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GUIA PARA COMBATIR
EL INTRUSISMO EN MEDICINA

Intrusismo en medicina

El infrusismo en medicina es el ejercicio de la profesién médica por
personas que no cumplen los requisitos legales paro ejercer como
médicos, los mismos que pueden ser: profesionales 5:]0 salud, de otras
profesiones, estudiantes de medicina, internos y externos, o no
profesionales.

En el Perd el intrusismo entre médicos no esta normado, pero de estarlo
ocurriria enfre especialistas y no especialistas.

¢Cémo combate el Estado el intrusismo?

El derecho tutelo el cor y excle
tituladas a nambre de
lo tanto el Estado cof
pora los ciudad
a. Administ

a

paro los ciudadanos. Por
ina comao garantia

Peri, como
que fiene
onamiento

importancid

ello, la pobla

especializacion,

sélo de médicos.™. VEL 1 .

b. Los propios médicos™de S precisar®s contenidos especificos
de lo profesion y los que corresponden a cada especialidad vy lo
que es acto propio de cado especiclidad. (Lo delimitacién de esta
frontera no es siempre sencilla).

c. Lo Asociacion Médica Peruano trabajo actualmente en sefialar
las competencios de lo profesién médica y de las especialidades
propiciando la iniciativa legislativa para dicho fin

d. La Asociaocién Médica Peruana recomienda a los médicos no dor
por validos y rechozar cualquier acto médico no realizado por
médicos colegiades como andlisis de laboratario, rudiograf!zrc;,
interconsultas, efc. los mismos que deben llevar la firma y
colegiatura del médico que los realizé.

e. Denunciar ante el Colegio Médico del Perj o todas las instituciones
publicas o privadas que instigan y realizan intrusismo.

E-mail:asociacionmedicaperuana@doctor.com

desprecie esta
g’ atencién médica

JrCamana 381 of. 507 Lima 1 Peru Teléfono (511)4274590 Telefax (511)4277578 Cel.: 96834 15



LA SITUACION DE LA SALUD EN EL PERU:

CARTA ABIERTA DIRIGIDA AL GOBIERNO

DE TRANSICION EN NOVIEMBRE DEL 2000.
Carta dirigidc al propio despacho del Presidente de la Repiblica,

Dr. Valentin Pani

iogua Corazao y a los despachos del Primer Ministro

Javier Pérez de Cuellar y del Ministro de Salud Eduardo Pretell Zarate.
Carta publicada en el Diario La Republica.
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La Asociacién
juridicamente rep
profesion médica del
a Uds. como respa
progresiva recuperag
democracia en nuestro
expresarles o siguiente:
1.-En los Gltimos diez afos hémo

testigos del uso del aparato estatal"EORm..

provecho politice y con afanes
reeleccionistas cuya expresién ha sido la
politizacién de las FFAA y FFPP y de la
politica social. '

Esto se traduce por un lado, en un
enorme e injustificado gasto en defensa,
crecimiento exagerado del Ministerio de
la Presidencia, la manipulacién de la
politica asistencialista, la desaparicién
de la gutonomia y copamiento politico
de EsSALUD; una rlsminucién del gasto y
rompimiento de la linea de carrera en los
servicios sociales permanentes, como
salud.

2 .- La seguridad social ha visto estatizada

su recaudacién con la finalidad de usarla
como caja de campana politica y se ha
incorporado usuarios sin finonciamiento
con neto afan clientelistico. Se ha
abusado de los cargos de confianza, se
ha incumplide el DL 559 Ley de trabajo
médico, y hasta hoy, violando su
el presupuesto de EsSALUD
wregulado y autorizado por

de atencién
ros escolar y
entando el
infinidad de
sito real ser
es. los indi-
dis son negativos
pendltimo lugar de

les de las FFAA y FFPP se
perjudicadas por la falta de
ofiomia presupuestal. :
5.-las direcciones de confianza
asumidas con resoluciones firmadas por
el propio Alberto Fujimori llegan hasta el
nivel de F4, son su fiel reflejo y por lo
tonto dictatoriales, abusivas y con un
manejo irregulor de los recursos
(Ejlemplos extremos tenemos en los
Hospitales San Bartolomé, al
Dr. Fernando Orega, Instituto Nacional
de Oftalmologia, Dr. Luis Z0Aiga Quiroz,
Disa Lima Norte, Dr. Luis Pro Delgado,
entre olros).
6.-El recurso humano en el sector salud
estd paupérrimamente pagado. Ademds
los sveldos de los profesores
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universitarios de medicina se han
convertido en verdaderas propinas (un
profesor auxiliar de 20 horas gana
5/.350.00 mensuales) Existe la decisién
politica de masificar la formacién médica
en busca del médico barato, con
facultades de medicina que no rednen
los standares de formacién académica
hecho que pondré en riesgo la salud de
lo poblacién y agravara la desocupacion
y sub-ocupacién médica.

Ante esta realidod la Asociacién
Médica Peruana solicita al actual
gobierno de transicién:

1.- Desactivar el
Presidencia, cumpliendo su prom
transferir la mitad de su pre
Sector Salud, hoy co
Emergencia.

2.- Reducir el pres
Defensa, transfiriend
Sector Salud, y
Sanidad Policial y 1
Crisis.

3.- Remover a
designados por
cumplir el DL 559 |
implementando
direcciones hospit
departamentos, servicios
salud, con médicos dele
hospnul Los cu s
propondrén temas prioriz
de carrera, méritos vy
técnica. b,

4.- Reactivar el Sector Salud, teni
como lider ol médico, garantizando su
plena libertad de conciencia en el acto
médico. Nivelacién de su nivel
remunerafivo en todos los subsectores,
MINSA, EsSALUD, FFAA, FFPP,
Intersectoriales, de acuerdo al DL 559 y
al promedio latinoamericano, que es
US$1,500.-UN MIL QUINIENTOS
DOLARES. Ascenso automdtico en el
nivel de carrera. Reconocer y bonificar
econdémicamente la enorme
responsabilidad del médico, asf como el
riesgo profesional y familiar a enfermar.
5.- Cumplir con el seguro de riesgo
profesional que segin ley corresponde

Ministerio de la

I-_.l [t‘_'ﬂ

pagar a los empleadores, vy
compensacién por enfermedad o
fallecimiento para el médico y su familia.
6.-Reconocer las horas de guardia
como horas extras, a un valor de 5/.20.-
(Veinte nuevos soles) la hora de guardia,
dado que no existe una obligacién legal
pora realizarlos.  Gratificacién de un
sueldo mensual [(navidad, fiestas patrios,
mes de la medicina y escolaridad) un
total de 16 sueldos.

7.-Nombrar autométicamente a los
12,000 galenos, que trabajon en el
MINSA, EsSALUD, y Sanidades,

" mlersecionnles etc. y que hoy no gozan

derecho. Obligar la
SERUMS sélo si existe la
nificacién por trabajo
-marginales y de
8, de gratificaciones
rvicio, subsidios
erdo al DL 276.

cer extensivo
urgencnu 011-

sismo en medicing,
@ al infrusismo por
afios, incrementando
e$ cometan este delito.
venfa de medicomentos sin
édica. Financior por el
o ef proceso de recertificacién
médica.
9. -Anular los procesos admi-nistrativos
injustos y abusivos a que fueron
sometidos los médicos durante toda la
década y se oforgue el resarcimiento a
los colegas injustamente castigados.
10.- Reposicién de los colegas médicos
despedidos por defender la salud vy
seguridad social del Perd.
Finalmente, la Asociacién Médica
Peruana hace votos y contribuye para
que el gobierno de transicién logre
en el mas breve plazo salir de la crisis
moral, econémica, social y politica
porla que atraviesa el Perv.
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AMP: La organizacién que perenniza
los principios y fines de la profesion médica

La Asociacién Médica Peruana (AMP)
heredera de los mas altos valores
inmanentes de lo profesién médica y
tributaric de los auténticos defensores
del médico y de la salud del pueblo
peruano, surgid a la vida nacional frente
a lo debacle moral, politica, econémica
y social que asistimos y que la actual
situacién gremial no es sino su reflej

La Asociacion Médica

Adhiere sélo a los
profesién médica. Es &
civil de los médico
con el Estado,
religién, sindicato
etc. Su funcion
guarda coherenc
Médica Mundi
constituye en
organizacion cuyo f
los principios y fine
médica. Lo defensa
médica se basa en el i
de 2 principios basicos de
la libertad de conciencia defm;
para lo toma de decisiones clinicas
autonomia del paciente en la relacién
médico paciente.

El Acto Médico y los
Grupos de Presién

Lo AMP desarrolla unc ardua batalla
en la defensa del acto médico, contra
los grupos de presién que intentan
vulnerar la libertad de conciencia del
médico en las decisiones clinicas, como
son el Estado, los empleadores, la
administracién, las aseguradoras, las

religiones, los politicos, los loboraterios,
las empresas de insumos, los propios
pacientes, prensa amarilla, efc, con
mecanismos sutiles o directos, como es
el caso de la existencia de los contratos
precarios de los médicos sujetos o
metas, viclocion de lo prescripcién
medlco protocolos arhitrarios,
iciones administrativas verticales,

iene su autonomia e

tes con mds de

ntratados de todo el
ico (Minsa, Essalud,
militares vy policiales,
Municipalidades, Inter-sectoriales, etc),
que gentilmente fueron suscritos por 2
médicos congresistas cumpliendo asi el
tramite constitucional en el Congreso de
la Republica. Lo profesion médica
agradece a los médicos y congresistas,
Erland Rodas Dias y Luis Solari de la
Fuente, por su contribucién a la defensa
de la libertad de conciencia del médico.
Como sabemos la propio Ley de Trabgjo
Médico 559, sefala que el trabajo del
médico sélo se realiza bajo la condicién
de nombrado, por lo tanto, cualquier




forma de contrato es ilegal y ademas,
viola un principio fundamental de lo
medicine. Este proyecto ha sido
aprobado por unanimidad por la
Comisién de Salud, y lo Comisién
Permanente del Congreso, estande sélo
para la autdgrafa del Presidente de la
Repiblica y su publicacién en el
Peruano. Este proyecto propuesto por
la AMP y que abarca a todos los
médicos contratados, bajo todas las
modalidades, ha sido empliado per
presion sindical a todos los trabajodores
del sector publico, y como es natura
falta de presupuesto se ha red
al nombramiento de losi
trabajodores  con  plaze
(cuatro mil médicos
Los beneficiarios
outomdtico  son |
contratados del se
Sanidades, Mun
etc. Sin embargo
Salud (Minsa) los
en plazas orgénic
con la nueva ley s
médicos), pues la ma
“contrato de servicios
la AMP se congrat
conguista porque es un gt
seguird insistiendo hasta™
nombramiento de todos los médi

gue no es sélo un problema sindical,

sino sobre todo, un derecho y un
principio de la medicina. Imploramos a
nuestros propios colegaos médicos vy
dirigentes que comprendan el detalle
diferenciador entre la profesién médica
y los otros trabeojadores de la salud y
depongon sus actitudes politicas
clientelisticas que dodan el status
médico, y les hacemos un llamado a
ayudarnos y a sumarse o la causa de la
profesién médica.

iCuidado con los Comités de Etica
hospitalarios punitivos!

Lo AMP enarbola la ética
deontolégica, es decir, al ser humano en
si mismo, la coherencic de medios
correctos para fines correctos.
Propugnamos la creacién de Comités
de Etica Hospitalarios con la finalidad
de impulsar desde las bases mismas la
defensa del ser humano. Sin embargo,
la AMP rechaza la creacion de dichas
comités con fines punitivos,
adores, como lo vienen
| Colegio Médico del Pert
tores hospitalarios. De
Etica Hospitalarics
ionadores se

la libertad de

dafarén una

o. Era un spot que
a un padre de decir
vidad que su propio hijo
aba y como consecuencia la
wédica le daba la opcién de cambiar a
su propio hijo, cosa que hacia y concluia
con una frase “asi somos en Bell South,
el cliente siempre escoge” los miembros
de la AMP consideramos ofensivo este
spot, para la profesién médica, para la
confianza de la poblacién en los
médicos y en los establecimientos de
salud y sobre tode para el propio ser
humano. Los dafos y perjuicios que
generarian ése tipo de campafao
publicitaria era enorme. Bell South pidio
disculpas a la AMP y por nuestro




intermedioc o toda la profesién y
procedid a refirar el spot.

Cargos Directivos Sélo
por Concurso

Lo AMP recliza uno campafia intensa
para que todos los cargos directivos de
los hospitales del sector piblico se haga
por concurso, como lo manda la ley y el
sentido comun, ademds, es parte del
proceso de reinstitucionalizacion del
seclor salud que toda la poblnclon

reclama.

Felicitamos y ouguramos é; ite

tienen el honor de
directivos en el
transicién democrat
principios que i
organizacion, los d
al ser ohora part
han tenido que re
la incompatibili
ambas funciones.

que han propuesto ain
nuciona!es para qu :

irrestricto respeto o los principios

acto médico y de la medicina en el Perd.”

Ningin directivo de loa AMP ha
aceptado cargo alguno en la
administracién estatal, hecheo gque
asegura o la AMP lo independencia
para obrar

Los Cursos de Responsabilidad
Profesional Médica

Lo AMP ha oprovechado el periedo
de enero y febrero para planificar los
cursos de todo el afio e implementar las

=

conclusiones de los eventos de octubre,
noviembre y diciembre del 2000, que
fueron muy ricos en propuestas. (Uno de
los cuales fue el proyecto de ley de
nombramiento automadtico de médicos
en todo el sector piblico)

Se ha crefdo conveniente insistir en los
cursos de responsabilidad profesional
médica, debido a lo frondosa casuistica
que tiene la AMP. La idea es profundizar
en los temas, por eso se ha estructurado
en 3 médulos, cada uno de los cuales
cornprenda al drea odministrativa,

acién Médica
uncia de 3
- haber sido
nueva gestion

: %;ores eran: el

; rtolomé, del
4A° Il Lima Norte.
Ios miembros de

Oficina de Defensa Legal’

La AMP viene defendiendo cada vez
mds, y a un mayor nimero de médicos,
en forma confidencial, gratuita e
individual. Como ya se sabe la atencién
es ininterrumpido, las 24 horas del dia y
todos los dias del ofio. Solo hay que
tomar confacto con nuestra oficina en
nuestro local institucional Jr. Camanéd
381, oficina 507. Tel. 427-4590 y 427-
7578.

Lima 1 de marzo del 2001.
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iGRAN EXITO DE LA ASOCIACION MEDICA PERUANA"

NOMBRAMIENTO AUTOMATICOS DE MEDICOS!

A iniciativa de la Asociacién Médica Peruana y de los congresistas
Erland Rodas Diaz y Luis Solari de la Fuente el Congreso de la
Republica ha aprobado el nombramiento automético de médicos.
Presentamos a continuacién el texto original

El Congresista de |6
en uso de |a focultad
107° de la Constitiuch
presento el siguiente Py
Formula Legol "N
Ley de Nombramiento Au
Médicos Cirujanos qui
Labor Profesional en Calic
Contratados al Servicio de
Publico

El Congreso de la Republica:
Ha dado la Ley siguiente:
Articulo 1°.- Dispéngase el nombramiento de
los médicos contratados que tengan contrato
de trabajo vigente al 30 de noviembre del
2000 en todas las instituciones del Sector
Publico Nacional.

Articulo 2°.- Se incluye deniro del beneficio
senalodo en el arficulo primero a aquellos
médicos que, realizando de hecho un trabojo
de noturaleza subordinada, han sido
contratodos mediante contratos de locacién
de servicios no personales u otros similares.
Articulo 3°.- En lo aplicacién de la presente
ley, se respetard lo dispuesto por el articulo 1°
de lo Ley 23330.

EXPOSICION DE MOTIVOS
Desde el afic 1988 se ha realizado muy pocos
Concursos de Méritos para el nombramiento
de médicos cirujanos del Sector Piblico
MNacional, especialmente por fallecimiento o
refiro del titular. Sin embaorgo, desde entonces
hosto el presente ofo se han incorporado
aproximadamente 12,000 médicos para
brir el incremento significative de
ntos de salud -de 3,500 a més de
s atenciones a la poblacidn
clglmente en las zonas mds

& servicios no
ve o fravés de
nes sin ningun
a fravés de
“movilidad” u
ienen ninguna
@s y sociales y
ro y desarrollo
ma previsional,
tado mediante

, hay muchos médicos
n las Sanidades de las
3 #'p Has y Policiales, cuya
dadToboral perjudica a los pacientes
fe lo precarizacién del emplec médico.
Esta situacion injusta es necesario que sea
revertida y otorgarles a los médicos cirujanos
la dignidod que su profesién amerita. Y eslo
no sélo por una cuestién econémica sino
porque lo estabilidad en el ejercicio de lo
medicina en instituciones jerarquizados
asegura la libertad de conciencio en el acto
médico e impide presiones externas o éste.
Ademas, la permanencia de la ploza osegura
que los poblaciones tengan garantizado su
derecho a la atencién médico, evitando la
practica de contrator médicos para puebles
olejodos sélo por un corto periodo de fiempo
para luego dejorlos desprotegidos, hecha
muy corriente en las zonas rurales y urbano-
marginales de nuestro pais.

Z



El articulo 15 de la Ley del Trabajo Médico,
Decreto Legislative 559, establece que el
ingreso a la carrera médica, en la condicién
de nombrado, se realiza mediante Concurso
Piblico, normo que en general no se ha
respetado ya que la gran mayoria de médicos
han sido contratados en la forma que hemos
indicado péarrafos arriba. Mo obstante,
considerado que en su mayoria, dichos
profesionales estdn sirviendo varios meses u
ofios, ejerciendo su profesién, deberfa
establecerse en forma excepcional su
nombramiento, beneficiandolos no sélo a
ellos sino o la poblocién en cuyo
establecimiento de salud estdn ejerciando.

Para los efectos del presente Proyecto de Ley,
el nombramiento automdtico de los médicos
cirujonos en servicio consideraria el mérito
haber permanecido en calidad de can
por instituciones piblicas y dese
como médico.
Asimismo, lo propuesta dajf
vigente la obligatoriedad.
cirujonos realicen su S
Marginal de Salud SER
desempefiar cargo
instituciones del Estad
La presente propue
la Asociacion Mé

suscrito comparte plenomente y, por
tanto, hace suya, y presenta a lo
representacién nacional para su debate
en el Pleno.

ANALISIS COSTO BENEFICIO

Lo norma propuesta no acarrea costo para el
Estado, pues los médicos cirujanos
contratados que actualmente laboran estan
recibiendo sus remunerociones del
Presupuesto Piblico, yo sea que provengan
del Tesoro Piblico o de los fondos
directomente recoudados por los propios
establecimientos en los que trabajan.

Los beneficios en combio si son tangibles pues
al asegurarse uno moyor cobertura de
atencién médica o favor de lo poblacién de
menores recursos, se mejora sustan-
mente lo situacién de la salud piblica y
pres gastos en el futura,

NORMA PROPUESTA
CION NACIONAL.
nshituye una excepcién
de Trabajo Médico,
y al articulo 16.3
eacion del Seguro
D) en cuanto

Revise la informacion mencionada en la pagina web del (ongresn_; www.congreso.gob. pe
Proyecto de Ley 1087 del Dr. Erland Rodas Diaz y Proyecto de Ley 1157 del Dr. Luis Solari de Fuente
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