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Sefior presidente:

Han sido remitidos para estudio y dictamen de la Comisién de Salud y Poblacién,

los siguientes proyectos de ley:

- Proyecto de Ley 010452/2024-CR, correspondiente al periodo
parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque
Democratico Popular a iniciativa del Congresista EDGARD CORNELIO
REYMUNDO MERCADO, Propone que el Instituto Nacional de Oftalmologia - INO

se constituye como un pliego presupuestal del sector salud.

- Proyecto de Ley 09945/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Peru Libre, a iniciativa del
Congresista WALDEMAR JOSE CERRON ROJAS, Propone ley que tiene por
objeto, el Instituto Nacional de Oftalmologia - INO se establece como pliego
presupuestal, con la finalidad de contribuir e impulsar la salud visual, en el rubro

de la salud ocular de la ciudadania en su conjunto.

- Proyecto de Ley 09825/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Fuerza Popular, a iniciativa de
la Congresista NILZA MERLY CHACON TRUJILLO, Propone fortalecer al Instituto
Nacional de Oftalmologia -INO, mediante la ampliaciéon de su capacidad resolutiva,
la mejora de su gestion administrativa y financiera, la promocion de la investigacion
cientifica, y la implementacion de estrategias para garantizar el acceso equitativo

a servicios oftalmolégicos especializados.
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- Proyecto de Ley 09652/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Peru Libre, a iniciativa del
Congresista AMERICO GONZA CASTILLO, que propone constituir como pliego
presupuestal al Instituto Nacional de Oftalmologia - INO.

- Proyecto de Ley 09285/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque Democratico Popular,
a iniciativa del Congresista EDGARD CORNELIO REYMUNDO MERCADO, que
propone declarar de interés nacional y necesidad publica la creacién y construccion
del instituto regional de oftalmologia del centro en la.regién Junin, con la finalidad
de asegurar el acceso universal, gestion y respuestas clinicas éptimas y servicios
integrales e inclusivos de salud ocular de calidad a favor de la poblacién de la

regiéon centro del pais.

- Proyecto de Ley 09148/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bancada Socialista, a iniciativa
del Congresista BERNARDO JAIME QUITO SARMIENTO, que propone declarar
de interés nacional y necesidad publica la creacién y construccion del Instituto

Regional de Oftalmologia del Sur.

El presente dictamen fue aprobado por unanimidad con la dispensa del acta y su
lectura para ejecutar los acuerdos aprobados en la déci.ma sexta sesion ordinaria
de la Comisién de Salud y Poblacion, celebrada el 15 de abril de 2025, se debatio
y aproboé el presente dictamen, con el voto unanime de los presentes. Votaron a
favor los congresistas: Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia,
Paredes Piqué Susel Ana Maria, Arriola Tueros José Alberto, Cruz Mamani Flavio,
Cérdova Lobatéon Maria Jessica, Infantes Castafieda Mery Eliana, Juarez Calle
Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros Jackeline, Lépez
Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Mori Celis Juan Carlos,
Portalatino Avalos Kelly Roxana, Robles Araujo Silvana Emperatriz, Varas
Meléndez Elias Marcial, Sanchez Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia
German Adolfo y Zegarra Saboya Ana Zadith.
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A favor: (18)

I.  SITUACION PROCESAL

1.1 Ingreso del proyecto a la Comision

e El Proyecto de Ley 010452/2024-CR, ingreso a la Comisién el 10 de marzo
de 2025, siendo decretada a la Comision de Presupuesto y Cuenta General
de la Republica en condicion de principal comision dictaminadora, y a la

Comisién de Salud y Poblaciéon, como segunda comision dictaminadora.

e El Proyecto de Ley 09945/2024-CR, ingreso a la Comision el 16 de enero
de 2025, siendo decretada a la Comisién de Presupuesto y Cuenta General
de la Republica en condicién de principal comision dictaminadora, y a la

Comisién de Salud y Poblaciéon, como segunda comision dictaminadora.

e El Proyecto de Ley 09825/2024-CR, ingreso a la Comisién el 03 de enero
de 2025, siendo decretada a la Comisiéon de Presupuesto y Cuenta General
de la Republica en condicion de principal comisién dictaminadora, y a la

Comision de Salud y Poblacién, como segunda comisién dictaminadora.

e El Proyecto de Ley 09652/2024-CR, ingreso a la Comision el 29 de
noviembre de 2024, siendo decretada a la Comision de Presupuesto y
Cuenta General de la Republica en condicién de principal comisién
dictaminadora, y a la Comisién de Salud y Poblacién, como segunda

comision dictaminadora.

e El Proyecto de Ley 09285/2024-CR, ingreso a la Comision el 24 de octubre
de 2024, siendo decretada a la Comisién de Salud y Poblacién, como unica

comision dictaminadora.
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e ElProyecto de Ley 09148/2024-CR, ingresc a la Comision el 10 de octubre
de 2024, siendo decretada a la Comision de Salud y Poblacién, como unica

comision dictaminadora.

1.2 Cumplimiento de los requisitos reglamentarios
De conformidad con lo establecido en el articulo 77° del Reglamento del Congreso
de la Republica, las iniciativas legislativas materia de dictamen han sido remitidos

a esta comision.

Cabe precisar que, los proyectos cumplen con los requisitos generales y
especificos sefialados en los articulos 75° y 76° del Reglamento del Congreso de

la Republica, por lo cual se realiz6 el estudio correspondiente.

1.3 Acumulacion de los proyectos de ley

De conformidad con el Acuerdo 686-2002-2003/CONSEJO - CR, que regula las
acumulaciones de proyectos se admite la acumulacion siempre que los proyectos
se encuentren en la etapa de estudio en comisiones. Dentro de este plazo, las

comisiones pueden hacer la acumulacién de oficio de los proyectos de ley.

1.4 Vinculacion con las Politicas de Estado del Acuerdo Nacional

En el Acuerdo Nacional, desarrollado en el afio 2002 con el fin de definir un rumbo
para el desarrollo sostenible del pais y afirmar su gobernabilidad democratica, se
asumio un conjunto de grandes objetivos, plasmados en politicas de Estado. Los
proyectos se encuentran vinculados a las Politicas de Estado del Acuerdo
Nacional, que dice: “Democracia y Estado de Derecho”; “Equidad y Justicia Social”;
“‘competitividad del Pais” y “Estado, Eficiente, Transparente y Descentralizado”,
especificamente en la primera y décimo tercera, politicas de Estado, en la cual se

senala lo siguiente:
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e Politica de Estado 01: Fortalecimiento del régimen democratico y del
Estado de derecho.

e Politica de Estado 08: Descentralizacion politica, economica vy
administrativa para propiciar el desarrollo integral, arménico y sostenido del
Peru.

e Politica de Estado 13: Acceso Universal a los Servicios de Salud y a la
Seguridad Social.

Ademas del cuarto objetivo “Estado Eficiente, Transparente y Descentralizado”,

especificamente en la vigésimo cuarta politica de Estado, senalada a continuacion:

e Politica de Estado 24: Afirmacion de un Estado eficiente y transparente.

Il. CONTENIDO DE LA PROPUESTA LEGISLATIVA Y PROBLEMAS QUE
PRETENDE RESOLVER

2.1 Proyecto de Ley 010452/2024-CR

La féormula legal del proyecto consta de dos articulos y dos disposiciones

complementarias finales, detallados a continuacion:

- Articulo 1. Creacion de Pliego Presupuestal.
- Articulo 2. Autorizaciones.
Disposiciones Complementarias Finales
- Articulo Primero. Ejecucién de acciones del MINSA.

- Articulo Segundo. Implementacion.

Segun lo expresado en la exposicion de motivos menciona que, La ceguera es un
problema de salud publica en el pais, porque la solucién depende de varios
sectores y una persona ciega compromete directamente a la canasta familiar,
afecta a la situacion econémica, social y psicolégica de la persona que esta

padeciendo de una ceguera o de un compromiso severo de la visién, esta situaciéon
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no se genera de la noche a la manana, pues la perdida de la visién se debe a
diversos factores o anomalias que no son tratadas a tiempo, como es el caso de la

catarata.

La unica forma de prevenir una ceguera irreversible en el caso de la catarata es la
intervencién quirurgica, la cual se resulta altamente costosa, por lo que debe ser
cubierta por el Estado en el marco del derecho a la salud, sin embargo, la poca
gestion de hospitales y recursos a nivel nacional para operar dicha afeccion

originan que las personas de escasos recursos se vean directamente afectadas.

Existen otras enfermedades oculares que debido a la falta de conocimiento y
tratamiento producen consecuencias perjudiciales en la vida de las personas, como
es el caso de la Retinopatia adquirida en los nifios nacidos prematuramente, que

si no se detecta a tiempo puede originar la ceguera irreversible.

Por ello, a pesar de las dificultades y carencias presupuestales, pues el INC debe
depender de las transferencias y aprobaciones realizadas por el Ministerio de
Salud, es necesario que se cree conforme al DECRETO LEGISLATIVO N2 1440 -
DECRETO LEGISLATIVO DEL SISTEMA NACIONAL DE PRESUPUESTO
PUBLICO como pliego presupuestal al Instituto Nacional de Oftalmologia INO.

A pesar de la complejidad presupuestaria que a la fecha implica al INO ser una
unidad ejecutora que forma parte del Pliego 011: Ministerio de Salud, ha venido
con la firma-de convenios ( que en su mayoria deben ser aprobados por el titular
del sector, generando burocracia en su gestion), ha venido implementado
programas de prevencion y deteccion temprana de enfermedades oculares enla
poblacién, realizando campafas de concientizacién, pudiendo ofrecer examenes
oftalmolégicos gratuitos en escuelas, comunidades y centros de atencién primaria
de salud.

2.2. Proyecto de Ley 09945/2024-CR
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La férmula legal del proyecto consta de tres articulos y una disposicidn

complementaria final, detallados a continuacion:

- Articulo 1. Objeto y finalidad de la Ley.
- Articulo 2. Constitucién de pliego presupuestal.
- Articulo 3. Financiamiento.

Disposiciones Complementarias Finales

- Unica. Acciones para la implementacion.

Segun lo expresado en la exposicion de motivos menciona que, convertir al INO
en un instituto independiente le permitiria fortalecer su capacidad operativa,
mejorar la calidad de atencion, promover la investigacion médica y aumentar su
impacto social.

Esta independencia garantizaria mayor incidencia en la gestién de recursos y
flexibilidad para responder a las necesidades especificas de salud ocular-en el
Peru, beneficiando directamente a la poblacion lo que se busca es fortalecer la
capacidad del Instituto Nacional de Oftalmolégica "INO", asi como al personal
como docente en la salud intra y extra institucional, proporcionando la falta de
atencion especializada aumentaria la cantidad de ceguera si no se aplicara la

prevencion, afectando la calidad de vida de miles de ciudadanos.

La presente ley tiene por objeto, el Instituto Nacional de Oftalmologia - INO se
establece como pliego presupuestal, con la finalidad de contribuir e impulsar la
salud visual, en el rubro de la salud ocular de la ciudadania en su conjunto se
constituye como pliego presupuestal, y se autoriza al Ministerio de Economia y
Finanzas para que transfiera las partidas presupuestarias con el cargo al

presupuesto institucional del pliego 011 - Ministerio de Salud.

2.3. Proyecto de Ley 09825/2024-CR
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La férmula legal del proyecto consta de tres articulos, una disposicién
complementaria final y una disposicion complementaria transitoria, detallados a

continuacion:

- ARTICULO 1. OBJETO DE LA LEY.

- ARTICULO 2. FINALIDAD DE LA LEY.

- ARTICULO 3. MEDIDAS PARA FORTALECIMIENTO Y CONSOLIDACION
DEL INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA - INO.
DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

- PRIMERA. CONSTITUCION DE PLIEGO PRESUPUESTAL.

- DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS TRANSITORIA

UNICA. UNIDADES EJECUTORAS REGIONALES

Segun lo expresado en la exposicion de motivos menciona que, la presente ley
tiene por objeto fortalecer al Instituto Nacional de Oftalmologia-INO, mediante la
ampliaciéon de su capacidad resolutiva, la mejora de su gestion administrativa y
financiera, la promocién de la investigaciéon cientifica y la implementacion de
estrategias para garantizar el acceso equitativo a servicios oftalmolégicos

especializados.

La presente propuesta tiene como finalidad es consolidar al Instituto Nacional de
Oftalmologia-INO como el principal centro de referencia en salud ocular en el Peru
y en otros paises optimizando su capacidad para atender enfermedades complejas
y promoviendo la descentralizacion y la equidad en la provisién de- servicios

garantizando la sostenibilidad financiera de la institucion.

2.4. Proyecto de Ley 09652/2024-CR

La féormula legal del proyecto consta de cuatro articulos y dos disposiciones

complementarias finales, detallados a continuacion:

- Articulo 1. Objeto de la Ley.
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- Articulo 2. Finalidad de la Ley.

- Articulo 3. Constituciéon del Pliego Presupuestal.

- Articulo 4. Traslado de Derechos y Obligaciones.
DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

- Primera. Implementacion

- Segunda.

En la exposicion de motivos menciona que, El INO, ejerce sus prestaciones en el
ambito nacional, tanto como centro referencial a nivel nacional en Salud Ocular,
atendiendo pacientes con diagnosticos de enfermedades oculares que por su
complejidad solo pueden ser resueltas en el mas alto nivel de atencion, asi como
también, la atencién de salud especializada mediante la oferta mévil a las
diferentes regiones priorizadas del pais, trasladando profesionales de la salud
altamente capacitados, a fin de realizar diagnéstico, tratamiento quirtrgico y el
control postoperatorio, satisfaciendo la necesidad de la poblacién en zonas de

dificil acceso a los servicios especializados.

El INO, se encuentra en la necesidad inmediata de transformarse de ejecutora a
pliego, alineandose con los objetivos establecidos como tal, a fin de promover,
prevenir y garantizar la atencién integral del paciente con diagnésticos de
enfermedades oculares, dando prioridad a las personas de escasos recursos
econoémicos, asi como, controlar, técnica y administrativamente, a nivel nacional
los servicios de salud Oftalmolégicas, y realizar las actividades de investigacion y

docencia propias del instituto.

2.5. Proyecto de Ley 09285/2024-CR

La formula legal del proyecto consta de un articulo y dos disposiciones
complementarias finales, detallados a continuacion:

- Articulo Unico. Declaratoria de interés nacional y necesidad publica.
- DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
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- Articulo 1. Ejecucion de Acciones.

- Articulo 2. Autorizacion.

Segun lo expresado en la exposiciéon de motivos Los hospitales ubicados en las
regiones de Ancash, Huanuco, Junin, Pasco, Ucayali, Huancavelica, Ayacucho, Ica
e incluso en la regién de Lima, considerados como parte de la regiéon centro tiene
una alta incidencia de atencién de pacientes con problemas de salud ocular, los
cuales, al no contar con salas de operaciones quirtrgicas especializadas, al no
contar con la suficiente capacidad de recursos humanos, falta de insumos, entre
otras deficiencias deben referenciar a sus pacientes a otros hospitales o a la ciudad

de Lima, especificamente al Instituto Nacional de Oftalmologia — INO.

Asimismo, el INO debe acudir a diversas regiones del pais para realizar
operaciones, por ejemplo, en la region de Huanuco se realizaron cirugias de
cataratas en el Hospital Regional “Hermilio Valdizan Medrano”, pues el equipo del
INO iba a realizar dichas operaciones, orientado a un grupo social vulnerable, sin
embargo, estas campafas no son continuas, generando perjuicio a los miles de

pacientes que no pueden acceder a estas operaciones y evitar perder la vision.

2.4. Proyecto de Ley 09148/2024-CR

La férmula legal del proyecto consta de tres articulos, detallados a continuacion:

- Articulo 1. Objeto de la ley.

- Articulo 2. Finalidad de la ley.

- Articulo 3. Declaratoria de interés nacional y necesidad publica.
DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

- Unica. Medidas enmarcadas en la declaratoria.
Segun lo expresado en la exposicién de motivos la infraestructura y equipamiento

adecuado para la atencion de salud ocular y oftalmolégica, es otro de los aspectos

principales para atender la demanda existente. El hacinamiento, las deficiencias

10
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en infraestructura, carencia de espacios y equipos necesarios en los servicios de
oftalmologia que ofrecen los hospitales del sur del Perd son problematicas

constantes.

En el caso especifico de Arequipa, el hospital Honorio Delgado Espinoza cuenta
con el servicio de oftalmologia, y solo cuenta con la subespecialidad de oftalmo-
pediatria, mientras que en hospital Goyeneche no cuenta con subespecialidades
de oftalmologia. Ninguno de estos hospitales cuenta con todos los equipos
necesarios para un adecuado diagnoéstico, tratamiento e intervenciones quirdrgicas
como, por ejemplo, equipo laser para la retina, tomégrafo de coherencia 6ptica o
equipo vitrector. Por ello, anie la necesidad de requerir otras subespecialidades del
servicio de oftalmologia e intervenciones de mayor complejidad deben ser referidos

al Instituto Nacional de Oftalmologia.

lll. ANTECEDENTES

Histéricamente el Instituto Nacional de Oftalmologia con las siglas "INOM se
remonta a los anos de 1944, cuando el Dr. Luciano Barreré Grellaud fue designado
jefe del Servicio de Oftalmologia en el Hospital Santo Toribio de- Mogrovejo. Y
Posteriormente, en 1981, se fund6 el Centro Oftalmologico dentro del mismo
hospital. Finalmente, en 1987, se establecié formalmente el INO como una entidad

especializada en salud ocular.

Asi, la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) considera que la salud visual, es
una prioridad de la salud publica mundial, debido a que afecta al normal
desenvolvimiento de la persona o su calidad de vida; por lo que los -problemas de
la salud visual son una de las principales causas de discapacidad. Siendo que mas
de 2,200 millones de personas en el mundo tienen alguna forma de deficiencia
visual, de estos al menos Un millén de personas tienen una deficiencia visual que
en la mayoria de los casos, aun no ha sido tratada, (ello lo reporta el primer Informe

mundial sobre la vision publicado por la Organizacion Mundial de la Salud).
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La visién es uno de los sentidos mas relevantes del ser humano. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en el mundo existirian 39 millones de
personas que son ciegas, de los cuales 2,4 millones se encuentran en

Latinoamérica y 160 mil son peruanos.

La problematica ocular son la segunda causa de discapacidad en el pais,
considerandose que acerca de 300 mil peruanos tienen severa discapacidad visual
y, respecto a los escolares, 05 de cada 10 alumnos tiene deficiencia visual por falta
de atencién oportuna y tratamiento.

IV. OPINIONES E INFORMACION

4.1 Solicitudes de opinion

La comision ha remitido solicitudes de opinién a las siguientes instituciones:

a) Solicitudes de opinion del Proyecto de Ley 09945/2024-CR

N.° Institucion N.° de oficio Fecha
Ministerio de Desarrollo e | 01521-2024-2025/CSP/CR

1 21.01.2025
Inclusién Social

Presidente del Colegio Médico | 01523-2024-2025/CSP/CR | 21.01.2025
del Peru
Ministro de Economia vy |01522-2024-2025/CSP/CR | 21.01.2025
Finanzas (MEF)

Presidente de la Sociedad | 01526-2024-2025/CSP/CR | 21.01.2025
4 | Peruana de Oftalmologia

Presidente Ejecutiva del Seguro | 01524-2024-2025/CSP/CR | 21.01.2025
Social de Salud — EsSalud
Director General del INO 01525-2024-2025/CSP/CR | 21.01.2025
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N.° Institucion N.° de oficio Fecha
2 | Minfstro de Satud 01521-2024-2025/CSP/CR | 21.01.2025

CONGRESO
REPUBLICA

b) Solicitudes de opinion del Proyecto de Ley 09825/2024-CR

N.° Institucion N.° de oficio Fecha

Academia Nacional de Medicina | 01450-2024-2025/CSP/CR
1 09.01.2025
del Peru

Presidente del Colegio Médico | 01446-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025
del Pera
Ministro de Economia y |01445-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025
Finanzas (MEF)

Presidente de la Sociedad | 01451-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025
4 | Peruana de Oftalmologia

Presidente Ejecutiva del Seguro | 01448-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025

5

Social de Salud — EsSalud
6 Director General del INO 01449-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025
7 | Ministro de Salud 01444-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025
. Decano Facultad de Medicina | 01447-2024-2025/CSP/CR | 09.01.2025

Humana UNMSM

c) Solicitudes de opinion del Proyecto de Ley 09652/2024-CR

N.° Institucion N.° de oficio Fecha

Presidente del Colegio Médico | 01357-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
del Peru
Ministro de Economia vy | 01360-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
Finanzas (MEF)
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N.° Institucion N.° de oficio Fecha
Presidente de Ila Sociedad | 01361-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
4 | Peruana de Oftalmologia
. Academia Nacional de Medicina | 01359-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
del Peru
6 Director General del INO 01356-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
7 | Ministro de Salud 01356-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
" Decano Facultad de Medicina | 01358-2024-2025/CSP/CR | 10.01.2025
Humana UNMSM
d) Solicitudes de opinion del Proyecto de Ley 09148/2024-CR
N.° Institucion N.° de oficio Fecha
5 Presidente del Colegio Médico | 0842-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024
del-Peru
o Ministro de Economia y |0841-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024
Finanzas (MEF)
4 Academia Nacional de Medicina | 0844-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024
del Peru
5 | Director Ejecutivo de COFOPRI 0847-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024
Decano de la Facultad de | 0845-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024
6 | Medicina - Universidad
Cayetano Heredia
7 | Ministro de Salud 0841-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024
Decano Facultad de Medicina | 0843-2024-2025/CSP/CR 24.10.2024

Humana UNMSM

4.2. OPINIONES RECIBIDAS DEL PROYECTO DE LEY 09652/2024-CR
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a) INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA (INO)

Mediante Oficio 104-2025-DG/INO de fecha 16 de enero de 2025, concluyendo LA
VIABILIDAD DEL PRESENTE PROYECTO, la misma que procedemos a

transcribir literalmente:

‘Luego de realizar la revision correspondiente al contenido de dicho proyecto de
ley, el Instituto Nacional de Oftalmologia considera que la propuesta legislativa
tiene relevancia significativa para la autonomia administrativa y financiera de
nuestra institucion. Este cambio permitira una gestién presupuestal mas eficiente,
orientada a mejorar la atencion especializada y los servicios de salud visual que
brindarnos a nivel nacional’.

Asi mismo, mencionar que, dentro de la Politica General de Gobierno, aprobado
mediante Decreto Supremo 042-2023-PCM, la constitucién del Instituto Nacional
de Oftalmologia como pliego presupuestal cumplira con 03 de los 06 ejes de la
Politica General de Gobierno Infraestructura, equipamiento y la atencién de los
servicios de salud en los diferentes niveles de complejidad, promover el acceso a
los servicios de salud, con énfasis en la poblacién en situacién de vulnerabilidad y

promover estilos de vida saludable '-
b) COLEGIO MEDICO DEL PERU (CMP)

Mediante Carta 4297-D-CMP-2025 de fecha 18 de marzo de- 2025, expedido por el
Decano del Colegio Medico del Peru emite Informe 041-SIPMYSP-CMP-2025,
concluyendo LA VIABILIDAD DEL PRESENTE _PROYECTO CON
RECOMENDACIONES, la misma que-procedemos a transcribir literalmente:

LA fin de asegurar la integridad de los argumentos expresados en las opiniones, se reproducen las partes
pertinentes de los documentos recibidos por la Comision de las instituciones consultadas.
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“Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y en atencion al Oficio
N°01357-20242025/CSP/CR, tenemos a bien hacerle llegar la opinion del Colegio
Médico del Pert con relacion al Proyecto de Ley N°9652/2024-CR, “Ley que
constituye como Pliego Presupuestal al Instituto Nacional de Oftalmologia-INO”.
Al respecto, el Colegio Médico del Peru después de haber realizado el analisis
correspondiente a través de la Secretaria de Incidencia Politica en Medicina y
Salud Publica, emite OPINION A FAVOR CON RECOMENDACIONES a la
precitada iniciativa legislativa, sustentado en el documento adjunto: Informe N°
041-SIPMYSP-CMP-2025.

Asimismo, el Colegio Médico del Pert reafirma su compromiso y predisposicion
para participar de mesas de frabajo que se tengan a bien convocar por su
representada, entorno a la implementaciéon de estrategias que contribuyan al
acceso de la poblacién a la salud ocular como componente de la Politica Nacional
Multisectorial de Salud-PNMS, a fin de brindar aportes a iniciativas legislativas que
permitan realmente dar solucién a los problemas de salud ocular que afectan a

nuestra poblacién a nivel nacional”.?
4.3 OPINIONES RECIBIDAS DEL PROYECTO DE LEY N° 09825/2024-CR
c) COLEGIO MEDICO DEL PERU (CMP)
Mediante Carta 4299-D-CMP-2025 de fecha 18 de marzo de 2025, expedido por el
Decano del Colegio Medico del PerGi emite Informe 042-SIPMYSP-CMP-2025,

concluyendo LA __VIABILIDAD DEL PRESENTE PROYECTO CON
RECOMENDACIONES, la misma que procedemos a transcribir literalmente:

“Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y en atencion al Oficio
N°014462024-2025/CSP/CR, tenemos a bien hacerle llegar la opinioén del Colegio
Médico del Peru con relacion al Proyecto de Ley N°9825/2024-CR, Ley que

2 A fin de asegurar la integridad de los argumentos expresados en las opiniones, se reproducen las partes
pertinentes de los documentos recibidos por la Comisién de las instituciones consultadas
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fortalece y consolida al Instituto Nacional de Oftalmologia-INO como referente
nacional e internacional en salud ocular”.

Atentamente, Al respecto, el Colegio Médico del Peru después de haber realizado
el analisis correspondiente a través de la Secretaria de Incidencia Politica en
Medicina y Salud Publica, emite OPINION A FAVOR CON RECOMENDACIONES
a la precitada iniciativa legislativa, sustentado en el documento adjunto: Informe N°
042-SIPMYSP-CMP-2025.

Asimismo, el Colegio Médico del Peru reafirma su compromiso y predisposicion
para participar de mesas de trabajo que se tengan a bien convocar por su
representada, entorno a la implementacion de estrategias que contribuyan al
acceso de la poblacién a la salud ocular como componente de la Politica Nacional
Multisectorial de Salud-PNMS, a fin de brindar aportes a iniciativas legislativas que
permitan realmente dar soluciéon a los problemas de salud ocular que afectan a

nuestra poblacion a nivel nacional.”

IV. MARCO NORMATIVO

o Constitucion Politica del Peru.

o Reglamento del Congreso de ia Republica.

° Ley N.° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

o Ley N.° 28411 - Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto.

. Ley N°27658- Ley Marco de Modernizacién-de la Gestion del Estado.
o Ley N° 27783- Ley de Bases de la Descentralizacién.

» Ley N° 29158 - Ley Organica del Poder Ejecutivo, y su modificatoria

° Decreto Legislativo N° 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de
Presupuesto Publico.

o Resolucién Directoral N° 0025-2019-EF/50.01, que aprueba la Directiva
para la creacion o cierre de unidades ejecutoras.

o Directiva N° 005-2019- EF/50.01, Directiva para la Creaciéon o cierre de

Unidades Ejecutoras de los Pliegos Presupuestarios.

3 A fin de asegurar la integridad de los argumentos expresados en las opiniones, se reproducen las partes
pertinentes de los documentos recibidos por la Comision de las instituciones consultadas.
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o Decreto Legislativo N° 1158, que dispone medidas destinadas al
fortalecimiento y cambio de denominacién de la superintendencia Nacional de
Aseguramiento de Salud.

o Decreto Legislativo N'1166, que aprueba la conformacién y funcionamiento

de las Redes Integradas de Atencion Primaria de salud.

V. ANALISIS DE LA PROPUESTA

A. ANALISIS TECNICO

Constitucion Politica del Peru

Articulo 2.- Derechos fundamentales de la persona.

Inc. 2.- a laigualdad ante la ley. Nadie debe ser discriminado por motivo de origen,
raza, sexo, idioma, religion, opinion, condicidbn econdmica o de cualquiera otra
indole.

Articulo 7°. - Todos tienen derecho a la proteccién de su salud, la del medio
familiar y la de la comunidad, asi como el deber de contribuir a su promocion y
defensa. La persona incapacitada para velar por si misma a causa de una
deficiencia fisica o mental tiene derecho al respeto de su dignidad y a un régimen
legal de proteccion, atencion, readaptacion y seguridad.

Articulo 9.- El Estado determina la politica nacional de salud. El Poder Ejecutivo
norma y supervisa su aplicacion. Es responsable de disefiarla y conducirla en
forma plural y descentralizadora para facilitar a todos el acceso equitativo a los
servicios de salud.

Articulo 107. El presidente de la Republica y los congresistas tienen derecho a

iniciativa en la formacion de leyes.

Reglamento del Congreso de la Republica

Articulo 22°. - Los congresistas tienen derecho;
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A presentar proposiciones de ley y las demas proposiciones contempladas en el

presente Reglamento.

Articulo 75°.- Las proposiciones de ley deben contener una exposicion de
motivos donde se expresen sus fundamentos, el efecto de la vigencia de la norma
que se propone sobre la legislacién nacional, el analisis costo beneficio de la futura
norma legal incluido, cuando corresponda, un comentario sobre su incidencia
ambiental. De ser el caso, la férmula legal respectiva, que estara dividida en titulos,
capitulos, secciones y articulos, estos requisitos solo pueden ser dispensados por
motivos excepcionales.

Las proposiciones de ley y de Resolucion Legislativa se presentan ante la Oficina
de Oficialia Mayor del Congreso de la republica en dia habil y en horario de oficina,

para su registro,

Articulo 76°. La presentaciéon de las proposiciones de Ley y de Resolucion
Legislativa esta sujeta, ademas de lo sefalado en el articulo precedente, a los

siguientes requisitos especiales.
2. Las proposiciones de ley o de Resolucion Legislativa que presentan los
congresistas lo seran a través del Grupo Parlamentario y requieren el

respaldo:

21 De la mayoria de sus miembros, en el caso del Grupo

Parlamentario conformado por cinco (5) Congresistas.
2.2 De no menos de seis (6) Congresistas en el caso de los grupos
parlamentarios conformados por un nimero de integrantes superior

a seis (6) Parlamentarios.

B. Argumentos que sustentan la propuesta
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La oftalmologia es la especialidad médica que se enfoca en el diagnéstico,
especialidad, tratamiento y prevencién de las enfermedades y trastornos del ojo y
del sistema visual, incluyendo el globo ocular, su musculatura, el sistema lagrimal y
los parpados, los profesionales dedicadas a la oftalmologia se llaman oftalmélogos

u oculistas.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se necesita una mayor
integracion a la atencion oftalmolégica en los servicios nacionales de salud, y en
especial en el nivel de la atencion primaria de la prevencion, para garantizar que
se atiendan las necesidades de cuidado oftalmolégica donde se pueda cubrir a un
numero mayor de pacientes, entre otras cosas mediante la prevencion, la deteccion
temprana, el tratamiento y la rehabilitaciéon podrian reducir, combatir y contrarrestar

las cegueras.

Por ello, a fin de contrarrestar las cegueras, es indispensable que las politicas de
salud estén enfocadas en las campafnas y programas de salud visual en las
comunidades, empresas y sociedad en general a fin de facilitar la deteccion
temprana y brindar un tratamiento oportuno con ello reduciendo asi el riesgo de

complicaciones graves que podrian llevar a la pérdida de la visién (ceguera).

e LA IMPORTANCIA DE LA OFTALMOLOGIA

a. Prevencion de la ceguera: Ayuda a prevenir la ceguera como la
discapacidad visual mediante la deteccion temprana y tratamiento oportuno
de enfermedades oculares.

b. Mejora de la calidad de vida: Puede mejorar significativamente la calidad
de vida de las personas con problemas de visién u ocular.

c. Deteccion de enfermedades sistémicas: Puede detectar enfermedades
sistémicas como la diabetes, la hipertension y la enfermedad de Alzheimer,

mediante la evaluacién de los ojos y la vision.
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Tratamiento de enfermedades oculares: Ofrece tratamientos efectivos
para una variedad de enfermedades oculares, incluyendo cataratas,
glaucoma, degeneracién macular y enfermedad de Graves.

Investigacion y desarrollo: Es un area en constante evolucion, con
investigaciones y desarrollos en curso para mejorar la comprension y el

tratamiento de las enfermedades oculares.
ENFERMEDADES OCULARES MAS COMUNES

Cataratas: Opacidad en la lente del ojo que puede afectar la visién.
Glaucoma: Aumento de la presion en el ojo que puede dafar el nervio
optico.

Degeneracion macular: Deterioro de la macula, la parte del ojo
responsable de la vision central.

Enfermedad de Graves: Enfermedad autoinmune que puede afectar la
glandula tiroides y los ojos.

Conjuntivitis: Inflamacién de la conjuntiva, la membrana que cubre el ojo y
el parpado.
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o

Los proyectos en mencién tienen la finalidad contrarrestar los problemas oculares
complejos, lo mismo que se encuentra con limitaciones de diagnéstico, tratamiento
o cirugias de cérnea, etc., cerrando las brechas de las cegueras en la ciudadania,
mediante programas de prevencion, tratamiento, investigaciéon y tratamiento de la
salud visual, asi mismo establecer politicas publicas que desarrolla el sector salud

ocular de los ciudadanos a nivel nacional.

Buscando fortalecer la capacidad del Instituto Nacional de Oftalmolégica "INQO", asi
como al personal, investigacion, docente en la salud intra y extrainstitucional,
proporcionando la falta de atencion especializada aumentaria la cantidad de

ceguera si no se aplicara la prevencién, afectando la calidad de vida de miles de

PREVENCION DE ENFERMEDADES OCULARES

Examenes oculares regulares: Es importante realizar examenes oculares

regulares para detectar problemas de visién y enfermedades oculares temprano.
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b. Uso de lentes de sol: El uso de lentes de sol puede ayudar a proteger los
ojos del dafio causado por la radiacién ultravioleta.

o4 No fumar: Fumar puede aumentar el riesgo de desarrollar enfermedades
oculares, como la catarata y la degeneracién macular.

d. Mantener un peso saludable: Mantener un peso saludable puede ayudar
a reducir el riesgo de desarrollar enfermedades oculares, como la catarata y la
degeneracion macular.

e. Realizar ejercicio regular: Realizar ejercicio regular puede ayudar a reducir
el riesgo de desarrollar enfermedades oculares, como la catarata y la degeneracion

macular.

El objetivo es cerrar las brechas de atencién oftalmolégica mediante el Instituto
Nacional de Oftalmologia — INO, viene dedicados esfuerzos significativos con miras
al fortalecimiento de los programas de la prevencién, diagnostico, tratamiento- y

rehabilitacion de enfermedades oculares.

Los problemas visuales representan una de las principales causas de deficiencia
visual involucrando a cerca de 300,000 personas con deficiencia visual severa y
160,000 ciegos por diversas causas. De acuerdo con diversos estudios la
prevencion y el tratamiento oportuno de las enfermedades oculares que pueden
causar pérdida de visién, son las intervenciones mas costo-efectivas en
comparacion con otros padecimientos.3 Segun el Ministerio de Salud (Minsa), el
70% de la poblacion peruana tiene problemas de salud ocular, una cifra muy
alarmante, sobre todo considerando que la visién nos brinda el 80% de la

informacion que procesamos acerca de nuestro entorno.

A continuacién, estrategias para fortalecer el INO, son las siguientes:

a. Mejorar la infraestructura: Modernizar y ampliar las instalaciones del INO

para mejorar la atencion a los pacientes y la realizacion de investigaciones.
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b. Incrementar el personal capacitado: Contratar y capacitar a mas
profesionales de la salud oftalmica, incluyendo oftalmélogos, optometristas y
técnicos de oftalmologia.

B Ampliar los servicios: Ofrecer servicios de salud oftalmica mas
especializados y avanzados, como cirugias de cataratas, trasplantes de cérnea y
tratamiento de enfermedades oculares degenerativas.

d. Fomentar la investigacion: Establecer programas de investigacién en
oftalmologia para desarrollar nuevos tratamientos y tecnologias, y mejorar la
comprension de las enfermedades oculares.

e. Mejorar la educacion y capacitacion: Ofrecer programas de educaciéon y
capacitacion para profesionales de la salud oftalmica, estudiantes de medicina y
otros interesados en la oftalmologia.

f. Establecer alianzas estratégicas: Establecer alianzas con otras
instituciones de salud, universidades y organizaciones para compartir recursos,
conocimientos y experiencias.

g. Mejorar la atenciéon al paciente: Implementar sistemas de gestién de la
atencion al paciente para mejorar la eficiencia, la calidad y la satisfaccion del
paciente.

h. Incrementar la accesibilidad: Ampliar la accesibilidad a los servicios de
salud oftalmica, especialmente para las poblaciones vulnerables y en areas rurales.
I. Mejorar la gestion y administracion: Fortalecer la gestion y administracion
del INO para mejorar la eficiencia, la transparencia y la rendicion de cuentas.

J- Fomentar la participacion comunitaria: Fomentar la participacion de la
comunidad en la planificacion, implementacién y evaluaciéon de los servicios de

salud oftalmica del INO.
Al-implementar estas estrategias, el Instituto Nacional de Oftalmologia puede

fortalecerse y mejorar su capacidad para brindar servicios de salud oftalmica de

alta calidad, investigacién y educacion en oftalmologia.
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La presente iniciativa radica en el fortalecimiento de la capacidad resolutiva del
INO, ya que, al contar con recursos financieros gestionados de manera auténoma,
se pueden implementar iniciativas para ampliar y diversificar las Unidades
Productoras de Servicio de Salud (UPSS), incluyendo tanto servicios de atencion
directa como de soporte. esto se traduce en una mejora sustancial en la capacidad
del INO, para abordar enfermedades oftalmolégicas complejas, ofrecer
tratamientos innovadores y garantizar que su infraestructura y equipamiento

médico estén a la altura de las necesidades crecientes de la poblacion.

PRINCIPALES OBJETIVOS DE LOS PROYECTOS ACUMULADOS

e Desarrollar investigaciones en salud ocular en el marco de lo establecido
por las lineas y prioridades institucionales, generando evidencia cientifica y
facilitando la participacion de las regiones con mayor cantidad de poblacion

en situacion de pobreza.
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e Fortalecer la capacidad docente del personal de salud intra vy
extrainstitucional, proporcionando la preparacion en las competencias
necesarias para el aprendizaje y la ensefianza de nuevos conocimientos
cientificos y tecnolégicos.

e Contribuir a una mejor atencién en salud ocular en los tres niveles de
atencion, proponiendo normas, meétodos y técnicas para disminuir la
prevalencia de las enfermedades oculares, enfatizando las causas de
ceguera evitable.

e Implementar un sistema de gestién administrativa que contribuya a una
mejor prestacion de servicios de salud, resaltando la gestién de recursos
humanos.

e Consolidar la gestion clinica para mejorar la atencién especializada en salud
ocular con calidad, equidad y oportunidad, priorizando a la poblacion

vulnerable y excluida. .

VI.  ANALISIS COSTO-BENEFICIO

La presente iniciativa legislativa apunta a mejorar y optimizar la atencion para los
pacientes del Instituto Nacional de Oftalmologia — INO, impiementando una serie
de medidas que permitira fortalecer su capacidad de gestién con autonomia
optimizando su capacidad para atender enfermedades complejas, impulsando la
descentralizacion, promoviendo la investigaciéon y la equidad en la provision de

servicios, garantizando la salud visual en la poblacion.

VI. CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comision de Salud y Poblaciéon, de conformidad con lo
establecido en el inciso b) del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la
Republica, recomienda la aprobaciéon del presente dictamen, recaido en los
proyectos de Ley 010452/2024-CR, 09945/2024-CR, 09825/2024-CR, 09652/2024-
CR, 09285/2024-CR Y 09148/2024-CR, con el TEXTO SUSTITUTORIO siguiente:
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TEXTO SUSTITUTORIO
El Congreso de la Republica
Ha dado la siguiente ley:

LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS PARA FORTALECER LA ATENCION DEL
INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA (INO) Y OPTIMIZAR LA SALUD
VISUAL DE LA POBLACION

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto establecer medidas para fortalecer la gestion
administrativa y financiera del Instituto Nacional de Oftalmologia (INO), asi como
para promover la investigacion cientifica e implementacion de estrategias a fin de
garantizar el acceso equitativo a servicios oftalmolégicos especializados y brindar

atencion oftalmoldgica de calidad a los pacientes.

Articulo 2. Finalidad de la Ley

La presente ley tiene por finalidad fortalecer el Instituto Nacional de Oftalmologia
(INO) como principal centro de referencia en salud ocular a nivel nacional
optimizando su capacidad para atender enfermedades complejas, impulsando la
descentralizacion, promoviendo la investigaciéon y la equidad en la provision de

servicios, y garantizando la salud visual de la poblacién.

Articulo 3. Ambito de aplicacién

La presente ley es de aplicacion obligatoria para el Instituto Nacional de
Oftalmologia (INO) y para todos los establecimientos publicos de salud
oftalmoldgica que operen dentro del territorio nacional, asi como para las entidades

encargadas de supervisar, regular, fiscalizar y sancionar dichos institutos.

Articulo 4. Medidas para el fortalecimiento del INO
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El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud, de conformidad con sus
atribuciones y competencias, implementa las siguientes medidas para el

fortalecimiento del Instituto Nacional de Oftalmologia (INO):

a) Ampliacion de la capacidad resolutiva. EI INO implementa y diversifica
de manera progresiva las denominadas unidades productoras de servicios
de salud (UPSS), tanto de atencién directa como de soporte, de tal forma
que cuenten con los recursos necesarios para cumplir con los estandares
de calidad y seguridad establecidos por las normas vigentes.

b) Modernizacion y expansion de la infraestructura médica. Se promueve
la modernizaciéon y expansion de la infraestructura médica del INO,
incluyendo areas de hospitalizacion y del quiréfano, asi como la adquisicion
de tecnologia avanzada para diagnésticos y tratamientos oftalmolégicos.

c) Promocién de la investigacion y la capacitacion. Se implementan
programas orientados a la innovacién en salud ocular, a fin de fortalecer sus
capacidades en investigacion cientifica, transferencia tecnoldgica y
capacitacion del personal médico y técnico.

d) Promocion del acceso equitativo a los servicios oftalmolégicos. Se
implementan estrategias para reducir barreras de acceso a servicios
especializados, como unidades méviles de diagnéstico, tratamientos y otras
medidas especificas para atender a poblaciones en situacién de

vulnerabilidad.
DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
PRIMERA. Declaraciéon de necesidad publica
Se declara de necesidad publica la creacién del Instituto Regional de Oftalmologia
del Sur en el departamento de Arequipa; y la creacién del Instituto Regional de

Oftalmologia del Centro en el departamento de Junin.

SEGUNDA. Reglamentacion

28



" COMISION DE SALUD Y POBLACION
2024 - 2025

S R “D io de la para Mujeres y Hombres” “Afio del Bicentenario de la
lidacién de Independencia, y de la ién de las heroicas batallas de Junin
CONGRESO " ayacucho” ’
s (18 15, s ¢
REPUBLICA DICTAMENES RECAIDOS EN LOS PROYECTOS DE LEY 010452/2024-CR, 09945/2024-CR,

09825/2024-CR, 09652/2024-CR, 09285/2024-CR Y 09148/2024-CR “LEY QUE CONSTITUYE
COMO PLIEGO PRESUPUESTAL AL INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA - INO".

El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud, aprueba el reglamento de la

presente ley en un plazo no mayor de sesenta (60) dias calendarios contados a

partir de su entrada en vigor.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.
Lima, 15 de abril de 2025
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PERIODO ANUAL DE SESIONES SEGUNDA LEGISLATURA 2024-2025

ACTA DECIMA SEXTA SESION ORDINARIA DE LA COMISION DE SALUD Y
POBLACION

Resumen de acuerdos:

Aprobacion del acta de la Décima Quinta Sesiéon Extraordinaria de la Comision
de Salud y Poblacién, realizada el martes 08 de abril de 2025, y aprobada con la
dispensa del tramite de su lectura.

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

Presentacion del sefior FELIX DASIO AYALA PERALTA Director del Instituto Materno
Perinatal,

Asistio
1.- Debate y votaciéon Predictamen recaido en los Proyectos de Ley 09714/2024-
CR, Y 04688/2022-CR “Ley que otorga bonificacién unica y extraordinaria
denominado “Bono Centenario a favor del personal del Hospital Nacicnal Arzobispo
Loayza.

Aprobado por unanimidad

2.- Debate y votacion Predictamen recaido en los Proyectos de Ley 010452/2024-
CR, 09945/2024-CR, 09825/2024-CR, 09652/2024-CR, 09285/2024-CR Y
09148/2024-CR “Ley que constituye como pliego presupuestal al Instituto
Nacional de Oftalmologia — INO”.

Aprobado por unanimidad

3.- Debate y votacién Predictamen recaido en los Proyectos de Ley 08151/2023-
CRY 08152/2023-CR “Ley que declara de interés nacional y necesidad publica la
culminacién del centro de atencién primaria Meliton Salas Tejada, de la Red

Asistencial Essalud Arequipa”.
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Aprobado por unanimidad

4.- Debate y votacion Predictamen recaido en el proyecto de Ley 06435/2023-CR
“Ley que crea el registro sanitario de suplementos alimenticios”.
PENDIENTE DE DEBATE

5.- Debate y votacién Predictamen recaido en el proyecto de Ley 10156/2024-CR

Ley que amplia la edad de cese para los médicos del Decreto Legislativo 728

APROBADO POR MAYORIA

Sustentacion del sefior congresista ELIAS MARCIAL VARAS MELENDEZ,
Proyecto de Ley PL 09222/2024-CR: Ley de modernizacion y excelencia en la
formacion universitaria en ciencias de la salud, de su autoria.

SUSTENTO

Sustentacion del sefior congresista ELIAS MARCIAL VARAS MELENDEZ, PL
6370/2023-CR: Ley para la implementacién de la tecnologia BLOCKCHAIN en la
universalizacion de las historias clinicas, de su autoria.

SUSTENTO

Presidente:
Buenos dias sefiores congresistas:

En Lima, siendo las 11. horas, con 37 minutos, del martes_15 de abril de 2025, y

encontrandonos en sesion semipresencial en la Sala 1 “Carlos Torres y Torres

Lara”. Edificio Victor Raul Haya de la Torre y virtual a través del programa

Microsoft TEAMS, se procedera a verificar el quérum.

Seiior secretario técnico, pase lista:

con la presencia de los congresistas, Picon Quedo Luis Raul, Heidinger
Ballesteros Nelcy Lidia, Paredes Piqué Susel Ana Maria, Arriola Tueros José
Alberto, Cruz Mamani Flavio, Cérdova Lobatén Maria Jessica, Infantes Castafieda

Mery Eliana, Juarez Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de
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los Milagros Jackeline, Lopez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge
Alfonso, Mori Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana, Portero Lépez
Hilda Marleny, Robles Araujo Silvana Emperatriz, Varas Meléndez Elias Marcial,
Tacuri Valdivia German Adolfo, Sanchez Palomino Roberto Helbert y Zegarra
Saboya Ana Zadith (19)

Licencia. Bustamante Donayre Ernesto, Huaman Coronado Radl. (2)

Presidente:

Contando con el quérum de reglamento, damos inicio a la Décima Sexta Sesion
Ordinaria de la Comisién de Salud y Poblacion con 19 miembros titulares Licencia
(2)

Presidente:

Aprobacion del Acta.

Aprobacion del acta de la Décima Quinta Sesién Ordinaria de la Comision de Salud
y Poblacién, realizada el martes 08 de abril de 2025, y aprobada con la dispensa

del tramite de su lectura.

(Aprobado por Unanimidad 119 votos a favor, en contra cero y en abstencion cero)

Si no hay objeciéon de algun congresista, SE DA POR APROBADA, con la
dispensa del tramite de su lectura en la presente sesion, contando con el quérum

correspondiente.

l.- Despacho

Congresistas, damos cuenta que, como parte de la AGENDA para la presente
sesion, se remiti6 a sus correos electronicos la documentacion recibidos y
enviados, citacién, agenda y el acta de la décima quinta sesion ordinaria y los

Predictamenes, Pasamos a la estacion de informes:

Il.- INFORMES
PRESIDENTE.
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> Congresistas para informar que se realizara la quinta audiencia publica

descentralizada y la novena sesion extraordinaria el jueves 24 de abril del presente

afo, en la Region Ayacucho para lo cual se hace extensivo la invitacion.

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

la palabra a través del chat de la plataforma de Microsoft Teams.

Para mantener el orden, les agradeceré que sigan manteniendo en silencio sus

micréofonos hasta el momento en que la presidencia les comunique su
participacién.
Estacion Informes

Si algun congresista desea intervenir para informar puede solicitad el uso de la
palabra a través de la plataforma Microsoft teams o de manera presencial.
Secretario técnico Williams Alegre

A través de la plataforma sefior presidente, ninguno.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

de manera presencial alguien desea para hacer un informe. No habiendo
informes.

Si no hay informes de los sefores congresistas

Pasamos a la estacion de PEDIDOS

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

de la palabra a través del chat de la plataforma de Microsoft Teams

Congresista Alex Gonzales

Cuando ya se conoce publicamente en diarios de circulacién nacional que habria
sido beneficiario estando en el extranjero de una licencia con goce de
remuneraciones por salud, usted y algunos profesionales de la salud, no sé si se
otorgan certificados a distancia mas aun dentro de la institucion, ESSSALUD

entonces, como se puede designar personas con estos antecedentes y qué seran
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de los otros gerentes de tal manera que yo reitero mi peticion para que sea
convocado el presidente ejecutivo de salud, el gerente de integridad y se de las
respuestas correspondientes y en el caso, para concluir, presidente, en el caso de
Arequipa, se designa a un gerente regional y a los pocos dias ha tenido que ser
expectorado porque el sefior ha sido sancionado, o sea, ni siquiera se miran los
antecedentes, entonces eso no le hace bien de manera institucional a Essalud.
Ese es mi pedido, presidente. Muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimado Congresista. Efectivamente para el dia 29 de abril,
se esta ya proaramando a la sesion al presidente de ESSALUD y a sus
funcionarios. Algun otro pedido.

Congresista Ruth Luque Ibarra

Si. Gracias, presidente. Muy buenos dias, presidente. Eh, yo he presentado hace
bastante tiempo una iniciativa legislativa por el tema de la nutricion parenteral. No
una propuesta que plantea, eh, varios contenidos para mejorar y volverle una
politica nacicnal, porque actualmente, si bien es cierto, es una decisién mas
interna esto no tiene una labor de masificacion y especialmente gente con eh,
escasos recursos economicos y un sistema de salud absolutamente precario no
puede acceder en la misma medida en las distintas regiones. Muchas veces las
personas que pierden el intestino, como fue un caso concreto que yo tuve mi
region durante las muertes en el gobierno de dina baluarte, este vino aca y murié
en las peores condiciones entonces, a raiz de este caso y en contacto con otros,
este pacientes sobre este tema, yo presenté una iniciativa legislativa que esta aqui
en su comisién, que es un proyecto ley sobre temas de nutricion parenteral que
esta bastante tiempo y que le pediria presidente, que, eh, por favor, pudiera en su
pudiera, por favor, priorizarse y dictaminarse dado que hay ademas opiniones y
en los cuales, eh, incluso hablando con varios médicos de hospitales que ven ese
tema, eh, consideran que la propuesta es viable y que podria fortalecer y volver
en una politica publica nacional, un tema que es indispensable para los pacientes

del pais. Gracias.
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Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias estimada congresista consideramos importante su
propuesta/su pedido para priorizarlo y para dictaminarlo. El uso de la palabra a la
congresista Maria Jessica Cérdova lobaton adelante por favor.

Congresista Maria Jessica Cordova Lobaton

Gracias, presidente Saludos para todos mis colegas congresistas, mi pedido va
en el mismo sentido de la congresista Infantes sobre el pedido de las ambulancias.
En Lambayeque estamos careciendo de ambulancias, no y especificamente, eh,
presidente en sitios y distritos alejados como es el distrito de Olmos en sus centros
poblados, especificamente INSCULAS que es un centro de salud donde se
encuentra en todo el corredor, no que se encuentra de estos centros poblados y
que pueden auxiliar cualquier caso de emergencia de salud de estos centros
poblados que son 11 y mas de 200 caserios. Entonces, en ese sentido, eh, solicito
también al ministro, pueda ayudarnos con una ambulancia para el centro de salud
de INSCULAS que se encuentra en todo el corredor que podria auxiliar y salvar
muchas vidas presidente, muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias por sus pedidos estimada congresista algun otro pedido.
Congresista Ruth Luque Ibarra

Presidente, si gracias presidente, solamente sobre mi pedido respecto a esta
iniciativa, que es una ley que fortalece las unidades de soporte metabdlico
nutricional. Es el proyecto de ley 6651, presidente, que aun fue presentado el 13
de diciembre del 2023 un proyecto de ley que esta en la comisiéon de salud y
también la comision de educacién que realmente no entiendo porque lo enviaron.
Entonces, le solicitaria este que, si se dictamina, eh, para ser la coordinacion
respectiva. Pues si pueda ser eh, retirado de la comisién de educacién, porque
no, no tiene relacién con la especializacion del tema que he planteado. Gracias.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias estimada congresista, no habiendo mas pedidos, pasamos a

estacion orden del dia.
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Presidente.

Pasamos a la orden del dia

Primer punto:

Primer punto:

6.-1-Presentacion del sefior FELIX DASIO AYALA PERALTA Director del
Instituto materno Perinatal,

Se suspende la sesién por breve término.

/I PAUSA //

INGRESO DEL DIRECTOR DEL INSTITUTO MATERNO PERINATAL,
FUNCIONARIOS, INVITADOS

Presidente:

Saludamos la presencia del sefior FELIX DASIO AYALA PERALTA Director
del Instituto materno Perinatal. para dar respuesta al siguiente pliego de

preguntas:

Secretario Técnico de lectura a las preguntas.
1.- ¢ Cudles son los principales tratamientos de reproduccion asistida que
actualmente se ofrecen en el Instituto Nacional Materno Perinatal?
2.- ; Qué criterios clinicos se siguen para determinar si una pareja o persona es
apta para acceder a técnicas de reproduccién asistida?
3.- ;, Qué avances tecnoldgicos recientes se han incorporado en el pais para
mejorar los resultados de estos procedimientos?
4.- ; Cuales son los riesgos médicos mas comunes asociados a la reproduccion
asistida y cémo se manejan?
5.- ¢ El Instituto cuenta con un protocolo de atencion especifico para personas
de escasos recursos que desean acceder a tratamientos de reproduccion
asistida?

6.- ; Qué porcentaje de los procedimientos realizados en el Instituto estan
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cubiertos por el SIS u otro seguro publico?

7.- ; Desde su perspectiva, ¢ es necesario establecer un marco normativo que
garantice el acceso equitativo a estas técnicas como parte del derecho a
formar una familia?

8.- ¢ Podria compartir con la Comisién algunas cifras actualizadas sobre la
demanda y el éxito de los tratamientos de reproduccion asistida en el
Instituto?

9.- ; Considera que el Estado debe promover una politica publica integral sobre
fertilidad y reproduccién asistida, con enfoque de derechos y equidad de
género?

10.-¢ Existen programas publicos o subsidios actualmente activos en el Instituto
para mujeres con problemas de fertilidad que no pueden acceder a clinicas
privadas?

11.- ¢ Cuales son los principales tratamientos de fertilidad que ofrece el Instituto

y cudl es su costo promedio para una paciente sin seguro privado?

Presidente:

Primer punto presentacion del sefior Félix Dasio Ayala Peralta director del
instituto materno perinatal se suspenda la sesién por breve término.
Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Sefor presides me permite.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Adelante congresista.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Gracias, sefor presidente, por la importancia del tema que hoy no relne
quisiera pedirle que permita la modalidad de participacion para que sea
preguntas y respuestas para permitir una mejor comprensién del tema.
Asimismo, solicitaria que luego de la exposicion del director del instituto
materno perinatal se permite a la participacion de los siguientes especialistas,
quienes desean dar su opinion sobre la guia de procedimientos de aborto
terapéutico del instituto nacional materno perinatal, que es el doctor Luis solari

de la Puente ex congresista de la republica, ex ministro de salud médico
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cirujano internista y miembro asociado de la asociacién peruana del derecho
internacional. También al doctor Raul Ramos Barrientos, magister en medicina,
especialista en obstetricia y ginecologia, profesor de la facultad de medicina de
la universidad de Piura y al doctor Alberto Gonzalez Caceres, que es el
presidente asociado del centro juridico Tomas Moro. Muchisimas gracias, sefior
presidente.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente. Me permite buenos dias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Adelante congresista.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente, nosotros tenemos una agenda. Yo creo que estamos en la
comision, todavia hay a quienes se le ha acuso una invitacion de manera formal
los congresistas estamos aca para cumplir la agenda ya cuando se pida
opiniones especializadas de otros entes que no han sido convocados por la
presidencia considero que ahi se puede ampliar el tema. Gracias, presidente.
Presidente Luis Ratl Picon Quedo

Muchas gracias Congresista.

Congresista Mery Infantes Castaiieda

Senior presidente, con su venia, nosotros hemos organizado siempre reuniones.
Las comisiones siempre tenemos invitados que a veces no estan dentro de la
programacion, pero vienen para ser participe de una reunién importante. Toda
esta reunion es bastante importante. Entonces se puede también escuchar, ya
que estamos en esta comision para aclarar muchas cosas. Gracias, sefior
presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

La Congresista Susel Paredes.

Congresista Susel Paredes Pique

Si, eh, sefior presidente, eh, es muy importante escuchar a especialistas.
Entonces yo creo que debe hacerse una sesion especial para escuchar a los
especialistas, porque la agenda de hoy habla de escuchar a quienes estan a

cargo de la maternidad de lima, le llamo asi porque asi le he conocido toda mi
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vida. Entonces este yo creo que es muy importante escuchar al doctor Solari y
a todos los doctores, pero creo que debiera hacerse una sesion especial para
escuchar expertos, cosas que hay un debate, digamos este de expertos. Ahora
tenemos una agenda que dice que vamos a escuchar las respuestas del sefior
director de la maternidad. Entonces mi sugerencia es que si, es muy importante
escuchar a los invitados de la congresista me permite en me permite, claro en
una sesion especial, eh presidente, me permite la sefiora no me deja hablar,
sefor presidente. Gracias, sefor presidente, entonces que una sesién donde
nosotras también traeremos otros invitados, tengo como 18 invitados que
quisiera que estuvieran entonces este para por equidad de armas que estén en
una sesion especializada, los este invitados de las distintas posiciones que
tenemos, que son representacion del pueblo peruano, no entonces este, ese
es mi pedido, senor presidente, que se haga una sesién especial para escuchar
a los es y mas especialistas que tengan posiciones distintas sobre el tema a
preguntar Gracias, sefor presidente.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Sefor presidente, eh, toda cada vez que ha habido una reunién, se ha
escuchado a todas las a la sociedad, todas las personas y todos los grupos
tienen el derecho de expresar. Yo he traido a los especialistas porque
queremos escuchar su voz. No solamente yo, sino todas las personas que
creen en la vida y yo le pido, por favor, que, ya que estan aca mis invitados,
tengamos la gentileza de poder escucharlos.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Si respecto de eso vamos a permitir en primer lugar, la congresista Ruth Luque.
Congresista Ruth Luque Ibarra

Presiente, muchas gracias, presidente. Es cierto que los congresistas tienen
derecho a solicitar, no es cierto y traer invitados, etcétera, en el mismo derecho
presidente, sobre este tema en particular es un tema que particularmente sigo
con detenimiento y estoy del lado de las personas que quieren también una
vida digna. Y no en situaciones en las cuales se va a traer en un debate de
absolutamente desventar los especialistas aqui del instituto materno infantil

perinatal han sido invitados para una agenda, para una agenda especifica y
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creo que sobre el tema que legitimamente ha planteado su posicién, la
congresista, pues cierto, también debe saber el Parlamento y el pais que
sabemos otras posiciones politicas y tenemos todo el derecho que, en el marco
de un debate parlamentario politico democratico e igual, se nos permita también
exponer nuestra posicién en la misma manera y pido en el marco de esa de
ese dialogo democratico presidente, si se ha agendado para un tema que se
aborda el tema y que se establezca con los procedimientos adecuados para
una agenda especifica sobre el tema de la guia de protocolo de abordo
terapéutico, donde de la misma manera solicitaré yo también, como tienen otra
congresista su derecho a solicitar la voz de los especialistas, expondré mi
posicion politica y debatiremos y me parece saludable que dialoguemos
politicamente, porque el tema no es técnico presidente, el tema es politico, lo
digo asi de manera directa, es politico y este, y no quisiera explayarme mas,
porque no quiero adelantar mi posicion, pero si quisiera pedir una igualdad del
debate parlamentario sobre este tema en particular. Gracias, presidente.
Congresista Susel Paredes Pique

Sefior, gracias, sefor presidente, eh, sefior presidente, por respeto a los
sefiores médicos que estan aqui presentes los congresistas o los congresistas
que estén en dos sesiones a la vez, ido, por favor, que se concentren en la
sesion de aqui de salud, porque si no, este si lo digo, sefor presidente, porque
la sefiora congresista este alla termin6 si porque debemos estar concentrados
en una sola comision para poder atender debidamente los este, las
disposiciones de nuestros invitados y el presidente.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Doctor, residente, por favor, la palabra quiero, eh, a través de su mesa, a través
suyo, decirle a la congresista Ruth Luque.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

No se la dado la palabra sefor presidente mas respeto total esta sesién de
quien es presidente disculpeme.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Este no es un punto politico estamos a, vamos a escuchar cientificamente al

director y vamos a escuchar también cientificamente los directores. Ellos no
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tienen una posicion politica, ellos solamente han venido a hablar de ciencia.
Gracias por darme la palabra.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Congresista tenemos una agenda amplia que tenemos que agotar. El dia de
hoy, por acuerdo de la sesion anterior, se ha invitado al sefior Félix Dasio Ayala
Peralta Médico director instituto materno perinatal saludamos su presencia a
los funcionarios que lo acompafnan y de todas maneras también vamos a
permitir el uso de la palabra para el secretario técnico de lectura a las preguntas
o interrogantes que se han elaborado. Una cosa corta.

Congresista Susel Paredes Pique

Muy puntual este para que se tome en cuenta la opinién y se le dé uso de la
palabra al final de las exposiciones, eh, a ver al doctor Luis Tavara maestro
latinoamericano de la sociedad latinoamericana de obstetricia y ginecologia, al
doctor Miguel Gutiérrez, sefor presidente, no me dejan hablar las seforas
congresistas para terminar ya, gracias sefor presidente, el doctor Miguel
Gutiérrez Ginecobstetra, expresidente de la sociedad peruana de ginecologia
obstetricia, a la doctora Virginia Goicoechea pediatra vicedecana del colegio
médico del Peru. Entonces, eh, estas personas lo que me piden es que en la
siguiente sesion ellos puedan hacer uso de la palabra Sefior presidente.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias estimada congresista entonces vamos a permitir en aras
de la democracia en la, de la participacién. Vamos a darle el uso a la palabra al
sefor director del instituto materno perinatal.

Congresista Ruth Luque Ibarra

Solamente presidente pedir de mi parte que, por favor, eh, se invite ademas al
doctor Enrique Guevara presidente la sociedad peruana de obstetricia y
Ginecologia para que aborde el tema de salud mental como dafio grave y
permanente, vinculado precisamente la guia de protocolo de bordo terapéutico
y la doctora Marta Rondén que es psiquiatra en el tema, por favor, solicitaria
que en la sesidon que se termine para ese tema se puede hacer, lo voy a
formalizar también por escrito presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

12
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Si se va a tomar en pedidos en cuenta su pedido, entonces vamos a permitir la
participacion del senor director del instituto materno perinatal doctor Félix Dasio
Ayala Peralta adelante, por favor, pero vamos a permitir al secretario técnico
las interrogantes o preguntas correspondientes de lectura sefior secretario
técnico '

Tiene el uso solo de la palabra el sefior director del instituto materno perinatal
adelante, por favor.

Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta

Si, buenos dias con todos ustedes, doctor Raul Picén, presidente de la
comision de salud y poblacién de nuestro congreso de la republica.
Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Interrupcion presidente, se le ha citado para que hable del protocolo esas
preguntas que el secretario ha hecho, el secretario técnico no esta tocando el
tema para el cual se le ha invitado al director de materno perinatal.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

Si respecto a eso, eh, hemos elaborado estas preguntas y también va a hablar

sobre el protocolo ya continue, por favor.

Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta

Muy bien, muchas gracias, estimado congresistas, agradecerle esta oportunidad,
el acercamiento de las mujeres pobres aca a exponer sobre la problematica de
Salud publica que actualmente vivimos en el pais. El instituto nacional materno
perinatal es una institucion de alto nivel, nivel 1lI-2 donde estamos trabajando
todo lo que relaciona a la salud publica en la mujer, respetando su derecho a la
salud sexual reproductiva con énfasis en las nifias y adolescentes. Nosotros
tenemos justamente una guia, un pensamiento guia en las cuales trabajamos
toda una vida por una nueva vida aca siempre el instituto materno perinatal tiene
protocolizado la defensa de la vida y en sentido traigo saludos de los 10,000
nacimientos del afio pasado. Traigo saludos de los 2500 trabajadores del instituto
materno perinatal, traigo saludos del cuerpo médico de la federacién médica del
colegio médico que efectivamente trabajamos frente un protocolo vigilando el

acto médico, aca lo que se tiene que vigilar es justamente el acto médico entre
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las instituciones publicas como el Instituto materno perinatal donde tenemos
protocolizado, no solo lo que han mencionado anteriormente, sino mas de 200-
300 protocolos de atenciéon médica. En el sentido agradecer el oficio N° 2960-
2024-2025-CSP-CR que me cursé la comision de salud y poblacion a esta 162
sesion ordinaria donde justamente a nosotros con el equipo de médicos
especialistas en la institucion, todos somos médicos especialistas de 35 afios a
mas experiencia profesional en salud y sector reproductiva ginecobstetricia,
neonatologia, en anestesiologia en general. En ese sentido, voy a exponer el
punto del oficio invitado aca me han invitado para responder 11 preguntas
relacionados a medicina reproductiva donde nosotros justamente trabajamos en
fabricar una vida alla velamos por la preservacion de la vida y que toda una vida
estamos defendiendo lo que nacen diariamente en el instituto el instituto
atendemos diariamente entre 35 y 40 nacimientos diarios. Tenemos partos
prematuros en 17%, tenemos justamente problemas de mujeres pobres que no
tienen hijos, sufren de infertilidad, tenemos 17% de poblacién peruana que sufren
de infertilidad. En ese-sentido a que esta sesion traigo justamente esta respuesta
como parte de varios proyectos, como instituto hemos presentado, no es el
primer proyecto de salud reproductiva o reproduccion asistida que estamos
participando. Hemos traido en varios gobiernos este gobierno agradecer al mi
ministro de Cesar Vasquez en las cuales en esta oportunidad me ha inyectado
muchos presupuestos, mucha seguridad para avanzar en mejorar la salud
reproductiva en nuestro pais. En ese sentido, voy a hacer un pre ambulo de
contestar las preguntas relacionados a la infertilidad como problema salud
publica que maneja el instituto nacional maternal perinatal Unico instituto
nacional que defiende la salud de la mujer peruana. Nos gustaria tener varios
institutos regionales, pero lamentablemente solo somos solos y al instituto llegan
a toda la problematica del pais. El instituto tiene que responder todo los aspectos
técnicos, cientificos y politicos algunas veces en ese sentido, creo que esta
problematica de la infertilidad, por favor. La siguiente, eh, esta definido. Nosotros
tenemos una organizacion mundial de salud. Nosotros no somos una isla, somos
médicos y como tal, nos regimos a la definicion de la infertilidad de la

organizacién mundial de salud quien define como la incapacidad que tiene una
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pareja para lograr un embarazo de manera natural después de un afio de
relacion sexuales regulares sin proteccion anticonceptiva. Esa problematica
existe no sélo el mundo en nuestro pais, sobre todo en las regiones. Yo soy de
la region de Ayacucho como Ayacuchano voy a defender toda la problematica
salud. La mujer peruana sobre todas las nifias adolescentes. La siguiente, por

favor, fijese colegas, la infertilidad ya.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Sefor presidente ese no es el tema para el cual se le citd, yo pedi la invitacion
para poder hablar sobre la guia, eh, de aborto terapéutico. Eso no esta bien,
ustedes estan, eh, manipulando nuestra invitacién para escuchar un tema
especifico y no se deberia de permitir.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Seria adecuado que eh, contesta las preguntas y también permite, digamos de
manera sucinta su exposicion y posteriormente la pregunta correspondiente.
Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta
Efectivamente de situacion un preambulo porque nosotros como médico,
tenemos que hacer preambulo antes de ingresar a contestar las preguntas. Las
preguntas ya vienen tranquilicemos, por favor, porque a las finales que a mi me
invitaron a exponer ese tema. Muy bien, vamos a pasar rapidamente para no
tener esta dificultad. La organizacién mundial de salud, fijense, ya la infertilidad
reconoce como una enfermedad. Entonces nosotros en el pais tenemos 17% de
enfermos que nos pueden tener hijos. Entonces, fijense como la evolucion 2020.
Ya la organizacion mundial de la salud reconoce como un derecho sexual
reproductivo y atencién a parejas infértiles en la prevencién, diagnéstico y
tratamiento. El afio 2023 la organizacion mundial de la salud alerta que cerca al
17.5% de los adultos, es decir, alrededor cada uno de cada seis parejas,
presentan problemas de infertilidad. La siguiente, el cambio de conducta que se
presenta en nuestro pais, el cambio de producto reproductiva, las parejas sean
fertil. Tenemos que senalar que efectivamente el 47% de la poblacién peruana,
escuchen, por favor, 47% de la produccién peruana esta en el rango de edad

reproductiva. Sufre justamente la problematica equivalente a un a 15,000,000 de
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peruanos de ellos el 17%, 16.6% que 1,5000,000 de mujeres sufren de
infertilidad. Entonces, a eso tenemos que dirigir nuestra salud publica. A eso
tenemos que avanzar como instituto nacional materno perinatal. La que sigue, el
cambio de conducta que existe en los pais el cambio de conducta reproductiva
de las parejas no fertil es que hay una busqueda de mejores condiciones
econdémicas de salud profesional y laboral que las Maternidad posterga por
edades mas avanzadas. Actualmente en la maternidad esta manera avanzada
mujeres 35 afos a mas las uniones y matrimonios actualmente ya son mas
tardios. Uno tiene que empezar justamente el potencial fuerte y la mujer esta en
nivel entre 25, 35 anos, pero a partir de 35 afios es un problema salud publica.
Cada 10, cada 10 mujeres que pasan los 40 afos sélo tienen tres posibilidades
de salir embarazadas naturalmente, los varones también se ven afectados en su
potencial féertil, el sobrepeso, la vida sedentaria, alcohol, tabaco, promiscuidad
sexual, contaminacién ambiental y todo el estrés crénico afecta pues la calidad
es espermatica, en ese sentido. La siguiente, por favor, fijese solamente para
ver la tasa global de fecundidad.

La tasa global de fecundidad ha caido cclegas las parejas solamente esta en 1.8
en indice global de fecundidad. Es decir, con la pareja, tiene uno a dos hijos
maximo. Yo tengo cinco hermanos y e atendido pacientes de catorce hijos, doce
hijos. Y ahora actualmente no llegamos ni siquiera al 2% estamos 1%, 1.8%, la
siguiente y la evolucién de fecundidad donde se ve disminuido con mas en la en

la zona urbana, justamente.

Todavia en la zona rural también se mantiene un poco por medio de dos a tres
hijos. En esta zona urbana, estamos solamente llegando uno a dos hijos. La
siguiente, por favor, en nuestro pais, ahi esta ahi he traido se cuadro como Pert.
Como peruano, tengo saber como esta la fecundidad en nuestro pais. Fijense
también ha caido por las regiones.

Sobre todo, hay todavia alta tasa de fecundidad en la selva, la siguiente, cambio
estructurado poblacional para solamente mostrarle y retienen otros puntos que
trabajamos en este punto de salud sexual productiva. Fijense el envejecimiento

poblacional esta aumentando. Nosotros tenemos que prepararnos para el
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envejecimiento poblacional ya nadie quiere tener mas hijos.

La tasa poblacional ha caido, la poblacién de adolescentes esta disminuyendo
la siguiente. Entonces el Peru esta en un proceso de crecimiento demografico
que va a repercutir en el desarrollo del pais y se deben orientar los recursos de
acuerdo con las nuevas necesidades. La siguiente, entonces, nosotros, la
propuesta de solucion como instituto, lo que estamos intentando sustentar es la
necesidad de un marco juridico que permite el acceso, el acceso de la poblaciéon
peruana, acceso esa 17% de poblacion peruana que sufre infertilidad a
tratamientos de reproducciéon médicamente asistida.

Necesitamos un marco juridico que permite la regulacion de los tratamientos y
formar, pues nosotros somos pregrado, posgrado por ende especialistas en
formar recursos humanos especializados en reproduccion humana. La siguiente,
la atencidn, los que nosotros hacemos el instituto materno perinatal. Fijense, que
hemos empezado como un programa el afio 99.

Pasamos a, crear una unidad de infertilidad en 2000, a partir de 2014 sefiores
congresistas, ya somes un servicio medicina reproductiva. A partir 2014 ya
realizamos las practicas de fertilizacion in vitro como unica identidad publica a la
mujer pobre desde 2014 ya son casi 11 afos que estamos trabajando en
reproduccion asistida. La siguiente, con ministerio de salud, el tratamiento de la
produccion asistida tiene la siguiente distribucion 70% son de baja complejidad
y 30% es de alta complejidad es la distribucién. Para crear una nueva vida para
crear un nuevo ser requerimos justamente el tratamiento de reproduccion
asistida para una fecundacion y de salud embrionario inicial que se realiza pues
de un laboratorio especializado.

Luego utilizamos las diferentes técnicas reproduccion para la fertilizacién in vitro,
la siguiente. El tratamiento de alta complejidad, se estima que medios millén de
peruanos se requieren tratamiento de produccion asistido la alta complejidad. El
sector privado ofrece 20000 tratamientos por afio. El autor publico, nosotros,
recién estamos empezando, son 200 por ano.

Entonces hay una gran demanda insatisfecha. La siguiente, justamente a la
produccion anual de fertilizacién in vitro se ha interrumpido en la época de la

pandemia. Nosotros hemos vivido trabajando y actualmente ya al repunte la
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necesidad de seguir avanzando en esta técnica, este incremento, lo siguiente.
Vamos a las preguntas la primera pregunta, por favor, La pregunta que dice
¢cudles son los principales tratamientos de produccién asistida que actualmente
ofrece el Instituto nacional materno perinatal? Estas tenemos dos, dos
tratamientos, baja complejidad y alta complejidad. Baja complejidad, realizamos
la inseminacién intrauterina. De alta complejidad, fabricamos una nueva vida con
fertilizacion in vitro y realizamos el ICSI inseminacién intraplasmatica de
espermatozoide es o que estamos haciendo como unica institucion del sector
publico para la mujer pobre. La siguiente pregunta, qué servicio ofrece el Instituto
Materno Perinatal, esto durante sus 11 afnos, estamos ofreciendo la sala de
recepcion, tenemos consultorio, tenemos sala de ecografia, tenemos sala de
inseminacion, tenemos a sala de consejeria, tenemos el laboratorio de gametos,
el laboratorio,

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Sefior presidente, perdon la interrupcion. Todo lo que ustedes hacen es digno de
admirar, pero esta invitacion que yo he pedido al presidente de esta comisién es
pedirle que por favor invite al presidente al director del hospital para tocar un solo
tema, que es la guia terapéutica de aborto. Entonces, a mi me parece
congresistas y presidente, que esto es una falta de respeto.

Porque si yo he pedido que se invite al director del hospital para tocar un tema y
yo tengo las preguntas para el tema, qué estamos ¢ Por qué estamos hablando
de inseminacioén o por qué estamos hablando de fertilidad? Si ese no era el punto
para invitarlo, creo que todos los congresistas aca presentes como yo
merecemos respeto para lo que nosotros pidamos y para los puntos que
defendemos. Muchisimas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Susel.

Congresista Susel Paredes Pique

Si, la congresista Martinez de aguayo tiene toda la razén porque en esa sesion
ella pidi6 unas preguntas y yo pedi otras y veo que solo hay un grupo de
preguntas. Entonces este no sé si tenemos el acta a la mano. Claro, por eso es

por lo que este ve, revise las preguntas de la congresista, porque de verdad que
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solo hay un grupo de preguntas y deben estar la de todos, porque todos los
congresistas y todas las congresistas somos iguales tenemos derecho. Claro,
totalmente de acuerdo con las congresistas.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Vamos a permitir que el sefior director del instituto materno perinatal, concluya
su posicion para responder a preguntas que se ha plasmado en la sesion
anterior. Continuemos.

Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta

Muy bien, seguimos con los las preguntas, eh En los servicios que ofrece el
instituto materno perinatal justamente el punto de reproduccién asistida es,
tenemos una organizacion, un servicio de equipamiento de con tecnologia de
punta donde manejamos justamente laboratorios de andrologia, embriologia,
realizamos espermograma, capacitaciéon espermatica, seleccion espermatica,
congelacion de semen, fragmentacion de ADN, realizamos fecundacion in vitro,
inyeccion intracitoplasmatica espermatica, congelacion descongelacion de
Ovocitos, congelacion descongelacién de embriones, tenemos también
embrionaria, banco de embriones en fin, es lo que me esta pidiendo la pregunta
la siguiente, siguiente pregunta, por favor. El siguiente de positivo. La pregunta
le dice ¢Qué es criterios clinicos se siguen para determinar si una pareja o
persona es apta para acceder a técnica de reproduccion asistida? Légicamente
todos los criterios que se maneja es la historia clinica, la historia clinica es
importante, la evaluacion médica general donde nosotros detallamos
adecuadamente todo la todos los antecedentes, todas las patologias, todo lo
relacionado al estado de salud fisica mental de la persona. Evaluamos la
infertilidad tanto a la pareja, tanto a la mujer como al hombre. A la mujer,
evaluamos todos los estudios hormonales, todos los relacionados a la hormona
foliculo estimulante, a la hormona luteinizante. Hacemos dosajes de estradiol, de
la hormona antimulleriana, estudio prolijo para la mujer.

Realizamos e una ecografia transvaginal para ver justamente a la reserva
ovarica, haciendo el conteo de los foliculos ovaricos, para ver qué cantidad de
foliculos ovaricos nos quedan en este caso de mujer con infertilidad. La otra

posibilidad es la histerorrafia que nos permite evaluar la permeabilidad ovarica.
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Asimismo, para el hombre realizamos espermograma basico. Realizamos
estudios hormonales si hay alteraciones seminales, ensefiarnos una ecografia
testicular. En unos casos, los criterios de infertilidad, aquellas mujeres menores
de 35 anos. Tras 12 meses de relacion sexuales sin proteccion, sin dolor,
embarazo o mujeres mayor de 35 afos tras seis meses de intento sin éxito en
sentido, las indicaciones especificas, eh, reproduccion asistida es justamente
evaluar el factor ovarico, el factor tubarico, el factor uterino, el factor endocrino,
evaluamos el factor masculino, evaluamos la infertilidad de causa desconocida.
Realizamos la evaluacion de los bajos riesgos de tratamiento de baja
complejidad. Se le indica en cuanto a la preservacion de su actividad por razones
oncoldgicas. La siguiente pregunta por favor.

¢ Qué avances tecnoldgicos recientes se han incorporado en €l pais para mejorar
los resultados de estos procedimientos?

En esta pregunta, lo que tenemos es justamente la embrioscopia, tenemos
justamente las incubadoras con camaras que toman imagenes continuas del
desarrollo embrionario que permite seleccionar los embriones con mejor
desarrollo sin sacarlo del incubado, reduciendo al estrés.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Sefior director, le voy a agradecer sinceramente que se siente en las preguntas
que se hizo en la sesién anterior. Entonces, vamos, vamos a alcanzar, digamos,
estas preguntas para que subsanen, a ver la congresista Ruth Luque.
Congresista Ruth Luque Ibarra

Si, presidente, a ver, yo entiendo la molestia de la congresista aguayo, sin
embargo, presidente. Desde esta comisiéon se ha mandado el oficio 296024
dirigido al director del instituto materno infantil, lo han invitado esta sesién y le
han alcanzado 11 preguntas y esta aqui el oficio y seria porque aqui se esta
dando a entender como que el representante del instituto esta respondiendo lo
que le da la gana.

Y no es asi, a la invitacién formal que ha enviado la comisién de salud y le han
puesto 11 preguntas y en esas preguntas, ;,Qué le han preguntado? ;Cuales
son los principales tratamientos de la produccién asistida? ; Qué criterios clinica

utilizan para terminar una pareja o persona para produccion asistida? ;Qué
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avances tecnolégicos recientes? ;Cuales son riesgos mas comunes asociar la
reproduccion asistida? ;EIl instituto cuenta con un protocolo de atencion
especifico?

O sea, aqui estan las preguntas. Entonces yo creo que hay un tema que yo le
pediria, presidente, su presencia ordene mejor, porque la congresista que razén
de reclamar y decir ella.

Pero aqui hay una invitacién formal que le han dado 11 preguntas al instituto y
el instituto ha venido con esta invitaciéon, que estoy dando que estoy dando
lectura que le ha cursado la propia comision de salud. Entonces no es un
problema al instituto. Entonces, creo que hay un tema. Seguramente.
Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
La palabra sefor presidente.

Congresista Ruth Luque Ibarra

Sefior presidente, yo quisiera dejar esto acosarse para que, por favor, pueda
haber un orden sobre el tema que se esté insistiendo a bordar.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Tengo el video, sefor presidente, donde yo, en esta comision hago el pedido
especifico para poder hablar del aborto terapéutico y cuando mandan ustedes el
oficio, mandan todas las preguntas por inseminacién que no tiene nada que ver
con la peticién que yo hice y yo puedo mostrar el video de ese momento en que
yo le hago a usted, sefor presidente, la peticion para invitar al presidente al
director del hospital para tocar un tema.

Esto es una burla. Yo soy tan congresista como usted y como todos los
congresistas que pertenecemos a esta comision y no puede ser que se le falte
del respeto a mi trabajo y se falta el respeto a mi, a mi funcion como congresista,
porque a ninguna de nosotros congresistas le gustaria hacer una peticiéon y ahi
tengo el video y lo pueden poner ahorita y que le presentes al invitado con otra
agenda.

Eso es una falta de respeto

Presidente Luis Ratl Picon Quedo

Vamos a permitir, de todas maneras, con en fusién a la al oficio que le se lo cursé

al director del instituto materno perinatal, que observa las preguntas y
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posteriormente continuamos con.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Ya que va a hablar si, si ya hablo todo de inseminacion y todo ese no es el tema.
Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente la palabra por favor.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Va a ser falta de respeto.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Bueno, presidente, con todo ya estamos en ensefiando el tema de respeto y nos
estamos faltando el respeto entre todos realmente aca los.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Yo jamas falto el respeto, sefor Varas, jamas.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente. Quiero enfatizar en lo siguiente, aca los médicos y directivos. Del
instituto materno perinatal estan obedeciendo a una situacion que usted le invita.
Entonces ellos se van a limitar a responder unas preguntas. Ahora yo le pediria
que, con el animo de llevar a cabo esta reunién, porque realmente en yo como
invitado me pararia y me fuera, realmente, porque no me parece digno de una
comision del congreso de la republica mucho mas para tratar un tema de la salud
de la salud, quienes tenemos formacién de la salud.

Creemos que los temas que se tocan o se abordan tienen que ser con mucha
importancia, hasta a veces hasta una solemnidad. Pero lamentablemente, el dia
de hoy, lo que el director del instituto materno esta dando cumplimiento a una
invitacion, hay que entender ello, ahora, si hubo si no se hubiera tomado los
acuerdos, como sugiere la congresista colega, pues ya sera una reunién interna
en la comision se le llamara la atencion al presidente de la comisién y se veran
otros mecanismos.

Pero aca hay invitados. Sefores, por eso yo creo que aca hay que tener la
madurez necesaria y suficiente para tomar los mejores acuerdos. Yo entiendo
también el desagrado, porque es cierto, hubo un requerimiento en la ultima
sesion referente al pedido que se hizo, pero, bueno, ya lo tenemos aca son 11

preguntas que se han formulado ya estan avanzando en el cumplimiento de las
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respuestas y, bueno, terminaremos de escuchar los 11 preguntas y luego ya se
retiraran y tomaremos las decisiones que corresponden como congresistas y el
cuerpo y la mesa directiva, pero mas alla de incomodar a un invitado, me parece
que no son, eh, no se tiene el comportamiento ni la conducta suficiente para
poder conducirse en este en este espacio.

Por eso, presidente, le ruego a usted que usted llame al orden. Usted es el
presidente disculpeme de colega, pero debo de pedirle que usted tiene el
congresista, el presidente, tiene uso de la palabra cuando se lo concede el
presidente. Si el que no se lo concede no hace uso de la palabra, pero aca estoy,
viendo que agarran el micro, lo prenden y todo el mundo quiere hablar, y no es
el si el comportamiento presidente, con todo respeto, pero considero yo de que
ya es momento de poner un orden, no por el capricho de cualquiera. Yo también,
cuantas veces he venido aca y he puesto puntos de vistas diferentes y a veces
he sido entendido y otras veces, no, y la vida es asi. Y la democracia que se
implementd en el congreso de esta democracia dicen que es asi.

Entonces hay que respetarlo en tal sentido presidente, le pido a usted conducir
con mayor de la mesa. Gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. El primero con te vas a permitir de todas maneras, ah, que
nuestros invitados han sido formalmente citados, eh Continle con su
presentacion de y la subsanacion de las respuestas con el pendiente, pero de
manera, pero de toda manera, eh, rapida, porque tenemos una agenda pronta.
La congresista Jauregui.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Muchisimas gracias, sefnor presidente, por alusion a través de su mesa, decirle
al congresista que me antecedié que no voy a permitir que diga que yo falto el
respeto porque jamas he faltado el respeto. Y numero dos, decirle que retira la
palabra del capricho porque esto es una funciéon congresal y no estamos
hablando de a través de caprichos, caprichos entiendo que puede tener la gente
inmadura o gente sin educacion. Pero yo, a través de todos estos cuatro afos
en el Parlamento, he podido dar un testimonio de quién yo soy y no voy a permitir

gue venga una persona a ponerme adjetivos. Eso es una falta de respeto.
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Presidente Luis Raul Picon Quedo

Vamos a permitir, congresista Vara. Vamos a solicitar que retire el uso de esa
palabra.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Haber presidente. Yo creo que esto ya estamos cayendo en lo de malo. Yo en
ningun momento he hecho alusién a la congresista. No le he mencionado antes,
que yo uti a me he hecho uso de la palabra una serie de congresistas y yo he
hablado de manera general.

Yo no he necesitado en ningin momento, apellido o nombre de alguien de algtn
colega congresista. Yo he hablado de manera general. Por lo tanto, yo no puedo
retirar la palabra porque no aludi a nadie. Gracias presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Por el respeto a nuestros invitados. Vamos a permitir por favor que continue.
Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta
Muchisimas gracias, sefiores congresistas. Nosotros somos sector de alto nivel
sector materno perinatal, eh vamos a resumir todo caso, este tema importante
porque la importancia es que instituto esta resolviendo problematica en
infertilidad a nivel nacional. Entonces, aca la tercera pregunta es ;Qué avances
tecnologicos recientes se han incorporado en el pais para mejorar los resultados
de estos procedimientos?

Hay endoscopia. Actualmente ya tenemos inteligencia artificial para seleccionar
los embriones. Ya tenemos genética molecular para, diagnéstico genético
preimplantacional, tenemos omicras aplicadas. La siguiente, tenemos
preservacion ultra rapida, hacemos realizamos la vitrificaciéon justamente de los
leucocitos, embriones, de los espermatozoides, realizamos cultivo embrionario
optimizado, también alla existe la microinyeccién espermatica asistida, el famoso
ICSl y la transferencia embrionaria guiada por tecnologia.

también tenemos ecografos de tres dimensiones a mas que mejoran la precision
en la colocacién del embrién y para mejorar la mayor tasa de implantacion. La
siguiente, por favor, la pregunta cuatro ¢Cuales son los riesgos médicos mas
comunes asociados a la reproducciéon asistida? ;Y como se maneja? Por

supuesto, hay riesgo todo el riesgo venir al congreso es un riesgo.
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Entonces, riesgo médico a fertilizacion asistida el riesgo es la probabilidad de
sufrido un dafo y el riesgo médico por haber sufrido un dafio durante atencion
en reproduccion asistida, en sentido los riesgos médicos cuando uno busca hijo,
tener un hijo por reproducciéon asistida, justamente es el sindrome de
estimulacion ovarica como lo manejemos tenemos protocolos de atencién para
controlar, otro riesgo es que cada inyeccién aparece embarazo multiple uno
quiere tener un solo hijo, no.

Nosotros implantamos tres, tres embriones pueden parecer los tres puede pasar
dos o por a uno. El otro riesgo médico es pues el embarazo ectépico. El
embarazo se ubica fuera del lugar del utero. Otra complicacion es justamente a
la hora aspirar uno usar los foliculos uno puede hacer riesgo de desangrado. La
mujer empieza a sangrar y también por su propio riesgo psico emocionales.

La mujer se somete a ansiedad, mucha depresion, estrés por fallos del
tratamiento, entre otros, la siguiente. _

Pregunta a cinco. ¢ El instituto materno perinatal cuenta con un protocolo de la
atencién especifica para personas escasos recursos que desean acceder al
tratamiento de reproduccién asistida? Efectivamente a nosotros. Hemos
gestionado ante el seguro integral de salud para que estos pacientes tengan
pues, un soporte de aseguramiento.

Y por otro lado, tenemos una guia de practica clinica. Nosotros trabajamos en
instituto pura guia. Nosotros trabajamos facultados o aun competentes de
realizar guias, practica clinica, protocolos de atencién, pero para uso interno, eso
para cada hospital, cada institucion tiene su protocolo, tiene su guia.

Nosotros tenemos una guia aprobada por salud humana en 2021. La siguiente
¢ Qué porcentaje de los procedimientos realizados en instituto estan cubiertos
por el SIS seguro integral de salud Fijate, su 40% el SIS solo esta cubriendo
40%. Entonces, traiamos esta mesa que efectivamente toda la mujer que acude
a tratar de infertilidad debe ser cubierta por el cis y muchas veces estamos
todavia en 40% particular el resto. La siguiente pregunta, ya vamos a terminar.
Senores congresistas, numero siete ;Desde su perspectiva, es necesario
establecer un marco normativo que garantice el acceso equitativo a estas

técnicas como parte de derecho o formar una familia? Logico, si, pues es la razén
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de si. Es necesario con la con las caracteristicas siguientes, ojo anotar que tener
un marco juridico que permite el acceso al tratamiento de reproduccién humana
y tener otro un marco juridico que regule la aplicacién del tratamiento de producto
humana a nivel del sistema nacional de salud, respetando el derecho sexual
productivo de las parejas infértiles, por supuesto, también alternando,
protegiendo los profesionales que trabajan en este libro.

La siguiente, numero ocho, ;Podria compartir con la comisién algunas cifras
actualizadas sobre la demanda y éxito de tratamientos de reproduccion asistida
en el instituto materno perinatal? Como comentamos antes, desde el afio 2014
a la fecha ya vamos 11 afios manejando nuestra tasa de embarazo que tenemos
registrado que efectivamente estamos a una alta tasa de embarazos, éxitos,
comparado por ejemplo con la sociedad espafiola de fertilidad.

Nosotros estamos por encima de los aspectos referenciales. Es decir, gracias a
mi equipo técnico que esta aca conmigo. Gracias a aca los a los médicos
especialistas en fertilidad, biélogos, estan aca los andrélogos, todo respecto esta
tasa. Ya ofrecemos la siguiente,

El otro, la tabla dos, para que mostrarle basicamente, eh, la transferencia aria
diferida o fresca. Efectivamente estamos en 38% de éxito, la tasa de la sociedad
espanola de familia tiene una tasa referencial de éxito de 34. Nosotros fijense,
estamos superando, estamos internacionales. La siguiente.

La pregunta nueve. ; Considera que el estado debe promover una politica publica
integral sobre fertilidad y reproduccion asistida con enfoques de derechos y
equidad de género? Si, por las siguientes razones, la equidad género en el
acceso sin regulacion, el acceso a estas técnicas puede estar restringido por
factores econdmicos geograficos sociales.

Un marco normativo puede asegurar que no se discrimine por diversos
econdmico si incluye a la cobertura de estas técnicas en los sistemas de salud
publico o seguros, la proteccion de los derechos de derecho humano, un marco
legal que proteja los derechos de las personas de las parejas de los
profesionales de las y los nacidos.

Por eso aca defendemos una vida la nueva vida a través de estas técnicas en

tema de filiacién en tema de identidad, que mas la siguiente, la y seguridad.
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Establecer normas que también permite regular aspectos éticos sensibles como
la donacion de gametos y embriones la cria preservacion, si es que, si es que se
permitiera la generacion sublevada, pero estamos informando en general,
nosotros no estamos todavia en ese nivel.

El reconocimiento del derecho, de tener una familia, segun tratados
internacionales como la convencion americana de derechos humanos o el pacto
internacional de civiles politicos, todas las personas tienen derecho a formar una
familia. Negar el acceso a tecnologia productivas por falta de normativa puede
vulnerar ese derecho.

La preaunta penultima pregunta en la numero 10, ;Existen programas publicos
o subsidios actualmente activos en el instituto para mujeres con problemas de
fertilidad que no pueden acceder a clinicas privadas? Si, tenemos pues,
programas a través seguro integral en salud el SIS. Segun el marco de la ley, la
sociedad nacional de salud justamente es la encargada, la Unica entidad
asegurado que cubre parcialmente algunos procedimientos de reproduccién
asistida.

Nosotros hemos gestionado ultimamente que incluian algunos medicamentos,
eh Gracias a ustedes estimados congresistas que nos apoyan siempre
permanentemente. La siguiente, la ultima pregunta, la 11. ;Cuales son los
principales tratamientos de fertilidad que ofrece al instituto y cual es el su costo
promedio o una paciente sin seguro privado?

Efectivamente, el costo esta en la vista una inseminacién intrauterina sélo
nosotros o o la paciente invierte sus 600 soles tal cubre el SIS 250 soles, lo que
en el sector privado esta mas de 2000 soles. Son alto, alto costo. Y cuando quiere
uno, someterse a una inseminacion in vitro el sector privado esta superando a
los 20000 soles nosotros como instituto, estamos todos los costos, solamente el
costo basico, 8000 soles, igual el ICSI en otro sector privado hasta mas de 22000
soles. Y nosotros como institucion publica para pobre, estamos justamente con
el costo de que 4500 que cubre el seguro integral de salud. La siguiente,
muchisimas gracias. Ah, esta en el equipo médicos, especialistas con amigos,
ginecologos, psicologos y bidlogos moleculares que trabajamos y estamos al

servicio del pais en el sentido, eh, agradezco esta invitacién que efectivamente
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nos da audiencia a la una pro exponer una sola problematica a nivel del pais que
es la infertilidad.

Muchisimas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias sefior director y vamos a permitir que la congresista Milagros
Jauregui haga las preguntas a unas preguntas.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Muchisimas gracias. Sefor presidente, sefior director del instituto nacional
materno perinatal, hemos observado que la guia de procedimientos de aborto
terapéutico del instituto nacional materno perinatal se fundamenta en
informacién cientifica, entre comillas, publicada por ONG feministas que
promueven el aborto en nuestro pais, dos bronces y dos de flora Tristan.

La pregunta es, tenia conocimiento que estos cuatro documentos publicados por
ONG proabortos fundamentaban la modificacion de la guia de procedimientos
de aborto terapéutico del instituto nacional materno perinatal. Usted aval6é que
se usa en esos documentos peso pese hay claro conflicto de intereses que
presentaban que estas dos ONGs proaborto participen en una guia de supuesta
que supuestamente busca cautelar la vida y no promover el aborto.

No le generé alguna sospecha estos documentos de estas ONGs proaborto,
¢nos podria precisar si el instituto nacional maternal perinatal que usted dirige
ha realizado eventos o conferencias con la participacion de representantes de
estas ONGs proaborto y sus otras ONG, que también promueven la
despenalizacion del aborto en nuestro pais?

Le pido su respuesta, sefior director.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Ah, continuacién el sefior director.

Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta
Muchisimas gracias, eh congresista distinguida, congresista Milagros Jauregui
que siempre hemos venido trabajando muchos proyectos de ley por banco de
leche, parto prematuro, eh, ha trabajado en inseminacién natural. Y ahora nos
encontramos justamente una fiscalizacién que hizo al respecto. La guia guias

procedimientos de aborto es un instrumento médico que regula el acto médico
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de uso interno en la elaboraciéon de la guia.

El procedimiento terapéutico interviene médicos expertos, especialistas en g.
Obstetricia, especialistas en adolescencia, especialistas en psiquiatria,
especialistas en los respecto de gestién en el sentido, la guia de p. Aportes
atopico no ha tenido ningun tipo de influencia. Nosotros no contamos con ningun
tipo, lo que no menciona en la institucién y, por tanto, es un instrumento de
gestion de acto médico interno que guia en la que hacer del médico en el instituto
materno perinatal.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Con su venia presidente, segunda pregunta, hemos tomado conocimiento que
alguno de sus funcionarios o exfuncionarios que han participado en la
elaboracion de la clinica de la guia de procedimientos de aborto terapéutico,
¢han participado también en eventos organizados por ONGs que buscan
despenalizar el aborto?

Esta es la pregunta. jLe parece adecuado que profesionaies que han formado
parte el equipo de trabajo que ha elaborado la guia de procedimientos de aborto
terapéutico, instituto nacional materno perinatal luego que realicen charlas,
conferencias o publicaciones con el auspicio de ONG proaborto?

¢(Acaso no sabe que estas ONGs reciben financiamiento del exterior
precisamente para promover que se realicen mas abortos en nuestro pais bajo
el titulo de derechos sexuales y reproductivos? Sefior director.

Presidente Luis Raul Picén Quedo

Introduccién senor director.

Director Del Instituto Materno Perinatal Félix Dasio Ayala Peralta

Muy bien, muchas gracias. Efectivamente, para en relacion al trabajo médico del
instituto materno perinatal, pues también te estamos en rumbo al bicentenario
estamos 199 anos. Intervienen en la elaboracion de la guia expertos médicos,
jefe de servicio, jefe de departamento, directores ejecutivos y justamente contra
alta experiencia y y la medicina basada en evidencias, justamente realizan
talleres en paga y ajusto fundamental, justamente en la guia de procedimiento
de cualquier tipo de atencién médica.

En este caso, la guia procede de aborto terapéutico justamente ha sido
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elaborado por junta de expertos médicos pertenecientes a la direccion ejecutiva
de ginecologia obstetricia donde tenemos expertos no solo en derecho humanos,
sino expertos cientificos, investigadores, docentes universitarios y como tal, es
una conjunciéon de ideas conjuncién de ideas cientificas, y creo que recae
justamente en un protocolo de manejo interno, eh.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Congresista, adelante por favor.

Congresista Cesar Manuel Revilla Villanueva

Presidente, muy buenas tardes. Saludar a todos los colegas. Presidente, eh, yo
creo que hubo un, hay que reconocer el presidente que ha habido alguna
situacion que puede haber, eh, malinterpretado el invitado por las preguntas. La
naturaleza formal de las preguntas que se han hecho no obedece. Estaba
revisando el video al requerimiento de fiscalizacién que ha solicitado la colega
congresista.

Entonces, presidente, estamos teniendo, al director del hospital con sus altos
funcionarios, respondiendo sin la base y la argumentacién que deberia
prepararse para una sesion. Siendo un tema bastante delicado. Presidente, yo
creo que habia que reconocer. Habria que reconocer que habia un error, sin
intencion de perjudicar al congresista, sin intenciéon de perjudicar al director y
podamos, y, es mas, creo que la congresista también le debe interesar, que le
responda con el sustento, la base legal y lo Unico que voy a acotar presidente a
lo que esta respondiendo el sefior director es que las guias de practica clinica
tienen que debe obedecer a las normas técnicas, estan normas técnicas
obedecen a resoluciones ministeriales y estas obedecen a ley. No son tampoco
documentos aislados, pero entiendo que, si no hacen unas preguntas y no nos
invitan para eso, ahi esta el error.

Yo creo que no se debe interpretar como una falta de respeto. El sefior director,
porque veo las preguntas, o sea, lo formal que he preguntado es eso y a las
colegas congresistas le interesa y a mi también, presidente, me interesa saber
sobre la guia. Le pido a usted para hacer esto desordenado y tratarlo bien y que
se respete la solicitud de la colega y de todos los colegas que estamos

interesando en el tema que se reprograme especificamente con las preguntas
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adecuadas para poderlo realizar.

Yo creo que los someto su sefor presidente, a que a decision de los miembros
de la comisién para poder ver eso y reprogramarlo porque estamos yéndonos, y
la sesion es bastante amplia, estamos yendo a unas respuestas, presidente, para
lo cual no ha sido preparado el limitado y eso también es importante.

O sea, hay que poder permitirle al funcionario tener, pues, la defensa adecuada
de su norma interna. No, muchas gracias presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas gracias congresista. La congresista Susel Paredes.

Congresista Susel Paredes Pique

Si, yo creo que, si revisamos el video, es clarisimo que la congresista Jauregui
este hizo esas preguntas y que aqui quien ha hecho el oficio, se ha equivocado.
Eso es evidente por qué.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Una falta de la mesa.

Congresista Susel Paredes Pique

Sefior presidente puedo hablar, y eso esta muy mal porque los sefiores doctores
que han venido aqui a quienes yo los respeto y trabajan para las mujeres mas
pobres del Pert salvandoles la vida, no tienen por qué estar en este bochorno.
Aca ha habido un error del equipo técnico de la comision que no ha incluido las
preguntas de la congresista Jauregui Martinez de aguayo y debieron incluirse
para que los sefores doctores las respondan, pero eso no ha ocurrido.
Entonces, a mi me parece que eso estd muy mal, sefor director, porque si
nosotros revisamos el video, vemos dos tipos de preguntas, las preguntas que
hizo la congresista y las preguntas que hice yo y solo hay en la lista las que hice
yo. Entonces eso estda muy mal, porque el secretario técnico no ha hecho las
preguntas de las dos congresistas y no solo ha hecho unas preguntas.

Y eso, sefor presidente, creo que es una falta de respeto a los doctores y que
porque han contestado las preguntas preparadas que se les ha preguntado por
escrito. Pero no ha contestado las preguntas preparadas de, la congresista
milagros Martinez de Aguayo entonces yo creo que deben venir en una sesion

para que contesten esas preguntas y las prepare adecuadamente como
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corresponde, porque son unos galenos aqui que creo que, ademas, la
comunidad entera los respete y los quiere sefor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, al congresista Alejandro Mufiante.

Congresista Alejandro Muiante

Muchas gracias, presidente y gracias por permiteme participar de esta sesion.
Presidente, los doctores presentes a quienes saludo respetuosamente son
especialistas en el tema sobre en guias, no, eh, en cuanto a al sector salud, la
ginecologia materno perinatal y son ademas los que conducen el hospital tan
emblematico que tiene una guia que se esta aplicando para los abortos
terapéuticos y los cual todo el mundo aqui supone que conocen perfectamente
bien. No es cierto? Entonces no es un tema, presidente que los invitados
desconozcan. Segundo, no es esto no es una interpelacién presidente, o sea , el
representante, los profesionales aqui presentes pueden responder a las
preguntas que los congresistas tengan a bien hacerles formularles porque son
temas de preocupacion nacional, ;no?

Y, ademas, se sabia presidente, que de una otra manera, también los médicos
presentes iban a responder sobre este tema porque, desde hace dos dias, eh,
algunas ONGs no, eh, han advertido de esta situacion a los diferentes
congresistas, no uno los correos, eh, no advirtiéndonos sobre que este tema se
iba a ver el dia de hoy. Asi que no era un tema que los profesionales aqui
presentes desconozcan presidente. Para poder entender mejor la problematica
que se quiere exponer. Y usted finalmente decidira si es que este tema se
pospone o0 no, cosa que no deberia ocurrir. Creo, presidente, para entender
mejor la necesidad de poder resolver estas dudas justamente estan aqui también
presentes algunos profesionales que, como el doctor Luis Solari, el doctor
Alberto Gonzalez y el doctor Vicente Raul ramos, quienes tal vez nos van a
poder, digamos, explicar mejor la problematica.

Y si es que los médicos presentes, representantes del instituto materno perinatal
quieren responder ahora lo haran. De lo contrario, podria ser este, digamos, el
principio para que puedan responder en una préoxima sesion. Pero creo que es

importante que se escuche al menos cual es la preocupacién que algunos con
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necesitan tienen al respecto, muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, congresista Luque.

Congresista Ruth Luque Ibarra

Si presidente, como lo dije mi primera intervencion, en realidad, yo me parece
muy bien que haya una sesion donde se aborde manera especifica y, ademas,
seguramente escuchando a los especialistas y especialmente a quienes siguen
el procedimiento de manera técnica y rigurosa, que es en realidad, del ministerio
de salud, concretamente a quien se ha invitado que es al instituto materno
perinatal.

Sin embargo, en vista de que aca ha habido un procedimiento inadecuado en la
manera como se ha citado, porque yo lo dije, lo dije publicamente, el oficio que
se le he enviado al instituto materno perinatal han ido con preguntas que van a
hacer reproduccion asistida y el equipo que ha venido acompafnando al instituto
materno perinatal o si no io aclarara el propio director, porque la idea no es una
sesion en la cual se muestre que se esta de verdad maltratando, porque esa es
la de verdad, la impresidbn que se esta dando, porque esta insistiendo
permanentemente sobre el tema.

El equipo que ha venido es basicamente el equipo que acompaiie, que trabaja
sobre las preguntas que se han formulado. El oficio, presidente que se ha
remitido la propia comisién de salud son preguntas, 11 preguntas todas sobre
produccion asistia. Entonces, qué es lo que técnicamente hace un funcionario
viene no solo el representante, sino viene el equipo y el equipo que lo ha
acompanado es sobre la base de estas preguntas.

Eso no quita, si es que el director quiere responder algunas otras preguntas,
seguramente, pero tampoco no lo acompané el equipo. Pero por eso a mi, lo que
me parece mas saludado al presidente y vuelvo a solicitar insistir, es que se
genere una siguiente sesion lo mas préximo posible. Con las preguntas que ya
se han formulado, que ya he acordado la comision de salud y que el instituto
venga con el equipo correspondiente y esta muy bien que hayan otras voces, no
es cierto, que se quieran plantear, pero creo que la voz principal y por lo menos

a mi, a la que me interesa, es escuchar a los funcionarios y servidores directos
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que trabajan para el estado y que tienen a su cargo. Entonces eso, presidente,
porque de verdad que si no te da la sensacion de que no se aborda con
profundidad este y no esta, pues el equipo que trabaja o que acompaiie
exclusivamente la guia de protocolo de aborto terapéutico.

Gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Se permite la intervencion congresista Infantes.

Congresista Mery Infantes Castafneda

Sefior presidente, le agradezco la palabra, nosotros sabemos perfectamente que
somos de la comision de salud y conocemos perfectamente las preguntas que
se hace. Yo le pediria la colega Lugue que revise lo de la comisiéon anterior y
vea, o sea, no se trata de algo fisioldgico anatdmico y lo que es correlativamente
bien para una inseminacion en vitro.

No estamos tocando ese punto porque es algo que hay, que ahora, como ya el
doctor lo ha dicho, que muchas parejas porque usan anticonceptivos
prolongados porque tienen problemas hormonales, el doctor vara lo sabe
perfectamente, tantos puntos que hay que llegan a una edad mayor de 35y no
pueden concebir.

Entonces es algo no relativamente bien, a pesar de que lo estés exponiendo, de
que solamente 40% son de recursos pobres de y el 60% regular densidad. Pero,
colega, la pregunta no va por ese punto. La pregunta era el aborto terapéutico.
¢ Por qué tienen que incluirse? Y lo estamos viendo que a la sefiora presidenta
he dicho bien claro y enfatico que no quiere ONGs.

Y dentro de esa. Algo de Tristan, Bueno, pero no quiere. Entonces la pregunta
iba directamente y lo ha confirmado la vicepresidenta a los sefiores conocedores,
ellos son hasta cientificos porque lo conocemos, sabemos su calidad profesional
que tiene, pero por ahi no iba. El problema era por qué tienen que meterse ONGs
en problemas que no esta permitido en el Peri como son los abortos terapéuticos
o los abortos que los abortos terapéuticos es aquel en que la paciente esta
teniendo riesgo durante su embarazo.

Y hemos dicho en reiteradas veces, pero vamos a la forma como se esta

incluyendo ya el aborto de una manera silenciosa. Entonces, justamente por eso
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era la preocupacion de la colega, porque ella ya conoce un poco mas, inclusive
el mismo doctor lo ha dicho que tienen bastante cercania. Entonces, la colega
preocupada por el ingreso de estas malas ONGs porque no todas son malas,
como esos grupos que estan tratando de incluirse.

Y ustedes lo saben perfectamente, como entran en la selva y como imperan
cambiando esas ideas negativas a nuestros hermanos nativos igualito estan aca.
Por eso era la preocupacion de la colega. Entonces ella se ve preocupada frente
a preguntas que, en si, no conviene, porque el doctor lo ha explicado muy, muy
acertadamente todos los beneficios que tiene una inseminacién artificial.

O sea, en eso no vamos. El problema esta por lo incorrecto. Gracias, sefior.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

La congresista Rosangela Barbaran.

Rosangella Andrea Barbaran Reyes

Gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

De todas maneras, decia ordenar y permitir que nuestros invitados, eh, avancen
y concluyan, continua.

Rosangella Andrea Barbaran Reyes

Gracias, presidente. Presidente, justo en la comision de constitucién, nosotros
estdbamos tratando un tema que va muy de la mano con lo que se esta tratando
y yo creo que es valida la preocupacion que tenemos desde el Parlamento,
porque no es de ahora.

Ya estamos en el aiio 2025 y desde que hemos llegé al congreso de la republica,
se ha hecho diferentes pedidos sobre tema puntual de aborto terapéutico y por
qué, no es que estemos en contra el aborto terapéutico. Todo lo contrario,
presidente, esta es la forma de salvar realmente la vida de la mujer. Sin embargo,
han llegado muchas alertas y es por eso el cuestionamiento que se estaria mal
utilizando el propio protocolo para extender, para ampliar de forma irregular,
ilegal, abortos a diestra y siniestra que no corresponden a lo estipulado por
aborto terapéutico.

Esa preocupacion natural presidente, responde en esta comision y claro,

también hay una falta, y eso ya este usted podra conversar, eh, con el equipo
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referente a la preocupacion que esta levantando la congresista Jauregui y la
congresista Infantes y diferentes congresistas ante el pedido. También es una
falta de respeto para las personas que han venido el dia de hoy, porque se les
convoca por un tema y finalmente se le sale haciendo consultas extensivas que
muy bien podrian hacerlo, porque es del dominio que ellos tienen.

Sin embargo, presidente, yo creo yo considero que, si debe haber muchisima
seriedad o un tema tan delicado, que estamos pateando y pateando y que todos
los dias, presidente, nosotros, como parlamentarios, no sabemos realmente
cuales son las cifras reales, cuales son los motivos. No podemos acceder,
obviamente por el tema de reserva a los casos, pero hay personas que, sabiendo
y conociendo lo que esta llevando a cabo dentro de una institucion presidente,
tan importante como es la maternidad, o sea, el espacio en donde todos
deberiamos estar velando por la proteccion de la vida que existan estas
valencias si requiere presidente, que al menos a las personas que saben del
tema se les dé la oportunidad de escucharlos.

Y yo si pediria que una sesién especifica se pueda tratar, el tema ha venido, por
ejemplo, el ex ministro de salud Luis Solari sobre un tema al cual se le ha
convocado y que no se le permita la paiabra para exponer también el punto de
vista de la realidad y la experiencia que él tiene para que nosotros también
podamos tomar notas siquiera y extender. Ya sabremos si van a ser 10, 20, 50
preguntas, pero hablar con sinceridad quieren tratar el tema, o sea, o estamos
intentando patearlo, que es la preocupacion real. Y yo agradezco presidente, que
usted, pese a que habia una des coordinacién, esté dando los espacios para
nosotros poder introducir un tema tan importante.

Gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias estimada congresista. De todas maneras, queremos que,
vamos a permitir que la congresista Milagros Jauregui continta con la con las
preguntas correspondientes. Y que los, el director del instituto materno perinatal
esta y sus funciones estan la total capacidad de subsanar estas interrogantes
queremos avanzar y también por respeto al ministro Luis Solari va a participar,

pero queremos de todas maneras que esta sesion continue votémosla y si ha
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hay algun tema que no esté de toda manera solucionada en esta oportunidad, lo
hacemos una sesién especial.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Muchisimas gracias.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente si me permite una cuestion de orden.

Presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Sefor Vara una cosa rapida nada mas.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Gracias, presidente. Presidente, como un profesional también médico con
especialidad en ginecobstetricia realmente a mi me preocupa lo que esta
pasando ahorita y es natural que no saben cdmo se organizan las instituciones
de salud. Muchos de los colegas congresistas que no tienen la formacion en
salud o no son médicos.

Yo quiero decirles algo-y quiero pedirlo. Yo, desde luego, que se tiene que
reprogramar-esta reuniéon con un tema de una agenda especifica. Normalmente
el equipo que ha venido aca es un equipo que vine a hablar de infertilidad. Es
una subespecialidad dentro de nuestra formaciéon de especialista de nosotros.
Es una su especialidad con alta preparacion en el tema netamente cientifico
técnico y cuando queremos hablar del tema del protocolo de la guia para el
manejo del aborto terapéutico, entiendo yo que tienen que traer un equipo de
juristas, un equipo de los que manejan el tema administrativo legal de la
institucion, que es otro equipo que tiene que darle el acompafnamiento al sefior
director del instituto nacional materno perinatal.

En tal sentido, presidente, yo le rogaria de que, por una cuestién de orden, usted
reprograme esta reunion para poder abordar las importantes preguntas que
estan haciendo las colegas. Yo le digo, presidente, ya este tema, como dijo la
colega ya desde el aiio 2012 se veia ¢ qué esta pasando con las estadisticas del
aborto terapéutico?

¢, Son realmente los casos para someter a la paciente los abortos terapéuticos?

A todos nos interesa, pero yo creo que no es el equipo indicado para poder
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absolver estas preguntas, que estoy seguro son de suma importancia para todo
lo que estamos en el sector. Saludo. Muchas gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Pic6n Quedo

La congresista Milagros Jauregui.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Muchisimas gracias, sefor presidente. Yo me gustaria pedirle a usted, sefior
presidente, que me deje pasar un video y luego escuchar a mis invitados. Y si,
yo puedo aceptar un didlogo con una mesa de trabajo, eh, especialmente
hablando del aborto terapéutico, pero permitame usted que mis invitados se
expresen y también permitame presentar un video y después a mis invitados un
video cortito.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Entonces, vamos a permitir, digamos, la presentacién del video y la participacion
también de los invitados.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Y vamos a reprogramar esta reunion.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Mire el presidente. Nosotros tenemos una agenda, una invitaciéon por las cuales
es usted nos ha convocado el dia de hoy.

Nos ha convocado con una agenda especifica. No es capricho mio. Y aca usted
tiene que el cumplimiento a la agenda, por un lado, segundo, de que cuando en
otras comisiones presidentes, cuando alguien un congresista lleva a un invitado,
lo someten ante el pleno de la comisién a votacion. No es que yo traigo, nos
hemos a mal acostumbrado en la comisién de salud.

Aca discutimos un tema de una ley y traemos a todos los posibles afectados o
beneficiados y no deberia ser asi. Presidente, yo creo que, por una cuestion de
orden, se tiene que pedir el permiso al todo el pleno de la comision mediante el
voto para ver si se el uso la palabra o no. Aca no se esta haciendo ello.

Por eso presidente, con todo el respeto, yo le pido que ya tiene que usted, definir

esto se reprograma el punto del aborto terapéutico y los protocolos del instituto,
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y lo veremos en otro memento y se acabé el tema ahi ya para pasar al punto
siguiente. Muchas gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias estimado congresista, vamos a pasar el video y
reprogramar.

Congresista Susel Paredes Pique

No claro si, un relajamiento.

Congresista Maria Los Milagros Jackeline Jauregui Martinez De Aguayo
Muchisimas gracias, sefor presidente, por haberme dejado pasar el video ahi
queda totalmente visible que uno de los que ha hecho con la ayuda de Manuela
ramos y pronces esta guia. Es un sefor que estaba dirigiendo, la guia, no
dirigiéndose por la guia ya determinada por el ministerio de salud.

Este documento ha llegado hoy dia del ministerio de salud y dice la guia, la guia
de practica clinica de procedimientos de obstetricia y perinatologia del instituto
nacional materno perinatal. Tras su modificacién realizada mediante Ila
resolucién directoral niumero 100-2024-dg-impimmp-minsa no resulta coherente
con la guia técnica nacional para estandarizar los procedimientos para la tension
integral de las estantes en los casos de interrupcion voluntaria por indicacion
terapéutica.

El ministerio de salud y con las normas legales y constitucionales que exigen
proteger la vida del concebido. Quiere decir que esto es una guia paralela y no
sale del ministerio de salud. Muchisimas gracias por oportunidad que me ha dado
expresarme yo en-aras de la democracia. Acepto esa mesa de trabajo y también
le pido, por favor, que le dé la palabra al doctor Solari y al equipo que me
acompana esta tarde. Muchisimas gracias muchisima. Sefor presidente.
Doctor Luis Solari La puente

Efectivamente vamos a permitir el uso la palabra al doctor Luis Solari La Puente
ex congresista de la republica, ex ministro de salud, médico cirujano internista y
miembro asociado de la sociedad peruana de derecho internacional. El uso la
palabra doctor solari.

Doctor Luis Solari La puente

Muy gentil sefior presidente, eh, honorables sefiores y sefiores congresistas de
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la republica, para mi, un honor estar aqui con ustedes, quizas lo mas importante
para el tema que habia sido durante seis afios, miembro del directorio mundial
de la asociacion de escuelas e institutos de administracién publica, y el afio
pasado he tenido un premio que me otorgé la asociacion por mi trabajo en la
gestion publica a nivel mundial que he compartido con el Pert en todo momento,
como cualquier logro de cualquier peruano fuera de nuestro pais.

Es en ese sentido que me permito mencionar que hoy dia en el enredo, que se
ha convertido en la gestion publica en el mundo, hay dos elementos que hay que
destacar, sefior, que estan vinculados directamente con este tema y por su
intermedia, los sefores congresistas. Uno, hay un triangulo que se utiliza para
hacer politicas publicas en el vértice superior esta la primacia de la verdad.

O sea, usted no compra una bateria si se ha bajado una llanta, o sea, se
establece la verdad. Y eso en base eso se hace la politica publica, pero la politica
publica, ya no es como antes que se hace desde lo olimpo del escritorio del
funcionario publico, sino que se hace con la sociedad civil para la sociedad civil,
porque es ella la que va a fiscalizar.

Si yo estoy haciendo lo correcto, es en ese sentido que- es absolutamente.
Estable y necesario en la concepcién de democracia actual en donde la nueva
democracia ya no es el balance de poder entre poderes del estado, sino es el
balance de poder entre el estado y la sociedad civil. Ese hoy dia, una democracia
en ninguna parte de América latina.

Hay una sociedad fuerte y compatible con lo que se necesita hoy dia. Y el tercer
vertice del triangulo es la carrera publica. En el afo 95 se cancel6 la carrera
publica. Nosotros somos un pais que no estamos en condiciones de hacer
politicas publicas de mediano y largo plazo, porque simplemente no hay
servidores publicos.

El unico ministerio que tiene carrera publica es la cancilleria. Entonces eso es lo
eso es en el sentido de que cuando eh, acuden o son invitados o vienen personas
involucradas en una ley, es porque hoy dia no se pueden hacer normas de
ningun nivel de rango de norma, sino se conversa con las personas involucradas
en esa materia en sentido que agradezco enormemente.

Lo segundo es que, se han dicho aqui y he escuchado algunas cosas que no, no
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son técnicamente correctas. Escuchaba el sefior director del instituto, instituto
con el que me une una relacion personal muy importante. Primero, porque ahi
me formé en la especialidad. Y segundo, porque el 31 de octubre del 2001
especificamente yo escogi la maternidad para firmar la creacién del seguro
integral de salud, creacion cuyo equipo de creacion yo dirigi.

Nosotros hemos escuchado, la caida de la tasa de fecundidad. Luego, en la
mencioén a que la fecundidad sigue siendo alta en la selva, y luego simplemente
de que, como la fecundidad esta decaida, eso se resuelve con fertilizacion in
vitro o fecundacién asistida. Y eso no es ni técnico ni ético porque no se
fundamenta en la verdad.

El Peru tiene 196 provincias, 146 son rurales. Y desde el afio 95, que hubo el
estudio mas serio de migracién, las provincias rurales del Peru, todas tienen
saldo migratorio negativo, todas estan despobladas y estan mas despobladas
las provincias fronterizas, que es la que debieran estar mas pobladas.

Y eso no se resuelve con fertilizacion in vitro. La caida de la tasa fecundidad, se
resuelve dandole a las familias los instrumentos para que puedan mantener a
sus hijos, como, por ejemplo, devolverles lo que se tenia antes, que era la
deduccion de todas las cargas familias, por ejemplo, como formalizacion
productiva, en la cual se puedan sacar algo que no ha sucedido en 200 afios de
republica, el pero no ha podido liberar de la pobreza a ninguna provincia rural en
200 anos.

Precisamente porque el 70% de la poblacién informal del Peru, la mayoria trabaja
en las zonas rurales de otro lado, sefor presidente vinculado este tema por
cuando hablamos de estos temas, estamos hablando de demografia. Y si uno
va a mezclar los temas sin saber de lo que se esta hablando, no se esta trayendo
la verdad a este Parlamento y la verdad para hacer leyes y la verdad para hacer
politicas publicas es fundamental.

Como he mencionada, la supremacia de la realidad es el sinénimo de verdad. El
Perua tiene 196 provincias, 50 urbanas, 146 rurales, y en esas provincias esta el
75% de la micro y pequefia empresa. El Peru tiene 99.3% de las unidades
productivas peruanas, son micro y pequenas empresas y el 75% estan en las

zonas rurales.
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El 70% de informales, donde se atiende para que ustedes vean la gravedad de
la situacién mas alla del tema que nos ocupa es se atiende en el SIS.
Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente en la palabra. Si, si me permite, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Por favor, no esta participando.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Si, pero al punto, poque tenemos una agenda. Presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Tenemos una agenda si, pero por favor, por respeto que continue.

Doctor Luis Solari La puente

El 70% de la informalidad del Pert, donde se atiende, en el seguro integral de
salud. Alguien cree que podemos sostener econémicamente indefinidamente un
sistema de salud en el que existan 10,000,000 de pobres y 17,000,000 de no
pobres que ni siquiera hacen copago.

Esa es la real. Ustedes creen que eso se puede. Es insostenible. Entonces, en
ese sentido, sefor presidente. Es bueno que saber que la formalizacién
productiva es un mecanismo de interconexién que convierte la salud hoy dia
subsidiada en una salud contributiva. Ese es la gran tarea nuestra en este
momento y en el en el tema que nos ocupa. Y yo la verdad, he escuchado
algunas cuestiones que yo deseo que los asesores. Diganle a la comisién lo que
debe ser dicho. Se ha invocado la convencion americana sobre derechos
humanos diciendo no se deben citar articulos incompletos. Cuando no dice la
convencion dice que todos tenemos derecho a fundar una familia.

El articulo no dice eso. El articulo dice que tenemos derecho a casarnos y a
fundar una familia. Eso es lo que dice el articulo. Entonces no se pueden tomar
dos palabras de un articulo para usarlo para invocar algo que no funcione. El
problema de fondo, sefior, en el tema de la famosa guia, es que lo acaba de
sefnalar el ministerio salud.

No hay una coherencia entre la guia que se usa en el en la maternidad de lima
y la guia que elaboré el ministerio de salud es un problema simplemente de que

cuando uno asume un puesto director jefe de servicio parlamentario, uno jura
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cumplir las normas vigentes en ese momento. Y el guia, tal como esta elaborada
a la interna, se dice con orgullo una guia interna, si, pues, pero la guia interna no
puede estar al margen de la ley ni de la constitucion.

Una ordenanza municipal es de cumplimiento obligatorio, una resolucién
directoral es de cumplimiento obligatorio. Todas las normas son de cumplimiento
obligatorio. No importa el nivel de que proveen. Y esta guia lo que tiene es una
falta de coherencia. Falta de compatibilidad con la guia. ¢ Por qué sucede eso?

Sucede eso por qué no hay un conocimiento real de lo que es el ordenamiento
juridico peruano en cuanto se refiere al tema de salud publica, ese es el problema
de fondo, pues por esa razén el sefor presidente, muchas gracias por haberme
concebido el uso de la palabra en nombre de la comisién. Es indispensable esa
mesa de trabajo y que esto se corrige porque la guia, no nos olvidemos.

La guia es como Salomon, por cierto, que utiliza una estrategia para establecer
la verdad y poder emitir un juicio satisfactorio y basada en la verdad. La guia, lo
que trata de regular y de ordenar es un balance entre los derechos de dos
personas que tienen derecho a la vida, el concebido y la madre que puede poner
en riesgo su vida o un daio permanente.

No dice en momento un daio transitorio. El codigo penal tampoco dice un dafio
transitorio, o sea, y nosotros sabemos, de acuerdo con la medicina actual, que
si puede haber dafos que son transitorios y que la medicina tiene elementos
para corregirlos hoy en dia, entonces hay dos cuestiones, no la guia tiene que
ser vista, no en la dimension de que yo quiero y que no quiero.

No podemos pensar todos diferentes, eh, presidente, y con esto termino, las
diferencias segun la democracia en una comisiéon, en un congreso, en una
ciudad, en un pais, son normales y hay dos formas de manejar o las diferencias,
las usamos para construir puentes y sacar un pais adelante o las usamos para
construir abismos y no sacamos nada.

Adelante. Entonces, yo creo que este es la idea que se ha subido de tener una
mesa. Esta muy bien. Pero quiero, insisto, sefior presidente, de lo que estamos
hablando en la guia no es tinta sobre el papel, no es la norma, es lo ontolégico
de la norma que es lo ontolégico de la norma. La norma tiene que regular la

compatibilidad del derecho a la vida de dos personas, la madre y el nifo.

43



124 pERO COMISION DE SALUD Y POBLACION
e s; gg,,vg 2024‘ ) 2025

se s Giie s

S,
& o 4 4

“Decenio de la igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres “
%)EQRESO “Afo de la recuperacion y consolidacién de la economia peruana”
REPUBLICA

Ese, ese es el sentido que yo invoco a la a la comisién, desde el cual se ha
contemplado este tema. Muchas gracias. Sefior presidente muy honrado de estar
en esta comision y en este congreso que, como me han dicho, al entrar su casa.
Doctor. Gracias, presidencia.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Querido doctor Luis De La Puente.

Vamos, permiti también el uso de la palabra. Doctor Vicente Paul Ramos
Barrientos magister en medicina especialista en obstetricia y ginecologia,
profesor de la facultad de medicina en la universidad de Piura. Adelante, por
favor, quisiéramos que sea su cinto, por favor.

Doctor Vicente Paul Ramos Barrientos

Eh, buenas. Buenas tardes, el sefor presidente. Buenas tarde, sefores
congresistas buenas tardes, estimados colegas de la maternidad. Yo soy
magister en medicina, pero soy, ademas, soy especialista en ginecologia y
obstetricia especialista en endoscopia ginecoldgica. Y acabo de terminar un
master en bioética y mi opinion, eh, la quiero dividir en dos partes, una parte
sobre la parte técnica del protocolo y una parte sobre algunos temas de bioética
que creo que podrian complementar o ayudar a esta reflexion.

Lo primero es que, la guia de aborto terapéutico publicada en él y que ha servido
como de fuente para esta guia de esta incorporaciéon de actualizacién en la guia
de la maternidad, tiene como base un taller de sociedad cientifica que se reunio
en el 2005.

No se ha vuelto a reunir ninguna comisién. Ningun grupo. nuevo. En 20 afos la
medicina ha avanzado un montén. No necesitariamos probablemente muchas
de las causales que estan alli consignadas porque de lo que yo he revisado a
proposito de una presentacion sobre este tema en el colegio médico,
efectivamente ahora se salvan muchisimas mas vidas sin necesidad de aborto
terapéutico.

Entonces yo queria poner en primer lugar, que esta guia realmente deberia
actualizarse en cuanto a sus fundamentos cientificos. Segundo punto importante
es que esta guia, la de la maternidad tiene 37 referencias y 20 autores. Creo que

el grupo de la maternidad en Lima es lo suficientemente formado y capaz de
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hacer una revision biografica que incluia mas de cinco articulos por causal y que
podria dar un mejor sustento, si es que lo hubiera para incorporar o retirar
cualquier causal de esta guia.

Y una cosa muy importante es que se han incorporado causales relacionadas a
la salud mental con dos o tres articulos de salud mental, pero que no son de alta
calidad de evidencia cientifica. Es decir, no son ni metaanalisis ni ensayo clinico
aleatorio controlado. Por lo tanto, me pareceria que su sustento cientifico esta
por mejorar.

Por otro lado, es importante tener en cuenta que la medicina basada en
evidencias tiene criterios. No solamente yo digo, he, he hecho una guia basada
en evidencias. ¢ Qué tipo de evidencias has tenido? Cuales fueron las preguntas
pico y otras méas que son incorporadas. En diferentes reglamentos que son parte
del ministerio de salud.

Para mi es deficiente que pongamos otras patologias que pongan el riesgo, la
vida y la salud fisica y o mental de ias gestantes debidamente fundamentada por
la junta médica. Porque tratandose de vidas humanas, creo que no deberiamos
dejar abiertas estas puertas. Por lo tanto, mi sugerencia es que se revise la guia,
que se revise su fundamento cientifico, que se haga medicina basada en
evidencias.

Ahora bien, demos un voto de confianza. Se ha ganado experiencia. Se tienen
casi 400 abortos terapéuticos en los ultimos afios que se ha venido realizando
abortos terapéuticos. Estda a una auditoria para saber que se ha aprendido,
porque en una auditoria podemos observar todos los aciertos en la historia
clinica y los aciertos clinicos propiamente dichos que podrian ser en el
diagnéstico o en el manejo y cosas que se puedan mejorar.

La transparencia seria fundamental porque de eso es que crecen la ciencia
yendo al tema bio ético. Me permito poner algunas cosas que son para mi muy
importantes. El tema bio ético no es un tema de una vision, eh, digamos, etérea.
Solamente traigo aca una parte muy interesante que dice la creacion universal
sobre bioética y derechos humanos de la UNESCO 2005 accesible por la
internet, es libre.

Dicen de sus objetivos que. Esta declaracion busca promover el respeto de la
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dignidad humana y proteger los derechos humanos velando por el respeto de la
vida de los seres humanos y las libertades fundamentales de conformidad con el
derecho internacional relativo a los derechos humanos y fomentar un dialogo
multidisciplinario pluralista sobre las cuestiones de bioética.

Esta es una de ellas, pero ¢qué pasa? No podemos hablar solo de lo practico
entre comillas. Es decir, si muere o muere, si vive o vive, si tiene o no tiene
derecho una u otra persona. Tenemos que ver todos los que tienen dignidad y
que participan de un aborto terapéutico que incluyen madre, nifio, profesionales,
médicos, no médicos.

Y por supuesto, alguien que tendra que decir que todo esto efectivamente esta
respetando todos esos aspectos. Por ultimo, quisiera decir que hay una frase
que me parecié muy buena que dijo Simén Baumann, autor de la modernidad
liqguida. Dice asi, “la negacion de la dignidad humana desacredita el valor de
cualquier causa que necesite de esa negacion para confirmarse”.

Podemos hacer muchas cosas por el bien de la madre y el nifio, que es como
principio con lo que yo me formé en la universidad peruana calleando Heredia
en el pre y en el postgrado. Salvemos siempre las dos vidas. No podriamos, si
ya no podemos hacer mas, efectivamente, se podrian morir los dos. Y en ese
caso, usas la herramienta del aborto terapéutico, pero no es para, como dijo el
doctor Solari, para un dafo transitorio, seria cuando hay un peligro.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas gracias. Gracias al doctor Vicente Paul Ramos Barrientos vamos
permitiendo una palabra al doctor Alberto Gonzalez Caceres. Presidente
asociado del centro juridico Tomas Moro.

Doctor Alberto Gonzalez Caceres

Sefior presidente, sefiores congresista, se agradezco la oportunidad que me
brinda la congresista milagros Jauregui para manifestarles.

Lo siguiente, fundamentalmente el caso que nos trae para analisis, eh,
ciertamente es complicado, sefior presidente, eh, pero en nuestro ordenamiento
juridico, y es al punto al cual me voy a remitir, plenamente, ya se encuentra
resuelto en nuestro pais a grandes rasgos de manera general, por la sentencia

del tribunal constitucional relativo a la pildora del dia siguiente.
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En dicha sentencia, el tribunal constitucional, sefior presidente, en plena
capacidad de lo que ha resuelto es que el Perq, el ordenamiento juridico
nacional, ha decantado toda su doctrina en favor del criterio pro homine. En ese
sentido, debemos comprender que el ordenamiento juridico nacional atiende a
los verdaderos derechos de la persona que se inicia desde el momento de su de
Su concepcion.

En ese sentido, podemos comprender cémo se debe analizar los derechos
humanos en nuestro pais y no de otra manera, conforme tal declaracién del
tribunal constitucional que ha analizado en dicha sentencia la trayectoria del
cbdigo civil a lo largo de todo su articulado respecto al pronunciamiento a favor
de la vida a favor del concebido a favor del nacimiento de manera general, debe
entenderse también que el cédigo penal, norma que establece las conductas
prendidas en nuestro ordenamiento juridico. También ha contemplado una
posicién respecto a estos temas que finalmente suscriben a la guia técnica a un
problema que no se ha solucionado y que no le veo solucién desde el punto de
vista-juridico y, nuevamente, respecto del cual me remito. El cédigo penal son
las conductas prohibidas, es decir, todo aquello que esté ahi se encuentra
prohibido por el legislador y es lo que, de manera ordinaria podemos decir los
ciudadanos nacionales extranjeros no pueden realizar en territorio patria. En ese
sentido, la dogmatica penal establece que los delitos para la existencia de los
delitos tienen que existir cuatro condiciones, cuatro requisitos, la conducta
prohibida, la triplicidad, la anti juricidad y la culpabilidad en ese orden de ideas
aparta la vulnerabilidad como elemento constitutivo del delito.

El articulo 119 del cédigo penal sefiala que no es punible la conducta del médico
que realiza tal conducta. Por lo tanto, el cédigo penal, cuando dice que no es
punible, no esta diciendo que no es delito. Por lo tanto, quienes dicen que en el
Peru es legal o no esta legalizado, el aborto terapéutico, cae en un grueso error
juridico que lo someto a la mision y al criterio juridico de abogados penalista en
el Peru que hay escrito sobre la materia.

La mas posibilidad, bajo ningin punto de vista, significa que la conducta sea
licita, por lo tanto, que sea legal en nuestro pais. Por lo tanto, sefior presidente,

hablar en el Peru de una guia para reglamentar el aborto terapéutico del punto
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de vista del ordenamiento juridico peruano es dificil y no lleva, en mi opinion, a
una conclusion y termino diciendo lo siguiente, pero lo que se ha hecho va mas
alla.

El sefior congresista Revilla ha dicho algo que se aprende en las escuelas de
derecho nacional en los primeros afos. Nuestro ordenamiento juridico establece
una funcién piramidal donde lo que manda es la constitucién y lo ahi se van
desarrollando las normas reglamentarias o reglamentarias en ese orden de
ideas.

Una guia de aborto terapéutico no puede ir por encima, lo que de lo que diga la
norma y en el caso concreto de la ampliatoria que se pretende hacer respecto a
los casos de violacion y malformacién por defectos congénitos, esto se encuentra
regulado en el cédigo penal en el articulo 120. Entonces, mal hariamos nosotros
de incorporar de esta manera este tipo de situaciones en una guia que es de
rango inferior.

Concluyo, sefor presidente, sefalando finalmente lo siguiente, esto se conoce
en nuestro pais desde el punto de vista, la dogmatica juridica como un fraude a
la ley. Muchas gracias.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Una cosa corta. Adelante congresista Mufiante.
Congresista Alejandro Munante

Muchas gracias, presidente. Le agradezco muchisimo por el haber permitido los
especialistas tomar, bueno, brindar sus eh, sus opiniones para que quede,
digamos, como una introduccion de una futura mesa que tendria que darselo
mas pronto posible.

Presidente, simplemente yo me quedo con el analisis bueno, legal y también
cientifico que se ha brindado aqui. Sin duda, presidente, como bien ha concluido
el doctor, Alberto Gonzalez, hay un fraude legal. El articulo 119 de la constitucion
establece que el aborto terapéutico solo es digamos, es permitido cuando exista,
cuando sea el unico medio para salvar la vida de la gestante o evitar un dafno
grave y permanente en su salud.

No habla de un caso transitorio. No habla sélo de salud mental. No habla solo de

situaciones en las que se pueda dar a través de una ampliacién antojadiza y
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unilateral de parte de un nosocomio. Sefor presidente, por ende, creo que esta
situacion se tiene que solucionar, porque estamos hablando de vidas
Presidente, estamos hablando de vidas que se estan perdiendo por la sola
voluntad de una junta médica que se pone incluso por encima de la ley, porque
aca dice. Se puede platicar el aborto terapéutico segun lo que se ha sefalado en
el punto 15, cuando insistan otras patologias que pongan en riesgo la vida, la
salud fisica y o mental de la gestante debidamente fundamentada por la junta
medica en ninguna parte, el articulo 119 del cédigo penal establece esas
licencias presidente. Por ende, creo, presidente, que aqui se esta utilizando el
aborto terapéutico como una careta para aplicar en la practica el aborto legal,
cosa que esta prohibido en nuestra legislacion y en nuestra constitucion politica.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas gracias, presidente. Muchisimas gracias, como lo hiciste, Luque Ibarra.
Congresista Ruth Luque Ibarra

Si, presidente, yo quiero dejar sentada a mi posicion porque saludo la presencia
de personas que han expuesto ahora, pero que es tienen una posicion y
responde claramente a-la posicion politica de un grupo de parlamentarios que
han mostrado su posicion abierta contra este tema.

Entonces, eh, yo espero que haya de verdad esta mesa de trabajo y se escuche
de verdad desde el punto de vista también técnico, digamos cémo es que este
que la guia no solamente la guia que tiene el instituto, sino también la guia
nacional, no es cierto, estd en mar enmarcada, no solamente a lo del cédigo
penal, porque ojo, el aborto terapéutico esta establecido en nuestros paises
de1924, no ha salido ayer nada desde 1924 y desde 1924al estado peruano han
habido varias denuncias que se han establecido para que simplemente de
manera adecuada, uno de los casos mas significativos es el caso de la nifia
Camila. Si es conocido el caso de la niia Camila, ojala que algunos
parlamentarios puedan revisar el caso de la nifia Camila, un caso escandaloso
terrible que evidencié y cuestioné e interpelé de manera directa al estado
peruano sobre las obligaciones constitucionales que tenia.

¢Y qué dice nuestra constitucion? Nuestra constitucion reconoce a todas las

personas el derecho a la proteccion de salud. articulo 7, reconoce también la
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obligacion del estado de garantizar el acceso libre a prestaciones de salud,
articulo 11, y reconoce también que el estado es responsable de determinar la
politica nacional de salud para facilitar a todas las personas el acceso equitativo
de servicios.

Vuelvo a decir, politica nacional, y también nuestra constitucion ha afirmado el
principio de laicidad para e evitar precisamente que muchas veces posiciones
que puedan tener sobre nuestras creencias, etcétera estén apartadas de
decisiones de politicas publicas. Y finalmente, el sefor presidente, si quiero
sefalar que y seguro con cargo a que los mismos funcionarios ojala que se invite
también al ministerio de salud, porque creo que va a ser importante la presencia
del ministerio de salud del ministerio de justicia y derechos humanos también
porque la guia técnica nacional aprobada el 2014, el 2014 porque primero ha
habido una guia técnica nacional, imaginense desde 1924 hasta 2014 cuantos
anos han pasado para que haya una guia técnica nacional desde 2014, la guia
técnica que ha aprobado el instituto cumple con los estandares y la guia ha
respondido ademas a distintas opiniones normativas.

Asi que este. Seguramente se tratara si-abordara, pero yo solicito presidente que
en esa mesa de trabajo que se pueda convocar, se cite también a ministerio de
justicia y derechos humanos. Este el ministerio de salud porque aqui, digamos,
se quiere pretender responsabilizar cuestionar de manera concreta al director al
médico y se habla de politicas ¢;quiénes son pues, los encargados de las
politicas? ¢ No es el ministro de salud? El ministro de salud tiene que responder
de manera directa. No van a responsabilizar sobre los médicos, las politicas o
los cambios que se han ido generando entonces, que venga él, este quien
corresponde al ministerio de salud y responda a lo que tenga que responder.
Porque ojo vuelvo a decir la guia técnica nacional de aborto terapéutico es desde
el 2014 y la guia que ha dado o que ha precisado el instituto esta normativamente
establecido si se puede hacer, y haria bien, que incluso, tuviéramos una guia
técnica. No es cierto nacional con estandares adecuados, por supuesto,
rigurosamente técnicos.

Y no entrar en una linea de verdad, presidente en el que mas bien parece que

se quiere contraponer. Pues cierto. Y decir como que esto vale mas lo otro vale,
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no es asi. O sea, yo creo que hay que partir también de una realidad dolorosa
en el pais que se dice este, pero que parece que no interesara en términos
sociales y de impacto de lo que representa el pais en miren hasta el 2023 en las
cifras de antes 1200 partos han sido de nifias menores de 15 afos, nifias
menores de 15 anos.

Es en la grave situacién. Mirenla a Condorcanqui nifas de 11, 12, 13 afos,
embarazadas, ¢por relaciones consentidas? violaciones sexuales presidente,
violaciones sexuales. El estado tiene que perpetuar un embarazo, producto de
una violacion sexual en una nifia de 10, 11 12, 13 de 14, 15 anos. Esa es una
pregunta que también hav que empezar a realizar, ¢ cual tiene que ser el rol del
estado en esa situacion?

Y no voy a entrar en el debate solamente del tema del aborto de protocolo
terapéutico, porque queda claro los estandares y las condiciones en que hay en
eso. Pero ¢4 Cual es la responsabilidad del estado sobre situaciones reales que
existen en el pais? Porque existe ya quienes golpea, ya que jamas son a las
nifas adolescentes mas pobres del pais.

Esa es la situacion y esta es de las situaciones mas alejadas y son ellas las que
precisamente, tienen cuatro veces mas riesgos para morir durante el embarazo.
No lo digo, yo lo dicen las cifras de la organizacion mundial de la salud del 2021
lo dice UNPA, lo dicen naciones unidas, lo dice también base cientifica gracias
presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias por sus aportes sus participaciones, y vamos a, de todas
maneras, prolongar una mesa técnica lo mas pronto posible y agradecer
sinceramente la presencia del director general.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente me permite la palabra.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Pero quisiera, de todas maneras, ya agradecer la presencia, digamos, de
nuestros invitados, para que el sefor Luis Solari De La Fuente, Vicente Ramos
Barrientos, el doctor Alberto Gonzalez Caceres y también al director del instituto

materno perinatal Felix Dasio Ayala Peralta por su presencia, por su

51



COMISION DE SALUD Y POBLACION

2024 - 2025
“Decenio de la igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres “
CON’QEQ “Ano de la recuperacién y consolidacién de la economia peruana”
REPUBLICA

participacion, y vamos a reprogramar esta importante reunion.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente, voy a pedir la palabra, presidente, lo siguiente, dado la importancia
del tema que vamos a abordar y donde incluye la salud de todos los peruanos,
yo considero que, y es en el tema del ordenamiento de las politicas publicas le
corresponde al ministerio de salud, no al instituto. En tal sentido, yo considero
que si vamos a tocar este problema, tiene que ser el ministerio de salud con
todos sus entes técnicos juridicos.

El instituto es uno de los hospitales mas a nivel nacional. Si bien es cierto, ellos
hacen investigacion cientifica, manera permanente, pero eso no avala de una
guia o un protocolo. Sea hecho por cualquier hospital. Este es una guia nacional
presidente, y estamos hablando de leyes que comprometen a todos los
ciudadanos peruanos.

En tal sentido, el presidente considero que en la mesa de trabajo no tendria que
estar. Si no invitariamos a todos los hospitales nacionales. Estaria el hospital el
mismo Rebagliati, Almenara todos hacen los procedimientos o sus guias o
protocolos estan alineados en funcién del marco juridico nacional.

En tal sentido, no considero que deberia estar el instituto solamente como
prioridad, sino este es un problema de politica publica nacional que tiene que ver
con la salud reproductiva, sexual y reproductiva de las mujeres. En tal sentido,
presidente, pido que en la mesa sea directamente invitado al ministerio de salud.
Muchas gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchas gracias estimado, congresista siguiente.

Congresista Alejandro Muinante

Presidente, si, presidente, creo que no creo que no se ha entendido la raiz del
problema. Presidente, aqui lo que ha habido es un hospital que ha hecho una
guia de aborto terapéutico solamente aplicable para el hospital, que ha ido en
contra de una guia nacional y de en contra de la legislacion.

Por eso es por lo que se cita a los funcionarios si quieren invitar al ministro de
salud, de acuerdo, presidente, pero que quede claro que el problema aqui no es

una guia nacional que se aplica sélo en el hospital materno perinatal, sino es una

52



12 PR COMISION DE SALUD Y POBLACION
i 20242025 .

4
g e ag *% b

“Decenio de la igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres “
S,%g@ “Ano de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”
REPUBLICA

guia que se ha creado a dar para el hospital materno perinatal.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Definitivamente, como es politica nacional, creo que vamos a invitar al ministro
a todos los que estan inmersos en esta problematica. Muchisimas gracias a
todos los presentes. Tenemos una agenda amplia, una agenda grande que
vamos a continuar.

Debate y votacion del predictamen que rige en los proyectos de ley 9714-2024,
4688-2022 ley que otorga bonificacion Unica y extraordinario denominada bono
centenario a favor del hospital nacional Arzobispo Loayza. Secretario Técnico de
lectura.

Si algun congresista desea intervenir sobre este proyecto del bono centenario.
No habiendo intervenciones.

Congresista Tacuri Valdivia German Adolfo

Presidente. La palabra Tacuri tengo levantada la mano.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Disculpe, congresista Tacuri adelante por favor.

Congresista Tacuri Valdivia German Adolfo

Muchas gracias, presidente. Primero saludar el proyecto de ley que se ha dado
lectura al para dictamen y lo que debo poner en hinca pie y que seria importante
que la secretaria técnica o el secretario técnico pudiera precisar si se esta
incluyendo en el proyecto el proyecto de ley del congresista Segundo Quiroz, en
segundo lugar, sefor presidente, si es por celebrar o valorar el centenario de, los
nosocomios importantes. Si se va a incluir, por ejemplo, hay una némina de
hospitales que cumplen ese requisito ademas del del hospital Loayza de Lima,
el hospital del nifio de Brefia, el hospital 2 de Mayo, el hospital de Collique Sergio
Bernales, el hospital Gregorio Bernales, el hespital la Mercedes en Chiclayo y el
hospital Santa Rosa de Piura.

Quisiera esas precisiones, sefor presidente, para ver si es si es que se va a
incluir si se va a incluir a los hospitales que cumplen el requisito del centenario.
Gracias senor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Si respecto al proyecto del congresista Quiroz Barbosa, si esta incluido en esta
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importante propuesta, y estamos de todas maneras dictaminando otro proyecto
de ley donde se va a beneficiar a otros hospitales que tengan la condicién de
centenario. ¢ Alguna otra intervencion?

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Presidente, la palabra.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Congresista Elias Varas adelante por favor.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Gracias, presidente. Presidente, como no este estar de acuerdo con una
iniciativa cuando se trata de generar algin tema de bienestar y mucho mas
econdémico a aquellos hospitales que cumplen mas de 100 afios en el sector
salud, pero hay algo que no debemos de subrayar.

Presidente, nosotros, como congresistas, no tenemos iniciativa de gasto por un
lado segundo, de que esta propuesta va a tener por un pasar por un tema
financiero, y es la comisién de presupuesto la que tendria que evaluar y ver, eh,
el tema de la viabilidad. Y segundo presidente, no sé si esta comisién solamente
se encargaria en hacer el reconocimiento o la némina, instituciones de salud que
cumplen mas de 100 afos y alcanzarlo.

No sé en qué tenor tendemos que aprobar, eh, el beneficio de este bono
centenario. Presidente, gracias.

Presidente Luis Raul! Picon Quedo

Es una propuesta que ya ha impulsado el congresista del hospital Loayza,
Alejandro Aguinaga y otros mas y de todas maneras vamos a coordinar el
respecto para condicion de presupuesto para ver, digamos, el financiamiento
correspondiente. Otra participacion.

No habiendo otras participaciones, le vamos a permitir la votacion nominal.
Adelante, secretario técnico.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias por la votacion mayoritaria de este importante proyecto.
Vamos a pasar el siguiente punto. Debate y votacion del predictamen en el
proyecto de ley 10156-2024 ley que amplia la edad de cese para los médicos de

decreto legislativo 128, sefor secretario técnico de lectura al predictamen
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correspondiente.

Muchisimas gracias. La palabra a la congresista Susel Paredes.

Congresista Susel Paredes Pique

Si, sefor presidente, yo si solicitaria que, se agregue lo siguiente, no como se
habla de la derogatoria de la ley 31210 ley que modifica el articulo 15, el decreto
de legislativo 559 ley del trabajo médico, se agregue con excepcion de los
médicos que estan inmersos en dicha ley.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Por cargo a redaccién. Vamos a incorporar la solicitud que ha hecho la
congresista Susel Paredes Pique.

Congresista Susel Paredes Pique

Gracias Senor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Vamos a proceder al voto correspondiente, sefior secretario técnico al voto.
Secretario Técnico

Sefior presidente el proyecto de ley 10156 ley que amplia la edad de cese para
los médicos en el decreto legislativo 728 ha sido aprobado por mayoria con 11
votos a favor, 0 en contra y 9 abstenciones. Adelante sefior presidente.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias a todos los congresistas que han apoyado esta importante
propuesta legislativa permite que los trabajadores 728 tengan beneficios de ley.
Vamos a permitir en este punto de razén de la sesion la sustentacion del proyecto
de ley importante del sefior con Elias Marcial Varas Meléndez, proyecto de ley
9222-2024 ley de modernizacién y excelencia en la formacién universitaria en
ciencias de la salud de su autoridad, vamos a permitir el uso de la palabra al
sefnor congresista. Adelante por favor.

Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Gracias. Presidente. Presidente, he dado las condiciones que tenemos en un
pais tanto para la formacion de profesionales en el sector salud, sean procedente
de las universidades publicas o privadas, los recursos humanos o los recursos
que se forman en las ciencias de la salud. De alguna manera, hemos podido ver

que ultimamente, dado las evaluaciones que se toman para el sérum las

55



~4 PERD. COMISION DE SALUD Y POBLACION
Grv e 2024 - 2025

Lina e

CONGRESO “Decenio de la igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres “
e G818 “Aiio de la recuperacién y consolidacién de la economia peruana”
REPUBLICA

evaluaciones para concursar para el internado, dentro del proceso de formacion
profesional vimos mucha inequidad, mucha, no hay una estandarizacion para el
tema de la de los conocimientos frente a un examen, y eso hace que veamos.
Podemos ver que, dentro de las escalas de calificacion o los resultados de
evaluaciones alcanzadas son muy parejas. En tal sentido, me he permitido
formar de pro proyectar o formular un proyecto de ley referente a la ley de la
modernizacién y excelencia en la formacion universitaria en ciencias de la salud.
El proyecto es el numero 922-2024 es el objeto de la ley. La presente ley tiene
como objeto la creacién del plan del curricular Unico para la formacion de
profesionales de ciencias de la salud, con el fin de garantizar una formacion
homogénea, integral, equitativa y de alta calidad, alineado con los estandares
nacionales e internacionales en educaciéon superior y las necesidades del
sistema de salud que lo requiere. En el articulo dos presidentes en el ambito de
la aplicacion.

Esta ley es aplicable a todas las universidades publicas y privadas en el Peru
que ofrecen los programas de formacién de profesionales de las carreras de
ciencias de la salud. Seguimos, el ambito, esta ley es aplicable en todas las
universidades, como lo repeti el plan del curriculo tnico. Presidente, el plan de
curriculo unico es el conjunto de contenidos de competencias de métodos de
ensefianza y practicas profesionales que deberian impartirse de manera
homogénea en todas las universidades del Peru para la formaciéon de los
profesionales en las carreras de las ciencias de la salud.

En el articulo cuatro sobre la implementacién y supervision, se dispone de su
implementacion obligatoria del plan curricular Gnico para la formacion de
profesionales de las ciencias de la salud en todas las universidades publicas y
privadas del pais. La supervision de su implementacién estarda a cargo del
ministerio de educacién en coordinacién con la superintendencia nacional de
educacion, la SUNEDU y el Ministerio de Salud.

Para ello se establece en lo siguiente evaluacién y acreditacion. El proceso de
evaluacion, la implementacion del plan del curriculo Unico serd evaluada
anualmente por el ministerio de educaciéon y el ministerio de salud, quienes

emitirian informes sobre el impacto del plan en la formacién de los profesionales
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de la salud, la exposicion de los motivos, los fundamentos de la propuesta.
Presidente, el Peri ha experimentado una transicion demografica y
epidemiolégica muy significativa en los ultimos 50 afos, con mejoras en
indicadores de salud y expansion de sistema sanitario. Sin embargo, aun se
enfrenta retos importantes en términos de equidad, calidad y eficiencia en la
prestacion de los servicios de la salud.

Los desafios actuales, a pesar de los avances, persisten desigualdades en el
acceso a la salud con alrededor del 10% de la poblacién sin acceso a los
servicios basicos. La pandemia del COVID19 tuvo un impacto significativo
reduciendo la esperanza de vida en promedio de 76 anos para el aio 2019 y que
para el ano 2022 bajo en 72 afnos.

Se enfrentan desafios como el brote, enfermedades como el dengue y la
necesidad de mejorar la calidad y deficiencia en los servicios de la salud. La
descripcion del problema, en el Pert, la formacién de profesionales de la salud
presenta una notable heterogeneidad, lo que ha derivado en una falta de
estandarizacion de los planes curriculares entre las diversas universidades del
pais.

Esta disparidad afecta de manera directa la calidad y la equidad en la atencién
de la salud con implica, con implicaciones profundas tanto para los profesionales
recién egresados como a los pacientes y el sistema de salud en general dentro
del marco normativo, presidente, en el Peru se regula la formacién de los
profesionales de la salud, aunque extenso y presenta vacios y carencias
significativas que afectan la calidad y estandarizaciéon de los egresados en las
ciencias de la salud.

A pesar de la existencia de diversas leyes y regulaciones que abordan la
educacién superior. La supervision de la calidad educativa y la prestacién de los
servicios de la salud, estos no han sido suficientes para garantizar una formacion
adecuada y homogénea que responda a la necesidad del sistema de salud del
pais. Dentro de las disposiciones complementarias transitorias el unico plazo
para la adecuacion, durante el plazo de adecuacién establecido en la presente
ley, las universidades tendran un periodo de 18 meses para revisar y ajustar sus

planes curriculares conforme al plan curricular unico.
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Durante este periodo, el ministerio de educacion, la superintendencia nacional
de educacion y el ministerio de salud brindaran asistencia técnica para facilitar
el proceso de adaptacion. Culminé con esto. Presidente, las disposiciones
complementarias finales, la primera, la reglamentacién. El ministerio de salud y
el ministerio de educaciéon en coordinacion con la SUNEDU emitirian los
reglamentos complementarios necesarios para la correcta implementacion y
supervision del plan curricular Gnico en un plazo no mayor de 90 dias desde la
publicacion de la presente ley.

Segunda disposicién, la implementacion. Los gastos que demande la
implementacion de la presente ley se iniciaran, se financiaran, con cargo al
presupuesto institucional de los pliegos involucrados, sin demandar recursos
adicionales al tesoro publico. La tercera vigencia, la presente ley entrara en
vigencia al dia siguiente de su publicacion en el diario oficial el peruano.
Presidente, como es conocido en nuestro pais, cuando se evalian a los
profesionales de la salud por citar a los médicos en el tema del sérum, vemos
una disparidad en el tema de los resultados de la evaluacioén, y eso obedece que
no hay una matriz, un curriculo, eh, un plan curricular tnico que deberia delinear
las bases de la formacion de los recursos humanos en salud y que, l6gicamente,
tendria que tener ciertos matices de las instituciones de las cuales proceden. He
culminado sefior presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimado congresista. Vuestro proyecto de ley, ley de
modernizacion y excelencia en la formacién universitaria de ciencia de la salud
de su autoria, que creemos que va a contribuir para la mejoria en la formacién
de los futuros profesionales de la salud. Tenemos otra sustentacion, el
congresista Elias Marcial Varas Meléndez, el proyecto de ley 6370-2023 ley para
la implementaciéon de la tecnologia Blockchain en la universalizacion de las
historias clinicas de su autoria. Tiene el uso de la palabra, sefior congresista.
Congresista Elias Marcial Varas Meléndez

Gracias, presidente. En el marco que nos encontramos actualmente, cualquier
hospital a nivel nacional aun utilizan mas el ministerio de salud, las historias

clinicas fisicas, algunos otros utilizan el sistema informatico.
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Pero todas estas historias clinicas van a parar practicamente a los archivos que
tiene cada hospital y cada vez se acumula. Mientras mas dano tiene un hospital,
mas historias clinicas acumula y eso realmente genera alergias. Genera demora
en la atencién del paciente, alergias en el debido de que el personal que trabaja
en estas areas siempre esta con estas quejas y por ellos que me he visto en la
necesidad de formular un sistema agil que permita manejar los datos del paciente
con mucha confidencialidad con una alta trazabilidad que permita realmente esa
oportunidad de tener la informacién de manera adecuada y segura, y mucho mas
cuando tenemos pacientes que se someten a momentos de mucha emergencia
o urgencias a nivel nacional.

Por ello, este proyecto de ley el 6370-2023 es un proyecto de ley para la
implementacion de la tecnologia Blockchain en la universalizacion de las
historias clinicas. Esto significa que entrarian a funcionar de entre todo nuestro
sistema de salud. Tanto el ministerio de salud, ESSALUD, fuerzas armadas y los
privados.

El objeto de la ley. La presente ley tiene por objeto la implementacion de la
tecnologia Blockchain con acceso a través del cédigo QR en la elaboracion de
la historia clinica a nivel nacional, tanto en su sector publico como el privado para
la atencion OPTIMA en cualquier parte del Pert y en el extranjero.

En el articulo dos de la base de la ley. La presente ley tiene por objeto beneficiar
a las personas usuarias de los servicios de salud, tales como pacientes y
meédicos en los establecimientos de salud, hospitales o clinicas, precisando que,
con la tecnologia Blockchain, se podra apreciar la trazabilidad y seguridad para
la salud, ya que todos los datos que se consignen en la historia clinica son
inalterables.

La implementacion, la presente ley sera aplicada de forma progresiva
otorgandose el plazo de un afo al ministerio de salud para que, en el ejercicio
de sus funciones, emitan las directivas y procedimientos internos necesarios
para su implementacion. En el articulo cuatro, autorizacién autoricese al
ministerio de salud a dictar las disposiciones complementarias necesarias para
la implementacién de la tecnologia Blockchain y el cédigo QR de las personas

usuarias de los servicios de salud.
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Las disposiciones complementarias finales. La primera presidente, la
reglamentacion, el ministerio de salud emitira reglamentacion o a directivas que
permitan priorizar progresivamente la implementacion de la tecnologia
Blockchain y el codigo QR en las personas usuarias de los servicios de salud en
un plazo de 120 dias.

Vigencia de la ley, la presente ley entrara en vigencia a partir del dia siguiente,
su publicacién en el diario oficial del peruano. Tercera la derogatoria, deréguese
todas las normas que se opongan a la presente ley. Para explicar presidente, el
proyecto de ley para la implementacion de la tecnologia Blockchain en la
universalizacion de las historias clinicas.

Como funciona la tecnologia Blockchain. Su nombre lo dice, son bloques de
informacién Blockchain es una tecnologia que permite registrar datos de manera
digital, segura y descentralizada. Se trata de una base de datos compartida e
inmutable que almacén informacién en bloques que se vinculan una entre si.
Debo de senalar y precisar, presidente, que esta tecnologia ya es usada en el
sector privado en el pais mas-en la parte de la del sector minero. Blockchain, la
tecnologia bucha cuenta con una serie de innovaciones que se esta
introduciendo en el Peru para instaurar una salud inteligente que permita al
personal médico y al paciente desarrollar nuevas formas de atencién a través de
herramientas tecnoldgicas y digitales.

Blockchain permite mejorar la gestion de la informacién clinica de los pacientes,
accede a sus datos garantizando integridad, privacidad y consistencia de la
informacién, permisos, los permisos se otorgaran y revocan mediante contratos
inteligentes unica version de la historia clinica actualizada. Las principales
acciones que pueden realizar la tecnologia Blockchain en el sector salud.

La red de Blockchain utiliza una codificaciéon sofisticada que permite la
transferencia de datos de una manera completamente segura. Este alto nivel de
seguridad, que garantiza la privacidad e integridad de los datos, calza
perfectamente en la necesidad del sector sanitario, donde se maneja informacion
personal y confidencial de los pacientes.

Asimismo, la tecnologia Blockchain. Se presenta como una forma rapida y

segura para poder controlar de forma fiable la trazabilidad de medicamentos,
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permitiendo que laboratorios, farmacias, médicos y autoridades sanitarias
puedan tener acceso al recorrido del medicamento y de forma precisa y fiable.
Asimismo, lo mas importante es que sélo los pacientes cuentan con los permisos
necesarios para acceder a sus datos en Blockchain, la cual puede ser compartida
con otras organizaciones de salud. Y solo de esta forma se puede acceder de
forma de toda su informacion, es decir, un registro clinico electrénico que
funcionaria en cualquier sistema de salud que cuente con esta tecnologia de
datos. Presidente, dentro de la exposicion de los motivos con la red Blockchain,
los datos clinicos de los pacientes y su historial se podran compartir de forma
segura, facilitando el acceso desde cualquier dispositivo en cualquier lugar y en
cualquier hora, sin que la integridad y privacidad se vea comprometida.
Asimismo, una de las principales preocupaciones de los médicos y farmacéuticos
se encuentra en la trazabilidad de los medicamentos, es decir, en conocer todos
los pasos que ha seguido un medicamento o farmaco a través de la de que se
entregue sus suministros desde la fabricacion hasta la llegada al paciente.
También la red Blockchain se presenta como una forma rapida y segura para
poder controlar de forma fiable la trazabilidad de medicamentos, permitiendo que
laboratorios, farmacias médicas y autoridades sanitarias puedan tener acceso al
recorrido del medicamento de forma precisa y fiable. La industria farmacéutica
puede hacer uso de la red Blockchain para almacenar la informacion sobre
farmacos y medicamentos.

De esta forma, garantizan que estos datos no estan no van a ser adulterados y
evitando las posibles falsificaciones. La red Blockchain permite la descentralizar
la informacion sanitaria, facilitando su acceso bajo condiciones seguras,
eficiencia, transparencia y confianza a los distintos actores que intervengan en
los procesos de salud.

Sean médicos, pacientes, personales sanitarios, farmacéuticos, proveedores de
servicios. A través de Blockchain, los sistemas publicos y privados que presten
servicios a pacientes pueden registrar sus datos clinicos y ademas, utilizar
estandares de datos que puedan ser registrados y almacenados en cadena de
bloques con informacién clinica clave del paciente sigue incluir datos de

identificacion.
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Asi las organizaciones e instituciones de salud puedan realizar transacciones de
los datos de salud de los pacientes para realizar datos mas precisos. Lo mas
importante es que sélo los pacientes cuenten con los permisos necesarios para
acceder a sus datos en Blockchain. La cual puede ser compartida con otras
organizaciones de salud y solo de esta forma se pueden acceder a toda su
informacién, es decir, un registro clinico electrénico que funcionaria en cualquier
sistema de salud que cuente con esta tecnologia de datos.

Asimismo, presidente, el efecto de la norma sobre la legislacion actual. Esta
iniciativa legislativa no contraviene ninguna norma de ratio constitucional toda
vez que se busca universalizar la atencién la salud usando la tecnologia de
informacién y comunicacién, implementando la tecnologia Blockchain en
beneficio de los usuarios de los servicios de salud, la relaciéon con las politicas
de estado del acuerdo nacional.

Esta iniciativa legislativa se encuentra vinculada a las politicas de competitividad
del pais a en el articulo 20, desarrollo de la ciencia y la tecnologia. Asi también
esta iniciativa legislativa se encuentra vinculada a la politica de estado deficiente,
transparente y descentralizado que en ia parte B-de su articulo 24, afirman de un
estado eficiente y transparente. En el articulo 29, acceso a la informacion,
libertades de expresion y libertad de prensa.

Sefior presidente, esta propuesta legislativa permite que el sistema de salud se
modernice mediante el uso de los manejos de los datos, con suma
confidencialidad, ya que cada paciente contarda con QR que puede estar
probablemente imprese en cualquier DNI el documento de identidad de cualquier
paciente ciudadano, lo cual permitiria poder acceder a los datos de manera
oportuna y rapida que es la necesidad de todo trabajador o paciente dentro del
sistema de salud.

Muchas gracias, presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Si congresista Elias Marcial Varas Meléndez por la
sustentacion de este importante proyecto, que es la ley de implementacion de la
tecnologia Blockchain en la universalizaciéon de las historias clinicas de esa

autoria. Muchisimas gracias. Seguidamente, vamos a al siguiente punto.
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Tenemos la presencia del director general de instituto nacional de oftalmologia,
el INO doctor Félix Torres Cotrina debate y votacion del predictamen en los
proyectos de ley 10452-2024, 9945-2024, 9825-2024, 9652-2024, 9285-2024-
9148-2024, ley que constituye como pliego presupuestal al instituto nacional de
oftalmologia INO

muchisimas gracias, si algun congresista desea intervenir, se agradece su
participacion de manera presencial o través de la plataforma Microsoft Teams.
Congresista Susel Paredes Pique

Sefior presidente, solamente, para ya ir al voto, porque en 15 minutos empieza
el pleno. Sefor presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Vamos al voto.

Secretario Técnico

Sefior presidente el proyecto de ley ha sido aprobado con unanimidad con 18
votos a favor, 0 en contra y 0 abstenciones.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Agradecer oficialmente la votacién unanime por este importante proyecto de ley
y tenemos en la comision al director general de instituto nacional de oftalmologia,
el doctor Félix Antonio Torres Cotrina, le sedemos el uso de la palabra.

Doctor Félix Antonio Torres Cotrina

Agradecer al congreso a todos los congresistas empefador en la salud visual,
devolviendo la visién a toda la poblacién peruana y agradecer también aca que
esta trabajando coordina mente con nuestro ministro César Vazquez, que hemos
impulsado el programa Minsa Movil, donde vamos a todas las regiones con
cirugia de catarata lentes a los nifios de 3 a 11 afios totalmente gratis.

Y queremos que esto se replique y que formemos institutos especializados,
institutos regionales de oftalmologia a nivel nacional. Y este proyecto va a
conseguir eso, es entregar oftalmologia y tener mas institutos de oftalmologia en
todas las regiones para devolver la visién a muchos pacientes que te padecen
esta enfermedad y a regresar al congreso porque estan empefados con nosotros
en la salud visual, devolviendo la visién a los pacientes.

Gracias.
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Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias, estimado director.

Vamos a reiterar nuestro agradecimiento sincero por esta importante aprobacion.
Y vamos al siguiente punto. Debate y votacion del predictamen que hay los
proyectos de ley 8151-2023, 8152-2023 ley que declara de interés nacional y
necesidad publica en la culminacién entre el centro de atencion primaria Meliton
Salas Tejada de la red asistencial ESSALUD Arequipa.

Secretario técnico de lectura al predictamen correspondiente.

Si algun congresista desea intervenir de manera presencial o de la plataforma
Microsoft Teams, congresista

Congresista Alex Antonio Paredes Gonzales

Gracias, presidente. Solamente para. Agradecer a la comision de salud haya
podido considerar, estos dos proyectos de ley porque van a solucionar un tema
que tenemos pendiente en ESSALUD y son dos policlinicos necesarios de
ponerlo en buenas condiciones para atender a los asegurados. Estamos seguros
de que las autoridades mas la vigilancia que hagamos los seis congresistas de
Arequipa y otras instituciones de la sociedad civil podran hacer que este proyecto
de ley, que, si bien es interés nacional y reconstruccion de la infraestructura, lo
vamos a hacer realidad porque consideramos que los asegurados y aportamos
es para que nos atiendan en buenas condiciones.

Solo eso y agradeciendo el apoyo que puedan tener este dictamen de parte de
todos los congresistas miembros de la comisién de salud y poblacién. Gracias,
presidente.

Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias. Estimado congresista. s Alguna otra participacion?
Entonces vamos a proceder al voto correspondiente. Secretario técnico proceda
a la votacion.

Secretario Técnico

Sefior presidente el proyecto de ley ha sido aprobado por unanimidad con 19
votos a favor, cero en contra y cero abstenciones. Adelante sefior presidente.
Presidente Luis Raul Picon Quedo

Muchisimas gracias por la votacion unanime de este importante proyecto
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agradecer sinceramente al autor amigo Alex Paredes y hasta este memento de
la sesion. No habiendo mas tema que tratar, se levanta la se siendo las tres de

la tarde del dia, presente y para todos ustedes. Muchisimas gracias.

Se le agradece por su participacion al sefior FELIX DASIO AYALA PERALTA, asi

como a los funcionarios presentes.

Cuando lo crean conveniente, pueden abandonar la sala de sesiones. // Se

suspende la sesién por breve término.

I PAUSA /I
SALIDA DE LOS FUNCIONARIOS.

Presidente

Siguiente punto:

Debate y votacion Predictamen recaido en los Proyectos de Ley 09714/2024-CR, Y
04688/2022-CR “Ley que otorga bonificacion Ginica y extraordinaria denominado

“Bono Centenario a favor del personal del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

Secretario técnico de lectura el Predictamen:

Sefor presidente:

Han sido remitidos para estudio y dictamen de la Comisién de Salud y Poblacion,

los siguientes proyectos de ley:

- Proyecto de Ley 09714/2024-CR, correspondiente al periodo
parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Fuerza
Popular, a iniciativa del Congresista ALEJANDRO AURELIO AGUINAGA
RECUENCO, que propone impulsar, fortalecer y aprobar medidas que permitan
el otorgamiento de una bonificacién extraordinaria, “Bonificacion Centenario para

los Servidores Asistenciales y Administrativos del Hospital Nacional Arzobispo
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Loayza”, por cumplir los 100 afnos de vida institucional del citado nosocomio, que

es referente nacional.

- Proyecto de Ley 04688/2022-CR, correspondiente al periodo
parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque
Magisterial de Concertacion Nacional a iniciativa del Congresista SEGUNDO
TEODOMIRO QUIROZ BARBOZA, que propone declarar de interés nacional y
necesidad publica el otorgamiento de un bono por salud ocupacional y
exposicion a riesgo continuo por naturaleza del trabajo (bioseguridad), agregado
al presupuesto 2023 para los Técnicos Necropciadores del Instituto de-Medicina

Legal y Ciencias Forenses.

SITUACION PROCESAL

Ingreso del proyecto a la Comision

El Proyecto de Ley 09714/2024-CR, ingreso a la Comision el 10 de diciembre de
2024, siendo decretada a la Comision de Presupuesto y Cuenta General de la
Republica en condicion de principal comisién dictaminadora, y a la Comisién de

Salud y Poblacién, como segunda comisién dictaminadora.

El Proyecto de Ley 04688/2022-CR, ingreso a la Comision el 11 de abril de 2023,
siendo decretada a la Comision de Presupuesto y Cuenta General de la
Republica en condicién de principal comisiéon dictaminadora, y a la Comision de

Salud y Poblacién, como segunda comision dictaminadora.

CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comisién de Salud y Poblacién, de conformidad con lo
establecido en el inciso b) del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la
Republica, recomenda la aprobacion del presente dictamen, recaido en los
proyectos de Ley proyectos de ley 09714/2024-CR Y 04688/2022-CR, con el
TEXTO SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO
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El Congreso de la Republica

Ha dado la siguiente ley:

LEY QUE AUTORIZA DE MANERA EXTRAORDINARIA EL OTORGAMIENTO
DE UNA BONIFICACION ECONOMICA DENOMINADA “BONO
CENTENARIO” A LOS SERVIDORES ASISTENCIALES Y .
ADMINISTRATIVOS DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA POR
SU CENTENARIO INSTITUCIONAL

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto autorizar el otorgamiento, de manera
extraordinaria y por unica vez, de una bonificacién econémica denominada “bono
centenario” a los servidores asistenciales y administrativos del Hospital Nacional
Arzobispo Loayza, con motivo de la conmemoracién de sus cien afos de vida
institucional como referente nacional en la atencién de salud.

Articulo 2. Finalidad de la Ley

La presente ley tiene por finalidad reconocer y valorar el centenario del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, en gratitud por el esfuerzo y la dedicacién de su

personal en la prestacion de servicios a la comunidad.

Articulo 3. Ambito de aplicacion

La presente ley se aplica a los servidores asistenciales y administrativos del
Hospital Nacional Arzobispo Loayza, contratados bajo los regimenes laborales
regulados por el Decreto Legislativo 276, Ley de bases de la carrera
administrativa y de remuneraciones del sector publico, y el Decreto Legislativo
1057, Decreto Legislativo que regula el régimen especial de contratacidon
administrativa de servicios. Asimismo, aplica a los médicos residentes cuya
actividad es regulada por la Ley 30453, Ley del Sistema Nacional de
Residentado Médico (SINAREME).

Articulo 4. Autorizacién para el otorgamiento de la bonificacion econémica

extraordinaria
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4.1. Se autoriza el otorgamiento, de manera extraordinaria y por unica vez, de
una bonificacién econémica denominada “bono centenario” a favor de los
servidores asistenciales y administrativos del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza, sujetos a los regimenes laborales del Decreto Legislativo 276, Ley de
bases de la carrera administrativa y de remuneraciones del sector publico, y del
Decreto Legislativo 1057, Decreto Legislativo que regula el régimen especial de
contratacion administrativa de servicios, asi como de los médicos residentes
cuya actividad es regulada por la Ley 30453, Ley del Sistema Nacional de
Residentado Médico (SINAREME).

4.2. El monto de la bonificacion econdémica extraordinaria asciende a S/ 1400.00
(mil cuatrocientos y 00/100 scles) y se otorga a los servidores beneficiarios,

previa verificacion del cumplimiento de lo dispuesto en la presente ley.

Articulo 5. Financiamiento
La presente ley se financia con cargo al presupuesto institucional del pliego 011:

Ministerio de Salud, sin demandar mayores recursos al tesoro publico.

Articulo 6. Autorizacion para modificaciones presupuestarias

Se autoriza al Ministerio de Economia y Finanzas (MEF), en coordinacion con el

Ministerio de Salud, para efectuar las modificaciones presupuestarias que

resulten necesarias, a fin de ejecutar lo dispuesto en la presente ley.
DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

UNICA. Reglamentacion
El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud, aprueba el reglamento de la
presente ley en un plazo no mayor de sesenta dias calendario contados a partir

de su entrada en vigor.
Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.
Lima, 15 de abril de 2025
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Presidente:

Si algun congresista desea intervenir, les agradeceré solicitar el uso de la

palabra a través de la plataforma de Microsoft Teams.

PRESIDENTE:

No habiendo otras intervenciones, se procede a votar.

Sefior secretario técnico, someta a votacion nominal:

El presente dictamen fue aprobado por unanimidad con la dispensa del acta y su
lectura para ejecutar los acuerdos aprobados en la décima sexta sesion ordinaria
de la Comision de Salud y Poblacién, celebrada el 15 de abril de 2025, se debatié
y aprobo el presente dictamen, con el voto unanime de los presentes. Votaron a
favor los congresistas: Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia,
Paredes Piqué Susel Ana Maria, Arriola Tueros José Alberto, Cruz Mamani
Flavio, Cérdova Lobatdén Maria Jessica, Infantes Castaneda Mery Eliana, Juarez
Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros
Jackeline, Lépez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Mori
Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana, Portero Lépez Hilda Marleny,
Robles Araujo Silvana Emperatriz, Varas Meléndez Elias Marcial, Sanchez
Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra Saboya Ana
Zadith.
- Afavor: (19)

Presidente.
Siguiente punto.

Debate y votacion Predictamen recaido en los Proyectos de Ley 010452/2024-CR,
09945/2024-CR, 09825/2024-CR, 09652/2024-CR, 09285/2024-CR Y 09148/2024-
CR “Ley que constituye como pliego presupuestal al Instituto Nacional de
Oftalmologia — INO”.

Secretario técnico de lectura el Predictamen:
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Senor presidente:

Han sido remitidos para estudio y dictamen de la Comisién de Salud y Poblacion,

los siguientes proyectos de ley:

- Proyecto de Ley 010452/2024-CR, correspondiente al periodo
parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque
Democratico Popular ainiciativa del Congresista EDGARD CORNELIO REYMUNDO
MERCADO, Propone que el Instituto Nacional de Oftalmologia - INO se constituye

como un pliego presupuestal del sector salud.

- Proyecto de Ley 09945/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Perd Libre, a iniciativa del
Congresista WALDEMAR JOSE CERRON ROJAS, Propone ley que tiene por objeto,
el Instituto Nacional de Oftalmologia - INO se establece como pliego presupuestal,
con la finalidad de contribuir e impulsar la salud visual, en el rubro de la salud

ocular de la ciudadania en su conjunto.

- Proyecto de Ley 09825/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
202.1 -2026, presentado por el Grupo Parlamentario Fuerza Popular, a iniciativa de la
Congresista NILZA MERLY CHACON TRUJILLO, Propone fortalecer al Instituto
Nacional de Oftalmologia -INO, mediante la ampliacion de su capacidad resolutiva,
la mejora de su gestién administrativa y financiera, la promocidn de la investigacién
cientifica, y laimplementacidn de estrategias para garantizar el acceso equitativo a

servicios oftalmoldgicos especializados.

- Proyecto de Ley 09652/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Peru Libre, a iniciativa del
Congresista AMERICO GONZA CASTILLO, que propone constituir como pliego

presupuestal al Instituto Nacional de Oftalmologia - INO.
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- Proyecto de Ley 09285/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque Democratico Popular, a
iniciativa del Congresista EDGARD CORNELIO REYMUNDO MERCADO, que
propone declarar de interés nacional y necesidad publica la creaciéon y
construccion delinstituto regional de oftalmologia del centro en la region Junin, con
la finalidad de asegurar el acceso universal, gestion y respuestas clinicas 6ptimas
y servicios integrales e inclusivos de salud ocular de calidad a favor de la poblacién

de laregidn centro del pais.

- Proyecto de Ley 09148/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bancada Socialista, a iniciativa
del Congresista BERNARDO JAIME QUITO SARMIENTO, que propone declarar de
interés nacional y necesidad publica la creacion y construccion del Instituto
Regional de Oftalmologia del Sur.
SITUACION PROCESAL
Ingreso del proyecto a la Comision
e ElProyectode Ley010452/2024-CR, ingreso ala Comision el 10 de marzo de
2025, siendo decretada a la Comision de Presupuesto y Cuenta General de
la Republica en condicién de principal comisiéon dictaminadora, y a la
Comisidén de Salud y Poblacién, como segunda comisién dictaminadora.
e ElProyecto de Ley 09945/2024-CR, ingreso a la Comisidn el 16 de enero de
2025, siendo decretada a la-Comisién de Presupuesto y Cuenta General de
la Republica en condicidon de principal comisién dictaminadora, y a la

Comision de Salud y Poblacién, como segunda comision dictaminadora.

e ElProyecto de Ley 09825/2024-CR, ingreso a la Comisién el 03 de enero de
2025, siendo decretada a la Comisién de Presupuesto y Cuenta General de
la Republica en condicién de principal comisién dictaminadora, y a la

Comision de Salud y Poblacién, como segunda comisién dictaminadora.
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e ElProyectode Ley09652/2024-CR, ingreso ala Comisién el 29 de noviembre
de 2024, siendo decretada a la Comisién de Presupuesto y Cuenta General
de la Republica en condicién de principal comisién dictaminadora, y a la

Comisién de Salud y Poblacién, como segunda comisién dictaminadora.

e El Proyecto de Ley 09285/2024-CR, ingreso a la Comisién el 24 de octubre
de 2024, siendo decretada a la Comision de Salud y Poblacion, como Unica

comision dictaminadora.

e El Proyecto de Ley 09148/2024-CR, ingreso a la Comisién el 10 de octubre
de 2024, siendo decretada a la Comisién de Salud y Poblacién, como Unica

comision dictaminadora.

La presente iniciativa legislativa apunta a mejorar y optimizar la atencién para los
pacientes del Instituto Nacional de Oftalmologia — INO, implementando una serie
de medidas que permitira fortalecer su capacidad de gestién con autonomia
optimizando su capacidad para atender enfermedades complejas, impulsando la
descentralizaciéon, promoviendo la investigacion y la equidad en la provision de
servicios, garantizando la salud visual en la poblacién.

CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comision de Salud y Poblacién, de conformidad con lo
establecido en el inciso b) del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la
Republica, recomienda la aprobacion del presente dictamen, recaido en los
proyectos de Ley 010452/2024-CR, 09945/2024-CR, 09825/2024-CR,
09652/2024-CR, 09285/2024-CR Y 09148/2024-CR, con el TEXTO
SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO

El Congreso de la Republica

Ha dado la siguiente ley:
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LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS PARA FORTALECER LA ATENCION DEL
INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA (INO) Y OPTIMIZAR LA SALUD
VISUAL DE LA POBLACION

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto establecer medidas para fortalecer la gestion
administrativa y financiera del Instituto Nacional de Oftalmologia (INO), asi como
para promover la investigacion cientifica e implementacion de estrategias a fin
de garantizar el acceso equitativo a servicios oftalmolégicos especializados y

brindar atencién oftalmolégica de calidad a los pacientes.

Articulo 2. Finalidad de la Ley

La presente ley tiene por finalidad fortalecer el Instituto Nacional de Oftalmologia
(INO) como principal centro de referencia en salud ocular a nivel nacional
optimizando su capacidad para atender enfermedades complejas, impulsando la
descentralizacion, promoviendo la investigacion y la equidad en la provision de

servicios, y garantizando la salud visual dela poblacion.

Articulo 3. Ambito de aplicacion

La presente ley es de aplicacion obligatoria para el Instituto Nacional de
Oftalmologia (INO) y para todos los establecimientos publicos de salud
oftalmolégica que operen dentro del territorio nacional, asi como para las
entidades encargadas de supervisar, regular, fiscalizar y sancionar dichos

institutos.

Articulo 4. Medidas para el fortalecimiento del INO
El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud, de conformidad con sus
atribuciones y competencias, implementa las siguientes medidas para el

fortalecimiento del Instituto Nacional de Oftalmologia (INO):

a) Ampliacién de la capacidad resolutiva. EI INO implementa y diversifica

de manera progresiva las denominadas unidades productoras de
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b)

d)

servicios de salud (UPSS), tanto de atencién directa como de soporte, de
tal forma que cuenten con los recursos necesarios para cumplir con los
estandares de calidad y seguridad establecidos por las normas vigentes.
Modernizaciéon y expansion de la infraestructura médica. Se
promueve la modernizacién y expansion de la infraestructura médica del
INO, incluyendo areas de hospitalizacion y del quiréfano, asi como la
adquisicion de tecnologia avanzada para diagnosticos y tratamientos
oftalmolégicos.

Promocién de la investigacion y la capacitacion. Se implementan
programas orientados a la innovacion en salud ocular, a fin de fortalecer
sus capacidades en investigacion cientifica, transferencia tecnolégica y
capacitacién del personal médico y técnico.

Promocion del acceso equitativo a los servicios oftalmolégicos. Se
implementan estrategias para reducir barreras de acceso a servicios
especializados, como unidades méviles de diagnoéstico, tratamientos y
otras medidas especificas para atender a poblaciones en situaciéon de
vulnerabilidad.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

PRIMERA. Declaracion de necesidad publica

Se declara de necesidad publica la creacion del Instituto Regional de

Oftalmologia del Sur en el departamento de Arequipa; y la creacién del Instituto

Regional de Oftalmologia dei Centro en el departamento de Junin.
SEGUNDA. Reglamentacion

El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud, aprueba el reglamento de la

presente ley en un plazo no mayor de sesenta (60) dias calendarios contados a

partir de su entrada en vigor.

Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.

Lima,

15 de abril de 2025

Presidente:
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Si algun congresista desea intervenir, les agradeceré solicitar el uso de la
palabra a través de la plataforma de Microsoft Teams.
PRESIDENTE:

No habiendo otras intervenciones, se procede a votar.

El presente dictamen fue aprobado por unanimidad con la dispensa del acta y su
lectura para ejecutar los acuerdos aprobados en la décima sexta sesion ordinaria
de la Comisién de Salud y Poblacién, celebrada el 15 de abril de 2025, se debati6
y aprobo el presente dictamen, con el voto unanime de los presentes. Votaron a
favor los congresistas: Picon Quedo Luis Raul. Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia,
Paredes Piqué Susel Ana Maria, Arriola Tueros José Alberto, Cruz Mamani
Flavio, Cérdova Lobaton Maria Jessica, Infantes Castafieda Mery Eliana, Juarez
Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros
Jackeline, Lépez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Mori
Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana, Robles Araujo Silvana
Emperatriz, Varas Meléndez Elias Marcial, Sanchez Palomino Roberto Helbert,
Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra Saboya Ana Zadith.
- Afavor: (18)

Presidente

Siguiente Punto.

Debate y votacién Predictamen recaido en los Proyectos de Ley 08151/2023-CR Y
08152/2023-CR “Ley que declara de interés nacional y necesidad publica la
culminacién del centro de atencion primaria Melitén Salas Tejada, de la Red

Asistencial Essalud Arequipa”.

Secretario técnico de lectura el Predictamen:

Senor presidente:

Han sido remitido para estudio y dictamen de la Comision de Salud y Poblacioén,

los siguientes proyectos de ley:
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- Proyecto de Ley 08151/2023-CR, correspondiente al periodo
parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque
Magisterial de concertacion Nacional a iniciativa del Congresista ALEX
ANTONIO PAREDES GONZALES, que propone declarar de interés nacional y
necesidad publica la culminacién de las obras de construccién de infraestructura,
mejoramiento, equipamiento, dotacion de recursos humanos y modernizacién
del Centro de Atencién Primaria Melitdén Salas Tejada, de la Red Asistencial

Essalud de la provincia de Arequipa.

- Proyecto de Ley 08152/2023-CR, correspondiente al periodo
parlamentario 2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Bloque
Magisterial de Concertacidon Nacional a iniciativa del Congresista ALEX
ANTONIO PAREDES GONZALES, que propone declarar de interés nacional y
necesidad publica la culminacién de las obras del servicio de emergencia del

Hospital 1l Yanahuara, de la Red Asistencial Essalud Arequipa.

SITUACION PROCESAL

Ingreso de los proyectos a la Comision

El Proyecto de Ley 08151/2023-CR, ingreso a la Comision el 13 de junio de 2024,
siendo decretada a la Comisiéon de Salud y Poblacién, como Unica comision

dictaminadora.

El Proyecto de Ley 08152/2023-CR, ingreso a la Comision el 13 de junio de 2024,
siendo decretada a la Comisiéon de Salud y Poblacién, como unica comision
dictaminadora.

ANALISIS COSTO-BENEFICIO

La presente iniciativa legislativa tiene como propoésito asegurar el cumplimiento
de los principios constitucionales relacionados con la salud. La Constitucion
Politica del Estado establece que la defensa de la persona humana y el respeto
a su dignidad son los objetivos supremos de la sociedad y el Estado,
garantizando igualdad ante la ley, proteccién de la salud y acceso equitativo a

los servicios de salud para todos.
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En este contexto, la propuesta busca fortalecer el ejercicio del derecho a la salud
sin implicar un aumento automatico en el gasto publico estatal.

CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comisién de Salud y Poblacién, de conformidad con lo
establecido en el inciso b) del articulo 70 del reglamento del congreso de la
republica, recomienda la aprobacion del presente dictamen, recaido en los
proyectos de ley 08151/2023-CR Y 08152/2023-CR, con el TEXTO
SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO
El Congreso de la Republica

Ha dado la siguiente ley:

LEY QUE DECLARA DE INTERES NACIONAL LA CULMINACION DE LA
RECONSTRUCCION DE LA INFRAESTRUCTURA, LA MODERNIZACION Y
EL EQUIPAMIENTO DEL CENTRO DE ATENCION PRIMARIA MELITON
SALAS TEJADA, ASi COMO LA CULMINACION DE LAS OBRAS DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL Ill YANAHUARA EN EL
DEPARTAMENTO DE AREQUIPA

Articulo unico. Declaracion de interés nacional

Se declara de interés nacional la culminacion de la reconstruccion de la
infraestructura, la modernizacién y el equipamiento del centro de atencion
primaria (CAP) Melitén Salas Tejada, asi como la culminacién de las obras del
servicio de emergencia del Hospital lll Yanahuara de la Red Asistencial Essalud,
ubicados en el departamento de Arequipa, con la finalidad de que el Estado

garantice y mejore los servicios de los referidos establecimientos de salud.
Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.
Lima, 15 de abril de 2025.
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Presidente:

Si algun congresista desea intervenir, les agradeceré solicitar el uso de la
palabra a través de la plataforma de Microsoft Teams.
PRESIDENTE:

No habiendo otras intervenciones, se procede a votar.

El presente dictamen fue aprobado por unanimidad con la dispensa del acta y su
lectura para ejecutar los acuerdos aprobados en la décima sexta sesioén ordinaria
de la Comision de Salud y Poblacién, celebrada el 15 de abril de 2025, se debatio
y aprobé el presente dictamen, con el voto unanime de los presentes. Votaron a
favor los congresistas: Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia,
Paredes Piqué Susel Ana Maria, Arriola Tueros José Alberto, Cruz Mamani
Flavio, Cérdova Lobatén Maria Jessica, Infantes Castafieda Mery Eliana, Juarez
Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de los Milagros
Jackeline, Lépez Morales Jeny Luz, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Mori
Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana, Portero Lépez Hilda Marleny,
Robles Araujo Silvana Emperatriz, Varas Meléndez Elias Marcial, Sanchez
Palomino Roberto Helbert, Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra Saboya Ana
Zadith.
- Afavor: (19)

Presidente.
Siguiente punto
Debate y votacion Predictamen recaido en el proyecto de Ley 06435/2023-CR “Ley

que crea el registro sanitario de suplementos alimenticios”.

PENDIENTE DE DEBATE
Presidente
Siguiente Punto.
Debate y votacion Predictamen recaido en el proyecto de Ley 10156/2024-CR Ley

que amplia la edad de cese para los médicos del Decreto Legislativo 728
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Ha sido remitido para estudio y dictamen de la Comisién de Salud y Poblacion,
el siguiente proyecto de ley:

Proyecto de Ley 10156/2024-CR, correspondiente al periodo parlamentario
2021-2026, presentado por el Grupo Parlamentario Renovaciéon Popular a
iniciativa de la congresista PATRICIA ROSA CHIRINOS VENEGAS

1.1 Ingreso del proyecto a la Comisioén

El Proyecto de Ley 10156/2024-CR, ingreso a la Comision el 07 de febrero de
2025, siendo decretada a la Comisién de Salud y Poblaciéon en condicién de
principal comisién dictaminadora, y a la Comisioén de Trabajo y Seguro Social,

como segunda comision dictaminadora.

CONTENIDO DE LA PROPUESTA LEGISLATIVA Y PROBLEMAS QUE
PRETENDE RESOLVER

Proyecto de Ley 010156/2024-CR
La formula legal del proyecto consta de dos articulos, una disposicion
complementaria transitoria y una disposicion complementaria final, detallados a
continuacion:

- Articulo 1. Objeto de la ley.

- Articulo 2. Modificacion del Decreto Legislativo 559, Ley del Trabajo

Médico.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA TRANSITORIA

- UNICA. Excepcion.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

- UNICA. Reglamentacion.

Segun lo expresado en la exposicién de motivos la presente iniciativa legislativa

busca modificar el articulo 15 del Decreto Legislativo 559, Ley del Trabajo

Médico, con el propésito de ampliar, de manera voluntaria y a solicitud del
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interesado, la edad de cese laboral de los médicos asistenciales y de los médicos
pertenecientes al Régimen del Decreto Legislativo 728 con contrato indefinido
en el sector publico. Esta medida tiene como finalidad garantizar una cobertura

especializada y eficiente en los centros de salud del pais.

La insuficiencia de médicos especialistas afecta la capacidad de respuesta del
sistema de salud, aumentando las listas de espera y reduciendo la calidad de
atencion en los centros de salud. Ademas, las especialidades criticas como
pediatria, gineco-obstetricia y cardiologia se ven particularmente afectadas.
Segun estudios del Banco Mundial y la OPS, en América Latina y el Caribe existe
un déficit de aproximadamente 800,000 profesionales de la salud, lo que indica
que el problema es estructural y requiere soluciones a largo plazo. En el caso
especifico del Peru, se estima que faltan al menos 16,000 médicos especialistas
para cubrir la demanda actual en hospitales y centros de salud, lo que se traduce

en una atencion deficiente y tiempos de espera prolongados para los pacientes.

En este contexto, se propone la ampliaciéon voluntaria de la edad de cese laboral
para los médicos especialistas como una medida efectiva para asegurar la
continuidad del servicio médico especializado. Diversos estudios han demostrado
que la experiencia acumulada por médicos con mas afnos de servicio es clave para
el éxito en intervenciones quirdrgicas y en la atencién de enfermedades
complejas.

ANALISIS COSTO-BENEFICIO

Esta iniciativa no implica gastos para el Estado, por lo que su implementacién no
requerira recursos adicionales, ya que no se trata de la creacién de nuevas plazas
ni del incremento de remuneraciones, sino de la continuidad voluntaria de los

médicos que ya forman parte del sistema de salud.

Esta medida es especialmente relevante en regiones donde existe un déficit de
médicos cirujanos y la contratacion de nuevos médicos es limitada. Ademas, la
permanencia de estos profesionales reduce la presion sobre el sistema de

formacion médica, ya que la capacitacion de nuevos especialistas toma afos,
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mientras que la extension del cese laboral permite mantener una oferta constante
de profesionales con alta preparacion

CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comision de Salud y Poblacién, de conformidad con lo
establecido en el inciso b) del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la
Republica, recomienda la aprobaciéon del presente pre dictamen, recaido en el
Proyecto de Ley 10156/2024-CR, con el TEXTO SUSTITUTORIO siguiente:

TEXTO SUSTITUTORIO
El Congreso de la Republica
Ha dado la siguiente ley:
LEY QUE MODIFICA EL DECRETO LEGISLATIVC 559, LEY DEL
TRABAJO MEDICO, PARA AMPLIAR LA EDAD DE CESE DE LOS
MEDICOS CIRUJANOS

Articulo Unico. Modificacion del articulo 15 del Decreto

Legislativo 559, Ley del Trabajo Médico

Se modifica el articulo 15 del Decreto Legislativo 559, Ley del Trabajo

Médico, con el siguiente texto:

"Articulo 15. El ingreso a la carrera médica se realiza Unicamente por concurso, ya
sea en la condicibn de nombrado, contratado en plaza organica del Decreto
Legislativo 276, Ley de Bases de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones
del Sector Publico o contratado a plazo indeterminado en el régimen laboral del
Decreto Legislativo 728, Ley de Fomento del Empleo; y en los establecimientos de
salud del sector publico nacional. La segunda especializacion también implica
acceso al escalafon y su asignacion se efectuara de acuerdo a los requerimientos

de los centros asistenciales.

A solicitud del profesional médico cirujano, previa verificacion de los requisitos

correspondientes por parte de la entidad empleadora, puede extenderse el ejercicio
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de la carrera médica en el Ministerio de Salud, el Instituto Nacional de Salud (INS),
el Seguro Social de Salud (ESSALUD), el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas (INEN) y las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales,
el Ministerio de Defensa, el Ministerio del Interior, el Ministerio Publico y los médicos
que realizan labor asistencial en otras entidades del Estado comprendidos en el
Decreto Legislativo 276, Ley de bases de la Carrera Administrativa y de
Remuneraciones del Sector Publico o en el régimen laboral del Decreto Legislativo
728, Ley de Fomento del Empleo, hasta los setenta y cinco afios de edad en
aquellas unidades ejecutoras en las que exista déficit de profesionales, previa
evaluacion médica especializada y multidisciplinaria que certifique que el
profesional médico esté en condiciones fisicas y mentales que garanticen el
desempefio de sus funciones en el sector publico de la carrera médica, siendo
estos los Unicos requisitos exigibles para la extension del ejercicio

profesional”.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA DEROGATORIA
UNICA. Derogacién
Se deroga la Ley 31210, Ley que modifica el articulo 15 del Decreto Legislativo 559,
Ley de Trabajo Médico.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL
UNICA. Adecuacién de norma reglamentaria
El Poder Ejecutivo adecta el reglamento del Decreto Legislativo 559,
Ley de Trabajo Médico, aprobado mediante Decreto Supremo 024-2001
SA, dentro del plazo de treinta dias calendario contados a partir de la

vigencia de la presente ley.
Dese cuenta.

Plataforma de sesiones virtuales.
Lima, 15 de abril de 2025

* Presidente:
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Sialgun congresista desea intervenir, les agradeceré solicitar el uso de la palabra
a través de la plataforma de Microsoft Teams.
PRESIDENTE:

No habiendo otras intervenciones, se procede a votar.

El presente dictamen fue aprobado por mayoria con la dispensa del acta y su lectura
para ejecutar los acuerdos aprobados en la décima sexta sesion ordinaria de la
Comision de Salud y Poblacién, celebrada el 15 de abril de 2025, se debati6 y
aprobd el presente dictamen, con el voto mayoritario de los presentes. Votaron a
favor los congresistas: Picon Quedo Luis Raul, Heidinger Ballesteros Nelcy Lidia,
Paredes Piqué Susel Ana Maria, Arriola Tueros José Alberto, Cérdova Lobatén
Maria Jessica, Juarez Calle Heidy Lisbeth, Jauregui Martinez de Aguayo Maria de
los Milagros Jackeline, Marticorena Mendoza Jorge Alfonso, Portero Lépez Hilda
Marleny, Varas Meléndez Elias Marcial ySanchez Palomino Roberto Helbert
A favor: (11)
- En contra. (0)

Abstencion. Cruz Mamani Flavio, Infantes Castafieda Mery Eliana, Lépez

Morales Jeny Luz, Mori Celis Juan Carlos, Portalatino Avalos Kelly Roxana,

Robles Araujo Silvana Emperatriz, Tacuri Valdivia German Adolfo y Zegarra

Saboya Ana Zadith.

(8)

Presidente:

Siguiente punto

1.- Sustentacion del sefior congresista ELIAS MARCIAL VARAS MELENDEZ, Proyecto de
Ley PL 09222/2024-CR: Ley de modernizacion y excelencia en la formacién universitaria
en ciencias de la salud, de su autoria.

2.- Sustentacion del sefior congresista ELIAS MARCIAL VARAS MELENDEZ, PL
6370/2023-CR: Ley para la implementacion de la tecnologia BLOCKCHAIN en la
universalizacién de las historias clinicas, de su autoria.

Presidente:
Gracias congresista. // El equipo técnico de la comisién ha solicitado opinion de las diversas

instituciones para que la iniciativa de su autoria pueda ser dictaminada lo mas pronto.
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Presidente:

Hasta este punto de la sesion, pido dispensa del tramite de aprobacién del acta para ejecutar
lo acordado en la presente sesién, no habiendo oposicion se da por aprobada.

Presidente:

Congresistas, NO habiendo mas temas que tratar, se levanta la sesion, siendo las15 horas,

con 04 minutos.
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