIO 

5 y del articulo 90 de le Ley N 28411, Ley General 

el nivel 
institucional del Ministerio d 

17a,4 - e: 150. bra1rilent0 del 25% de la PEA definida a la lezna de la entrada en 

. zer ,n,Jrne de fa Cornisión Sectorial, dispuesta por la Nonagésima Octava Disposición 

-...1;etrie,?:arla Final :e la Ley V.  30892, Ley de Presupuesto del Sec:or Público para el Aiio 

2Ct S, de: perscrel que tuvieron vinculo laboral, cumplieron con las condiciones y 

-rcoMos es:aCíec=s per el Min:S:e de Salud para el mencionado nombramiento. y no 

-*PM? irtc ts en dCws prrCeSCS• 
e q 

X-e<15 - e'lbeatiCS CCtrOreadgias en e: ámbito de 3olicacid 1 del proyecio d ley, uedan

e xo:-ericas ce las restecionas previstas en el numera/ 8 1 del articulo 8 de la Ley 30593. 

P-ezipliesto del Ser!or Público para ei Año Fiscal 2013. 

Por o expuesto, la Oficina de PresudueStd, manifiesta que de la revisión efectuada 

ata doc-rrentad:On alcanzada. asi Como a ;a proyección de gastos 201a en la Genérica de 

Gistr. 2.1 Personal y Opiigacipries Sociales respecto al presupueste institucional aprobado 

cara ia 1;743d EientOra OC1 Administración Central - NANSA, se cuenta con saldos 

d'spo, it!es !lasa por ei monto de SI 10 030 000,00 en la Fuente de Fnanciamiento 1 

Pez_-5.csC ramos, as mismas que permitlrian atender el financiamiento de la propuesta de 

;....373 e nomprarniento del personal excluido 

MARCO LEGAL IÁRA LA SOLUCIÓN INTEGRAL DEL PERSONAL DE SALUD 

:ERADO EN LOs PROCESOS DE NOMBRAMIENTO 

opinión remitida por la Dirección General de Personal de la Salud, de la Ofloina 

e Gestión de Recursos Humanos y de la Oficina General de Planeamiento, 

sto y Modernización, a fin de dar cumplimiento a lo dispuesto en la Nonagésima 

ispós:c:c5n Complemenbria Final de la Ley N° 30693, Ley de Presupuesto del 

.:Loc para el N''.o Fiscal 2018, dentro del plazo legal LA COMISIÓN ha elaborado un 

t e Ley para 13 solución integral del personal de salud no considerado en los 
s_0 nte objeto: 



2833 

111.1 Ni, (t 141 041 Anos *no ifat 
Ami« ilekno ylrlierm4 

"Articulo 1.. Objeto do 10 
Ati 

Lev 
tli,ti:'1" dual,* 101 años 2018 y 2819 01 nonduandonto gradual y progresivo de tus prulealunel s 

• 

do /4 SliUd Y do los 10ctucos y almiares osNItincialal ay Mull3ledo do Salud, sus orponIsmos púbicos, las imidades elacufora 3 di) ;Itilmi do 1(1.11jobletitoi regionales y les Cf,krnunidedas t c3l°5 do Adlnkgarni'ldio en Selud (Ce A <q, (pm tuvPamn vinculo liberal e le Indiada en viejonceo (set 

1.)n't,71°,°  °915141131. " 53. "1 " 1111 1011vi (: 1i 1(1:1 r:(Poffil JI I1$ y («multas estotdor.mtpf, Mutis tuno 
d wo 'albur' Y no tiromi1 frichildos nn tos /ni k•risrin nombionilento efectuados por el e nk salto, ciflnf marco do his Leyes IV 30 114, 30.7111, .19.1 I?, 10518 y 3091' 

2 2 Anteproyecto de b y quo fue remdo glicina General de Asesoria Juridica para OPi 
gel, en el rnari:m de SUS coninolenclas, quanta 4 italf65 del Iriftorrin 1512 

OGAJ/MINSA emitieron opinión favorable 

III. CONCLUSIONE 

3 1 Habiéndose reclbido las 'islas nor:nales de las unidades ejecutoras a nivel nacional y 

finalizado el proceso de ulid ación, so determine que 11,111 PEAS son asistenciales, de los 

cuales 6,483 PEAS no estaban consideradas en los listados nominales de los procesos de 

nombramiento CO los anos 2014 a 2018, conformando e listado nominal de las PEAS APTAS 

no consideradas en los proceses de nombramiento dalas anos 2014 a 2018, ce acuerdo a: 

Si ento Jeta 'e 

loo 
Otros 
salud 
T/crices asistnicl tes 

Auxiliares tislstCfl3iCS 

3 2 Cabe señalar q de acuerdo a lo dispuesto en los numerales 2,1 a! 2.12, dentro de ía FE 

establecida en e párrafo precedente, no se encuentran considerapos el persp-a 

adrrinistrallvo ni e! personal de sa,°.Jd contratado bajo la modalidad de 'Servicios

Personales', toda vez que I) de acuerdo a lo dispuesto en los lineamientos que se arcta-z -

ei cada ejercicio fiscal a partir del ala 2314, que expresamente señalaron coma u-t: ac -

reqL:sltos rnin,T.CS para postular a los procesos de nombramiento el ser rers:,-a 

salud4: y,ii) asi como el Informe Técnico Técnico N° 421-2018-SERVI R/GPGSC, 13

(e) de Politices de Gestión del Servcio Civil de !a Autondad nacional col SeNiz. - 

SERVIR, que selala que e' persona! de sa1ud contratado bajo la modalidad de 'Servicios -a 

Personales" ro se encuentra dentro de tos alcances ce lo dispuesto por la Nonagés.71 

Octava Disposición Complementar a Final de la LPSP 2018, 

3.3 La Dirección General de Personal de la Salud ha realizada la proyeccion de los costos para 

'as 6,483 PEAS asistenciales validadas corno aptas, considerando la valonzacion ennespai 

(incluida las cargas socales), los bonos dispuestos en el Decreto LegJslativo N' 1153, y por 

concepto de guardias, calculando un total anual DOSCIENTOS NOVENTA V CUATRO 

MILLONES CIENTO OCHENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y TRES Y 

0011C0 SOLES (S/ 294 184,093,00). 

3 De acuerdo a ios procesos de nombramiento de 'os años 2014 al 2018, el costo diferencal 

para financiar las plazas del personal a nombrarse, es del 65% del costo total de la plaza. 

Por tanto, realzando los cálculos correspondientes, el costo total anual que demandaría el 

4 Segt.n Ic ser•I alado u^ los literales 3) y b) del nurr,otal 3 2 dul artículo 3 dol Ductala lag 313tivo N" t 153,

la 

 es doc 

COaCición de profastanel de In saud o tacnIco o 2.1X.; at asistencial de la salud y desatollar funciones en los c 

de la salud írld"vidual o aald púance 

ncr
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ANEXOS 

COMISION SECTORIAL CREADA CON LA 
RESOLUC ION MINISTERIAL N° 0009-2018/MINSA 

ANTEPROYECTO DE LEY Y EXPOSICIÓN DE MOTIVOS 

ACTAS DE LA COMISIÓN (7 ACTAS) 

DOCUMENTOS DE ACREDITACIÓN DE MIEMBROS DE LA 

COMISIÓN 

4 INFORMES REMITIDOS POR LAS OFICINAS Y DIRECCIONES 

INTEGRANTES DE LA COMISIÓN 

5 ABSOLUCIÓN DE CONSULTA REMITIDA A SERVIR 

E OTROS DOCUMENTOS REMITIDOS A LA COMISIÓN 
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Senara 
SILVIA ESTHER PESSAH ELJAY 
Ministra de Salud 
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