SEGURO SOCIAL DE SALUD -
ACTAS DEL CONSEJO DIRECTIVO

ACTA
CONSEJQ DIRECTIVO
SEGUNDA SESICN ORDINARIA
Lima, 29 de en2ro de 2014

En la ciudad de Linma, siendo las nueve horas del dia miérceles veinfinueve de enero del afio
2014, se reunié el Consejo Directivo del Segure Social de Salud — EsSalud, en la sede central,
sito en Jr, Domingo Gueto N° 120, 3er piso, Distrito de Jests Maria, bajo ia Presidencia de la
doctora Virginia Baffigo de Pinillos, con la asistencia de los sefiores consejeros: Paulina
Giusti Hundskopf, Harry Hawkins Mederos, Maria Soledad Guiulfo Suarez Durand,
Guillermo Ferreyros Cannock, Oscar Alarcdn Delgado, Jorge Cristdbal Pérraga,
Guillermo Onofre Flores vy José Luls Balta Chirinos.

Asimismo, participaron el Gerente General, sefior Miguel Angel La Rosa Paredes y el
Sacretario General, sefior José Alberto Gerardo Velarde Salazar.

; I.  CUESTION PREVIA:
1. Remisicon oportuna de la carpeta de las sesiones del Consejo Directivo

Sobre el particular, los sefiores Consejeros solicitaron que las carpeias de las sesiones
del Consejo Diractivo sean remitidas con una anticipacién no menor de tres (03) dias
habiles, a efectos que puedan efectuar la debida revision de la documentacion alcanzada
y tomar una decisidn informada.

Al respecto, fa Presidenta Ejecutiva indicd que en su oportunidad habia exhortado a la
Administracion para que ia informacion sea remitida a la Gerencia General y a la
Secretaria General con el tiempo suficiente para gue las carpetas sean distribuidas con la
debida antelacion; sefialando que instruiria a las dreas competentes para que adopten las
acciones necesarias para revertir tal situacion.

Asimismo, sugirid implementar una agenda arual con los temas gue, de acuerdo a la
normatividad iegal vigente, deben ser sometidos a consideracion del Consejo Directivo. A
lo cual se aund la Consejera Maria Soledad Guiulfo.

i De otro lado, el Consejero Guillermo Onofre resalto la necesidad de que se cuente con un
\ Reglamento Interno del Conseje Directivo de EsSalud, en el gue se indiguen fas
— funciones y facultades de los seffores Consejeros, asi como las pautas que incluyan las
obligaciones de los funcionarios responsabies de presentar los informes y propuestas de
& Acuerde que seran materia de Agenda de las sesiones de dicho drgano colegiado.
C ¢

Teniendo en consideracién lo  anteriormente seflalado, los seficres Consejeros
establecieron como regla a seguirse para las proximas sesiones del Consejo Directivo,
que la carpeta con (a informacion de los *emas agendados sea entregada como minimo
con tres (G3) dias habiles de antelaciér a a sesién convocada, este es, el dia viernes
previo.

HEH . APROBACION DE ACTA DEL CONSEJO DIRECTIVO

Se sometid a consideracion de los miembros del Consejo Directive el Acta
correspondiente a la Primera Sesion Ordinaria realizada el 15 de enero de 2014, la cual
fue aprcbada con ias precisiones realizadas por los sefiores Consejeros Maria Soledad
Guiulfo Sudrez Durand, Oscar Alarcon Delgado y Jorge Crisidbal Parraga.

{ SAntes de pasar a la siguiente estacion, la Consejera Maria Soledad Guiulfo propuso
C’U abordar los temas agendados como Orden del Dia, antes de {a estacion Informes. Mocion
que fue aceptada por los demas miembros def Consejo Directivo



. ORDEN DEL DIA

1. Aprobacion del Porcentaje de Contribucion de Jos Fondos Salud y Agraric para
ta contribucién del Fondo Comun de Administraciton de AFESSALUD para el
ejercicio 2014

Se conté con la participacion del Gerente de Contabilidad de la Gerencia Central de
Finanzas, sefior Carlos Roberto Benavides Pefia y del sefior Luis Alberto Fernando
Napa Ferrari, Director de la Sub Gerencia de Proceso Presupuestal de la referida
Gerencia Central, quienes tuvieron a su cargo la sustentacion de la presente
propuesta.

Al respecto, el Gerente de Contabilidad en atencién a as recomendaciones expuestas
por el Consejo Directivo en ta Primera Sesion Ordinaria de fecha 15 de enero de 2014,
presemod un Informe Complementario, precisando fo siguiente:

- Evolucion de la Comision AFESSALUD

£l porcentaje aprobado de la Comision de los Fondos que administra ESSALUD al
Fondo Comin de Administracion, a cargo de AFESSALUD, se ha mantenido hasta
en 1.9% en los OHimos afios; sin embargo, en velores absolutos se viene
_ incrementando cada afio por efecto del aumento de los ingresos de los Fondos
"Salud y Agrario. Por tal razon, la propuesta consiste en filar para el gjercicio 2014,
un percentaje de comisidn de hasta el 1.8 % de los ingresos de los Fondos Salud y
Agrario, demiro del marco de austeridad, racionalidad y control del gasto
administrativo.

o Salud. fon
2008 5,043,855,951 59934435 5.103,760308 | 200%| 102,075,808
2009 5,483,170,693 63.865.072 | 5547035765  1.90%! 105,393,879
o 2010 5,545 462,684 BOBT1,0N8 | 5615333702|  1.90%F 106,691,340
L/—«\ 2014 5,201,703 508 88,404,655 | ©6,380,108,163 | 1.90%|  121,222.055
S 012 7275473723 | 100528277 | 7376002000  1u0%| 140,144,038
2013011 8146722573| 104,876,727 | 8251599300}  1.90%| 156,780,387
W14(2)| B588THTZR| 112951358 | B701,717.085]  1.80%| 156,630,907

™\ (1) Preliminar
(2) ingresas operativos presupuestados y Comision Propuesta,

Precisé que, los ingresos del Fondo Comun de Administracion (AFESSALUD) esta
compuesto por la comision AFESSALUD vy oftros ingresos constituidos
f principalments por; la comision EsSalud Vida, ingresos financieros y los dividendos
de SILSA y ESVICSAC, entre otros, que en su totalidad se utilizan para financiar los
H{W gastos del citado Fondo.

En lo que respecta al rubro Otros Ingresos, el citado funcionario indico gue éstos se
encortraban sustentades en lo siguiente: (i) comisidn EsSalud Vida, derivada de un
contrato suscrito con La Positiva Seguros v Reaseguros & Protecta S.A., en virtud
al cual EsSalud percibe un porcentaje de los ingresos por dicho seguro, (i)
dividendos de SILSA y ESVICSAC, considerando que ESSALUD ostenta el 94.9%
de las acciones de las referfdas empresas, (iif) ingresos financieros, constituidos por
los intereses de las cuentas bancarias donde se depositan los ingresos del Fondo
AFESSALUD, conforme lo esiablece el Decreto Supremo N° 304-2012-EF, que
aprueba el TUO de la ley 28411, Ley General dei Sistema Nacional de
Presupuesto Pblico, e (iv) ingresos gor ramites administrativos, en aplicacion del
. TUPA de £ESSALUD aprobado con Decreto Supremo N° 010-2010-TR.
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EVOLUCION DEL PRESUPUEST 0 OPERATIVO DE AFESSALUD

(En Nueves Soles)
: D | Taegp L
[ o] A N8 ME LA T A L A1 RE0,089- | 1383408711 - 166,055,686
Comisién Alessalud 60, 558475 9BATIAE ]| 10154838t 07462626 HTANAN6 128,191 839 166830857
Qtros Ingresos Alessalud 8560567 8448213 70038021 TO2IBTI0L  1047RT03 6158282 43NT19
- Comisitn EsSalud Vida 302,837 6151585 6854582 BAMHG 7RE8.308 778458 [Recs
- ingresos por Diidendos - . . LRR S 125728 - .
- Ingrasos Financieros 165,472 138546 Lilyae 39881 a0 B1837 YA
«(Mrog 5725 495,788 2325 85,264 852 61,39 531802
EGRESGS - 7 - - <[ o Sgaesade] WS AM0E . 210549583 - 13vsRA08 | T LN E . 05080001 . 45B0AESS
Gastos de Personat 77862487 B4 838033 91524329 84501361 102241055 117368776 | 120503500
Bignes 20053084 2411948 2186987 2264080 1,336,787 2360436 3209768
Senicios Prestatios por Terceros 1137075 13361857 14,656,136 16.585417 13163816 15364385 232007
Trbutos 392588 4845980 563,371 182,858 364,883 358 844 31089%
Gastos Diversos de Geslion 1,403,288 132462 1218460 168.033 7383 367450 1716858
R e s T B TR R b 7R8NSR ]
{4y Prefmizar

{2} Prasupuastada

En relacidén a lo referido, los sefiores Consejeros solicitaron se informe si este
porcentaje se encuentra contemplade en el Presupuesto Institucional de Apertura
(PiA) 2014 aprobade por el Fondo Nacional de Fihanciamiento de la Actividad
Ermpresarial del Estado (FONAFE), v se expligue el destino de los saldos no
ejecutados.

Sobre el particular, el Gerente de Contabilidad sefiald que e PlA 2014 de
ESSALUD contempla dicho porcentaje para financiar los gastos de AFESSALUD, vy
que de genetarse excedentes en el Fondo Comdn de Administracién — Fondo
AFESSALUD (Fondos Salud y Agrario), éstos se revertiran en funcidn a lo
dispuesto en el articulo 28° del Reglamento de la Ley N* 27088, tal como ha venido
sucediendo en los ditimos afios.

Luego de la respectiva deliberacién, los sefiores consejeros por unanimidad adoptaron
et siguiente Acuerdo:

ACUERDO N° 1-2-ESSALUD-2014
VISTAS:

La Carta N* 198-GCF-ESSALUD-2014 de fecha 17 de enero de 2014 de la Gerencia
Central de Finanzas, mediante la cual propone el porcentaje aplicable para el
ejercicio 2014 de la contribucién a AFESSALUD; la Carta N° 295-0CAJ-
ESSALUD-2014 de la Oficina Central de Asesoria Juridica de fecha 24 de enero
de 2014; y, la Carta N° 131-GG-ESSALUD-2014 de la Gerencia General de fecha
24 de enero de 2014, y;

. CONSIDERANDO:

Gue, el literal a) del articulo 28° del Reglamento de la Ley N° 27056, Ley de
creacion del Seguro Social de Salud (ESSALUD), aprobado por Decreto Supremo
N° 002-99-TK, establece los criterios para distribuir los egresos comunes gue se
generen entre fos distintos fondos o regimenes gue administra ESSALUD,
disponiéndose que cada uno de éstos contribuira anualmente con un porcentaje
de sus ingresos a fa constitucion de un fondo comin de administracion, el cual
tendra como funcidn asumir los egresos comunes de los distintos fondos o
regimenes, dentro del marco del Presupuesto Anual consolidado de ESSALUD,
aprobado conforme al inciso b) del articulo 7° de Ia Ley N° 27056;

Glue, segin lo establecide en el literal b) del citado articulo 28° del Reglamento
de la Ley N° 27506, ef porcentaje de contribucion serd determinado anualmente

o
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por el Consejo Directivo, como parte de sus funciones de aprobacion dei
Presupuesto Anual y de sus Estados Financieros;

Que, entre los Fondos administrados por la Institucién se encuentra el
denominado Administradora de Fondos de ESSALUD {AFESSALUD), el mismo
que esta constituido por las comisiones gue anualmente se aplican a los Fondos
de Salud y Agrario pata financiar los gastos operativos de las unidades
organicas conformadas por los drganos de direccién central, asesoramiento y
apoyo administrativo que funcionan en la Sede Central de la Institucién y tiene
ademas a su cargo la administracién del Fondo Comiin ¥ administracién general
de los Fondos de Salud y Agrario;

GQue, en cumplimiento de o dispuesic por articulo 28° del Reglamento de la Ley
N° 27606, corresponde determinar ¢ porcentaje de contribucion de los Fondos
Salud y Agrario para la constitucion del Fondo Comin de Administracién a
cargo de AFESSALUD para el ejercicio 2014, a efectos de financiar la
operatividad administrativa de ESSALUD;

Que, mediante Informe N° 002-GP-GCF-ESSALUD-2014 la Gerencia de
Presupuesto de la Gerencia Central de Finanzas sefiala que, a fin de garantizar
los recursos para la continuidad del fortalecimiento de capacidades de gestion
de la administracion central en su relacion con los C)rganos Desconcentrados,
se propone gue el Consejo Directivo apruebe para el Ejercicio Presupuestal 2014
un porcentaje de comision de hasta 1.8% de los ingresos de cada Fondo,

Que, mediante Carta N° 131-GG-ESSALUD-2014 la Gerencia General dispone
continuar con el tramite para la aprobacién del porcentaje de comision de los
ingresos de cada fondo para la constitucion del Fondo Comtn de
Administracion a cargo de AFESSALUD; en atencidn a la facuitad establecida en
el inciso b) del articulo 9° de la Ley N* 27056;

Que, mediante Acuerdo N° 23.24-ESSALUD-2013 adoptadoe por el Consejo
Directive en su Vigésima Cuarta Sesién Ordinaria del 18 de diciembre del 2013,
se ratifict el Presupuesto Institucional de Apertura de EsSalud para el Ejercicio
2014, aprobado por el Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad
Empresarial del Estado (FONAFE)} por Acuerdo de Directorio N° 00%-2013/015-
FONAFE, y se aprobd el Presupuesto a nivel Desagregado, asi como i Plan
QOperativo para ef Ejercicio 2014,

En uso de las atribuciones conferidas, el Consejo Directivo, por unanimidad;
ACORDO:

1. ESTABLECER, que pata ¢l ejercicio 2014, ol porcentaje de contribucién de los
Fondos Salud y Agrorio para la constitucidon det Fondo Comin de
Administracion de AFESSALUD podréa ser hasta el 1.8% de sus ingresos.

2. DISPONER que la Gerencia Central de Finanzas, adopte las medidas y
acciones necesarias a efectos de implementar el porcentaje aprobado en el
numeral precedente, debiendo asimismo velar por el cumplimiento de las
pautas establecidas en el articulo 28° del Reglamento de [a Ley N° 27056, Ley
de Creacién del Seguro Social de Salud (ESSALUD), aprobado por Decreto
Supremo N° 002-99-TR y modificatorias.

3. EXONERAR el presente AAcuerdo det tramite de lectura y aprobacidn del Acta
para que entre en inmediata ejecucion.

. Autorizacion para el otorgamiento de una Bonificacion Extraordinaria, de

caracter no remunerativo, en forma mensual

Se contd con [a participacion de la Gerente Central de Gestidn de las Personas, Lic,
Nathalie Anny Minaya Garro y el Gerente de Administracién de Personal, Dr. Carlos
Atberto Cavagnaro Pizamo, quienes tuvieron a su cargo ia sustentacion de fa
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propuesta de autorizacion para continuar otorganda en el presente afio ia Bonificacion
Extraordinaria, de caracter no remunerativo, en forma mensual, aprobada por Acuesdo
N* 8-10-ESSALUD-2013.

Dando Iricio a su exposicion, la Gerente Central de Gestion de las Personas refirid
que la citada propuesta tiene como antecedente ef Acuerdo N° 8-10-ESSALUD-2013
del 20 de mayo del 2013, mediante el cual el Consejo Directive autorizd, a titulo de
fiveralidad y de manera excepcional, el olorgamiento de una Bonificacion
Extracedinaria, de caracter no remunerativo, en forma mensual, con efectividad de
enero z diciembre de 2013, equivalenfe al 10% de la remuneracion y bonificacion
establecidas ‘en las Resoluciones Supremas N° 018 y 019-97-EF, a favor de los
trabajadores de fa institucion cuyos grupos ocupacionales estan representados pot los
siguientes gremios sindicales:

- Federacién Centro Union de Trabajadores del Seguro Sccial de Salud del Perd
(FED-CUT)

- Sindicalo Nacional de Enfermeras del Seguro Social de Salud (SINESSS)

- Sindicato Nacional de Trabajadores Sociales (SINATS)

-~ Bindicato Nacional de Psicologos EsSalud {(SINAPS)

- Sindicato Nacional de Cbstetrices/Obstetras del Seguro Social de Salud
(SINACOBSS)

- Sindicato Unitario de Nutricionistas de EsSalud (SUNESS)

- Sindicato Nacional de Teonéiogos Médicos de ta Seguridad Social (SINATEMSE)

Asimismo, la citada funcionaria sefiald que dicha bonificacion viene siendo otorgada a
favor de 28290 trebajadores de nuestra institucién, fo que represenia un impacto
presupuestal estimado de $/.73°977,901.00 millones de nuevos soles al afio. Monto
considerado en ef PIA 2014 de EsSalud.

Nivel Cantidad Mes 12 Mases
E5yEB 752 278,915 3,346,983
Profesionat 17,502 4295784 | 51,548,162
Téenico 10,045 1,580,146 19,081,766
Auxiliar 920 101,037 1212442
Total General 28,299 6.164,8256 | 73,977,901

£n tal sentido, precisd que la propuesta tiene como finalidad mantener {a paz y buan
clima laboral; afiadiendo que dicha medida seria de caracter transitorio, en tanto se
apruebe ia nueva escala salarial de EsSalud.

Al respecto, los sefiores Censejeros consultaron si la institucidn contaba con una
politica remunerativa, y si en ella se encontraba comemplada la nueva escala salarial.

Det mismo modo, consultaron si ta propuesta presentada habia sido formulada
contempiando la sostenibilidad econdmica - financiera de EsSalud durante los
Aroximos gjercicios presupuestales, conforme lo establece la normatividad emitida por
FONAFE, asi como el ratio costo en recursos humanos en funcion a los ingresos
institucionales.

Sobre el particular, la Presidenta Ejecutiva hizo referencia al antecedente que origind
el otorgamiento de fa mencionada Bonificacion:

- Como consecuencia de los 33 dias de huelga del gremic médico lievada a cabo el
afio 2012, se suscribidé el Acta de propuesta de solucion de huelga indefinida del
SINAMSSOFP con la Oficina Macional de Diglogo vy Sostenibilidad de PCM,
asimismo se emitid un Laudo Arbitral por la Direccion General de Trabajo det
Ministerio de Trabajo y Promocién dei Empleo, y en este laudo se otorga, entre
ofros, una Bonificacién Extraordinaria Anual por Prestaciones Econdmicas y Alta
Responsatilidad, equivalente al 25% de la remuneracion del personal médico,
quimico farmaceéutico y cirujancs dantistas, por los meses de setiembre a diciembre
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de 2012; y, por Convenio Colectivo de fecha 28 de noviembre de 2012, se continud
pagando este concepta a partir de enero de 2013,

Sefald que esta bonificacion generd que ef personal médico percibiera un diez por
ciento adicional en sus ingresos mensuales respecto a los demas trabajadores de la

nstitucion:
Conceptos
Trabajadores % incremento de Bonificaciones por Ofras
fotal remuneracion prestaciones bonificaciones

econbmicas de alta
responsabifidad

Médicos, Quimicos
Farmaceulicos y

f 59 y o
Cirujanos Dentistas 40% 15% 5%

Ctros 30% 8% 7 e 5%

; ... - Refiri6 que tal hecho generd la interposicion de una demandia arbitral de la FED
CUT el afio 2012, cuye impacto econdémico era de aproximadamente 3/ 700
miliones de soles, proceso gue fue archivado por desistimiento de ambas partes.

\ - Manifestd que este hecho generd que siefe gremios de la institucidn que
reprasentan aproximadamente a mas de 28,000 irabajadores no  médicos,

?‘“{( anunctaran una huelga nacional indefinida a partir del 22 de mayo del 2013; razén
S por la cual se llevaron a cabo diversas reuniones de coordinacion con las instancias

cotrespondientes (Mintsterio de Trabajo y Promocion det Empleo, FONAFE y PCM),
a fin de evitar dicha medida de fuerza.

Como resuliado de las mencionadas reuniones. el Consejo Directive adopid &l
o Acuerdo N° 8-10-ESSALUD-2013, madiante ef cual se autorizd el pago de la
2 referida Bonificacion Extraordinaria por el afio 2013,

- Finalmente, mencioné que la controversia subsistente con la Unidad de Gremios
sobre el pago del 25% otorgado a los meédicos por el periodo sefiembre a diciembre
de 2012, fue sometida por acuerdo de las partes a un Arbitraje de Derecho;
habiéndose emitido a fines de diciembre def afic pasado un Laudo Arbitral a favor
de ESSALUD.

Por su parte, el Consejero Jorge Cristéhal manifestd gue en su opinidn que, si bien los
trabajadores tienen dereche a mejores remuneraciones, los pensionistas no deberian
ver postergados sus pedidos de nivelacion de oficio de sus pensiones.

A su turne, la Presidenta Ejecutiva manifestd que los sefiores consgjgros conocen que

ia gastion esta dialogando permanentemente con fodos los gremios para tener el mejor

/7[ / clima laboral posibie y, por consiguiente, brindar un mejor servicio a nuestros
/( asegurados.

Sobre el particular, ef Consejero Oscar Alarcon reconocié la voluntad expresa de la
Presidencia Ejecutiva para affontar las demandas laborales, manifestando su
conformidad con ta propuesta presentada.

\i“/ Asimisimo, el Consejero José Luis Balta consultd si la Bondficacion antes referida es

obligatoria y si garantiza fa paz laborel en el presente afio; precisando que si bien es
importante el bienestar de los méas de 28,000 trabajadores comprendidos en la Unidad
de Gremios, no debe olvidarse el compromiso que la institucién tiene con sus mas de
10°000.000.60 millohes de asegurados.

N
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A s tumo, Ja Consejera Paulina Giust manifestd que en el ordenamiento de ia politica
salarial aprobada por Decreto Legisiative N° 1153, no se considerd a EsSalud a pedido
de ésta y considerando que fa mayor cantidad de sus trabsjadores se encuentran
comprendidos en el régimen laboral del Decreto Legislativo N° 728. Preciso que dicho
ordenamiento incluyd la escala salarial y la aprobacion de incentivos por desempefio,
censiderando importante que EsSalud cuente con una politica remunerativa,

Continuando con su exposicion, la Gerente Central de Gestion de ias Personas indicod
que se contratd una Consultora en Gestion de Recursos Mumanos, para la elaboracion
de {a nueva escala salarial, precisando que se cuenta con un proyecto, faitando el
estudio actuarial que valide su aplicacion en el tiempo.

Con respecto a la politica remunerativa, los sefores Consejeros consultaron si
EsSalud cuents con la misma, por cuanto la referida nueva escala salarial debe
enconirarse en consonarncia con ésta.

Con refacién a lo sefialado, la Presidenta Ejecutiva refirid que EsSalud desde hace
afios cuenta con una politica remunerativa, en razon a ello préximamente se informara
al Consejo Directive fos alcances de dicha polifica, asi como los instrumentos
correspondientes.

De otro lado, tos sefores Consejeros consultaron si se habia conformado una
Comision con participacidn de los gremios.

Sobre el particulas, la Presiderta Ejecutiva informd que en cumplimiente de un
Convenio Coleciive se acordd con los gremios que este proceso sea participative. Es
asi que, por Resotusion de Gerencia General N° 878-GG-ESSALUD-2013 de fecha 27
de junio de 2013, se conformé una Comision Paritaria encargada de elaborar la
propuesta de nueva escala salarial, integrada por el Gerente Central de Gestion de las
Personas, ¢ Gerente Central de Prestaciones de Salud y dos miembros del
SINAMSSOP. Acotd que, para la Administracién es importante contar con la
) participacién de los gremios para hacerla viable en e iempo.

(P BN lL.a Presidenta Ejecutiva, absolviendo una consuita efectuada sobre la aplicacion de la
nueva escala salarial, indicé que ésta se aplicaria de manera progresiva.

Seguidamente, la Gerente Central de Gestion de fas Personas, precisd se tiene

0V previsto presentar a FONAFE en el mes de febrero 2014 la nueva escala salarial, para
su aprobacion,

A su turno, el sefior Consejero Jorge Cristobal solicitd retomar [a discusion sobre |a
propuesta materia de Agenda.

Gestién de las Personas durante la presente exposicidon, ya se habia efectuado el

pago de la mencionada Bonificacion Extraordinaria correspondiente al mes de enero

del 2014, por lo que solicitdé que la Gerenciz General adopte las medidas

correspondientes contra los servidores vy funcionarios que hayan incurrido en

responsabilidad por dicho pago, sin contar con la debida autorizacién del Consejo
~Diractivo; debiéndose informar sobre las medidas adoptadas al respecto.

/ _/ ///}( La sefiora Pauling Giusti indico gle acuerdo a to informado por la Gerencia Central de

T\ Sobre el particular, el Gerente de Administracion de Personal sefiald que ef
\ Presupuesto " aprobado para el afio 2014, coniemplaba el pago de la citada
. Bonificacion bajo las mismas condiciones del afo 2013

Del mismo modo, manifestd que mediante Acuerdo de Directorio N* 005-2013/010-
FONAFE de fecha 06 de setiembre de 2013, el Directorio de FONAFE, acordé precisar
que para la aplicacion de ia Directiva de Gestion de FONAFE, aprobada por Acuerdo
de Diractorio N° 001-2013/006-FONAFE respecto a EsSalud, cuando se haga
referencia a organo equivalente a Directorio o a Directorio de la Empresa, se debe
entender como referido al Presidente Ejecutive de dicha entidad, para la aprobacion de
ta escala remunerativa, entre otros, 3:?



Precisé en tal sentido, que en un primer momento la Gerencia Central de Gestion de
las Personas interpretd que este beneficio podria ser autorizado para el gjercicio 2014
mediante resolucion de Presidencia Ejecutiva; no obstante, la Oficina Central de
Asesoria Juridica emitid opinién en el sentido que, para continuar otorgande la
mencionada Bonificacién Exfraordinaria era necesaria la aprobacién previa del
Consejo Directivo.

Al respecto, la Consejera Maria Soledad Guillfo, sefiald gue el informe legal no
precisa las contingencias que podria asumir EsSalud de continuar efectuando ei pago
de Ia referida bonificacion en el presente ejercicio. Asimismo, preciso que fa Carta N*
163-GCF-ESSALUD-2014, emitida por a Gerencia Central de Finanzas, no contiene af
Informe Técnico gue garantice que el gasto que genere el pago de esta bonificacion no
afectara ta gestion operativa y [a sostenibilidad de EsSalud, conforme a lo establecido
en la Directiva de Gestion de FONAFE.

Bobre el particular, la Consejera Paulina Giusti reiferé que ef pago efeciuado en ef mes
de enero del presente afto, no tiene sustento alguno, toda vez que ef hecho de
_ enconfrarse previsto en el Presupuesto no implica contar con la autorizacion
“correspondiente. Asimismo, sefiald que de acuerdo a o informado en la sesidn, este
pago tampoco contdé con la expresa autorizacion de Gerencia General ni de
Presidencia Ejecutiva.

Presidenta Ejecutiva v de los sefiores Consgjeros: Paulina Giusti Hundskoepf, Guillermo
Onofre Flores, Jorge Cristébal Parraga y Oscar Alarcén Delgado; y con las
e abstenciones de los Gonsejeros: Maria Soledad Guiulfo Sudrez Durand, José Luis
Balta Chirinos, Harry Hawkins Mederos y Guiliermo Ferreyras Cannock, adoptd, por
mayoria, el siguiente Acuerdo:

Q Luego de la deliberacion respectiva, el Consejo Directivo con ef voto a favor de la

U ACUERDO N° 2-2-ESSALUD-2014
VISTOS:

El Informe N° 11-GCGP-ESSALUD-2014 de fecha 24 de enero de 2014, mediante
el cual 1a Gerencia Central de Gestién de las Personas sustenta el pago a titulo
de liberalidad de una Bonificacion Extraordinaria Mensual, de caracter no
remunerativo, equivalente al 10% de la remuneracion y bonificacion establecidas
en las Resoluciones Supremas N° 018 y 019-87-EF, a favor de los trabajadores de
ia Institucién, cuyos grupos ocupacionales estan representados por los
siguientes gremios sindicales: FED-CUT, SINESSS, | SINATS, SINAPS,
SINACOBSS, SUNESS y SINATEMSS, asi como fa Carta N° 243-OCAJ-ESSALUD-
2014 de fecha 21 de enero de 2014 de la Oficina Central de Asesoria Juridica, la
Carta N° 163-GCF-ESSALUD-2014 de fecha 16 de enero de 2014 y Ia Carta N° 136-
GG-ESSALUD-2014 de fecha 27 de enero de 2014, y,

CONSIDERANDO:

(.M Que, la Quincuagésima Quinta Disposicién Complementaria y Final de la Ley N°

' 29626, Ley de Presupuesto del Sector Piblico para el Afo Fiscal 2011, establece
gue el Seguro Social de Salud {(ESSALUD), a partir de la vigencia de la misma, se
incorpora al ambito del Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad
Empresarial del Estado — FONAFE, quedando sujeto a las normas de Gestion,
Directivas y Procedimientos emitidos por FONAFE;

—y Que, conforme al literal a) de la Primera Disposicion Complementaria Transitoria
i f de fa Ley N° 304114 — Ley de Presupuesto dei Sector Pablico para el Afio Fiscal
2014, se establece que en un plazo que no exceda at 31 de diciembre de 2013,
deberan aprobarse mediante Decreto Supremo las medidas de austeridad,
disciplina y calidad en ¢l gasto ptblico y de ingresos del personal a aplicarse a
partir del 01 de enero de 2014, para las empresas y entidades bajo el ambito del
Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado —
FONAFE;
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Que, mediante Decreto Supremo N° 334-2013-EF se aprobaron Medidas de
Austeridad, Disciplina y Calidad en el Gasto Pablico y de ingresos del personal a
aplicarse durante el Afio Fiscal 2014. para las empresas y entidades bajo ef
ambito del Fondo Nacional de Financiamiento de fa Actividad Empresarial def
Estado — FONAFE, en cuyo articulo 3° se esfablece gue serd de aplicacion a
ESSALUD en calidad de lineamientos minimos, la Directiva de Gestién de
FONAFE aprobada por Acuerdo de Directorio N° 001-2013/006-FONAFE, o norma
que la sustituya o modifique;

Que, en ese orden, el lieral b) del numeral 4.3.1 de la referida Directiva establece
que en el marco de la normativa vigente, la Empresa mediante Acuerdo de
Directorio u 6rgano equivalente podra: Otorgar nuevos, mayores o mejores
beneficios sociales, condiciones de trabajo, asignaciones, bonificaciones,
gratificaciones o cualquier otro beneficio laboral de naturaleza permanente, para
cuyc efecto deberd sustentarse con o siguiente: i} Contar con un informe
técnico que garantice que i0s mayores egresos cuenten con el financiamiento y
no afectaran la gestibn operativa y la sostenibilidad de la Empresa. Dicho
informe debe incluir el Estado de Resultados y ef Flujo de Caja que considere
informacion de dos (02) afios anteriores y la proyeccion de tres (03) afos;

- Que, mediante Acta Informativa suscrita entre el SINESSS, la FED CUT

ESSALUD, el SINATS, el SINAPS, el SINACOBSS, el SUNESS, el SINATEMSS v
ESSALUD con fecha 18 de mayo de 2013, se acordd lo siguiente: “ESSALUD
informa que otorgara una Bonificacién Extraordinaria Mensual de caracter no
remunerativo, cuyo monto sera equivalente al 10% de las remuneraciones y de
bonificaciones establecidas en las Resoluciones Supremas N° 018-97-EF y 019-
97-EF, a los grupos ocupacionales que represenfan las organizaciones
sindicales referidas en la parte introductoria del presente documento, Dicha
bonificacion sera otorgada a titulo de lberalidad, con efectividad a partir de
enero a diciembre del afio 2013";

Que, mediante Acuerdo N° 8-10-ESSALUD-2013 del 20 de mayo del 2013, el
Consejo Directivo autorizé, a titulo de liberalidad y de manera excepcional, el
otorgamiento de una Bonificacién Extraordinaria, de caricter no remunerativo,
en forma mensual, con efectividad de enero a diciembre de 2013, equivalente ai
10% de la remuneracién y bonificacion establecidas en las Resoluciones
Supremas N” 018 y 019-97-EF, a favor de los trabajadores de la Institucion cuyos
grupos ocupacionales estan representados por jos gremios sindicales: FED-
CUT, SINESSS, SINATS, SINAPS, SINACOBSS, SUNESS vy SINATEMS;

Que, mediante Carta N* 163-GCF-ESSALUD-2014 de fecha 14 de Enero 2014, la
Gerencia Central de Finanzas comunica a la Gerencia Central de Gestién de las
Personas que en el Presupuesto Inicial de Apertura 2014, aprobado por FONAFE
y ratificado por Acuerdo de Consejo Directivo N° 23.24-ESSALUD-2013, se ha
considerado dicha Bonificacién en las mismas condiciones economicas a las
otorgadas durante el efercicio 2013;

Que, segun Informe N° 11-GCGP-ESSALUD-2014 de fecha 24 de enero de 2014, la

- ‘Gerencia Central de Gestion de las Personas considera que, con la finalidad de

no disminuir los ingresos de los trabajadores y mantener un buen clima y paz
laboral, se propone la aprobacién de [a mencionada Bonificacion, en tanto se
implemente una nueva escala remunerativa;

Que, mediante Carta N° 136-GG-ESSALUD-2014 de fecha 27 de enero de 2014, la
Gerencia General dispone continuar con el tramite para la aprobacion del
otorgamiento de la mencionada Bonificacién Mensual Extraordinaria, de caracter
no remunerativo; en atencion a la facuitad establecida en el inciso b) del articulo
9° de Ia Ley N° 27058;

Que, de acuerdo a la presentacion efectuada por la Gerencia Central de Gestion
de las Personas en la Segunda Sesién Ordinaria del Consejo Directivo, este
Colegiado tomd conocimiento del pago efectuado de la mencionada Bonificacion
en el mes de enero del afio en curso, esto es, con antelacion a la aprobacion de
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su otorgamiento por parte del Consejo Directivo; respecto a lo cual estimé
necesario que la Administracidn determine las responsabilidades a que hubiere
lugar, por la demora en la framitacion oportuna de la autorizacién
correspondiente del Consejo Directive y la generacién del documento fuente
(planilla} para el pago de la referida Bonificacion en el mes de enero del 2014, sin
contar con fa debida autorizacion;

En uso de las atribuciones conferidas, el Consejo Directivo por mayoria;

ACORDG:

1. AUTOQRIZAR, a titulo de liberalidad y de manera excepcional, el otorgamiento
de una Bonificacién Extraordinaria, de cardcter no remunerativo, en forma
mensual, para ef afio 2014, a favor de los trabajadores de la Institucion cuyos
grupos ocupacionales estén representados pot los siguientes gremios
sindicales: FED-CUT, SINESSS, SINATS, SINAPS, SINACOBSS, SUNESS y
SINATEMS, en las mismas condiciones establecidas en el Acuerdo N° 8-10-
ESSALUD-2013, en tanto se implemente una nueva escala remunerativa.

2. DISPONER que la Gerencia General realice las acciones necesarias para
efectivizar el pago de la Bonificacion Extraordinaria, de caracter no
remunerativo, segin la disponibilidad presupuestal y el marco normative
vigente,

3. DISPONER que la Gerencia General adopte las medidas correspondientes
contra los servidores y funcionarios gue hayan incurrido en responsabilidad
por la demora en la tramitacion oportuna de la autorizacion correspondiente
del Consejo Directivo y la generacion del documento fuente {planilla) para el
pago de fa citada Bonificacion Extraordinaria en el mes de enero del 2014, sin
contar con la debida autorizacion; debiendo informar las acciones tomadas
sobre ef particular.

4. EXONERAR el presente Acuerdo del tramite de lectura y aprobacion det Acta
para gue entre en inmediata ejecucion.

En este estado de la sesidn, sizndo las doce horas, Ia sefiora Consejera Paulina Giusti
solicitd autorizacidn para retirarse de la sesion, en razén a que debia realizar un vigje en
comision de servicios.

3. Autorizacion para efectuar confrataciones por reemplazo o para atender nuevas
funciones o incrementos de actividad o del nivel de produccion o por
necesidades del mercado, y las contrataciones bajo la modalidad de
Confratacion Administrativa de Servicios (CAS)

ksta propuesta estuvo a cargo de los representantes de la Gerencia Central de
Gestion de las Personas, Lic. Nathalie Anny Minaya Garro, Gerente Central, y el
Gerente de Administracidn de Persunal, Dr. Carlos Alberio Cavagraro Pizarro.

Sobre el particular, la Gerente Central de Gestidn de las Personas marnifestd que de
conformidad con  io dispuesto en la Quincuagésima Quinta Disposicién
Complementaria Final de la Ley N°® 20826, Ley del Presupuesto para e afio Fiscal
2011, se incorpord a EsSalud bajo el ambito del FONAFE, quedando sujeto a las
normas de gestién, directivas y procedimientos emitidos por éste.

En tal sentido, precisd gue EsSalud debe observar lo sefialado en &) Decreto Supremo
N?® 334-2013-E£F "Medidas de austeridad, discipling y cafidad en el gasto publico y de
ingresos del personal a apficarse durante el Afic Fiscal 2014 para las empresas y
entidades bajo el émbito del Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad
Empresarial del Estado”. '
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Senalo al respecto, que ef citado Decreto Supremo establece normas especificas para
EsSalud, en materia de ingreso de personal, suspendiendo la contratacién de
personal, excepto en los siguientes supuesios:

SN

a} Las contrataciones para el reemplazo por cese, promocion de personal, o
para la suplencia temporal del lrabajador, siempre y cuando se cuenle
con plaza presupuestada y vacarie.

b} Las contrataciones requeridas para atender nuevas funciones o
incrementos de actividad o del nivel de produccion o por necesidades del
mercado,

¢} Las contrataciones que se efectien para atender obras determinadas o
setvicios especificos de duracion deferminada.

y En los supuestos previstos en los liferales b} v ¢}, los contratos deberan
consignar y/o sustentar defalladamente, el inicio o incremento de la actividad o
de la necesidad del mercado o el servicio especifico u obra determinada a
prestarse, asi como observar los plazos previstos en las normas sobre la
materia {...}"

Asimismo, refirid que de acuerdo a lo sefialado en el referido Decreto Supremao, el
Consegjo Directivo de EsSalud o el érgano a quien éste delegue tal facultad, de ser al
caso, aulorizard las contrataciones antes mencionadas, con los  sustentos
correspondientes, bajo responsabilidad.

En tal sentido, la Gerencia Central de Gestion de las Personas preciss que la
propuesta implica el delegar en Ia Gerencia Central de las Personas, la facultad de
autorizar las contrataciones por reemplazo o para alender nuevas funcicnes o
incrementos de actividad o del nivel de produccién o por necesidades del mercado, asi
como Jas confrataciones bajo la modalidad de contratacion administrativa de servicios
{CAS), debiendo contar para elio con el sustento técnico y la disponibilidad
- presupuestal correspondiente.

Asimismo, se propone delegar en los Gerentes ¢ Directores de las Redes
Asistenciales, Institufos y Centros Especializados en el ambito de su competencia, ka
facultad establecida en el literal a) del articulo 4° del Decreto Supremo N° 334-2013-
EF sobre las contrataciones para la suplencia femporal del trabajador, siempre y
} cuando se cuente con plaza presupuestada y vacante, cubriendo fa necesidad del
' servicio en forma oportuna, considerando como referemte ef mapeo realizado a los
0 procesos de contratacion det aifo 2013:

| Modalidad Cargos | % Procesos %
CAS 4797 | 77% 596 56%
Suplencias 1172 19% 346 33%
/—{/{// Reemplazos (D.L. 728) 261 6% 122 1%
Tolal 176230 | 100% 1064 100%

.La Presidenta Ejecutiva refirié que en EsSalud existe una brecha de oferta - demanda
7 muy grande, por fo que se requiere de mayor personal asistencial,

Al respecto, el sefior Consejero Harry Hawkins manifesté que de conformidad con lo
\j establecide en el Decreto Supremo N° 334-2013-EF. se requiere de un Informe
Tecnico que sustente la contratacion de nuevo personal, por o que consideraba que ¢l
Consejo Directivo debia aprobar dichos casos y na delegar tal faguitad.

A su turno, el sefior Consejero José Luis Balta solicito que se precise respecte a lfos
cpn}ratqs CAS, cudntos de éstos estan referidos a incremento de personal,
distinguiéndose entre personal asistencial y administrativo,

2.



De oo ado, el sefior Consejerc Jorge Cristdbal opind que las Redes Asiglenciales
deberlan confratar personal no solo en ef supuesto de suplencia; refiriendo haber
recibido denuncias sobre presunias irregularidades en (08 procesos de contratacién
CASB, por to que solicito [a implementacion de una politica de transparencia en dichos
Drocesos.

Al respecto, la Gerente Central de Gestion de las Personas sefiald que ios procesos
de seleccion se realizan mediante concurso piblico, cuya gestidn estd a cargo de Ia
Oficina de Seleccion, Promocion y Carrers; refirfendo que se encuentra en proceso de
desarrollo un aplicativo que permitird gue los postulantes registren su informacion por
via electrdnica, dando mayor transparencia a los procesos de seleccion convocados
por EsSalud.

Finalmente, ia Consejera Maria Soledad Guiulfo considerd necesario que para gue el
Consejo Directivo evaile la delegacior de facultades para la c~niratacion de nuevo
personal es necesario contar con la siguiente informacion: (i) ratios comparativos a
nivel pals, y (ii} precisar el nimero de plazas proyectas de acuerdo a las metas
previstas para el 2014, y si éste se veria afectado por el PIA 2014,

Luego la deliberacion correspondiente, los sefiores Consejeros manifesiaron su
conformidad con ia propuesta presentada, en el extremo referido a delegar facultades
en la Gerencia Central de Gestion de las Personas para las contrataciones por
reemplazo, suplencias, y las renovaciones de contrataciones bajo Ja modalidad de
Contratacion Administrativa de Servicios (CAS), debiendo contar para elio con el
sustento teonico vy la disponibilidad presupuestal correspondiente

Ny Asimismo, manifestaron su conformidad en o referido a delegar en los Gerentes o
™1/ Directores de las Redes Asistenciates, Institutos y Centros Especializados en et ambito
o b de su competencia, la facultad de efectuar contrataciones para la suplencia temporal

del trabajador, siempre y cuando se cuente con plaza presupuestada v vacante.

. £l Consejo Directivo, con los votes a favor de 1a Presidenta Ejecutiva y de los sefiores
o Consejeros: Guitlermo Ferreyros Cannock, José Luis Balta Chirinos, Guillermo Onofre
N Flores, Jorge Cristobal Parraga, Oscar Alarcén Delgado, Harry Hawkins Mederos y
Marla Soledad Guiulfo Sudrez Durand; y, con la ausencia justificada de la sefora
Paulina Giusti, por mayoria, adopté el siguiente acuerdo:

ACUERDO N° 3-2-ESSALUD-2014
VISTOS:

Ef Decreto Supremo N° 334-2013-EF - Medidas de Austeridad, Disciplina y
Calidad en el Gasto Pablico y de ingresos del personal a aplicarse durante el
Afio Fiscal 2014 para las empresas y entidades bajo el ambito del Fondo
Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado — FONAFE; 1a
Carta N° 170-GCGP-ESSALUD-2014 de la Gerencia Central de Gestion de [as
7[ {/ Personas, la Carta N° 283.GCAJ-ESSALUD-2014 de la Oficina Central de Asesoria
[ ] /[ Juridica, y la Carta N°137-GG-ESSALUD-2014 de la Gerencia General;

CONSIDERANDO:

oy Gue, de acuerdo a la Quincuagésima Quinta Disposicién Complementaria y Final
A de la Ley N* 29626, Ley de Presupuesto del Sector Piblico para el Afio Fiscal
e 2011, se establece que el Seguro Social de Salud (ESSALUD), a partir de la
w vigencia de ia misma, se incorpora al ambito del Fondo Nacional de
ey, Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado - FONAFE, guedando

sujeto & las normas de gestion, directivas y procedimientos emitidos por
FONAFE;.

Que, conforme al literal a) de la Primera Disposicién Complementaria Fransitoria
de la Ley N° 30114 — Ley de Presupuesto del Sector Pliblico para el Afio Fiscal
2014, se establece gue en un plazo que no exceda al 31 de diciembre de 2043, |
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deberan aprobarse mediante Decreto Supremo las medidas de austeridad,
disciplina y calidad en el gasto publico y de ingresos del personal a aplicarse a
partir del 01 de enero de 2014, para las empresas y entidades bajo el ambito del
Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado -
FONAFE;

Que, mediante Decreto Supremo N° 334-2013-EF se aprobaron Medidas de
Austeridad, Disciplina y Catidad en el Gasto Pablico y de ingresos del personat a
aplicarse durante el Afio Fiscal 2014 para las empresas y entidades bajo el
ambito de! Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del
Estado - FONAFE, en cuyo arficulo 3 se establece que serd de aplicacién a
ESSALUD en calidad de lineamientos minimos, la Directiva de Gestion de
FONAFE aprobada por Acuerdo de Directorio N° 001-2013/006-FONAFE, o norma
que lo sustituya o modifigue;

Que, el articulo 4° del Decreto Supremo N° 334-2013.EF, referido a disposiciones
en materia de ingreso de personal se establece que e encuentra suspendida la
contratacion de nueve personal en ESSALUD, sefalando como excepciones o
siguiente: a) Las contrataciones para el reemplazo por cese, promocién de
personal, 0 para la suplencia temporal del trabajador, siempre v cuando se
cuente con plaza presupuestada y vacante; b) Las contrataciones requeridas
para atender nuevas funciones o incrementos de actividad o del nivel de
produccion o por necesidades del mercado; y, ¢) Las contrataciones gue se
efectien para atender obras determinadas o servicios especificos de duracidn
determinada;

Que, asimismo en el citado articulo se sefiala que ESSALUD se encuentra
autorizado para contratar personal a través del Contrato de Administracion de
Servicios - CAS;

Que, de igual modo, en el citado Decreto Supremo se dispone que para las
contrataciones antes mencionadas, el Consejo Directivo de ESSALUD o ef
organo a quien éste delegue tal facultad, autorizara dichas contrataciones, con
tos sustentos correspondientes, bajo responsabilidad;

Que, mediante Carta N° 137-GG-ESSALUD-2014 la Gerencia General de
ESSALUD en atencidn a la facultad establecida en el ingiso b) del articulo 8° de
ia Ley N° 27066, Ley de Creacidn del Seguro Social de Salud {ESSALUD) propone
al Consejo Directivo {a aprobacion de la defegacién de facultades en materia de
ingreso de personal;

Que, de acuerdo a la presentacion efectuada por la Gerencia Central de Gestion
de las Personas en la Segunda Sesién Ordinaria del Consejo Directivo, este
Colegiado tomé conocimiento de las renovaciones de contratos CAS efectuadas
en el mes de ehero del afio en curso, con antelacion a la delegacion de
facultades correspondiente por parte del Consejo Directivo: respecto a lo cual

estimd necesario que la Administracion determine las responsabilidades a que
hubiere lugar;

En virtud de las facultades conferidas, por mayoria, el Consejo Directivo;

' SE ACUERDA:

1. DELEGAR en la Gerencia Central de Gestion de las Personas las facultades
establecidas en el articulo 4° del Decreto Supremo N° 334-2013-EF, Medidas
de Austeridad, Disciplina y Calidad en e Gasto Piblico y de ingresos del
personal a aplicarse durante el Afic Fiscal 2014 para las empresas y entidades
bajo el ambito del Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad
Empresarial del Estado - FONAFE, relacionadas a las contrataciones por
reemplazo, suplencias, y las renovaciones de contrataciones bajo la
modalidad de Contratacién Administrativa de Servicios (CAS), debiendo
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contar para eflo con el sustento técnico y la disponibilidad presupuestal
correspondiente, bajo responsabilidad.

2. DELEGAR en los Gerentes o Diiectores de las Redes Asistenciales, Institutos
y Centros Especializados en el ambito de su competencia, la facultad
establecida en el literal a) del articulo 4° del Decreto Supremo N° 334.2013-EF
sobre las confrataciones para la suplencia temporal del trabajador, siempre y
cuando se cuente con plaza presupuestada y vacante, bajo responsabilidad.

3. DISPONER qgue la Gerencia General adopte las medidas correspondientes
conira los servidores y funcionarios que hayan incurride en responsabilidad,
respecto a las contrataciones por reemplazo, suplencias, y las renovaciones
de contrataciones bajo la modalidad de Contratacion Administrativa de
Servicios (CAS), efectuadas en el mes de enero del afio en cursc, con
antelacion a la delegacion conferida en Jos numeral 1 y 2 del presente
Acuerdo; debiendo informar ias acciones tomadas sobre el particular.

4. DIBPONER que la Gerencia Central de Gestidon de las Personas efectie la
supervision a los Gerentes o Directores de Redes Asistenciales, Institutos y
Ceniros Especializados, en el ejercicio de la facultad establecida en el literai
a) del articulo 4° del Dlecreto Supremo N° 334-2013-EF, referido a materia de
ingreso de personal. Asimismo, adopte las acciones correspondientes en
caso de las responsabilidades a que hubiere lugar.

5. DISPONER que los Gerentes o Directores de las Redes Asistenciales informen
a la Gerencia Central de Gestién de las Personas sobre el gjercicio de la
facultad mencionada en ef numeral precedente, debiendo é&sta ultima
consolidar la informacidn remilida e informar semestralmente al Consejo
Directivo.

EXONERAR el presente Acuerdo del tramite de lectura v aprobacion del acta
para que entre en ejecucion inmediata.

o
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Con la anuencia de la Presidenta Ejecutiva y los sefiores miembros del Consejo
Directivo, siendo fas doce horas con cuarenta y cinco minutos del dia, se retird el
Consejero Jose Luis Bailta Chirinos,

V. INFORMES
/ 1. Cruzada por la Humanizacian de la atencion en satud

¢ La presentacion estuvo a cargo de Ja Dra. Isabel Cristina Chaw Ortega, Jefa de fa
. Oficina de Calidad y Seguridad del Paciente de la Defensoria del Asegurado,

Dande inicio a su intervencion preciséd que EsSalud es una empresa de caracter social

qua administra un fondo de aseguramiento, sustentado en los principios de Buen

“ Gobierno Corporativo y en las politicas del buen trato y humanizacion del servicio, con

l ‘ el objeto de brindar prestaciones con calidad v calidez, que permitan recuperar la
/ confianza de los asegurados y la ciugadania en general,

1V Actores involucrados:

Al respecto, la citada funcionaria manifestd que para el desarrolio de ta cruzada por ia
humanizacion de & atencion en salud, han intervenido diversas unidades organicas de
la institucidn, por lo que se ha logrado realizar un frabaje conjunto que ha permitido
estandarizar ef mensaje y lineas de trabajo de dicha cruzada.

Diagnéstico:

Sobre el particular, la Jefa de I Oficina de Calidad v Sequridad def Paciente, sefiald
que para el desarrollo de este proyecto se tomo como referencia la encuesta nacional



o

SEGURO SOCIAL DE SALUD
ACTAS DEL CONSEJO DIRECTIVO

urbana realizada por ipsos Apoyo en julio de 2012, que contemplé los siguientes
probiemas de la atencién en salud pablica:

RESPUESTA ASISTIOA
Tiempc;s de espera muy largos para ser atendidos 67%
Insuficiente numero de medicinas 39%
Mal estado de los hospitales v postas medicas 37%
Malirato de los médicos a los pacientes 35%
Mala calidad del equipamiento medico_ 35%
Hospitales no se dan abasto para todos los pacientes 32%
Falta de médicos ‘ 268%
Altos costos de medicings v tratamiento 25%
Malos médicos 18%
Pocos centros de salyd cerca de su hogar 14%
Otro 1%

Con relacion a fo sefalado, los sefiores Consejeros resaltaron que unc de los
principales problemas materia de reclamo, es la falta de personal asistencial, asi como
de medicamentos e insumos, lo cual ocasiona que se agrave la enfermedad del
paciente y su insatisfaccion por la falta de atencion oportuna, generandose ademas
rnayores costos.

Al respecto, la Presidenta Ejecutiva refirié que para incrementar la oferta, este afio se
incorporaran diez (10) IPRESS y a cada una se le asignara 50,000 asegurados, de las
cuales cinco (5) ya fueron contratadas y tres (3) han iniciado la atencién a nuestros
asegurados; precisando que, a partir del mes de mayo iniciaran actividades los
Hospitales del Callao v Vila Maria del Triunfo, construidos bajo ta modalidad de
Asociacion Priblico-Privada.

Sobre el particular, la sefiora Consejera Marla Soledad Guiuifo precisd gue
PROINVERSION es un buen camino para ampliar esta oferta.

Siendo las frece horas con cinco minutos, solicitd autorizacion para retirarse el sefior
Consejero Guiltermo Ferreyros Cannock, por razones de fuerza mayor,

Continuando con su exposicion, la Jefa de la Oficina de Calidad y Seguridad det
Paciente indico que la humanizacion es fundamental en fa prestacion del servicio de
sallid, bajo un enfogque de derechos. Es asi que, se determind como publico objetivo
rioritario de fa Cruzada a los siguientes usuarios: {i) Gestante eh frabajo de parto y
recién nacido, (if) Adultos Mayores con alto grado de dependencia (nivel Bl y V), v (ifi)
Usuarios de Areas Criticas (Emergencia, UCH, UCIN, Centro Quirtrgico, Oneolégicos).

Seguidamente, la citada funcionaria informé que en el marco de la “Cruzads de
humanizacion en ia Atencién de Salud” se ha disefiado un modelo de gestion
sustentado en las sigulentes campafias nacionates:

# “CERO DOLOR EN EL PACIENTE"

- Objetivo; Brindar un manelo eficiente del dolor del paciente
- Lider Estratégico de! Nivei Cenfral; (Gerencia Central de Prestaciones de Salud
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¥ "NECESITO TU SILENCIO”

- Qbjetive: Promocidn de un ambiente idonee para garantizar una atencidn humanizada al
paciente.
- Lider Estratégico del Nivel Central: Gerencia Centrai de Prestacionas de Salud

» “PONTE EN Mi LUGAR”

- Qbjetive: Facilitar la comunicacion de los famiares de pacientes de areas criticas,
- Lider Estratégico del Nivel Central: Gerencia Central de Prastaciones de Salud

» “ALQJAMIENTO CONJUNTO DEL PACIENTE VULNERABLE/ GRAVEMENTE ENFERMO CON
SU FAMILIAR ACOMPARANTE"

- Objetivo: Promover la participacion del entormo famiftar en el culdado del paciente en situacion
de riesgo o durante el uso de servicios de riesgo en su estancia en los Centros Asistenciales.
- Lider Estratégico del Nivel Central: Gerencia Central de Prestaciones de Salud

B “BAROS LIMPIOS Y SEGUROS PARA TODOS"

- Objetivo: Garantizar que los servicios higiénicos del CAS permanezcan limpios, accesibles v
sequros para el asegurado v el colaborador,
- Lider Estratégico del Nivel Central: Gerencla Central de Logistica

* “PROMOVIENDO LA ETICA Y LOS DERECHOS DE LOS USUARIOS”

- Objetivo: Promover la conducta ética en todos los trabajadores y el respeto a los derechos de
los usuatios.
- Lider Estratéglco del Nivel Central: Defensoria del Asegurado.

* “FORMANDONOS EN HUMAMNIZACION DE LA ATENCION EN SALUD"

- Objetivo: Fortalecer las competercias det colaborador para el mangjo de habilidades blandas
requeridas para la humanizacion de la atencidn 2l inferior de la organizacién v hascia el
asequrado.

- Lider Estratégico del Nivel Central: Gerencla Central de Gestion de las Personas

 “POR NUESTRA SALUD LABORAL

- Objetivo: Fortalecer la humanizagion al interior de la organizacion a través del fomento de ia
saiud laboral,
- Lider Esfratégico def Nivel Central: Gerencia Central de Prestaciones de Salud

» "COMUNICANDOQ LA HUMANIZACION EN ESSALUD®

- Objetivo: Promovar Iz humanizacion a través de la comunicacion interna y externa,
- Lider Estratégico del Nive! Central: Oficina de Relaciones Instifucionales

A su turmo, e sefior Consejero Jorge Cristobal manifestd que la Cruzada de
Humanizacién es imporlante e inherente al derecho de la salud; resaltando [a
importancia de combatir ¢l dolor de los enfermos, brindandoles un trato humanitario,
asf como a recibir una awencion oportuna y eficaz,

De otro lado, ta sefiora Consejera Marfa Soledad Guiulfo menciond la importancia de
que para efectos de la confratacion de clinicas privadas, se tome en consideracion a
existencia de indicadores de atencion,

Sobre el particular, 1a Presidenta Ejecutiva sefialé que los contratos suscritos con las
clinicas son contratos tipo y, gue atendiendo a su comentario, se programaria una
reunién para tratar este tema.
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N R T
Finalizada Ja exposicion realizada, los sefiores Consejeros expresaron su felicitacién a ™~ [l

la Dra. isabel Chaw por la presentacion efectuada, agradeciendo su intervencion con
un voto de aplauso

PEDIDOS:

A continuacion, los miembros del Consejo Directivo solicitaron a la Presidencia
Ejecutiva fa atencion de los siguientes pedidos:

1. Del Consejero Oscar Alarcon Delgado:

1.1, Hizo referencia a la visita inopinada realizada al Policlinico Fiori de la Red
Asistencial Sabogal, en atencién a una entrevista sostenida con los
representantes del gremio médico, del Sindicato Nacional de Enfermeras
del Seguro Sociat de Salud y un grupo de asegurados del Distrito de San
Martin de Porres, quienes manifestaron su preocupacion respecto al
traslado de diche Policlinico al Distrito de Los Olivos, asi como ta derivacion
de aproximadamente 50,000 asegurados a una Clinica Privada.

Del mismo modo, precisé que en dicha visita pudo apreciar que el referido
Polictinico no retne las condiciones adecuadas para su funcionhamilenta; no
obstante, se pueden alquilar fas tiendas adyacentes y aislario de ia parte
comercial; por ko demas, ef costo que acarrearia el trastado a un nuevo local
es tres veces mayor al actual. Razdn por ia cual solicitd un informe
pormengrizado sobre el estado de dicho Policlinico v el sustento técnico de
fa decisién adoptada.

t.2. Solicitd un informe sobre el estade de los Confratos suscritos con las
IPRESS, en el gue se precise el indice de calidad, metas y costos.

1.3.  Solicitd que se informe sobre la metodologia utilizada para la dispensacion
de medicamentios a Jos asegurados que se atienden en Jos establecimientos
de salud de SISOL.

1.4, Solicité la realizacién de una campafia de atencion a los asegurados de los
valles costefios de los rios Vird y Chao, en la Provincia de Trujillo, a cargo
del Hospital Per; requiriende ademas una supervision de riesgo a fravés
de CEPRIT.

1.5 Solicitd la evaluacion de ia problemética de ios trabajadores de fa empresa
azucarera Andahuasi, quienes no vienen siendo declarados como
asegurados y por lo tanto, no gozan de atencion de salud.

1.6. Solicitdé que se convoque a la Confederacion General de Trabajadores def
Perd (CGTP) para tratar la agenda propuesta por dicho gremie sindical
sobre temas de cardcter institucional en relacion a la seguridad social en
salud,

2. Del Consejero Jorge Cristébal Parraga:

2. Refind que la semana pasada realizé una visita inopinada al Hospital
‘Ramiro Priale Priale” y tres Policlinicos de la Red Aslstencial Junin,
habiendo advertido fakta de medicamentos, especialistas y hacinamiento en
el citado Hospital; solicitando que se evalle la posibilidad de construir un
nuevo Hospital en el Fundo “Fi Porvenir”.

2.2. Sdlicito ta participacion de fa represemtacién pensionaria en el proceso de
creacion de la nueva Gerencia Central dei Adulto Mayor.

2.3, Solicitd evaluar la posibilidad de que pacientes de Sullana puedan recibir
tratamiento de hemodidlisis en su propia localidad, habida cuenta de ia
oferta existente y el menor costo del servicio. "g]
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2.4. Solicitd que se e brinde informacién sobre fa atencién brindada al menor
Tiago Orelfana Hurtado (03 afios), guien sufrié un traumatismo créneo
encefalico, a consecuencia del impacto de una piedra en la Costa Verde.

Sobre el particular, la Presidenta Ejecutiva informo gue el citado menor al
ser un asegurado derechohabiente, tiene cobertura en EsSalud, razdn por
la cual nuestra institucion emitid una Carta de Garantia, para cubrir los
gastos qua genere su ratamiento médico en la Clinica Good Hope, a la cual
fue conducido debido a la cercania del lugar del accidente.

3. Del Consejero Guillermo Onofre Flores:

3.1. Solicitd que se alcance a irs miembros del Consejr Directive copia del
informe emitide por el Organo de Cantrol Institucional yfo el Congreso de la
Republica, en toro a la verificacion de presuntos pagos irregulares de
beneficios sociales y otros.

Siendo las catorce horas con diez minutos, se dio por concluida la sesion.

Virginia Baffige de Piniltos
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