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i. Objeto de la consulta

Mediante el documento de la referencia, la Directora General de la Direccién de Redes Integradas
de Salud Lima Ciudad consulta a SERVIR lo siguiente:

a. ¢Elpersonal de los establecimientos de salud del Primer Nivel I-3 y I-4 (276, 1057 asistencia
y administrativo) debe ser considerado por la Ley N* 235367

b. ¢En lajornada laboral de los profesionales de la salud (150 horas) se debe computar los dias
feriados remunerados, segun las disposiciones Decreto Supremo N° 178-91-PCM, dentro de
la jornada regular laboral?

Il. Anilisis
Competencia de SERVIR

2.1 Las competencias de SERVIR para emitir opiniones en materia del Servicio Civil estan
contextualizadas en el marco de las politicas que en materia de gestidn del empleo e ingreso
al Servicio Civil, entre otras, emita de manera progresiva.

2.2 Siendo SERVIR un érgano rector que define, implementa y supervisa las politicas de personal
de todo el Estado, no puede entenderse que como parte de sus competencias se encuentra
el constituirse en una instancia administrativa o consultiva previa a la adopcién de decisiones
individuales que adopte cada Entidad.

2.3 Enese sentido, debe precisarse que las consultas que absuelve SERVIR son aquellas referidas
al sentido y alcance de la normativa sobre el Sistema Administrativo de Gestidn de Recursos
Humanos, planteadas sobre temas genéricos y vinculados entre si, sin hacer alusién a asuntos
concretos o especificos; por lo tanto, las conclusiones del presente informe no se encuentran
vinculadas necesariamente a situacién particular alguna.

Sobre el personal que presta servicios en el Sector Salud

2.4  Previamente, es necesario distinguir al personal que labora en el Sector Salud: i) Profesionales
de la salud, ii} Técnicos y auxiliares asistenciales, gue desarrollan funciones y/o actividades
bajo la supervisién de los profesionales de la salud o de manera conjunta; v, iii) Personal
administrativo.

2.5  Respecto de los profesionales de la salud, la Primera Disposicién Complementaria Final de la
Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil {en adelante LSC), reconoce como carrera especial a la
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normada por la Ley N° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo
y la carrera de los profesionales de la salud: a) Médico Cirujano; b) Quimico Farmacéutico; c)
Obstetriz; d) Enfermero; f) Médico Veterinario; g) Bidlogo; h) Sicélogo; i) Nutricionista; j)
Ingeniero Sanitario; y, k) Asistenta Social.

2.6  Respecto de los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud, per imperio de la Ley N° 23536,
no se encuentran bajo los alcances de la carrera especial de salud, regulandose el trabajo de
este personal de la salud mediante Ley N° 28561 y su Reglamento, aprobado por Decreto
Supremo N° 004-2012-SA%. En consecuencia, al estar excluidos de la carrera especial de salud,
se les aplica las disposiciones del régimen del Decreto Legislativo N° 276 y de la Ley N° 30057,
Ley del servicio civil, tratdndose de servidores que pertenecen a la carrera administrativa.

2.7  Cabe precisar que las normas acotadas no incluyen en su ambito de aplicacién a los
trabajadores administrativos del Sector Salud. En consecuencia, los técnicos y auxiliares
asistenciales de la salud sefialados no han formado parte de la carrera especial de salud
regulada por la Ley N° 23536, norma vigente desde el afio 1982; sino que siempre han
pertenecido a la carrera administrativa, como todo trabajador de las entidades publicas.

2.8 Posteriormente, con el Decreto Legislativo N° 11532 se establecié una nueva politica
remunerativa exclusiva para los profesionales de la salud y el personal de salud técnica y
auxiliar que ocupan y desempefian un puesto vinculado a los servicios de la salud individual y
salud publica en las entidades sujetas a su &mbito de aplicacion. Para los fines del Decreto
Legistativo N® 1153, se considera como personal de la salud a los profesionales de la salud,
perscnal técnico y auxiliar asistencial de la salud que ocupa un puesto vinculado a la salud
individual o salud publica® en las entidades comprendidas en su ambito de aplicacién.

2.9 De acuerdo al segundo pérrafo del literal b) del numeral 3.2 del articulo 3° del Decreto
Legislativo N° 1153, “quedan excluidos del dmbito de aplicacion (...) el personal o servidor civil
de las entidades publicas que ocupa un puesto destinado a funciones administrativas”; es
decir, en mérito al principio de sujecién o imperio de la ley y al principio de legalidad, esta
politica de compensaciones y entregas econdmicas del personal de la salud al servicio del
Estado solo se aplica al personal de la salud (profesionales de la salud y personal técnico y
auxiliar asistencial de la salud) sefialados taxativamente en el numeral 3.2 del articulo 3° del

L Articulo 6° de la Ley N° 23536, “Ley que establece las normas generales que regulan el trabajoy a carrera de los profesionales
de la salud”

2 Decreto Legislativo N° 1153, “Decreto Legisiativo que regula la politica integral de compensaciones y entregas econémicas

del personal de fa saiud al servicio del Estado”

3 Decreto Legislativo N” 1153, “Decreto Legislativo que regula la politica integral de compensaciones y entregas econémicas
del personal de la salud al servicio del Estado”.
“Articulo 5° Definiciones
5.1 Servicios de Salud Pdblica.-
Son los servicios dirigidos a la proteccion de la salud a nivel poblacional de cardcter asistencial, administrativa, de
investigacion o de produccién. Comprenden los siguientes funciones esenciales: andlisis de la situacion de salud; vigitancia
de la salud publica, investigacidn y control de riesgos y dafios en salud ptiblica; promocién de la salud y participacion de los
ciudadanos en la salud; desarrollo de politicas, planificacion y gestion en materia de salud publica; regulacion y fiscalizacion
en materia de salud publica; evaluacidn y promocion del acceso equitativo a servicios de salud; desarrollo de recursos
humanos y capacitacion en salud piblica; garantia y mejoramiento de la calidad de los servicios de solud individuales y
colectivos; investigacidn en salud publica; y reduccién del impacto de las emergencias y desastres en la salud.

5.2 Servicios de Saiud individual.-
Son los servicios dirigidos a la proteccion de la salud a nivel individual. Comprenden prestociones de proteccion especifico;
controles a persongs sanas y enfermas; atencidn programada, de urgencia y de emergencia; atencidon ambulatoria y con
internamiento; y prestaciones de soporte, diagndstico y terapéutico.
()
5.4 Campo asistencial de lo salud.-

Para efectos de la presente norma se entiende por campo asistenciol de la salud, oquellos servicios dirigidos a fa salud
individual y salud publica™.
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Decreto Legislativo N° 1153. Cualquier inclusidn o modificacién del personal de |a salud sujeto
al Decreto Legislativo N° 1153 sélo podria efectuarse mediante norma con rango de ley.

2.10 Por ende, el resto del personal o servidores que ocupa un puesto en las entidades sujetas al
4dmbito de aplicacién del Decreto Legislativo N° 1153, cuyas labores y/o actividades no se
encuentren vinculadas con los servicios de salud individual y salud publica) perciben sus
remuneraciones conforme al régimen al que pertenecen {Decretos Legislativos N° 276 &
1057).

De esta manera, se considera personal administrativo a aguel que no desempeifia funciones
de caracter asistencial sino mas bien realizan actividades y/o labores que sirven de apoyo
para la realizacién de las funciones sustantivas que desempefia el personal de la salud
{profesionales médicos, no médicos, técnicos y auxiliares asistenciales) en los servicios de
salud publica o en los servicios de salud individual, conforme prevé el Decreto Legislativo N°
1153

2.11 De otro lado, es pertinente agregar que el personal de la salud puede desempefiar cargos
administrativos, lo cual no implica que el puesto que desempefia sea uno de carrera especial,
en la medida que las labores que realiza no se encuentran vinculadas a las funciones
sustantivas de su especialidad; es decir no ejerce labores asistenciales vinculadas a la salud
individual o salud publica, sino un cargo administrativo por ende perciben sus
remuneraciones conforme al régimen al que pertenecen (Decretos Legislativos N° 276 6
1057).

De los descansos remunerados y la jornada laboral de los profesionales de la salud, técnicos y
auxiliares asistenciales

2.12 La Ley N° 23536 y su Reglamento, aprobado. por Decreto Supremo N° 019-83-PCM,
establecieron las normas generales que regulan el trabajo y la carrera de los profesionales de
la salud que prestan servicios asistenciales en el Sector Salud, considerandose como trabajo
asistencial a las actividades finales, intermedias y de apoye que realizan los profesionales de
la salud en los establecimientos de salud del Sector Publico .

2.13 la jornada de trabajo de los profesionales de la salud se programara de acuerdo a las
necesidades del servicio. Dentro de esta jornada se comprende al trabajo de guardia, el cual
no puede exceder las doce (12) horas, salvo de modo excepcional por falta de personal®.

2.14 Conforme al Reglamento de la Ley de trabajo y carrera de los profesionales de la salud, las
jornadas y horarios de trabajo se sujetan a las siguientes disposiciones®:

= |os profesionales de la salud deberan laborar normalmente seis (6) horas diarias
de lunes a sdbado.

= (ada Director de Establecimiento confeccionarad el rol de guardias para el mes
siguiente {entre las 00 horas del dia lunes y las 24,00 horas del dia domingo), y de
igual forma el rol de descansos.

4 Reglamento de la Ley de trabajo y carrera de los profesionales de la salud, aprobado por Decreto Supremo N° 019-83-PCM
“Articulo 2°.- Estdn comprendidos en la ley los profesionales de la salud que prestan servicios en la Dependencia y
Organismos del Sector Salud asi como en el Instituto Peruano de Seguridad Social, que se encuentren bajo el régimen de
la Ley N° 11377, sus ampliatorias, modificatorias v complementarias, en condicién de nombrados, que prestan servicios
asistenciales en los establecimientos oficiales determinados en el Articule 163 del Cédigo Sanitario”,

® Articulos 7° y 8° de la Ley N° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo y la carrera de los
profesionales de |a salud.

S Articulos 10°, 11°, 12°, 13° y 14° del Reglamento de la Ley de trabajo y carrera de los profesionales de la salud, aprobado por
Decreto Supremo N° 019-83-PCM.
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» El trabajo de guardia se cumplird en los servicios de Emergencia, Unidades de
Hospitalizacion y Cuidados Intensivos.

» las horas de guardia pueden compensar las horas obligatorias diurnas. La
programacion de los descansos considerara que éstos son obligatorios después de
las guardias.

2.15 Respecto a los técnicos y auxiliares asistenciales de salud, la Ley N° 28561 y su Reglamento,
aprobado por Decreto Supremo N° 004-2012-SA, regulan el trabajo de los técnicos y auxiliares
asistenciales de salud en todas las dependencias del Sector Publico, asi como en el Sector
Privado, en lo que no sea contrario o incompatible con el régimen laboral de la actividad
privada’.

Asimismo, el trabajo de los técnicos y auxiliares asistenciales de salud se rige por la Ley N°
26842, Ley General de Salud, el Decreto Legislativo N° 276, la Ley N° 28175, Ley Marco del
Empleo Publico, la Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil, y sus Reglamentos correspondientes,
y, en el Sector Privado, las normas que le fueren aplicables.

2.16 Los articulos 9°, 10 y 11° de la Ley N° 28561 y su Reglamento regulan lo concerniente a la
jornada, descansos remunerados y sobretiempo de los técnicos y auxiliares asistenciales de
salud:

= la jornada laboral tiene una duracién maxima de treinta y seis (36} horas
semanales o su equivalente de ciento cincuenta horas (150) mensuales,
incluyendo la jornada de guardia diurna, nocturna y cualquier otro tipo de
modalidad, con descanso fisico post guardia, debiendo tenerse en cuenta el
régimen laboral al que pertenecen.

*  (Cada guardia en ningun caso podra exceder de doce {12} horas continuas.

= El descanso remunerado correspondiente a los dias feriados no laborables sera
contabilizado dentro de la jornada asistencial semanal o mensual, de acuerdo al
régimen laboral al que pertenecen.

= Eldescanso remunerado estard sujeto a la programacion de actividades, debiendo
garantizarse el normal funcionamiento y la continuidad de la atencién del
establecimiento de salud o servicio médico de apoyo.

= El tiempo de trabajo que exceda la jornada laboral serd considerado como horas
extraordinarias o sobretiempo.

= |a programacion de horas extras se hara teniendo en cuenta las necesidades del
servicio y la aceptacién voluntaria del servidor.

=  Eltrabajo prestado en los dias que corresponden al descanso semanal y a los dias
feriados no laborables, sin descanso sustitutorio, se abona de acuerdo a lo
establecido en cada institucién (Sector Publico o Privado) y segln el régimen
laboral al que pertenecen.

2.17 De esta manera, la jornada laboral establecida por las normas antes resefiadas {seis horas
diarias ininterrumpidas, o treinta y seis horas semanales, o ciento cincuenta horas mensuales)
tiene caracter imperativo, ante lo cual las partes de la relacidn laboral no pueden vdlidamente
pactar ni proceder contra ellas; en consecuencia, no seria viable que las partes pacten o

7 De conformidad con el articulo 1° del Decreto Supremo N° 012-2011-SA, publicado el 24 julio de 2011, se precisa gue dentro
de los alcances de la Ley N* 28561 estan comprendidos: i} Los técnicos y auxiliares asistenciales de salud que desarrollan
funciones en los servicios de Enfermeria, Obstetricia, Laboratorio, Farmacia, Rayos X, Medicina Fisica y Rehabilitacidn,
Nutricion y Odontologia; il) Los técnicos y auxiliares asistenciales de salud que laboraban bajo el régimen del Decreto
Legislativo N° 276 a la fecha de entrada en vigencia de la Ley N° 28561, y, iii) Los servidares administrativos que realizan
trabajo asistencial, sefialados en el Anexo A) referido en el articulo 2° del Decreto de Urgencia N* 046-2002.
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establezcan jornadas de trabajo menores a la prevista en sus marcos normativos
correspondientes®,

2.18 Esasique lajornada laboral de los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares asistenciales
se programara de acuerdo a las necesidades del servicio, conforme a los topes o limites
horarios establecidos en su respectivo marco normativo, considerando los dias feriados
sefialados en el Decreto Supremo N° 178-91-PCM, que establece que los servidores del Sector
Publico tienen derecho a descanso remunerado en esos dias y en aquellos feriados que se
determinen por dispositivo legal especifico.

2.19 Ahora bien, cabe precisar que la aplicaciéon de los dias feriados previstos en el Decreto
Supremo N° 178-91-PCM u otro dispositive legal especifico no podra significar una reduccién
de la jornada de trabajo {150 horas mensuales), ni la programacién de una menor cantidad
de horas de guardia que implique considerar -para efectos remunerativos- que [a jornada de
trabajo o guardias se ha desarrollado de manera completa y efectiva. Dicho de otro modo, no
es factible que las horas del dia feriade sean consideradas come “trabajo efectivo” para
completar la jornada de trabajo mensual {150 horas mensuales}) compensando y/o
reemplazando aquellas horas no laboradas y/o guardias no realizadas.

2.20 Lo contrario constituiria una transgresién a lo previsto en el numeral 9.5 del articulo 9° del
Decreto Legislativo N° 1153, Decreto Legislativo que regula la politica integral de
compensaciones y entregas economicas del personal de la salud al servicio del Estado, en en
virtud del cual: “El pago de las compensaciones econdémicas y entregas econdmicas soélo
corresponde como contraprestacion por el servicio efectivamente realizado, quedando
prohibido el pago de compensaciones y entregas econdmicas por dias no laborados, salve el
pago por aplicacién de suspensién imperfecta”

Asi como del literal d) de la Tercera Disposicién Transitoria de la Ley N© 28411, Ley General
de!l Sistema Nacional de Presupuesto, el cual prevé que: “El pago de remuneraciones sélo
corresponde como controprestacién por el trabgjo efectivamente realizado, quedando
prohibide, salvo disposicidn de Ley expresa en contrario o por aplicacién de licencia con goce
de haber de acuerdo a la normatividad vigente, el pago de remuneraciones por dias no
faborados.”

2.21 Atendiendo a ello y considerando las particularidades del trabajo o labores que realiza el
personal de la salud (profesionales de la salud, técnicos y auxiliares asistenciales) en las
diferentes dareas de servicios de los establecimientos de salud del Sector Publico,
corresponderda a la autoridad competente programar las guardias y/o turnos
correspondientes durante todos los dias del mes y del afio (incluidos los feriados),
garantizandose que la continuidad del servicio de salud no sea afectada durante los dias
feriados.

lll. Conclusiones

3.1 La Ley N® 23536 no incluye dentro del dmbito de aplicacion a los técnicos y auxiliares
asistenciales de la salud, cuyo trabajo se regula mediante Ley N° 28561 y su Reglamento,

& Para el caso de los profesionales de la salud, la Ley N° 23536 y su Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 019-83-
PCM.
Para el caso de los médicos cirujanos, el Decreto Legislativo N° 559, Ley de Trabajo Médico, y su Reglamento, aprobado por
Decreto Supremo N° 024-2001-5A, en concordancia con los dos dispositivos normativos previstos para los profesionales de
la salud.
Para el caso de los técnicos v auxiliares asistenciales de salud, la Ley N° 28561 y su Reglamento, aprobado por Decreto
Supremo N° 004-2012-5A,
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aprobado por Decreto Supremao N° 004-2012-SA. Esta no inclusidn se debe a que las funciones
y/o actividades de los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud son desarrolladas bajo la
supervision y/o apoyo de los profesionales de la salud o de manera conjunta.

3.2 La politica de compensaciones y entregas econémicas del personal de la salud al servicio del
Estado sélo se aplica al personal de la salud (compuesto por profesionales de la salud y
personal técnico y auxiliar asistencial de la salud) taxativamente sefialados en el numeral 3.2
del articulo 3° del Decreto Legislativo N° 1153 (principio de sujecidn o imperio de la ley y
principio de legalidad).

3.3  Por lo tanto, conforme al Decreto Legislative N°® 1153, el personal de la salud es aquel que
ocupa y desempefia un puesto vinculade a la salud individual ¢ salud publica en las entidades
sujetas a su ambito de aplicacion.

3.4  El personal administrativo del Sector Salud no forma parte de la carrera especial de los
profesionales de la salud debido a la naturaleza de sus funciones, las cuales se ejercen en
apoyo al cumplimiento de las funciones sustantivas realizadas por personal de la salud
{profesionales médicos, no médicos, técnicos y auxiliares asistenciales) en los servicios de
salud individual y de salud publica.

3.5 La jernada labeoral de los técnicos y auxiliares asistenciales de la salud debera realizarse
respetando las disposiciones del Decretc Supremo N° 178-91-PCM, el cual establecid que los
servidores sujetos el regimen laboral publico tienen derecho a descanso remunerado en los
dias feriados sefialados en dicha norma, asi como en los que se determine por dispositivo
legal especifico.

3.6 Las entidades deben adoptar las acciones necesarias para dar cumplimiento a la jornada de
trabajo establecida para los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares asistenciales es de
seis (6) horas diarias ininterrumpidas, o su equivalente a treinta y seis {36) horas semanales,
o ciento cincuenta {150) horas mensuales. En caso se supere este limite mensual, el
excedente se considera como guardia extraordinaria.

3.7 La aplicacién del Decreto Supremo N* 178-91-PCM no podria consistir en la reduccién de la
jornada laboral, ni en la programacion de una cantidad menor horas de guardia que implique
considerar -para efectos remunerativos- que se hubiera desarrollade la jornada o guardia
completa, es decir, que las horas del dia feriado compensan las horas de jornada o de guardia
que no fueron efectivamente laboradas, pues ello constituiria una transgresion a lo previsto
en el numeral 9.5 del Decreto Legislativo N° 1153 y del literal d) de la Tercera Disposicién
Transitoria de ta Ley N2 28411.
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