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LEY N° 27657

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

POR CUANTO:

El Congreso de la Republica
ha dado la Ley siguiente:

EL CONGRESO DE LA REPUBLICA;
Ha dado la Ley siguiente:

LEY DEL MINISTERIO DE SALUD
TiTULOI
CAPITULO
DEL MINISTERIO DE SALUD

Articulo 1°. - Del objetivo de la ley

La presente Ley comprende el ambito, competencia, fi-
nalidad y organizacién del Ministerio de Salud, asi como la
de sus organismos publicos descentralizados y 6rganos
desconcentrados.

Articulo 2°. - De la naturaleza del Ministerio de Sa-

lud

El Ministerio de Salud es un 6rgano del Poder Ejecuti-
vo. Es el ente rector del Sector Salud que conduce, regula
y promueve la intervencion del Sistema Nacional de Salud,
con la finalidad de lograr el desarrollo de la persona huma-
na, a través de la promocién, proteccion, recuperacion y
rehabilitacion de su salud y del desarrollo de un entorno
saludable, con pleno respeto de los derechos fundamenta-
les de la persona, desde su concepcién hasta su muerte
natural.

CAPITULOII

DE LAS COMPETENCIAS DE RECTORIA
SECTORIAL DEL MINISTERIO DE SALUD

°.- De las competencias de rectoria secto-

rial del Ministerio ] o ]
Las competencias de rectoria sectorial del Ministerio
de Salud en el Sistema Nacional de Salud, son las siguien-

tes:

a) Elanalisis y la vigilancia de la situacion de la salud

b
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y sus determinantes.

El desarrollo de métodos y procedimientos para la
priorizacién de problemas, poblaciones e interven-
ciones.

El andlisis, formacion y evaluacioén de las politicas
publicas de salud.

La articulacién de recursos y actores publicos y pri-
vados, intra e intersectoriales, que puedan contri-
buir al logro de los objetivos de las politicas publi-
cas de salud.

La coordinacién con organismos multilaterales y bi-
laterales de la cooperacion técnica y financiera, los
que desarrollaran su labor teniendo en considera-
cion la politica sectorial.

Lainsercion sectorial en las instituciones de coordi-
nacion sanitaria de ambito regional y subregional.
El desarrollo y perfeccionamiento de la legislacion
nacional de salud, a través de la reglamentacion de
leyes y de la iniciativa legislativa.

El analisis y la regulacion técnica de la prestacion
de servicios de salud, acreditaciéon de establecimien-
tos, certificacion y recertificacion del ejercicio de los
profesionales de la salud.

La evaluacion de mecanismos nacionales de moni-
toreo y evaluacion de procesos, productos e impac-
to de las intervenciones sectoriales.

La evaluacion y control de tecnologias sanitarias.
La formulacion e implementacion de politicas de in-
vestigacién en salud, desarrollo tecnologico y dise-
minacion de informacion cientifico-técnica.

La definicion de criterios de asignacion de recursos
que deben adjudicarse a organismos publicos des-
centralizados o desconcentrados de provision de
servicios de salud.

m) La armonizacién de planes de accién y gestion de

e
-

distintos organismos publicos descentralizados o
desconcentrados.

La definicion de contenidos de los servicios basi-
cos de salud publica que son responsabilidad del
Estado.

La cooperacion técnica a entes descentralizados o
desconcentrados para el desarrollo de sus tareas
de provisién de servicios de salud.

La definicion de mecanismos redistributivos del gasto
corriente y del gasto de inversién para compensar
imperfecciones e inequidades generadas por pro-
cesos descentralizadores.

El establecimiento de mecanismos de contrato o de
compromisos de gestion de servicios que sirvan de
base para asignar servicios y recursos.

La promocién de la cultura de salud, educacion e
informacion sanitaria a la poblacion.

La promocioén de la defensa de los derechos ciuda-
danos en salud.

La definicion de la politica financiera de captacion,
administracion y asignacién de recursos para la sa-
lud, acorde con los objetivos, prioridades e interven-
ciones priorizadas.

El aseguramiento financiero para la atencién de la
salud individual y colectiva.

La conduccién y regulacién de érganos desconcen-
trados que regulen y administren la provision de
servicio de salud a través de sus establecimientos
de salud.

CAPITULOII

DE LA ORGANIZACION SISTEMICA, OBJETIVOS

FUNCIONALESY ESTRUCTURA GENERAL

Articulo 4°.- De las funciones del Ministerio de Sa-

lud

El Ministerio de Salud disefia y organiza procesos or-
ganizacionales de direccion, operacion y apoyo, los mis-
mos que deben implementar las estrategias de mediano
plazo. Los subprocesos y actividades componentes se
modifican en funcion de las innovaciones tecnologicas y la
reformulacion de los objetivos estratégicos, los mismos que
se establecen en el Reglamento de la presente Ley y en
los Reglamentos Orgéanicos subsecuentes.

°.- De los objetivos funcionales

El Ministerio de Salud disefia y norma los procesos or-
ganizacionales correspondientes, en el ambito de su ges-
tion institucional y sectorial, para lograr los siguientes ob-
jetivos funcionales:

1.
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8.
9.

La conduccién y planeamiento estratégico sectorial
de salud.

La organizacion del Ministerio de Salud.

El desarrollo e integracion de procesos y sistemas
de informacion sectoriales.

La cultura de salud para el desarrollo fisico, mental
y social de toda la poblacién.

El entorno saludable para toda la poblacién.

La proteccion y recuperacion de la salud y la reha-
bilitacién de las capacidades de las personas en con-
diciones de equidad y plena accesibilidad.

La prevencion y control de las epidemias, y el desa-
rrollo de capacidades suficientes para recuperar y
mantener la salud de las personas y poblaciones
que sean afectadas por desastres.

El control del suministro y calidad de los insumos,
medicamentos y drogas.

El aseguramiento financiero de la salud publica y
salud integral de todas las personas.

10. El financiamiento de la inversion nacional en salud.
11.La formacioén, asignacion y supervision de la cali-

dad de los recursos humanos en salud.

12. El soporte logistico de bienes, servicios, infraestruc-

tura, equipo y mantenimiento, tanto de las depen-
dencias administrativas, como de los establecimien-
tos de salud.

Articulo 6°.- De las unidades organicas generales

El Ministerio de Salud para cumplir sus objetivos fun-
cionales, disefio y ejecucion de los Procesos Organizacio-
nales necesarios en su ambito sectorial e institucional,
asigna y establece como recurso las Unidades Orgéanicas
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Generales, que se agrupan y jerarquizan de la forma que
se indica a continuacion:

1.

ALTA DIRECCION

1.1 Ministro de Salud
1.2 Viceministro de Salud
1.3 Secretaria General

ORGANO CONSULTIVO

2.1 Consejo Nacional de Salud

ORGANO DE CONTROL

3.1 Inspectoria General

ORGANO DE DEFENSA JUDICIAL

4.1 Procuraduria Publica del Ministerio de Salud
ORGANOS DE ASESORIA

5.1 Gabinete de Asesores de la Alta Direccién
5.2 Oficina General de Planeamiento Estratégico
5.3 Oficina General de Cooperacién Internacional
5.4 Oficina General de Epidemiologia

5.5 Oficina General de Asesoria Juridica

ORGANOS DE APOYO

6.1 Oficina General de Estadistica e Informatica

6.2 Oficina General de Defensa Nacional

6.3 Oficina General de Gestion de Recursos Hu-
manos

6.4 Oficina General de Administraciéon

6.5 Oficina General de Comunicaciones

ORGANOS DE LINEA

7.1 Direccion General de Salud de las Personas

7.2 Direccion General de Salud Ambiental

7.3 Direcciéon General de Medicamentos, Insumos
y Drogas

7.4 Direccion General de Promocion de la Salud

ORGANOS DESCONCENTRADOS

8.1 Direcciones de Salud
8.2 Institutos Especializados

ORGANISMOS PUBLICOS DESCENTRALIZADOS

9.1 EllInstituto Nacional de Salud (INS), conforma-
do por:

) ElCentro Nacional de Salud Ocupacional y

Proteccién del Ambiente para la Salud;

) El Centro Nacional de Salud Publica;

) El Centro Nacional de Alimentacion y Nutri-

cion;

) ElCentro Nacional de Productos Biolégicos;

) El Centro Nacional de Salud Intercultural; y,
f) El Centro Nacional de Control de Calidad.

9.2 La Superintendencia de Entidades Prestadoras

de Salud (SEPS).

El Instituto de Desarrollo de Recursos Huma-

nos (IDREH).

9.4 El Seguro Integral de Salud (SIS).

CAPITULO IV
DE LA ALTA DIRECCION

9.3

Articulo 7°.- Conformacion de la Alta Direccién

La Alta Direccién del Ministerio de Salud es el 6rgano
de decision y conduccién del Sector y Sistema Nacional
de Salud, esta conformada por el Ministro de Salud y el
Viceministro de Salud. También la conforma la Secretaria
General.

°.- Del Ministro de Salud

El Ministro de Salud es el responsable politico y esta a
cargo del Sector Salud, ostentando las siguientes respon-
sabilidades y atribuciones:

a)

b

-
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Representa al Estado a nivel nacional e internacio-
nal en los campos de su competencia.

Orienta, formula, dirige y supervisa la politica na-
cional de salud, en armonia con las disposiciones
constitucionales, la politica general y los planes del
Gobierno.

Establece los objetivos y el plan estratégico nacio-
nal de desarrollo e inversion en salud.

Es titular del pliego presupuestal de salud.
Conduce e integra el Sistema Nacional de Salud.
Tiene a su cargo la regulacion de los servicios pu-
blicos que compete al Sector Salud.

Coordina y establece las competencias de los Go-
biernos Regionales y Locales en salud publica e in-
dividual.

Supervisa la aplicacion de la politica sectorial por
parte de los érganos y organismos regionales del
Sector Salud.

Nombra a los titulares de los Organismos Publicos
Descentralizados del Ministerio de Salud y a las au-
toridades regionales de salud.

Propone al Poder Ejecutivo proyectos de ley, decre-
tos legislativos, decretos supremos y resoluciones
supremas.

Refrenda los actos presidenciales que atafien al Sec-
tor Salud.

Expide resoluciones ministeriales en los asuntos de
su competencia y resuelve en ultima instancia ad-
ministrativa las reclamaciones interpuestas contra
organos dependientes de él, salvo en los casos que
la ley exige resoluciéon suprema.

m) Puede delegar las facultades y atribuciones que no

sean privativas a su funcion de Ministro de Estado.

Articulo 9°.- Del Viceministro

El Viceministro de Salud es la autoridad inmediata al
Ministro de Salud, es nombrado por resolucion suprema y
ostenta las siguientes responsabilidades y atribuciones:

a)
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Formula, dirige y supervisa, por encargo del Minis-
tro de Salud, la politica del Sector Salud bajo res-
ponsabilidad.

Orienta y supervisa las actividades que cumplen los
érganos del Ministerio de Salud y las de las institu-
ciones u Organismos Publicos Descentralizados del
Sector Salud, de conformidad con las directivas se-
fialadas por el Ministro de Salud.

Coordinay evalla el disefio, ejecucién y evaluacion
de los procesos organizacionales que cumplen los
érganos del Ministerio de Salud, sus 6rganos des-
concentrados y sus organismos publicos descen-
tralizados.

Asume funciones por delegacién del Ministro.

El Viceministro expide resoluciones viceministeria-
les sobre los asuntos administrativos que sean de
su competencia o por delegacion ministerial.

Articulo 10°.- De la Secretaria General
La Secretaria General ostenta las siguientes respon-
sabilidades y atribuciones:

a)
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Asiste y asesora administrativamente al Ministro y
es el érgano responsable administrativo de la enti-
dad.

Apoya al Ministro en la coordinacién de comunica-
ciones oficiales y flujo documentario, que se produz-
can en la relacion del Ministerio de Salud con los
Poderes Publicos, entidades del Estado y otras orga-
nizaciones publicas y privadas, de conformidad con
las directivas sefialadas por el Ministro de Salud.
Normay establece el sistema de tramite documen-
tario del Ministerio de Salud.

Norma y vela por la sistematizaciéon y conservacion
del archivo general.

Por delegacién del Ministro, podra coordinar o eje-
cutar las acciones de apoyo administrativo institu-
cional que se le deleguen.

CAPIiTULOV
DEL ORGANO CONSULTIVO

Articulo 11°.- Del Consejo Nacional de Salud
El Consejo Nacional de Salud es el 6rgano consultivo
del Ministerio de Salud, encargado de asesorar al Titular
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del Sector en las materias que le determine. También esta
encargado de la concertacién entre los subsistemas que
conforma el Sistema Nacional Descentralizado de Salud,
el cual es presidido por el Ministro de Salud o su represen-
tante.

CAPIiTULOVI
DEL ORGANO DE CONTROL
Articulo 12°.- De la Inspectaoria General
La Inspectoria General es el Organo de Control del Mi-
nisterio de Salud, se organiza y funciona de acuerdo con
las normas establecidas en esta Ley y la del Sistema Na-
cional de Control, teniendo en consideracion lo siguiente:
a

b

) Esel érgano especializado en Control Gubernamen-
tal del Ministerio de Salud.

) Controla y cautela el cumplimiento de la normativi-
dad técnica de Salud.

) Ejerce el control posterior interno de caracter admi-

)

)

O

nistrativo y financiero del Ministerio de Salud.
Depende del Ministro de Salud.

Mantiene relacion de orden técnico y funcional en
materia de control con la Contraloria General de la
Republica como ente rector del Sistema Nacional
de Control.

D Q

CAPITULOVII
DEL ORGANO DE DEFENSA JUDICIAL

Articulo 13°.- De la Procuraduria Publica
La Procuraduria Publica encargada de los asuntos ju-
diciales del Ministerio de Salud:

a) Tiene a su cargo la defensa judicial de los intereses
del Ministerio de Salud.

b) Se rige por sus normas especiales.

c) Depende del Ministro de Salud.

CAPITULOVII
DE LOS ORGANOS DE ASESORIA

Articulo 14°.- Del Gabinete de Asesores de la Alta
Direccién

El Gabinete de Asesores de la Alta Direccion, en con-
cordancia con la Ley del Poder Ejecutivo, ostenta las si-
guientes responsabilidades:

a) Presta asesoramiento especializado a la Alta Direc-
cién para el andlisis de la politica y actividades que
le competen.

b) Elaboralos estudios y emite los dictdmenes que se
le encomiende.

c) Lasdemas que le sean encargadas por los integran-
tes de la Alta Direccion.

°.- De la Oficina General de Planeamien-
to Estratégico
La Oficina General de Planeamiento Estratégico:

a) Es el 6rgano a cargo de disefiar, asesorar y evaluar
los procesos de planeamiento estratégico, finanzas
y organizacién en el ambito sectorial.

b) Formula y evalla el presupuesto del pliego del Mi-
nisterio de Salud.

c) Coordina con todas las instancias sectoriales e ins-
titucionales y entidades a cargo de sistemas admi-
nistrativos en el campo de su competencia.

Articulo 16°.- De la Oficina General de Cooperacion
Internacional
La Oficina General de Cooperacion Internacional:

a) Esel érgano a cargo del asesoramiento a la Alta
Direccién, en la negociacion y otras actividades
para la captacién del financiamiento internacional
de proyectos en el marco del Plan Estratégico del
Sector.

b) Asesora en los aspectos de politica internacio-

nal que competen al Ministerio de Salud y en la

designacion de las unidades ejecutoras de los
proyectos.

Desarrolla el asesoramiento técnico para el disefio

de proyectos, efectua el seguimiento y evaluacion

de sus resultados, mejorando el planeamiento es-
tratégico de la inversion, realizando ajustes que ga-
ranticen la continuidad de la participacién de los

Organismos Cooperantes.

d) Coordina con todas las dependencias que elaboran
proyectos y con las unidades ejecutoras de los mis-
mos.

_ Articulo 17°.- De la Oficina General de Epidemiolo-

O
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La Oficina General de Epidemiologia:

a) Es el 6rgano a cargo del disefio, asesoramiento y
evaluacion del Sistema de Vigilancia Epidemiolégi-
cay del Proceso de Prevencion y Control de Epide-
mias y Desastres en el Sector Salud.

b) Presta asesoramiento e informa el analisis de situa-
cién de salud.

Articulo 18°.- De la Oficina General de Asesoria Ju-
ridica
La Oficina General de Asesoria Juridica:

a) Es el 6rgano encargado de prestar asesoramiento
juridico-legal que requieran la Alta Direccion, los
organos desconcentrados y organismos publicos
descentralizados del Sector.

Elabora proyectos de normas legales que disponga
la Alta Direccion.

Visa los proyectos de dispositivos legales someti-
dos a su consideracion.

Emite dictdmenes de caracter legal que le sean so-
licitados por los 6rganos del Ministerio de Salud.
Recopila, controla y sistematiza la legislacion rela-
cionada con el Sector Salud y uniformiza su inter-
pretacion y aplicacion.

Proyecta y visa las resoluciones que le sean solici-
tadas.
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CAPITULO IX
DE LOS ORGANOS DE APOYO

Articulo 19°.- De la Oficina General de Defensa Na-
cional
La Oficina General de Defensa Nacional:

a) Es el érgano de articulacion del Sistema Nacional
de Salud con el Sistema de Defensa Nacional.

b) Planea, coordinay ejecuta la movilizaciéon en cum-
plimiento del planeamiento de la defensa nacional y
de la defensa civil a cargo del Ministerio de Salud.

c) Efectua estudios estratégicos, difunde y capacita en
la doctrina de defensa nacional.

Articulo 20°.- De la Oficina General de Estadistica e
Informatica
La Oficina General de Estadistica e Informatica:

a) Es el 6érgano a cargo de conducir el proceso de
planeamiento estratégico, desarrollo e integraciéon
de los sistemas de informacion enfocados en los
sistemas para los servicios y procesos del Sec-
tor Salud y en los sistemas administrativos de
apoyo.

Produce la informacién estadistica de salud para la
toma de decisiones a todo nivel en el Sector.

Articulo 21°.- De la Oficina General de Gestion de
Recursos Humanos

La Oficina General de Gestion de Recursos Humanos
es el 6rgano a cargo de la Administracion y Gestion de los
Recursos Humanos del Ministerio de Salud.

. Articulo 22°.- De la Oficina General de Administra-
cion
La Oficina General de Administracion:

(=]
~

a) Es el 6rgano a cargo de la administracion de los
procesos del sistema de abastecimiento, que ase-
gura el soporte logistico de bienes y servicios al
Ministerio de Salud y por encargo al de los Organos
Desconcentrados y Organismos Publicos Descen-
tralizados del Sector.

Administra las actividades de ejecucion presupues-
tal, los sistemas de contabilidad y tesoreria, y pro-
duce informacion para los Organismos Publicos co-
rrespondientes y para la toma de decisiones de la
Alta Direccion.

Articulo 23°.- De la Oficina General de Comunica-
ciones

La Oficina General de Comunicaciones es el 6rgano a
cargo del planeamiento y conduccion del sistema de co-
municacién del Ministerio de Salud, coordina y ejecuta las
acciones de protocolo, prensa, produccion audiovisual,
Web, imagen, servicio al usuario y comunicacion social.

CAPITULO X
DE LOS ORGANOS DE LiNEA

(=]
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Articulo 24°.- De la Direccion General de Salud de
las Personas
La Direccion General de Salud de las Personas:

a) Es el 6rgano técnico-normativo en los procesos re-
lacionados a la atencion integral de la salud de la
persona, categorizacion y acreditacion de los servi-
cios de salud y la gestion sanitaria.

b) Normay evalla el proceso de proteccion, recupera-
cién y rehabilitacion de la salud en el Sector.

c) Coordina el marco técnico-normativo con los Insti-
tutos Especializados, los Organismos Publicos Des-
centralizados de Salud, los Organos Desconcentra-
dos y con la Comunidad Cientifica Nacional e Inter-
nacional.

Articulo 25°.- De la Direccion General de Salud Am-
biental
La Direccion General de Salud Ambiental:

a) Es el 6rgano técnico-normativo en los aspectos re-
lacionados al saneamiento basico, salud ocupacio-

nal, higiene alimentaria, zoonosis y proteccion del
ambiente.

b) Normay evalua el Proceso de Salud Ambiental en

el Sector.

Concerta el apoyo y articulacion para el cumplimiento

de sus normas con los organismos publicos y priva-

dos que apoyan o tienen responsabilidades en el
control del ambiente.

d) Coordina el marco técnico-normativo con los Insti-
tutos Especializados, Qrganismos Publicos Descen-
tralizados de Salud, Organos Desconcentrados y
con la Comunidad Cientifica Nacional e Internacio-
nal.

O
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Articulo 26°.- De la Direccion General de Medica-
mentos, Insumos y Drogas

La Direccién General de Medicamentos, Insumos y Dro-
gas:

a) Es el 6rgano técnico-normativo en los aspectos re-
lacionados al control de la produccioén, distribucion
y comercializacién de los medicamentos, insumos
y drogas en el Sector Salud.

b) Norma, registra, evalla y acredita a las entidades
publicas y privadas que importan, exportan, produ-
cen, distribuyen, donan y comercializan medicamen-
tos, insumos y drogas para la poblacion.

c) Coordina el marco técnico-normativo con los Insti-
tutos Especializados, Organismos Publicos Descen-
tralizados de Salud, Organos Desconcentrados y
con la Comunidad Cientifica Nacional e Internacio-
nal.

Articulo 27°.- De la Direccién General de Promocion
de la Salud
La Direccién General de Promocion de la Salud :

a) Es el 6rgano técnico-normativo en los aspectos de
promocion de la salud de la poblacion.

b) Concerta la participacion de los agentes y actores

técnicos y sociales para lograr el mantenimiento de

la salud de la poblacion y las condiciones estratégi-

cas para lograrlo.

Conduce el Proceso de Promocion de la Salud en el

Sector.

Coordina el marco técnico-normativo con los Insti-

tutos Especializados, los Organismos Publicos Des-

centralizados de Salud, los Organos Desconcentra-

dos y la Comunidad Cientifica Nacional e Interna-

cional.

e) Las propuestas de promocion, comunicacion y difu-
sion seran aprobadas por la Alta Direccion.
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CAPITULO XI
DE LOS ORGANOS DESCONCENTRADOS

°.- De los Organos Desconcentrados
Los Organos Desconcentrados del Ministerio de Salud
son las Direcciones de Salud y los Institutos Especializa-
dos.

Articulo 29°.- De las Direcciones de Salud
_ Las Direcciones de Salud en sus respectivas jurisdic-
ciones:

a) Son los érganos que por delegacién de la Alta Di-

reccion ejercen la autoridad de salud.

Estan encargadas de hacer cumplir la normatividad

técnica del Ministerio de Salud y regulan comple-

mentariamente.

Cumplen y hacen cumplir los procesos organizacio-

nales.

Dirigen, norman y evaluan a los establecimientos

de salud.

Dirigen la ejecucion de los procesos de proteccion,

recuperacion y rehabilitacion de la salud de la po-

blacién, a través de los hospitales nacionales, hos-
pitales y establecimientos de salud.

f) En el Reglamento de esta Ley se establece la es-
tandarizacién del reglamento organico de las Direc-
ciones de Salud, el mismo que es aprobado por re-
solucion ministerial.

g) Coordinan intersectorialmente a nivel regional.

b
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°.- De los Institutos Especializados
Los Institutos Especializados:

a) Son los érganos de investigacion e innovacion cien-
tifico-tecnologica y docencia en su campo.

b) Coordinan y proponen normas técnicas a las Direc-

ciones Generales técnico-normativas.

c) Desarrollan investigaciones especificas por encar-
go de la Alta Direccion y de las Direcciones Gene-
rales técnico-normativas del Ministerio.

d) Desarrollan servicios especializados de salud, es-

pecificamente para investigar, aplicar, publicar, ca-

pacitar y difundir los conocimientos de su area cien-
tifica y tecnolégica.

Establecen relaciones de cooperacion cientifica y

tecnologica con la comunidad cientifica nacional e

internacional, en el marco de sus objetivos funcio-

nales a través de la Alta Direccion.

f) ElReglamento de la presente Ley determina su nu-
mero, especialidad y Organizacion General.

CAPITULOXII

DE LOS ORGANISMOS PUBLICOS
DESCENTRALIZADOS

-
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i °.- De la naturaleza de los Organismos
Publicos Descentralizados
Los Organismos Publicos Descentralizados del Minis-
terio de Salud son personas juridicas de derecho publico
interno con autonomia econémica y administrativa, encar-
gados de proponer politicas, normas, promover, programar,
ejecutar y evaluar las actividades propias de su naturaleza
administrativa. Dependen del Ministro de Salud y reciben
la orientacion, supervision y evaluacion de sus actividades
y procesos del Viceministro de Salud, por encargo del Mi-
nistro de Salud.

Articulo 32°.- De los Organismos Publicos Descen-
tralizados

Los Organismos Publicos Descentralizados del Minis-
terio de Salud son los siguientes:

a) Ellnstituto Nacional de Salud (INS), conformado por:

1. ElCentro Nacional de Salud Ocupacional y Pro-
teccion del Ambiente para la Salud.

El Centro Nacional de Salud Publica.

El Centro Nacional de Alimentacion y Nutricion.
El Centro Nacional de Productos Biol6gicos.
El Centro Nacional de Salud Intercultural.

El Centro Nacional de Control de Calidad.

OOhWN

b
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La Superintendencia de Entidades Prestadoras de

Salud (SEPS).

c) El Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos
(IDREH).

d) ElSeguro Integral de Salud (SIS).

Articulo 33°.- De las misiones de los Organismos
Publicos Descentralizados

Las misiones que cumplen los Organismos Publicos
Descentralizados del Ministerio de Salud son las siguien-
tes:

a) EllInstituto Nacional de Salud tiene como misién de-
sarrollar y difundir la investigacion y la tecnologia
en los campos de:

1. Lasalud ocupacional y proteccién del ambiente
centrado en la salud de las personas.

2. Lasalud publicay el control de las enfermeda-
des transmisibles.

3. Laalimentacién y nutricién para la salud de la
poblacion.

4. Los productos biolégicos relacionados con la
salud de las personas.

5. Lainvestigacion, el conocimiento y difusién de
aspectos interculturales para mejorar la salud
de la poblacion.

6. El control de calidad de medicamentos, insu-
mos, drogas y otros.
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El Instituto de Desarrollo de Recursos Humanos tie-
ne como misién conducir las actividades de investi-

gacion académica, formacion, capacitacion y espe-
cializacion del personal, el desarrollo y la evalua-
cion de la calidad de los recursos humanos del Sec-
tor Salud.

c) ElSeguro Integral de Salud (SIS) tiene como mision
administrar los fondos destinados al financiamiento
de prestaciones de salud individual, de conformidad
con la politica del Sector.

d) La Superintendencia de Entidades Prestadoras de
Salud supervisa, norma y controla a las Entidades
Prestadoras de Salud.

CAPITULO XIll
DEL REGIMEN ECONOMICOY FINANCIERO
Articulo 34°.- De los recursos financieros
Constituyen recursos financieros del Ministerio de Sa-
lud los siguientes:
a

b
[

=

Los recursos ordinarios asignados en el Presupues-
to de la Republica.

Los recursos directamente recaudados.

Las donaciones y transferencias que efectien las
instituciones y organismos publicos asi como las
personas naturales o juridicas.

Los provenientes de proyectos por encargo de enti-
dades nacionales e internacionales.

Los provenientes de los fondos que se creen para la
salud.

f) Otros que se establezcan por dispositivos legales.

CAPITULO XIV
DE LAS RELACIONES
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Articulo 35°.- De las relaciones del Ministerio de Sa-
lud

El Ministerio de Salud se relaciona con entidades publi-
cas y privadas, nacionales e internacionales, gobiernos y
organismos internacionales vinculados a sus objetivos.

CAPITULO XV

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS,
TRANSITORIASY FINALES

PRIMERA.- Para la implementacion de la presente Ley
los recursos presupuestales necesarios seran otorgados
por el Ministerio de Economia y Finanzas.

.- Facultase al Ministerio de Salud a modifi-
car los Cuadros de Asignacion de Personal y los Presu-
puestos Analiticos correspondientes al Pliego Ministerio de
Salud y pliegos de sus organismos publicos descentraliza-
dos, para cubrir las necesidades de las Autoridades Admi-
nistrativas y los Administrados.

El Ministerio de Salud esta facultado para exigir coacti-
vamente el pago de una acreencia o la ejecucion de una
obligacion de hacer o no hacer, conforme a los alcances
de la Ley N° 26979, Ley de Procedimiento de Ejecucién
Coactiva.

TERCERA.- El Instituto Nacional de Salud (INS) tiene
bajo su ambito el Centro Nacional de Salud Publica, el
Centro Nacional de Alimentacién y Nutricion, el Centro
Nacional de Productos Bioldgicos, el Instituto Nacional de
Medicina Tradicional que cambia su denominacién por Cen-
tro Nacional de Salud Intercultural, el Instituto de Salud
Ocupacional y el Instituto Nacional de Proteccion del Me-
dio Ambiente para la Salud que se integran y cambian su
denominacion por la de Centro Nacional de Salud Ocupa-
cional y Proteccion del Ambiente para la Salud.

Por resolucién ministerial se conformara la respectiva
Comisién de Evaluacion, Transferencia, Organizacion, Ins-
talacion y Equipamiento del Instituto Nacional de Salud,
debiendo asumir su misiéon en un plazo no mayor de ciento
ochenta (180) dias calendario.

CUARTA.- La Escuela Nacional de Salud Publica cam-
bia su denominacion por Instituto de Desarrollo de Recur-
sos Humanos, manteniendo su rango universitario. Por re-
solucién ministerial se establecera una Comision de Trans-
ferencia y Evaluacién de las gestiones y capacidades para
la asuncion de su nueva mision, cuyo plazo sera de sesen-
ta (60) dias calendario.

QUINTA.- Los componentes funcionales de los Progra-
mas del Ministerio de Salud: disefio, planeacién, normati-
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vidad, coordinacion, administracion, ejecucion, evaluacion,
control y otros, se asignaran a los 6rganos competentes
segun la naturaleza de sus funciones.

SEXTA.- Siendo la estructuracién de unidades organi-
cas un recurso para lograr los objetivos funcionales de los
procesos organizacionales que deben implementar el pla-
neamiento estratégico, dicha estructura organica debe evo-
lucionar permanentemente, por lo cual el Ministro de Salud
propondra los cambios necesarios y la normatividad técni-
ca de organizacion, los mismos que se aprobaran median-
te decreto supremo.

SETIMA.- Mediante resolucion suprema, refrendada por
el Presidente del Consejo de Ministros, se designara una
Comisién Organizadora encargada de elaborar el Regla-
mento de la presente Ley en un plazo no mayor de cien
(100) dias habiles, contados a partir del dia siguiente de su
instalacion.

OCTAVA.- El Reglamento de la presente Ley se
aprueba mediante decreto supremo, el mismo que esta-
blece la estructuracion de subprocesos organizaciona-
les y las unidades orgéanicas del Ministerio de Salud hasta
el tercer nivel.

NOVENA.- Derogase el Decreto Legislativo N° 584 y
las demas disposiciones legales y reglamentarias que se
opongan a la presente Ley.

Comuniquese al sefior Presidente de la Republica para
su promulgacion.

En Lima, a los diecisiete dias del mes de enero de dos
mil dos.

CARLOS FERRERO
Presidente del Congreso de la Republica

HENRY PEASE GARCIA
Primer Vicepresidente del Congreso de la Republica

AL SENOR PRESIDENTE CONSTITUCIONAL DE
LAREPUBLICA

PORTANTO:
Mando se publique y cumpla.

Dado en la Casa de Gobierno en L_ima, a los veintiocho
dias del mes de enero del afio dos mil dos.

ALEJANDRO TOLEDO
Presidente Constitucional de la Republica

FERNANDO CARBONE CAMPOVERDE
Ministro de Salud

1999

Designan Presidente de la Comisién
encargada de organizar actos conmemo-
rativos del bicentenario de la llegada
de Friedrich Heinrich Alexander Bardon
de Humboldt al continente americano
y al Peru

RESOLUCION N° 072-2001-P/CR
Lima, 18 de diciembre de 2001

CONSIDERANDO:

Que en virtud de la Resolucion Legislativa N° 27529,
publicada el 13 de octubre de 2001 en el Diario Oficial El
Peruano, se ha constituido la Comision Nacional encarga-
da de elaborar, organizar y ejecutar los actos conmemora-
tivos del bicentenario de la llegada de Friedrich Heinrich
Alexander Barén de Humboldt al continente americano y al
Pert;

Que, de acuerdo con lo establecido por el Articulo 2°
de la mencionada Resolucion Legislativa, dicha Comisién
Nacional debera ser integrada, entre otros, por un repre-
sentante del Congreso quien la presidira;

Que el Pleno del Congreso en su sesion celebrada el
22 de noviembre de 2001 acordd designar como represen-
tante del Congreso de la Republica y Presidente de la refe-
rida Comision Nacional, al sefior Congresista Antero Flo-
res-Araoz Esparza;

Que, consecuentemente, debe expedirse para sus fi-
nes el acto administrativo resolutivo correspondiente;

De conformidad con lo dispuesto en los Articulos 29° y
32° del Reglamento del Congreso; y,

Estando a lo acordado;

SE RESUELVE:

Articulo Unico.- DESIGNAR al sefior Congresista
ANTERO FLORES-ARAOZ ESPARZA como representante
del Congreso de la Republica y Presidente de la Comisién
Nacional encargada de elaborar, organizar y ejecutar los
actos conmemorativos del bicentenario de la llegada de
Friedrich Heinrich Alexander Barén de Humboldt al conti-
nente americano y al Pera.

Registrese, comuniquese y archivese.

CARLOS FERRERO
Presidente del Congreso de la Republica

2016

PODER EJECUTIVO

Encargan el Despacho de la Presiden-
cia de la Republica al Segundo
Vicepresidente

RESOLUCION SUPREMA
N°058-2002-PCM

Lima, 28 de enero de 2002
CONSIDERANDO:

Que el sefior Presidente Constitucional de la Republi-
ca, Dr. Alejandro Toledo, viajara a la Republica de Bolivia,
los dias 29 y 30 de enero de 2002, para participar en la
Cumbre de la Comunidad Andina de Naciones;

Que, el sefior Raul Diez Canseco Terry, Primer Vice-
presidente de la Republica, acompafiara al Presidente de
la Republica en dicho viaje;

Que, en consecuencia es necesario encargar las fun-
ciones del Despacho Presidencial al Segundo Vice-
presidente de la Republica;

De conformidad con el Articulo 115° de la Constituciéon
Politica del Peru; y,

Estando a lo acordado;

SE RESUELVE:

Articulo Unico.- Encargar el Despacho de la Presi-
dencia de la Republica al sefior David Waisman Rjavinsthi,
Segundo Vicepresidente de la Republica, los dias 29y 30
de enero del presente afio.

Registrese, comuniquese y publiquese.

Rubrica del Dr. ALEJANDRO TOLEDO
Presidente Constitucional de la Republica

ROBERTO DANINO ZAPATA
Presidente del Consejo de Ministros

2000

Designan Presidente Ejecutivo del
Directorio de CONTRADROGAS

RESOLUCION SUPREMA
N°059-2002-PCM

Lima, 28 de enero de 2002






