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PODER LEGISUHIVO 

CONGRESO DE U\ REPCBLIt:A 

LEY NI 29761 

EL PRESIDENTE DE LA REPÚBLICA 

PORCUANTO: 

El Ccmgreso de la RepúbHOII 

Ha dado la Ley siguiente: 


EL CONGRESO DE LAREPÚBUCA; 

• "HlÍdado la Ley siguiente: 

". LÉv DE FINANCIAIIIENTO PúBuco DE LOS 
aMENES SUBSIDIADO VSEIIICONTRIBUTlVO 
DB. ASEGURAMIENTO UtlVERSAL EN SALUD 

Capitulo l' 

Dlspoalclonee generalee 

'A,EUéulo 1. Objeto de la Ley 

, ::1..) La presente Ley tiene el objeto de establecer loa 
, ,,~ prlncipiQS Y el financiamiento para la atención 

, de las personas afiliadas' a 108 reglmenea 
• 	 subaldiado y semk:ontribut!Vo del aseguramiento 
" 	 universal en salud, garantizando la 808tenlbiHdad 

e implementación progresiva del aseguramiento 
unlverul en salud. ' 

t:2 	 La preIIIente Ley define las regles orientadas a 
fortalecer las acciones en salud, incluldaa las 
Instituciones Admlnialradoras de Fondos de 
Aseguramiento en Salud (IAFAS) públicaS', a 
trav6s de la determinación de loa mecanismOll de 
financjamlento. 

Adfculo 2. Ámbito de apllcacl6n de la Ley 
.-La preSente Leyee aplicable a las insIIIucIones públicas 

1IintUIadas al proceso de aseguram1enlo universal en 
liiIIud...naladas en loa artlculoa 7 y B de la Ley 29344, 
Ley Maroo de Aseguramiento Universal en Salud. en los 
aapeqtos que '" correspondan.
'< 	 .. -(.; 

'ArtIcy!o 3. PrIncipios 
Los principlQ8 que orientan el financiamiento del 

aseguramiento universal en ~, compIamentarioa a 
'm'prlncipios ae/laladoa en el artldllo 4 de la Ley 29344, 
Ley Maroo de Aseguramiento Universal en Salud, són los 
siguientes: 

'!l. ~. Se refiere a la mejor utilización aociaI 
, : 'i¡ económica de loa recursos adminlS'trativ08, 

: ~....' técnicos y fln8l'lCleróe disponibles para que 1011 
," beneIk:Io8 a que da derecho el aseguramiento 

público sean preslado8 en forma adecuada, 
oporiuna y ~nte, administrando de matWa 

.,' , ,." eIk:lente loa reC\lrsOll para el Manciamlento de 
loa reglmenes de aseguramiento tlUbaidlado 

. .... • y 1IIImicon1ributivo, que se destinen al Seguro 
,Irtlegraj de Salud (SIS) en BU caHdad de InatituC16n 
Adminlatradora de Fondos de Aseguramiento en 
Salud (IAFAS). 

'b. 	 Soatenlblllded. Se refiere a las condiciones 
financieras que garantizan un continuo 61110 
de rÍICUrsDs, acorde con los obfetivoS 'del 
aseguramiento universal, en el marco del 
princtpto del equilibrio fiscal, ....b1tdendo 
criterios y maOIInlsmOll de aslgnaeión y
priorizacl6n de recursos en el sector salud 
que permitan mejorar la equidad y eficiencia 
en la provlslón de loa serviciOll de salud. la 

, , " poblaci6n afinada a los reglmenes subsidiado y 
• , 	semlconlrlbutivo. ' 

c. 	 Tranaparencla. Se refiere al acceso a la 
Información sobre las reglas y proasdimlenlos 
asIebIecIdo8 para el cun:tpfimlento del objaIQ y 
propósitos del aseguramiento universal. ' 

. CapItulo II 

Rllcuraoa pe... el ftn_lamlento de los regl_ 
aubsk!'ado y aemlcon1r1butlYo 

ArtIculp 4. Financiamiento de los reglmenee 
subsidiado y HIIIlcon1r1butlvo 

El Plan Esencial de Aseguramiento.en Salud (PEAS) 
de los reglrnenes subsidiado y semlcontrlbutivo se financia 
con cargo a los recursos tliguíentea: 

a. 	 Los ~preaupu~ que se' aS'~nan 
anualmente el Seguro IrtlegraJ de~ Salud SIS) 
tomando como referencia, para el rég men 
subtlidlado, el valor de la' prima '( el número de 
afiliados y, para el régimen semlcontrlbutlvo, el 
valor de la prima, el coeficiente de financiamiento 
pÚblico (proporclón) y el número de afiliados. 

b. 	 Los spot1es de la población que se afina al 
régimen samk:ontributivosegÚt\ loa criterios de 
alegiblHdad que se ealeblazcan. Allimlsmo, 108 
aparies de loa trabajadores y los COIIductorea 
de las mi esall, conforme lo dispone el 
Decreto Lagill 1086, Decreto Legislativo que
apruebsla Leyd ' de IaCompelltivldad, 
Formatizaclón yDeaarrollo de la Micro y Pequella 
Empresa y del Acceso al Empleo Decante, y BU 
rBlllamenlo. • 

c. 	 Los recursos que loa gob/Itr!!oa regionales y 
gobiemOll locales dednen sobre la, base de la 
adecuación del Plan EsendaJ de Aseguramiento 
en Salud (PEAS). orientados a contríbuir con el 
cierre de brechas en afiliación y cobertura de 
beneficios de sus respectivas circunscr!pclonea, 

d. 	 Los recursOll provenientes de la cooperación
internacional y oIraa donacioneS nacionales e 
~~. 	 ' 

e. 	 0Ir0s que se oIorguen por Iey~ 

ArtIcy!Q Ij C_1ón de la ComIalÓ(lllultlteCtorlal 
de Aseguramiento UnlYaraal en Salud 

5.1 	 El aseguramiento urlllIIHII8I en salud cuenta con 
una Comisión MulllMctorial de Aseguramiento 
UniVersal en Salud; que se constituye en el 
rnaroo de la Ley 29158, \:.lIY Orgánica del Poder 
E)ecutivo, contormeda por repraentantea. entre 
otros. del MIniIIIIJrio de Salud, loa gobi8fllOll
regionales de laS zonas de aseguramiento 
universal, del Seguro Integral de Salud (SIS) y 
del Ministerio de Economfa' y finanzas. seglín 
sus reepediYOII, ámbitos de competencia. , 

5.2 	 Dicha comisI6n propoiJe las metas de 
aseguramiento de loa reglrnenes subsidiado 'i 
semk:onll1bu11vo conforme a los Nneamlantoa y
crIIeriOII que se ealeblezcan en el reglamenlo de, 
la presente Ley. Las metas de aseguramiento son 
aprobadaS mediel:lle decreto BU{lramo refrendado 
por el Minietro de Salud, previo informe favorable 
del Miniaterio de Economla·y Finanzas, respecto
a la aosIenibiBdad fIIIcaI. ' 

Adk;ulp 6. AmpOaclón. • la cob8rtu... de 
8Mguramlento , ',' 

6.1 	 El Estedo. teniendo en cuente Ioallmllea fiaca'" 
del Marco Macroecon6m1co MultianuaJ y las 
normas de' IeIIponsabllldad ftscal, conaldera, 
dentro de sus prioridad.8, la asignación de 
recursOB para la ampliación progreeivá de la 
cobertura del aseguramiento en ..ud y del plan 
de benaflciOll que se entrega a tr8IIIéa del PEAS a' 
Jos regimenes subsidlado y Slimicontl1butiVC1. 

8.2 	 Lo eateblecido en el pál'ral'!l 8.1 tiene en 
cuente lo sust~eI Ministerio de salud.' 
considerando la .ón de loa ámbitos de 
a~lerito, el I mento de la población 
afiliade y la cobertura de los planas de bane6cIos, 
sobre la basa de la prima carculada contarme a lo 
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. 	 previsto en la primera dkIposición complementaria 
ú:ansitoria y las metas de aseguramiento.

6.3 	Los Ilneamiantol! para la determinación de la 
prima, la proyecc;lón del número de asegurados 
porcada régimen yel coeficientedefinanciamiento 
púb4Ioo se establecen en el reglamento de la 
presente ley. 

Arft:#1o 7. EatructunI da loa gaatoa a .... 
tlnancIII oa 	 ' 

Los I'IICUraos a que hace refarai1cia al articulo 4 son 
destlnadoa a cubrir 108 coaIDs fijos y varláblas de la 
praslaci6n, el fomento de lea actividades de salud pública 
y el cierre de la. bre<:has de Inversión. 

CeplbJIo III 

,AdmlloIstIalCl6nde loa _reoa dednadoa a los 
l'8fiIÚIMMII aulMlldllldo '1 Mllllcontrtbullvo 

ArtII!UIg a AdmInllllraClón de los flGUISOa 
destInadoa a loa """mena aubeldlado y
_lcontrtbutJyo ' 	 • 

Los racuraos destinados el financiamiento da los 
RIIiII'rnenu4leaseguramlentosubeidiadoysemlcontrlbutivo 
son adml6IMrados por el Seguro Integral de Salud (SIS), 
an su c::aIldad de InstiIud6n Admini$tradora de Fondo 
de Aaaguramlento en Salud (IAFAS), COI! al objeto de 
nI8j:III/diJt lea obligaciones y derecho!; qua se derlverr del 
IllegUramiento universal an salud conteiIIdo an la ley 
28344, ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud. 
ysu.reglamento. 

&tn"n l. Pago a laalnafltuclona Praatadoraa dé 
SIl ~1ctoa de Salud (IPRESS) 

, ' 

9.1 	 El pago del ~ntegraI de Salud (SIS), en su 
caHdad de '" ÁdmInIetradora de Fondo 
da Aseguramiento en Salud (IAFAS), a otriIa 
IAFAS o lnlliluciones 'Prutadoras de Servicios 
de Salud (IPRESS) púbIlcaa, privadas o militas. 
en el maí'code los convenios o contrslos de 
lnten:ambIo prastadonal o cornprayanta da 
earvicios complementarlos a lea prastadones 
contempladas en el PEAS, .. efectúa bIIjo las 
siguientes modalidades: 

a. 	 MedIanIa' traJ "'.'ilACias flnencieraa a las 
unidades ajacutonIa del Gobiemo Nacional Y 
de 108 gobiernos regionales. en al marco de 
losconvenios que.. suscriben con el Seguro 
::.=.~ SalUd (SlS), para la preslIIci6n de 

b. 	 Oiraalamallte a lea IPRESS, privada. o 
mIIIM, da~o a lea condidones que se 
eeIfIIIIlzcan en. los contratos de compraventa 
de lII!iI'YIcioI compIemanIario&. 

9.2 El mecanismo 	da pago "tableado pare al 
Seguro Integral de Salud (SIS) bu.c:a genarar 
lnoiII\tiVOe qua prom_n la eliclancia; el 
for1lIIac:lmlento da la atención primaria da salud 
'tJ el cierra da brecha. da'atanclón en salud. 
por lo que no n~ante se circunscribe 
al racorioc:Imlanto da los coaIos veriablaa da la 
atención. 

eaplCulolV 

FlnSncllmIsntD para ....enfarmedadaa da alto 
ciOato daatlnado~: aubeldleclo '1 

Art!syIq 19. Fondo da tlnancl_lento para lea 
anfIrmadadaa cM alto _lo ' 

CdIasa,Ia UnldaIt Ejecutora Fondo Intangible SOlIdario 
de s.1ud (FleúI) aobre la ba.. del fondo CflI8do por 
la ley 2~, ley de Creac::ión del FQÓdO InIa!Iglble 
SOIId.., de .Salud. con el fin de financiar la iItencIón da 
lea enft~ da .no C08to de atenCIón. asl como 
la íltenqI6i¡ ele .a\udd. lea parlOnas con anfannadaa'as 
naraa o hu6ifanas, astabIacIc!a an 111 Ley 29898. \.ay qua
DecIMI \la Inteíü NacIonal 'y Pnafarenta Alanción al 

TnrtamIanto de P..-aonas qua Padecen Enfarmedadaa 
Raras o HutIfanas. , . 

8 Fissal, por la preaanIa Ley, .. conlllluya'en una 
Inelitudón Admlnlatradona da Fondos de ,Aseguramiento 
en Salud ~IAFAS~ 

Articulo 11. II'ItanglbW'" del tlnancfanllanto'para 
lea anlennlldadaa da alto costo 

Los I"8CUraos 'tJ bienae del FIuaI son Intangibles 'tJ 
no son destlnadoa a finas distintos a los ~ 
articulo 21 de la Ley 29344. ley Marco de . 
Universal en Salud, y la \.ay 29698. Ley qua de 
Interés Nacional y Prafarenta Atanciqn el TI atamiento de 
Personas que Padecen Enfarmadades FIares o Hu6rfanu; 
tampoco puedan utiliza_ para flnanalar gallos del 
Seguro Integral de Salud. 

Articulo 12. Racuraos del fondo lntenflble 
Solidario da Salud ( ......1) . . 

Los I'IICUraos del Fondo Intanglbla SoIIdIrio de Salud 
(FIuaI) ..fin constIIuidos por: 

s. 	 Los crédIIos PfII8UIlURfarIO daIIIInados al FlMal, 
qua se salgnan anualmanla al pliego S8g!IfO
Integral de Salud. de acuerdo a las normas 
prasupuaslslaa vlgente&. 

b. 	 Loa Ingresos. provaniantes. de la venta de pIanaa
da aaegyramiento soIn anfarmadadas • alto 
C08to qua oferta el FIssa! a Iaa II\8IItuCIOnIS 
AdminIsIradoras de Fondos de ~ 
(1AF~¿'I8dLa f6nnu1a pana fijar laa p~ es
dete a en al reglamento de la praaante 
\.ay. Las tarIta$ J mecanismos da pago son
eafablecIdos por MInisterio de SalUd madianta 
reaoluáón miniatarIaL 

C. 	 Las trasferencias de racuraos qua lI'8ctWIn al 
Ministerio de Salud. _ organi8mos públicosy 108 
pobiamos regionalaa. con csrgo IÍ sul)lllllUJlU8ll! 
Institucional aDrobado, Lea ~c:fas cM 
partidas del Gobiemo NacIonal .. aprueban
madlants decreto supremo. En el _ da lea 
tranllfarencias del gobierno regional, aatas .. 
realizan madiantll transfaranClaa flnandaras 
autorizadas por acuerdo.de consejo regional. 

d. 	 Leadonac:lones da ~snalur8lasoJuridlcu. 
naclonalaa o extranjeras, púbIIcu o privadas. 

ao 0Ir0a Ingre_ ~s de Ieyas o 
dIeposiáonas complementarias. qua puedan 
generar nuevas lIIkImativas pana comple",antar 
al finanáamlanto del Seguro Integral da Salud 
(SIS). 

8 reglamento 88IabIaca el procedimlanto Para al 
cumplimianto dal presente articulo. 

Artú¡yIg 13. UIC! da loa fIGuraos 
El Fondo Intangible SOlIdario de Salud (FlssaI), con 

cargo a sus I'IICUraos, cubre lo eiguiente: 

.. 	 Los gaIIoa generados por la atención da las 
~ de alto costo a los asaguf11C19s de 
loa ragll\1ell8S subaldiado 'tJ samIcontrIbutIY. 

b. 	 Los planas a qua se relleré ellnciIo b) del articulo 
12, con los inQraa6s qua se ~ por la VenIa 
da dichos pIai¡es. 

Ar!kll!lo 14. Pago a las lnatltuclonaa PrastIMtoras 
de Sarvlcloa da Salud (IPRESS) .' , . 

El pago del FIssaI, en BU calidad da IAFAS, s otras 
IAFAS o lnstltuciónas Prestadores da SafVIdos de Sa\Ud 
(IPRESS) públicas, privadas o mixto, en al ma,rco da 
los convenios o conIratos da I~PI.1tacIonaI 
o compraventa de serviCIos contarnpIadoII ~ el Ustedo 
da EnfaImadadaa de Alto COlito, ea eractúa balo las 
eiguiantas modalidades: 

a. 	 Madlants transfarancias financieras a lea 
unidades ejecutora. del Gobierno Nacional y 
de 108 áObIamOS regionales, en al marco da 108 
convanbs qua ,. IlUIICItIaA cOn ti FIeIaI para 11 
Pl'8lltacl6n de aarvIoIos. 

b. 	 Dir&Qtamanta a las IPRESS privadas o mixtas, 
de acuerdo alas condlcione8 qua ..aatabIazcan 
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en los COfIInII,tos de compraventa de servicios 
contemplados en el üslado de Enftrmededes de 
AIIo Costo. 

DISPOSICIÓN COMPLEMENTARIA FINAL J 
ÚNICA.- Reglamentación . 
La praente Leyes reglamentada por el Ministeño de 

salud en un ~ de noventa dtes calendario. 

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS 
TRANSrrORlAS 

PRIMERA.- CilcUIO det COIIt1D total de la prima 
de atención del PIIIn EHncIaI de AaegulWlllento en 
Salud (PEAS) .

El Seguro Integ.... de salud (StS) elabora el estudio 
1ICIuariaI~ell:6IcuIo del cotIOtoIIIl de la prima de IIfIencI6n 
del Plan Esencial de AseguramIento en SlIIud (PEAS) 
denbo de lea ciento ochenta dtes calendelio contados a 
pertir de la vigencia de la pr.ente l.A!Iy. Aaimiemo, ~ 
al Ministerio de Salud· el cálculo del C08Io total de la prima 
pera su a~ mediante dea"eIo eupnimo. El perfodo 
de acIIJA!Izad6n de dicho C08Io es dellllmlinado en el 
reglamento de la ~ Ley. 

SEGUNDA.-Proceeo de implementación del Fondo 
InbmfIble IoIktarto de Salud ~I) en el seguro 
Inteand de Salud (SIS) , 

~I Ministerio de salud conforma una comisión 
conjuntamente con el Seguro Integral de Salud (SIS) 
con el ob)jlto de realizar la transferenda del acervo 
docúmenterio y otros a favor del SIS pera el inicio de 
las actiVIdades del Fissal en el SIS. !"ara los efecloe 
de su fil'\lr1e1amiento. el Ministerio de Salud. mediante 
decl'etó supremo. transfiere a favor del pliego SIS Ipa 
recursos neCesarios pera el inicio de lae operaclonas 
del .Flsu!. El proceao de u.nsferencia culmina dentro 
de loe sesenta dlas calendario posteriores ,a la vigencia 
de la presente norma. Mediante resolución del TItular del 
Ministerio ae Salud. se dan por iniciadas tes accionas 
del FI.... en el SIS. 

Dl8POSICION COMPLEMENTARIA 
, MODIFJCA¡TORIA 

ÚNICA.- Oeróganee la Ley 27658. Ley de Creación 
del ~ lntIIngII:!Ie Solidarlo de Salud. asl como todas 
tes dIaposicIones que se opongan a la presente Ley. 

Comunlquese al setlor Presidente de la República 
para su promulgad6n. 

En Lima, a los veintiún dlas del mes de' julio de Goa 
mil once. 

C~SAR ZUMAETA FLORES 
Prasidente del Congreso de la República 

ALEJANOROMUINAGARECUENCO 
Primer ~ente del 
Congreso de la República 

AL SEliloR PRESIDENTE CONSTITUCIONAL DE 
LA REPÚBLICA 

POR TANTO: 

.' Man<!" se publique y cumpla. 

Dado en la Case de Gobierno. en lima. a los veintiún 
dtes del mes de julio del aI\O dos mil once. . 

ALAN GARClAp~REZ 
Presidente ConsIItUcIonal de la República 

. ROSARIO DEL PILAR FERNANoez FIGUERO~ 

Presidente ~ Consejo de MInI8lros 

y Minislra de Jutticia 
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E~PRESIDENTE,DE LA REPúBLICA 

POR CUANTO: 

El Congreso de la República 

Ha dedo la Ley sigUiente: 

EL CONGRESO !;lE LA REPúBUCA; 

Ha dado la Ley siguiente:•
'LEY QUE INCORPOAA LOS CARGOS DE DIREC1'OR 

REGIONAL DE EDUCACIÓN YDlRECl'OR DÉ 
UtlDAD DE GESTIÓN EDUCAnYA LOCAL ALA 

CARRERA PúBLICA MAGISfERIAL YMODIFICA a. 
PROCESO DE INGRESO, 

AI1If¡IIIp 1. ObJeto de la Ley 
La presente Ley modifica diversos artIc:uIos de la 

Ley 29082. Ley que Modifica la Ley del Profesorado 
en lo ReferIdo a la Carrera Pública Magieterial. a !In de 
incorporar los cargos de DlrecIDr Regional de EdUClici6n 
Y Director de Unidad de Gestión Educativa Local a la 
c,arrara pública megisterlal. 

, Mcylo 2. ModIficación de la Ley 21062, Lay que 
Modifica la Ley del ProI'aorado en lo ReferIdc:! • la 
C~ p(lbllca Matlatalial . ' . 

ModlIIcanse e/literal b) del articulo 8. ellitersI b) del 
8!IIcuio' 12. el articulo 13. el articulo 14. el artlculo 17. el 
literal a) del articulo 44 '1 el articulo 46 de la Ley 29062. 

, Ley que Modifica la Ley del Pmfesorado en lo ReferIdo 
'a la Carrara Pública Megisterlal. conforme a los textos 
siguientes: 

•ArlIcuto 8. Areaa de deaempefto laboral 
La carrera pública magisterial reconoca tras érees de 
desampello laboral: 
{ ...) 
b) 	 G..uón InatJtuclonal: Comprende a loe 

IlI'dásores en ejerck:IO de loa cargos de Director 
Regional de Educadón, ÓIrec:tilr de Unidad de 
Gestión Educativa local y OIrecIDr YSubdirector 
de Inelltuclón Educallva. 'rasponíablas de la 

• planificacl6n.aupeM8lón.evaluecl6nyconduoción 
de la geali6n lnatituclonal en"su respacIivo
émbita. Induye también .a loe $lpeCia1lstas en 
aducaci6n de tes diferentes lI1etenc1a& de gestión
educatIVa deacenlralizada. se puede ingreeer al 
área de gasIIón ins\ltUdOnal a perIIr dellfnivel de 
la carrera pública maglsterial. ' 

(... ) , 

ArtiCulo 12. ConcUNO pl)bltco para el lItgrMo a fa 
'carrera pdbllca matteterlal " 
(...) 
El concurso público se carac:terlza' por .... objetivo. 

transperenta. Imparcial Y confiabla."Se reaHza en dos 

etapas: 

(... ) . ' . 

b) La segunda se desarroRa en la unidad de gasIIón


educativa local (!)GEL) entra quIeneS hayan 
aprobado la P!imara'eI.epI!. En este .se evalúa 
la cepecldad ~ca del doeente. u! como su 
conoc;imlento de la culturll y la lengua materna 
de los educandos. 

(...) 
ArtiCulo 13. ComIté de evalUación de Ia,u~ de 
llee1fón HIICIdIYa local (UGEL) , 
La evaluación pera al InIl/1lilP 11 la carrera pública 
magisterial en la unidad de gestión educa1iva local 
(UGEL) es reSllzaqa por el comité de evaluación. 
~ por el Dlrec\OI' de la Unidad de Gestión 
Educativ8 Local 11 integrado por el jefe del área de 
~ pedagógica. un representante del Minlsterto 




