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REFERENCIAS A CONSULTAR

- Estandares Ambientales y Sociales del Marco Ambiental y Social del Banco
Mundial

- Notas de orientacion para los prestatarios — EAS 10: Participacion de las partes
interesadas y divulgacion de la informacion.
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PLAN DE PARTICIPACION DE LAS PARTES INTERESADAS (PPPI)

l.- INTRODUCCION

El presente documento, Plan de Participacion de las Partes interesadas (PPPI) es el
instrumento que garantiza la participacion inclusiva, constructiva y eficaz de las partes
interesadas y ha sido elaborado en el marco del Proyecto “Mejoramiento y Ampliaciéon de
los Servicios Brindados por el Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica 25
departamentos”, que se desarrollara a nivel nacional en Perd, a cargo de la Unidad
Ejecutora 004 del Instituto Nacional de Salud; (en adelante UE-004-INS) en concordancia
con el Estandar Ambiental y Social 10 del Banco Mundial.

El costo total estimado del Proyecto es de S/. 311'466,828.68 soles, de los cuales
S/.276'466,828.68 son financiados por el Banco Mundial (BM), mediante endeudamiento
y S/.35'000,000.00 por el Estado peruano, mediante recursos propios.

Este Proyecto esta a cargo de la UE-004-INS y ha sido aprobado por la Presidencia de la
Republica, mediante D.S. 339-2021-EF de fecha 02 de diciembre de 2021.

El Proyecto tiene como objetivo contar con una adecuada capacidad nacional para la
prediccién, deteccion, investigacién, y respuesta frente a enfermedades epidémicas y
otros eventos de salud publica. La intervencion del Proyecto es de alcance nacional y con
intervenciones regionales. Actualmente el Proyecto se encuentra en la etapa de ejecucion.

Este PPPI ha sido actualizado en base al documento elaborado anteriormente para la
etapa de elaboracion del Proyecto, se enfoca en la identificacion y participaciéon de las
partes interesadas de todos los componentes del Proyecto y no sélo en el de construccion
de edificaciones como se senalaba en el PPPI de la etapa de formulacion. Actualmente,
se esta en la etapa de ejecucién y por ello se procedié a actualizar el documento de
acuerdo a las partes interesadas que deberan intervenir en el mismo. Para lo cual se han
realizado entrevistas con representantes de algunas de las partes interesadas (Tablas 5
y 6); asi mismo se ha revisado las paginas web de las diferentes instituciones estatales
involucradas que fueron identificadas como partes interesadas del Proyecto, para tener
una mejor idea del objetivo de su quehacer institucional.

Los principales beneficios del Proyecto son el fortalecimiento de las Unidades Productoras
de Servicios, dependientes de los sistemas nacionales conducidos por el Centro Nacional
de Epidemiologia, Prevencion y Control de las Enfermedades (CDC) y el Centro Nacional
de Salud Publica (CNSP) del INS. Especificamente se plantea el desarrollo de
infraestructura del CDC y del CNSP, a través de la construccion del Centro de
Bioinformatica y Tecnologias Diagndsticas, el equipamiento, mobiliario y vehiculos para
los actores del Sistema Nacional de Vigilancia de Salud Publica (SNVSP), el
fortalecimiento de capacidades de los actores del SNVSP, y sistemas de informacion a
nivel nacional.

Es importante destacar que, dada la especializacion del proyecto, los actores identificados
no sélo forman parte del sector salud, sino que se ha identificado a diversos actores que
no siendo parte del sector salud, forman parte del sistema nacional de vigilancia en salud
publica. Se ha realizado una busqueda de los actores que intervienen en el tema de la
vigilancia de salud publica. Ademas de la opiniéon técnica de otros sectores, no se
descarta, en el proceso de formulacién de algunos instrumentos derivados de la
normatividad de vigilancia en salud publica, el involucramiento de partes interesadas que
representen a poblaciones especiales como comunidades y pueblos indigenas, entre
otros. En este sentido, su participacion se realizara conforme a los lineamientos de dialogo
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intercultural que el sector salud establece' y que la normativa nacional promueve en
materia de interculturalidad.?

El proyecto comprende cinco componentes:

Componente 1: Estandarizacion y Gobernanza de las funciones de vigilancia en
salud publica. Este componente incluye el disefio, implementaciéon y mejora del marco
normativo del Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica, asi como las interacciones
entre sus actores.

Componente 02: Infraestructura, equipamiento y tecnologias adecuadas para la
recoleccion y analisis de informacién para la salud publica. Este componente incluye
la adecuacion y generacién de nueva infraestructura y equipamiento, las mismas que
seran disefiadas para que cumplan con estandares de calidad, funcionalidad y seguridad.
Se incluye ademas el disefio e implementacion de un Sistema de Informacion que
modernice los actuales procesos de vigilancia de la salud publica, asi como la integracion
e interaccién de los sistemas de informacién de resultados y otros sistemas de informacion

del Estado que permitan mejorar el andlisis de la situacion de salud.

JURKAPILAR CAPANASESOYIA 0
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&/ Componente 03: Formacioén y capacitacion de los recursos humanos en vigilancia
en salud publica, inteligencia sanitaria y laboratorio. Este componente esta enfocado
en fortalecer las capacidades del recurso humano en epidemiologia, investigacion y salud
publica en los diferentes niveles central, regional y local, mediante programas de
educacion continua, formacién de equipos de respuesta rapida y modelos de investigacion
de campo en epidemiologia, prevencion y control de enfermedades.

Componente 04: Gestion del Proyecto. Esta referido al personal, bienes, servicios y
otros necesarios para la ejecucion del Proyecto de Inversion.

Componente 05: Respuesta a emergencias contingentes. Se activara de requerirse
inversiones que estén alineadas con los objetivos del Proyecto de Inversion.

A continuacién, se detalla las siguientes infraestructuras que se implementaran con el
proyecto:

e Construccion y equipamiento del Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y
Control de Enfermedades — CDC, ubicado en la sede central del Instituto Nacional
de Salud en el distrito de Chorrillos.

155

O
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i

Nota: version referencial en proceso de definicion

e Construcciéon y equipamiento de Plataformas tecnoldgicas para los Laboratorios
de Referencia Nacional de Salud Publica del CNSP-INS, ubicado en la sede
central del Instituto Nacional de Salud en el distrito de Chorrillos.

1 Resolucién Ministerial N° 611-2014-MINSA, aprueba el Documento Técnico: Didlogo Intercultural en Salud.
2 Decreto Supremo N° 003-2015-MC, aprueba la Politica Nacional para la Transversalizacién del enfoque
intercultural.

10
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Construccidon y equipamiento de la Unidad de epidemiologia molecular y
bioinformatica para el CNSP-INS, ubicado en la sede central del Instituto Nacional
de Salud en el distrito de Chorrillos.

e Tres Centros Macrorregionales:
» Centro Oriente (Huanuco),

"0
w7

N

Al

L —

Nota: versién referencial en proceso de definicion
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> Norte (Lambayeque),

MFMHIIMIHEGMH ]
specialista Social &
S

Nota: version referencial en proceso de definicion

» Sur (Puno)

Nota: version referencial en proceso d deﬁnici
En el Marco de Gestion Ambiental y Social (MGAS) desarrollado durante la fase de

preparacion del Proyecto se ha identificado, de manera preliminar, que las principales
afectaciones a la poblacion local estan relacionadas principalmente con:

12
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a) La incomodidad de las poblaciones vecinas y los propios trabajadores del INS,
durante la etapa de construccién de obra pues se producira generacién de
residuos de construccion, polvo, ruido, interrupcion temporal de transito peatonal
y vehicular, incremento de la congestién vehicular por el traslado de materiales,
posible ocupacion temporal de la via publica con materiales de construccién, que
afectaran a los trabajadores del INS y vecinos del local central del INS ubicado en
el distrito de Chorrillos.

b) Incomodidad de las poblaciones vecinas de las sedes donde se construiran los
Centros Macroregionales por las mismas razones sefialadas anteriormente para
el caso de la construccion de las infraestructuras en Chorrillos

c) La operacion de laboratorios puede generar peligros para los trabajadores y a las
comunidades del entorno donde se encuentren ubicados, que antes no existian.

Es preciso mencionar que cada infraestructura fisica contara con un instrumento de
gestion ambiental y social (IGA) especifico que profundizara la identificacion, evaluaciéon
de los riesgos/impactos y las medidas de mitigacion que se implementaran para el
adecuado manejo ambiental y social de cada inversion.

Para la implementacion del Proyecto el Banco Mundial otorgé un préstamo al Estado
peruano. Para lo cual, requiere que la implementacién del proyecto esté acorde a lo
estipulado en sus Estdndares Ambientales y Sociales (EAS). En tal sentido, el Instituto
Nacional de Salud cumplira las exigencias establecidas en el EAS 10 referido a la
Participacion de las Partes Interesadas y Divulgacion de la Informacion en la que se
‘reconoce la importancia de la interaccion abierta y transparente entre el Prestatario y las
partes interesadas afectadas por el proyecto como elemento esencial de las buenas
précticas internacionales. La participacion eficaz de las partes interesadas puede mejorar
la sostenibilidad ambiental y social de los proyectos, incrementar su aceptacion, y
contribuir significativamente al éxito del disefio y la ejecucioén de los proyectos.”

Ademas, cumple con la normativa nacional en materia de participaciéon ciudadana
aplicable al proyecto y con lo establecido en torno a la transparencia y acceso a la
informacion publica. En el ANEXO 2 se encuentra el listado de normas peruanas sobre
participacién ciudadana que corresponden ser cumplidas por el proyecto.

El presente PPPI fue preparado por la especialista social de la Coordinacién Ambiental y
Social de la UE-004-INS. Este documento incluye las actividades de identificacion, analisis
y participacién de algunas de las partes interesadas realizadas durante el primer semestre
del 2023. A partir de lo cual, se propone el disefio para ejecutar las estrategias de
divulgacion y consulta al conjunto de las partes interesadas y a las partes afectadas;
adicionalmente se definen los recursos y responsabilidades vinculadas a la
implementacién del PPPI; y se establece el procedimiento para la implementacién del
mecanismo de atencion de quejas y reclamos, entre otros puntos.

Finalmente, cabe sefialar que el presente documento se encuentra en su version final, el
cual sera modificado y complementado de ser necesario, de acuerdo a los resultados de
las futuras actividades de divulgacion y consulta realizadas en el marco del Proyecto.

3 Banco Mundial, 2017. Marco Ambiental y Social, p. 97
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Il.- IDENTIFICACION Y ANALISIS DE LAS PARTES INTERESADAS*

La UE-004-INS se compromete a dar cumplimiento de lo que sefiala el EAS10
estableciendo una interaccion abierta y transparente con las partes interesadas del
proyecto. En ese sentido, la participacion de las partes interesadas sera un proceso
inclusivo y constante, durante todas las etapas del proyecto.

En el marco del proyecto “Mejoramiento y Ampliacion de los Servicios Brindados por el
Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica 25 departamentos”, se identificaron las
siguientes partes interesadas:

2.1 PARTES AFECTADAS

Durante el proceso de formulacion del proyecto “Mejoramiento y Ampliacion de los
Servicios Brindados por el Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Pdblica 25
departamentos”, se identificaron partes interesadas y no se advirtieron o manifestaron
partes afectadas. Al respecto, es importante sefalar que, por la naturaleza del proyecto,
el cual constituye la mejora de servicios intermedios, y no directos, no se presentaron
oposiciones por parte de grupos poblacionales. Sin embargo, para la etapa de ejecucion
del Proyecto, es preciso sefialar que durante la etapa de construcciéon de obra si se
podrian presentar partes afectadas.

Las principales afectaciones a la poblacién local que se podrian dar durante la etapa de
construccién de las obras de infraestructura, estan relacionadas principalmente con:

a) La incomodidad de las poblaciones vecinas y los propios trabajadores del INS,
durante la etapa de construccion de obra pues se producira generacion de
residuos de construccién, polvo, ruido, interrupcion temporal de transito peatonal
y vehicular, incremento de la congestion vehicular por el traslado de materiales,
posible ocupacion temporal de la via publica con materiales de construccion, que
afectaran a los trabajadores del INS y vecinos del local central del INS ubicado en
el distrito de Chorrillos.

b) Incomodidad de las poblaciones vecinas de las sedes donde se construiran los
Centros Macroregionales por las mismas razones sefaladas anteriormente para
el caso de la construccion de las infraestructuras en Chorrillos

c) La operacion de laboratorios puede generar peligros para los trabajadores y a las
comunidades del entorno donde se encuentren ubicados, que antes no existian,
de no tomarse las previsiones del caso.

Asi mismo, ya en la etapa de ejecucion del Proyecto, al establecer conversaciones con
profesionales epidemidlogos del Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control
de Enfermedades, se observa que existe un desacuerdo en torno a la construcciéon de un
local propio en las instalaciones de Chorrillos, ademas de integrarse y constituirse en
Centro integrante del Instituto Nacional de Salud. De acuerdo a lo que argumentan, el
dinero con el que se cuenta a través del Proyecto, deberia ser invertido en adquirir una
propiedad (casa) en el distrito de Jesus Maria, cerca al Ministerio de Salud y luego hacer
la adaptaciéon de la casa a oficinas, esta percepcion es sobre todo de parte de los
epidemiélogos nombrados y que tienen sus viviendas ubicadas en el distrito de Jesus
Maria. Cabe precisar que esta propuesta no ha sido presentada formalmente, solo es
mencionada por algunos epidemiologos de manera informal; al respecto los especialistas
técnicos en construcciones sefialan que esta propuesta no tiene fundamento porque la
compra de terreno en Jesus Maria para las dimensiones de terreno que se requieren para
la construccion del Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de
Enfermedades serian muy onerosas y la adaptacion de casa a oficina también. Por otro
lado, los actuales directivos del Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control

4 De acuerdo al EAS 10, la identificacion y analisis de las partes interesadas requiere identificar: 1) Partes
afectadas/beneficiadas, 2) Otras partes interesadas, 3) Grupos/personas vulnerables
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de Enfermedades, estan de acuerdo en torno a la construccion de su nuevo local en
Chorrillos y los trabajadores nuevos que tienen contratos por la modalidad de terceros, no
sefalan objecion alguna porque de acuerdo a su modalidad de contrato deben asistir al
lugar que se les designe.

Tabla N° 1: GRUPO DE PARTES AFECTADAS
N° | Grupode las | Nombre de | Temas de Distrito/localidad Proyecto
partes las partes Interés o Relacién Etapa
afectadas afectadas Preocupacién
1 Poblaciones Por Alcance del CDC, CBTD: Son En la etapa de
vecinas a los determinar Proyecto, Chorrillos, Lima poblaciones construccion
terrenos enel riesgos/impactos | CMR Norte: que viven muy | de las
donde se momento de | y medidas Lambayeque, cerca del edificaciones
realizaran las elaboracion propuestas para | Lambayeque terreno donde
construcciones | del mitigarlos y CMR Sur: se construira
expediente otros por Jayllihuaya, Puno | la obra civil
técnico y del | determinar CMR Centro
IGA durante la Oriente: Huanuco
preparacion del
IGA
2 | Trabajadores Los Estar Chaorrillos, Lima La En la etapa de
del INS trabajadores | informados del construccién construccion
del CENSI, avance del de las de las
CENAN, Proyecto y de edificaciones edificaciones
CNSP, las alteraciones producira
CENSOPAS, | de espacioy incomodidades
OGITT, rutas de transito
OGAT, que se
CNCC, entre | generaran en la
otras etapa de
oficinas construccién
3 | Poblacién Por Estar Chorrillos, Lima Son En la etapa de
vecina determinar informados y poblaciones culminacioén y
cercana ala en el preparados de que viven muy | funcionamiento
edificacion del | momento de | las medidas a cerca del del CBTD
CBTD elaboracion utilizar, ante un terreno donde
del probable riesgo se construira
expediente por algun el CBTD
técnico y del | problema
IGA generado por los
Laboratorios

Fuente: Elaboracion propia

2.2 PARTES INTERESADAS VINCULADAS AL PROYECTO
Se refiere a cualquier individuo, grupo, comunidades locales y/u organizacién no directa
o indirectamente afectados por el Proyecto, pero que pudieran tener un interés y/o ejercer
alguna influencia o injerencia positiva y/o negativa sobre el Proyecto al tener algun nivel
de responsabilidad funcional de alcance nacional, regional y local, en el sistema de
vigilancia en salud publica.

Gran parte de las partes interesadas estarian conformadas por aquellas instancias
sanitarias que brindan servicios en el sistema de vigilancia en salud publica definido por

la OPS como:

[...] la vigilancia en salud publica es la recoleccion, analisis, interpretacion y
diseminacién continua y sistematica de datos sobre la salud [...] El concepto de
vigilancia en salud publica no incluye la administraciébn de programas de
prevenciéon y control, aunque si incluye un vinculo intencionado con tales
programas.®

5 Nueva definicién que es tomada en cuenta por el CDC de USA en 1992 y que es asumido por la OPS en su

texto (OPS,

2011)

sobre

Vigilancia

https://www.paho.org/col/dmdocuments/MOPECE4.pdf

en Salud

Publica,

disponible

en:
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Ante este marco conceptual, todas aquellas instituciones publicas o privadas que forman
o debieran formar parte del sistema de vigilancia de salud publica del pais, deben ser
consideradas como partes interesadas.

Adicionalmente, el Proyecto ha incorporado como enfoque conceptual el concepto de “una
sola salud” que de acuerdo a lo que sefalan los integrantes del Cuadro de Expertos de
Alto Nivel para el Enfoque de “Una sola salud” (OHHLEP, por sus siglas en inglés)
compuesto por la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la
Agricultura (FAO), la Oficina Internacional de Sanidad Animal (OIE), el Programa de las
Naciones Unidas para el Medio Ambiente (PNUMA) y la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), se define de la siguiente manera:

“Una sola salud” es un enfoque unificador integrado que procura equilibrar y
optimizar de manera sostenible la salud de las personas, los animales y los
ecosistemas.

El enfoque reconoce que la salud de las personas, los animales domésticos y
salvajes, las plantas y el medio ambiente en general (incluidos los ecosistemas)
estan estrechamente relacionados y son interdependientes.®

Es en base a este marco conceptual que se considera a las partes interesadas vinculadas
al Proyecto. Por ello, se identificaron dos tipos de partes interesadas; unas de tipo
funcional y otras de tipo territorial. Se comprendera como partes interesadas funcionales
a aquellas que tienen competencias exclusivas y compartidas para brindar los servicios
necesarios en el sistema de vigilancia en salud publica. Y por partes interesadas
territoriales, se entendera a aquellas que por su ubicacién geografica son cercanas o
colindan con las infraestructuras que generara el proyecto.

2.2.1 Partes interesadas funcionales:

Partes interesadas de caracter funcional y que cumplen el rol de vigilancia epidemioldgica
en salud publica y que intervienen de acuerdo con su jurisdiccion en el ambito nacional o
en el regional/local que tienen su aporte y/o incidencia para el logro de los resultados
propuestos en el Proyecto.

Las instituciones del sistema de vigilancia en salud publica del ambito nacional
identificadas son:

2.2.1.1 Instituciones relacionadas al Sector Salud

1. Instituto Nacional de Salud
Organismo Publico Técnico Especializado adscrito al Ministerio de Salud. Tiene
personeria juridica de derecho publico interno y con autonomia funcional,
administrativa, econdmica y financiera en el ejercicio de sus atribuciones.

Tiene como competencias a nivel nacional la investigacion en salud, innovacién en
salud y tecnologias en salud y las epidemias, vigilancia epidemioldgica e inteligencia
sanitaria.

Sus competencias asignadas comprenden a los siguientes ambitos de la salud
publica: a) la prevencién y control de las enfermedades transmisibles y no
trasmisibles; b) la alimentacién, nutricion y tecnologias alimentarias; c) la salud
ocupacional y proteccion del ambiente centrado en la salud de las personas; d) la
interculturalidad en salud y la medicina tradicional complementaria; €) la produccion
de bioldgicos y bienes de importancia estratégica en salud publica y f) el control de la
calidad de productos farmacéuticos, dispositivos médicos y productos sanitarios.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican en: Niveles directivos/Funcionarios
(Profesionales designado por la Jefatura del INS); Profesionales médicos

® https://www.who.int/es/news/item/01-12-2021-tripartite-and-unep-support-ohhlep-s-definition-of-one-health
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(profesionales médicos que pueden ser médicos generales o de diferentes
especialidades médicas; Profesionales de salud no médicos; Profesionales de otras
especialidades no considerados como profesionales de salud, pero que son
necesarios para el trabajo en salud publica; Técnicos administrativos (trabajadores no
profesionales, pero que tienen un titulo como técnico.); Auxiliares administrativos
(trabajadores que no cuentan con un titulo de técnico y que trabajan en temas
operativos que no requieren de un mayor conocimiento técnico).

De acuerdo a su nivel de contratacion se tiene trabajadores nombrados, trabajadores
contratados bajo la modalidad CAS y trabajadores contratados bajo la modalidad de
servicio de terceros.

1.1 Centro Nacional de Salud Piblica — CNSP.

Es un érgano de linea del INS, encargado de normar, desarrollar, evaluar y difundir
de manera integral la investigacién en salud publica y las tecnologias apropiadas para
la prevencion y el control de las enfermedades transmisibles y no transmisibles
aportando criterios técnicos para la formulacion de politicas que orienten la atencion
en salud en el area de su competencia. Se constituye un érgano de referencia nacional
de los laboratorios de salud publica del pais.

Estd compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.2 Centro Nacional de Alimentaciéon y Nutricion — CENAN
Es un 6rgano de linea técnico normativo del Instituto Nacional de Salud (INS) que
busca mejorar la situacién nutricional y los habitos alimentarios del poblador peruano.
Produciendo bienes y servicios estratégicos de calidad para contribuir al bienestar de
la poblacion.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.3 Centro Nacional de Control de Calidad - CNCC
Es el érgano de linea del Instituto Nacional de Salud (INS), encargado de efectuar el
control de calidad de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, productos biolégicos e insumos de uso humano y veterinario y plaguicidas,
tanto nacionales como importados.

Estd compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.4 Centro Nacional de Productos Biolégicos — CNPB

Es el érgano de linea del Instituto Nacional de Salud especializado en la produccion
de bioldgicos, reactivos, insumos de uso humano, uso veterinario con la finalidad de
contribuir a mejorar la calidad de vida de nuestra poblacion. Las actividades realizadas
por el CNPB se encuentran direccionadas a las necesidades de salud publica de
nuestro pais las cuales han permitido erradicar y controlar enfermedades, tales como
la viruela y diversas zoonosis y epizootias, para ello se capacita al personal en
novedosas actividades y sistemas productivos.

Estd compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacién como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.5 Centro Nacional de Salud Intercultural — CENSI
Esta comprometido por generar un encuentro entre la medicina tradicional, alternativa
y complementaria con la medicina académica, en un pais que se caracteriza por la
riqueza de su diversidad cultural y multiétnica.

Su trabajo se centra en la proposiciéon de politicas, estrategias y normas en salud
intercultural. Promovemos el desarrollo de la investigacion para mejorar el nivel de

17



PPPI-PSNVSP INSTITUTO NACIONAL DEL SALUD -INS

salud de los pueblos andinos, amazonicos y poblaciones afrodescendientes en el
marco de la interculturalidad como derecho.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.6 Centro Nacional de Salud Ocupacional y Proteccién del Ambiente para la Salud

- CENSOPAS

Es el érgano desconcentrado responsable de desarrollar investigacion, innovacion,
tecnologias y servicios especializados para la prevencion y control de riesgos y dafos
relacionados con la salud ocupacional y proteccion del ambiente para la salud.

Ademas, propone politicas, normas, y prestar servicios altamente especializados en
los campos de la salud ocupacional y proteccion del ambiente centrado en la salud de
las personas.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.7 Oficina General de Investigacion y Transferencia Tecnolégica — OGITT

Es el érgano asesor de la Alta Direccién del INS, encargado del desarrollo de la
investigacion y de la tecnologia apropiada en salud y de su transferencia al sector
salud y a la comunidad; actia como érgano de coordinacion interna y externa en
materia de su competencia.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacién como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

1.8 Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades.

2

Es un organismo adscrito al INS, encargado de gestionar de manera eficaz, eficiente
y oportuna los procesos de prevencion y control de enfermedades de importancia
sanitaria nacional e internacional, elevando la capacidad resolutiva del nivel nacional
para las acciones de vigilancia epidemiologica, inteligencia sanitaria, salud global y
respuesta rapida en brotes, epidemias, desastres y emergencias.

Estd compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Instituto Nacional de Salud.

Escuela Nacional de Salud Publica — ENSAP

Es el 6rgano de formacién académica del MINSA, encargado de planificar, gestionar
y evaluar la formacion de recursos humanos en salud a nivel nacional, de acuerdo a
la politica del sector; con autonomia académica, econdémica y administrativa.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacion como ha sido sefialado en el Centro Nacional de Salud
Publica.

3.1 Direccién General de Intervenciones Estratégicas en Salud Publica (DIGIESP)

Es el 6rgano de linea del Ministerio de Salud, dependiente del Viceministerio de Salud
Publica, quien dirige y coordina las intervenciones estratégicas de salud publica.

Establece modelos de intervencion prioritarios, que integran acciones de promocién
de la salud, prevencion, control y reduccion de los riesgos y dafios a la salud de la
poblacion en el ambito de la Salud Publica. Para ello, considera los determinantes
sociales de la salud, enfoques de derechos humanos, género e interculturalidad en
salud en todas las etapas de vida.
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Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacién como ha sido senalado en el Centro Nacional de Salud
Publica.

3.2 Oficina General de Tecnologias de la Informaciéon (OGTI)
Es el 6rgano de apoyo del Ministerio de Salud, dependiente de la Secretaria General,
responsable de implementar el gobierno electrénico; planificar, implementar y
gestionar los sistemas de informacion del Ministerio; administrar la informacién
estadistica y cientifica en salud del Sector Salud; realizar la innovacién y el desarrollo
tecnoldgico, asi como del soporte de los equipos informaticos del Ministerio de Salud.

También, es responsable de establecer soluciones tecnoldgicas, sus
especificaciones, estandares; disefar, desarrollar y mejorar las plataformas
informaticas en el Sector Salud. Asimismo, establece requerimientos técnicos para la
adquisicion, aplicacion, mantenimiento y uso de soluciones tecnoldgicas, en el ambito
de competencias del ministerio.

Esta compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacién como ha sido sefialado en el Centro Nacional de Salud
Publica.

4 Seguro Integral de Salud (SIS)
Es una Institucion Administradora de Fondos de Aseguramiento en Salud. Nuestra
finalidad es proteger la salud de los peruanos que no cuentan con un seguro de salud,
priorizando a aquellas poblaciones vulnerables que se encuentran en situacion de
pobreza y pobreza extrema.

Orienta su labor a resolver la problematica del limitado acceso a los servicios de salud
de su poblacidn objetivo, tanto por la existencia de barreras econémicas, como las
diferencias culturales y geograficas.

Estd compuesto por trabajadores que se clasifican de manera similar y tienen el
mismo nivel de contratacién como ha sido sefalado en el Centro Nacional de Salud
Publica.

2.2.1.2 Instituciones fuera del Sector Salud

5 Presidencia del Consejo de Ministros (PCM)
Coordina las politicas nacionales de caracter multisectorial, y las formula en su
respectivo ambito de competencia.

Asimismo, lleva adelante el proceso de descentralizacion y de modernizacién de la
Administracion Publica. También supervisa las acciones de los organismos publicos,
organismos reguladores, oficinas adscritas, consejos, comisiones y entidades que
tienen como funcién velar por el cumplimiento de los derechos de todos los peruanos
e impulsar el desarrollo de los mismos a través de diversos sectores.

Se establecera el relacionamiento con dos de sus Secretarias, Secretaria de Gestion
Publica y Secretaria de Gobierno y Transformacion Digital.

5.1 Secretaria de Gestion Publica
Organismo responsable de proponer, articular, implementar y evaluar la Politica
Nacional de Modernizacién de la Gestion Publica para todas las entidades de la
administracién publica, incluidos los gobiernos regionales y locales.

Ademas, es el ente rector del Sistema de Modernizacién de la Gestién Publica y

responsable de apoyar a la Alta Direccion en la coordinacién y direccién del proceso
de modernizacion de la gestion de la administracion publica y del Estado.
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5.2 Secretaria de Gobierno y Transformaci6n Digital
Es el ente rector del Sistema Nacional de Transformacion Digital, donde articula al
sector publico, privado, la sociedad civil organizada, la academia y los ciudadanos en
materia de gobierno digital, confianza digital y transformacién digital del pais.

También, lidera la implementacion y evaluacién de la Politica Nacional de
Transformacion Digital y su estrategia, asi como las politicas nacionales, planes
nacionales, normas, lineamientos, proyectos y plataformas.

6 Ministerio de Desarrollo Agrario y Riego (MIDAGRI)
Es el organismo publico rector en materia agraria y desarrolla estrategias alineadas
para proveer bienes y servicios publicos de calidad a miles de familias del pais.

Trabaja en concordancia con la Politica Nacional Agraria que define las orientaciones,
de mediano y largo plazo, en favor del desarrollo sostenible de la agricultura, con la
finalidad de activar el desarrollo y la inclusién social en beneficio de la poblacién rural.
Ademas, contribuimos a la seguridad alimentaria y nutricional en el Peru.

Asimismo, fomenta el uso sostenible de los recursos hidrico, forestales y de fauna
silvestre, que promuevan el desarrollo social y econémico, a través de un enfoque de
conservacion productiva orientada al aprovechamiento ambientalmente responsable
y sostenible.

Adicionalmente se incorporan sus entidades adscritas:

6.1 Autoridad Nacional del Agua (ANA)
Ejerce la rectoria técnica - normativa y establece procedimientos para la gestion
integrada, sostenible y multisectorial de los recursos hidricos en beneficio de los
usuarios de agua y poblacion en general, de manera oportuna y eficaz.

6.2 Servicio Nacional Forestal y de Fauna Silvestre (SERFOR)
Es la Autoridad Nacional Forestal y de Fauna Silvestre y tiene como funcién principal
promover la gestion sostenible de la flora y fauna silvestre del pais.

Ejerce la rectoria técnica y normativa para gestionar y promover la sostenibilidad y
competitividad del sector forestal y de fauna silvestre en beneficio de la poblacion y el
ambiente, de manera articulada y eficaz.

6.3 Servicio Nacional de Sanidad Agraria (SENASA)
Busca la proteccion del pais del ingreso de plagas y enfermedades, para preservar su
riqueza agricola y ganadera; permitiendo que consumidores peruanos y del mundo
puedan disfrutar de alimentos sanos e inocuos.

7. Ministerio de la Produccién (PRODUCE)
Formula, disefia, ejecuta y supervisa la politica nacional y sectorial de la Pesca,
Acuicultura, MYPE e Industria.

Adicionalmente se incorporan sus entidades adscritas:

7.1 Fondo Nacional de Desarrollo Pesquero (FONDEPES)
Promueve el desarrollo integral de la actividad pesquera artesanal y acuicola en el
ambito nacional, a favor de los pescadores artesanales y acuicultores; contribuyendo
al mejoramiento productivo responsable y sostenible.

7.2 Organismo de Sanidad Pesquera (SANIPES)
Participa en todas las fases de la cadena productiva de productos pesqueros y
acuicolas para que se cumpla la norma sanitaria. Gracias a la supervision y
fiscalizacion oportuna, busca asegurar la sanidad e inocuidad antes de que lleguen al
consumidor final.
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7.3 Programa Nacional a comer Pescado

Fomenta, consolida y expande los mercados internos para el consumo final de
productos derivados de los recursos hidrobiolégicos.

7.4 Instituto del Mar del Pera (IMARPE)

8.

Organismo técnico especializado que genera conocimiento cientifico que le permiten
al Estado peruano contar con una asesoria cientifica, veraz y oportuna para el
aprovechamiento sostenible de los recursos vivos del mar y las aguas continentales.

Ministerio de Ambiente

Promueve la conservacion y el uso sostenible de los recursos naturales, la puesta en
valor de la diversidad bioldgica y la calidad ambiental en beneficio de las personas y
el entorno de manera, descentralizada y articulada con las organizaciones publicas,
privadas y la sociedad civil, en el marco del crecimiento verde y la gobernanza
ambiental.

Asimismo, formula, planifica, dirige, ejecuta, supervisa y evalla la Politica Nacional
del Ambiente (PNA), aplicable a todos los niveles de gobierno, y dirige el Sistema
Nacional de Gestion Ambiental (SNGA) y el Sistema Nacional de Evaluacion del
Impacto Ambiental (SEIA) ejerciendo la rectoria del Sector Ambiental.

Adicionalmente se incorporan sus entidades adscritas:

8.1 Servicio Nacional de Meteorologia e Hidrologia del Perii (SENAMHI)

Es un organismo publico ejecutor adscrito al Ministerio del Ambiente, tiene como
propdsito generar y proveer informacién y conocimiento meteorolégico, hidrolégico y
climatico de manera confiable, oportuna y accesible en beneficio de la sociedad
peruana.

8.2 Organismo de Evaluacion y Fiscalizacion Ambiental (OEFA)

Impulsa y promueve el cumplimiento de las obligaciones ambientales en los agentes
economicos y la mejora del Sistema Nacional de Gestién Ambiental, de manera
articulada, efectiva y transparente, con el fin de resguardar el equilibrio entre la
inversiéon en actividades econémicas y la proteccion ambiental y, de esa manera,
contribuir al desarrollo sostenible del pais.

Asimismo, es el ente rector del Sistema Nacional de Evaluacién y Fiscalizacion
Ambiental (SINEFA) y cumple una funcién normativa y supervisora con las Entidades
de Fiscalizacion Ambiental (EFA) de ambito nacional, regional o local.

8.3 Instituto de Investigaciones de la Amazonia Peruana (lIAP)

Es una instituciéon de investigacion cientifica y tecnolégica concebida para lograr el
desarrollo sostenible de la poblaciéon amazoénica, con énfasis en lo rural, especializada
en la conservacion y uso correcto de los recursos naturales en la regién amazénica.
Realiza sus actividades de forma descentralizada, promoviendo la participacion
institucional y de la sociedad civil organizada.

8.4 Instituto Nacional de Investigacion en Glaciares y Ecosistemas de Montaria
(INAIGEM)

9.

Organismo técnico especializado que genera tecnologia e informacion cientifica
aplicada sobre glaciares y ecosistemas de montafia, tomando medidas de prevencion
en el marco del cambio climatico, con calidad y pertinencia y en beneficio de la
poblacién. Entidad del Estado que atiende los efectos del calentamiento global en los
ambitos de los glaciares y ecosistemas de montafia.

Ministerio de Energia y Minas

Formula y evalua las politicas de alcance nacional en materia del desarrollo sostenible
de las actividades minero-energéticas, contribuyendo al desarrollo humano, asi como
a la disminucion del impacto ambiental.
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Promueve el desarrollo integral de las actividades inherentes del sector, normando y
supervisando su cumplimiento, cautelando el uso racional de los recursos naturales
en armonia con el medio ambiente, aumentando asi la competitividad del sector y
garantizando la estabilidad juridica.

Adicionalmente se incorpora su entidad adscrita:

9.1 Instituto Geolégico Minero y Metaltirgico (INGEMMET)

11.

Organismo Publico Técnico Especializado, que tiene como objetivo la obtencion,
almacenamiento, registro, procesamiento, administracién y difusién eficiente de la
informacion geocientifica y aquella relacionada a la geologia basica, los recursos del
subsuelo, los riesgos geoldgicos y el geoambiente.

Conduce el Procedimiento Ordinario Minero, incluyendo la recepcion de petitorios, el
otorgamiento de concesiones mineras y su extincién segun las causales fijadas por la
ley, ordenando y sistematizando la informacion georeferenciada mediante el Catastro
Minero Nacional, asi como la administracion y distribucion del Derecho de Vigencia y
Penalidad.

. Ministerio de Transportes y Comunicaciones

Conecta e integra al pais a través del desarrollo de sistemas de transporte, y de la
infraestructura de las comunicaciones y las telecomunicaciones.

Promueve el desarrollo socio-econdmico, la integracién nacional, regional e
internacional, la facilitacién del comercio, la reduccién de la pobreza y prioritariamente,
el bienestar del ciudadano. Concerta con los gobiernos regionales y locales.

Trabaja incansablemente para dar al pais eficientes sistemas de carreteras, ferrovias,
trafico aéreo y maritimo. También formula proyectos regionales que se conectaran a
la Red Dorsal Nacional de Fibra Optica (RDNFO) para llevar internet a mas
localidades.

Ministerio de Defensa (MINDEF)

Garantiza la soberania, independencia e integridad del territorio, y participa en el
desarrollo nacional, en operaciones humanitarias y en la gestion del riesgo de
desastres.

11.1 Centro Nacional de Estimacion, Prevencion y Reduccién del Riesgo de
Desastres (CENEPRED)

Organismo publico ejecutor del Ministerio de Defensa, que conforma el Sistema
Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD). EI CENEPRED es
responsable técnico de coordinar, facilitar y supervisar la formulacién e
implementacion de la Politica Nacional y el Plan Nacional de Gestion del Riesgo de
Desastres en los procesos de estimacion, prevencion y reduccién del riesgo, asi como
de reconstruccion.

12. Ministerio de Vivienda, Construccion y Saneamiento

Disefia, promueve y ejecuta la politica sectorial, contribuyendo al desarrollo territorial
sostenible del pais, en beneficio preferentemente de la poblacion de menores
recursos.

Promueve, norma, supervisa y articula la prestacion de servicios en materia de
desarrollo urbano, vivienda, construccion y saneamiento en favor de la poblacion
urbana y rural, de manera inclusiva, con calidad y con sostenibilidad ambiental,
economico y social.

13. Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social

Busca mejorar la calidad de vida de la poblacion en situacion de vulnerabilidad y
pobreza, promoviendo el ejercicio de sus derechos, el acceso a oportunidades y el
desarrollo de sus propias capacidades.
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Formula, planifica, dirige, ejecuta, supervisa y evalia las politicas sectoriales en
materia de desarrollo e inclusiéon social, para mejorar de la calidad de vida de la
poblacion.

14. Ministerio del Interior
Ejerce las funciones de gobierno interior y del orden interno y publico, para proteger
el libre ejercicio de los derechos y las libertades fundamentales de las personas.

En materia de orden interno y orden publico, ejerce las funciones de formular, planear,
dirigir, coordinar, ejecutar, supervisar y evaluar las politicas publicas nacionales y
sectoriales, asi como los planes, programas y proyectos aplicables a todos los niveles
de Gobierno. Asimismo, ejerce competencia compartida en materia de seguridad
ciudadana y es el ente rector del Sistema Nacional de Seguridad Ciudadana.

15. Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables
Su misidén es disefiar, establecer, promover, ejecutar y supervisar politicas publicas a
favor de las mujeres, ninas, ninos, adolescentes, personas adultas mayores, personas
con discapacidad y migrantes internos, para garantizar el ejercicio de sus derechos y
una vida libre de violencia, desproteccién y discriminacion, en el marco de una cultura
de paz.
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16. Ministerio de Cultura

Sus principales funciones son formular, ejecutar y establecer estrategias de
promocion cultural de manera inclusiva y accesible, realizar acciones de conservacion
y proteccidn del patrimonio cultural, fomentar toda forma de expresiones artisticas,
convocar y reconocer el mérito de quienes aporten al desarrollo cultural del pais,
planificar y gestionar con todos los niveles de gobierno actividades que permitan el
desarrollo de los pueblos amazdnicos, andinos y afroperuanos, todo ello propiciando
el fortalecimiento de la ciudadania e identidad cultural y abriendo espacios de
participacion de todas las culturas, mediante lo cual democratizamos la cultura para
acercarla al ciudadano.

17. Municipalidad Metropolitana de Lima
Busca generar valor publico, promoviendo el desarrollo integral, arménico y sostenible
de la provincia de Lima, a través de una gestién eficiente, transparente, participativa,
concertadora y moderna.

18. Asamblea Nacional de Gobiernos Regionales (ANGR)

Es una organizacién plural que promueve las practicas del buen gobierno, la
transparencia y la lucha contra la corrupcién, que apoya de manera efectiva las
iniciativas de integracion regional y desarrolla propuestas para avanzar en la
descentralizacion del pais. Trabaja en alianza con las asociaciones de otros niveles
de gobierno, concertando y articulando politicas sectoriales y territoriales,
consolidandose como un espacio de reflexion e interlocucion para la mejora de la
gestién regional y la coordinacion intra e intergubernamental, contribuyendo al
fortalecimiento del Estado de Derecho, la democracia y la descentralizacion, con el fin
de contribuir al desarrollo humano en el pais.

Esta constituida por los 25 Gobernadores Regionales elegidos por votacién
democratica en su respectivo ambito regional que fueron elegidos por el periodo 2023-
2026, periodo de duracion de la ejecucion del Proyecto.
Son integrantes de su Consejo Directivo:

Rohel Sanchez Sanchez

Gobernador Regional de Arequipa
Presidente ANGR
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Werner Salcedo Alvarez
Gobernador Regional de Cusco
Vicepresidente ANGR

Rosa Vasquez Cuadrado
Gobernador Regional de Lima
Secretaria ANGR

Gilia Gutiérrez Ayala
Gobernadora Regional de Moquegua
Directora ANGR

Wilfredo Oscorima Nufez
Gobernador Regional de Ayacucho
Director ANGR

Leoncio Huayllani Taype
Gobernador Regional de Huancavelica
Director ANGR

Jorge Chavez Silvano
Gobernador Regional de Loreto
Director ANGR

Son integrantes en calidad de Asociados

Gilmer Horna Corrales
Gobernador Regional de Amazonas

Fabian Noriega Brito
Gobernador Regional de Ancash

Percy Godoy Medina
Gobernador Regional de Apurimac

Roger Guevara Rodriguez
Gobernador Regional de Cajamarca

Ciro Castillo Rojo
Gobernador Regional de Callao

Antonio Pulgar Lucas
Gobernador Regional de Huanuco

Jorge Hurtado Herrera
Gobernador Regional de Ica

Z6simo Cardenas Muje
Gobernador Regional de Junin

César Acuna Peralta
Gobernador Regional de La Libertad

Jorge Pérez Flores
Gobernador Regional de Lambayeque

Luis Otsuka Salazar
Gobernador Regional de Madre de Dios
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Juan Chombo Heredia
Gobernador Regional de Pasco

Luis Neyra Leén
Gobernador Regional de Piura

Richard Hancco Soncco
Gobernador Regional De Puno

Walter Grundel Jiménez
Gobernador Regional de San Martin

Luis Torres Robledo
Gobernador Regional de Tacna

Segismundo Cruces Ordinola
Gobernador Regional de Tumbes

Manuel Gambini Rupay
Gobernador Regional de Ucayali
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2.1.1.3 Instituciones académicas

19.- Universidad Nacional Mayor de San Marcos

Es la universidad mayor del Peru, autbnoma y democratica; generadora y difusora del
conocimiento cientifico, tecnoldgico y humanistico; comprometida con el desarrollo
sostenible del pais y la proteccion del medio ambiente; formadora de profesionales lideres
e investigadores competentes, responsables, con valores y respetuosos de la diversidad
cultural; promotora de la identidad nacional, cultura de calidad, excelencia y
responsabilidad social.

Se la ha considerado como parte interesada, al ser una universidad que ha sido acreditada
para poder realizar el Programa de Especializacion de Epidemiologia de Campo
(PREEC).

20.- Universidad Peruana Cayetano Heredia

Universidad Peruana Cayetano Heredia de gestion privada asociativa sin fines de lucro,
tiene como propédsito fundamental convertir a las personas en agentes de cambio
cientifico, tecnoldgico, social y ambiental a través de la educacién a lo largo de la vida.
Forma profesionales con compromiso social y ético, que aportan soluciones integrales de
impacto con una base de investigacion soélida y respeto a la diversidad y el entorno, tanto
en cuanto a pregrado, posgrado, especializacion y educacién continua.

Se la ha considerado como parte interesada, al ser una universidad que ha sido acreditada
para poder realizar el PREEC.

2.1.1.4 Instituciones desde la sociedad civil

21.- Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID)

La Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID) es una
agencia independiente del gobierno federal que recibe orientacion politica general de la
Secretaria de Estado. USAID proporciona asistencia econdmica, de desarrollo vy
humanitaria en todo el mundo siguiendo los objetivos de politica exterior de los Estados
Unidos.
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22.- Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)

Institucion de Cooperacion Internacional que trabaja para que cada nifio, nifa y
adolescente peruano tenga igualdad de oportunidades de ejercer plenamente sus
derechos.

23.- Organismo Andino de Salud — Convenio Hipodlito Unanue (ORAS-CONHU)

Es un organismo de integracién Subregional, cuyo objetivo es coordinar y apoyar los
esfuerzos que realizan los paises miembros, individual o colectivamente, para el
mejoramiento de la salud de sus pueblos. Coordina y promueve acciones destinadas a
mejorar el nivel de salud de los paises miembros, dando prioridad a los mecanismos de
cooperacién que impulsan el desarrollo de sistemas y metodologias subregionales. En
ese mismo sentido, coordina con otros dérganos subregionales, regionales e
internacionales, acciones que concurran a ese fin.

24.- Programa Mundial de Alimentos (PMA)

El Programa Mundial de Alimentos de las Naciones Unidas es la organizacion
humanitaria mas grande del mundo que salva vidas en emergencias y da asistencia
alimentaria para construir un camino hacia la paz, la estabilidad y la prosperidad de
poblaciones que se estan recuperando de conflictos y desastres y del impacto del
cambio climatico.

S,
2 S/ 25.- Prisma

Es una ONG peruana que disefa y ejecuta investigaciones y proyectos innovadores que
potencian las capacidades y mejoran el acceso a oportunidades de personas
vulnerables, contribuyendo al logro de una sociedad mas inclusiva y al desarrollo

sostenible.

Prisma inicia su labor en 1986, por la voluntad de un grupo de profesionales
multidisciplinarios, motivados por revertir los altos indices de desnutricion cronica infantil
en el Pert y los factores de riesgo asociados a esta.

26.- Socios en Salud
Es una organizaciéon no gubernamental de salud global y justicia social que lucha por
garantizar el derecho a la salud.

27.- ConservAccion

Asociacién integrada por jovenes profesionales peruanos que busca: 1) Promover y
participar en actividades de conservacion de ecosistemas y del cuidado de flora y fauna
silvestre; 2) Fomentar el desarrollo de las comunidades a través del uso sostenible de los
recursos naturales; 3) Desarrollar programas de investigacion para lograr la conservacion
de los ecosistemas y el manejo sostenible de los recursos.

En la siguiente tabla, se presentan a las partes interesadas funcionales identificadas
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Tabla N° 2: PARTES INTERESADAS DE TIPO FUNCIONAL

ne | Grupos de partes ““:;’:to‘f: . Temas de interés o ":“’e‘" et Eloyscto
interesadas it s : preocupacion Interés | Poder Relacién Etapa
Inst_ancra del .SI.Stem.a . La investigacion de los El Proyecto .
nacional de vigilancia | Instituto o Formulacién e
- . problemas prioritarios de salud y depende de la . e
1 de salud publica Nacional de % i Alto Alto p implementacién
. de desarrollo tecnoldgico. UEO04 y esta
relacionada al sector | Salud ; del proyecto
adscrito al INS
salud.
El proyecto
implementa la
infraestructura 'y
; ; Construccion y equipamiento de equipamiento de
Instancia del sistema - .
; e : . la Red Nacional de Laboratorios las plataformas de i
nacional de vigilancia | Centro Nacional - . . Formulacion e
e g en Salud Publica y sobre la biologia molecular | . i3
1.1 de salud publica de Salud Publica . . . alto alto implementacion
p construccion y equipamiento de y construye y
relacionada al sector | — CNSP ; ; del proyecto
salud los Laboratorios de Salud equipa los
N Publica de Referencia Nacional. Laboratorios de
0 ‘o) Salud Publica de
s °B° 7 Referencia
= :
B PLARIPSEGONIN gl
‘1 Especidlista Sacial w - : i _ — — _
) ystanma del sistema Mejorar la situacion nutricional y Necesidad de
:Cmo‘?“ nacional de vigilancia | Centro Nacional | los habitos alimentarios del estar informado de | Formulacion e
'-1.1/ de salud publica de Alimentacién | poblador peruano y puede ninguno | medio | los alcances y implementacion
relacionada al sector | Yy Nutricion — contribuir con informacion al avances del del proyecto
salud CENAN sistema de interoperabilidad. Proyecto
Brindar control de calidad de
Productos Farmacéuticos,
Instancia del sistema Dispositivos M‘edI(IZOS y Necesidad de
. - . . Productos Sanitarios, productos . -
nacional de vigilancia | Centro Nacional o " estar informado de | Formulacion e
" biolégicos e insumos de uso . . X .
1.3 de salud publica de Control de o ninguno | medio | los alcancesy implementacion
: - humano y veterinario y
relacionada al sector | Calidad - CNCC i : avances del del proyecto
plaguicidas, tanto nacionales
salud : Proyecto
como importados y puede
contribuir con informacién al
sistema de interoperabilidad.
Instancia del sistema ; Gem.ar.ar un er.u*:uentro entre I.a Necesidad de
. - ) Centro Nacional | medicina tradicional, alternativa . -
nacional de vigilancia " estar informado de | Formulacion e
- de Salud y complementaria con la . . . .
1.4 de salud publica gy g ninguno | bajo los alcances y implementacién
) Intercultural — medicina académica y puede
relacionada al sector e . i avances del del proyecto
CENSI contribuir con informacioén al
salud - : s Proyecto
sistema de interoperabilidad.
Busca desarrollar investigacion,
Centro Nacional | innovacién, tecnologias y
Instancia del sistema | de Salud servicios especializados para la Necesidad de
nacional de vigilancia | Ocupacional y prevencién y control de riesgos y estar informado de | Formulacién e
1.5 de salud publica Proteccion del danos relacionados con la salud | ninguno | alto los alcances y implementacion
relacionada al sector | Ambiente para ocupacional y proteccion del avances del del proyecto
salud la Salud - ambiente para la salud y puede Proyecto
CENSOPAS contribuir con informacién al
sistema de interoperabilidad.
Oficina General Encargado del desarrollo de la
Instancia del sistema | de Investigacién | investigacion y de la tecnologia Necesidad de
nacional de vigilancia | y Transferencia apropiada en salud y de su estar informado de | Formulacién e
1.6 de salud publica Tecnoldgica — transferencia al sector salud y a ninguno | medio | los alcancesy implementacién
relacionada al sector | QGITT la comunidad y puede contribuir avances del del proyecto
salud con informacion al sistema de Proyecto
interoperabilidad.
. Los servicios que se ampliaran
. i Centro Nacional | . 1a construccién y El Proyecto
Instancia del sistema | de : ; S
A e . . . . equipamiento de la sede central construira y ”
nacional de vigilancia | Epidemiologia, . . . P Formulacion e
P T2 y las modificaciones normativas ) equipara su sede k ~
1.7 de salud publica Prevencion y ) alto medio implementacion
lacionada al sector | Control de o1 (9 compatancie pera ol Saiely del proyecto
- I?xd Enfernodsdes = ejercicio de la vigilancia estandarizaré la proy
4 cDC epidemioldgica y laboratorial e normatividad en
inteligencia sanitaria. materia de
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T 1 ivel | Niv royecto |
Ne | Grupos de partes Nompl;r:t;e Ins Temas de interés o Nd :l } Nd:l ¢ y?
resa i a
Akl : interesadas interesadas | 7preocupac 6n , Interés ‘, Poder | Rg_laclén okl Etap. i
{ vigilancia en salud T
publica.
Instancia del sistema o o ‘ El proyecto
| nacional de vigilancia | Escuela Su interés es desarrollar financiara Formulacién e
2 ’ de salud publica Nacional de capacitaciones articuladas a un medio ‘ alto capacitaciones implementacion
relacionada al sector | Salud Pubica Programa de Capacitacion | para CDC y para del proyecto
salud [ CNSP
Instancia del sistema S Su interés es contar con ( Necesidad de
; o ) General de ; o - ) . »
nacional de vigilancia ] informacion de vigilancia de estar informado de | Formulacion e
- Intervenciones e . . ; "
3.1 de salud publica Estraléticas sn salud publica que le permita ninguno | alto los alcances y implementacién
relacionada al sector Salud F?Ublica tomar mejores decisiones avances del del proyecto
U 3 ‘blica.
salud (DGIESP) relacionadas a la salud publica Proyecto
Instancia del sistema | Oficina General ; 5 . Necesidad de )
) - ) . Su interés es planificar, . .
nacional de vigilancia | de Tecnologias ; . estar informado de | Formulacién e
- implementar y gestionar los . . ; .
de salud publica de la . : o ninguno | bajo los alcances y implementacion
1 - sistemas de informacién del
y relacionada al sector | Informacion Ministerio de Salisd avances del del proyecto
salud (OGTI) Proyecto
i < - Necesidad de R
Su interés es contribuir a tener ; .
) < - estar informado de | Formulacién e
Seguro Integral informacion que contribuya a la di It | [ imol tacia
pithanys de Salud (SIS) mejor toma de decisiones en MAGIo | alle o8 alcances y Lk Smeparen
1alista So¢ Beigly avances del del proyecto
salud publica
| Proyecto
£cy10 — : §
Su interés es coordinar las
Instancia del sistema politicas nacionales de caracter Necesidad de
nacional de vigilancia | Presidencia de muiltisectorial y contribuir en la estar informado de | Formulacion e
5 de salud publica no Consejo de interoperabilidad que permita al ninguno | alto los alcances y implementacién
| relacionada al sector | Ministros (PCM) | estado brindar una mejor \ avances del del proyectos
salud. respuesta ante situaciones de Proyecto
emergencia en salud publica.
[ - o Su interés es proponer, articular, ) T T
implementar y evaluar la Politica
| Instancia del sistema Nacppal d'e Modernlzacnon da la I Necesidad de
| . - : . Gestion Publica para todas las ; -
| nacional de vigilancia | Secretaria de ) L ) estar informado de | Formulacion e
| g i entidades de la administracion . . iz
5.1 de salud publica no Gestién Publica o . ) ninguno | alto los alcances y implementacion
| . publica, incluidos los gobiernos
| relacionada al sector | PCM : ) avances del del proyecto
regionales y locales que permita
salud ) Proyecto
tener una mejor respuesta ante
eventos de importancia de salud
publica.
Su interés es liderar la
Instancia del sistema . implementacion y evaluacion de Necesidad de
: - . Secretaria de o . : .
nacional de vigilancia . la Politica Nacional de estar informado de | Formulacién e
e Gobierno y oo pek ; ; i
5.2 de salud publica no TisRsformacion Transformacion Digital que ninguno | alto los alcances y implementacion
relacionada al sector Diaital permita tener una mejor avances del del proyecto
salud 9 respuesta ante eventos de Proyecto
importancia de salud publica.
7" | T Suinterssecentmon T T
compartir y recibir informacion
Instancia del sistema que permita tener un mejor Necesidad de
nacional de vigilancia | Ministerio de analisis sobre lo que sucede en estar informado de | Formulacién e
6 de salud publica no Desarrollo los recursos hidricos, flora ninguno | medio | los alcancesy implementacién
relacionada al sector | Agrario y Riego silvestre, fauna silvestre, avances del del proyecto
salud inocuidad de los cultivos y Proyecto
sanidad alimentaria en el
territorio nacional.
i Su interés se centra en o ) o
Instancia del sistema compartir y recibir informacién Necesidad de
nacional de vigilancia | Autoridad sobre la calidad del agua para estar informado de | Formulacién e
6.1 de salud publica no Nacional del consumo humano y animal que ninguno | alto los alcances y implementacion
relacionada al sector | Agua (ANA) permita tener una mejor avances del del proyecto
salud respuesta ante un brote Proyecto
epidemioldgico a nivel nacional.
[— - S
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; Nombre de las Nivel Nivel Proyecto
Ne Grupos de partes part Temas de interés o e e T
interesadas reocupacion Relacion 1 Etapa
AP TG ntheesadas V1] oD Interés | Poder | “oacon i
Su interés se centra en
Instancia del sistema | Servicio compartir y recibir informacion Necesidad de
nacional de vigilancia | Nacional sobre la sanidad de la flora y estar informado de | Formulacién e
6.2 de salud publica no Forestal y de fauna silvestre que permita tener | medio medio | los alcancesy implementacion
relacionada al sector | Fauna Silvestre una mejor respuesta ante un avances del del proyecto
salud (SERFOR) brote epidemioldgico a nivel Proyecto
nacional.
Su interés se centra en
Instancia del sistema s compartir y recibir informacién Necesidad de
. - . Servicio . . . ; ~
nacional de vigilancia Naglonal.de sobre inocuidad de los cultivos y estar informado de | Formulacion e
6.3 de salud publica no Sanidad Agrafia sanidad alimentaria que permita | medio medio | los alcances y implementacion
relacionada al sector 9 tener una mejor respuesta ante avances del del proyecto
(SENASA) . i ;
salud un brote epidemiolégico a nivel Proyecto
nacional.
; : Su interés se centra en -
Instancia del sistema : N i Necesidad de
; . ; T compartir y recibir informacién ; i
nacional de vigilancia | Ministerio de la . . estar informado de | Formulacion e
el sz de sanidad acuicola y pesquera . < - 2%
de salud publica no Produccién . . ninguno | medio | los alcancesy implementacion
NA P que permita tener una mejor
( pa\relacionada al sector | (PRODUCE) avances del del proyecto
O respuesta ante un brote
oge T2 lud ) L . . Proyecto
= epidemioldgico a nivel nacional.
<
PRI S Su interés se centra en
&, Especidsta S0 Jdstancia del sistema . X Mo - Necesidad de
2 O ; e ; Fondo Nacional compartir y recibir informacién : s
2] o¥/hacional de vigilancia . . estar informado de | Formulacion e
2 £ /e il S i de Desarrollo de sanidad acuicola y de pesca ; : : A
_@/ de salud publica no . ninguno | medio | los alcances y implementacion
; Pesquero artesanal que permita tener una
relacionada al sector : avances del del proyecto
(FONDEPES) mejor respuesta ante un brote
salud . L . . Proyecto
epidemiolégico a nivel nacional.
Su interés se centra en
compartir y recibir informacién
) sobre la sanidad de los recursos
Instancia del sistema Organismo de hidrobiolégicos que permita Necesidad de
nacional de vigilancia Sanidad tener una mejor respuesta ante estar informado de | Formulacién e
7.2 de salud publica no Pesquera notificaciones y alertas sanitarias | ninguno | medio | los alcances y implementacion
relacionada al sector a nivel nacional avances del del proyecto
(SANIPES) :
salud Proyecto
Su interés se centra en
Instancia del sistema compartir y recibir informacion Necesidad de
nacional de vigilancia | Programa sobre la condicién sanitaria de la estar informado de | Formulacién e
7.3 de salud publica no Nacional a pesca a nivel nacional que ninguno | medio | los alcancesy implementacion
relacionada al sector | comer Pescado permita tener una mejor avances del del proyecto
salud respuesta ante emergencias Proyecto
sanitarias a nivel nacional.
Su interés se centra en
. . compartir y recibir informacién
Instancia del sistema .
. . . . que permita asesorar al Estado
nacional de vigilancia | Instituto del Mar o "
L ., en la toma de decisiones ante . . Operacion del
7.4 de salud publica no del Peru emergencias sanitarias ninguno | medio proyecto
relacionada al sector | (IMARPE) ; Y
salud relacionadas a los recursos
pesqueros y la conservacion del
ambiente marino y continental.
) . Su interés se centra en ;
Instancia del sistema ’ entra : Necesidad de
) o ) compartir y recibir informacién ; iz
nacional de vigilancia s s ; estar informado de | Formulacién e
L Ministerio de sobre temas ambientales que les . b ;
8 de salud publica no ; ; ; Fie s ninguno | alto los alcances y implementacién
: Ambiente permita tener un mejor analisis
relacionada al sector avances del del proyecto
salud sabre lo que sucede en torno al Proyecto
medio ambiente de los territorios y
irstaniciadel sist Servicio Su interés se centra en N —
ns ,anc'?d e 315| emg Nacional de compartir y recibir informacién etces,'fa ed g E laci
nacional de vigilancia Melsatologl ¢ sobre los aspectos hidrolégicos, . ‘ estar informado de | Formulacién e
8.1 de salud publica no ) . - ninguno | medio | los alcancesy implementacién
lacionada al sector Hidrologia: del meteorologicos, avances del del proyect
re F‘;’o aa Perd agrometeorologicos y B n ts el proyecto
salu (SENAMHI) ambientales que permita tener royecio

una mejor respuesta ante
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¢ Nombre de las ' Nivel | Nivel Proyecto
o Grupos de partes Temas de interés o | v
i interesadas PGS preocupacion de ce Relacion Etapa
kil interesadas | Preccupacion | Interés  Poder |
aspectos sanitarios y
epidemioldgicos a nivel nacional.
Su interés se centra en vigilar el
cumplimiento de la normatividad
. . ) ambiental y los compromisos .
Instancia del sistema | Organismo de ; y P Necesidad de
. - ) .. ambientales establecidos en los : o
nacional de vigilancia | Evaluaciény . i estar informado de | Formulacioén e
Ficd . . instrumentos de gestion H ; i
8.2 de salud publica no Fiscalizacion ; g ninguno | alto los alcances y implementacion
. ; ambiental de los administrados
relacionada al sector | Ambiental ) ) ) avances del del proyecto
fiscalizables que permita tener
salud (OEFA) : Proyecto
una mejor respuesta ante
aspectos sanitarios a nivel
nacional.
i . N Su interés se centra en ;
Instancia del sistema . : S » Necesidad de
. e . Instituto de compartir y recibir informacion . 2
nacional de vigilancia L o . estar informado de | Formulacion e
. Investigacion de | amazdnica que permita tener ; : ; 52
8.3 de salud publica no . . ninguno | medio | los alcancesy implementacién
; la Amazonia una mejor respuesta ante
relacionada al sector 5 . avances del del proyecto
Peruana (lIAP) aspectos sanitarios a nivel
salud . Proyecto
nacional.
Su interés se centra en
Instituto fortalec;er las (zjapatCItQades .
Instancia del sistema | Nacional de pre\:gn lsasl, 4 alp ? Ivas'y ¢ e | Necesidad de
cional de vigilancia | Investigacion en ges ';’,n Ie,) o'st.g dclares an‘:a @ estar informado de | Formulacién e
Ve’ alud publica no Glaciares y ;;am lo‘c |ma.[co que pel;ms at ninguno | medio | los alcances y implementacion
mumsm{\ﬁ cionada al sector | Ecosistemas de | ‘"e" \tma me!:)r fespues al ante avances del del proyecto
il
) ?::L:i;\ti\is" asalfid Montafa aspec ols sanitarios a nive Proyecto
S (INAIGEM) nacional.
1
} - Suinterés se centraen - N o T
; ; compartir y recibir informacion ;
Instancia del sistema R Y S Necesidad de
) o - en casos por exposicion a : iz
nacional de vigilancia - . estar informado de | Formulacion e
s i Ministerio de metales pesados y metaloides y ; ; <
9 de salud publica no : : . . . ninguno | alto los alcances y implementacién
y Energia y Minas pasivos ambientales que permita
relacionada al sector ) avances del del proyecto
tener una mejor respuesta ante
salud . . Proyecto
aspectos sanitarios a nivel
nacional.
) - ~ Suinterés se centra en obtener,
almacenar, registrar, procesar,
administrar y difundir la
Instancia del sistema | Instituto informacion geocientifica y Necesidad de
nacional de vigilancia | Geolégico aquella relacionada a la geologia estar informado de | Formulacion e
9.1 de salud publica no Minero y basica, los recursos del ninguno | medio | los alcances y implementacion
relacionada al sector | Metalurgico subsuelo, los riesgos geoldgicos avances del del proyecto
salud (INGEMMET) y el geoambiente que permita Proyecto
tener una mejor respuesta ante
aspectos sanitarios a nivel
nacional.
Su interés se centra en
compartir y recibir informacién
Instancia del sistema de los puertos, aeropuertos y de Necesidad de
nacional de vigilancia | Ministerio de la infraestructura de las estar informado de | Formulacién e
10 de salud publica no Transporte y comunicaciones y las ninguno | alto los alcances y implementacion
relacionada al sector | Comunicaciones | telecomunicaciones que permita avances del del proyecto
salud tener una mejor respuesta ante Proyecto
aspectos sanitarios a nivel
nacional.
. . Garantiza la soberania, .
Instancia del sistema ; oo : Necesidad de
. - ) L independencia e integridad del ) .
nacional de vigilancia | Ministerio de i ¢ i estar informado de | Formulacién e
e territorio, y participa en el . . o
" de salud publica no Defensa ; ninguno | alto los alcances y implementacién
. desarrollo nacional, en
relacionada al sector | (MINDEF) ; e avances del del proyecto
operaciones humanitarias y en la
salud = . Proyecto
gestion del riesgo de desastres.
Cantro Naamnal Responsable técnico de F lacié
Instancia del sistema | de Estimacion, . " ) . Necesidad de . ormdiasion .e’
1.1 coordinar, facilitar y supervisar la | ninguno | alto implementacion

nacional de vigilancia
de salud publica no

Prevencion y
Reduccion del
Riesgo de

formulacion e implementacién de
la Politica Nacional y el Plan

estar informado de
los alcances y

del proyecto
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lombre de las ivel Proyecto
Ne Grupos de partes s parta: Temas de interés o " a6 N:':' ,
i |
SR e i {1 1 FROOY 0 verve |[boods fALIRERCS L B
relacionada al sector | Desastres Nacional de Gestién del Riesgo avances del
| salud (CENEPRED) de Desastres Proyecto
Instancia del sistema s S mtergs = c‘er?tr.a o .. Necesidad de
; i . Ministerio de compartir y recibir informacion ; vz
nacional de vigilancia - . estar informado de | Formulacién e
e Vivienda, sobre los sistemas de agua : 3 oz
12 de salud publica no ” s ninguno | alto los alcances y implementacion
; Construccion y potable y eliminacién de
relacionada al sector . Y avances del del proyecto
Saneamiento excretas de los territorios y la
salud i ) . Proyecto
vigilancia de la calidad del agua.
Busca mejorar la calidad de vida
Instancia del sistema de la poblacion en situacién de Necesidad de
nacional de vigilancia | Ministerio de vulnerabilidad y pobreza, estar informado de | Formulacién e
13 de salud publica no Desarrollo e promoviendo el ejercicio de sus ninguno | alto los alcances y implementacién
relacionada al sector | Inclusion Social derechos, el acceso a avances del del proyecto
salud oportunidades y el desarrollo de Proyecto
sus propias capacidades.
Instancia del sistema Ejerc_:e a8 fun0|one§ degobiomo Necesidad de
; ;i . interior y del orden interno y : -
nacional de vigilancia L P ) estar informado de | Formulacion e
s Ministerio del publico, para proteger el libre ; ; <oz
salud pdblica no X S ninguno | alto los alcances y implementacion
; Interior ejercicio de los derechos y las
cionada al sector ; avances del del proyecto
d libertades fundamentales de las -,
ncnnmitnﬁa personas. 4
ialista So¢ B
oly Diseiiar, establecer, promover,
YECY L nstancia del sistema o ejecutar y supervisar politicas Necesidad de
) - ) Ministerio de la iy . . "
nacional de vigilancia Muier publicas a favor de las mujeres, estar informado de | Formulacién e
18 de salud publica no Poljalagiones ninas, nifos, adolescentes, ninguno | bajo los alcances y implementacion
relacionada al sector personas adultas mayores, avances del del proyecto
Vulnerables : :
salud personas con discapacidad y Proyecto
migrantes internos
Instancia del sistema ; - Necesidad de
) - ) Trabaja por un pais libre de . L
nacional de vigilancia S Sy p estar informado de | Formulacién e
e Ministerio de discriminacién y de racismo, . . . s
16 de salud publica no . . ninguno | bajo los alcances y implementacion
3 Cultura orgulloso de su identidad
relacionada al sector avances del del proyecto
cultural.
salud Proyecto
Instancia del sistema . Necesidad de
; ;s ) G Busca generar valor publico, ; i
nacional de vigilancia | Municipalidad : estar informado de | Formulacion e
ik ) promoviendo el desarrollo . . !
17 de salud publica no Metropolitana de | : . . ninguno | alto los alcances y implementacién
" . integral, arménico y sostenible
relacionada al sector | Lima L ; avances del del proyecto
de la provincia de Lima
salud Proyecto
Instancia del sistema | Asamblea a mtergs i cgr)tr.a S . Necesidad de
. - ) . compartir y recibir informacién . .
nacional de vigilancia | Nacional de o " estar informado de | Formulacion e
. : de salud publica que permita . . e
18 de salud publica no Gobiernos . i medio alto los alcances y implementacién
. . tener un mejor analisis sobre la
relacionada al sector | Regionales ; oo avances del del proyecto
situacién de salud de sus
salud (ANGR) —r Proyecto
territorios
- mtergs o cgr.\tr.a o . Necesidad de
. . compartir y recibir informacién . .
G g Universidad : W estar informado de | Formulacién e
Instituciones . socio sanitaria humana y salud . . e
19 fpini Nacional Mayor ; ; 5 : medio alto los alcances y implementacion
académicas animal e informacién ambiental
de San Marcos ; Fie. avances del del proyecto
contribuyendo al analisis de
; ; " Proyecto
dicha informacion.
; : i |nter§s se cgr)tr-a en s Necesidad de
Universidad compartir y recibir informacion . g
s . S estar informado de | Formulacién e
Instituciones Peruana socio sanitaria humana y salud . . .
20 o ; : B, ; medio alto los alcances y implementacion
académicas Cayetano animal e informacién ambiental
: ;  ifici avances del del proyecto
Heredia contribuyendo al analisis de
. 3 s Proyecto
dicha informacion
Instituciones desde la
sociedad civil: ONGs | Agencia de los Su interés se centra en ;
o . : s s Necesidad de
y Cooperacién Estados Unidos compartir y recibir informacién . -
; : Sl estar informado de | Formulacién e
Internacional con para el socio sanitaria humana y salud . .
21 ; ; < 7 . alto alto los alcances y implementacion
proyectos sobre Desarrollo animal e informacién ambiental
e ; : S avances del del proyecto
vigilancia en salud Internacional contribuyendo al andlisis de Provecto
publica con el (USAID) dicha informacion y
enfoque one health
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L Proye 5 il
N° Grupos de partes N°mr:°| deifas Temas de interés o N"’?' N::" v ‘cto |
 meresadas | interesadas i 00 R R e U
r Instituciones desde la
sog;?a;:é\i/g;‘ONGs Fondo de las Su interés se centra en Necesidad de
Iy ¢ 2 BhalGon Naciones compartir y recibir informacion estar informado de | Formulacion e
22 | - emctcos SBBF Unidas para la sanitaria con énfasis en la nifiez ninguno | alto los alcances y implementacion
Siroi{:ncia S S:iu d Infancia y adolescencia contribuyendo al avances del del proyecto
9 ; (UNICEF) andlisis de dicha informacion Proyecto
publica con el
f enfoque one health
| | Instituciones desde la
soéleodaedractl:\i/g: ones Organismo S:rrllnt:rrt?rs Sreegﬁ:?:riifirr]macién Nacesidad de
?l t oop i |n Andino de Salud an'tp r'aay blantal & nivel estar informado de | Formulacién e
23 " ernatc ona bcon — Convenio s I an;I n’(\j | éra andie ninguno | alto los alcances y implementacion
| prqyec 95 sobre Hipdlito Unanue naqo Y e’ ; _ea \na Y avances del del proyecto
vigilancia en salud (ORAS) realizar el analisis de dicha Proyecto
publica con el informacion.
| enfoque one health
Instituciones desde la -
v ciedad civil: ONGs Su interés se centra en Necesidad de
AEARSEGO lﬁ Oope.raculm Programa cor:patrtlr y recrlblrlmfo;mac:ig estar informado de | Formulacion e
ergatt:lonegbcon Mundial de ZIC; r:nggﬁz re:l::t[r(i);\ignos ninguno | medio | los alcancesy implementacién
9 oyectos sobre Alimentos (PMA) m ony nutr ; avances del del proyecto
(o8 igilancia en salud aportando al analisis de dicha Proyecto
ECuT publica con el informacion.
enfoque one health
Instituciones desde la
sogleodaci cgyc{)lz ONGs Su interés se centra en Necesidad de
?’ te?nzsi:n;I no compartir y recibir informacion estar informado de | Formulacion e
25 o ctos sobcen Prisma sobre temas sanitarios y ninguno | medio | los alcancesy implementacion
src{}/e . I lud ambientales aportar al analisis avances del del proyecto
ighancia en sdiy de dicha informacion. Proyecto ’
publica con el ‘
enfoque one health. 1 ‘
[— SRS N, | A
Instituciones desde la
sog:)e;daedr;(l:\i/g: ONGs Su interés se centra en Necesidad de
?/nternp ional non compartir y recibir informacion estar informado de ‘ Formulacién e
26 atc g sobc Socios en Salud | sobre temas sanitarios y ninguno | medio | los alcances y implementacion
Siroif:c T; & reI d ambientales y aportar al analisis avances del del proyecto
9 ane 3l de dicha informacién. Proyecto
publica con el
enfoque one health.
Instituciones desde la
sociedad civil: ONGs Necesidad de
Iy f:oopelra(:lclm Sy mte:fs 9 zie;r)tr_a fir: i6n estar informado de | Formulacién e
27 RBioTAl Sen ConservAccién Compariy reeirimormas medio bajo los alcances y implementacion

TR —

proyectos sobre
vigilancia en salud
publica con el
enfoque one health

sobre temas de sostenibilidad

ambiental.

Fuente: Elaboracion propia

avances del del proyecto

Proyecto
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2.2.2 Partes interesadas de caracter territorial

Se refiere a las partes interesadas que son instituciones del sistema de vigilancia en salud
publica con un ambito regional y local especifico, adicionalmente se trata de aquellas
organizaciones, instituciones o grupos poblacionales que por su ubicacion son cercanas
0 se encuentran colindantes con las futuras infraestructuras que realizara el proyecto en
la sede de Chorrillos y las regiones Puno, Lambayeque y Huanuco.

1. Direccion Regional de Salud (DIRESA) o Gerencia Regional de Salud (GERESA)
de los 25 Gobiernos Regionales. Es la organizacion especializada en materia de salud,
que depende de cada Gobierno Regional. Tiene atribuciones en salud asignadas por el
ordenamiento juridico vigente. En el marco del proceso de descentralizacion, con enfoque
territorial, implementa las politicas nacionales sectoriales y multisectoriales para
armonizar la provision de los servicios de salud, promover la garantia del aseguramiento
en salud y modulacién del financiamiento, en concordancia directa con las politicas
nacionales sectoriales y multisectoriales de salud, y la normatividad en materia de salud
de nivel nacional.”

2. Direcciones de Redes Integradas de Salud — DIRIS de las 04 jurisdicciones de
Lima Metropolitana (Lima Norte, Lima Centro, Lima Sur y Lima Este).

Cumplen el mismo rol que las DIRESA o GERESA, pero en ambito de la salud de Lima
Metropolitana.

Sede central: Distrito de Chorrillos — Lima Metropolitana

Municipalidad distrital de Chorrillos. Es el 6rgano de gobierno que cumple el rol de
promotor del desarrollo local, con personeria juridica de derecho publico y plena
capacidad para el cumplimiento de sus fines. Es el responsable de otorgar las licencias
de construccion, remodelaciéon o demolicion, en el marco de sus competencias u otras
que sean requeridas por el proyecto.

Zona Centro Oriente: Region Huanuco
Por identificar partes interesadas.

Zona Norte: Regiéon Lambayeque

|8

Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo

Se cre6 por Decreto Ley N° de fecha 17 de marzo de 1970 En los terrenos de esta
institucion se construira la infraestructura del Centro Macroregional de Salud
Publica Norte.

Municipalidad Provincial de Lambayeque

Brinda servicios publicos de calidad, con eficacia y eficiencia; desarrollando
actividades orientadas a la inclusion social y equidad de género; promueve y
fomenta el desarrollo econdémico, turistico y socio cultural de las personas;
conjuntamente con las organizaciones de la sociedad civil e instituciones publicas
y privadas de la Provincia de Lambayeque; fortaleciendo la identidad cultural, y
condiciones ambientales, para mejorar la calidad de vida de los vecinos y vecinas,
garantizando su tranquilidad, seguridad y bienestar.

Gobierno Regional de Lambayeque

Gobierno Regional transparente democratico y participativo, que lidera e impulsa
los procesos de gestion estratégica integral para el desarrollo humano, sostenible
y ambientalmente responsable contribuyendo asi a mejorar la calidad de vida y el
bienestar de la poblacién de Lambayeque.

Colegio Regional de Socidlogos de Lambayeque
Organizacion que aglutina a los sociologos de la region Lambayeque y que cuenta
con informacién de las organizaciones sociales de la regién Lambayeque.

7 Decreto Supremo No 030-2020-SA que aprueba el Reglamento de la Ley No 30895, Ley que fortalece la
funcion rectora del Ministerio de Salud (15.10.2020)
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Zona Sur: Region Puno
1. Universidad Nacional del Altiplano

Fue creada por Ley N° 406 el 29 de agosto de 1856, con la denominacién de
Universidad de Puno, En 1983 la Ley Universitaria N° 23733, le asigna el nombre
de Universidad Nacional del Altiplano de Puno.

Actualmente, cuenta con 20 facultades, 36 escuelas profesionales, una Escuela
de Posgrado, 8 centros experimentales y 6 centros de servicios; albergando a mas
de 16 mil estudiantes, mil 200 docentes y 800 trabajadores administrativos.

2. Municipalidad Provincial de Puno
La provincia de Puno cuenta con una poblacién organizada, democratica y
participativa con conciencia ciudadana.
Su crecimiento y desarrollo urbano es planificado y su desarrollo rural es
autosostenido con una educacion y salud integral de calidad y participativa. La
provincia cuenta con redes viales distritales e interdistritales asfaltadas, totalmente
integradas, con un turismo receptivo, sostenible y ecolégico.

3. Municipalidad del Centro Poblado Jayllihuaya
Institucion de gobierno local que tiene la funcién de administrar los ingresos
econdémicos y desarrollar labores en beneficio y progreso de la comunidad local.

4. Colegio Regional de Socidlogos de Puno
Organizacion que aglutina a los socidlogos de la region Puno y que cuenta con
informacion de las organizaciones sociales de la regién Puno.

2.3 INDIVIDUOS O GRUPOS MENOS FAVORECIDOS/VULNERABLES

Este grupo hace referencia a las personas que tienen mas probabilidad de verse afectadas
por los impactos del Proyecto o que podrian estar mas limitadas que otras en su capacidad
para aprovechar sus beneficios. Asimismo, estas personas o grupos tienen mayor
probabilidad de ser excluidos del proceso de consulta o no son capaces de participar
plenamente en él y, en consecuencia, podrian requerir medidas especificas 0 asistencia
para hacerlo. Por ello, la UE-004-INS prestara especial énfasis en identificarlos, hacer
accesible su participaciéon y vincularlos con el Proyecto.

Se ha identificado como grupos menos favorecidos o vulnerables a las siguientes
organizaciones, por las limitaciones de sus representados/as en su capacidad para
aprovechar los beneficios del Proyecto y su alta probabilidad de ser excluidos del proceso
de consulta o no ser capaces de participar plenamente.

Asociacion Interétnica de Desarrolio de la Selva Peruana (AIDESEP)

Es la organizacion vocera de los pueblos indigenas de la Amazonia de nuestro pais, que
trabaja por la defensa y el respeto de sus derechos colectivos a través de acciones para
exponer sus problematicas y presentar sus propuestas alternativas de desarrollo, segun
su cosmovision y estilo de vida.

Foro Salud

El Foro de la Sociedad Civil en Salud, es un espacio articulado de la sociedad civil en el
ambito de la salud y en los que tengan relacién con ésta. Promueve el debate, el
diagnéstico, la socializacion de estudios y experiencias, la elaboracion de propuestas y la
construccion colectiva de consensos e interlocucion en torno a la problematica de salud
en el pais y en lo global, desde el mas amplio pluralismo y autonomia asociativa. Alienta
la vigilancia ciudadana y el control social de la marcha de los actores de la salud y de su
gobierno.

La Plataforma Nacional de Afectados y Afectadas por Metales, Metaloides y Otras
Sustancias Quimicas Toxicas

Los afectados y afectadas por metales pesados y otras sustancias toxicas, se aglutinan
en esta Plataforma que agrupa a representantes de 14 regiones del pais: Amazonas,
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