y 2020 'CVQ
Proyecto de Ley N°+5-Cu 8 / A

PROYECTO DE LEY QUE DISPONE QUE LOS
GOBIERNOS  REGIONALES ELABOREN Y
EJECUTEN EL PLAN DE INCENTIVOS PARA
PROFESIONALES TECNICOS Y AUXILIARES

_ : ASISTENCIALES DE LA SALUD QUE EJERZAN EN
\- ......................... - DISTRITOS MUY POBRES Y DE EXTREMA
POBREZA.

LA REPUBLICA

| CONGRESO DE L8 B Socuuextos

AREADE TRAMITE Y DIGITALL

El Congresista de la Republica, JORGE LUIS PEREZ FLORES, integrante del grupo
parlamentario Somos Peru y los congresistas que suscriben, en ejercicio del derecho a la
iniciativa legislativa previsto en el articulo 107° de la Constituciéon Politica del Peru, y
concordante con los articulos 22° inciso c), 75° y 76° del Reglamento del Congreso de la
Republica, proponen el siguiente Proyecto de Ley:

El Congreso de la Republica
Ha dado la siguiente Ley;

LEY QUE DISPONE QUE LOS GOBIERNOS REGIONALES ELABOREN Y EJECUTEN EL
PLAN DE INCENTIVOS PARA PROFESIONALES TECNICOS Y AUXILIARES
ASISTENCIALES DE LA SALUD QUE EJERZAN EN DISTRITOS MUY POBRES Y DE
EXTREMA POBREZA.

Articulo 1.- Objeto de la Ley

La presente propuesta de Ley tiene por objeto disponer que los Gobiernos Regionales elaboren
y ejecuten un plan de incentivos para médicos que ejercen en lugares de pobreza y pobreza
extrema de todo el Peru, estimulando la calidad del servicio brindado y enfocando su atencion
unica y exclusivamente en la salud del paciente.

Articulo 2.- Ente rector
Encargase a los Gobiernos Regionales, a través de sus gerencias la elaboracién de las
siguientes acciones:

- Plan de incentivos para médicos que ejercen en lugares de pobreza y pobreza extrema.

- Proponer como fuente de financiamiento para los incentivos, los ingresos bajo el rubro
de Recursos Directamente Recaudados RDR.

- Incorporacién del Plan de Incentivos en los instrumentos de gestion; para la puesta en
marcha en el ejercicio fiscal 2021.



DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Primera. — Declaratoria de interés nacional y necesidad publica

Declarase de interés y necesidad publica nacional la elaboracion y ejecucion del plan de
incentivos para profesionales técnicos y auxiliares asistenciales de la salud que ejerzan en
distritos muy pobres y de extrema pobreza.

Segundo. - Vigencia
La presente Ley entra en vigencia al dia siguiente de su publicacién en el diario oficial "El
Peruano"

Tercero. - Aplicacion e interpretacion de la Ley

Mediante Decreto Supremo refrendado por el Ministerio de Salud, se aprobara el Reglamento
de la presente ley, dentro de los sesenta (60) dias calendario, siguientes a su publicacion, el
cual contendra un glosario de términos.

La presente ley y su reglamento deberan interpretarse en concordancia con la Constitucion
Politica del Peru; la Ley N.° 26842, Ley General de Salud, la Resoluciéon Ministerial N° 589-
2007/MINSA que aprueba el Plan Nacional Concertado de Salud y la Ley N° 27867 Ley
Organica de Gobiernos Regionales

DISPOSICION COMPLEMENTARIA DEROGATORIA

Unica. - Derogatoria
Derogase las normas que se opongan a lo dispuesto en la presente Ley.

Lima 03/04/2020
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EXPOSICION DE MOTIVOS
Antecedentes

La presente iniciativa legislativa ORDENA que todos los Gobiernos Regionales elaboren y
ejecuten un Plan de incentivos dirigido en beneficio de profesionales técnicos y auxiliares
asistenciales de la salud que ejerzan en distritos muy pobres y de extrema pobreza en todo el
Peru, teniendo como objetivo primordial el estimulo personal y profesional, para llevar a cabo un
servicio de calidad, enfocando su atencién Unica y exclusivamente en la salud del paciente.

La importancia de reducir la brecha de médicos se hace urgente y necesaria, el mejoramiento
en su distribucién basada en la disponibilidad y predisposicion de profesionales que realmente
se comprometan y acepten el reto de trabajar con sectores de la poblacién en extrema pobreza
y rurales; En el Peru se cuenta con 12.8 médicos por cada 10,000 habitantes, muy por debajo
del promedio que Segun la Organizacion Mundial de la Salud, se necesitan alrededor de 23
médicos, enfermeras y parteras por cada 10,000 habitantes, que brinden servicios esenciales
de salud a la poblacién, siendo en América, alrededor de 70% de paises los que cuentan con
los profesionales necesarios, y en algunos casos los superan, pero enfrentan desafios en su
distribucién y formacion.

De acuerdo a cifras del Ministerio de Salud (MINSA), solo el 11% de médicos atiende a los
sectores de extrema pobreza, mientras que el 40% de médicos en Peru atiende a las
poblaciones de mayores recursos; esto nos alerta sobre el enorme reto por resolver en la
atencion a las poblaciones mas vulnerables y mas alejadas del pais, adicionalmente de que
evidencia que, pese a los esfuerzos y el camino recorrido, aun hay postas de salud en
el Peru que no tienen médicos, y que cuentan solo con técnicos o licenciados en enfermeria
que no podran resolver todos los problemas de salud de estas poblaciones.

La problematica no permite al sector salud ser "mas incisivo" con algunas enfermedades y
problemas de graves indices, como las respiratorias, las parasitosis, la tuberculosis, la anemia y
la desnutricion crénica infantil entre otras e de no menor importancia; solo con una mejor
distribucién, se podria asegurar una adecuada atencién primaria y una atencioén especializada
en salud familiar y comunitaria, que tiene como caracteristica un trabajo mas cercano con la
familia y la comunidad, y que se enfoca en elementos de prevenciéon y promocién de la salud,;
un ejemplo de ello, es lo alcanzado por la regién surefia de Arequipa, que redujo en el 2017 sus
indices de anemia en diez puntos porcentuales, a partir de visitas a domicilio y consejeria
nutricional para que las madres cambien la forma de alimentar a sus hijos .

El Programa de la Naciones Unidas - PNUD cuenta como lineamiento estratégico del milenio a
la “Salud y Bienestar” la cual entre sus metas esta “Aumentar sustancialmente la
financiacion de la salud y la contratacién, el desarrollo, la capacitacion y la retencion del
personal sanitario en los paises en desarrollo, especialmente en los paises menos
adelantados y los pequefios Estados insulares en desarrollo”; en ese sentido, la retencion
de personal por asi llamarlo, estaria orientada al clima laboral, capacitaciones constantes,
reconocimiento de su trabajo exteriorizada en incentivos.



La prestacion de los servicios de salud es compleja y exigente, existe un alto grado de
responsabilidad en los profesionales de la salud, se enfrentan con elevadas expectativas de los
pacientes, de las comunidades y sectores vulnerables, para ello se precisa un conjunto de
capacidades que van desde las interpersonales hasta las muy técnicas y especializadas. Los
profesionales de salud son el recurso mas importante del sector de salud, recurso humano de
salud que ocupa entre el 40% y el 90% de los presupuestos de los servicios de salud, siendo
este un costo, no una inversion.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define los incentivos: “toda recompensa o
castigo que puede aplicarse a los dispensadores en relaciéon con las organizacién en que
trabajan, las instituciones en que operan y las intervenciones concretan que dispensan”
Mathaus e Imhoff en el 2006 define el incentivo como “un medio disponible que se aplica
con intencion de influir en la disposicion de los médicos y de las enfermeras a ejercer y
mantener un esfuerzo para logras las metas de la organizaciéon”, definiendo con mas
precision, un incentivo es una recompensa financiera o no financiera, explicita o implicita, por
realizar un acto determinado, puede considerarse también que los incentivos son los factores o
condiciones de los entornos laborales de los profesionales de salud que permiten, alientan y
motivan a estos a permanecer en sus puestos de trabajo.

La Constitucién Politica del Peru sefiala en el Articulo 192, las atribuciones y competencias de
los gobiernos regionales en promover el desarrollo el desarrollo y la economia regional,
fomentar las inversiones, actividades y servicios publicos de su responsabilidad, en armonia
con las politicas y planes nacionales y locales de desarrollo y son competentes para: Dictar las
normas inherentes a la gestion regional; promover y regular actividades y/o servicios en materia
de agricultura, pesqueria, industria, agroindustria, comercio, turismo, energia, mineria, vialidad,
comunicaciones, educacion, salud y medio ambiente, conforme a ley; presentar iniciativas
legislativas en materias y asuntos de su competencia.

La Ley General de Salud establece que toda persona tiene derecho al libre acceso a
prestaciones de salud y a elegir el sistema previsional de su preferencia; que toda persona tiene
derecho a exigir que los bienes destinados a la atenciéon de su salud correspondan a las
caracteristicas y atributos indicados en su presentacion y a todas aquellas que se acreditaron
para su autorizacion. Asi mismo, tiene derecho a exigir que los servicios que se le prestan para
la atencién de su salud cumplan con los estandares; de calidad aceptados en los
procedimientos y practicas institucionales y profesionales; que toda persona tiene derecho a
recibir, en cualquier establecimiento de salud, atencion médico-quirirgica de emergencia
cuando la necesite y mientras subsista el estado de grave riesgo para su vida o su salud; los
establecimientos de salud y los servicios médicos de apoyo, cualquiera sea su naturaleza o su
modalidad de gestiéon, deben cumplir los requisitos que disponen los reglamentos y normas
técnicas que dicta la Autoridad de Salud de nivel nacional en relacion a planta fisica,
equipamiento, personal asistencial, sistemas de saneamiento y control de riesgos
relacionados con los agentes ambientales fisicos, quimicos, biolégicos y ergonémicos y demas
que proceden atendiendo a la naturaleza y complejidad de los mismos; siendo la Autoridad de
Salud de nivel nacional o a quien ésta delegue, la encargada de verificar periédicamente el
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cumplimiento de lo establecido en la Ley; los establecimientos de salud, sin excepcion, estan
obligados a prestar atencion médico- quirurgica de emergencia, a quien la necesita y mientras
subsista el estado de grave riesgo para su vida o salud, en la forma y condiciones que
establece el reglamento.; los establecimientos de salud, que cuenten con servicios de
internamiento de pacientes, estan obligados a practicar la necropsia por razones clinicas para
vigilar la calidad de la atencién que proveen, siempre que cuenten con la autorizacion previa del
paciente o de sus familiares, a falta de declaracion hecha en vida por éste, con arreglo a lo
dispuesto en el Articulo 13° del Codigo Civil.

La Ley Organica de Gobiernos Regionales sefiala que los Gobiernos Regionales definen,
norman, dirigen y gestionan sus politicas regionales y ejercen sus funciones generales y
especificas en concordancia con las politicas nacionales y sectoriales, asimismo en cuanto a
sus funciones generales sefiala que los Gobiernos Regionales ejercen con sujecion al
ordenamiento juridico establecido por la Constitucion, la Ley de Bases de la Descentralizacion y
demas leyes de la Republica.

La ley Organica de los Gobiernos Regionales sefiala que dentro de las funciones especificas de
los Gobiernos Regionales en cuanto a materia de Salud se encuentran las de formular,
aprobar, ejecutar, evaluar, dirigir, controlar y administrar las politicas de salud de la region en
concordancia con las politicas nacionales y los planes sectoriales; Formular y ejecutar,
concertadamente el Plan de Desarrollo Regional de Salud; Coordinar las acciones de salud
integral en el @mbito regional; Promover y ejecutar en forma prioritaria las actividades de
promocion y prevencién de la salud; Organizar los niveles de atenciéon y administracion de las
entidades de salud del Estado que brindan servicios en la regiéon, en coordinacién con los
Gobiernos Locales; Organizar, implementar y mantener los servicios de salud para la
prevencion, proteccion, recuperacion y rehabilitaciéon en materia de salud, en coordinacién con
los Gobiernos Locales; Promover la formacién, capacitacién y el desarrollo de los recursos
humanos y articular los servicios de salud en la docencia e investigacion y proyecciéon a la
comunidad; Evaluar periédicamente y de manera sistematica los logros alcanzados por la
region en materia sanitaria; Ejecutar, en coordinacion con los Gobiernos Locales de la region,
acciones efectivas que contribuyan a elevar los niveles nutricionales de la poblaciéon de la
region.

BASE LEGAL

- Constitucion Politica del Peru
- Ley N° 26842 — Ley general de salud
- Ley N° 27867 Ley Organica de Gobiernos Regionales



EFECTO DE LA NORMA EN LA LEGISLACION NACIONAL

La presente propuesta legislativa, no contraviene ninguna norma de caracter constitucional,
llama la atencién de las autoridades competentes en este, al Ministerio de Salud y de los
Gobiernos Regionales que tienen a cargo las Gerencias Regionales de Salud (GERESA) , para
que se priorice el otorgamiento de incentivos a médicos en zonas vulnerables; y ademas haga
llamativa las plazas de médico, ayudando al cierre de brechas en la atencién hospitalaria.

ANALISIS - COSTO BENEFICIO

La presente propuesta legislativa, no irroga ningun gasto al erario nacional.



