MINISTERIO DE SALUD No...026-2023-5A .

DECRETO SUPREMO QUE APRUEBA EL REGLAMENTO DE LA LEY N° 31553,
REASIGNACION GRADUAL Y PROGRESIVA DE LOS PROFESIONALES DE LA
SALUD Y PERSONAL TECNICO Y AUXILIAR ASISTENCIAL DEL MINISTERIO DE
SALUD, SUS ORGANISMOS PUBLICO, GERESAS Y DIRESAS DE LOS GOBIERNOS
REGIONALES Y OTRAS ENTIDADES COMPRENDIDOS EN EL DECRETO
LEGISLATIVO N° 1153

LA PRESIDENTA DE LA REPUBLICA
CONSIDERANDO:

Que, la Primera Disposicién Complementaria Final del Decreto Legislativo N° 1161,
Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, modificada por la Ley N° 30895,
Ley que tiene por objeto fortalecer la funcién rectora del Ministerio de Salud, establece que
el Ministerio de Salud es la Autoridad de Salud a nivel nacional, segun lo establece la Ley
N° 26842, Ley General de Salud, tiene a su cargo la funcién rectora a nivel nacional, la
formulacién, direccién y gestiéon de la politica nacional de salud y es la maxima autoridad
rectora en el sector, y su finalidad es la promocién de la salud, la prevenciéon de
enfermedades, la recuperacion de la salud y la rehabilitaciéon de la salud de la poblacion;

Que, el numeral 7 del articulo 3 del citado Decreto Legislativo N° 1161, establece
que el Ministerio de Salud es competente en recursos humanos en salud;

Que, el articulo 1 de la Ley N° 31553, establece que tiene por objeto reasignar
gradual y progresivamente a los profesionales de la salud y personal técnico y auxiliar
asistencial comprendidos en los numerales 3.1 y 3.2 del articulo 3 del Decreto Legislativo
N° 1153, del Ministerio de Salud, sus organismos publicos, los gobiernos regionales y otras
entidades, que se encuentren bajo la modalidad de destaque a las dependencias de salud
de destino con un minimo de dos afios continuos o mayor de tres afios discontinuos al 31
de diciembre del 2021;

Que, la Quinta Disposicion Complementaria Final de la citada Ley N° 31553,
dispone que el Ministerio de Salud aprueba el reglamento de la citada ley;

Que, en consecuencia, con la finalidad de realizar la reasignacion gradual y
progresiva de los profesionales de la salud y personal técnico y auxiliar asistencial
autorizado por la Ley N° 31553, resulta necesario aprobar el reglamento de la citada ley;

De conformidad con lo dispuesto en el numeral 8) del articulo 118 de la Constitucién
Politica del Peruy; el inciso 3) del articulo 11 de la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder
Ejecutivo; el Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio
de Salud, y sus modificatorias; el Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el
Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias; y
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la Quinta Disposicion Complementaria Final de la Ley N° 31553, Reasignacion gradual y
progresiva de los profesionales de la salud y personal técnico y auxiliar asistencial del
Ministerio de Salud, sus Organismos Publicos, GERESAS y DIRESAS de los Gobiernos
Regionales y otras Entidades comprendidos en el Decreto Legislativo N°1153;

DECRETA:

Articulo 1.- Aprobacion del Reglamento de la Ley N° 31553

Apruébese el Reglamento de la Ley N°31553, Reasignacién gradual y progresiva
de los profesionales de la salud y personal técnico y auxiliar asistencial del Ministerio de
Salud, sus Organismos Publicos, GERESAS y DIRESAS de los Gobiernos Regionales y
otras Entidades comprendidos en el Decreto Legislativo N°1153, cuyo texto comprende
dieciocho (18) articulos y nueve (9) Disposiciones Complementarias Finales, los cuales
forman parte integrante del presente Decreto Supremo.

Articulo 2. Publicacion

El presente Decreto Supremo y el Reglamento aprobado mediante el articulo
precedente, se publican en la sede digital del Ministerio de Salud (www.gob.pe/minsa), el
mismo dia de su publicacién en el Diario Oficial “El Peruano”.

Articulo 3.- Refrendo
El presente Decreto Supremo es refrendado por el Ministro de Salud.

Dado en la Casa de Gobierno, en Lima, a lcs quince dias del mes de setiarre del afo dos

AL

DINAERCILIA BOLUARTE ZEGARRA .
Presidenta de la Republica /

CESAR HENRY VASQUEZ SANCHEZ

Ministro de Salud



http://www.gob.pe/minsa

) REGLAMENTO DE LA LEY N° 31553,

REASIGNACION GRADUAL Y PROGRESIVA DE LOS PROFESIONALES DE LA
SALUD Y PERSONAL TECNICO Y AUXILIAR ASISTENCIAL DEL MINISTERIO DE
SALUD, SUS ORGANISMOS PUBLICOS, GERESAS Y DIRESAS DE LOS
GOBIERNOS REGIONALES Y OTRAS ENTIDADES COMPRENDIDOS EN EL
DECRETO LEGISLATIVO N° 1153

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1.- Objeto

El presente Reglamento tiene por objeto establecer los requisitos, condiciones,
procedimientos técnicos y mecanismos necesarios para implementar la Ley N° 31553,
Reasignacién gradual y progresiva de los profesionales de la salud y personal técnico
y auxiliar asistencial del Ministerio de Salud, sus organismos publicos, GERESAS y
DIRESAS de los Gobiernos Regionales y otras entidades comprendidos en el Decreto
Legislativo N° 1153.

Articulo 2.- Finalidad

El presente Reglamento tienen por finalidad establecer las disposiciones para el
desarrollo ordenado y sistematico del proceso de reasignacion gradual y progresivo
del personal de la salud autorizado por la Ley N° 31553, que permita contribuir a
fortalecer y mejorar la entrega de servicios de salud publica y salud individual y la
calidad de vida laboral del profesional de la salud, personal técnico y auxiliar
asistencial, mediante la reasignacion del personal que se encuentra bajo la modalidad
de destaque a las unidades ejecutoras de salud de destino.

Articulo 3.- Ambito de aplicacion
El ambito de aplicacion del presente Reglamento comprende:

3.1 Entidades: Ministerio de Salud y sus Unidades Ejecutoras, Instituto Nacional de
Salud (INS), Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) y las
Unidades Ejecutoras de salud de los gobiernos regionales.

3.2 Personal de la salud: Profesionales de la salud, técnicos y auxiliares
asistenciales de la salud a los que se refiere el numeral 3.2 del articulo 3 del
Decreto Legislativo N° 1153, Decreto Legislativo que regula la politica integral de
compensaciones y entregas econdémicas del personal de la salud al servicio del
Estado, que se encuentren bajo la modalidad de destaque en las dependencias
de salud de destino con un minimo de dos (2) afios continuos y tres (3) afios
discontinuos al 31 de diciembre de 2021 y que se encuentren realizando
funciones dentro del campo asistencial de la salud individual y salud publica.

El presente proceso comprende también al personal de la salud destacado
dentro de la misma Unidad Ejecutora por condiciones geograficas de lejania o
de orden presupuestal que acredite el tiempo de permanencia antes detallado,
cuente con el respectivo acto resolutivo de destaque, segun lo dispuesto en el
articulo 85 del Reglamento de la Carrera Administrativa, aprobado por Decreto
Supremo N° 005-90-PCM, cumplan con las condiciones establecidas en el
articulo 1 de la Ley N° 31553 y no se encuentren dentro de los supuestos a que
se refiere el articulo 5 del presente Reglamento.




C. MESTAS

Asimismo, para efectos del presente proceso de reasignacién gradual y de
manera excepcional se considera al personal de la salud que cumpla con el
requisito de tener mas de dos afios continuos o tres discontinuos hasta el 31 de
diciembre del 2021; asi como, para el personal de la salud que encontrandose
destacado y durante la emergencia sanitaria por la Covid-19 no contaron con el
acto resolutivo de destaque o renovacién de los mismos.

Articulo 4.- Definicion de términos

Para los efectos del presente Reglamento, son de aplicacion las siguientes
definiciones:

4.1

4.2

4.3

4.4

4.5

4.6

Aplicativo Informatico para el Registro Centralizado de Planillas y de Datos
de los Recursos Humanos del Sector Publico (AIRHSP): Es la herramienta
informatica que contiene el registro de la informacion de los datos personales,
plazas y puestos, conceptos de ingresos correspondientes a los recursos
humanos del Sector Publico, montos por cada concepto, obligaciones y
aportaciones a cargo de las entidades del Sector Publico, incluyendo aquellos
reconocidos mediante convenios colectivos y laudos arbitrales, emitidos en el
marco de la normatividad especifica, asi como los ordenados por mandatos
judiciales.

Cargo: Es el elemento basico de una organizacién, caracterizada por la
naturaleza de las funciones y el nivel de responsabilidad que ameritan el
cumplimiento de requisitos y calificaciones para su cobertura, que se refleja en
el CAP o CAP Provisional.

Cuadro para Asignacion de Personal Provisional (CAP Provisional): Es el
documento de gestion de caracter temporal que contiene los cargos definidos y
aprobados de la entidad, sobre la base de su estructura organica vigente prevista
en su Reglamento de Organizacién y Funciones (ROF) o Manual de Operaciones
(MOP), segun corresponda, cuya finalidad es viabilizar la operacion de las
entidades publicas durante la etapa de transito al régimen previsto en la Ley N°
30057, Ley del Servicio Civil, y en tanto se reemplace junto con el Presupuesto
Analitico de Personal (PAP) por el Cuadro de Puestos de la Entidad (CPE).

Destaque: Es la accidon administrativa de personal que consiste en el
desplazamiento temporal de un servidor a otra entidad a pedido de ésta
debidamente fundamentado, para desempefar funciones asignadas por la
Unidad Ejecutora de destino. También comprende el supuesto previsto en el
articulo 85 del Reglamento de la Carrera Administrativa, aprobado por Decreto
Supremo N° 005-90-PCM.

Registro Nacional de Personal de la Salud (INFORHUS): Es el Aplicativo
Informatico que permite el disefio para la recoleccidn, procesamiento, reporte y
auditoria de los datos y la informacion de los recursos humanos en salud a nivel
nacional, regional y local.

Niveles Remunerativos: Son los escalones que se establecen para cada grupo
ocupacional y/o linea de carrera en los que se ubican el personal de la salud al
momento de su incorporacién, durante su permanencia o luego de un proceso
de progresién en la carrera.

Plaza: Cargo contemplado en el CAP o CAP Provisional que cuenta con crédito
presupuestario en el presupuesto institucional y que se refleja en el PAP de la




4.8

4.9

410

4.1

412

413

4.14

Plaza Vacante: Es la plaza libre y disponible con que cuenta la Unidad Ejecutora
para efectos de cubrir su necesidad institucional, a través de los mecanismos de
incorporacion de personal o progresion en la carrera previstos en la normatividad
pertinente.

Presupuesto Analitico de Personal (PAP): Es el documento de gestién
institucional que sistematiza el presupuesto de las plazas que corresponden a
los ingresos de personal que percibe el personal activo de manera permanente,
periddica, excepcional u ocasional, cuya entrega se realiza de manera regular
en el tiempo, incluyendo los aportes que por ley corresponda comprendidas en
el presupuesto institucional de las entidades del Sector Publico, que cuenten con
un crédito presupuestario aprobado.

Reasignacion: Es la accién administrativa de personal que consiste en el
desplazamiento de un servidor, de una Unidad Ejecutora a otra, sin cesar en el
servicio y con conocimiento de la entidad de origen.

Progresivo: Es el avance cuantitativo del proceso de reasignacion, en tanto se
generen plazas vacantes presupuestadas por fallecimiento, renuncia, cese
definitivo, destitucion y reconversion. Las reasignaciones se realizan dentro del
ejercicio presupuestal del afio que se genera la plaza vacante.

Reasignacion Intrarregional: Es el proceso de desplazamiento del servidor
mediante la reasignacion entre Unidades Ejecutoras que se encuentran dentro
de la jurisdiccion de un gobierno regional, direcciones regionales de salud o los
que hagan sus veces

Reconversion de Plaza: Es el proceso que permite modificar la denominacion del
cargo y nivel remunerativo de plazas vacantes contempladas en un determinado
grupo ocupacional para ubicarla en un grupo ocupacional igual o distinto. Este
proceso se realiza siempre que permita a la unidad ejecutora cubrir su necesidad
institucional; la misma que no demanda recursos adicionales al tesoro publico.

Orden de prelacion: Es el orden del listado del personal de la salud declarado
apto en el proceso de reasignacion, el mismo que es determinado por los afios
de destaque del servidor en la unidad de destino contabilizados hasta el 31 de
diciembre de 2021.

CAPITULO I

PERSONAL NO COMPRENDIDO EN EL PROCESO DE REASIGNACION

Articulo 5.- Personal no comprendido en el proceso de reasignacion

No se encuentran comprendidos en el proceso de reasignacion los siguientes
supuestos:

a)

El personal de la salud del Seguro Integral de Salud - SIS y la Superintendencia
Nacional de Salud — SUSALUD.

Los profesionales de la salud que al 31 de diciembre de 2021 se encontraban
realizando el Servicio Rural Urbano Marginal de Salud (SERUMS).

Los profesionales de la salud que al 31 de diciembre de 2021 se encontraban
realizando el residentado.

Personal administrativo bajo el régimen laboral del Decreto Legislativo N° 276.

Personal contratado bajo el régimen laboral del Decreto Legislativo N° 1057.



CAPITULO llI

CONDICIONES Y REQUISITOS PARA ACCEDER A LA REASIGNACION

Articulo 6.- Condiciones para el proceso de reasignacion

Para el proceso de reasignacion de los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares
asistenciales de la salud del Ministerio de Salud, Instituto Nacional de Salud, Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas y las unidades ejecutoras de salud de los
gobiernos regionales, es necesario que se cumplan las siguientes condiciones:

6.1 El personal de la salud debe encontrarse en la modalidad de destacado en las
dependencias de salud de destino con un minimo de dos (2) afios continuos o tres
(3) afios discontinuos al 31 de diciembre del 2021, para lo cual debe cumplirse
con lo dispuesto en el numeral 7.3 del articulo 7 del presente reglamento o,

6.2 De manera excepcional el personal de la salud que cumpla con el requisito de
tener mas de dos afios continuos o tres discontinuos hasta el 31 de diciembre del
2021; asi como, para el personal de la salud que encontrandose destacado y
durante la emergencia sanitaria por la Covid-19 no contaron con el acto resolutivo
de destaque o renovacién de los mismos.

6.3 Enlos supuestos 6.1y 6.2, la Unidad Ejecutora de destino debe contar con cargos
en el CAP-P vigente, asi como con plazas en el PAP vigente, concordante con lo
dispuesto en los numerales 15.2.1 y 15.2.2 del presente Reglamento.

Articulo 7.- Requisitos para acceder a la reasignacion

Para acceder a la reasignacion, el personal de la salud debe cumplir con los siguientes
requisitos:

7.1 Contar con resolucién de nombramiento en el Ministerio de Salud, sus organismos
publicos o las Unidades Ejecutoras de salud de los Gobiernos Regionales, segun
corresponda.

7.2 Realizar funciones asistenciales en salud individual o salud publica, en
concordancia con lo dispuesto en los numerales 5.1 y 5.2 del articulo 5 del Decreto
Legislativo N° 1153.

7.3 Contar con la resolucion de destaque en la Unidad Ejecutora de destino, asi como
con las demas resoluciones de destaque para acreditar un minimo de dos (2) afios
continuos o mayor de tres (3) afios discontinuos.

7.4 Documento emitido por la oficina de recursos humanos o la que haga sus veces
de la Unidad Ejecutora de origen, que acredite los aflos como destacado en la/as

unidad/es ejecutora/s durante su ciclo laboral, donde se precise el cargo, grupo
ocupacional y nivel remunerativo del servidor.

7.5 No tener adeudos con la Unidad Ejecutora de origen.
CAPITULO IV

CONDUCCION DEL PROCESO DE REASIGNACION

Articulo 8.- Comisiones

C. MESTAS

wwoek| proceso de reasignacion se lleva a cabo a traveés de las siguientes comisiones:
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8.1 Comisién Central de Reasignacion.
8.2 Comisién de Reasignacion de la Unidad Ejecutora.

Articulo 9. Comision Central de Reasignacion

La Comision Central de Reasignaciéon es designada por Resolucion Ministerial del

Ministerio de Salud y esta conformada de la siguiente manera:

9.1 Un/a representante del Despacho Ministerial de Salud, quien la presidira;

9.2 El/la Director/a General de la Oficina General de Gestién de Recursos Humanos,
quien actuara como Secretario/a Técnico/a;

9.3 El/la Director/a General de la Direccion General de Personal de la Salud;

9.4 El/la Director/a General de la Oficina General de Asesoria Juridica;

9.5 El/la Director/a General de la Oficina General de Planeamiento, Presupuesto y
Modernizacién.

Los/las integrantes antes mencionados contaran con un/a representante alterno/a.
Articulo 10.- Comisién de Reasignacion de la Unidad Ejecutora

La Comision de Reasignacion de la Unidad Ejecutora es designada mediante
resolucién emitida por el Titular de la Unidad Ejecutara que cuenta con personal
destacado a su cargo en calidad de Unidad Ejecutora de destino; y, queda conformada
de la siguiente manera:

10.1 En el caso de la Administracion Central del Ministerio de Salud: Un/a
representante de la Secretaria General, quien la preside.

10.2 En el caso de las unidades ejecutoras: Un/a representante de la maxima
autoridad ejecutiva de la Unidad Ejecutora, quien la presidira.

10.3 Un/a representante de la Oficina de Recursos Humanos o quien haga sus

veces, quien actuara como Secretario/a Técnico/a.

10.4 Un/a representante de la Oficina de Asesoria Juridica o quien haga sus veces.

10.5 Un/a representante de la Oficina de Presupuesto o quien haga sus veces.

10.6 Un/a representante de la Oficina de Administracién o quien haga sus veces.

Los/las integrantes antes mencionados contaran con un/a representante alterno/a.

Articulo 11.- Inhibicion

Los miembros de las comisiones de reasignacion, sefalados en el presente
reglamento, deben inhibirse de integrar la comisién, en caso de incurrir en alguna de
las causales de abstencion sefialadas en el articulo 99 del Texto Unico Ordenado de
la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General, aprobado por Decreto
Supremo N° 004-2019-JUS.

El integrante de la Comision Central o Comisién de la Unidad Ejecutora de
Reasignacion, segun corresponda, que se inhiba, sera reemplazado por el integrante
alterno.

Articulo 12.- Funciones de la Comision Central de Reasignacion

La Comisién Central de Reasignacion, tiene las siguientes funciones:

121 Monitorear el proceso de reasignacién del personal de salud a nivel nacional.

12.2 Requerir a las comisiones del proceso de reasignacién de las Unidades
Ejecutoras informaciéon que considere necesaria para el cumplimiento de sus




























