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PROYECTO DE LEY QUE DECLARA DE

NECESIDAD PUBLICA E INTERES NACIONAL LA
CONGRESO DE LA REPUBLICA CONSTRUCCION, IMPLEMENTACION Y
FUNCIONAMIENTO DE HOSPITALES DE ALTA
COMPLEJIDAD EN DIAGNOSTICO POR IMAGENES
A NIVEL REGIONAL

arie

Los congresistas de la Republica quienes suscriben, miembros de la Bancada Parlamentaria
PERU LIBRE, de conformidad con lo sefalado en el articulo 107 de la Constitucién Politica
del Peru, asi como de los articulos 75 y 76 del Reglamento del Congreso de la Republica,
presentan la siguiente formula legal.

FORMULA LEGAL
El Congreso de la Republica
Ha dado la ley siguiente:

LEY QUE DECLARA DE NECESIDAD PUBLICA E INTERES NACIONAL LA
CONSTRUCCION, IMPLEMENTACION Y FUNCIONAMIENTO DE HOSPITALES DE
ALTA COMPLEJIDAD EN DIAGNOSTICO POR IMAGENES A NIVEL REGIONAL

Articulo 1.- Objeto de la Ley
La presente ley tiene por objeto de fortalecer el sistema publico de salud y mejorar la
cobertura de atencién especializada en el diagndstico por imagenes de la poblacién a nivel

regional.

Articulo 2.- Declaratoria de interés nacional
Declarese de necesidad plblica e interés nacional la construccion, implementacion vy
funcionamiento de hospitales de alta complejidad en diagnostico por imagenes a nivel

regional.

Articulo 3.- Sobre la construccion, implementacion y funcionamiento

La infraestructura hospitalaria especializada es instalada en cada regién en relacion a la
disponibilidad presupuestal y de acuerdo al nivel de avance del saneamiento fisico legal de
los predios seleccionados para su ejecucion. La construccién, implementacion
funcionamiento de hospitales de alta complejidad en diagnostico por imagenes se dan de

acuerdo a la Programacién Multianual de Inversiones (PMI).
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DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS
Primera. - De los responsables y funciones
Encarguese al Ministerio de Salud en coordinacion los gobiemos regionales realizar los
procedimientos y acciones correspondientes para la construccion, implementacion vy
funcionamiento de hospitales de alta complejidad en diagnéstico porimagenes y demas fines

previstos en la presente ley.

Segunda. — Sobre el presupuesto y gastos al erario del estado a la presente ley.
La implementacién de la presente ley, se ejecutara de manera progresiva, conforme al
presupuesto del sector Salud y/o priorizacién de los recursos detemminados a cargo del

Ministerio de Economia Finanzas.
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CONGRESO DE LA REPUBLICA

Lima, 31 de agosto del 2022

Segun la consulta realizada, de conformidad con el
Articulo 77° del Reglamento del Congreso de la
Republica: pase la Proposicion  N° 2912-2022-CR
para su estudio y dictamen, a la (s) Comisidn (es) de:
1. SALUD Y POBLACION. )

2. PRESUPUESTO Y CUENTA GENERAL DE LA REPUBLICA.

JOSE F, CEVASCO PIEDRA
Oficial Mayor
CONGRRSO DE LA REPUBLICA
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EXPOSICION DE MOTIVOS

L. FUNDAMENTOS DE LA PROPUESTA

1.1. Identificacién del problema
La Organizacién Panamericana de la Salud, afirma que los sistemas de salud
afrontan la necesidad de dar respuesta a diversos requerimientos de los pacientes y
de la poblacién en general. Sin embargo, considerando que la dinamica demografica
varia constantemente, por influencias externas e internas; que abarcan desde
situaciones de tipo epidemioldgicas, aparicion de nuevas tecnologias, incremento de
costos, falta de equidad y cohesion social para el acceso a una atencion
especializada en salud. Ademas, de los reclamos y cuestionamientos sobre la calidad
y seguridad en las prestaciones, dificultad en la disponibilidad de profesionales
calificados para el manejo de equipos de alta gama destinados al diagndstico fiable
de las enfermedades, preocupa y evidencia un fragmentado acceso y cobertura de
la salud. En efecto, se crea la necesidad de reorientar el funcionamiento de los
sistemas de salud, debido, a que gran parte de las hospitalizaciones se deben a un

quiebre previo del sistema social y de salud.

En ese sentido, la OPS en sus recomendaciones estratégicas sobre, hospitales en
redes integradas de servicios de salud, considera que se debe "
“(...) realizar cambios profundos en el quehacer de los establecimientos
de salud, que tienen un largo camino por delante para dejar de centrarse
en las funciones exclusivas de curar y rehabilitar el dafio y convertirse en

servicios capaces de ofrecer prevencion y mantener a la poblacién sana.”

En ese orden de ideas, la funcion de un hospital, debe ser entendida como un nodo
de unared centrada en el paciente, que busca de forma prioritaria e incansablemente
mantener sana a la persona (mediante el diagndstico preventivo), sélo cuando
amerite, caso exista dafo en su salud, el abordaje integral mediante el acceso
oportuno y de bajo costo a equipos de alta complejidad para tratarla y curarla.
Asimismo, el establecimiento de salud de alta complejidad se relacione con otras de
menor nivel de atencidn, respondiendo a las exigencias clinicas que estas requieran

a través de atenciones prehospitalarias y de las referencias y contrareferencia.

' Organizacion Panamericana de la Salud. Hospitales en redes integradas de servicios de salud.
Recomendaciones esltratégicas. Washington, D.C.: OPS; 2018.
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El sistema de salud en el Peru, respecto a los hospitales de tercer nivel de atencién,
muestra deficiente capacidad instalada en las regiones, sélo contando con 06 de tipo
[ll-E ubicadas en las regiones de Libertad, Junin, y Lima, tal como se muestra en el
cuadro siguiente:

Cuadro Nro. 01: Hospitales del segundo y tercer nivel de atencién

Categorta de los Hospitales
Departamento w2 b€ -t WE Total
1 )
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3 6
3 u
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Del cuadro adjunto, se observa la brecha que existe de infraestructura hospitalaria
especializada (alta complejidad) en las regiones, lo que afecta directamente
a las poblaciones de bajos recursos de regiones tal es el caso, como Puno,

Huancavelica, Tacna, entre otros.

Por otro lado, considerando que la Organizacién Mundial de la Salud ha calificado,
con fecha 11 de marzo de 2020, el brote del Coronavirus (COVID-19) como una
pandemia al haberse extendido en mas de cien paises del mundo, siendo el Pert
uno de los mayores afectados, cuando el pico de contagios era elevado, no soélo por
la falta de la respuesta epidemioldgica, sino por una deficiente infraestructura
sanitaria, déficit de equipos para el diagndstico oportuno y evidente fragmentacion
de los niveles de atencion de salud. Con un estado de emergencia todavia vigente,

es necesario prospectivamente mejorar nuestro sistema de salud.

Importancia del diagnéstico por imagenes —- Covid 19

Segun, Olivier Pellet, radiélogo del Organismo internacional de energia atomica



GRUPO PARLAMENTARIO - PERU LIBRE

CONGRISO
RLPUBLICA “Anfo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Eeiris

(OIEA)?, afirma que:

“L a obtencién de imagenes de lo que sucede dentro del cuerpo de las

personas esta ayudando a los profesionales de la salud a evaluar y

comprender mejor la COVID-19, una enfermedad causada por un

coronavirus descubierto _recientemente. (...) Nos ha avudado a

detectar complicaciones como lesiones, neumonia 0 coaqulos

sanquineos en los pulmones., Cada dia aprendemos alqo sobre el

virus v sus efectos en el cuerpo humano al descubrir nuevos

signos y sintomas relacionados con la COVID-19 que no

habiamos visto con anterioridad, incluso en personas que, por lo

demads, podrian parecer asintomaticas’.

Asimismo, de acuerdo los estudios realizados por la OIEA® sostiene que “la

imagenologia médica se viene utilizando en todo el mundo desde hace mas de 100

anos para diagnosticar y vigilar el curso de muchas alteraciones de la salud, como

el cancer, enfermedades infecciosas, cardiopatias vy trastornos neurolégicos, asi

como para ayudar en Su tratamiento”. En ese sentido, es de necesidad publica la

construccion, implementacion y puesta en funcionamiento de hospitales de alta
complejidad en pais, reconfigurando el sistema de atencion de salud de caracter
descentralista.

Segun el Pellet®, “los radidlogos y otros especialistas en imagenologia han
tenido que decidir qué procedimientos utilizar para la COVID-19 y cuando
utilizarlos, como analizar y determinar con exactitud los sintomas de la
enfermedad en las imagenes médicas, y como adaptar su trabajo para
proteger al personal y a los pacientes de la infeccion sin dejar de prestar otros

servicios de salud fundamentales y basicos”.

En ese sentido, se puede aseverar que los equipos imagenoldgicos tales como,
ecografos, equipos de rayos x, gammagrafia, tomdgrafo, resonador magnético y
demas equipos que favorecen a diagnosticar el estado de salud de las personas.
Mds aun si estas, se encuentran concentradas en una misma unidad productora de

salud, que consecuentemente reducirfa los costos para los usuarios.

2 https://www.iaea.org/es/bulletinfimagenes-diagnostico-covid-19

3 Una ventana abierta al interior del cuerpo y la COVID 19: La imagenologia médica durante la
pandemia mundial.
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1.3. Delimitacién conceptual

a) Diagndstico por imagenes®: “Es un término que agrupa las diferentes técnicas

de visualizacién de las estructuras anatémicas del organismo, bien estén sanas o

reflejen algun tipo de anomalia. Ademas, y cada vez con mayor frecuencia, se

utilizan como guia para obtener muestras de tejidos o realizar determinados

tratamientos minimamente invasivos.”

b) Especialidades incluidas del diagndstico por imagen’: “Son e/

radiodiagndstico y la medicina nuclear. El radiodiagndstico abarca gran parte de

pruebas de imagen como la radiologia convencional, la mamografia, la ecografia,
la tomografia axial computanzada (TAC), la resonancia magnética y la radiologia
intervencionista, desemperiando un papel clave en la medicina actual.”

“La medicina nuclear es una especialidad médica que utiliza radiotrazadores

(radiofarmacos) para evaluar las funciones corporales y para diagnosticar y tratar
enfermedades. Camaras especialmente disefiadas permiten a los doctores
rastrear la ruta de estos radiotrazadores. La tomografia computarizada por
emision de fotén unico (TCEFU) y la tomografia por emision de positrones (TEP)

son las dos modalidades mas comunes en medicina nuclear.”

Grafico Nro. 01: Principales equipos de diagndstico por imagenes

Resonancia Magnética : Rayos X , Ecagralo .

La imagen se gerera por el diferente + Ladustinta atenuacitn | Unbaz d‘"’“ml:"“'d“
compatamiantn de los protones de i delosays 2l atravesar : Eﬁmﬁmm "’“aa_d_
hidrégena de fas molcutas al ser 1 ¢lorganismo produce > W"S”f‘m"‘*m]“ s
excitados por pulses de radiofrecuencia, ent imagen en tizmpo real

Radiografia de mano :

Fuente: hitps://canalsalud.img.es/blog/diagnostico-por-imagen-organos-a-la-vista

3 Pttps:llcanalsalud.imq.es/bIog/diagnostico-por-imagen-organos-a-la-vista
ldem 5
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EFECTO DE LA VIGENCIA DE LA NORMA EN NUESTRA LEGISLACION

La presente iniciativa legislativa no vuilnera o infringe ninguna norma de nuestro
ordenamiento constitucional y marco juridico nacional vigente, por el contrario,
reconoce el derecho constitucional de la salud, tal como refiere el:

“Articulo 7. Todos lienen derecho a la proteccion de su salud, la del medio

familiar v la de la comunidad. asf como el deber de contribuir a su promocién

y defensa. La persona incapacitada para velar por sf misma a causa de una

deficiencia fisica o mental tiene derecho al respeto de su dignidad y a un

régimen legal de proteccién, alencién, readaptacién y sequridad."”
Asimismo, el PL al ser declarativo exhorta al ejecutivo cumplimiento de sus funciones,

establecidos constitucionalmente, tal comao sefala:

“Articulo 9. El Estado determina la politica nacional de salud. El Poder

Ejecutivo norma_y supervisa su aplicacién. Es responsable de disenarla y

conducirla en forma plural y descentralizadora para facilitar a todos el acceso

equitativo a los servicios de salud.”™®

De aprobar la presente iniciativa legislativa se disminuira la brecha de cobertura de
atenciones especializadas en diagndstico por imagenes, orientados para fines
preventivos y/o recuperativos de la poblacién; ademas de generar condiciones para
la reingenieria del sistema de salud, con el abordaje centrado en el paciente e
implementacion de redes de atencion entre los diversos niveles de atencion de salud.
Mejora de la capacidad resolutiva, resultante de la integracion de estructuras
organizativas de la Atencién Primaria de Salud (APS) y la atencién especializada;

compartir informacién clinica y administrativa entre diferentes niveles asistenciales.

ANALISIS COSTO-BENEFICIO

El presente proyecto no genera gasto publico, ni contraviene el principio de equilibrio
presupuestario, y la prohibicién de iniciativa de gasto legislativa contempladosen los
articulos 78 y 79 de la Constitucion Politica del Perti, porque el presupuesto del
Ministerio de Salud y las unidades ejecutoras descentralizadas, Direcciones
Regionales de Salud (DIRESAs) son de caracter auténomo, el mismo que debe
orientarse a mejorar los objetivos institucionales del sector y politicas de estados en
beneficio de la poblacion.

La propuesta es declarativa, debido a que exhorta al ejecutivo fortalecer el sistema

7 Constitucion Polftica del Peru

8 [dem
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de atencién en el sector salud en beneficio de la poblacién, que debe contar con
acceso a hospitales especializados para el diagndstico preventivo y recuperativo
oportuno, el mismo que salvaguardar la vida; tal como se sefiala en la Ley N° 26842,
Ley General de Salud, en su titulo preliminar “l. La salud es condicion
indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el
bienestar individual y colectivo. Il. La proteccion de la salud es de interés
publico. Por tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y
promoverla.’

Al realizarse el abordaje de salud a tiempo mediante el diagndstico por imagenes,
conlleva ahorros no sélo a los pacientes sino al estado. Y considerando la ubicacion
de los establecimientos de salud de alta complejidad de manera descentralizada a
nivel regional, se cierra brechas de acceso a la salud y se concretice

progresivamente la descentralizacion sanitaria.

. CONCORDANCIA CON EL ACUERDO NACIONAL

La iniciativa legislativa concuerda el acuerdo nacional, sobre la Equidad y justicia

social, en su décimo tercera politica de estado “Acceso universal a los servicios

de salud v a la seqguridad social”’, que a la letra dice:

‘Nos comprometemos a asegurar las condiciones para un acceso
universal a la salud en forma graluita, continua, oportuna y de calidad, con
prioridad en las zonas de concentracion de pobreza y en las poblaciones
mas vulnerables. Nos comprometemos también a promover la
participacion ciudadana en la gestion y evaluacién de los servicios
publicos de salud.”

Con este objetivo el Estado™: “(f) ampliara y descentralizara los servicios de

salud, especialmente en las areas mas pobres del pais, priorizandolos hacia las

madres. ninos, adultos mayores y discapacitados; (...) (i) promovera el acceso

gratuito y masivo de la poblacion a los servicios publicos de salud y la
participacion requlada y complementaria del sector privado; (m) desarrollara una
politica intensa y sostenida de capacitacion oportuna y adecuada de los recursos
humanos involucrados en las acciones de salud para asegurar la calidad y calidez
de la atencién a la poblacién; (n) promovera la investigacion biomédica y

9 ey N° 26842, Ley General de Salud
10 hitp://www.redsaludchepen.qob.pe/wp-content/uploads/2017/02/POLITICAS-DE-ESTADO. pdf
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operativa, asi como la investigacion y el uso de la medicina natural y tradicional”.

V. VINCULACION CON EL ACUERDO DE LA AGENDA LEGISLATIVA

El proyecto de ley coincide con la agenda legislativa 2021-2022, aprobada con
Resolucion legislativa del Congreso 002-2021-2022-CR, Objetivo: Equidad v justicia

social. Politica de estado: 13. Acceso universal a los servicios de salud y a la

sequridad social. Tema: 31. Leyes que contribuyan con la superacion de la pandemia
del Covid-19.




