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CONGRESO DE LA REPUBLICA
PRIMERA LEGISLATURA ORDINARIA DE 2024

COMISION DE SALUD Y POBLACION
11.2 SESION ORDINARIA
(Matinal)
(DOCUMENTO DE TRABAJO)

MARTES 10 DE DICIEMBRE DE 2024
PRESIDENCIA DEL SENOR LUIS RAUL PICON QUEDO

—A las 11:44 h, se inicia la sesiédn.

El sefior PRESIDENTE.— (grabacidén empezada) ..y encontradndonos en
sesidén semipresencial en la Sala 1, Carlos Torres y Torres Lara,
Edificio Victor Raul Haya de la Torre; vy, virtual, a través del
programa Microsoft Teams, se procederd a verificar el quorum de
Reglamento.

Secretario técnico pase lista, por favor.
El SECRETARIO TECNICO pasa lista:

Sefior presidente, muy buenos dias.
Sefiores congresistas:

Congresista Picdén Quedo, Luis.

El sefior PICON QUEDO (PP).— Presente.

El SECRETARIO TECNICO.— Congresista Heidinger Ballesteros ();
congresista Heidinger Ballesteros, Nelcy (); congresista Paredes
Pigue, Susel.

La sefiora HEIDINGER BALLESTEROS (APP).— Presente, Heidinger.

El SECRETARIO TECNICO.— Gracias, congresista, a través de la
presidencia se le concede su asistencia.

Congresista Paredes Piqué, Susel (); congresista Arreola Tueros,
José Alberto.

Sefior presidente, a través del chat, presente el congresista
Arriola Tueros.

Congresista Bustamante Donayre.

El sefior BUSTAMANTE DONAYRE (FP).— Bustamante, presente.



El SECRETARIO TECNICO.-— Congresista Cruz Mamani, Flavio.

A través del chat, presente el congresista Cruz Mamani.
Congresista Cérdova Lobatdn, Maria Jéssica (); congresista
Huaman Coronado, Raul (); congresista Infantes Castafieda, Mery.

A través del chat, presente la congresista Infantes Castarfieda.
Congresista Juarez Calle Heidy.
A través del chat, presente la congresista Juarez Calle, Heidy.

Congresista Jauregui Martinez de Aguayo (); congresista Jauregui
Martinez de Aguayo (); congresista Lépez Morales Jeny.

A través del chat, presente la congresista Loépez Morales.
Congresista Marticorena Mendoza.

Sefior presidente, a través del chat, presente la congresista
Cérdova Lobatdédn, Maria Jéssica.

Congresista Marticorena Mendoza (); Congresista Mori Celis, Juan
Carlos.

A través del chat, presente el congresista Mori Celis.
Congresista Portalatino Avalos, Kelly Roxana.

Sefior presidente, a través del chat, presente la congresista
Jauregui Martinez de Aguayo.

Congresista Portalatino Avalos (); congresista Portero Lépez,
Hilda.

A través del chat, presente la congresista Portero Lobpez.
Congresista Robles Araujo, Silvana.

A través del chat, presente la congresista Robles Araujo.
Congresista Varas Meléndez, Elias.

El sefior VARAS MELENDEZ (JPP-VP).— Presente.
El SECRETARIO TECNICO.— Congresista Sanchez Palomino.

Sefior presidente, a través del chat presente el congresista
Marticorena Mendoza.

Congresista Sé&nchez Palomino, Roberto (); congresista Huaméan
Coronado, Raul (); congresista Tacuri Valdivia, Germén.

A través del chat, presente el congresista Tacuri. Congresista
Zegarra Saboya, Ana Zadith.

A través del chat presente la congresista Zegarra Saboya, Ana
Zadith.

Congresista Paredes Piqué, Susel.

Sefilor presidente, contamos con 17 miembros titulares, le doy
pase, sefior presidente.



El sefior PRESIDENTE.— Contando con el gquorum de Reglamento, damos
inicio a la Décimo Primera Sesidén Ordinaria de la Comisidédn de
Salud y Poblacidén, y pasamos a la estacidn aprobacidn del Acta.

APROBACION DEL ACTA

El sefior PRESIDENTE.—Aprobacidén del Acta de la Décima Sesidn
Ordinaria de la Comisidén de Salud y Poblacidn, realizada el dia
martes tres de diciembre del afio 2024, y aprobada con la dispensa
del trémite de su lectura.

Si no hay objecidén de algun congresista, se da por aprobada con
la dispensa del trémite de su lectura, en la presente sesiodn.

Contando con el quorum correspondiente, pasamos a la estaciédn
Despacho.

DESPACHO

El sefior PRESIDENTE.— Congresistas, damos cuenta que, como parte
de la Agenda para la presente sesidn, se remitid a sus correos
electrdénicos, la documentacidn recibida.. la documentaciédn...
enviada la citacidén Agenda, Acta de la Décima Sesidén Ordinaria.

Pasamos a la Estacidén Informes.
Informes

El sefior PRESIDENTE.— Si algun congresista desea intervenir para
informar, puede solicitarle el uso de la palabra, de manera
presencial o a través del chat, en la plataforma Microsoft Teams.

Congresista Varas Meléndez, adelante, por favor.

El sefilor VARAS MELENDEZ (JPP-VP).— Gracias, sefior presidente,
saludos a todos los colegas congresistas.

Presidente, deseo informar lo siguiente: Mire, hace un buen
tiempo yo vengo ya comunicandome con la presidenta de EsSalud,
referente a un caso de un paciente que tiene un carcinoma
hepdtico, que la institucidén de EsSalud lo ha intervenido
quirtrgicamente. Es una paciente de la localidad de Ancash, de
Chimbote, donde para muy buena felicidad del paciente, es un
paciente que, de alguna manera, le han diagnosticado de manera
oportuna una metastasis; pero, sin embargo, presidente, lo bueno
es que el Hospital Almenara, donde ella se viene tratando...

La sesidén de los oncdlogos, presidente, determinan que ella
deberia ir a una quimioterapia; pero, sin embargo, de manera
particular los mismos médicos, lo proponen que deberia ir a una
inmunoterapia. Producto de ello, presidente, se le va haciendo
8 sesiones de inmunoterapia.

El costo de cada inmunoterapia, es de veinte mil soles y se hace
mensuales. Presidente, vya se le ha pedido a la presidenta
ejecutiva de EsSalud, a la doctora Aguilar, dado de que ellos
manejan estos medicamentos, se le pueda proporcionar el



tratamiento. Han hecho vya revisién a nivel del egquipo de
investigacién que tienen el IETSI, presidente, vy debo de
presentar una queja. Realmente, a la fecha, ya se evaluado, no
hay un pronunciamiento de IETSI, para que sea la institucidn de
EsSalud quien pueda proveer estos medicamentos a la paciente;
pero, sin embargo, a la fecha, EsSalud se desiste de darle los
tratamientos, sabiendo que los mismos médicos que trabajan en la
clinica que da la inmunoterapia, son médicos de EsSalud, pero
que lo dan fuera a un costo de veinte mil soles casi cada veinte
dias.

Ya se podréd significar, presidente, el terrible dafio econdmico
que le estan generando a la familia, teniendo la institucidén de
EsSalud, pudiendo ellos determinar que esta paciente con
inmunoterapia, que estd teniendo los resultados esperados, como
es la reduccidn del tumor, y todo lo que es el estado de vitalidad
del paciente, no la institucidén de EsSalud, no lo integra al
paciente, con un paciente para el manejo mediante la
inmunoterapia por un carcinoma hepadtico que estd padeciendo la
paciente.

Pido a usted, presidente de la comisidn, debe hacerle llegar de
manera expresa el oficio, para que usted le invite a la
presidenta; y, bueno, yo creo que un grado de sensibilidad y de
acuerdo a los protocolos internacionales, si se da como parte
alternativa de este tratamiento, que acd la institucidén de
EsSalud no lo quiere dar.

Muchas gracias, presidente.

El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, estimado congresista.
Efectivamente, solicitamos que nos haga llegar el documento por
escrito, para canalizar a EsSalud.

Congresista Tacuri, tiene el uso de la palabra. Tacuri Valdivia,
German Adolfo, tiene el uso de la palabra.

La congresista Juarez Calle, Heidy, tiene el uso de la palabra.

El SECRETARIO TECNICO.— Presidente, hay un problema técnico con
el Adrea de grabaciones, por favor, un minuto.

El sefior VARAS MELENDEZ (JPP-VP).— Presidente, puedo aprovechar
el momento, porque tengo unos pedidos e informes también.

El sefior PRESIDENTE.— Adelante, congresista Varas.
El sefior VARAS MELENDEZ (JPP-VP).— Gracias, presidente.

Presidente, con el oficio numero 322 de fecha 25 de noviembre,
he solicitado a su comisidén, para que se pueda agendar y se
priorice el proyecto de ley que presenté el 9222/2024-CR. Que es
una ley muy importante. Un proyecto que queremos... la ley de
modernizacidén y excelencia en la formacidén universitaria, de los
recursos en ciencias de la salud.



Dado de que, presidente, como sabemos en el Ultimo examen del
SERUMS que se tomdé a los colegas médicos y al personal de
EsSalud, fue realmente desastroso, aparentemente, porque el 70%
desaprobd el examen. Pero dentro de esa propuesta que yo estoy
trayendo, que debemos de empezar como un piloto para 1los
estudiantes universitarios de carreras superiores, es que lo que
versa este proyecto de ley y la importancia para que lo vea,
presidente, es que si los médicos van.. o el personal de EsSalud
va a servir en el Pert, la propuesta de la formacidén de las
mallas curriculares, tienen que ser orientadas a que se haga un
trabajo dentro de lo que es el pais. Y eso ¢(Qué significa-?

Tener al menos una plataforma Dbédsica de formacidén vy que
garantice, realmente, que la universalizacidén de la formacidn;
porque pareciera que cada centro superior de estudios forma de
una manera cada médico y cuando dan los examenes, como no hay un
estadndar, cada uno va a tener el fracaso gue VvVemos COmMoO
resultado. De eso versa y con mayor profundidad.

Como segundo pedido, presidente, es que he cursado un oficio
también 359/2024, a la presidencia de la comisidn, donde estoy
pidiendo que, a nivel de la institucidn, el Hospital Materno
Infantil San Bartolomé de la ciudad de Lima, se viene tratando
una paciente de 15 afios y necesita un manejo hormonal; y, a la
fecha, dicen que hay desabastecimiento de estos tratamientos.
Entonces, pero, sin embargo, cuando escuchamos a los
responsables del Ministerio de Salud y otros, dicen gque no hay,
no pasa nada.

Entonces, la idea también es, presidente, que la idea.. son.. estos
son tratamientos de larga data, y se necesita para el manejo
hormonal de este paciente que lo especifico en el pedido que le
he formulado.

Muchas gracias, sefior presidente.
El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, estimado congresista.

¢Alguna intervencidén el congresista? El1 congresista Tacuri
Valdivia, tiene el uso de la palabra.

Pasamos a la Estacidédn Orden del dia.
ORDEN DEL Dia
El sefior PRESIDENTE.— Orden del Dia.

Primer punto, presentacién del sefior Percy Godoy Medina,
Gobernador Regional de Apurimac, quien debe informar respecto al
estado situacional de la construccidén del Hospital Regional
Guillermo Diaz de la Vega, de la ciudad de Abancay.

De igual manera, representacidén del sefior José Alberto Valega
Sdenz, coordinador general del Programa Nacional de Inversiones
en Salud, PRONIS, quien debe informar respecto al estado



situacional de la Construccidén Hospital Regional, Guillermo Diaz
de la Vega, de la ciudad de Abancay.

Se invita al Gobernador Regional de Apurimac y funcionarios, a
ingresar a la sala de sesiones. (2)

De igual manera, al coordinador general del Programa Nacional de
Inversiones en Salud (Pronis).

Se suspende la sesidn por breve término.
—Se suspende la sesién.

—Se reanuda la sesién.

El sefior PRESIDENTE.— Se reanuda la sesién.

Saludamos a la presencia del sefior Percy Godoy Medina, gobernador
regional de Apurimac, en esta Décima Primera Sesidén Ordinaria de
la Comisidén de Salud y Poblacidn.

Asimismo, agradecemos la presencia del coordinador de Pronis,
José Alberto Valega Saenz, con la finalidad de informar sobre
los siguientes puntos...

También saludamos la presencia del seflor alcalde provincial de
Abancay, sefior Raul Pefia Sanchez.

Son los siguientes puntos.

Sefior secretario técnico, de lectura, por favor, las preguntas
correspondientes.

El SECRETARIO TECNICO.— Sefior presidente y sefiores congresistas.
Primer punto.

Informar respecto al estado situacional de la construccidn del
Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega, de la ciudad de
Abancay.

Adelante, sefior presidente.

El sefior PRESIDENTE.— Entonces, solicitariamos que el sefior
gobernador regional de Apurimac nos haga el informe
correspondiente.

Adelante, sefior gobernador.

El GOBEERNADOR REGIONAL DE APURIMAC, sefior Percy Godoy Medina.-—
Muchisimas gracias, presidente.

Quiero saludar con mucho carifio, agradeciendo a Dios 1la
oportunidad, a cada uno de los miembros de la Comisidén de Salud
del Congreso de la RepUblica.

Y, por supuesto, a nombre de la regidn Apurimac, saludar a todas
las autoridades que estan presentes en esta importante reunidn.



Primero, presidente de la Comisidédn de Salud, congresista, Luis
Ratl Picén Quedo, agradecerle a usted por la invitacidédn para
poder tocar un tema importante respecto a la salud gque tenemos
en la regidén Apurimac.

Esta reunidén nos permite aclarar muchas dudas. Nos permite
trabajar de manera articulada entre el gobierno central, el
Congreso de la Republica y las autoridades que tenemos en el sur
del pais, como es el caso de nuestra regidén Apurimac.

El Hospital Guillermo Diaz de la Vega es un proyecto sofiado vy
anhelado por muchos afos por parte de todos nuestros hermanos y
hermanas de Abancay y de toda la regidén de Apurimac.

En Apurimac, presidente, y a los distinguidos congresistas que
integran la Comisién de Salud, el sistema de salud ha sido
abandonado completamente.

Estamos hablando de un abandono de mads de 20 afios en el sistema
de salud respecto al tema de la infraestructura, pero también a
otros aspectos.

El Hospital Guillermo Diaz de la Vega, cuando nosotros asumimos
la gestidén como gobierno regional en el afio 2023, empezamos a
trabajar vy, por supuesto, revisar la situacidédn en la que es
encontraba el Hospital Guillermo Diaz de la Vega de Abancay.

Primero, en una situacidén complicada. Y no lo decimos nosotros
como gobierno regional, sino lo dicen los estudios
correspondientes que todavia datan del afio 2015.

En ese sentido, tenemos los informes y los estudios de Defensa
Civil, donde determinan gque no cumple con las condiciones
técnicas de seguridad en las edificaciones. Todavia del afio 2015.

Esto representa, presidente, un riesgo para los pacientes que se
atienden en el hospital, pero también para los trabajadores de
esta importante institucidn.

También tenemos la evaluacidén estructural con diamantina, que es
una es un estudio que se hace a la infraestructura del hospital.

Entonces, se ha declarado en riesgo y la recomendacidén que
corresponde en un tema eminentemente técnico y no politico.

Todos estos estudios, presidente, datan todavia del 2015 y han
sido emitidos por la Municipalidad Provincial de Abancay, han
sido refrendados por el Ministerio de Salud y el Gobierno
Regional de Apurimac.

Entonces, la pregunta es:

Si tenemos estos estudios de riesgo, de un colapsamiento, un
hacinamiento de la infraestructura del Hospital Guillermo Diaz
de la Vega, hasta la fecha en la cual nosotros nos encontramos



al afio 2024, :qué hemos hecho para solucionar este grave
problema?

Entonces, es una pregunta qgque nosotros como autoridades nos
hacemos.

Pero el deber, presidente, de nosotros como autoridades elegidas
por la poblacidén es entregar una mejor infraestructura de salud,
es mejorar el sistema de salud en la regidén de Apurimac.

Como apurimefios, como pueblo, nosotros necesitamos, y tenemos
todo el derecho, recibir una buena atencidn de salud, y no como
estamos en la actualidad.

Presidente, cuando ocurre un accidente o cuando hay gque hacerse
tratar en un tema de atencidén de salud, nos refieren al Cusco o
a Lima. Y en el camino, los hermanos apurimefios nos estamos
muriendo.

Esa es nuestra realidad respecto al tema de salud en la regidn
Apurimac.

Y esta realidad queremos cambiar.

Tenemos todo el derecho de contar con una moderna
infraestructura.

Por esa razdbdn, se estd haciendo un trabajo articulado con el
Ministerio de Salud, con el Pronis, que es el ente rector
respecto al sistema de salud.

Y agradecemos al Congreso de la Republica, porgque nos esté
apoyando con una mayor asignacidén presupuestal, presidente, para
atender el sistema de salud colapsado en la regidén de Apurimac.

Le voy a dejar, presidente, todo el informe y los documentos que
he indicado respecto a la situacidén del Hospital Guillermo Diaz
de la Vega de Abancay, que reza aqui en estos documentos.

Lo mismo a la congresista Susel Paredes, que ha estado en la
regidén de Apurimac, y le agradecemos infinitamente su presencia,
y a todos los congresistas que estan aqui acompafidndonos a las
autoridades.

Quiero cederle la palabra, presidente, a través suyo, con su
venia, por favor, si nos permite, a la parte integrante del
equipo técnico, como al gerente regional de Infraestructura, el
ingeniero Dalmer Ascue, para que dé mayores alcances técnicos
respecto al proyecto, y también, en este caso, la presentacidn
del coordinador general del Pronis.

Porque la unidad ejecutora para la construccién del Hospital
Guillermo Diaz de la Vega, por ser una obra emblemdtica,
presidente, estd a cargo del Pronis, el Ministerio de Salud.

Entonces, si me permite, presidente, a través suyo, por favor,
darle el pase al gerente regional de Infraestructura.
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El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, sefior gobernador.

Tiene el uso de la palabra el gerente regional de
Infraestructura.

El GERENTE REGIONAL DE INFRAETRUCTURA DEL GOBIERNO REGIONAL DE
APURIMAC, sefior Dalmer Ascue Meléndez.— Muchas gracias,
presidente.

Y, por su intermedio, a todos los congresistas también.
Con su venia, gobernador.

Lo que me toca exponer, presidente, es el historial que tiene
este proyecto.

No es un proyecto que viene de hace tres afios o cuatro afios.

Los inicios de la formulacién de este proyecto datan, incluso,
de antes del 2010.

Desde antes del 2010 ya se venlia hablando de este proyecto. Y
gradualmente se han venido realizando todos los estudios
exigidos por el sistema de invierte, entonces el SNIP.

En el recorrido de toda la informacidén que hemos conseguido,
presidente, sabemos que este hospital tiene méas de 60 afios de
vida, y su infraestructura también tiene esa antigliedad en su
mayor parte.

Entonces, han venido elabordndose, primero, el estudio a nivel
de perfil, que ha sido hecho por un consorcio Prosalud, entre
los afios 2010 hasta 2015.

Posteriormente, se ha hecho el estudio de factibilidad.

En todos esos estudios ya se tiene una inversidén ejecutada de
mas de un milldén de soles. Son recursos que ha gastado el Estado
para poder declarar viable finalmente este proyecto en el afio
2017.

Es mas, después de mads de siete afios, recién se logrd la
viabilidad de este proyecto. Estamos hablando del 2017.

:Qué es lo que dice su ficha del SNIP en ese entonces?

En la ficha del SNIP, presidente, lo que dice es lo que se guiere
construir para mejorar la salud en Apurimac, es un
establecimiento de nivel 3.1.

Eso es lo que tenemos que hacer saber a los congresistas. No es
de otro nivel.

Desde ese entonces ya se hablaba de hacer un establecimiento de
salud 3.1. Y uno de los primeros componentes que en ese entonces
ya hablaba era el tema de la demolicidén de la infraestructura.



Tenemos acd esa ficha del SNIP, que vamos a dejarlo como parte
de la documentacidédn que acaba de manifestar nuestro gobernador.

Respecto a los terrenos, presidente.

No es que esto se haya empezado en la gestidédn de nuestro
gobernador. Esto viene también desde que se empezd la formulacidn
de los estudios de preinversidn, desde el SNIP.

Respecto a estos terrenos vya se han hecho 1la evaluacidn
correspondiente. No se hubiera podido declarar viable, si no se
contaba con lo que es el saneamiento fisico 1legal de los
terrenos.

En ese momento ya se contaba con el saneamiento fisico legal.

Pero no solamente eso. Posteriormente, ante esta preocupacidédn de
en qué terreno construir, que no es de ahora, sino que siempre
se ha venido trabajando, ya el Ministerio de Salud, el PRONIS,
hizo una evaluacidén de terrenos para hacer esta construccidn.

(3)

Tenemos aca justamente el documento, el Oficio 2074 del 2020 de
MINSA, donde nos envian la evaluacidén de cinco terrenos posibles.
2020, mucho antes de gue nosotros hayamos empezado la gestidn.
Y acd tenemos, Jjustamente, si me puede ayudar con las
diapositivas, la muestra de estos terrenos, gque han sido
previamente precalificados y en funcién a eso se hace 1la
evaluacidn.

cQué dice el resultado de esta evaluacidn, presidente? E1
resultado de esta evaluacidén dice que ninguno de los terrenos
propuestos cumple con los requisitos minimos que exige
normativamente la norma de infraestructura de salud para
construir un hospital por diferentes motivos. Y recomienda que
el Gnico terreno que cumple con los requisitos necesarios es el
actual terreno que existe de Guillermo Diaz de la Vega.

No solamente eso, sino también en el 2021 también ya se hablaba
del terreno de contingencia. Igual, existen documentos de las
autoridades de entonces, como el memorando que indica que el
terreno de Maucacalle cumple con los requisitos para hacer un
establecimiento de contingencia. Entonces, desde entonces ya se
venia hablando de la necesidad de construir en el mismo terreno
y el tema de la contingencia.

También tenemos el Acta de Reunidén de Socializacidén del Proyecto
Construccidén Guillermo Diaz de la Vega, del afio 2021, donde
justamente las autoridades que ahora se oponen a construir en

ese mismo terreno manifiestan, en su acuerdo primero: “la
construccién del hospital Guillermo Diaz de la Vega se construiré
en el mismo terreno”. Lo manifiestan ellos, no nosotros.

Posteriormente, ya en nuestra gestidén hemos pedido que esto se
verifique a través del PRONIS, a través de multiples convenios.
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Y el PRONIS nos envia el Oficio 1324, donde nos ratifica que el
Uinico terreno viable para esta construccidén es Jjustamente el
terreno actual.

Queremos hablar también, presidente, Jjustamente en las imagenes
han podido ver el estado situacional que tiene nuestro hospital.
Légicamente, un hospital de mads de 60 afios no puede estar en
buenas condiciones como se manifiesta, tiene todos los sistemas
colapsados. Actualmente, ninguno de los servicios especializados
tiene sala de aislados, se mezclan indistintamente con los
pacientes normales y los pacientes que tienen que estar en
situacién de aislados. ¢Por qué? Porque no tenemos esa
infraestructura.

La morgue, sefiores, la morgue no tiene un sistema de
refrigeracidén por la antigliedad que tiene y estd a 10 metros del
lugar donde se preparan los alimentos para los pacientes y para
el personal asistencial que tiene nuestro hospital. Ese
personal, como que fuese un comedor popular, disculpen la
comparacidén, sin menospreciar a los comedores populares, pero
como que fuese eso, tienen gque hacer cola para poder servirse
sus alimentos el personal asistencial.

Tenemos calderas de hace méds de 60 afios, no solamente las
calderas, todo el equipamiento electromecénico de este hospital
esta a punto de colapsar. Es mas, ya debid colapsar, porgque los
informes de riesgo que tenemos indican, dan cuenta de gque hace
méds de 10 afios este hospital ya no reunia las condiciones
técnicas necesarias. ¢Por qué tenemos que esperar mas tiempo
para atenderlo? Eso es lo que no entendemos.

Entonces, también tenemos en el tema de riesgo documentos de lo
que es el estudio de riesgos, que ha sido elaborado en el 2015
por el entonces consorcio que se encargd de lo que es el estudio
de preinversién. Este consorcio lo gque manifiesta en sus
conclusiones y sus recomendaciones, ¢qué es lo que dice?
Recomienda la demolicién de la infraestructura, ya que ésta no
guarda relacidén con el crecimiento de nuevas especialidades; se
recomienda la nueva construccién del hospital con distribucidn
adecuada para el nivel III-1. Lo dice este estudio, sefiores.
Este estudio, uno de los profesionales que firma este estudio es
precisamente uno de los funcionarios que ahora se tiene en la
municipalidad provincial.

Tenemos la evaluacidn estructural de riesgo estructural. ;Qué
dice esta evaluacidén de riesgo estructural? También hecha a nivel
de consultoria. Muchas de las edificaciones, por no decir todas,
no cuentan con la resistencia minima que exige la normativa
actual en lo que es resistencia de concreto, ninguna. Entonces,
también tenemos eso y la recomendacidén de que justamente se haga
la demolicidén de este hospital.
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Pero no es solamente eso, sefiores, tenemos toda la secuencia. La
idea es una informacidén errdnea que estd mandando a la poblacidn
algunas personas que se oponen a esta construccidén inmediata,
indicando que se va a hacer una demolicidén. No hay tal cosa. Lo
que se tiene, y lo va a corroborar seguramente el equipo de
PRONIS, es que primero, la primera etapa de todo este proyecto
es la ejecucidén de una infraestructura de contingencia. No con
carpas, una infraestructura de contingencia formal, con material
noble, hasta cuatro niveles, que va a permitir que durante la
construccién del hospital principal, no se interrumpa ni un solo
momento la atencidén de salud. Esa es la garantia. Y una vez que
este hospital de contingencia esté construido y se verifique que
si va a cubrir la necesidad que actualmente existe en el hospital
Guillermo Diaz de la Vega, recién posterior a eso se haréa, se
iniciard la construccidén del hospital principal.

Eso es lo que queria manifestar en la parte técnica. Tenemos
entonces toda la regla, toda la normativa técnica cumplida, no
en nuestro periodo, sino desde afios anteriores. Desde el 2010 se
viene realizando paso a paso todos los procedimientos que exige
la normativa de Invierte, la normativa de presupuesto para que
se haya llegado a este extremo, que estamos casi casi a la firma
de un contrato de Estado a Estado que garantiza la construccidén
de este hospital en unos cuatro afios.

Muchas gracias, Presidente.

El sefior PRESIDENTE.— Muchas gracias, sefior gerente regional de
Infraestructura.

¢Alguien mas desea hacer el uso de la palabra?
El Alcalde Provincial de Abancay.
Adelante, por favor.

El ALCALDE DE LA MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE ABANCAY, sefior Raul
Pefia Sanchez.— Sefior Presidente de la Comisidén de Salud, sefior
Ratl Picdn, sefioras congresistas de la Republica, sefiores
funcionarios, sefior gobernador, sefiores asistentes a esta sala,
verdaderamente agradecer la participacidén de nuestra institucidn
en este acto importante.

Quiero referirme, sefior presidente, sefilores congresistas, a algo
muy importante, se dice que este hospital Guillermo Diaz de la
Vega tiene estudios en la cual ya se recomienda inclusive su
demolicién y su no habitabilidad en este espacio, lo cual es
falso, sefior congresista, seflor presidente.

Yo le pido a nombre de mi tierra, que ustedes como miembros de
esta comisidén hagan una visita inopinada o guiada a este hospital
para verificar que, efectivamente, este hospital tiene las
infraestructuras adecuadas y no existe colapso absoluto. Y es
por eso que pido aqui que se revise estos informes de estos
profesionales, que desde el punto de vista serian amafiadas,
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porgue no cuentan con los estudios referentes a este caso. ¢Por
qué? Porque en este hospital Guillermo Diaz de la Vega, que hoy
sirve a toda nuestra regidén de Apurimac, se atiende a todas
nuestras provincias aledafias, y nosotros como pueblo organizado,
manifestamos y somos realmente sorprendidos por muchas cosas.
Primeramente, se habla de que se tiene un certificado ITSE de
parte de la municipalidad desde el afio 2015, y gquiero decirles,
de acuerdo a la normativa, que este certificado debe renovarse
cada dos afilos a solicitud de 1los interesados, en este caso
deberia ser del gobierno regional o del propio Minsa.

También se habla que este hospital Guillermo Diaz de la Vega,
que se ha construido en el afio 1964, que tiene, como dicen, més
de 60 afios, y también manifestarles que hoy dia el Hospital
Nacional Arzobispo Loayza tiene més de 100 afios de existencia,
que hoy dia cumple los 100 afios y desde aqui mi saludo a los
miembros de este hospital referente a nivel nacional.

(Aplausos) .

Quiero manifestar a los sefiores del Pronis y a los sefiores del
Gobierno Regional, ¢;cudl es el apuro y cudl es la necesidad de
destruir el hospital de nivel II-2, el Unico que esta sirviendo
hoy en nuestra regién de Apurimac? Ademéds, manifestar, sefior
presidente, que los recursos del pueblo deben ser cautelados, en
absoluto.

El Pronis ha dado, hace muy poco tiempo, informes de que este
hospital de contingencia, en la que pretenden construir, cuenta
con las infraestructuras necesarias para darle la condicidn
adecuada de un hospital de contingencia. Y debo manifestar, [..?],
sefior presidente y sefiores del Congreso, se quiere hacer firmar
un convenio entre el Gobierno Regional y la Municipalidad
Distrital de Tamburco para poner las condiciones de pistas vy
veredas.

Y quiero decirles, ante todo el pueblo peruano, gque se ha
cometido un acto de usurpacidén de funciones. ¢(Por qué? Porque el
hospital de contingencia, donde pretenden construir, no le
pertenece al distrito de Tamburco, porque la ley de creacidn
politica de este distrito, de la cual también fui alcalde, del
afio 1941, tomd los limites y esto le pertenece a la Municipalidad
Provincial de Abancay. Y decirles desde aqui a los funcionarios
del PRONIS, que debieron formar esta transferencia de
competencias con la Municipalidad Provincial de Abancay, y por
ese motivo también se ha olvidado y se ha obviado este principio,
en la cual nadie puede firmar una transferencia o una funcidn
tal con un convenio con una autoridad que no le corresponde.

Entonces también manifiesto que los trabajadores del gobierno
regional manifiestan de que nosotros estuviéramos politicamente
utilizando, <como se dice, las redes sociales. No. Sefior
presidente de la comisidén, nosotros, la Municipalidad Provincial
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de Abancay tenemos un terreno, que estd funcionando el canal de
nuestra ciudad y que tiene méds de tres hectdreas y media, en la
cual, por acuerdo municipal del concejo, vamos a transferir al
PRONIS para que se construya ese nuevo hospital de acuerdo a los
estudios que el PRONIS realizaria.

Asi es que nosotros también debemos manifestarle gque si hubo un
estudio de cinco posibles terrenos por el PRONIS y en aquel
entonces, sefior presidente, estos terrenos no tenian pistas y
veredas en el sector de Patibamba. En mi gestidén, sefor
presidente, hemos hecho llegar pistas y veredas a estos cinco
posibles terrenos de evaluacidén que el PRONIS ha realizado. vy
asi que tienen el camino expedito para asi comprar un nuevo
terreno.

Sefiores miembros de la Comisidén de Salud, debo manifestar que se
tendria un alto riesgo a la destruccién de este Unico hospital
y que también, con ese Sistema Nacional de Salud, este hospital
de Abancay podria y tiene la condicidn de nivel II-2, porque si
vamos a construir un hospital de nivel III-1, la provincia de
Abancay no tendria un hospital de nivel II-2 para hacer las
atenciones a una provincia que tiene mas de 120 mil habitantes
junto al distrito de Tamburco.

Entonces, lo UGnico que a la provincia de Abancay y a la regidn
de Apurimac les interesa a todos los pobladores es de que se
compre un nuevo terreno, para dgque se construya una nueva
infraestructura, porque lo demds, de 36 millones de soles que
pretenden hacer un hospital de contingencia en un area de menos
de 9000 metros cuadrados y de acuerdo al mismo articulo 119 del
PRONIS, sdélo se debe construir en un &rea no mayor a 50%.

Entonces, si tenemos hoy 7800 metros en este terreno del hospital
de contingencia, s6lo se deberia construir 3800 metros. Y hoy
quiero manifestarles que este hospital Guillermo Diaz de la Vega
tiene mads de 37 mil metros cuadrados y no se ha hecho el
saneamiento fisico legal.

Y aparte, también debo manifestar que en esta infraestructura se
ha invertido mads de 300 millones con la anterior gestidén, a esta
gestidn del gobierno regional, donde se ha construido, de acuerdo
a [..?] no se puede demoler una infraestructura que no supere los
10 afios de funcionamiento.

Aparte, si tuviéramos otro terreno, con los mads de 36 millones
de soles, que se pretende invertir en un Thospital de
contingencia, podriamos construir un nuevo terreno y no hablar
[..?] porque existen vicios ocultos en esta elaboracidén del perfil
y los posibles estudios que se realicen.

El clamor de la poblacidén es manifestar de que no van a permitir
la destruccidén y demolicidén de este Unico hospital que alberga
a toda nuestra regidén de Apurimac, y lo que si exigimos hoy al
PRONIS, qgue asignen los recursos necesarios para gue se compre
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un nuevo terreno. Y si no se puede comprar, también que evalien
la disponibilidad de terreno que el concejo municipal, por
acuerdo mayoritario, quiere transferir al PRONIS, para que se
edifique en este lugar un nuevo hospital que entre al servicio
de toda nuestra regidén de Apurimac.

Ademds si hablamos de los estudios, cuando se habla de lo que es
la fuerte demanda, en este estudio, sefilores, tengan bien claro,
se ha manifestado que Apurimac tendria tres millones de
habitantes. Sefiores Apurimac solamente tiene 450 mil habitantes
y cuando en Cusco se construyd Antonio Lorena, el hospital
regional tenia solamente menos de 450 mil habitantes y hasta hoy
sigue siendo insatisfecha.

Entonces, también wustedes conocen, seflores miembros de la
Comisidén de Salud, que el Pronis tiene més de 30 proyectos, que
no tiene hoy, [.. ?] y hablo de distintas provincias, distintas
regiones (4) y los apurimefios no tendriamos la visidén de tener
que ser atendidos en el Cusco, porque Antonio Lorena tiene
todavia problemas.

Entonces, sefiores de esta comisién, manifiesto el clamor popular
de la poblacidédn de Abancay y de la regidédn de Apurimac, el no
permitir la destruccién de nuestro hospital Guillermo Diaz de la
Vega y mas bien, se asignen los recursos por parte del Gobierno
Regional, por el PRONIS, para que se compre nuevos terrenos y se
revalué estos cinco posibles terrenos que existen y también se
acepte como estudio el terreno de la provincia de Abancay
queremos [..7].

Muchisimas gracias, sefior presidente, muchisimas gracias a los
congresistas.

El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas Ggracias, sefior alcalde
provincial de Abancay.

Vamos a permitir la participacidén del sefior del PRONIS, José
Alberto Valega Saénz.

Tiene el uso de la palabra.
Adelante, por favor.

El COORDINADOR GENERAL DEL PROGRAMA NACIONAL DE INVERSIONES EN
SALUD (PRONIS), sefior José Alberto Valega Saénz.— Muy buenas
tardes, sefior presidente de la Comisién de Salud; sefior
congresista Luis Picdn, sefiores congresistas de las Comisidédn de
Salud, muy buenas tardes.

Reciban el saludo del seflor ministro de Salud, el doctor César
Vasquez.

Estamos aqui en esta comisidén agradeciendo la invitacidén, a fin
de poder hacer un informe respecto al estado situacional de la
construccidén del hospital Guillermo Diaz de la Vega en la ciudad
de Abancay, un establecimiento de salud para atencidén de casos
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de alta complejidad, de nivel III-1 y proyecto a ejecutarse
mediante la modalidad de gobierno a gobierno.

Si me permite, sefior presidente, he venido con el equipo técnico
a fin de poder dar una breve exposicidén del estado situacional,
los avances que hemos incurrido. Y si me permite, por favor,
darle pase al ingeniero Rubén Pacheco, a fin de que podamos hacer
la exposicidén de este proyecto.

Muchas gracias.

El sefior PRESIDENTE.— Efectivamente, tiene el uso de la palabra
el ingeniero Pacheco.

Adelante, por favor.

El REPRESENTANTE DEL PROGRAMA NACIONAL DE INVERSIONES EN SALUD
(PRONIS), sefior Rubén Pacheco Castafieda.— Si. Buenos dias, sefior
presidente; buenos dias, sefiores congresistas, publico
asistente.

En efecto, PRONIS, como 1lo 1indicdé el sefior Coordinador del
PRONIS, es una institucién dedicada exclusivamente a 1la
ejecucidén de inversiones.

He preparado un pequefio resumen de 1o que significa PRONIS en
estos momentos, algo muy concreto. La modalidad de ejecucidn de
PRONIS, la modalidad de ejecucidén de proyectos hospitalarios
actualmente que tiene PRONIS se Dbasa en tres modalidades
badsicamente, habiendo otras modalidades més: Obras publicas, en
base a la Ley de Contratacién del Estado, los proyectos que se
vienen ejecutando por Obras por Impuestos y los contratos Estado-
Estado.

Si vemos un pequefio andlisis del periodo 2020-2024, a la fecha
ha tenido ya un sustancial incremento de la ejecucidén de las
inversiones a partir préacticamente del afio 2023, Jjusto cuando
empieza la gestidén de la actual coordinacidédn del PRONIS y se ve
un crecimiento practicamente en un angulo de 45 grados. Si
hacemos una comparacidén respecto al aho 2020, a la fecha, tenemos
un incremento de 264% de ejecucidn de inversiones.

Nos centramos ahora en lo que es basicamente lo que es el
proyecto Guillermo Diaz de la Vega, que es un proyecto gue se
encuentra dentro de un paquete de proyectos de zona Sur del pais,
que se estd encaminando su ejecucidén a través de la modalidad de
contrato Estado a Estado.

Este es un pequefio resumen de las gestiones que se han venido
realizando a nivel del proyecto y a nivel del Gobierno Regional
de Apurimac para encaminar este proyecto bajo esta modalidad.

En junio del afio 2023, se acercd el sefior gobernador a MINSA vy
al PRONIS, con la finalidad de gestionar un convenio, un convenio
que permite aunar esfuerzos para la ejecucidén del proyecto del
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hospital Guillermo Diaz de la Vega, bajo la modalidad de contrato
de Estado a Estado.

Este primer convenio tuvo como vigencia hasta la emisidén del
decreto supremo, que autoriza la suscripcidn del contrato de
Estado a Estado y lo declara de interés nacional.

El decreto supremo también se emitid el afio pasado, en noviembre
de 2023, y autoriza la suscripcidén, autoriza al Ministerio de
Salud la suscripcidn del contrato de Estado a Estado, y también
lo declara de interés nacional.

Posteriormente, en vista de que ya con la emisidén de este decreto
supremo se cumplidé el plazo y la finalidad del primer convenio,
se suscribe un nuevo convenio, en el presente afio, con el
Gobierno Regional de Apurimac. con la finalidad de seguir aunando
esfuerzos hasta la concepcidn final del proyecto.

Tenemos la informacidn general del proyecto. Este es un proyecto
que fue declarado vial en el afio 2017.

Si me permiten, me puedo levantar para poder.., no llego a ver
bien.

cMejor?
Gracias.

El Programa Médico Funcional fue aprobado en el afio 2022, en
febrero de 2022, con el Oficio 343-2022, de la OPI-MINSA. La
poblacidén beneficiada, registrada en el Banco de Inversiones con
el proyecto que fue elaborado por el gobierno regional de aquel
entonces [..?] registra una proyeccidn hacia tres millones veinte
mil habitantes. Esta es una proyeccidén estimada hacia 20 afios
adelante.

La unidad formuladora es el Gobierno Regional de Apurimac, la
unidad ejecutora actualmente es el PRONIS, sin embargo,
anteriormente estuvo como registrada la unidad ejecutora el
Gobierno Regional de Apurimac. El1 monto viable con el cual fue
declarado viable el proyecto fue de 847 millones 520 mil 050
soles, el <costo actualizado es de 815 millones gquinientos
dieciséis mil novecientos sesenta y seis; el PIM actual del
presente afio estamos en 182 mil soles; en devengados estamos en
un nivel de 96,2% de ejecucidén. La categoria proyectada, el
proyecto fue proyectado bajo una categoria de un hospital III-
1.

El proyecto consiste, y agui me detengo un poco para explicar en
qué consiste el proyecto, puesto que esta es la solucidn que se
determindé como viable para la ejecucidén del proyecto.

Esta es la propuesta técnica utilizada para la viabilidad del
proyecto, que es la construccién del establecimiento de salud
nivel III-1 para la atencién de <casos de salud de alta
complejidad consistente en dos bloques, uno de cuatro pisos vy
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otro de siete pisos, con un helipuerto y un sdbétano para
estacionamiento. El1 &rea total construida o a construir son 58
mil 309 punto 23 metros cuadrados, segun un programa médico
arquitecté4nico normativo.

Esta es la concesidén técnica, insisto, y preciso en esto, es la
concesién técnica por la cual ha sido declarado viable el
proyecto. El proyecto ha sido declarado viable considerando la
ejecucién del mismo en el mismo lugar, con la consecuente
demolicién vy construccidédn de toda wuna edificacidén nueva,
moderna.

Para la ejecucidén de este proyecto, se contempla y se esta
considerando la implementacién de un plan de contingencia, que
va a suplir la necesidad de las prestaciones de salud que
actualmente tiene el hospital, con la finalidad de que no se
interrumpa para nada la prestacién de los servicios de salud.

El costo total del proyecto, como se indicdé hace un momento,
estamos hablando de 815 millones de soles. En la infraestructura
se estd destinando 556 millones, para equipamiento 234 millones
y para lo que es supervisioén, ligquidacidén, hace un total de 799
millones, a lo cual se estd considerando el costo por control
concurrente de 15 millones de soles.

La anterior, por favor.
El lado derecho, si lo puedes ampliar.

El programa médico arquitectdénico, anteriormente se indicd que
corresponde y se proyecta construir un total entre las UPSS y la
UPS de 58 mil metros cuadrados. Dentro de las UPSS..

Perddédn, el otro lado.

Tenemos la UPS de consulta externa, qgque considera 105
consultorios, la sala de procedimientos, incluidos cuatro salas
de odontologia, la UPS de emergencia, la UPS centro obstétrico,
la UPS de centro quirtrgico, la UPS de hospitalizacidén con 293
camas clinicas, la UPS de unidades de cuidados intensivos con 73
camas UCI, la UPS diagndéstico por imagenes, la UPS hemodidlisis
y peritoneal, la UPS quimioterapia, [..?] de qgquimioterapia, la
UPS rehabilitacién.

Asimismo, considera 16 UPSS.., Bueno, la UPS patologia clinica,
anatomia patoldgica, nutricidédn dietética, centro de hemoterapia
y banco de sangre, farmacia y central de esterilizaciédn.

Asimismo, también se estd considerando 14 UPS, que son las que
complementan los servicios principales de la prestacidédn de salud
del hospital, como es la parte de administracidn, gestidn de la
informacidén, transporte, casa de fuerza, cadena de frio, central
de gases, almacén de lavanderia, taller de mantenimiento,
etcétera.
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La cantidad de equipamiento gque estd considerado en el proyecto,
estamos hablando de un total de 22 mil 850 relaciones de equipos,
que se tendrian que estar comprando para implementar el proyecto.

La propuesta [..?] intervencidédn con el proyecto. En esta parte
quiero <cederle 1la palabra, por favor, a la ingeniera Ana
Encalada, que es la Jefa de Andlisis Preliminar del PRONIS, quien
Jjustamente dentro de su funcidén estad Jjustamente la parte de
evaluacién de los terrenos para identificar el méds apropiado
para la construccidén de un proyecto hospitalario.

El sefior PRESIDENTE.— Tiene el uso de la palabra, ingeniera Ana
Encalada.

Adelante, por favor.

La JEFA DE ANALISIS PRELIMINAR DEL PROGRAMA NACIONAL DE
INVERSIONES EN SALUD (PRONIS), sefiora Ana Encalada Puma.— Buenas
tardes, sefiores congresistas; buenas tardes a todos 1los
presentes.

Soy la ingeniera Ana Encalada, Jefa de la Unidad Preliminar, gue
tiene como competencia evaluar los terrenos para los proyectos
de inversidén en salud.

Bueno, efectivamente, antes de empezar con la definicidén del
terreno actual para el proyecto, se evaludé desde 2018 y 2019
terrenos propuestos por la anterior gestién en el gobierno
regional, en la cual paso a explicar cada una de ellas.

Por favor, disculpe, PPT.

El terreno 1, quedaba en el sector de Patibamba, la cual era
propiedad..

Bueno, paso a exponer.

Tenemos cinco propuestas, cuatro de ellas son rurales y un
terreno actual. El1 terreno 1, que es ubicada en el sector
Patibamba Baja, esta inscrito a favor de una empresa Corrales
Ingenieros Sociedad Comercial Limitada. Este terreno esta
destinado para un programa de vivienda social, en ese momento se
vio construcciones, tiene un A4area aproximada de 50 mil metros
cuadrados, la cual iba a ser afectada también por la accidédn vial
y quedaba en [.. ?] mil metros cuadrados.

También se presencidé un canal de regadio, un canal de rio que
dividia el terreno en dos partes, por el lado del fondo y la
derecha, vy se encontraba cerca al rio, a 50 metros del rio
Marifio, con lo cual este terreno no cumple con las normas
técnicas de salud desde el primer momento que no estd saneado a
favor del gobierno regional y es propiedad de terceros, y el uso
que se le da es para vivienda, no es la zonificacién [..?] tampoco
para el proyecto.

El terreno, tenemos el terreno 2.
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;Puedo pasar?, disculpe, la diapositiva.
La foto, siguiente.

Este es el terreno 1 ¢no?, ahi se aprecia cuando se realiza la
inspeccién, en forma [..?] y las viviendas que estaban ahi.

Pasamos al terreno 2. El terreno 2 también, nunca se nos presentd
el documento de propiedad, habia problemas de litigio.

Bueno, disculpen.

El terreno 2, para gque vea.
Ya. A ver.

Por favor.

(Pausa) . (5)

LA JEFA DE LA UNIDAD DE ANALISIS PRELIMINAR, Sefiora Ana Encalada
Puma.- ..por favor.

A ver, el terreno 2, como les manifestaba, no presentaron
documento de propiedad, los propietarios que estaban presentes
en ese momento, quedaron en enviar y nunca llegbd.

Tenia un area de 45 mil metros cuadrados aproximadamente, también
estaba sujeto a que se haga un planeamiento integral, puesto que
no tiene un plan de desarrollo urbano, y al hacer el planeamiento
integral y la habilitacién urbana, aproximadamente iba a gquedar
en un area de 35 mil metros cuadrados.

También se encontraba préximo a un riachuelo, Chinchichaca, a 18
metros cuadrados, con una cota de tres metros, que es
posiblemente riesgo muy alto para inundacién fluvial, pero con
estudio de =zona de riesgo, habria que ver las medidas
estructurales, ;no?

Igual, si contaba con redes de agua y desagiie para uso de
vivienda, habria que ver la factibilidad para el servicio para
el hospital.

No contaba con una adecuada accesibilidad, el ingreso era por
trochas, todavia faltaba la implementacién, la pavimentacién de
vias, era un terreno netamente rUstico; y para lo cual también,
como les manifiesto, necesita planeamiento integral vy la
habilitacidén urbana.

Para el proceso de todo este tramite urbanistico, por lo menos
son seis meses minimos, si es que todo estd okay.

Por lo tanto, tampoco estd basto para el proyecto, no cumple la
norma técnica.

Acd vemos la foto del terreno 2, también, en la zona que se
visito.
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Pasamos al terreno 3.

El tercer terreno propuesto, también es una unidad catastral que
se encontraba en el sector San Francisco, del distrito de
Abancay, provincia de Abancay.

También tenia partida registral a nombre del sefilor Justo Olivera
Moyano, a no. A nombre de terceros, eran varios copropietarios,
pero también tenia un litigio con el sefior Justo Oliveras, de un
area de proximidad de 200 metros cuadrados.

Desde ese momento vya también desestimamos, porque entrar
problemas de terrenos con 1litigio, vya realmente es dilatar
bastante el tiempo para solucionarlos, tenia un &rea de 3000
metros cuadrados, con afectacidédn vial quedaba a 30 000 metros
cuadrados.

También cuenta con red de aguas y desaglies, habia que pedir
facilidad para los servicios para hospital.

También es un terreno rustico, igual falta el cambio de
zonificacidén, 1la habilitacidn wurbana, que son tramites que
demoran pues minimo unos sus seis meses.

Por lo tanto, no cumple con la norma técnica de salud a ese
momento. Ahi tenemos la forma del terreno, la cual se visitd.

Y tenemos el terreno cuarto. La cuarta propuesta.

También es una zona rural, a 15 minutos de la plaza principal,
también presenta su partida registral, también a favor de
terceros.

Bueno, este era menor el 4rea, 27 mil metros cuadrados
aproximadamente, también estaba cerca de un riachuelo afiafiero,
a 125 metros, pero la cota era a 6 metros de altura.

También presenta servicios basicos, igual, habia que gestionar
la factibilidad para hospital, sin en caso se cogiera.

Es un terreno también ruUstico, en la cual carece también de
planeamiento integral y habilitacidén urbana. Habia que hacer el
tramite.

Por todas estas consideraciones técnicas, como veran, para
implementar los proyectos para que sean aptos, toman tiempo,
tanto el planeamiento integral, la habitacién wurbana, 1los
servicios basicos, la accesibilidad, proyectos complementarios
para las vias en los cuatro terrenos, es que no cumple la norma
técnica. Se dilata para poder complementarlas.

Y, en lo méds primordial, son propiedades de terceros. A veces,
cuando hay litigio o problema, basta que un copropietario no
esté de acuerdo en la venta, se demora la venta, y €S un poco
delicado comprar terrenos asi només a la ligera.
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Entonces, es toda una evaluacidén, que tan solo para comprar el
terreno demora aproximadamente seis o un afio en un IOARR.

Acd tenemos la forma del terreno cuatro.

Y, el tltimo terreno que visitamos, fue el propio terreno actual
del Hospital Guillermo Diaz de la Vega, que a la fecha si cumple,
estd saneado a favor del GORE, cuenta con un area rectificada de
treinta y siete mil cuatrocientos veinte metros cuadrados,
porque 1inicialmente tenia treinta y ocho mil cuatrocientos
veinte.

Cuenta con zonificacidén H3, presenta los servicios bésicos de
agua, desaglie, energia eléctrica, telecomunicacidn, para uso
hospital.

Cuenta con la accesibilidad adecuada, presenta dos frentes, la
avena Pachacutec, avenida Alcides Carridén, también presenta
riesgo ante origenes de fendbmenos naturales, pero son
mitigables, tanto con medidas estructurales y no estructurales,
las cuales se van a implementar de acuerdo al estudio de
evaluacidén de riesgos planteados para el estudio.

Y presenta una habilitacidén urbana que pertenece a la habitacidn
Patibamba.

Y, bueno, como vya tiene la zonificacidén, también vya esté
cumpliendo el criterio.

Como veréan, el terreno actual cumple los criterios técnicos
minimos para un proyecto de inversidén en salud. Es por eso que,
hasta el momento, bueno, es el Unico terreno actual gque ha
cumplido y que el gobierno regional ha decidido intervenir en
este proyecto aprobado por la Direccidén Regional de Salud,
Apurimac, que es la autoridad sanitaria, el ente competente de
aprobar el terreno para la intervencidén de los proyectos de
salud. Y PRONIS, una vez que nos entregan el proyecto, nosotros
comenzamos a intervenir en el proyecto.

Gracias.

Presidente, si me permite, por favor.

El sefior PRESIDENTE.- El1 sefior

El sefior .— Muchisimas gracias. Presidente.

El sefior PRESIDENTE.- Que termine a ver, el de PRONIS.

EL COORDINADOR GENERAL DEL PROGRAMA NACIONAL DE INVERSIONES EN
SALUD PRONIS, sefior José Alberto Valega Saénz.- Entonces, de
acuerdo a lo qgue ha estado indicando la ingenieria Ana, 1los
anteriores terrenos, es decir, después de que se presentaron
esas propuestas de nuevos terrenos en el afio 2019-2020, de
aquella fecha no volvieron a tocar para nada el proyecto
Guillermo Diaz de la Vega.
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Hasta que, bueno, el afio 2023 ya con la participacidén del
gobernador Percy Godoy, y a su existencia en el Ministerio de
Salud, se suscribieron las actas correspondientes, las que se
indicaron hace un instante.

Hubiese sido muy interesante y apremiante quizéas, durante esa
época, antes de las gestiones que se han venido realizando ya
para concretar y ejecutar el proyecto, se hubiesen presentado
alternativas y opciones de terrenos, para proceder con la
verificacién, evaluacidén correspondiente.

Cabe mencionar que, de acuerdo al Invierte.pe, si se cambia la
concepcidn técnica del proyecto, practicamente se deshabilita el
proyecto y pasa nuevamente a formulacidén y evaluacidn.

Entonces, esto involucraria pues, de pensar en querer cambiar el
terreno, pues la deshabilitacidén del proyecto a su reformulacidn
y evaluacidn, tanto del proyecto como de las alternativas que se
puedan presentar.

Ojo, que, de acuerdo a las experiencias de EsSalud, para la
identificacidén de terreno donde han ejecutado ellos un proyecto
de un hospital también grande, se han demorado como dos afios. Y
de acuerdo a la informacidén obtenida, no existe terreno apropiado
dentro de la ciudad, como para ejecutar un proyecto de esta
envergadura, lo cual no posibilitaria de la existencia de terreno
fuera del ambito de intervencién del proyecto.

Aqui se muestra que los informes técnicos que evaluaron el
proyecto actual, donde se encuentra el hospital, reune las
condiciones técnicas apropiadas, como para la ejecuciédn,
intervencidén, inclusive, estudios geoldgicos que determina si
riegos geoldbgicos por algunas presencias de fallas en la zona,
considerando que casi todo lo gque es Abancay, estd dentro de una
falla, pero que esto no inciden directamente sobre el proyecto.

Estamos hablando de que el hospital ya estd cumpliendo 60 afios
de existencia y todavia lo tenemos en pie.

La estructura del hospital no se encuentra adecuadamente en estos
momentos, ya hay informes técnicos que se respalda y que se
muestran aqui, en la diapositiva, la cual muestra el deterioro.

Bien, es cierto que han ejecutado inversiones IOARR dentro del
proyecto, lo cual no debieron haber hecho, puesto que estaba
considerado la reconstruccidén del hospital.

Pero, aqui todo lo que debemos identificar, que la conclusidén a
la que se llega con el informe técnico legal, es que relnen las
condiciones del terreno actual, sin embargo, se deben realizar
las evaluaciones y los estudios correspondientes, para asegurar
una edificacidén, la mas apropiada, para gque continte y siga los
servicios de calidad que se espera.
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El terreno de contingencia, es un terreno ubicado en el centro
de Poblado de Maucacalle, que estd aproximadamente a 10 minutos
del centro de la ciudad. Es un terreno que ahorita no cuenta con
una habilitacidén, un acceso vial apropiado.

Hay una trocha carrizal después de un desvio de la Panamericana,
de la carretera principal que lleva a Cusco. Hay un compromiso
del gobernador de gestionar la construccidén y la pavimentacidn
adecuada de esta via. Tenemos la aprobacién de terreno, también
el informe de la Direccidén de Saneamiento Bésico de
Infraestructura de la Diresa de Apurimac.

El terreno, la forma del terreno actualmente ubicado en la zona,
y lo que se tiene programado de acuerdo, solamente de acuerdo al
estudio de Preinversién que fue aprobado.

La construccidén de un plan de contingencia, un plan de
contingencia es un hospital practicamente. Un hospital que va a
suplir las necesidades del actual hospital Guillermo de la Vega,
mientras gque se va construyendo.

Se estima la construccidén de material noble, correcto, con las
alturas necesarias.

Si bien el proyecto estima cuatro pisos, pues el consorcio
extranjero que gane la opcién para ejecutar el proyecto,
determinarda las mejores condiciones de ampliacidn, para poder
dimensionamiento, para poder instalar el hospital ahi, sin que
se afecte la prestacidédn de servicios de salud del mismo.

El programa médico arquitectdnico, establece una cantidad
determinada de servicios, légicamente que este programa
arquitectdédnico, estd siendo o va a ser evaluado por el consorcio
extranjero, como dije en su momento, que gane con la mejor
propuesta técnica econdmica, y determinard el dimensionamiento
més apropiado para la demanda actual de la ©poblaciédn,
considerando que este es un proyecto que fue formulado en 2007
y aprobado en 2017.

Entonces, estamos hablando de muchos afos atras, en donde todavia
no teniamos, o no se tenia muy en claro, la proyeccidédn con la
ejecucidédn a la que se pretendia hacer.

Segun la norma técnica de salud, el terreno de contingencia,
también relne condiciones apropiadas, claro gue no son las
6ptimas, no son las oéptimas, pero reUne las condiciones, y que
determinaran los estudios especializados correspondientes, el
tipo de edificacidén a implementar en la zona.

Considerando que Abancay estd en una pendiente, pues el riesgo
de deslizamiento es frecuente.

Nuevamente mencionamos la norma técnica, el cumplimiento de 1la
norma técnica en cada uno de los aspectos que van siendo
evaluados, tanto para 1lo que es el terreno, como para su
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ubicacidén lejos del punto de contaminacidédn apropiado, que
definitivamente aqui no estd pues cerca de un canal.

La situacidén actual no tenemos.
Si puedes ampliar un poquito, por favor, de un inicio.

Si hacemos una linea de tiempo, con respecto a la ejecucidn del
proyecto Guillermo de la Vega, la suscripcidn del convenio, en
Junio 2023 y la ampliacidén del mismo, en enero 2024, el decreto
supremo que autoriza la suscripcién del contrato de Estado a
Estado, que se emitid en noviembre de 2023, luego se organizaron
visitas técnicas a cargo de los dos consorcios que actualmente
estédn brindando servicio a través del contrato de Estado a
Estado, tanto Francia como Inglaterra.

La visita técnica de PRONIS inicialmente, la wvisita técnica
complementaria con més especialista de PRONIS, que evaluaron las
condiciones y la situacidén donde esta ubicado el actual hospital.

La visita del consorcio de Reino Unido, que es un consorcio con
el cual en agosto de este afio se ha suscrito el contrato de
Estado a Estado.

Siguiente, al costado.

Y el 11 de noviembre, se complementd la visita técnica con el
consorcio francés, con quien tenemos un contrato de Estado a
Estado, suscrito el afo 2020, precisamente para la ejecucidn de
los proyectos de la Lorena y Sergio Bernales. La siguiente.

:Qué nos espera ahora?

Se suscribidé también el afio pasado o el presente afio, perddn,
una modificacién a la directiva del sector salud, sobre los (6)
contratos de Estado a Estado en el sector.

Esta directiva genera el marco normativo para poder incorporar
nuevos proyectos a los contratos de Estado a Estado vigentes o
en plena ejecucidn.

¢Esto con qué finalidad? Para ahorrar el tiempo en todo un
proceso de contratacidén de Estado a Estado, que normalmente esté
demorando entre 9 a 10 meses.

Entonces, o esta directiva, posibilita 1la incorporacidén de
nuevos proyectos a un proceso de contratacidén de Estado a Estado
en dos momentos: uno, durante el mismo proceso de contratacidn;
y, otro, ya teniendo el contrato de Estado a Estado suscrito.

Entonces, el objetivo de este proyecto para ejecutarlo bajo la
modalidad de contrato de Estado a Estado, justamente parte de la
formulacién de un alcance que establece 1los requisitos
necesarios para su ejecucidn, gque vVva a ser puesta en
conocimiento, tanto del consorcio francés, como el consorcio del
Reino Unido.
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Ellos ya con estos requisitos plasmados en un documento, wvan a
evaluarlo y en consideracién a las visitas técnicas gque han
tenido en la zona, van a formular su propuesta técnica vy
econdmica.

Esta propuesta técnica econdémica, va a ser evaluada por un comité
de orden de cambio, gque se implementard exclusivamente con la
participacién de cada wuno de los representantes de cada
consorcio, de ser el caso, para determinar la mejor propuesta
técnica econdémica para la ejecucidén del proyecto.

Estamos en una etapa en la que ya hemos formulado el alcance. El
alcance ha sido optimizado, estamos ahora gestionando la
conformacién del comité técnico de orden de cambio, para gque en
el marco de la directiva correspondiente del sector salud, para
los contratos de Estado a Estado, se proceda pues a evaluar.

Primero, comunicar a los Estados participantes, el orden de
cambio, con el alcance del proyecto, para que ellos presenten su
propuesta técnico - econdmica.

Esta propuesta técnico - econdmica, se estima que en un plazo de
15 dias deben presentarla, de tal manera de que con la evaluacidn
que se llevaria a cabo, a través del comité de orden de cambio,
se espera, puede que, a mas tardar dentro de la primera gquincena
del mes de noviembre, se suscriba el contrato correspondiente
para la ejecucidén de este proyecto bajo esta modalidad.

El hecho de querer cambiar el terreno a estas alturas de todo el
proceso de contratacidédn de Estado a Estado, involucraria lo que
dije ese momento, el cambio de la concepcidén técnica del
proyecto, por lo tanto, la deshabilitacidén del proyecto,
actualizacidén de la informacidén, y eso pues, toda la gestidn que
se ha hecho hasta el momento, gquedaria en nada, asi de sencillo.

Quedaria en nada, y esperariamos en promedio, como se dijo en
una anterior reunidén, hasta seleccionar el terreno apropiado, y
hacer los cambios en Invierte.pe, la reformulacidn del proyecto,
un promedio de cuatro afios nuevamente, como para poder empezar
a hablar de la ejecucidn del proyecto Dias de la Vega.

Lo que queremos como PRONIS, es darle 1la oportunidad a la
poblacién de Apurimac, de disponer de un hospital III-1, un
hospital de categoria, lo que buscamos con la intervencidén de
estos dos paises, es darles un hospital de categoria mundial, no
solamente como los que tenemos tradicionalmente en Pert, sino
darles la oportunidad de disponer un hospital de una categoria
impresionante, que supla todas las necesidades de salud, no
solamente de Apurimac, sino de las regiones colindantes.

Muchas gracias.
El sefior PRESIDENTE.- Muchisimas gracias.

El congresista Varas Meléndez, tiene la palabra.
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El sefior VARAS MELENDEZ (JPP-VP).— Gracias, sefior presidente.

Saludo nuevamente a los colegas congresistas, y a los
funcionarios del gobierno regional de Apurimac, vy al sefior
alcalde de Abancay.

También felicitar el pedido que ha hecho nuestra colega Elizabeth
Taipe, de ver un gran problema realmente en el tema de la salud,
que se traiga a ventilar a esta comisidén, presidente.

Y gué bueno que lo hayan, gque usted haya agendado de manera
oportuna. Y yo estoy seguro que dentro de ese hospital, el
hospital regional Guillermo Diaz de la Vega, de la ciudad de
Abancay, hay un gato encerrado adentro, hay un gato encerrado
adentro.

Hay un gato encerrado, sefior presidente, y déjeme decir 1lo
siguiente.

Primero, debo de denunciar acé, la actitud gque ha tenido el
Pronis. El1 Pronis esta generando todo este problema, y el Pronis
se supone que es un ente técnico, que debe de velar por las
buenas infraestructuras a nivel nacional.

cY qué es lo que estd haciendo el PRONIS ahorita generando este
problema en Apurimac?

Primero, no ha actualizado, no ha actualizado el estudio de los
cinco terrenos, porque el informe gque nos ha mostrado, es del
afio 2017-2018.

Si ellos sabian que estamos en el afio 2024 y se necesitaba la
opinidén de sus autoridades actuales, de su sefior alcalde, ddbénde
va a funcionar, dénde va a operar de parte jurisdiccional.

Es cierto que los gobernadores regionales son los que firman
legalmente con los acuerdos con las regiones, pero en este caso,
el tema jurisdiccional es importante de los sefiores alcaldes, y
estoy seguro que ese 2017 al 2023, esos terrenos supuestamente
gue no guardaban las condiciones, porgue yo lo veo que el terreno
dos y tres, segun presentado, no necesitaba mayor demanda, era
una situacidén de un financiamiento que se podia hacer a nivel de
municipio.

Légico que el terreno cinco, que es el hospital, no necesita
mayor, pues es un hospital de sesenta afios, no necesita
presentar, ni mayor adorno para podernos convencer, porque ese
estd habilitado, tiene la zonificacidén y tiene todo.

Yo no entiendo por qué el Ministerio de Salud, que es el érgano
rector de la salud a nivel nacional, no logra entender todavia,
que en cada regidn, que en cada regidn de las 24 que existe a
nivel nacional, tiene que cercarse el tema de la resolucidn de
la atencidén de la salud, y ¢qué es eso? Que el nivel I, el nivel
IT v el nivel III, tiene que funcionar, porgque ya con esa visidn
centralista que Lima resuelve los problemas de la salud, 1lo
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estamos ahogando a los hospitales de Lima, por eso es que se
tiene que descentralizar la salud; y para descentralizar, tiene
que resolverse el problema en sus tres niveles de atencidn: en
el nivel I, nivel II y el nivel III.

Si bien es cierto, este hospital regional Guillermo Diaz de 1la
Vega es de un nivel III, se quieren tumbar un hospital de nivel
IT. ¢Y quién va a resolver el problema del nivel II?

Entonces, acd no hay criterio técnico de un verdadero abordaje
de la salud, porque eso debia haber visto PRONIS antes que todo.

Sefior, tenemos en la categoria II, busquemos un terreno para
hacer la categoria III y resolver ahi el tema vya, del tema
resolutivo de la problemdtica de la salud.

Entonces, tampoco es cierto que las contingencias sean por el
tiempo que ellos dicen que va a durar la construccidén del
hospital.

Sefiores, yo vengo de la regidén Ancash, y hasta ahorita ninguna
contingencia programada para un afio, dura un afio, duran cuatro
o cinco afios, y esto es, que los congresistas estamos fregandole
a cada momento al ministro, o a sus funcionarios del PRONIS.

Entonces, cuando se hacen las contingencias, no se hacen para el
tiempo requerido, o como lo dicen ellos, y Jjustamente esas
contingencias, son las que terminan realmente haciendo todo un
problema de riesgo para la salud.

En conclusidén, para terminar, presidente, esto que deshabilita
el proyecto, y como que ya tuvieron un acuerdo, dicen una palabra
que le copio acd textualmente: el consorcio extranjero que gane,
O sea, no va a ganar un nacional, el consorcio extranjero que
gane.

Entonces, claro, porque estd con Francia e Inglaterra, y qué
bonito que lo arrastran a G to G, ¢no? Son mil millones, pues
cnov?

Entonces, yo creo, presidente, que no es cierto, que es como que
me dicen a mi, si no aceptas esto, no te lo hago.

No, sefiores, no es asi pues. Ustedes tienen gque demostrar
eficiencia. No es porque digo que cuatro afios va a demorar,
;dénde? Yo si fuera ministro de Salud, lo saco a todo ese
personal.

Cémo me va a hacer que en cuatro afios me va a habilitar un
proyecto que ya estd formulado, que simplemente por B, T, M,
terrenos, si ya tiene presupuesto, hay voluntad politica del
decreto supremo que saca la presidencia, y cuatro afios me va a
demorar. ;Qué es esto?

Bueno, sefior presidente, yo considero acd que reflexionen los
sefilores del PRONIS, ellos estidn generando el problema
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principalmente, el no haber evaluado con datos actualizados el
tema del terreno.

Segundo, no pueden ellos atentar contra los niveles de 1la
atencidn, que ordenan ellos mismos como Ministerio de Salud los
tres niveles de atenciédn.

Y, tercero, sefior presidente, no pueden acad venir a amenazar,
que se deshabilita y practicamente ellos lo pierden. No es asi,
presidente.

Por ello, yo creo, presidente, en buena hora que ha venido el
sefior gobernador, el sefior alcalde, y acd el Unico responsable
es el PRONIS, que vea cbémo soluciona, porque la poblacidédn ya del
sur, le estd diciendo nuevamente al gobierno, sefiores, no hagan
lo que quieren, nosotros podemos proponer y podemos pensar, y la
propuesta aca es viable, tiene que ser un nuevo terreno, que el
sefior alcalde de la provincia de Abancay se esta comprometiendo
a sanearlo de manera inmediata, ¢(Qué mas ayuda quieren? Si no es
eso la viabilidad que Dbuscan el saneamiento fisico legal, vy
cambiar simplemente los nombres, porque todo ya esta aprobado.

Gracias, sefior presidente.

El sefior PRESIDENTE.- Muchisimas gracias, estimado, congresista.
Tienes el uso de la palabra la congresista Elizabeth Taipe.
Adelante, por favor.

La sefiora TAIPE CORONADO (PL).— Gracias, seflor presidente.

Por su intermedio, saludo a mis colegas congresistas, guienes
son miembros titulares de esta comisidén, como también saludo a
las autoridades presentes, qgquienes se encuentran de mi regidn
Apurimac, que es el sefior gobernador regional, y como también el
sefior alcalde de la municipalidad provincial de Abancay; y asi
también a los sefiores funcionarios del PRONIS.

Es lamentable recurrir a la Comisidén de Salud, lamentablemente
digo ello, porque a veces pues en nuestras regiones no somos
atendidos por nuestras autoridades regionales, cuando
peticionamos audiencias, gque es muy necesario como representante
nacional, al pedido de nuestra poblacién, solicitamos en nuestra
semana de representacidn.

Por ello, sefior presidente, yo agradezco que haya solicitado
inmediatamente la participacidén en esta ocasidn, respecto a esa
problematica que se ha creado, a este conflicto en mi regidn
Apurimac, en donde es la capital de la regidén en la ciudad de
Abancay.

Este conflicto que se ha generado, lamentablemente por este tema,
por intereses politicos, en el cual la poblacidn apurimefia se ha
levantado, porgue no se ha sociabilizado en su debido momento
este proyecto de gran envergadura.
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Tenemos paralizado un hospital de Andahuaylas, en el cual hasta
ahora no tenemos una respuesta hace 12 afios.

Por ello, es que la poblacidén en general pues ya no confia en
nuestra institucidén, que es pues el Ministerio de Salud.

Sabemos muy bien que venimos de gestidén en gestidn, clamando una
cama UCI, para que asi nuestros hermanos guienes necesitan de la
ciudad de Andahuaylas, puedan ser atendidos. Muchos ellos en el
camino han fallecido.

Todos los dias nosotros tenemos solicitud de camas UCI en la
ciudad de Lima, sobre todo de la de la ciudad de Andahuaylas.

Por ello, es gue no gueremos dgue se repita con 1lo gque han
mencionado, que se va a hacer un hospital de contingencia gque no
nos garantiza. No nos garantiza realmente a que esté en estas
condiciones, ahora esta atencidén que se estd dando, gque también
lo vemos el dia a dia en la ciudad de Abancay, gque se hacen las
colas para las diferentes atenciones que se tienen.

Por ello, es que nosotros escuchamos a la poblacidén apurimefia,
que debe darse esa solucidn, sobre todo en este conflicto que se
ha creado lamentablemente, tanto como es los dos sectores, y
estdn acd presentes las dos autoridades, el sefior alcalde de la
municipalidad provincial de Abancay, como también el sefior
gobernador regional.

Lamentablemente, digo esto, ¢por qué? Porque no ha habido esa
apertura, a pesar dque la poblacién por muchos medios de
comunicacidén, ha pedido su solicitud, donde se deben conversar,
donde se debe dar soluciédn.

Y por supuesto que también debe estar presente el PRONIS, porque
hoy mismo estamos demostrando, estamos viendo que es la
responsabilidad, y el tema social jamas puede estar al margen de
una gran infraestructura que va a beneficiar a esa poblacidn.

Por ello, sefior presidente, también quiero hacer algunas
preguntas, respecto a lo que ha manifestado, tanto el sefior
gobernador regional, respecto a lo que ha mencionado, ;qué se va
a hacer, con la direccidédn regional de Salud, que no se encuentra
en el (7) Plan de contingencia.

Como también, qué va a pasar con las inversiones que se hicieron
en el periodo anterior, tanto en el actual terreno del hospital,
como en la Diresa.

Como también hay un tema social que se ha creado, gque la
poblacidén ha hecho sus movilizaciones, en el cual seguramente
estdn atentos a esta comisidén, en el cual, mediante ellos,
nosotros hemos recepcionado varias preguntas, en el cual voy a
manifestarlo al sefior gobernador.

Es bastante preocupante que recién se haya conformado y poco
participacidén gremial que no hemos tenido realmente, donde
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pareciera de forma evidente, la amplia participacidén del sector
de los trabajadores de construccidén civil, que hace poco recién
ellos convocaron a este supuesto, o quienes estan conformando
esta comisién, y el gobierno regional, el 19 de noviembre,
mediante Resolucidén Ejecutiva Regional 276/2024-GR Apurimac, el
gobierno regional Apurimac reconoce formalmente al Comité de
Gestidn y Seguimiento de la Construccidn del Hospital Guillermo
Diaz de la Vega de Abancay nivel III-1.

Por ello es mi pregunta, ¢(por qué recién? ;por qué recién tienen
que hacer esa conformacidédn, y con el personal de construccidn
civil? Y no asi con los gremios a nivel regional, gue son
representantes y bajo resolucidén, donde a nosotros hemos visto
que no pues, no es una garantia, sino gue es un sector.

Esta conformacidén del comité estuvo liderada por el gobierno
regional, donde hemos visto sus publicaciones. Y de la misma
forma queremos saber, cudl es la finalidad. Que nos responda.

Como también quiero hacerle algunas preguntas al PRONIS respecto
a su exposicidén, que yo lamento decir pues, que falta llegar a
las regiones.

Nosotros como congresistas, en nuestras semanas de
representacién, llegamos a los rincones de nuestra regidn, a
recepcionar realmente el clamor de este pueblo.

Y nosotros de acuerdo a nuestras funciones, pues lo derivamos a
los sectores, donde que lamentablemente, solamente quedan en
documentos.

Por ello digo que el PRONIS también debe hacer un trabajo de
campo.

Ustedes como PRONIS, han realizado los estudios técnicos
correspondientes para determinar que el terreno de Maucacalle,
Sahuanay, es propicio para albergar un hospital de contingencia.

Realmente yo digo, este lugar hace poco ha pasado ya un huaico,
y no sé qué podria garantizar, a que pueda ser ahi el lugar donde
que ellos han manifestado, que han hecho un estudio que pueda
estar un hospital de contingencia.

El hospital de contingencia gque se va a ejecutar, podria
construirse en un terreno actual del Hospital de Guillermo Diaz
de la Vega. Es lo que pide la poblacidédn. Que en vez que se haga
un gasto, donde gque tampoco nos garantiza que este hospital de
contingencia va a hacer dos, tres, cuatro afios, quisiera también
la respuesta que nos dé.

Que mejor pues siga el hospital actual, como un hospital de
contingencia, y creo que estan acd las dos autoridades, que de
una vez puedan manifestar. Ya lo dijo creo que el sefior alcalde
de la municipalidad, un terreno adecuado, porgque realmente la
regién de Apurimac, ya necesita un hospital III-1 y creo que es
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la oportunidad como autoridades, poder sentarnos y conversar,
hacer un buen trabajo y responder a nuestra poblaciédn.

La Diresa de Apurimac, no sé, seguird operando desde el actual
terreno del Hospital Diaz de la Vega, donde que no hemos visto
que estd en ese paquete, que es el hospital de contingencia. ¢Se
incorporard realmente?

Esas serian mis preguntas, respecto al PRONIS y cbémo también se
tiene pensado, en cuanto tiempo la construccidén del hospital de
contingencia que se va a elaborar en lo que es en Maucacalle, es
lo que refirieron los sefiores de PRONIS.

Eso serian mis preguntas, sefior presidente.

Gracias.

El sefior PRESIDENTE.- Una cosa rapida, a ver las, o al final.
Al final mejor, por favor, ya.

Entonces, la palabra a la congresista, Susel Paredes.

La seflora PAREDES PIQUE (BDP) .— Muchas gracias, sefior
presidente.

Efectivamente yo he estado en Abancay, he estado en Apurimac,
una bella tierra, tan rica, tan rica pero con tantos problemas.

He visitado el hospital, y el argumento que el hospital es viejo,
de verdad se cae por absurdo. El hospital Loayza cumple 100 afios,
100 afios, aqui en la época en que hubo un brote de dengue, de la
Clinica Americana, a un amigo lo han mandado a Loayza ¢por qué-?
porque los médicos son extraordinarios en el Loayza.

Y han hecho el mantenimiento vy las construcciones que se
reqguieren para que vaya creciendo sin destruirlo.

Hay un grupo de rock de los afios 70, que hizo una cancidén que se
llama Demoler, Demoler.

Parece que hay una epidemia de demoliciones, seflor presidente,
en el Peru.

Y esto, y esto me hace acordar a una pelicula que les voy a
decir. 2 de mayo, 149 afios tiene el Hospital 2 de mayo, gque por
supuesto sigue atendiendo. Ahi hacen sus ©préacticas 1los
estudiantes de San Marcos.

El Hospital Victor Larco Herrera, 106 afios. El Hospital del Nifio,
95 afios. Y con inteligencia no lo han demolido.

Se ha quedado el de Brefila y han hecho uno nuevo en San Borja.
Porque eso es lo ldégico.

(A qué vas a demoler al hospital de Brefla porque tiene 95 afos?
;Pero qué les pasa?
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Sefior presidente, miren, la pelicula que les dije se llama: La
Increible vy Triste Historia del Hospital Lorena y sus
Gobernadores Desalmados.

Asi se llama la pelicula que yo he wvisto. 11 afios tiene el
hospital Lorena funcionando en contenedores. Ya 12. Yo he ido a
todos sus servicios. De dia te sancochas, de noche te congelas,
porque son contenedores de fierro.

He entrado a la sala de operaciones que casi me desmayo, porgue
no estaba preparada psicoldégicamente para ver a las personas asi
abiertas, ¢no? Pero el doctor me llevd con el director, para que
me diga, y yo casi me desmayo, estaba el sefior ahi abierto y me
dice, jmira al techo! Cuando llueve, tenemos que paralizar la
intervencién.

Ahi hay neurocirujanos en el Hospital Lorena, y no pueden
trabajar, porque a algun gobernador desalmado, se le ocurrid que
habia que trasladarlos todos a un sitio y para construir el
nuevo. 12 afios. Eso es un absurdo absoluto.

Y podemos dar ejemplos de hospitales mas antiguos en Europa,
pero ya no voy a perder tiempo en eso.

Lo que quiero decir, ademéds, es gque efectivamente he estado en
el hospital, y he visitado y hay servicios recientes.

El banco de sangre, materno infantil, tiene un hermoso edificio
nuevo.

Salud mental tiene un &rea de hospitalizaciédén, y qué pena me dio
ver la situacidén. La mayoria de adolescentes que han tratado de
matarse, y ahi les dan una atencidén multidisciplinaria y hay més
o menos 11 camas de Jjovenes atendidos debidamente con un
internamiento necesario. Ese pabelloncito es reciente.

Entonces, ¢por qué guieren tumbar eso que estd funcionando? Si
hay zonas que hay que arreglar, se arregla, pero no andamos
tumbando edificios para hacer otras cosas.

Y aqui quisiera decirle, muy respetuosamente a través usted,
sefior presidente, de esta importantisima Comisién de Salud, es
que, si el sefior alcalde provincial tiene terrenos, comprar va
a ser 1imposible, porque el Estado es una pesadilla. sefior
presidente, por su intermedio al sefior alcalde. Denlos en cesidn
de uso por 80 afios o dénelos y quedard usted en la historia, de
haber dicho para mis vecinos, para la provincia. Yo dono el
terreno, pero no me destruyen el hospital que ya esta funcionando
bien.

Yo me he reunido con el sindicato, me he reunido con las
enfermeras, me he reunido con los médicos, con el personal de
servicio, y nadie qguiere moverse, porque ese hospital esta
funcionando.
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Esa légica de destruir, demoler, demoler, es una ldégica gue no
le hace bien a los peruanos y a las peruanas, porque lo gue
necesitamos es avanzar, y no se avanza con edificios nuevos, se
avanza haciéndole mantenimiento a los edificios, manteniendo los
hospitales y mejorando sus servicios, porque el edificio nuevo,
no hace un mejor hospital.

Lo gue hace un mejor hospital, son los profesionales. ;Qué creen?
:Qué porque el edificio estd nuevo, magicamente todo wva a
mejorar? No, necesitamos que cada cama, cada consultorio tenga
su médico, tenga su enfermera, tenga su personal de servicio,
tenga todo el equipo de profesionales.

Yo, sefior presidente, no le encuentro ninguna Jjustificacién
légica. Es méds, me preocupa dgue vayan a tumbar servicios
recientemente construidos.

Entonces, sefior presidente, yo estoy muy preocupada por esta
situacién. No me parece para nada, que la solucidn sea poner un
hospital de contingencia, y encima, no sabemos cuanto va a durar,
porque mire, 12 afios en el Cusco. (Qué nos garantiza que van a
terminar? Y si se suspende, y si hay problemas con la empresa y
la empresa abandona la obra, ahi se van a quedar botados todos.

Se puede quedar botado el de contingencia y la demolicidédn. Todos
se pueden quedar botados. ;Cdébmo van a poner en riesgo la salud
de los apurimefios?

Pensando, o sea, hagan otro, en otro sitio, y este lo siguen
mejorando. Pero en Lima tenemos la prueba que eso si funciona.
Otro hospital antiguo, el de Ciencias Neuroldbgicas, es
Patrimonio Cultural de la Nacidn.

Y ahi hay los mejores neurocirujanos del Pert, trabajan aqui, en
jirdén Ancash, en un hospital antiquisimo y el servicio es
excelente.

Entonces, sefior presidente, yo manifiesto mi preocupacidén, me
solidarizo con la poblacidédn apurimefia, que dice no me tumbes mi
hospital, me solidarizo con los profesionales de salud que dicen,
no puede ser que nos saquen de aqui para mandarnos a un hospital
de contingencia, sin tener la seguridad de que las obras no se
van a parar, que las obras se van a terminar de hacer.

Por eso, sefior presidente, no quiero volver a ver esa pelicula.
La increible vy triste historia del Hospital Lorena y sus
gobernadores desalmados, sefior presidente.

El sefior PRESIDEDNTE.- Muchisimas gracias, estimada congresista.
Sefilor gobernador regional, un minutito.
Congresista Ernesto Bustamante.

El sefior BUSTAMANTE DONAYRE (FP).— Si, gracias, presidente. Muy
breve.
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Yo solamente queria que, por favor, pudieran resumir, cudles son
las razones por las que se quiere hacer un Hospital III-1, en un
terreno distinto, perddn, en el mismo terreno donde esta el
hospital todo. Cudles son las razones.

Yo sé que es una magnifica locacidn, pero porqué no se puede
hacer en otro terreno.

Yo entiendo las explicaciones de que hay litigios posibles, pero
aparentemente no habria problema en conseguir un nuevo terreno,
si es que el sefior alcalde provincial, usa sus buenos oficios
para que el terreno esté disponible, y parece que eso seria una
realidad.

Entonces, dandose eso, (Qué problema habria con tener un hospital
nuevo en otro local? Eso evitaria problemas de tener que hacer
un hospital de contingencia, el tener que estar ante el riesgo
de que la poblacidén local se quede sin atencidn médica.

Entonces, yo quisiera saber, ;qué razones hay para esto? Esa es
una pregunta puntual.

Gracias, presidente.

El sefior PRESIDENTE.— Muchas gracias, sefior congresista.
Congresista Heidy Juéarez Calle.

La sefiora JUAREZ CALLE (PP).— Gracias, presidente.

Por su intermedio, saludar a todos los colegas congresistas, y
a las autoridades que se encuentran presentes en la sesidn.

Presidente, mi preocupacidén y es algo recurrente esta situacidn
PRONIS, en que lamentablemente ya estamos cansados.

Cansados en el sentir de gque cada vez que hay un problema, yo lo
digo porque el Hospital Progreso en Chimbote y acd estd mi colega
Elias Varas, que debe dar fe, de que, hasta el dia de hoy, no se
resuelve. ¢(Cuadntas veces vamos a tener que tocar las puertas a
través de su presidencia, presidente, para poder poner énfasis
y decirle a PRONIS, que se ponga a trabajar en los proyectos
emblemdticos en cada zona-?

Yo 1le cuento, presidente, desde el 2021, gque estoy como
congresista de la Republica, he ido, ya practicamente 1llegd un
momento que me cansé, y ahora solamente mi equipo de trabajo va,
porgue he estado yendo reiteradas veces a PRONIS, (8) a preguntar
por el Hospital de Amistad Peru-Corea y ojo, y aca dejo
constancia, que no solamente Heidy Juarez ha estado inmersa en
este problema, ha estado el colega César Revilla, que es médico;
el colega Miguel Ciccia, que también estd involucrado, y dque
hasta la fecha, un pabelldn gque es sUper pequefio, solamente para
poder, poner en funcionamiento el &rea de Pediatria, no se
termina, o sea, no me sorprende en lo absoluto que el proyecto
emblemdtico en Abancay, en Apurimac, no se esté terminando.
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Estoy hablando de la rehabilitaciédn de los servicios de salud
del Hospital de la Amistad Pert-Corea, Santa Rosa II-2, del
distrito de veintiséis de octubre, que hemos tenido gue poner,
o sea, llegd un momento que ya.. Ccreo y considero que no es
necesario estar mandando documentos reiterativos, para que el
Area de Pediatria esté funcionando de forma adecuada e idénea,
como dice tuvimos que molestarnos, levantar nuestra voz,
ponernos verracos, por asi decirlo, para que esta &area esté
funcionando de forma iddénea vy adecuada y hasta la fecha,
presidente, y eso por su intermedio. Yo quisiera que con Comisidn
de Salud, se haga una sesién in situ, porgque nos dieron un
cronograma de trabajo y hasta la fecha no, no se cumple ese
cronograma de trabajo. Mire cuédnto tiempo ha pasado desde el
2021.

El centro de salud de las Lomas, que es también una
rehabilitacién y reposicidén y cada vez que viene la alcaldesa e
incluso han habido ya paralizaciones, se paralizdé la sociedad,
porgque realmente es inconcebible, presidente, gque no haya podido
ver Pronis, una situacidn, yo no sé qué expertos contratardn en
Pronis sinceramente, porque hay un tubo de desagiie que pasa por
medio de la zona 'y por eso, no puede funcionar ese
establecimiento de salud, préacticamente en resumen, es plata
tirada al agua, un elefante blanco en una zona donde se necesita
con caracter de urgencia la salud ¢Saben por qué? Porque ahi
nada mas, a pocas horas, estd el pais vecino del Ecuador, donde
sus establecimientos de salud parecen unas clinicas privadas.

Es indignante y vergonzoso realmente, tener gque enseflarles a
nuestros ciudadanos, diciendo, estamos en la lucha para que tu
establecimiento de salud esté en Optimas condiciones y pueda
suplir una necesidad que tiene la zona, la ciudad.

También tenemos el puesto de salud de San Pedro. Yo he ido a la
zona, los fierros estan ahi oxidados, presidente. (Y quién es la
unidad ejecutora de este proyecto? Pronis, lo otro también,
presidente, es la rehabilitacidén de los servicios de salud de
Tejedores. Todos estos son rehabilitaciones, presidente,
imaginese cuanto tiempo estan demorando en estas
rehabilitaciones, y eso fue, porgque hubo un fendmeno de El1 Nifio
el 2017, en la regidédn Piura, y por eso tomaron énfasis en estos
establecimientos de salud. Pero que hasta la fecha, ninguna de
ellos se termina, ninguno de ellos estd supliendo una necesidad,
en este caso en el campo de la salud, para gque los ciudadanos
digan, estamos cumpliendo, estamos haciéndoles cosas.

Presidente, por su intermedio, le estoy poniendo como ejemplo,
cuatro establecimientos de salud, y hay muchos mas, donde Pronis
tiene participacidén directa, en este caso en la regidédn Piura,
ahora yo vengo aca. (Quién nos garantiza que el establecimiento
de salud de Apurimac, que también y yo felicito realmente aca a
los colegas congresistas, que han traido este caso acéd, a relucir
en la comisidén, porque ¢(Quién nos garantiza a nosotros que
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realmente este establecimiento de salud va a llegar a buen
puerto?, ¢quién presidente? Cronograma de trabajo ya no les
podemos pedir, porque nunca se cumple. Qué mas cosas quieren que
hagamos para que realmente.. hablar con el ministro de Salud y
pedir las cabezas de los directores de Pronis, para gue pongan
a personas idbneas y adecuadas y puedan trabajar de forma
correcta. Eso es lo que necesitamos, presidente, no hay necesidad
de estar aqui en esta comisidén, hay muchos temas en salud que
debemos tratar.

Pero, mire, nos estamos deteniendo por un proyecto de inversidn
pUblica donde los entes, en este caso los funcionarios, no estan
haciendo su trabajo y acd soy enfatica en decir, presidente, que
realmente, Pronis deja mucho que desear, quizas a través de su
comisibébn, puede presentar un documento para poder nosotros,
realmente dentro de nuestra labor de fiscalizacidén ver 1los
perfiles profesionales que hay en esta sede y nos puedan,
realmente, solucionar los problemas.

Nosotros, no tenemos por qué estar metidos inmersos en este caso,
solamente dentro de nuestra labor de fiscalizacidn; pero estamos
cuestionando cosas que realmente no son las que debemos estar
cuestionando. Pero tenemos que hacerlo, para que la poblacidn se
dé cuenta que no depende de nosotros, los congresistas, sino de
los funcionarios, gque lamentablemente en el momento y en las
fechas establecidas, no estdn dando soluciédn.

Yo le invito, presidente, el caso emblemdtico y el gue mas me
preocupa, es el caso de las Lomas, que es un establecimiento gque
practicamente estd pasando lo mismo creo gque en Apurimac, gue
porque hay una conexidén de desaglie, por intermedio de la =zona
del terreno, donde se estd construyendo este establecimiento
estd sin funcionar, presidente.

Gracias.

El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, sefiora congresista.
La congresista Silvana Robles, tiene el uso de la palabra.
Adelante, por favor.

La sefiora ROBLES ARAUJO (BS).— Gracias, presidente; a través de
suyo hago llegar el respectivo saludo a los presentes, el dia de
hoy.

Bien, suscribo la postura de mis colegas que me han antecedido,
pero yo quiero traer algo a colacidén, el dia de hoy. La colega
Elizabeth Taipe, ha manifestado que en cierta forma, ella se ha
visto frustrada dentro de su funcidén de fiscalizacidn vy por
supuesto la de representacidn.

Sefior presidente, que el dia de hoy estemos tocando un tema
bastante sensible, que es un tema de salud publica, que se estéa
llevando en Abancay, trae consigo a que, qué tanto los gobiernos
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regionales pueden acceder a algo que puede haberse solucionado
en Abancay, y tal vez no aqui en esta comisidén. En realidad,
trae esa problemdtica que encontramos los congresistas frente a
autoridades, cuya apertura es nula o es inviable.

Realmente, yo creo que aqui, la comunicacidén esta fallando vy
creo que el didlogo es fundamental. En realidad, vyo saludo
también que usted haya convocado a las autoridades, al sefior
gobernador regional, al sefior alcalde provincial, y también al
Pronis, porque no es solo una colega que tiene tantas quejas a
nivel de Pronis. Con decirle, sefior presidente, que mi regidn
Junin tiene mas de cinco convenios suscritos, y no de esta
gestidén del seflor gobernador regional, sino con antelacidédn al
mismo y que a la fecha en realidad, no existe convenio alguno,
porgue no se ha ejecutado nada. En realidad, también mi presencia
alld en el Pronis, es reiterativa, tanto que también ya he tomado
la decisidén que sbd6lo vayan mis asesores, porque considero que la
presencia de un congresista, ya es inviable en una situacidn
donde hacen poco o nada por dichos convenios.

Sefior presidente, yo lamento la postura que se tiene en cuanto
a un poco didlogo y apertura, en este caso, de la autoridad
regional, y por supuesto, que la colega Elizabeth, dentro de su
funcidén, tiene que traer esto a la comisidén y desde aca, sefior
presidente, hagamos todo dentro de nuestras facultades, para que
esto wvaya a viabilizase. Aqui hay una poblacidén que
definitivamente estd en pie de lucha por su Hospital Guillermo
Diaz de la Vega, para que esto, no vaya a hacerse derrumbado,
desarmado.

En mi regidén tenemos dos hospitales, que desde el 2014, han sido
trasladados, pero que hasta la actualidad atiende en los mismos
establecimientos, tipo cajas de lata, de aluminio, no sé de qué
material, cuyos profesionales y pacientes son histdéricamente mal
atendidos, y esto trae consigo a que uno, hay una ineficiencia
del Estado peruano a través de las instituciones, como Pronis.

Segundo, no hay una empatia y un acercamiento a su poblacidédn de
qué es lo que pide la poblacién y aqui estan presentes 1los
sefiores que representan, en este caso a Apurimac.

Sefior presidente, quiero terminar mi alocucién haciendo un
llamado al sefior ministro, gque tiene dentro de sus arcas a
Pronis, gque pongan a trabajar a sus funcionarios, porgque de 1lo
contrario, no hay razdédn de ser de una institucidn cuyos convenios
son nulos a la actualidad.

Y aqui como Congreso de la Republica, hago un llamado también a
las autoridades, a la autoridad de Edil, a la autoridad del
gobierno regional de Junin, a comunicarse por Dios con su
poblacidén y nosotros, no hay otra razdn de ser de una autoridad
electa, que no es su poblacidn.

Gracias, sefior presidente.
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El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, sefiora congresista.

La congresista Kelly Portalatino Avalos, tiene el uso de la
palabra.

Si, por la plataforma Microsoft Teams.

El congresista Arriola Tueros José, tiene el uso de la palabra.
Parece que tenemos problemas con el sistema de comunicacién.

El sefior gobernador regional, tiene uso de la palabra.

EL GOBERNADOR REGIONAL DEL DEPARTAMENTO DE APURiMAC, seflor Percy
Godoy Medina.— Muchisimas gracias, presidente.

Estamos con mucho respeto a nombre de la regidén de Apurimac,
gracias a la invitacién de usted, en esta reunidén importante y
vemos las dificultades que no solo atraviesa 1la regidén de
Apurimac, y esta reunidn que nos ha convocado a la Comisidén de
Salud del Congreso de 1la Republica, vy a las diferentes
autoridades, porque se encuentra también el Pronis, refleja la
dificil situacidén que atravesamos en el sistema de salud del
pais. Esta crisis en el sistema de salud, viene arrastrandose
por muchos anos.

Presidente, yo quiero trasmitirle lo que realmente ocurre en
Apurimac, el sistema de salud, en mi regidén ha colapsado,
Apurimac, son siete provincias, 85 distritos. Y no voy a
permitir, que mi poblacidn siga esperando por mas de 20 afios la
construccién de una infraestructura de salud, que permita a los
apurimefios, vya no ser referidos, porque 1los hospitales en
Abancay, en Andahuaylas, solo sirven como referencias para qué,
para que nuestros hermanos sean trasladados a Lima.

Y presidente, a cada uno de los congresistas, les invito a poder
visitar a la regidén y hacer un plenario de un debate también
ahi, junto con la poblacidn, Y muchos hermanos apurimefios al ser
trasladados, al ser referidos, y no encontrar camas disponibles
aqgqui en Lima, en el camino se estadn muriendo. Ese es el sistema
de salud, que nosotros tenemos en la regidédn de Apurimac.

Se ha tocado los ejemplos como el Hospital Lorena, se ha tocado
los ejemplos como el Hospital de la provincia de Andahuaylas,
que estd en mi regidén, 12 afios paralizados, presidente. Algo
debe estar fallando en el pais.

Entonces, como autoridades, hay que hacer un trabajo articulado
para poder devolverles esa confianza que necesita nuestro pais.

En ese sentido, presidente, voy a permitirme indicar 1lo
siguiente, se ha hecho un trabajo articulado y de acuerdo a
nuestras normas vigentes, que el Congreso aprueba, porque son
leyes que hay que respetar, nosotros como autoridades, tenemos
que hacer las gestiones correspondientes en base a las normas
vigentes. Y estamos hablando de un proyecto del 2017, presidente,
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un proyecto del 2017, y para que existe un estudio y un perfil,
tiene que haber un terreno, y se ha hecho en un terreno saneado
este proyecto wviable. Hasta el 2023, han pasado seis afios,
buscando terreno y no se ha encontrado, un terreno gue no el
gobierno regional califica la normativa, porque estamos hablando
de un Hospital Regional III-1, si no lo hace el Pronis, porque
asi estd hecho las leyes en nuestro pais y nosotros tenemos que
respetarlas.

Entonces, ahora se pide (9) de gque se cambie y se construya en
otro terreno, presidente, se ha hecho un esfuerzo grande de que
en Apurimac se pueda priorizar, dentro de los cinco hospitales
en el pais, el Hospital Guillermo Diaz de la Vega, de Abancay,
que estd dentro de los paquetes préximos a firmarse de Gobierno
a Gobierno, a través de este mecanismo, para lo cual, se ha
logrado 1la Ley de Presupuesto y vyo agradezco a ustedes,
presidente, a cada uno de los congresistas que nos han apoyado,
ipara qué? Para que se apruebe esta ley, para que el Hospital
Guillermo Diaz de la Vega, esté incluido en este paquete, pero
también se ha aprobado el decreto supremo gque garantiza el
presupuesto de esta inversidn.

Entonces, hoy nos hemos convocado todos de manera respetuosa
frente a nuestra poblacidn, para poder tocar el tema de Apurimac,
pero de Apurimac, nos hemos reflejado a nivel nacional y vemos
muchisimas dificultades. Le pido, presidente, en la Gltima parte
de que como gobernador regional, y estd grabandose este video,
esta reunidén técnica, le pido de que este presupuesto que se ha
logrado con mucho esfuerzo, no pueda revertirse o no pueda volver
a foja cero, este suefio que tienen por mas de 20 afios, contar
con un hospital regional, que no lo tenemos, presidente, eso es
importante.

Yo he escuchado también de hablar de por qué una inversidn de
mil millones, y yo pregunto qué Apurimac, una regidén humilde,
una regidén importante en el pais, ¢(no necesitamos una inversidén
de esta naturaleza, para poder atender el sistema de salud
abandonado por muchos afios?

Entonces, presidente, una vez méas, ratificamos nuestro
compromiso de seguir trabajando de manera articulada, porque esa
es la labor que nos corresponde a todos y los trabajos de
socializacidén, se han hecho en su debido momento, ahi estan los
documentos, presidente, que se le va a dejar, porque yo no puedo
basarme como como autoridad, en ver una infraestructura y sdélo
decir de cdémo estd, sino hay que hacer estudios de diamantina
para ver cémo estd la infraestructura. (Por qué? Porque ponemos
en riesgo, no sélo a los pacientes, sino también ponemos en
riesgo, presidente, al personal que trabaja en el hospital; agui
no hay gato encerrado.

Lo Unico que las autoridades que hoy asumimos la responsabilidad
y hablo como gobernador, gracias a la confianza que el pueblo
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nos ha dado para poder, en este caso, representarlos, exijo el
derecho de tener un buen sistema de salud.

Y en la Ultima parte, presidente, si me permite, porque hemos
escuchado con mucho respeto a nuestros congresistas, a quienes
les agradezco su posicidn, su postura, porque refleja también el
sistema alicaido de salud que tenemos en el pais. Yo he tenido
la oportunidad y soy un compatriota mas de haber salido del pais
en busca de trabajo. He estado en Europa y hemos visto hospitales
de gran envergadura, nos hemos atendido en sistema de salud
diferente al nuestro, presidente. Ese sistema de salud
necesitamos para mi regidén Apurimac, Yy para eso estamos
trabajando.

El hospital de Andahuaylas, presidente, 12 afios abandonado,
hemos hecho un esfuerzo grande con el Pronis, para poder
destrabar este proyecto, gracias a la ley de destrabe que ustedes
los congresistas han aprobado y nosotros estamos muy
agradecidos, porque si no tenemos instrumentos legales, vamos a
seqguir viendo inversiones paralizadas, abandonadas, y esto es 1lo
que nosotros tenemos que trabajar.

Por eso, agradezco, también al Pronis, de que en Apurimac se
esté invirtiendo el tema de salud; pero también, presidente,
esto se tiene que garantizar y pido al Pronis, de que se
garantice la construccidén de un moderno hospital regional en
Apurimac, porque ya es importante, es necesario de que este
hospital esté al servicio de 1la poblacidén, para no estar
refiriendo a la ciudad de Lima y hablando lo mismo de siempre
del centralismo.

En la parte final, yo quiero darle el uso de la palabra,
presidente, al alcalde del distrito de Tamburco, Raul Silva
Campos, el alcalde del distrito de Tamburco, es de la provincia
de Abancay, es el espacio en donde se va a construir el hospital
de contingencias, y también al presidente del comité pro
construccién del hospital, el doctor Juan Reinaldo Ortega.
Presidente, a través suyo, le voy a agradecer a nombre de la
regién de Apurimac, que nos pueda ceder estos minutos para que
pueda una autoridad también.

El sefior PREDIDENTE.— Intervencién corta, por favor, si continta
parece gue no..

El sefior BUSTAMANTE DONAYRE (FP).— Gracias.

Antes de que se les ceda la palabra a las otras dos autoridades,
por qué no se estan respondiendo a las preguntas? O sea, todos
estamos de acuerdo, con gque hay que hacer un hospital mas grande,
un hospital regional importante, nivel III-1, por qué no, en
Apurimac, nadie estd en contra de que la poblacidén de Apurimac
sea atendida correctamente. El problema estd por qué se quiere
hacer un hospital en el mismo terreno donde ahora hay uno. Y
para eso habria que demoler el hospital actual, algo, esa
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construccidén quiza tome afios y mientras tanto, ;qué va a pasar
con la poblacidén que requiere atencidédn médica, atencidn
hospitalaria?

Claro, se va a hacer un hospital de contingencia, con todos los
riesgos que eso significa, la pregunta es, ¢por qué asi, por qué
no es un terreno nuevo? Yo pienso que ese es el Gnico punto en
disputa, yo no creo que haya alguien aqui que esté en contra de
que se construya un hospital regional para Apurimac.

Entonces, la pregunta gque yo creo que todos hemos hecho, fraseada
de diversas maneras, es (por qué se insiste en hacer un hospital
en el mismo terreno original, habiendo disponibilidad, como ha
manifestado el alcalde provincial de Abancay, y como entiendo
yo, existiria con varios de los cinco proyectos de terreno, que
ha habido, porque estos proyectos de terreno se han evaluado en
el afio 2017, segun he escuchado y veo que recién en el 2024, se
estaria escuchando lo que se hizo en el 2017, cuando lo que
necesitamos es saber, qué terreno estd disponible vy ahi
construirlo, porque hacerlo en el mismo lugar donde ya hay un
local, es como si quisiéramos construir un nuevo Congreso de la
Replblica. No vamos a demoler esto para construir acéa, porque
necesitariamos algo muy temporal, mejor construimos un local en
otro lugar y seguimos funcionando aqui hasta que el nuevo local
esté listo. Eso es lo 1ldégico, vy <claro, aqui lo gue nos
perderiamos es la oportunidad de tener estas discusiones en un
sitio adecuado. El problema con el Hospital de Abancay, es que
estariamos corriendo el riesgo de que la gente no tenga atencidn
médica.

Entonces, mi pregunta, presidente, iba ahi, ¢es de por qué no
nos centramos en el meollo del tema y es gque por qué se insisten
hacer esto en un hospital, perddén, en un terreno distinto al
actualmente ocupado por el hospital existente, el Ultimo nivel

[..7?]
Gracias.

EL GOBERNADOR REGIONAL DE APURIMAC, sefior Percy Godoy Medina.—
A ver, efectivamente, responder a las interrogantes gque se han
estado vertiendo acéd, especialmente lo que se hace referencia el
congresista Bustamante.

Muchas gracias, congresista Bustamante, muy agradecido por la
pregunta, respecto al tema del terreno, hablamos de un proyecto
de inversidén del 2017 al 2022, wviabilizado, aprobado, en este
tiempo se ha hecho la evaluacién de diferentes alternativas de
terreno para hacer la construccidén en otro lugar, en otro
espacio.

Nosotros, ahi todavia no hemos entrado a hacer gestidén de
gobierno regional, hemos asumido la mochila pesada, porque en
este espacio de tiempo, ya tenemos los informes de Defensa Civil,
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en donde declara en alto riesgo el Hospital de Abancay Guillermo
Diaz de la Vega.

Entonces, una vez evaluado todo esto, por parte del Pronis, que
la parte normativa, la parte técnica lo evalua, lo revisa el
Pronis, entonces al ser un terreno, la uUnica alternativa que
cumple las caracteristicas técnicas, es el terreno actual,
ademas, asli se ha hecho los informes correspondientes y el
estudio del perfil, congresista Bustamante; presidente de 1la
Comisidén de Salud, se ha hecho en el mismo terreno.

Entonces, no estamos hablando de que de la noche a la maflana se
pretenda hacer un hospital. No, desde el 2017, se ha hecho 1los
estudios correspondientes en el mismo terreno, existen las actas
correspondientes, la socializacidén correspondiente, en el
proceso del tiempo de estos seis afios y ya estamos en la etapa
final. Lo que la poblacién exige, es una construccién no sbélo de
una moderna infraestructura, sino un sistema de salud que
corresponde al Estado; pero también pedimos de que todo 1o
avanzado en el tema de gestién, la priorizacién de Apurimac
dentro de los cinco hospitales a nivel nacional, la Ley de
Presupuesto, el tema de lo que corresponde al decreto supremo
que garantice el presupuesto correspondiente y agradeciéndoles
también al Congreso de la Republica, porgque tenemos asignacidn
presupuestal para el 2025, ©precisamente para el Hospital
Guillermo Diaz de la Vega.

Entonces, nosotros, no queremos que esto caiga nuevamente a cero
y como del 2017 al 2023, por estar en esta situacidn, no
respetando un tema técnico, sino un tema politico, de debate
politico, la poblacidén pueda seguir esperando todo este tiempo
de 6, 7, afios que nosotros no garantizamos.

Entonces, aqui, presidente, nosotros gqueremos la construccidn de
un hospital, de un hospital moderno, una moderna infraestructura
regional para toda Apurimac.

Muchisimas Gracias.

El sefior PREDIDENTE.— Ingeniero, por favor, corto. Le vamos a
agradecer que sea corto, por favor..

La sefiora PORTALATINO AVALOS (PL) .— Presidente, Kelly
Portalatino.

El sefior PREDIDENTE.— Esta respondiendo a la pregunta de 1los
congresistas.

El sefior.— Gracias, presidente. Si, cortito nomds, para
responder algunas preguntas, presidente.

Primero, ¢;por qué no se puede construir en otro terreno? No es
que no se pueda, si se puede, pero es retroceder siete afios, o
sea, ya en los ultimos siete afios, ya se ha buscado terrenos. Y
hacer la precisién de que no es del 2017 estos estudios. Este
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estudio, el primero que nos envia Pronis, es del 2020, donde se
hace la evaluacién de esos cinco terrenos y es ratificado en el
2023, también con Pronis, haciendo la misma evaluacidén. O sea,
hemos venido trabajando la posibilidad de cambiar terreno desde
el 2017, gque se declara viable el proyecto, hasta la fecha y no
hemos encontrado un nuevo terreno. Nos hablan de que hay
disponibles terrenos de parte del municipio, el Unico terreno
que nos estadan ofreciendo, es el terreno del Camal, gque ni
siquiera ha sido preseleccionado. Para analizar esos cinco
terrenos de los cuales le hablamos, ha habido una preselecciédn
y el terreno del Camal, ni siquiera ha sido preseleccionado,
porque no cumple, estd en peores condiciones, tiene 35 000 metros
cuadrados y tiene un uso anterior de camal.

Entiendan, qgque construir un hospital sobre un terreno donde ha
funcionado un camal, es ildgico. Y no solamente eso, hoy mismo
si revisan las paginas de Apurimac, van a ver que los productores
cdrnicos estédn esperandolo al alcalde para hacer una protesta,
porque quiere que el terreno donde estd el camal actual, quiere
que se vaya al hospital.

Entonces, vamos a generar otro problema social, buscando un
terreno que ya ha sido buscado desde el 2017 hasta la fecha.
Entonces, ¢;qué vamos a conseguir con eso? Vamos a retrasar el
proyecto siete afios mds y de acd siete afios, no vamos a conseguir
la voluntad politica que tiene este Congreso, que le ha asignado
la plata ya al hospital, y no vamos a tener esa voluntad politica
también seguramente en el ministerio, en el Ejecutivo.

Entonces, se corre el riesgo de que este proyecto, no solamente
se posponga siete afios, sino muchos mas. Apurimac, como ustedes
saben, nunca ha tenido 1la oportunidad de contar <con un
presupuesto, como el gue nos estan asignando y agradecemos por
eso. No podemos permitir gque ese presupuesto se pierda, porque
el MEF, no nos va a decir yo te voy a guardar esa plata en el
chanchito, no va a decir eso, obviamente, hay otras regiones que
estdn tras de los cinco proyectos que han sido priorizados para
que se ejecutan los hospitales y seguramente ellos van a coger,
sabiendo que este proyecto puede retroceder atrés.

Entonces, tenemos todos los estudios, no solamente eso, se va a
ejecutar de Gobierno a Gobierno; es cierto, hay muchos hospitales
parasitados actualmente, pero ¢por qué? Porque han sido
contratados con las leyes nacionales y eso lamentablemente, son
leyes muy rigidas, que no permiten la flexibilidad que si permite
un G2G. Hagamos la comparacidén de este tipo de los proyectos que
se han ejecutado con G2G y veamos si realmente se han caido,
como lo que se ha pasado (10) en los multiples hospitales.
Justamente por eso, en el nuevo reglamento de la Ley de
Contrataciones, se estd incorporando estas nuevas metodologias
de contratacibén. ;Para qué? Para gque no vuelvan a caer los
procesos.
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Entonces, sefiores, una vez mas, me auno al pedido de nuestro
gobernador, cuando dicen que la poblacién no gquiere, no es tan
cierto; la mayoria de la poblacidén esta de acuerdo en hacer ese
hospital vya, vya, no esperar de acad 20 afios, entonces hay que
hacer oidos también a esa poblacidén, que si estd de acuerdo,
porque son muy pocas personas las que se oponen, por qué motivo
después de lo que hemos explicado en muchas reuniones en Abancay,
yo estoy seguro que son mas unos intereses por ahi de tipo
politico o de repente de caracter privado, gque no guieren que
este hospital se construya.

Muchas gracias.

El sefior PREDIDENTE.— La congresista Kelly Portalatino, tiene el
uso de la palabra.

Adelante, congresista.
La sefiora PORTALATINO AVALOS (PL).— Muchas gracias, presidente.

Quiero saludar primero, presidente, a través Suyo la
Representacidén Nacional y también a los funcionarios del Minsa
y al gobernador regional.

Presidente, quiero hacer una pequefla pregunta y hacernos todas
las preguntas especificamente, si las autoridades que han sido
electas popularmente, no tienen la funcidén y la facultad de
salvaguardar la salud publica, garantizando que la inversidn
publica no sea, pues, tirada al tacho de basura; es decir, no
podemos invertir, no podemos invertir gque mafilana posterior pueda
generarse un problema de desastres naturales, como huaycos vy
generar pérdidas econdmicas en infraestructura y otros.

En ese sentido, yo quiero fundamentar por qué motivo manifiesto
esta teoria, vya que hay un informe técnico legal donde el
Instituto Geoldgico del Perd, Ingemmet, manifiesta que la zona
de sahuanay, es propensa a los huaycos, desde ahi tenemos que
tener una o6ptica y una identificacidén de la =zona de riesgo.
Primer punto.

Presidente, a través suyo, (Cdémo es posible que Abancay siendo
un hospital II-2, cuente con un hospital de ese nivel y la zona
de Andahuaylas <con un hospital 1II-1, donde generar una
reconstruccidédn, en la misma ubicacidédn, en el mismo terreno, donde
podriamos tener otro hospital II-2 y garantizar otro hospital de
mayor complejidad, que es un nivel III-1 que eso lo que se esta
tratando de debatir en estos momentos, presidente, es una
inversién grande y no podemos nosotros tirar esa esa pérdida
econbmica y reconstruir; necesitamos brindarle a la poblacién de
Apurimac, la salud puUblica, digna y calidad, pero de forma
6ptica, de forma técnica, objetiva.

Y en ese sentido, no es posible que podamos nosotros, pues,
permitir que se genere una inversidn, pues, y esto posteriormente
genere riesgo a las pérdidas econdémicas a futuros.
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A través suyo, presidente, preguntarle si se considera que es
pertinente la ejecucidén del hospital de contingencia en dicha
zona, ya que este hospital de contingencia, que se va a ejecutar
podria construirse en terreno del actual Hospital Diaz de la
Vega.

Presidente, finalizo, diciendo que tenemos que evaluar, evaluar
tanto Pronis y el gobierno regional y ser objetivos, no podemos
nosotros, pues, estidn manifestando que a ciertos politicos o
congresistas tenemos intereses de por medio. No, acd nosotros
tenemos que salvaguardar la salud publica, tenemos que ese
presupuesto designado por parte del gobierno del Congreso de la
ReplUblica, hoy le hemos brindado esa esperanza a la regidn
Apurimac, pero tiene que invertirse Ooptimamente de aca a cinco
afios o diez afios, no se vea perjudicado por derrumbes de huaycos,
por problemas por parte de la naturaleza.

Entonces, tenemos que ver los riesgos y beneficios que puedan
darse.

En ese sentido, también deben existir otras posibilidades que se
pueda realizar la construccidén de un terreno nuevo, diferente al
actual terreno del hospital.

Gracias, presidente.

El sefior PREDIDENTE.— Muchisimas gracias, sefilora congresista.
Tiene uso de la palabra..

El sefior.— La palabra presidente..

El sefior PREDIDENTE.—. German Tacuri Valdivia.

Adelante, por favor.

El sefior TACURI VALDIVIA (BM).— Muchas gracias, presidente.

El saludo de la tarde a todos los miembros de la Comisidn,
empezando de usted, sefior Presidente, y también a los sefores
invitados, al sefior Gobernador de Apurimac.

Cuando se hacen los estudios técnicos, sefior Presidente,
obviamente, sabemos que todo empieza, o lo fundamental, es el
estudio de terreno, una vez que ya se tiene el estudio de
terreno, pasa recién a ver el tema de arquitectura, el tema de
ingenieria, etcétera, etcétera. Entonces, cambiar de lugar del
estudio que ya se hizo a otro lugar, es empezar de cero, sefior
presidente, més autn, cuando se tiene que el alcalde o 1la
jurisdiccidn, indican que esos terrenos o esa infraestructura ya
se han declarado como inhabitable.

Entonces, Indeci si ha declarado como inhabitable, significa que
ya no se puede dar otro uso. Entonces, nosotros lo mds que nos
queda es, solicitar o de alguna manera hacer que el presupuesto
que ya se aprobdé a fines de noviembre, ya se dé curso, ya se le

46



implemente y que se tenga ya bien de que se pueda hacer una
construccidén adecuada.

Usted, sefilor Presidente, como miembro o como profesional de la
salud, también conoce que una infraestructura de clase II-1 es
muy diferente a clase 3, III-1, de acuerdo a los niveles que se
tiene. La 1infraestructura es distinta, la construccidén es
totalmente distinta, entonces, esos requerimientos, digamos, de
ingenieria, esos requerimientos técnicos, van a establecer en si
la importancia de esta construcciédn.

Felicitamos al gobernador, por hacer eco de este trabajo, sé que
ha sido citado por los congresistas de la regidn, y esperamos
que se dé viabilidad ya ello, porque, repito, si se hace cambio
de lugar, es hacer un nuevo expediente técnico, es empezar de
cero y a tantos afios que se ha avanzado, se estaria quedando en
vano.

Muchas gracias, presidente.
El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, estimado congresista.
Algtn alcalde provincial, de Abancay.

EL ALCALDE PROVINCIAL DE LA MUNICIPALIDAD DE ABANCAY DEL
DEPARTAMENTO DE APURIMAC, sefior Raul Pefia Sanchez.— Sefior
presidente, yo no quiero pensar lo que acaba de decir nuestro
congresista Varas, no quisiera pensar de que hay gato encerrado,
y porque la terquedad de querer destruir un hospital que tiene
una infraestructura adecuada y que estd funcionando, a favor de
nuestra regidén de Apurimac.

Sefior presidente, sefiores congresistas, no solamente el terreno
gque nosotros queremos ofrecer o hemos ofrecido como acuerdo del
Conse’jo municipal, es para que se construya nueva
infraestructura. También debemos advertir, es mads facil, sefiores
del Pronis, evaluar un nuevo terreno gque construir un hospital
de contingencia, en un espacio méas pequefic. Recuerden gque hoy
tenemos nosotros un hospital provincial, que tiene treinta vy
siete mil metros cuadrados y se quiere llevar a solamente siete
mil metros cuadrados, o sea, se va a dejar de atender a muchos
pobladores de la regién de Apurimac. No estamos en desacuerdo
nosotros, las gestiones que pueda realizar el gobernador.

Lo que queremos indicar, es nosotros queremos un nuevo hospital
regional para Apurimac, y los de Abancay, Jgueremos seguir
manteniendo el Hospital de nivel II-2. Ademds, no se ha hecho
como acaba de manifestar el gobernador, un estudio después del
2017, entonces que se ha hecho durante estos dos afios y los
funcionarios del Pronis, no nos pueden amenazar diciendo que si
ustedes no le hacen, o sea, no vamos a tener un hospital de nivel
II-1 :Débnde estamos sefior congresista o sefior presidente? Aca
tenemos que ser claros, se pudo haber evaluado un terreno, yo le
voy a decir con toda sinceridad, nunca se ha sociabilizado en la
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regidén de Apurimac, para hacer un nivel de destruir el hospital,
se hablado de una construccién de un hospital II-2.

Entonces, lo que voy a manifestar es, que no solamente existe
ese terreno que hemos ofrecido de mas de tres hectareas y media,
sino también sefior [.. ?] quiero manifestar de que nosotros como
Junta de Accionistas y el directorio del [.. ?] estamos ofreciendo
también otro terreno que tiene 15 hectareas de terreno,
disponibles, para la construccidén, entonces, ¢por qué el Pronis,
no empieza de nuevo la evaluacidén de nuevos terrenos? Y no se
puede decir que por qué, o sea, siete afios demandaria hacer un
nuevo estudio de un perfil, :Dbénde estamos? Sefior ministro de
Salud, dénde estan sus funcionarios que dicen que siete afios van
a hacer un perfil y un estudio.

Hagase usted respetar y hagamos un proyecto que beneficie primero
a Apurimac, manifestar que nosotros en Apurimac, no estamos en
desacuerdo con que se haga un hospital. Queremos que se haga un
hospital regional de nivel III-1 para que atienda a toda la
regidén, pero no queremos que se destruyan una infraestructura
que estan adecuada, y eso, creo que la poblacidédn ha manifestado,
que no va a permitir la destruccidn.

Yo vengo, agarro este mensaje, tenemos que empezar a trabajar y
los funcionarios del Pronis, tienen que pensar en la salud de
los pobladores de todo el pais, no pueden seguir perjudicando,
como vienen perjudicando a todas las regiones y no quiero pensar
como dijo el congresista Varas, de que aqui hay gato encerrado,
por qué la objecidn, por qué el sentido del capricho de poder
destruir para construir, se puede construir en otro hospital,
con menor tiempo posible, porque construir un hospital de
contingencia que todavia ni siquiera, como dicen y manifiestan,
recién el Estado, el Estado, este tema de G2G, va evaluar y va
hacer una nueva infraestructura.

Entonces, nosotros no somos, sefior, para que nos engafien y nos
puedan meter el dedo a los ojos. Todas las regiones tienen este
problema de salud, el Hospital Lorena, los distintos hospitales,
y nosotros tenemos hospitales aqui en la ciudad de Lima, sefiores
del Pronis, visiten a estos hospitales que tenemos acd en la
ciudad, en la capital de la regidén, que tiene més de 100 afios de
funcionamiento.

Entonces, necesitamos un hospital III-1, pero no vamos a permitir
tampoco que nos venga a condicionar, si no hay esto, no hay
aquello. Estamos ofreciendo terrenos en distintos lugares vy
pdénganse a evaluar y también si se tiene que hacer la compra de
un nuevo terreno, creo gque podamos hacer el esfuerzo por parte
de todos o del gobierno regional, en comprar un nuevo terreno,
que si existe en Abancay, para su nuevo estudio y que pongamonos
a trabajar en esta situacidn.
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Entonces, sefiores, seflor presidente, agradecerle por esta
participacidén, manifestar que nosotros gqueremos que se construya
un hospital regional para todo Apurimac, pero que no se destruya
nuestro hospital II-2 que va a seguir sirviendo a toda nuestra
regién de Apurimac.

Muchas gracias.

El sefior PRRSIDENTE.— Muchas gracias, sefior alcalde provincial
de Abancay.

En uso la palabra, al sefior alcalde distrital de Tamburco, Rautl
Silva Campos.

EL ALCALDE DISTRITAL DE TAMBURCO, DEPARTAMENTO DE APURIMAC,
sefior Raul Silva Campos.— A ver, Ccreo que no se me escucha. Se
me escucha, ¢no? Bien.

En primer lugar, yo quiero agradecer al presidente de la Comisidn
de Salud y Poblacidén, al congresista de la Republica, Luis Raul
Picdén Quedo.

Y a través suyo, agradecer a los congresistas quienes conforman
esta comisidén y que el dia de hoy, han participado en el
ejercicio de sus funciones. Pero, también quiero saludar al
gobernador regional de Apurimac, al alcalde provincial de
Abancay y a todas las autoridades, que el dia de hoy estamos
hablando sobre este tema muy, muy preocupante.

Yo me pregunto, ¢qué diria Micaela Bastidas?, :;qué diria el
Lunarejo, Juan Espinosa Medrano?, ¢;qué diria José Maria
Arguedas? cuando este tipo de discursos que tiene que cefiirse a
la parte técnica, lo estemos llevando a la parte politica por
intereses politicos y por intereses econdmicos en la ciudad de
Abancay, y es lamentable, alguna congresista ha seflalado de que
el didalogo es la herramienta fundamental, que el ser humano ha
creado y nosotros en Abancay, no hemos tenido la posibilidad de
solucionar ese problema alld y trasladar acd. Y también quiero
sefialar con bastante precisidén, todas las personas quienes
conocemos de gestidn publica, cuando el concepto técnico de un
proyecto se modifica, regresa a foja cero, no hay vuelta a
quedar, asi estéan hechas las normas.

No porgque alguien quiere sorprender y decir que te voy a donar
terreno, terrenos que no son adecuados, ya han mencionado, yo
soy de Abancay, yo vivo en Abancay, yoO conozco muy bien el
terreno del Camal, inapropiado; el otro terreno que seflala que
en Emusap*, porque es miembro integrante de la comisién, dice
que tiene 15 hectéreas, estd al costado de un PTAR.

O sea, acad venimos a sorprender. Lo gque si voy a pedir a la
comisidén, es que de repente vaya, tenga la voluntad de visitar
a Abancay y escuche a la poblacidén, somos Cuatrocientos cinco
mil setecientos cincuenta y nueve habitantes en Apurimac, de los
cuales, la mayoria de los centros de atencidén son hospitales
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referenciales y gracias a eso, hay mucha mortalidad. Estamos
exponiendo a serio peligro en la salud publica, en nuestra
provincia de Abancay.

Es por eso, que el dia de hoy, qguiero desmentir, porque esa
versidén que se ha manejado de que el hospital de contingencia
estd en el sector de Sahuanay, no es asi, yo soy alcalde de 1la
Municipalidad Distrital de Tamburco, no estd en ese lugar,
obviamente, (11) ese sector por INGEMMET (Instituto Geoldgico,
Minero y Metallrgico) ha sido calificado como una zona de alto
riesgo, esta en otro sector que histdéricamente nunca se ha
producido ningtn deslizamiento, entonces acd no vayamos a
desmentir y otro aspecto que tengo que sefialar es, me da mucha
pena y mucha tristeza que una ex autoridad de Tamburco esté
pretendiendo hacer creer a la poblacidén y a ustedes, sefiores
congresistas, de que el sector de Maucacalle, el local, en el
lugar en el cual se va a construir el hospital de contingencia,
pertenezca a la ciudad de Abancay.

Yo quisiera terminar simplemente, sefiores congresistas, porque
entiendo que ya estadn un tanto cansados, de gque en Apurimac
nosotros vamos a empujar esta linea de tiempo y este trabajo
responsable que se ha ido realizando desde el 2017 hasta este
afio, que se estd préximo para la firma del convenio de estado-
estado.

Muchas gracias por su atenciédn.
El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias.
Estamos con el tiempo, por favor.

El presidente del comité de construcciédn del hospital, Juan
Reynaldo Ortega, el uso la palabra.

El sefior ORTEGA ASCUE, Juan Reynaldo.— Sefior Presidente del
sector tan importante del estado, sefilores congresistas.

Quiero empezar criticando la funcidén de algunos congresistas,
aun siendo mi paisana, gque esté en contra de este proyecto
viable. Yo soy apurimefio, soy el médico mas antiguo del Hospital
Guillermo Diaz de la Vega, y le corrijo a la congresista que
mencioné que el(sic) [la] salud mental es nueva construccidn,
ino es nueva construccién!, es el mismo tiempo, ese era el campo
de la direccidédn del hospital, el que le ha cedido porgque no hay
un centro de salud mental en Abancay. Asimismo, corrijo, cuando
se habla de salud publica, jya! solamente la salud publica,
felicito

El sefior .— jbaje el tono por favor!

El sefior ORTEGA ASCUE, Juan Reynaldo.— felicito a dos
congresistas.

La sefiora .— No estd la congresista.
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El sefior ORTEGA ASCUE, Juan Reynaldo.— Si.

El sefior BUSTAMANTE DONAYRE (FP).— ;Un momentito! jApaguen el
micréfono por favor!

Sefior, no puede usted hablar mal de una congresista que esté
ausente en este momento y encima, sefior, no puede usted levantar
la voz, no es necesario. Aqui todos nos entendemos sin necesidad
de gritar y menos vaya a usted a hacer una cosa asi hablando de
una dama y una congresista de la repUblica que en este momento
sucede que estd ausente, asi que le ruego por favor que baje su
tono.

El sefior PRESIDENTE.— Y corto, por favor.

El sefior ORTEGA ASCUE, Juan Reynaldo.— Bueno solamente termind
diciendo lo siguiente por favor, soy médico activo actualmente
de pediatria, soy especialista en salud publica y debo decir en
estos momentos tengo un paciente para referencia al hospital de
acd de Lima, al hospital del Nifio, jno lo puedo hacer!, ;no hay
cama!, y ese paciente estd en riesgo de morir. Entonces
necesitamos un hospital III-1 para resolver la subespecialidad,
ya no especialistas, sino subespecialistas.

El afio pasado se muridé un joven estudiante, que le punzaron el
cuello unos delincuentes, no hubo cirujano cabeza-cuello, jse
muridé! Una contadora que tenia pancreatitis aguda en el hospital
traumashock, no teniamos ventilador y no se podia asistir. Una
paisana de Tambobamba, joven de 14 afios vino al hospital porque
se cay6 de un caballo. No teniamos ventilador en UCI. ;El
hospital ha colapsado!, necesita ya ser un hospital III-1,
pedimos a los congresistas y a los miembros de salud, que este
proyecto sea viable, no se quede atras.

Termino diciendo, como comisidn, digamos representacidn, hemos
investigado porque este aliado politico entre el alcalde y [..7]
de la Regidén. ¢(Hay gato encerrado? Si hay gato encerrado. ¢Por
qué?, algunas autoridades de repente de un sector quieren vender
terrenos y eso no es justificable cuando de por medio, yo estoy
luchando por la vida de nuestros paisanos mas alejados. Hoy dia
el hospital ya no puede atender pacientes criticos en UCI. De
las cinco salas de operacidédn gque habia, solamente hay dos
operativas y seria un desastre, ¢con qué salvamos la vida de los
pacientes?, ese hospital de contingencia Diaz de la Vega es
viable. El hospital actual solamente estd construido en 13 mil
metros. No es 27 mil ni 30 mil metros. Y arriba en contingencia
hay 9 mil metros.

El sefior PRESIDENTE.— Terminando por favor, terminando.

El sefior ORTEGA ASCUE, Juan Reynaldo.— Termino, ese hospital de
contingencia puede servir, para que pidan después, hospital II-
2, para la gran poblacidédn que estd creciendo por la mineria, hay
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una demanda de poblacidédn que ha crecido casi 500 mil habitantes.
Gracias.

El sefior PRESIDENTE.— La congresista Susel Paredes.
La sefiora PAREDES PIQUE (BDP).— Gracias sefior presidente.

Efectivamente no hay necesidad de hacer escéndalos, sabemos pues
que hay personas que estdn interesadas en que se construya.
Construir es una cosa suUper importante, entonces el presidente
del comité de proconstruccién tiene que defender con toda el
alma la construccidén del hospital, eso es transparente porque
ese es su rol del presidente del comité de proconstrucciédn.

Pero, también hay que saber que tienen que hacer sus diligencias
pues, detrds suyo, sefior presidente por su intermedio, estd la
Coordinadora Parlamentaria del Ministerio de Salud. :Qué pasa
con las autoridades regionales? ¢No pueden tramitar un
traslado?, ;qué mal!, porque para eso sirven las autoridades
elegidas por el pueblo, para representar y para hacer las
diligencias. Y si en el hospital regional hay un paciente que
necesita un traslado, el gobernador minimamente llama, ;jpues
no!, y pide el traslado. jCémo entonces! O sea, no se puede hacer
ni un traslado y quieren hacer un hospital. Grave, ;no?

Entonces, primero que aca, la cancha estd pareja, no hay que
gritar. Uno, dos, sabemos de la inoperancia del Pronis (Programa
Nacional de Inversiones en Salud), no en una, en varias regiones.
Tres, sabemos que ese tema de trasladar a un sitio para dque
después hagan el otro, tiene altisimo riesgo de dejar sin
atencidén a toda la poblacién.

Cuatro, no se habla de otras personas cuando estdn ausentes. Y
yo he visitado el centro, la parte de atencidén de salud mental
y estd super bien y si le han dado a salud mental la zona del (sic)
[de] la direccidén jsuper bien!, pero a mi me preocupa mucho que
se haya gastado en infraestructura residente y que se la quieran
tumbar, no sbélo por salud mental, sino el centro materno
infantil, ¢cdémo se lo van a tumbar? O sea, de verdad, sefior
presidente, por mas que se quiera defender esta obra, porque hay
millones, pues en las construcciones de los hospitales, 1lo
sabemos, sabemos que hay un montdén de hospitales parados.

Y sabemos que Pronis (Programa Nacional de Inversiones en Salud)
no estd haciendo bien su trabajo, lamentablemente, esa es la
pura verdad. Y si hay wuna invocacidén aqui, nosotras como
representantes del pueblo, de la nacidn, que una invocacidn, una
exhortacién al didlogo, ¢no? Porque lo que podemos ver es dJue
entre las autoridades no hay didlogo y se requeriria con urgencia
por el bienestar de la ciudadania de Apurimac.

Gracias, Presidente.

El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias.
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Hemos escuchado atentamente la presentaciédn de todos 1los
interesados, ya estamos con el tiempo totalmente acortado. ¢Ah?

El sefior ORTEGA ASCUE, Juan Reynaldo.— Para responder a la
congresista.

La sefiora PAREDES PIQUE (BDP) .— No, no, ya no vya.

El sefior PRESIDENTE.— Es que dos y media termina, digamos, otra
comisidén va a necesitar los ambientes

La sefiora PAREDES PIQUE (BDP).— ;que lo mande por escrito!, ;jpor
escrito!

El sefior PRESIDENTE.— ;Puedes enviar por escrito, por favor? Ya,
le vamos a agradecer sinceramente

El sefior VALEGA SAENZ, José Alberto.— ;Me permite para terminar?
El sefior PRESIDENTE.— Una cosa uUltima, a ver al...

El sefior VALEGA SAENZ, José Alberto.— Sefiores congresistas,
buenas tardes nuevamente.

Para referirles de gue nosotros estamos avanzando, coordinamos
con muchos gobiernos regionales. Tenemos una ejecucidn, el afio
pasado hicimos 98.5 de ejecucidn, 97.5 de ejecucidn, lo que no
se habia hecho antes en PRONIS (Programa Nacional de Inversiones
en Salud). Al dia de hoy estamos en 93.5 de ejecucidn y la
ejecucidén refleja el avance de lo que estamos haciendo.

No tenemos para este momento ninguna obra paralizada, gqueria
hacer notar y termino con ello, yo a la sefiora congresista
Robles, cuando nos ponemos a disposicidén de su despacho de
requerir algo del Gobierno Regional de Junin, que refirid hace
un ratito, no tenemos nosotros ninguna obra ahi por parte de
Pronis (Programa Nacional de Inversiones en Salud), y algunas
obras paralizadas, sefior presidente, como esto ya termino, estéan
paralizadas pero son de algunos gobiernos regionales, en todo
caso nos ponemos a disposicidédn para que nos indiquen cuales son
esas obras y poderles informar al respecto, ya que el tiempo es
muy corto, adicionalmente a ello, y con esto termino, ponernos
a disposicién para poder informar lo que dijo la congresista
Paredes, con mucho respeto, lo que es de Lorena, gue eso viene
de una corrupcidén de afios, de muchos afios atréds, que ya hemos
encontrado a la fecha wvicios ocultos, de la época de OAS
(conglomerado empresarial brasilefio) y etc.

Me voy a tomar mucho tiempo en explicarlo, pero estamos llanos,
y bueno, en todo caso, ahorita estamos nosotros garantizando que
vamos a avanzar todo lo gue tenemos por parte del Gobierno
Regional de Apurimac y dar adelante, de acuerdo a 1los
lineamientos y a las indicaciones de nuestro sefior ministro.

Muchas gracias a todos.
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El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias.

Lo gque quisiera de todas maneras afirmar y confirmar es que, en
los Ultimos afios, en los uUltimos tiempos desde que se cred PRONIS
(Programa Nacional de Inversiones en Salud), lo Unico gque hemos
visto y confirmado es que los proyectos estan sobrevaluandose.
El hospital regional de Huédnuco, el Hermilio Valdizéan,
presupuesto inicial y final 152 millones de soles. El hospital
de Tingo Maria, categoria II-2, 110 millones de soles. Y ahora
hemos visitado Cusco, el hospital Antonio Lorena del Cusco, 960
millones de soles, jcasi mil millones de soles! Y ahora hemos
confirmado que el hospital de Abancay es ;860 millones de soles!,
eso creemos que se tiene que analizar, se tiene que evaluar, se
tiene que reevaluar y esto va a ser de conocimiento de la
Procuraduria, vamos a ser de conocimiento de la Fiscalia y de la
Contraloria, porque creemos que todos tienen precios unitarios,
todos tienen y los estudios de pre inversidén se demoran 10, 12
afios.

Desde que se puso en funcionamiento los famosos Pronis (Programa
Nacional de Inversiones en Salud), Pronied (Programa Nacional de
Infraestructura Educativa), PRESET (Plataforma de Registro,
Evaluacién y Seguimiento de Expedientes Técnicos) y todas esas
instancias intermedias, en vez de ser mas eficiente la obra
publica, se ha dilatado la elaboracidén de expedientes técnicos,
se ha dilatado y se ha incrementado los presupuestos de la obra
publica y esto creemos que no es lo que nosotros estamos
promoviendo como Comisidén de Salud estamos promoviendo para que
el primer nivel de atencidn se fortalezca y se descentralice, el
segundo nivel de atencidén y el tercer nivel de atencidn y a este
paso creo gue va a ser bastante dificil, por eso estamos en este
trabajo, ténganlo por seguro que estamos fortaleciendo vy
promoviendo el primer y el segundo y el tercer nivel de atencidn
para descentralizar el sistema de salud a nivel nacional, pero
ténganlo por seguro, estamos confirmando de que hay
isobrevaluacién! ;sobrevaloracidén! y esto no es adecuado.

Una cosa, rapido, por favor.
El sefior VALEGA SAENZ, José Alberto.— Si, rapidito només.

Estamos llanos a darle toda la informacidén que ustedes requieran,
no hay ningtn problema, nosotros contamos con control
concurrente por parte de la Contraloria General de la Republica
en nuestras obras, ¢no? por ese lado no nos preocupamos, estamos
haciendo y vamos a avanzar, lo que ustedes requieran, nos 1lo
solicitan, llanos para poderles responder las inquietudes que
puedan tener. Y disculpenme, gqueria terminar con un punto qgue
hablé la congresista, con mucho respeto, congresista Judrez. En
cuanto a lo que es regidn Piura, San Pedro, tenemos un avance
del 71.70%, estamos avanzando, ya prdéximos a terminar.
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En lo que es Santa Rosa tenemos 74.39%, prdéximos a terminar y
son obras paralizadas que se han reactivado en la gestidén del
doctor, de nuestro sefior ministro ¢no? Y en lo que es Las Lomas
se ha aprobado el financiamiento para la ejecucidén de la obra
que recién estamos viéndolo porque son de RCC, reconstruccidn
con cambios, ustedes se acordardn. Y en lo que es Tejedores
también se requiere generar un FUHU (Formulario Unico De
Habilitacién Urbana), motivo por el cual no se podia avanzar.
Pero ya no cuando su despacho requiera poderle dar mayor
informacidén, sefiores congresistas.

Muchas gracias, sefilor presidente.

El sefior .— Sefior presidente, para estarlo cortito, de
repente mads adelante poder explicar en qué consiste la modalidad
de contrato de Estado para la ejecucidén de proyectos vy la
naturaleza de los costos, no cémo se comportan en la actualidad.
Explicarle detalladamente analisis de costos unitarios para que
ustedes puedan ver cémo se estan comportando los costos y cbdmo
influyen eso en el éxito del proyecto.

El sefior PRESIDENTE.— Muchas gracias.
El congresista José Luis. Jorge Luis Flores Ancachi
El sefior FLORES ANCACHI (PP).— Muchisimas gracias, presidente.

Por su intermedio un saludo cordial a todos los colegas y en
especial a todos los funcionarios.

Yo soy Jorge Flores, represento a la regidén Puno. Es un tema
similar en el departamento de Puno, pero yo creo que incidiria
en lo siguiente, antes de venir a pelearse aqui el gobernador y
el alcalde, deben de tener sus instrumentos de gestidén, el Plan
de Desarrollo Urbano y el Plan de Acondicionamiento Territorial.
iQué les corresponde! Aqui no se puede planificar una ciudad de
acuerdo, ;yo quiero un terreno aqui!, jqué el camal aca!, jno
sefiores! jestédn equivocados!, ustedes son autoridades y deben de
tener sus instrumentos de gestidén actualizados, he revisado el
GEOPLAN (Sistema de Informaciédn para la Planificacidén Urbana -
Territorial) y no se tiene Plan de Desarrollo Urbano de Abancay,
estd en proceso me dice el alcalde. (12)

Por otro lado, al funcionario que estd aqui correspondiente a
salud, quiero manifestarle 1lo siguiente, un hospital de
contingencia va a costar millones y no podemos permitir que en
Puno, por ejemplo, voy a solicitar, a través del presidente, un
informe detallado, el hospital de contingencias va a costar
millones de soles, no podemos permitir qgque este hospital sea
temporal, porque si se va a invertir y se va a construir, por
ejemplo, al lado de un A&rea que es eminentemente deportiva,
porque tengo esa informacidén de Puno, que después que se vuelva
a construir el nuevo se pretende demoler ese hospital de
contingencia.
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Es una locura o estoy equivocado, por eso es que a través del
presidente voy a solicitar la informacién detallada, muchisimas
gracias.

El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, creo que se ha debatido
ampliamente esta problematica de la ciudad de Abancay, capital
de la provincia de [...?], entonces agradecemos sinceramente
vuestra presencia sefior gobernador, del sefior alcalde y vamos a
solicitar.

El sefior .— Presidente, solo para despedir, muchisimas
gracias por su invitacidén, presidente, congresista Luis Raul
Picdén, como presidente de la Comisidén de Salud, por su
intermedio, a cada uno de los integrantes de la Comisién de
Salud, agqui hemos venido a debatir un tema eminentemente técnico
con documentos, propuestas de trabajo, con la parte
administrativa vigente que corresponde a este procedimiento de
construcciédn hospitalaria que es importante para la Regidn
Apurimac, yo no he venido a discutir con nadie.

En el tema de las referencias, lamentablemente en nuestro pais,
presidente, y eso se tiene que ver, ojald, a través de 1la
comisién de usted, cuando nuestros pacientes quieren ser
referidos a hospitales de mayor complejidad y tienen que ser
referidos a Lima no hay camas disponibles y tenemos que esperar
tres, cuatro, cinco dias, para que se puedan habilitar y ese es
el problema que nosotros no queremos tener; gueremos resolver
los problemas de salud en la Regidén de Apurimac, no estar
pensando en ser referidos a la ciudad de Lima.

Yo les agradezco infinitamente, muchas gracias por el trabajo
que se viene realizando, un abrazo, Dios le bendiga a cada uno
de ustedes y gracias a nombre de la Regidén de Apurimac.

El sefior PRESIDENTE.— Muchisimas gracias, vamos a suspender la
sesidn.

—A las 14:27 h, finaliza la grabacidn.
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