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Tasa de Médicos x 10,000 habitantes

SITUACION DE LOS RHUS - PERU
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EVOLUCION DE OFERTA DE PLAZAS SERUMS REMUNERADAS
POR INSTITUCION, PERIODO 2006 - 2018
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2 ANTECEDENTES

[ Servicio Civil de Graduandos —SECIGRA SALUD J

Dentro de la aplicacion de la Ley General de Educacion N° 19326 de 1972; Ley Nro. 19646 del afio 1972 y

Reglamento (DS. 0090-75-SA) 29-04-75:

SESIGRA: Programa Piloto “a fin de que la experiencia se generalice en otras profesiones”:
- Responsable de ejecucion MINSA en coordinacion con MINEDU,

-Autorizandose al MINSA a disponer su organizacion y los recursos necesarios para ello.

-

[ Servicio Rural y Urbano Marginal de Salud — SERUMS J

Ley 23330 afo 1981 y Reglamento del aflo 1997, con un objetivo:
Brindar atencion integral de salud a las poblaciones mas vulnerables del pais, las que seran

seleccionadas por el Ministerio de Salud.
El SERUMS realizado por profesionales en EESS del l1er y 2do nivel de atencion del sector.
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| OBJETIVO DEL PROGRAMA SERUMS

©

cQuiénes somos?

El Servicio Rural y Urbano Marginal de Salud — SERUMS fue creado en el ano 1981,
teniendo como base el Servicio Civil de Graduandos — SECIGRA que funciond en la
década del 70. Es un servicio desarrollado por profesionales de la salud en los
establecimientos del primer y segundo nivel de atencidén, destinado principalmente a
brindar atencion integral de la Salud a las poblaciones mas pobres del pais.

. T

Objetivo:

Proveer una mejor calidad de vida a la
poblacion, con énfasis en la poblacion de
bajos recursos econdmicos de zonas rurales
y urbano marginales de salud.

Direccion General de Personal de la Salud



P 5

e ORGANIZACION DEL PROGRAMA SERUMS

DIRESA/GERESA/DISA/DIRIS:
Primera Instancia Comité Regional

Sub-Regional SERUMS

4‘7

Integrantes del Comité SERUMS:
-Representante del MINSA: Presidente
. MINSA: -Representantes de la Sanidades de las FF.AA
Segunda Instancia Comité Central SERUMS y PNP.
-Representante de EsSalud
-Coordinador: Apoyo técnico (sin voto).
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L Planificacion de Recursos Humanos con Equidad

Tasas de profesionales SERUMS, segun quintiles de pobreza MINSA Y GOB.
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Planificacion de Recursos Humanos con Equidad

Porcentaje de participacion de Médicos SERUMS en Distritos de Extrema Pobreza (Quintil 1) en el I Nivel de
Atencion, segun Departamento 2019

28%
35%

72%
65%

M Médico SERUMS B Médico

Fuente: Base de datos INFORHUS, Enero 2019
Elaborado por: Observatorio de Recursos Humanos en Salud
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SERUMS- CRITERIOS DE PROGRAMACION DE PLAZAS

- Identificacion del Ambito para la Dotacidon de Profesionales:
v' Distritos de extrema pobreza, muy pobres o pobres

(quintil 1, 'y 1)

 Criterios para la Dotacion: Medicina, Enfermeria, Obstetricia, tendiendo
al equipo basico.

EE.SS Categorizado

Quintiles de pobreza

Accesibilidad geografica del EE.SS

Equipo bésico de salud.

Equipamiento del EE.SS.

Condiciones de bienestar

Los establecimientos de salud no deben tener antecedentes de situaciones de mortalidad por
causa laboral, situaciones de riesgo contra la integridad fisica, psiquica o moral, asi como de
acoso laboral (hostigamiento) contra profesionales SERUMS.

AN NI NN U NN

« Estrategias de Retencion
v Incentivos remunerativo (guardia comunitaria) y no remunerativos (Bonificaciones).

Direccion General de Personal de la Salud
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GESTION PARA UN TRABAJO DECENTE EN SALUD

RECLUTAMIENTO, SELECCION Y CONTRATACION

PROCESO SERUMS ANUAL

PROGRAMACION

DE PLAZAS

ENERO JULIO
FEBRERO AGOSTO

(Esquema por ano)

INSCRIPCION

SERUMS
(Via virtual).

MARZO AGOSTO

Comité Central SERUMS

ADJUDICACION:

ABRIL SET.

INICIO DEL
SERVICIO

MAYO OCTUBRE
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SERUMS POR MERITO Y AL SERVICIO DE LA POBLACION MAS NECESITADA

CRITERIOS ANTES AHORA

Por mérito (medicina, enfermeria, obstetricia,

Asi fe P t .. Loas ,
>lghacion or sorteo Quimico Farmacéutico y odontologia)
Bonificacion Hasta 0.9 puntos sobre 100 * Hasta 10 puntos sobre 100 en Residentado
en Residentado Médico *  Bonificacién para concurso hasta 15%

Bonificacién para concurso hasta 15%

Criterio de Asignacion Categorizacion 1997 (A,B,C,D) * Segun niveles de pobreza
Altura, distancia, camino * (FONCODES/mapa de pobreza del INEI)
* |, Ilylll prioritarios

Ingresos . Valorizacion principal . Valorizacién principal (remuneracién,
(remuneracion). incrementandose hasta mas del 100%)
. Bono por ZAF

. Bono por zona de Emergencia

. Guardias comunitarias

Direccion General de Personal de la Salud
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COMPENSACION ECONOMICA Y OTROS BENEFICIOS

GESTION PARA UN TRABAJO DECENTE EN SALUD

MEDICO PROF DE LA

Conceptos Detalle (5/.) SALUD

(s/.)
Remuneracion Basica VALORIZACION PRINCIPAL 5206.6 2931
Guardias Guardias comunitarias 450 450
Escolaridad 400 400
Entrega por dnica vez Aguinaldo por fiestas

patrias/navidad 600 600
Entregas Economicas fonas Alejadas y Fronteras 1850 1350
Friorizadas Zonas de emergencias 1200 1200
Ingreso promedio minimo 5739.03 3164.33
Ingreso promedio maximo 8780.03 6014.33

DS 022-2019-EF
DL 1153
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GESTION PARA UN TRABAJO DECENTE EN SALUD

Asignacion por cumplimiento de las metas institucionales, indicadores de desempeio y
compromisos de mejora de los servicios

Es la entrega econdmica que se otorga una vez al afio, al personal de los
establecimientos de salud, redes y microrredes del Ministerio de Salud, sus
organismos publicos, y Gobiernos Regionales, por el cumplimiento de las metas
institucionales, indicadores de desempeio y compromisos de mejora de los
servicios.

Red - RED CONDORCANQUI
[2] Porcentaje de nifios menores de 2 afios de edad con suplemento de hierro

[3] Cobertura de inmunizacion contra rotavirus y neumococo.

[4] Porcentaje de recién nacidos con dos controles de Crecimiento

[6] Porcentaje de mujeres en edad fértil usuarias de métodos anticonceptivos

[7] Porcentaje de gestantes con paquete preventivo completo




57 DESARROLLO DE CAPACIDADES PARA LA APS
El 12 de julio Reunion de Trabajo para abordar la situacion
y perspectivas del Programa SERUMS, estando presentes la
Directora General de Personal de la Salud, representante
de la OPS, Coordinador Nacional del Programa SERUMS,
integrantes del Comité Central SERUMS, representantes de
las DIRESAS Huancavelica, Ayacucho, Loreto y la GERESA
Lambayeque, representante de la Oficina General de
Planeamiento, Presupuesto y Modernizacion (OGPPM),

representante de la Oficina General de Gestion de
Recursos Humanos (OGGRH) del Ministerio de Salud

* Fortalecimiento de las capacidades de los equipos
basicos para la implementacion del MAIS BFC

* Inclusion dentro de los planes de capacitacion de
los Gobiernos Regionales

 Acompafnamiento de las universidades de sus
egresados que realizan el SERUMS
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