PROYECTO DE LEY
De de de 2013

Por la cual se aprueba el Cadigo de Salud de lalitep de Panama
LA ASAMBLEA NACIONAL
DECRETA:

TITULO |
Materias y alcance de esta Ley

Capitulo |
Disposiciones Generales

Articulo 1. La presente Ley regula el derecho a la saludblesialas bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud y los ipios basicos de las acciones de
promocién, prevencion, conservacion, restituci@habilitacion de la salud y cuidados
paliativos.

Articulo 2. La salud de la poblacién es un bien publico td@igor el Estado; por ende, las
normas contenidas en la presente Ley son de oxd#ic@y de interés social y se aplicaran
de preferencia a toda otra disposicion legal erenaatie salud.

Articulo 3. Las disposiciones de la presente Ley seran cuagpfidr las personas naturales
o juridicas y entidades oficiales o privadas, naales o extranjeras, en el territorio de la
Republica, incluyendo los territorios fiscales yiaderos y se aplicaran de preferencia a
toda otra disposicion legal en materia de salud.

Articulo 4. La presente Ley reconoce el principio precauterniosalud publica, como un
instrumento que le permite adoptar las medidassaeies para mitigar o resolver una
necesidad o problema de salud que afecte o puedi@iah la poblacién.

Articulo 5. Toda persona natural o juridica, entidad publiceluyendo la seguridad social,
o privada que realice actividades de salud, o gaela directa o indirectamente en ella,
acatara las normas técnicas y las politicas del galiblica que el Ministerio de Salud
dictamine.

Articulo 6. La presente Ley reconoce los acuerdos e instrumuntiaicos internacionales
que ratifique la Republica de Panama; sin embaegty no impedira que el Estado
panamefio adopte o aplique medidas necesariasnoéegqr la salud de la poblacion.

Articulo 7. El Sistema de Salud se regira por los siguieniesipios:

1. Universalidad: El Estado reconoce el derecho de todas las peysqua se
encuentren en el territorio nacional, de accedsersicios de salud de calidad, en
funcion de sus necesidades.

2. Equidad: Busca satisfacer al mayor numero posible de pass@on énfasis en las
poblaciones vulnerables, manteniendo el equilibniwe la disponibilidad de recursos
y las necesidades de salud.

3. Eficacia: Es la correcta interaccion entre los recursos hosyanfraestructura fisica,
tecnologia y gestion, con el proposito de mejoosstantemente y de manera integral
la salud.

4. Integralidad: Abordaje de la salud atendiendo sus factores rdetantes y
condicionantes, potenciando los factores protestptenitando los factores de riesgo
en todas las fases del desarrollo del individutanailia, la comunidad y el ambiente,
considerando las diferencias de género, edadigtirsulturalidades.



5. Efectividad: Aplicar acciones de salud costo-efectivas en etmde lapromocion,
prevencion, conservacion, restitucion, rehabildadle la salud y cuidados paliativos.

6. Calidad de la Atencion: Es la aplicacion de normas y protocolos de atenqide
conllevan a la prestacion de servicios de saludfoema segura, asi como la
humanizacion de la atencién de manera que maxinsgsrbeneficios para la salud,
sin aumentar en forma proporcional sus riesgos.

7. No discriminacion: Todas las instalaciones de salud publica y privad&n
obligadas a prestar los servicios de salud sinridigtacion por razén de etnia,
nacimiento, discapacidad, clase social, sexo,ioalig ideas politicas.

8. Participacion: Por medio de la cual la ciudadania interviene deera organizada en
la toma de decisiones de salud, como también egjeeticio de sus derechos y
responsabilidades asociadas a la misma.

9. Solidaridad: Es la forma en el que los miembros de la sociedatiajan
conjuntamente para definir y conseguir el bien com@sumen mancomunadamente
los costos de salud.

10.Interculturalidad: Es el fomento del enriquecimiento y desarrollo @e distemas y
saberes de salud orientandolos al logro de latpktgiarmonia de los pueblos.

Articulo 8. El Sistema de Salud esta constituido por el coojud#g entes publicos y
privados, nacionales e internacionales, interrefeazios entre si, que tienen como parte de
sus actividades primordiales la provision de bignesrvicios destinados a la promocién,
prevencion, conservacion, restitucion, rehabildaaile la salud y cuidados paliativos de la
poblacién, independientemente de que tengan o fiia Wrcrativo.

Articulo 9. Los medios y actuaciones del Sistema de Salud esntados principalmente
hacia el control de los factores condicionantestgmninantes de la salud.

Los servicios publicos de atencion de la saludtader por las entidades que integran el
sector salud se extienden a toda la poblacionaymddiente, y se realizan con base en los
principios establecidos en la presente ley.

Articulo 10. Para los efectos de este Cédigo se entendera por:

Acciones de saludSon las actividades realizadas en beneficio déliohab, la familia, la
comunidad, los grupos vulnerables y de la sociestacdyeneral, dirigidas aromover,
prevenr, recuperar y rehabilitar la salud de la poblacidéel wmbiente.

Aislamiento: Es la separacion de personas infectadas, durante abdpe de
transmisibilidad, en lugares y condiciones queeevigél peligro de transmision a otras
personas.

Cooperacién: Utilizacion 6ptima y coordinada de los recursos adtance de las
organizaciones debidamente constituidas y recoascien el ambito publico o privado,
para prestar servicios de salud, como de aquell@s @ue por sus caracteristicas y
funciones impacten en la prevencién, control o ielamion de los factores condicionantes y
determinantes de la salud del individuo, la famlbacomunidad y el ambiente.

Cuarentena: Es limitacion a la libertad de transito de personaanimales sanos que
hubieren estado expuestas a una enfermedad trasismisor el tiempo estrictamente
necesario para controlar el riesgo de contagio.

Educacion para la salud:Es el medio por el cuaktransmite informacion a la vez que se
fomenta la motivacion, las habilidades personalés gutoestima, con el fin de adoptar
conocimientos, actitudes y practicas destinadassaervar 0 mejorar la salud.

Instalaciones de salud:Sontodos los establecimientos publicos o privados liathds
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por la Autoridad Sanitaria, dos cuales se realicen actividades dirigidas a la poidng
prevencion, conservacion, restitucjéehabilitacion de laalud y cuidados paliativos.

Medicina Natural y Terapias Alternativas: Conjunto de conocimientos y procedimientos
terapéuticos con base espiritual, filoséfico — tfew, derivados de todas las culturas
meédicas existentes en el mundo, que han alcanmadtesarrollo cientifico, empleados

para la promocion de la salud, la prevencion yiegmbstico de la enfermedad, y el

tratamiento y rehabilitacion de los pacientes, eunplea para ello recursos naturales en el
marco de una Salud integral y considerando al semaho como una unidad esencial

constituida por cuerpo, mente, energia y espiritu.

Medicina Tradicional: Es la suma completa de conocimientos, técnicas agtipas
fundamentadas en las teorias, creencias y expasempeopias de diferentes culturas y que
se utilizan para mantener la salud y prevenir, ridbaticar, mejorar o tratar trastornos
fisicos 0 mentales.

Medicinal Tradicional Indigena: Conjunto de conocimientos, aptitudes y practicas
basados en teorias, creencias y experiencias difdasntes culturas indigenas, sean o no
explicables, usados para el mantenimiento de ladsasi como para la prevencion, el

diagndstico, la mejora o el tratamiento de enfeaded fisicas 0 mentales.

Producto Adulterado: Cuando su naturaleza o composicion no se correapoodn
aquellas con que se etiquete, anuncie, expendanistne, o cuando no corresponda a las
especificaciones de su fabricacion, o cuando hafrads tratamiento que disimule su
alteracion, se encubran defectos en su proceso la ealidad sanitaria de las materias
primas utilizadas.

Producto Alterado. Cuando por la accion de cualquier causa haya sufniddificaciones
en su composicion intrinseca que: reduzca su pugétivo o terapéutico, lo convierta en
nocivo para la salud o modifique sus caracterisfisicoquimicas u organolépticas.

Producto Contaminado. Aquel que contenga microorganismos, hormonas, iahtbs,
plaguicidas, particulas radiactivas, materia esrafsi como cualquier otra sustancia en
cantidades que excedan los limites permisibleblesidos por el Ministerio de Salud.

Promocion de la saludConsiste en proporcionar a las personas los medssarios para
mejorar la salud y ejercer un mayor control soarmisma, a través de acciones dirigidas a
reforzar conocimientos, aprendizajes sociales yesamollar capacidades individuales y
comunitarias, en busqueda de salud integral, hacestado de salud 6ptimo.

Prevencion. Medidas destinadas no soélo a prevenir la aparidéia enfermedad, tales
como la reduccion de factores de riesgo, sino t@mhi detener su avance y atenuar sus
consecuencias, una vez establecida.

Sector salud Es el conjunto de entidades publicas, centradizad descentralizadas, asi
como entidades del sector privado que tienen campigt dirigida a proteger y mejorar la
salud de la poblacion.

Capitulo Il
De la Competencia del Ministerio de Salud

Articulo 11. El Ministerio de Salud ejerce la rectoria deltSiza de Salud mediante la
formulacién, seguimiento, control, fiscalizacion gvaluaciéon de politicas, planes,
programas, proyectos, normas y estrategias deameion.

Articulo 12. El Ministerio de Salud como Autoridad Sanitarigiablece sistemas de
vigilancia y control de factores condicionanteseyedminantes de la salud, asi como de los
dafios a la salud de conformidad con las prioridadasionales e internacionales
debidamente establecidas.

Articulo 13. Corresponden al Ministerio de Salud, las siguieatabuciones:
1. Dictar la politica nacional de salud del Estadad,casno las politicas especificas
pertinentes;



. Emitir y aprobar normas y reglamentos;

. Elaborar y proponer los proyectos de leyes y déamegntos complementarios,

relacionados con la salud;

4. Dictaminar, antes de su aprobacion, sobre todadoabd convenio, convencion o
acuerdo internacional que tenga relacion diredtalioecta con la salud;

5. Suscribir acuerdos y convenios con otros ministegoinstituciones publicas o
privadas, nacionales o extranjeras, con organismeogubernamentales y otros,
para coordinar actividades;

6. Designar comisiones o0 asesores para el estuditugi®o de problemas de salud de
interés nacional,

7. Coordinar el Sistema de Salud mediante la formafacseguimiento, control y
evaluacion de planes, programas, normas y estagtegi intervencion, asi como el
desarrollo de sistemas y servicios de salud,

8. Coordinar todas las actividades de salud que d#lesrren el paisos organismos
nacionales,publicos, descentralizados y privados, y los irgeionales, de
acuerdoconel Plan Nacional de&ud;

9. Mantener la vigilancia y control de la calidad, yseeguridad de la prestacion de
servicios en los establecimientos de las redegriand@s del sector salud, sean estos
publicos o privados.

10.Reglamentar lo concerniente a la construccion, liketon y clasificacion de las
instalaciones de salud, a bien de garantizar ahrisswn nivel de atencion
apropiado.

11.Establecer los programas y las normas técnicasaeose para proteger la salud de
la familia, la comunidad y el ambiente.

12.Declarar el estado de emergencia sanitaria endmaspidemia y/o desastres y en
otras circunstancias de extrema urgencia;

13.Declarar obligatorias las inmunizaciones contreemeinadas enfermedades, asi
como los examenes y practicas que se estimen m@segara prevenir o controlar
enfermedades;

14.Adoptar y ejecutar segun corresponda, todas lagdasedecesarias para hacer
desaparecer toda causa de enfermedad transmisible;

15.Coordinar con las instituciones competentes en nmatge agua, alimentos,
ambiente, desechos y otros;

16.Informar e informarse por los medios que estimeveniente, de cualquier
problema relacionado con la salud, para el oport@mocimiento de los problemas
de salud y para la formulacion de las medidas teiemes adecuadas;

17.Declarar cuales enfermedades transmisiblesoonasis son de denuncia y
notificacion obligatoria;

18.Declarar las sustancias, productos, excipientemigriales toxicos o peligrosos
y sujetos a restriccion que constituyan riesgpebgro para la salud de las
personas o del medio ambiente;

19. Dictar las normas que rigen los sistemas de infoidnade salud en concordancia a
las disposiciones establecidas por el Institutoioved de Estadisticas de la
Contraloria General de la Republica;

20.Dictar las normas de certificacion y recertificacide profesionales y técnicos de
salud;

21.Establecer la organizacion del sistema, sectorwcies de salud;

22.Ejercer la vigilancia y control de la implementacide los tratados internacionales
de salud publica suscritos por el pais;

23.Velar por la organizacion, planificacion, formaci@apacitacion y asignacion de
los recursos humanos asi como la implementacida ckrrera sanitaria;

24.Proporcionar, a traves de la educacion en salsd;doocimientos sobre estilos de
vida saludables, asi como sobre cualquier otratteangue considere relevante
para mejorar la situacion de salud de la poblacion.

25.Controlar la seguridad e higiene sanitaria de Iggeetaculos publicos, de las
reuniones y aglomeraciones.

26.Promover acciones permanentes para prevenir y rtrés diferentes
discapacidades.

27.Controlar la seleccién, Regular lo concerniente pabceso de actividades

relacionadas con la obtencion, elaboracion, fabidoa procesamiento,

preparacion, mezclado, acondicionamiento, envasadmipulacion, transporte,
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distribucion, almacenamiento y expendio o sumiaistt publico de alimentos,
suplementos alimenticios, bebidas alcohdlicas wlnohdlicas que constituyan un
riesgo para la salud.

28.Dictar las politicas de salud correspondientes ahajo integral de los desechos
peligrosos, potencialmente peligrosos y no peliggos

29.Dictar las politicas de salud correspondientesrangi@ar la calidad del agua en el
territorio nacional.

30. Estudiar, adoptar y ejecutar las medidas necegaarascumplir y hacer cumplir las
disposiciones de la presente Ley;

31.Conocer y resolver cualquier situacion de salud lipgibque no competa
especificamente a otras autoridades.

Articulo 14. Corresponde al Ministerio de Salud, dictar lasmas sanitarias, el control y
la vigilancia en los siguientes temas:
1. Prevencion y control de infecciones nosocomiales;
2. Bioseguridad, estas normas deben aplicarse en fadamstalaciones de salud
publicas y privadas del pais
3. Viviendas, centros educativos, recreacion, hospedeligiosos, locales de trabajo,
instalaciones de atencion de salud ambulatoriasspitalarias; y en general de
todo establecimiento de uso publico o privado, quiata que sea su naturaleza o
destino;
. Medicina preventiva y del saneamiento basico dedasunidades;
. Cementerios publicos y privados, funerarias y jpargs
. Servicios de cremacion de cadaveres humanos yichalas;
. Establecimientos farmacéuticos y no farmacéuticos;
. Productos farmacéuticos, dispositivos meédicos, pegui biomédicos y otros
productos para la salud humana;
9. Establecimientos de expendio de alimentos, matadeotros de interés sanitario.
10. Productos de tabaco y otros dispositivos de adiragi®n de nicotina;
11.Productos alimenticios y bebidas;
12.Uso de férmulas infantiles o sucedaneos de la lewterna;
13.Desechos sdlidos y liquidos peligrosos y no pedigso transporte, tratamiento y
sitio de disposicion final;
14.Agua potable y residual y transporte;
15.Molestias publicas como ruidos, olores molestosndaiy gases téxicos, entre
otros;
16.Industrias peligrosas 0 molestas, tales como ¢allele chapisteria, ebanisteria,
recicladoras, concreteras, asfalteras, bloquesas;aaleros, entre otros;
17.Caballerizas, establos y similares;
18. Atencion integral en salud a la poblacion y en eisph@ los grupos vulnerables;
19. Acompafiamiento humano y espiritual
20. Trasplantes y donacion de 6rganos;
21.Manipulacion genética;
22.Investigacion cientifica y tecnoldgica sanitaria;
23.Prevencién y tratamiento de enfermedades no traitdes;
24.Guias clinicas y protocolos de atencion;
25.Bancos de Sangre;
26. Salud ocupacional;
27.Salud internacional,
28.Publicidad, promocioén y patrocinio de productosegwiios que incidan directa o
indirectamente en la salud,
29.Centros de estética y otros dedicados al cuidagmral y lugares para el ejercicio
fisico y aumento o disminucién de masa muscular;
30.Medicina Natural y terapias alternativas;
31. Salud nutricional,
32.Promocion y educacion en salud;
33.Control y ejercicio de la medicina y profesioneses;
34. Sustancias quimicas;
35.Importacion, comercializacién y exportacion de madientos y otros productos
para la salud humana por cualquier puerto de emteadalida, incluyendo los
aeropuertos;
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36.Productos médicos de calidad subestandar, esput®msetiquetado engafioso,
falsificados o de imitacion;

37.Control de medicamentos y dispositivos médicos ares y barcos que usen los
puertos nacionales;

38.Implementacién y desarrollo de la politica nacia@medicamentos.

39.Donacion de medicamentos, insumos sanitarios, equlpomédico vy
biotecnoldgico.

40.El control de las epizootias 0 zoonosis que puedparcutir gravemente sobre la
salud humana;

41.El control de los servicios ofrecidos bajo la matiad de turismo de salud con la
intencién de obtener un tratamiento médico o zealina rehabilitacion;

42.Regular lo concerniente al proceso de actividad&ionadas con la obtencion,
elaboracion, fabricacion, procesamiento, prepanacié mezclado,
acondicionamiento, = envasado,  manipulacion, tramspor distribucion,
almacenamiento y expendio o suministro al publieoaimentos, suplementos
alimenticios, bebidas alcohdlicas y no alcoholigas constituyan un riesgo para la
salud.

43.Sitios de crianza, encierro o sacrificio de animalestinados a la alimentacion e
investigacion cientifica;

44.Cualquier otra actividad, factor determinante odicionante de la salud, riesgo o
problema que incida directa o indirectamente ladsdk la poblacion.

Capitulo IlI
De la Direccion de Salud Publica

Articulo 15. La Direccion de Salud Publica es la instancia delidterio de Salud que esta
ubicada en el Nivel Operativo Ejecutivo y deperatarguicamente del Despacho Superior.

Corresponden a la Direccion de Salud Publicaidmsentes atribuciones:

1. Participar en el proceso de formar, formular y eamalas politicas sanitarias y el Plan
Nacional de Salud y de su infraestructura.

2. Elaborar todas las normas y procedimientos juridictécnicos para el desarrollo de
los programas y actividades en poblacion y ambiglt&istema Nacional de Salud.

3. Revisar, validar y actualizar permanentemente ese len la evidencia cientifica las
normas y procedimientos juridicos y técnicos pardesarrollo de los programas y
actividades en materia de salud de la poblacid gmbiente.

4. Supervisar y evaluar el cumplimiento de las regoiees sanitarias poblacionales y
ambientales existentes.

5. Establecer, desarrollar y supervisar los sistemasvidilancia de los factores
protectores y de riesgos para la salud y de laimwoiialidad poblacional, para el
logro de intervenciones sanitarias efectivas &istéma Nacional de Salud.

6. Promover y garantizar la capacitacion sistemati@nstante del equipo de salud,
basada en los avances cientifico-técnicos dedasias de la salud, para garantizar la
calidad de la atencion integral de la poblacioelyathbiente.

7. Ejercer la Secretaria Técnica del Consejo Téecnee&aud, en su calidad de asesor
técnico del Despacho Superior Ministerial.

8. Asesorar y dar seguimiento a las resoluciones as afiisposiciones del Despacho
Superior Ministerial, en materia de Salud Publica.

9. Ejecutar las sanciones establecidas en las nornthspgsiciones legales que en
materia de salud publica se encuentren vigentes.

10.Revisar de manera periddica los indicadores dedsatuel territorio nacional y
dictar normas de caracter obligatorio para mejasagh caso necesario.

Capitulo IV
Del Consejo Técnico de Salud

Articulo 16. El Consejo Técnico de Salud es un cuerpo colegi@dmanente, adscrito al
Ministerio de Salud y coordinado por la Direcci@$hlud Puablica.



Corresponden al Consejo Técnico de Salud, lasesitgs atribuciones:

1.

2.

o0k w

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Informar a las personas interesadas ¢ abogadok quadiciten, los requisitos exigidos para
obtener la idoneidad profesional y libre ejercigolas profesiones médicas y afines.

Verificar que los documentos entregados en el GoigEnico de Salud para el otorgamiento
de la idoneidad profesional y libre ejercicio de feofesiones médicas y afines, cumplan con
los requisitos exigidos.

Reglamentar las nuevas carreras de las profesivésisas y afines.

Autorizar la realizacion de nuevos cursos a niespitalario.

Aprobar los programas de especialidades. (resigenuédicas)

Elaborar las resoluciones de otorgamiento de idadeprofesional y de libre ejercicio de las
profesiones médicas y afines, de los programasspecrlidades, de los cursos a nivel
hospitalario y de las nuevas carreras autorizaotas! Consejo Técnico de Salud.

Verificar el Niumero de Registro y autenticar lamfr del profesional de las diferentes
profesiones médicas y afines, en caso que la ersmesite salir del Pais.

Verificar el Namero de Registro y autenticar lanfir de los Laboratoristas Clinicos, en los
formularios de los diferentes examenes de labapatogalizados a estudiantes que necesiten
salir del Pais a cursar estudios.

Verificar con las Embajadas de los diferentes paisedocumentacion presentada por los
profesionales de las profesiones médicas y afinesgjicitan idoneidad profesional.

Entregar a los profesionales médicos y afines @seliciten, las resoluciones otorgadas por el
Consejo Técnico de Salud junto con los document@gnales, que los acredita como
profesionales idéneos para el libre ejercicio desstera.

Llevar el control del nimero profesional del registsignado a cada persona de las diferentes
profesiones médicas y afines.

Autorizar el inicio del internado a los egresadesad universidades publicas y privadas, en los
Hospitales Nacionales.

Aprobar el reconocimiento del primer afio de intdmlaecho por estudiantes en el extranjero,
previa verificacion con las autoridades e instiines donde se realizo.

Autorizar los permisos de Residente Becario aXtsmgeros que vienen a especializarse en
los Hospitales de Docencia del Pais.

Expedir las autorizaciones respectivas a persaxtehrgero, para la realizacion de giras
médicas en el Pais.

Autorizar la contratacion de personal extranjena gaborar en los hospitales nacionales del
sector salud, siempre que el Estado lo necesite.

Suministrar a los interesados los requisitos neicasspara el funcionamiento de clinicas,
hospitales privados y Laboratorios Clinicos.

Otorgar permisos de operacion a las clinicas-raepit clinicas de dia, clinicas mdviles,
laboratorios clinicos, servicios de ambulanciajisis de incineracion y otros.

Inspeccionar a nivel nacional el funcionamientolate clinicas-hospitales, clinicas de dia,
clinicas moviles y laboratorio clinicos.

Autorizar las solicitudes de licencias a las agenfarmacéuticas para el manejo de productos
psicotrépicos, estupefacientes y sustancias cadas!

Realizar, cuando fuere necesario, las investigasiqrara establecer la autenticidad de la
expedicion de los certificados de incapacidad egpsden cualquier instalacion de salud
publica o privada.

Autenticar las firmas de los certificados médicesbdena salud a los estudiantes o personas
que van a salir del Pais, de los certificados depacidad e historias clinicas de personas
enfermas que necesiten salir del Pais, asi conmettiicados de los médicos veterinarios.
Expedir una resolucion de sancion a los profesisndd salud que laboran en el sector publico
o privado, que no cumplan con los requisitos deedixjpon de certificados de incapacidad.
(Decreto No. 210 de 26 de julio de 2001)

Confeccionar las resoluciones legales de los casm@s se envian a la Fiscalia para
investigacion.

Certificar ante las Personerias y Fiscalias, l&ntioidad de la idoneidad profesional y
documentos de las diferentes profesiones médiafises.

Remitir a las Fiscalias y a las Personerias, wrnmd sobre los peritajes realizados a los
expedientes remitidos por esas instancias.

Cumplir con las reuniones ordinarias mensuales @ehsejo Técnico de Salud vy
extraordinarias, cuando se requiera.

Certificar y suministrar cualquier informacién i@tanada al Consejo Técnico de Salud, a los
representantes de los gremios de salud represeraateste Organismo.

Normar, vigilar y controlar la certificacion, retiécacion y acreditacion de los
profesionales de la salud en el territorio nacional

Coordinar, supervisar y aprobar los programas dadoién del recurso humano en salud
proveniente de instituciones publicas o privadasleerritorio nacional.



31. Certificar a los laboratorios de las instalaciodessalud publicas o privadas segun las
normas nacionales e internacionales.

32. Velar por el cumplimiento del Cédigo de Etica adopt por el Colegio Médico de Panaméa
contemplado en el reglamento y aplicar las sansiooerrespondientes en caso de
incumplimiento del mismo.

33.Verificar que las instituciones prestadoras deiges/ de salud cumplan con los
criterios de habilitacion y acreditacion.

Capitulo V
De la Direccion de Planificacion de Salud

Articulo 17. La Direccion de Planificacion de Salud esta utican el Nivel Técnico y
depende jerarquicamente del Despacho Superior.

Corresponden a la Direccion de Planificacion ded&das siguientes atribuciones:

1. Dirigir el proceso de analisis de la situacion g kendencias de salud de la
poblacién y el ambiente, de sus condicionantesals;i econémicos, politicos y
culturales, del gasto y financiamiento de los s#wg| de los recursos humanos y la
equidad, calidad, eficiencia, eficacia y efectiddde la red de provision de
servicios de atencion y de salud publica.

2. Dirigir la formulacion de las politicas administvats, de regulacion, de atencién, de
gestion, de financiacion, de inversion, de provisi desarrollo de la red de
servicios, de investigacion, de desarrollo de mmmsihumanos, de informacion, de
cooperacion internacional, de suministros y teagi@lo de promocion vy
participacion comunitaria, entre otras.

3. Establecer mecanismos que aseguren la revisioneguadion de las politicas a
nivel sectorial, regional y local.

4. Formular, desarrollar y evaluar la implementaciéhlan Nacional de Salud y de
inversiones sanitarias. (estructura fisica, teajioy equipos)

5. Promover y coordinar la formulacion de planes yagsgias para la implementacion

de las politicas a nivel sectorial, nacional, ragloy local, con metas de

produccion, eficiencia, costos, eficacia, calidasjyidad.

Validar y evaluar la pertinencia y cumplimientolde politicas y estrategias.

Coordinar con las instancias correspondientes ol macional y regional, el

proceso de formulacion y evaluacion del ante proyele presupuesto y de los

programas y proyectos de inversion y cooperacioni¢é para la implementacion
de las politicas, estrategias y planes.

8. Evaluar la ejecucion presupuestaria del Presupudstd-uncionamiento y de
Inversion.

9. Promover y coordinar el desarrollo de mecanismosotieunicacion, coordinacion
y monitoreo de los planes, programas y proyectossalad que aseguren su
evaluacion ex ante, concurrente, de resultadosiypacto.

10.Desarrollar el Sistema de Informacion de Saludvalmacional con la inclusion de
todos los subsistemas de informacion que facileemanalisis de la situacion de
salud de la poblacion y del ambiente, sus tendsnldayestion, financiaciéon de los
servicios, productividad, equidad, eficiencia, &fie, calidad, costos y gastos con el
uso de las tecnologias.

11.Establecer los Registros Nacionales de Estadistieassalud que apoyaran al
Sistema de Informacién de Salud a nivel nacional.

12.Participar en las negociaciones sobre acuerdosigesny otros.

13.0Obtener y analizar los indicadores de salud enediitdrio nacional. Esta
informacion debe ser publicada anualmente.

No

Capitulo VI
De la Direccion de Provision de Servicios de Salud

Articulo 18. La Direccion de Provision de Servicios de Saluc edticada en el Nivel
Operativo Ejecutivo y depende jerarquicamente @siacho Superior.



Corresponden a la Direccion de Provision de Sewicde Salud, las siguientes
atribuciones:

1. Garantizar el acceso universal y equitativo delaazion a los servicios de salud.

2. Fortalecer los servicios de salud en el pais magdlarhomologacion de los planes de
accion y las redes de servicios de salud de iogtitas publicas y privadas, evitando
la duplicacion de servicios de salud en el pais.

3. Desarrollar modelos de gestién técnica, adminigtray financiera en la red de
servicios publicos de salud que se correspondatesamuevas tecnologias en salud y
mejorar las herramientas de gestion que permitamaella calidad, eficiencia y
eficacia de las intervenciones de salud, asi carsatlsfaccion de los usuarios.

4. Desarrollar formas de relacion y de compromisosilasicon las instituciones de salud
gue permitan, asignar financiacion en funcion deolalacion y espacio geografico de
responsabilidad, tipo, cantidad, costos de losidgesvque se ofertan a la poblacion,
mediante medidas de desempefio expresadas tandon@not de procesos como de
resultados.

5. Supervisar que las instituciones cumplan con m#ede calidad de atencion a la
salud.

6. Desarrollar y coordinar actividades institucionalesctoriales e interinstitucionales
para el fortalecimiento y consolidacion institucbwle las acciones de prevencion,
mitigacion, preparacion, respuesta y rehabilitaciote situaciones de emergencias y
desastres.

7. Implementar los mecanismos que garanticen la admuisequipos materiales e
insumos reduciendo los costos por compras a grasdatas.

8. Validar los criterios de incorporacion de tecnadogginitaria.

9. Garantizar el 6ptimo estado nutricional a la pablac

10.Gestionar y asignar los recursos en los diferentedes de atencion y complejidad de
la red de los servicios publicos con base a lagidaal Sanitarias y los criterios de
equidad, eficiencia, eficacia y calidad.

11.Participar en la formulacion de prioridades pareelabilitacion y fortalecimiento de
la red de servicios publicos.

12.Aumentar la eficiencia de los servicios sanitariogdiante la optimizacion de los
recursos disponibles y adecuacion cientifico técpermanente de la practica clinica.

13.Establecer los servicios que oferta el sistemayrsdgs niveles de atencion y
complejidad.

14.Desarrollar y mejorar las herramientas de gestida permitan elevar la calidad,
eficiencia y eficacia de las intervenciones dedsafisi como la satisfaccion de los
usuarios.

15.Impulsar el sistema de costos para la gestionslsdoricios de salud, segun nivel de
atencion y complejidad.

16. Participar con la Direccion de Planificacion deulaén el disefio e implementacion
del subsistema de informacién para la gestion geokdsion de servicios de salud.
17.Velar porque las relaciones contractuales quetablezcan con los nuevos modelos

de gestidon cumplan con la legislacion y contratesovigentes.

18.Garantizar a la ciudadania que los insumos y dispas médicos sean seguros y
eficaces, por medio del registro correspondientelitarias, vigilancia y control
permanente que se realicen a todos los establetonigue se dediquen a la
importacion de estos productos.

Capitulo VII
De la Direccién dé&lacional de Farmacia y Drogas

Articulo 19. La Direccion Nacional de Farmacia y Drogas est&ada a Nivel Directivo y
depende jerarquicamente del Despacho Superior.

Corresponden a la Direccidtacional de Farmacia y Drogdas siguientes atribuciones:
1.Vigilar que los Medicamentos y otros Productospa Salud Humana, cumplan con
los estdndares de calidad establecidos en las moymi@glamentos sanitarios
nacionales e internacionales vigentes.

2. Garantizar a la ciudadania que los medicamentosos productos para la salud
humana sean seguros y eficaces, por medio deltregsanitario, auditorias,
vigilancia y control permanente que se realiceasaelstablecimientos y lugares de
produccion y expendio en la Republica de Panama.



3. Asegurar que los productos disponibles en etade local cuenten con el registro
sanitario vigente y que aquellos adquiridos porinasituciones estatales mediante
leyes especiales, cumplan con los estandaresidadal

4. Vigilar el fiel cumplimiento del procedimieném lo relativo a las Buenas Practicas
de Almacenamiento, Distribucién y Transporte de hedicamentos y otros
productos para la salud humana.

5. Garantizar que las sanciones y las medidaseptieas y/o correctivas aplicadas a
los clientes se cumplan segun lo establecido emdamas sanitarias vigentes.

6. Velar que se cumpla con la evaluacion de lodymtos sujetos a control posterior y
las notificaciones de farmacovigilancia.

7. Autorizar a los laboratorios analiticos, paradalizacién de los analisis de control
de calidad a los medicamentos y otros productaslpasalud humana.

8. Evaluar y tomar decision sobre los informesfidenciales con los resultados
técnicos y analiticos de los controles posterioresntroles por farmacovigilancia.

9. Evaluar y tomar decision sobre los informesfidenciales de los resultados de la
evaluacion técnica de las notificaciones de farmigdancia.

10.Asegurar el cumplimiento de las Buenas PracticasLalgoratorio de Control
Analitico.

11.Garantizar que los medicamentos y otros productasa pa salud humana,
registrados, en proceso de registro, o adquiridms Igs instituciones estatales
mediante leyes especiales o sometidas a conticdliiad lote a lote, se le apliquen
las pruebas analiticas de control de calidad extmlals en las normas sanitarias
vigentes o en las farmacopeas internacionales oettas.

12.Velar que se cumplan los controles para la impamade sueros biolégicos y
productos hemoderivados o con componentes derivdel@aangre humana que se
importen al pais de acuerdo a leyes especialeatege

13.Velar que los productos bioldgicos importados dk maimplan con los requisitos
necesarios para garantizar su calidad lote a lote.

14.Velar por el cumplimiento de las tarifas regulagiasstablecidas en los procesos
administrativos para el pago de los registros Visin@e los productos.

15.Mantener una estrecha comunicacion y coordinacion s propietarios o
representantes de las empresas fabricantes, irdpata distribuidoras vy
comercializadoras de productos farmacéuticos ysdeolconsumo humano.

16.Autorizar la retencidn, cuarentena, retiro o noliasction de productos
farmacéuticos o de uso o consumo humano, cuanstuspeche que éstos no rednen
los estandares de calidad establecidos en lasyagegamentos vigentes.

17.Autorizar y firmar los Certificados de Registro §ano que han cumplido con las
normas y leyes vigentes.

18.Autorizar y firmar los Certificados de Libre VentRermisos de Importacion,
Especiales de Importacion, Exportacion y Reexpumac

19.Autorizar la importacion, exportacion y reexporéacide medicamentos y otros
productos para la salud humana.

20.Autorizar los Certificados de Buenas Practicas aleriEacion, Buenas Practicas de
Almacenamiento, Permisos de Sustancias Controladas)cias para el Manejo de
Sustancias Controladas, Certificado de BuenasiBaiaale Laboratorios de Control
Analitico, Certificados de Calidad y Certificados dote, Licencias de Operacion
de Establecimientos Farmacéuticos y no Farmacéutico

21.Autorizar y firmar las resoluciones de las sancsoaglicadas a los usuarios que no
han cumplido con las leyes, normas y reglamentgsds vigentes.

22.Asegurar que los procesos de evaluacion para lancbh o renovacion del
Certificado de Registro Sanitario, cumplan con feguisitos establecidos en las
normas sanitarias.

23.Asegurar que los procesos de evaluacion para knalbn o renovacion de la
Intercambiabilidad, cumplan con los requisitos ldstEdos en las normas
sanitarias.

24.Garantizar que los procesos para la modificacioh Gltificado de Registro
Sanitario o de Intercambiabilidad, cumplan con neguisitos establecidos en las
normas sanitarias.

25.Garantizar que se dé la emision del Certificadbibiee Venta.
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26.Aprobar la expedicién del Certificado de Registrani&rio, Certificacion de
Intercambiabilidad o Certificado de Libre Venta ks medicamentos y otros
productos para la salud humana.

27.Autorizar la suspension o cancelacion de las sotles en tramite del Certificado
de Registro Sanitario o de Intercambiabilidad de Hoedicamentos y otros
productos para la salud humana.

28.Aprobar la renovacion del Certificado de Registamigrio o de Intercambiabilidad
de los medicamentos y otros productos para la $alothna.

29.Garantizar la emision de las notificaciones alntBesobre los aspectos relativos al
estatus de sus solicitudes.

30.Aprobar la autenticacion de los Certificados deifems Sanitarios, Certificados de
Medicamentos de Referencia y Certificados de Iatakgabilidad.

31.Aprobar las Modificaciones al Certificado de RegistSanitario o de
Intercambiabilidad de los productos.

32.Aprobar la emisiébn de certificacion relacionada ceh registro sanitario o
intercambiabilidad de los medicamentos y otros pctmb para la salud humana.

33.Autorizar las Listas de Medicamentos de Riesgot&aniAlto, Intermedio y Bajo.

34.Autorizar y aprobar los Permisos Especiales papmitar productos.

35.Asegurar el cumplimiento de las disposiciones kegal técnicas vigentes por parte
de los establecimientos farmacéuticos y no farntamu.

36.Garantizar que todos los establecimientos farmamsuty no farmacéuticos
dispongan de la Licencia de Operacion y Licenci&dstancias Sujetas a Control,
para su funcionamiento.

37.Aprobar o rechazar las licencias para el manejsudtancias sujetas a control y los
permisos para su importacion, exportacion y reggpam.

38.Autorizar los Certificados de Buenas Practicas dbriEacion, Almacenamiento,
Laboratorio de Control Analitico de Productos Fazéuicos entre otros.

39.Garantizar el cumplimiento de la regencia farmacauen los establecimientos
farmacéuticos.

40.Garantizar el cumplimiento de las acciones leggldécnicas que determine la
Direccién, en el &mbito de competencia del departam

41.Aprobar o rechazar los carné de los regentes fautiaos, visitadores medicos y
los vendedores de productos farmacéuticos del rsgecivado que ejerceran la
promocién de medicamentos y otros productos pasallel humana, aprobados.

42.Asegurar que los establecimientos farmacéutico® yanmaceéuticos mantengan
vigente la licencia de operacion.

43.Aprobar 6 rechazar los documentos y notificaciay@seradas por las secciones del
Departamento de Auditoria de Calidad.

44.Aprobar o rechazar los informes de auditoria e anspnes a establecimientos
farmacéuticos y no farmaceéuticos.

45.Autorizar y remitir a las instancias correspondesnios informes anuales sobre el
movimiento de sustancias sujetas a control.

46.Autorizar las licencias para el manejo de sustamgigetas a control y los permisos
para su importacion, exportacion y reexportacion.

47.Garantizar el cumplimiento de las acciones leggléscnicas en el ambito de su
competencia.

48.Avalar los proyectos de modificacion y actualizacte las guias de auditoria de
calidad de establecimientos farmacéuticos y labdoa de control analitico de la
industria farmacéutica.

49.Autoriza las modificaciones de operaciones de $tabdecimientos farmacéuticos y
laboratorios de control analitico de la industaarfacéutica.

50.Instruir al Departamento de Auditoria de Calidad destablecimientos
Farmacéuticos y No Farmacéuticos las medidas piiggsnpara asegurar el
cumplimiento de las buenas practicas farmacéuéinda dispensacion, prescripcion
y manejo de medicamentos y otros productos paalla humana.

51.Autorizar la licencia de operacion de los establmntos farmaceéuticos y no
farmacéuticos.

52.Autorizar las liquidaciones de importacion de mateprima destinada a la
fabricacion de medicamentos y otros productos lgasalud humana.
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53.Coordinar con otras Instituciones del Estado, $lteion de conflictos entre las
disposiciones de salud, y el sector privado, aésale convenios y proyectos para
garantizar el cumplimiento de las disposicionesalkEgvigentes.

54.Coordinar con la Oficina de Asesoria Legal, losnités legales cuando proceden,
“apegandose al debido proceso”, segun lo estalolesmidlas leyes y reglamentos
vigentes y las resoluciones donde se establecensdasiones, las medidas
preventivas y/o correctivas aplicables a las enagres a los productos que no
cumplan con los requisitos establecidos.

55.Coordinar con las empresas fabricantes, importadordistribuidoras vy
comercializadoras aspectos relacionados con lodratest de calidad de los
medicamentos y otros productos para la salud humtapanibles en el mercado.

56.Revisar e informar al Despacho Superior sobre lesmRBos Especiales de
Donaciones otorgados a las Instituciones Privadhe fstado.

57.Garantizar la participacion en las reuniones dedmision Consultiva, Comision de
Publicidad, Comision de Estudios Clinicos, SubcamisNacional de Acreditacion,
Consejo Técnico de Salud, Comision Interinstitualaie Plaguicidas, Perito en la
Destruccion de Drogas llicitas Incautadas, La Cm@midNacional Asesora de
Practicas de Inmunizacién y otros.

58.Elaborar los indicadores que permita medir los ltadas de la gestién de la
Direccion Nacional de Farmacia y Drogas y prestdal Despacho Superior para
su aprobacion.

59.Representar al Ministerio de Salud ante la ComisiérMedicamentos de la Caja
del Seguro Social.

60.Representar al Ministerio de Salud, en otros ewentionales e internacionales
relacionados con las funciones de la Direccion diadi de Farmacia y Drogas
previa autorizacion del Ministro (a) de Salud.

Articulo 20. Para el mejor cumplimiento de las atribucionesMieisterio de Salud, a que

se refiere los articulos anteriores de esta LeyQmjano Ejecutivo podra crear las
direcciones o unidades administrativas para tal fin

Igualmente, el Ministro o la Ministra de Salud, tucon el Presidente o la Presidenta de la
Republica, tendré la facultad de designar a loscthires y jefes de las diferentes unidades
administrativas del Ministerio, los que tendran dwy jurisdiccion en las areas de su
competencia, a nivel nacional o regional, segurekeaso.

El Ministerio adecuara su organizacion interna,cdeformidad con lo dispuesto en los
Manuales de Funciones y Cargos del Ministerio dedSa

TITULO 1l
De la Atencion a la Salud

Capitulo |
Disposiciones Generales

Articulo 21. La atencién a la salud como conjunto de servigios se proporcionan al
individuo, la familia y a la comunidad incluye laomocion, conservacion, prevencion,

restitucion y rehabilitacion de la salud y los @dds paliativos. Dicha atencién debe
considerar el acompafiamiento humano y espiritual.

Capitulo Il
Del Desarrollo, Formacion, Actualizaciondel Personal d8alud

Articulo 22. Corresponde a la Autoridad Sanitaria, sin pequag las atribuciones de las
autoridades educativas en la materia y en coondinaon éstas:

1. Coordinar y establecer un proceso de planificad®personal de salud con base en

los requerimientos del sistema de salud y los nueesafios derivados del cambio
socioepidemiologico;
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2. Promover la adecuada distribucién y composiciérpdesonal en la Red de
servicios de salud;

3. Garantizar la retencion del personal mediante shello de la carrera sanitaria del
personal de salud publica;

4. Promover actividades tendientes a la formaciénacggcion y actualizacion de los
recursos humanos que se requieran para la satisfabe las necesidades en
materia de salud;

5. Apoyar la creacion de centros de capacitacion,jlsiénacion y actualizacion de los
recursos humanos para la salud;

6. Otorgar facilidades para la ensefianza y adiestramen servicio dentro de los
establecimientos de salud, a las institucionegepugan por objeto la formacion,
capacitacion o actualizacion del personal de salud;

7. Promover la participacion del personal de saludatividades docentes o técnicas
acordes con los requerimientos de atencion desloarios y de los servicios de
salud.

Articulo 23. La Autoridad Sanitaria en coordinacién con la®adades educativas y con

la participacion de las universidades y centrordg®Banza superior, aplicaran las normas y
criterios tendientes a mejorar de manera contiadiarinacion y actualizacion de los
recursos humanos para la salud.

Capitulo IlI
De la Organizacion de los Servicios de Salud

Articulo 24. La Autoridad Sanitaria organizara Redes Integra@aServicios de Salud con
base en la Atencion Primaria de Salud para armoaitas diversos proveedores publicos,
la seguridad social y proveedores privados. Uraraghto especifico determinara la forma
de organizacion y funcionamiento de las Redes fatizg de Servicios de Salud.

Articulo 25. La Autoridad Sanitaria, en coordinacién con lg8&lad Social, definira un
conjunto garantizado de prestaciones para lasuogthes del sector salud. Un reglamento
especifico establecera la metodologia para la id&fin y actualizacién periddica del
conjunto garantizado de prestaciones con baseteti@s demograficos y epidemioldgicos,
el analisis de la situacion de salud, los avanmedificos y tecnoldgicos, la capacidad del
sistema de salud y su sostenibilidad financiera.

Articulo 26. La prestacion de los servicios de salud en lamlagones hospitalarias y
cuartos de urgencia, deben efectuarse de maneedigpininterrumpida y eficiente,
durante las veinticuatro (24) horas del dia. Pardir, las instalaciones de salud deben
contar con una programacion para la adecuada adiifim y distribucion del recurso
humano, equipos, insumos sanitarios y apoyo legigiara cumplir con esta funcion.

Toda instalacion de salud publica o privada debadar de forma gratuita a toda persona
en estado grave que ingresa al cuarto de urgerasagurar su estabilidad hasta que pueda
ser trasladado a otra instalacion de salud.

Articulo 27. El Ministerio de Salud promueve y desarrolla irigggiones sobre tecnologia
en salud a fin de disponer de evidencia sobre stboefectividad de las intervenciones y
servicios de salud que se deben garantizar y paiori

Capitulo IV
De los Prestadores de Servicios de Salud

Articulo 28. Corresponde a la Autoridad de Salud reglamentacoocerniente a la
construccion, habilitacion y clasificacion de lastalaciones de salud, a bien de garantizar
al usuario un nivel de atencion apropiado.

Articulo 29. Las instalaciones de salud publicas o privaddanesbligadas a participar
en programas o proyectos dirigidos a mejorar laslictones de seguridad sanitaria.
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Articulo 30. El Estado velara porque todas las instalacionesallel publicas o privadas,
posean laboratorios con capacidad para realizdissnédomando en consideracion el nivel
de la instalacion.

Articulo 31. El Laboratorio Central del Instituto Conmemorat@orgas de Estudios para
la Salud tendra ademas de las ya establecidasiglasentes funciones:

1. Elaborar las normas y supervisar el funcionamieettos laboratorios;

2. Realizar de forma gratuita examenes bacteriolégicaeroldgicos,
parasitologicos, quimicos y bromatoldgicos, cuasekmn de utilidad publica. En
otros casos, tales examenes quedaran sujetosasdasgue se establezcan.

3. Preparar productos biologicos de utilidad sanitaria

4. Establecer patrones técnicos a que deban somdtersdistintos tipos de
examenes de laboratorio;

5. Realizar examenes especializados que envien losatabios y atencion de las
consultas que hagan y de toda discrepancia queiggeeoa consecuencia de
examenes con resultados contradictorios;

6. Capacitar en cursos especializados del personactéque deba servir en los
laboratorios de salud publica;

7. Realizar investigaciones cientificas sobre probkensanitarios de interés
nacional y otros, especialmente los que tienerid@lacon las enfermedades del
hombre y las zoonosis, susceptibles de transmimiarana;

8. Cooperar con los hospitales, instituciones ciera#fiy universidades para el
mejor conocimiento de la patologia nacional endsiesentes aspectos.

9. Cooperar en la certificacion de los laboratorioslatke instalaciones de salud
publicas o privadas segun las normas nacional@gmacionales.

Capitulo V
Del aseguramiento en salud

Articulo 32. El Organo Ejecutivo a través del Ministerio de Salastablecera normas
sobre las cuales deben respaldarse las persondggarque operen planes de seguros
privados de asistencia de salud, sin perjuiciocdaiplimiento de la legislacion especifica
que regule sus actividades.

Los planes de seguros privados de asistencia deé gak operen personas juridicas, deben
ser aprobados y regulados por el Ministerio de Galdichos planes deben incluir la
cobertura de atencion, honorarios del personahtiel sprogramas de asistencia sanitaria,
instalaciones de salud que prestaran los servicipsogramas de prevencion. Para la
regulacion de estos planes, participard el Colédédico de Panama junto con las
asociaciones o sociedades de salud correspondagrgdsngan personeria juridica.

Capitulo VI
De la Atencion Integral a la Nifiez, la Adolescen@aviujer, Hombre, y el Adulto Mayor

Articulo 33. La Autoridad Sanitaria debe regular y velar pasdlud Integral a la Nifiez, la
Adolescencia, la Mujer, Hombre y el Adultos(as) Migyhaciendo énfasis en los siguientes
determinantes
a. Desarrollo de servicios de salud Integral a la Klifi@ Adolescencia, la Mujer,
Hombre y el Adultos(as) Mayor.
b. Violencia Familiar
c. Adiccién a medicamentos, drogas y toda sustancea cqusa dependencia o
adiccion.
d. Planificacion Familiar.
e. Embarazos en la nifiez y adolescencia.
f. Infecciones de Trasmision Sexual

Articulo 34. EI Ministerio de Salud promovera toda accién tenid a la prevencion y

reduccion de la mortalidad materna, perinatal, atdre infantil, acorde con los objetivos
del milenio promulgados por la Organizacion Pan&aea de Salud.
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Seccion |
De la Salud y Cuidado de Nifez

Articulo 35. La Autoridad Sanitaria debe regular y promovetaletancia materna, asi
como informar e instruir a la madre sobre la nel@@se importancia de la misma.

Articulo 36. La Autoridad Sanitaria velara por el desarroliedgnal de la nifiez, mediante
los servicios y programas especiales que estallezaispensen los servicios de salud.
Lactantes, preescolar, escolar recibiran atenciémeptiva y curativa en las instalaciones
del Ministerio de Salud y quedaran incorporadassgpkogramas de salud permanentes que
desarrollen dichas instalaciones, asi como a loegramas de educacion sanitaria y
deportiva que realicen las instituciones competente

Articulo 37. La Autoridad Sanitaria garantizara la promoci@ménto y suministro de
inmunizacién y la profilaxis y tratamiento necesaripara la erradicacion de las
enfermedades inmuno prevenibles existentes eriel pa

Articulo 38. La Autoridad Sanitaria vigilara el estado nutnm@b principalmente en la
primera infancia en los grupos mas vulnerablesargemando el aporte de macro y
micronutrientes indispensables.

Articulo 39. Los establecimientos publicos y privados que etihifios lactantes, en edad
preescolar y escolar para su cuidado o educacebendcumplir con las normas técnicas
sanitarias proferidas por la Autoridad Sanitaria.

Seccion |l
De la Adolescencia

Articulo 40. La Autoridad Sanitaria realizara, con la participa de la sociedad y
organizaciones no gubernamentales, acciones idEgrde salud en la adolescencia,
orientadas a los siguientes aspectos:

1. La promocion de habitos saludables.

2. La prevencion de los desordenes emocionales, ef aboiso de sustancias capaces
de producir habito y/o dependencia.

3. Las acciones de salud sexual y reproductiva, idakiientre otras la educacion
sexual, la vacunacién, la prevencién del embardesarrollo de programas de
prevencion de la violencia y la atencidon en corgrehatal, parto y puerperio.

Seccion Il
De la Salud Sexual y Reproductiva de la Mujer

Articulo 41. La Autoridad Sanitaria debe velar por la delgdsstacion de los servicios de
salud a la mujer, enfocados primordialmente en:

1. La atencion integral de su salud, que comprenddra etros, el acceso a adecuados
servicios de inmunizacion, educacion sanitaiancion de su morbilidad,
prevencion y control del cancer cérvico uterino e/ damas, atencion especial
durante su climaterio, menopausia y tercera edad.

2. La informacién, educacion relativa al control ydados necesarios antes y durante
el embarazo, parto y puerperio, la lactancia yetitacion posterior.

3. Los controles médicos pertinentes de acuerdo cocasu

Articulo 42. La mujer en edad reproductiva recibira espedei@on de los servicios de
salud, con base en las normas de salud integes guias de atencién, por lo tanto, tendra
derecho a:

1. Informacion y educacion relativas al control y @dds necesarios antes, durante y
después de su embarazo.

2. Al acceso a métodos de planificacion familiar.

3. Al control prenatal integral pertinente de acuerdo su caso.
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4. A participar en los programas de cesacion del consie alcohol, tabaco y drogas
ilicitas en la mujer en edad reproductiva.

A la atencion del parto y puerperio por personphc#aado.

A la atencion adecuada de las urgencias duraréebarazo, parto y puerperio.

A la atencion integral de la enfermedades que afiedu salud sexual y
reproductiva.

No o

Seccion IV
De la Salud del Hombre

Articulo 43. La Autoridad de Salud, debe velar por la delpidsstacion de los servicios
de salud al hombre, enfocados primordialmente en:

1. La atenciodn integral de su salud que comprendatee etros, el acceso a adecuados
servicios de inmunizacion, educacion sanitadiancion de su morbilidad,
prevencion y control del cancer de préstata y emelades cronicas.

2. La informacion, y educacion relativa a las enferatess de transmision sexual, la

salud mental y la actividad fisica.

Los controles médicos pertinentes de acuerdo cocasu

Cualquier otro problema de salud que se considavatprio de conformidad con el
analisis de la situacion de salud.

W

Seccion V
Del Adulto Mayor

Articulo 44. La Autoridad de Salud debe regular y velar poatencion integral del
hombre y la mujer en edad de adulto mayor, recida&ebida prestacion de los servicios
de salud, en base a las normas de salud inted¢gmal guias de atencion establecidas por la
Autoridad Sanitaria.

Articulo 45. EI hombre y la mujer en edad de adulto mayor taerecho a:

Control de salud integral.

Atencion integral de las enfermedades que afectaalsid.

Atencion adecuada de las urgencias.

Participar en los programas de cesacion del consienadcohol, tabaco y drogas
ilicitas.

ol ? |y

Capitulo VI
De la Nutricion

Articulo 46. La Autoridad Sanitaria vigilara el estado nutn@bprincipalmente en la
primera infancia y en los grupos mas vulneralgjasantizando el aporte de macro y
micronutrientes indispensables.

Articulo 47. La Autoridad Sanitaria debe promover la revisioajyste de la dieta diaria
recomendada a los diferentes grupos, conforme gsegr los conocimientos sobre
nutricion y tecnologia de alimentos.

Capitulo VI
De la Salud Ocupacional

Articulo 48. La Autoridad Sanitaria, en coordinacién con laaCd¢ Seguro Social y el
Ministerio de Trabajo y Desarrollo Laboral, establ& las siguientes acciones de salud en
el ambito laboral:

1. Promover la salud integral del trabajador.

2. Detectar e individualizar los factores de riesgdeyerioro que puedan afectar la
salud de los trabajadores.

Coadyuvar en la prevenciéon de los multiples fastderiesgo profesional.

Vigilar las condiciones de trabajo y factores amtakes que puedan resultar
nocivos o insalubres durante los periodos de embayalactancia de la mujer
trabajadora, acomodando su actividad laboral, esdunecesario, a un trabajo

W
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compatible durante dichos periodos.

5. Establecer un sistema de informacién sanitarigpgueita la vigilancia
epidemioldgica, el analisis integral y el regigiie morbilidad y mortalidad por
patologia profesional.

6. Promover la informacion, formacion y pdpacion de los trabajadores y
empleadores en cuanto a planes, programas y amteacanitarias en el campo de
la salud laboral.

7. Dictar, regular, promover y vigilar las normas plaraeduccion de la
accidentabilidad laboral asi como su registro pdas las empresas en el territorio
nacional en conjunto con la Caja de Seguro Social.

Articulo 49. La Autoridad Sanitaria, en coordinacion con 1gaG#e Seguro Social y el
Ministerio de Trabajo y Desarrollo Laboral, dentd®l marco de sus respectivas
competencias, tendra a su cargo:

1. La definicion de condiciones de saneamiento y seégdrcontra los accidentes y las
enfermedades laborales en todos los lugares deqmidd, elaboracién y comercio;

2. La ejecucion de medidas generales y especiales pofiteccion de los trabajadores,
en cuanto a prevenir enfermedades y accidentes;

3. La prevencion o control de cualquier hecho o cistamcia que pueda afectar la
salud y la vida del trabajador.

Articulo 50. Los empleadores quedan obligados a:

1. Proporcionar y mantener un ambiente de trabajodecumdas condiciones de
higiene y seguridad y establecer métodos de tratmajoel minimo de riesgos
para la salud;

2. Adoptar medidas efectivas para proteger y promiavsalud de los trabajadores
mediante la instalacion, operacion y mantenimieandforma eficiente de los
sistemas y equipos de control necesarios para mrewnfermedades y
accidentes en los lugares de trabajo;

3. Registrar y notificar los accidentes y enfermedaniggridos en los sitios de
trabajo, asi como de las actividades que se reghiae la proteccion de la salud
de los trabajadores;

4. Colaborar con las autoridades competentes, tauilo la ejecucion de
inspecciones e investigaciones dentro de las atales y zonas de trabajo;

5. Implementar programas educativos sobre los riepgos la salud a que estan
expuestos los trabajadores y sobre los métodos peegencion y control.

6. Cumplir y hacer cumplir las disposiciones de laspree Ley y demas normas
relacionadas con la salud ocupacional.

Articulo 51. Los trabajadores independientes, temporales, pembes e informales, estan
obligados a adoptar durante la ejecucion de sbsajus, todas las medidas preventivas de
salud destinadas a controlar adecuadamente |lagosies que puedan estar expuestas su
propia salud o la de terceros, de conformidad egndisposiciones de la presente Ley y
demas reglamentos que dicte la Autoridad Sanitaria.

Capitulo IX
De la Salud Mental

Articulo 52. La Autoridad Sanitaria desarrollara acciones qumtribuyan a la
preservacion de la salud mental, y a reconocemf@itancia del cuidado de la misma,
principalmente, la difusion de orientaciones paaptomocion de la salud mental, la
implementacion del programa en los diferentes as/ele atencion y la prevencion del uso
de sustancias adictivas.

Articulo 53. La prevencion de las enfermedades mentales sealbasal conocimiento de
los factores que afectan la salud mental, las sadsdas alteraciones de la conducta y los
meétodos de prevencion y control de las enfermedadsgales, asi como otros aspectos
relacionados con la salud mental.

Articulo 54. La atencion de las enfermedades mentales seagakipn base en la plena
integracion de las acciones de salud mental y asedo que las personas afectadas puedan
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ejercer la totalidad de sus derechos humanos ydecck forma oportuna a una atencion
sanitaria y social de 6ptima calidad y culturalreeaxteptada.

Capitulo X
De la Rehabilitacion

Articulo 55. El eje fundamental de la atencién a las personasdiscapacidad, sera la
rehabilitacion oportuna, efectiva y adecuada seguicondicion. El Ministerio de Salud
dictara y regulard las acciones encaminadas a dacian integral de la persona
discapacitada.

Articulo 56. Las acciones de habilitacion y de rehabilitaciiegral tenderan a restablecer
la funcionalidad maxima que alcancen las persoass feintegrarse a la comunidad con
participacion activa y la plena garantia de susdws.

Capitulo XI
De los Cuidados Paliativos

Articulo 57. Todas las personas que se enfrentan a una enfmimadbhnzada y
progresiva sin posibilidades de curacion tienerdw®r a recibir cuidados paliativos con el
objetivo de lograr la mejor calidad de vida posjtéea el paciente y su familia.

Articulo 58. La Autoridad Sanitaria elaborara y desarrollaréoehponente de los cuidados
paliativos dentro de las redes integradas de sesvibe salud con enfoque de atencidn
primaria.

Articulo 59. La Autoridad Sanitaria debe favorecer la participa de las organizaciones
interesadas en los cuidados paliativos y temagsfm la gestion de este componente del
proceso de atencion en salud.

Articulo 60. La Autoridad Sanitaria impulsara la formacién deofgsionales
comprometidos, asegurando la satisfaccion de Issos en la prestacion de servicios de
cuidados paliativos.

TITULO 1l
De la Prevencion y Control de Enfermedades

Capitulo |
Del Control Internacional de las Enfermedades Trasibles

Articulo 61. Las personas naturales y juridicas deberan cungdirictamente las
disposiciones legales que la Autoridad Sanitarieioe, de conformidad con los términos
del Reglamento Sanitario Internacional y los com®mternacionales, a fin de prevenir la
difusion internacional de enfermedades transmisible

Articulo 62. Corresponde a la Autoridad Sanitaria en materiaaserol internacional de
enfermedades transmisibles:

1. Adoptar en los puertos, fronteras y sitios de ftdnmedidas contra la introduccién
al territorio nacional o propagacion al extranjaite,enfermedades susceptibles de
transmitirse a la poblacion.

Recolectar datos estadisticos relativos a la mddailde otros paises.

Estimular el intercambio internacional de inforndecigue tenga importancia en el
mejoramiento de la salud publica y el control dedafermedades.

wmn

Articulo 63. Para proteger la salud de la poblacion nacioraalAditoridad Sanitaria
coordinaré con las autoridades correspondientemmades e internacionales, la inspeccion
y evaluacion de todo medio de transporte antesidiegada y durante su permanencia en
el pais, donde se tomaran las medidas sanitantserees.
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Articulo 64. La Autoridad Sanitaria establecera la forma en geecumpliran las
disposiciones de este capitulo y en especial lasguefieren a:

1. Las condiciones sanitarias a que deben sometergenigrantes y demas personas
gue deseen entrar al pais.

2. Las condiciones sanitarias a que deben sometegsmimales y las plantas de toda
especie que afecten o puedan afectar la salud lynsan perjuicio de las
regulaciones previstas por otras entidades detlgsta

3. Las condiciones sanitarias que deben presentanéoos de transporte maritimo,
fluvial, terrestre y aéreo internacional.

4. Las condiciones sanitarias que sean indispensphtada proteccion de la salud.

Capitulo Il
De las Enfermedades Transmisibles

Articulo 65. La Autoridad Sanitaria debe promover y desarradlegciones que permitan
conocer y evitar la propagacion y lograr el contyolerradicacion de enfermedades
transmisibles en todo el territorio nacional, égmdo la vigilancia epidemioldgica en el
cumplimiento de la materia y emitiendo las disposies pertinentes conforme al
reglamento.

Articulo 66. La Autoridad Sanitaria determinar4, mediante maglatacion, las
enfermedades de declaracion obligatoria y el piotedto para su notificacion,
considerando para ello las disposiciones naciorelaegernacionales vigentes que regulan
la materia, incluyendo las normas del Reglamentot&# Internacional.

Articulo 67. En caso de epidemia o riesgo de epidemia, el Mimisde Salud, como
Autoridad Sanitaria declarara zona epidémica, akanhitaria 0 emergencia sanitaria, sujeta
a control sanitario en cualquier sector o areateeltorio nacional y determinara las
medidas necesarias para proteger a la poblaci@uosTios servicios estatales, no estatales
y la poblacion, estan obligados a cooperar en leaan y cumplimiento de dichas
medidas en la forma que lo determinen las necessael reglamento respectivo.

Articulo 68. La Autoridad Sanitaria determinara el uso obligatde métodos o productos
preventivos de reconocida eficacia, sobre todo dwase trate de prevenir la extension
epidémica de una enfermedad transmisible.

Articulo 69. Toda persona natural o juridica debe cumplir éiligmente las disposiciones
legales y reglamentarias dictadas para el conwdiad enfermedades transmisibles en la
poblacion, el control de enfermedades de los aesnglie tengan injerencia sobre la salud
de las personas y especialmente:

1. Las medidas preventivas que la Autoridad Sanitnd@ne cuando se presente una
enfermedad en el pais o en parte de él, con carésfwradico, endémico o
epidémico.

2. Las medidas preventivas que la Autoridad Sanitananpetente ordene para
controlar o destruir los focos de infeccion, loshicelos de transmision, los
huéspedes y vectores de enfermedades transmisibigs) proceda.

3. Las medidas que la Autoridad Sanitaria dicte eacréh con la denuncia y control
de enfermedades transmisibles.

4. Las medidas y tramites que la Autoridad Sanitardeime para realizar en forma
efectiva la vigilancia epidemiologica de las enfedades transmisibles.

5. Las medidas especiales que la Autoridad Samitiicte en caso de epidemias.

Articulo 70. Para contraer matrimonio, se debe presentareafiacionario autorizado el
certificado de salud prenupcial en el que conseelgsicontrayentes no padecen de
enfermedad transmisible o hereditaria que impljgglgro para el otro conyuge o la
descendencia.

El certificado incluird los exdmenes clinicos yagoratorios en especial el serolégico, que
fueren necesarios; debe ser expedido por un méstiedmente habilitado para el ejercicio
de la profesion, con una validez maxima de quitég dias.
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Capitulo IlI
De las Enfermedades No Transmisibles

Articulo 71. La Autoridad Sanitaria realizard actividades denpcion de la salud,
prevencion y tratamiento de las enfermedades nertrsibles.

Articulo 72. Las intervenciones preventivas de enfermedades traasmisibles
comprenderan, entre otras, las siguientes actigglad

1. La promocion de habitos saludables que disminuggmdvalencia de enfermedades
cronicas y aumenten la calidad de vida de los iddos, incluyendo la actividad
fisica.

2. La deteccion oportuna de las enfermedades no tisibdes y la atencion adecuada

para evitar las complicaciones de los mismos,ppkerior discapacidad.

La educacion para el control de los padecimientos.

La realizacion de estudios epidemiolégicos y dedsambiental.

La promocién y apoyo a nivel local, de grupos deayuda para cada patologia

priorizada.

ok ow

Articulo 73. La Autoridad Sanitaria promovera, vigilara, plarafa, coordinara y ejecutara
investigaciones para la caracterizacion de loofastcondicionantes y determinantes, asi
como de la situacion de salud de las enfermedadagas no transmisibles.

Capitulo IV
De La Zoonosis

Articulo 74. A fin de evitar la aparicion y la propagaciénldeoonosis, y su transmision
a la poblacion, todo propietario o tenedor de atesjasta obligado al cumplimiento de las
instrucciones y disposiciones legales emitidadgpdwutoridad Sanitaria.

Articulo 75. Se considera peligroso para la salud de las pa&sstm tenencia, uso y
aprovechamiento de animales cuando:

1. Sean fuentes de infeccidon en caso de zoonosis.
2. Los huéspedes intermediarios, los productos y sdlojgtos sean vehiculos de
enfermedades transmisibles al ser humano.

Articulo 76. Las personas que ingresen animales al pais aebendplir con todas las
exigencias reglamentarias pertinentes y, en edpasiajue se refieran a los certificados
que la Autoridad Sanitaria exija. Queda prohibalantrada al pais de animales afectados
por enfermedades directa o indirectamente tranlessia la poblacién, o sospechosos de
estarlo, o portadores aparentes de agentes pag)gan@ diseminacion pueda constituir
peligro para la salud de las personas o de otiosaées. El Ministerio de Salud coordinara
con el Ministerio de Desarrollo Agropecuario la lde&cion de cuarentena de animales
afectados.

Articulo 77. En las zonas urbanas y suburbanas, solo se pérhaitienencia de animales
cuando su presencia no involucre peligro para liadsaublica, y siempre que el local o
lugar donde se mantengan reuna las condicionesrdgasiento necesarias para que no
constituyan foco de infeccion, criadero de vectaegnfermedades transmisibles, o causa
de molestias o insalubridad ambiental.

Articulo 78. Es obligatoria la vacunacion contra la rabiada®las que el Ministerio de
Salud declare como tales, a fin de evitar las zseisho

Capitulo V
De Las Inmunizaciones

Articulo 79. Son obligatorias las inmunizaciones contra lagremédades establecidas por
la Autoridad Sanitaria, salvo aquellos casos en poerazones de certificacion médica, se
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exima temporal o permanentemente a la personal debligacion. Las inmunizaciones
deben ser aplicadas con productos aprobados potdadad competente y de acuerdo con
las normas y las técnicas que éste establezca.

Articulo 80. Los padres, guardadores o encargados de menpegsanas con limitaciones
son responsables de las obligaciones impuestasl poticulo anterior en relacion con sus
dependientes, y deben velar diligentemente pomas inmunizaciones sean administradas
oportuna y totalmente, debiendo cumplir estrictaimenn las instrucciones que el personal
de salud ordene.

Articulo 81. Con la finalidad de desarrollar el programa ddlamgia y control de las
enfermedades inmuno prevenibles todas las instaleside salud, publicas o privadas, del
pais tienen la obligacion de cumplir con las norg@snmunizaciones establecidas en el
Esquema Nacional de Vacunacién aprobado por elsktino de Salud. De igual forma,
estan obligadas a reportar las fallas farmacéuticasrapéuticas vinculadas con este
material biolégico, asi como los casos de enfershesiaamunoprevenibles registrados.

Articulo 82. La Autoridad Sanitaria garantizara la promocidiomento de la profilaxis y
tratamiento necesarios para la erradicacion de eld@rmedades inmunoprevenibles
existentes en el pais.

Articulo 83. La Autoridad Sanitaria distribuira a todas lagateciones de salud publicas y

privadas del pais, los biol6gicos para la prevandé enfermedades inmuno prevenibles,
que deben ser dispensados y aplicados a todasel@®nps que las requieran en
cumplimiento del Esquema Nacional de Vacunacion.

Capitulo VI
De Lssinfecciones y Otras Medidas

Articulo 84. Los locales, habitaciones, objetos, utensilioomas que hayan estado en
contacto con personas o0 animales que padezcameuades de notificacion obligatoria
deben ser objeto de desinfeccion, desinsectaciésratizacion o destruccion, segun el
caso.

Articulo 85. Las sustancias u objetos que representen unorisda propagacion de
enfermedades, deben ser esterilizados o destrugigsiendo las instrucciones o de
conformidad a las normas sanitarias y sus desexhpedran ser utilizados.

Articulo 86. Las instalaciones de salud publicas y privadasmlelitar la propagacion de
enfermedades transmisibles dentro de su recintac@ha comunidad, y contar con las
condiciones necesarias para evitar dicha propagacio

Articulo 87. Toda persona natural o juridica que tenga conmvwidatl comercial medios de
transporte sera responsable de mantener en buendgiones de aseo los vehiculos,
lugares de estacionamiento, estaciones y termjnaleproceder a su conveniente
desinfeccion, desinsectacion y desratizacion. igeate deben cumplir con las medidas
especiales que la Autoridad Sanitaria ordene, adirevitar la difusion de enfermedades
transmisibles o la diseminacion de vectores.

Articulo 88. En los casos en que la Autoridad Sanitaria regueéectuar desinsectaciones

o desratizaciones, o los controles o practicassaei@s para evitar la aparicion o difusion

de enfermedades transmisibles, toda personaahatjuridica esta obligada a permitir la

entrada a su domicilio, establecimiento o bienesugbles de su propiedad, uso o cuidado,
a los funcionarios de salud, debidamente identifisa

Capitulo VI
De la Disposicion de Cadaveres de Seres Humanos

Articulo 89. La construccion o modificacibn de cementerios ematorios publicos y
privados, requerira autorizacion del MinisterioSiud. Con tal fin, los municipios de la
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localidad donde se ubiquen o donde funcionen, debesometer los planos
correspondientes a conocimiento y aprobacion deldtrio de Salud.

Articulo 90. Las normas para el establecimiento de cementeriogares de cremacion
publicos y privados seran dictadas por el Ministeig Salud.

Articulo 91. Todo cementerio debera ser ubicado en zonas peasipor la autoridad
sanitaria competente y no debera constituir ungoiede contaminacion ambiental ni
molestia para la vecindad.

Los lugares de cremacion deberan contar con Ip®sitivos necesarios para asegurar que
la eliminacion de los desechos o productos de mabostion no constituyan problema de
contaminacion atmosférica ni se conviertan en uolgstia publica.

Articulo 92. Ningun cadaver podra mantenerse insepulto o siresse a cremacion por
mas de 48 (cuarenta y ocho) horas, excepto quseasidene para practicar diligencias
judiciales, o que el cadaver haya sido embalsanmdsometido a otro sistema de
conservacion aprobado por el Ministerio de Salud.

Si las condiciones de manutencion, el estado ddédvea o la causa de muerte asi lo
requieren, la Autoridad Sanitaria competente padtarizar la inhumacion o la cremacion
en un plazo menor, siempre que se cumplan corxigereias necesarias.

Articulo 93. Ningun cadaver podra ser sepultado sin que prerntanse haya cumplido
con las formalidades establecidas por el TributedtBral (Registro Civil).

Articulo 94. Los traslados de cadaveres dentro del territagidadRepublica solo podran
hacerse con permiso de la Autoridad Sanitaria locoacedido de manera simultanea o
posterior, previo cumplimiento de los tramites mEcripcion de la defuncién en el Tribunal
Electoral (Registro Civil) de las personas del hudande ocurrio el fallecimiento.

Articulo 95. El traslado internacional de cadaveres sera aatiwisolo con permiso previo
de la autoridad sanitaria correspondiente. El mnsolo sera otorgado una vez que la
autoridad compruebe que se han cumplido todaxigsreias reglamentarias respecto a la
conservacion del cadaver y a las condiciones darisiegl del ataid y de su embalaje,
ademas de todas las exigencias reglamentariasaleterplativas a la identificacion de las
personas fallecidas y de las causas de muerte.

Articulo 96. Las personas que deseen ingresar al territoria &=publica el cadaver, de
una persona fallecida en el extranjero, para sunmation o cremacion en el pais, deberan
cumplir con las normas internacionales de trastioadaveres.

Articulo 97. La inhumacion, transporte, exhumaciéon y conservacié cadaveres sera
reglamentado por el Ministerio de Salud, sin peruide otras competencias de las
entidades

Articulo 98. En caso de emergencias y desastres el MinistericSaled definira
mecanismos especificos para la disposicion templeraladaveres entre tanto se realicen
los procedimientos legales requeridos

Capitulo VI
De las Necropsias

Articulo 99. El Ministerio de Salud debera:

1. Promover la practica de necropsias con el fin deroenar las reales causas de
muerte, y asi contribuir al conocimiento de losided de calidad de la atencidn
meédica y de la situacion epidemiologica del pais.

2. Determinar los requisitos de orden cientifico quebel cumplir el personal
autorizado para practicar necropsias docentes, stigativas y legales,
evisceraciones y toma de muestras de tejidos ibguorgénicos.
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3. Determinar los requisitos que deben cumplir lastitidones cientificas,
establecimientos hospitalarios 0 similares apdolos para efectuar las necropsias.

4. Establecer las circunstancias en que las evisosiexio toma de muestras de
tejidos o liquidos organicos podran realizarse duede los establecimientos
autorizados.

5. Establecer el plazo en que deben realizarse losior&dos procedimientos a
efectos de que la informacion cientifica que eplogporcionen sea adecuada, una
vez decretada la hora de muerte.

6. En los casos de emergencia sanitaria 0 en aquelagie la salud publica asi lo
requieran, ordenar o autorizar a las instituciodessalud la practica de los
procedimientos de que se trata, aun cuando naecasisentimiento de los deudos.

7. Indicar las circunstancias donde las necropsiasdeorealizacion obligatoria por
parte de las instalaciones de salud publicas ocagaiv donde se dictamind la
defuncion.

Articulo 100. Pueden disponer de los cadaveres no reclamade®@anos de los mismos
para fines docentes o de investigacion, las imstines de caracter cientifico y los
establecimientos hospitalarios y similares autoieagpor la Autoridad Sanitaria.

Articulo 101. ElI médico responsable de la atencién del pacidetegro de las 24 horas
anteriores a su fallecimiento, debido a las causkionadas con esa atencion, esta
obligado a extender el certificado de defuncion.

En los casos de personas fallecidas sin atencidicendentro de las 24 horas anteriores al
fallecimiento, asi como en los casos médico-legahisrvendra el Médico Forense de la
localidad quien expedira el certificado de defuna6rrespondiente

Capitulo IX
De las Medidas de Seguridad Sanitaria

Articulo 102. El Ministerio de Salud desarrollara y coordinacévédades institucionales,
sectoriales e interinstitucionales para el mangjdadsalud en la gestion de riesgos ante
emergencias y desastres.

Los servicios de salud se activaran para funcibagr esquemas de contingencias cuando
sea requerido de forma obligatoria y continua.

Todas las instalaciones de salud publicas y privaldden conocer y aplicar las normas
para la gestion de riesgos ante emergencias ytoesdgctadas por el Ministerio de Salud.

Articulo 103. El Ministerio de Salud ordenara el aislamientcarentena, observacion y
vigilancia de toda persona, aunque estuviere ereaggbuen estado de salud, cuando la
ausencia de la medida constituya dafio real o patepara la salud de la colectividad.
Tales medidas s6lo podran practicarse por el mimdendias necesarios para cada caso y
con pleno respeto de los derechos humanos dedanzeafectada.

Articulo 104. La Autoridad Sanitaria debe orientar y promociceéa poblacion, en el uso

de la guia béasica para la atencion alimentaridamal integral de acuerdo al grado de
afectacion y a las etapas del desastre. Todasnkguciones involucradas en las
emergencias y desastres deben conocerla y aplicarla

Articulo 105. La desocupacion o desalojo de casas, edificiamblesimientos y de
cualquier predio, se ordenara, previa la obseraadel la garantia de audiencia y de
dictamen pericial, cuando, a juicio de las autaledasanitarias competentes, se considere
que es indispensable para evitar un dafio graveaud o la vida de las personas.

TITULO IV
De la Salud y la Preservacion del Ambiente

Capitulo |
Disposiciones Generales

Articulo 106. La Autoridad Sanitaria, en coordinacion con lasidades publicas y
privadas competentes, velara porque se desarrpttegramas de saneamiento ambiental
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gue incluyan:

El abastecimiento de agua potable.

La disposicidn sanitaria de excretas y agua sesvida

La eliminacion de los desechos no peligrosos ypébgrosos.

La eliminacion y control de insectos, roedoresrgoanimales dafinos.

El saneamiento de las construcciones en general.

El saneamiento de los lugares publicos y de reidneac

Eliminacion de molestias publicas tales como ruidt®res desagradables, humos,

gases toxicos entre otros.

Reglamentar la limpieza y conservacion de candiesagles, pozos, e instalaciones

sanitarias de toda clase.

9. El cumplimiento de los convenios internacionaldgssustancias quimicas y
desechos peligrosos y no peligrosos.

10.La eliminacion y control de otros riesgos ambiesgal

NookwNE

o

Capitulo Il
Del Agua para Consumo Humano

Articulo 107. El agua para el consumo humano debe tener laadadidnitaria exigida por
la Autoridad Sanitaria.

Articulo 108. Todo establecimiento que suministre agua a l#apain queda sujeto a los
controles sanitarios en cuanto a la calidad y ast&zimiento adecuado y seguro.

Articulo 109. En las regiones del pais donde no hubiere ebasentos de agua

potable y en tanto estos se establezcas, habitantes deberan utilizar los
sistemas de abastecimiento de agua para consunso domeéstico que el Ministerio de
Salud establezca. Las autoridades locales debabarar en difundir la informacion sobre
los métodos para obtener o purificar el agua.

Capitulo IlI
De la Disposicion de Excretas y Desechos Liquiddg®sos y No Peligrosos

Articulo 110. Las excretas, las aguas negras, las aguas sewida pluviales deberan ser
colectadas y eliminadas sanitariamente. Se pralébeargar aguas servidas y negras en las
vias publicas, sistemas de disposicion de aguadafds, parques, predios publicos y
privados, y en lugares no autorizados para ello.

Articulo 111. Las autoridades sanitarias competentes podranswhau cualquier
establecimiento cuando comprueben que los servitBoggua potable y alcantarillado de
que dispongan no estén en condiciones de funcamleruadamente.

Articulo 112. La construccién, reparacion o modificacion de ahea publica o privada
destinada a la eliminacién y disposicion de exsretaguas servidas, solo podran llevarse a
cabo con la autorizacion del Ministerio de Salutkv@ presentacion de los planos y
cumplimiento de los requisitos sanitarios.

Articulo 113. Los propietarios de inmuebles estan obligadosngatar sus instalaciones
sanitarias al alcantarillado publico. En los lugadende no hubiere alcantarillado publico
en funciones, se permitira el uso de sistemas gwvae disposicion de excretas, siempre
que cumplan con las disposiciones sanitarias.

Articulo 114. Los desechos liquidos deben ser transportadogngcehados para su
utilizacion, tratamiento y disposicién final medianlos sistemas aprobados por la
Autoridad Sanitaria.

Articulo 115. Las empresas industriales o comerciales debendtarcoon un sistema de

disposicion de desechos liquidos que cumpla corotma establecida por Ministerio de
Salud.
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Capitulo IV
De los Desechos Sdlidos Peligrosos y No Peligrosos

Articulo 116. El Ministerio de Salud establecera las normastdac#n integral de los
desechos peligrosos y no peligrosos en todo etamor nacional. Los desechos sélidos
deben ser transportados y almacenados para sacitin, tratamiento y disposicion final
mediante los sistemas aprobados por la Autoridade8e.

Articulo 117. Los propietarios o poseedores de predios, gitilmEales abiertos, deberan
cercarlos y mantenerlos libres de basuras, majeagaas estancadas.

Articulo 118. Se prohibe acumular desechos solidos de cualqaiaraleza, colocarlos o
depositarlos en lugares no destinados a tal fin.

Articulo 119. Las instalaciones de salud y todos aquellos lesiatientos que por sus
operaciones utilicen materias o sustancias toxcdsclaradas peligrosas por la Autoridad
Sanitaria, que puedan difundir elementos patdgestes, podran acumular, transportar y
eliminar los desechos, en la forma y lugares azdados.

Articulo 120. Las empresas industriales o comerciales debendtarccon un sistema de
disposicion de desechos apropiado.

Articulo 121. Los desechos de las actividades agricolas y pesjugeberan ser
recolectados, transportados, depositados y elimmgad la forma y lugares autorizados.

Articulo 122. La Autoridad Sanitaria aplicara las medidas netEsaen caso de
establecimientos o lugares que constituyan un neeljgara la salud publica por la
acumulacion indebida y antihigiénica de desechbdosd

Capitulo V
De la Urbanizacién, Construccion de Edificios yabstcimientos Industriales

Articulo 123. El Ministerio de Salud debera tomar las mediddsinistrativas y
sanitarias, en coordinacion con las autoridadespetentes, en toda obra en construccion
donde se detecten condiciones que representerosigsya la salud o la vida de las
personas, de acuerdo con las reglamentaciones emaplarias.

Articulo 124. El Ministerio de Salud verificara que en todo plase cumplan con los
requisitos sanitarios que permita una construceggura y que no represente un riesgo
para la poblacién y el ambiente.

Articulo 125. El Ministerio de Salud, por conducto de sus adaafes sanitarias locales,
una vez sellado los planos, extendera el permiseomstruccion y de ocupacion, de
conformidad con la reglamentacién vigente.

TiTULO V
Del Control Sanitario de Productos y Servicios

Capitulo |
De los Alimentos y Bebidas

Articulo 126. Los productos alimenticios para su venta o surmoial publico, deben
cumplir con los requisitos minimos de calidad yuselad, conforme a las disposiciones
sanitarias proferidas por las autoridades competent

Articulo 127. Al Ministerio de Salud le corresponde regular tddoconcerniente al
proceso de actividades relacionadas con la obtenc&aboracion, fabricacion,
procesamiento, preparacion, mezclado, acondici@r@mi envasado, manipulacion,
transporte, distribucién, almacenamiento y expewdsuministro al publico de alimentos,
suplementos alimenticios, bebidas alcoholicas yaloohdlicas que constituyan un riesgo
para la salud.
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Articulo 128. El procesamiento de los productos alimenticios edebalizarse en
condiciones higiénicas sin deterioro, adulteradalsjficacion, contaminacion, alteraciéon y
vencimiento.

Articulo 129. Sin perjuicio de las sanciones que corresportddn, alimento y bebida que
no se ajuste a las condiciones sefaladas en gstareglamentos vigentes, sera de acuerdo
con la naturaleza de la infraccion, retirado deutacion y destruido.

Capitulo Il
Del Tabaco

Articulo 130. Es compromiso del Estado aplicar los mecanisreossarios para el control
y reduccion de la oferta y la demanda de los primdude tabaco, fumados y no fumados,
asi como de la exposicion al humo y toxicos quenaimae los mismos.

Articulo 131. El Estado velara por el cumplimiento de todasaslidas contenidas en el
Convenio Marco de la Organizacién Mundial de lau8glara el Control del Tabaco y sus
protocolos, adoptando como parte integral de lasnas sanitarias para el control del
tabaco, las directrices aprobadas por la ConfeaetheiLas Partes, en las que se incluyen
las mejores practicas, que segun la evidenciaifienpermitan alcanzar los objetivos del
precitado Convenio.

Articulo 132. La Autoridad Sanitaria coordinara con entidad@slipas y organismos no
gubernamentales, la implementacion efectiva delvE€oio Marco de la Organizacion
Mundial de la Salud para el Control del Tabacoapar cual conformara un Consejo
Nacional.

Articulo 133. En materia de control de tabaco se desarrollatanep, programas y
proyectos orientados a la vigilancia y control deoferta y demanda de productos de
tabaco.

Capitulo IlI
Del Control de Plaguicidas, Fertilizantes y Sustn@ oxicas o Peligrosas

Articulo 134. La Autoridad Sanitaria en coordinacion con el Igieifio de Desarrollo
Agropecuario, estableceran los reglamentos quenesticonvenientes para el control de
plaguicidas, fertilizantes y sustancias toxicas edigposas, a fin que los mismos no
representen un riesgo para la salud de la poblgogbmmbiente.

Articulo 135. Todo plaguicida agricola debera contar con lauacbn eco toxicoldgica
realizada por el Ministerio de Salud, previamentesuaregistro en el Ministerio de
Desarrollo Agropecuario, por tratarse de produqtees pueden poner en riesgo la salud de
las personas y el bienestar de las poblacionesin@eyen para estos efectos, los
coadyuvantes o sustancias destinadas a ser agsegasktos productos para mejorar su
grado de adhesividad, permanencia, conservacidstribdcion.

Articulo 136. Los plaguicidas de uso doméstico y de salud paibtieberan obtener un
registro y estaran regidos por disposiciones ealsCi

Capitulo IV
De los Medicamentos, los Dispositivos Médicos yRosductos para la Salud Humana

Articulo 137. Los medicamentos, los dispositivos médicos y laglypctos para la salud

humana, quedaran sometidos a los controles quegisldcion pertinente establezca para
asegurar sus condiciones de seguridad y altosdest&nde calidad y eficacia.

Articulo 138. El abastecimiento de los medicamentos y los dispos médicos se
realizara con base en aplicacion del ciclo logistie la cadena de suministro.

Articulo 139. El Ministerio de Salud contara con el personahat responsable de las
actividades, procedimientos e intervenciones déctar técnico, cientifico y administrativo
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relacionado con los medicamentos y dispositivos icoéd utilizados en la prevencion
primaria, secundaria y terciaria.

Articulo 140. El Ministerio de Salud promovera el uso adecuagldod medicamentos,
sensibilizando y educando sobre la forma de adtranigs y almacenarlos y realizara las
intervenciones necesarias para el cumplimienta di@acoterapia y la farmacovigilancia,
previniendo los riesgos derivados del uso inadexdados mismos.

Articulo 141. El Ministerio de Salud realizara acciones permtggerencaminadas a
promover el uso racional de los medicamentos, ofesés en los antibidticos. Realizara asi
mismo acciones para la prevencién de la farmacodiepeia.

El Ministerio de Salud establecera las normas ytrobrle vigilancia para la correcta
desinfeccion y esterilizacion de los instrumentatspositivos médicos.

Capitulo V
Medicina Tradicional, Natural y Terapias Alternatv

Articulo 142. Los pueblos indigenas tienen el derecho al ussudemedicinas y practicas
de salud tradicionales, asi como a la proteccigplalgas, animales y minerales empleados
para tales fines, como parte de los procesos demacion y restitucion de la salud. Este
derecho no menoscabarad el acceso de estos puebls servicios de salud, sin
discriminacion alguna, en todas las instituciomessablecimientos y programas del Sector
Salud y de Seguridad Social los cuales deberamprsstados en igualdad y equidad de
servicio respecto al resto de la poblacion del.pais

La Autoridad Sanitaria respetara, regulara y praemdvel desarrollo de la medicina
tradicional, natural y terapias alternativas.

TITULO VI
De la Publicidad

Articulo 143. Es competencia de la Autoridad Sanitaria la azéoidn de la publicidad
relacionada con la salud, sin perjuicio de ladbationes o competencias de otras entidades
publicas.

Articulo 144. Queda prohibida cualquier forma de publicidad @ppganda referente a la

higiene, a la medicina preventiva y curativa, adiagas y a los productos de uso higiénico
o medicinal, cosméticos, productos de belleza ydymtos naturales, que no fueran
previamente aprobados por el Ministerio de Salddcual objetara toda propaganda
encaminada a engafar o explotar al publico, o queualquier forma pueda resultar

perjudicial para la salud.

Constituye engafio o perjuicio publico recomendar @lquier método de propaganda
servicios médicos no autorizados oficialmente @lesacuerdo con los hechos cientificos;
preconizar medicina a la que se atribuyan propesigde no posean o0 que no figuran entre
las aceptables por el Ministerio al momento dengripcion; y viciar en cualquier forma
las disposiciones reglamentarias preestablecidas.

El Estado, a través del Ministerio de Salud o pyr prohibira cualquier tipo de publicidad,
promocién o patrocinio de drogas, aun cuando dedad, siempre que cientificamente se
compruebe gque estas son perjudiciales a la salginuy que constituyen una amenaza a
la salud publica.

TiTULO VII
De las tecnologias de informacion y comunicacion

Articulo 145. La Autoridad Sanitaria coordinara el sistema dermacién en salud que
integre el expediente clinico de todos los pacgnta sea en forma escrita o digitalizada,
la informacién que produce el sector salud, entouara produccion de los servicios de las
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redes integradas como de sus establecimientos, atericion directa a la persona, familia,
comunidad y al ambiente; de los hechos de intergras técnicas y administrativas; de la
vigilancia epidemiolégica y de la situacion de dalle la poblacién, asi como de los
recursos humanos, financieros, tecnolégicos vy ifiens.

Articulo 146. EI Ministerio de Salud coordinara el sistema dermacion en salud y es
obligacion de todas las instituciones del saludnspéblicas o privadas, aplicarlo y
contribuir con los datos pertinentes de maneradgie@. Un reglamento establecera los
datos e indicadores, asi como las condicionesnyptis en que se deba proporcionar esta
informacion. Todo el personal de salud debe repatiligatoriamente al Departamento de
Registros y Estadisticas de Salud del MinisteriGdeid la atencion de salud brindada en
instalaciones publicas o privadas de forma per&diccluyendo citas y procedimientos
realizados.

Articulo 147. El Ministerio de Salud coordinara con el Institihtacional de Estadisticas y
Censo la informacion de los hechos vitales y loswiados a la salud que el gestiona, para
su analisis y aplicacion en la definicién de podis y normas de salud.

Articulo 148. Se impulsara en el sector salud el uso de la®ltagias de comunicacion e
informacion para proveer servicios a distancia exteendan el acceso a la poblacion con
servicios de salud de menor grado de complejidadigDal forma estas tecnologias se
aplicaran para el desarrollo de programas de edrcaontinua.

TITULO VI
Del Financiamiento

Articulo 149. Se estableceran politicas dirigidas a fomentar daidad a través de
mecanismos de redistribucion en el financiamiemdod servicios publicos de salud y de
proteccion y mejoramiento del ambiente; asi com@ m control y vigilancia de las
determinantes de salud.

Articulo 150. A fin de fortalecer el sector salud, el Estadodig@ara el uso 6ptimo del
financiamiento sectorial y formulard estrategiagapgarantizar la sostenibilidad del
financiamiento.

Articulo 151. El Ministerio de Salud establecera la metodologiastrumentos para el
analisis del financiamiento de la salud, para fenfdacién del presupuesto de salud. Estos
mecanismos tendran en cuenta los requerimienttssdaestadores y las orientaciones de
la politica de salud.

Articulo 152. El Financiamiento de la Salud consideraré los flfijpancieros que incluyen
las fuentes de financiamiento, los seguros de salad necesidades de los prestadores de
servicios de salud, asi como los mecanismos dadiamiento y los sistemas de pago, de
conformidad a las disposiciones establecidas esgidmento de este Codigo.

TITULO IX
De las Infracciones, Procedimientos y Sanciones

Capitulo |
De las Infracciones

Articulo 153. Constituyen infracciones el incumplimiento a loyis& en esta Ley, en los
reglamentos y disposiciones complementarias.

Articulo 154. La cuantia de las sanciones que se impongan seagéat&niendo en cuenta
la o las infracciones cometidas a la presente Isexg reglamentos o disposiciones
complementarias.

Articulo 155. Las sanciones por infracciones sanitarias sonpemtientes de las que
correspondan por accion, omision o negligenciacgumstituyan delitos.
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Capitulo Il
Del Procedimiento Sancionatorio

Articulo 156. Cualquier persona natural o juridica que incungola la presente ley, sus
reglamentos o disposiciones complementarias, eariaate salud publica, sera sancionada
conforme a lo establecido en el presente capitulo.

Articulo 157. Toda persona podra denunciar ante la AutoridaditéBen cualquier
infraccion a las disposiciones de la presente Leysyreglamentos.

Articulo 158. En los casos en que se proceda de oficio, bastat&ta de Inspeccién,
diligencia o reconocimiento elaborada por funcimsamde la Autoridad Sanitaria, o el
examen o analisis de laboratorio u otro, para dacpmprobada la infraccion sanitaria.

Articulo 159. En los casos en que se ordene la destruccionadieigins o articulos que
pongan en riesgo 0 sean nocivos a la salud ded&@on, no procedera indemnizacion
alguna. Los reclamos que originen tales actoénseralizados ante la Autoridad Sanitaria
que los haya realizado, dentro de las veinticug4) horas siguientes y el Ministerio de
Salud deberd pronunciarse en el término de digzd{a8 habiles.

Articulo 160. Cuando de acuerdo con las leyes y reglamentosaggrinde salud publica,
se ordena la demolicion, reparacion o reforma de pmopiedad o parte de ella y el
propietario no cumple con la orden impartida epleto sefalado, el Ministerio de Salud,
previa notificacion a la parte afectada, ejecu@sdrabajos ordenados.

Los gastos en que incurra en concepto de los tabaplizados, en funcion de lo antes
sefalado, se cobraran por jurisdiccion coactivacija por el Ministerio de Salud.

Articulo 161. Las resoluciones que establezcan sanciones seségpsibles de los recursos
de reconsideracion y/o apelacion. Los recursos spi@dmitan, en materia de salud
publica, se concederan en efecto devolutivo.

Articulo 162. Los gobernadores, alcaldes, corregidores, el oudgepa Policia Nacional y
demas autoridades de la Republica, estan en lgaciiin de hacer cumplir las normas
sanitarias y prestar a los funcionarios del Mimistde Salud, debidamente acreditados, la
cooperacion necesaria para el desempeiio de susrfesc

Capitulo IlI
De las Inspecciones

Articulo 163. Para el control y vigilancia efectiva de las dsipmnes de la presente Ley,
sus reglamentos y disposiciones complementariagutwionarios del Ministerio de Salud,
debidamente acreditados, podran efectuar visitasestablecimientos industriales,
comerciales, educacionales, de atencion médisasalud, vivienda y a cualquier otro
lugar donde se cometan o puedan cometerse infreecelas normas sanitarias.

Las visitas de inspeccién que se realicen tendo@nmocfin la vigilancia permanente, la
recoleccion de muestras u otras pruebas, o laigaddt medidas, asi como el decomiso o
la retencion.

Articulo 164. Para el cumplimiento de sus funciones, los ingpest debidamente
identificados, tendran libre acceso a edificiosgahes cerrados y a todos los
establecimientos a que se refiere esta Ley. UmiRdNacional y demas autoridades
deberan prestarles apoyo para cumplir dichas faesiocuando este sea necesario 0
imprescindible.

Articulo 165. Las inspecciones extraordinarias son aquellas pusgglen realizarse en
cualquier tiempo y proceden solo cuando haya iogide que se estan perpetrando
infracciones sanitarias.

Articulo 166. Si durante la visita de inspeccidbn se comprobareexistencia de
instrumental, equipos, materiales, productos, acteg o cualquier otro bien que sirviera de
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prueba para acreditar la comision de una infracdid® inspectores deben proceder al
decomiso o retencion, éste ultimo bajo sello deoAdad Sanitaria en el lugar de la
infraccion, y bajo la responsabilidad del propietarencargado del lugar.

Articulo 167. En caso de auditoria a expedientes clinicos, ditaaias médicas, los
auditores facultados para realizar las mismas podevisar los registros de los
establecimientos de atencién médica para vigilacuehplimiento de las disposiciones
pertinentes.

Articulo 168. Se podra ordenar el cierre inmediato del estahleaito inspeccionado si se
llega a comprobar situaciones que ponen en evidesltgro la salud de la poblacion,
previo tramites administrativos correspondientes ey las situaciones donde el
establecimiento inspeccionado es reincidente emaimplimiento de las normas, se
procede al cierre temporal o permanente del esiafinto segun lo considere la
Autoridad Sanitaria correspondiente.

Articulo 169. El Director General de Salud Publica, El Direditacional de Farmacias y

Drogas, Directores Regionales y de instalaciondsuéatorias, y los funcionarios que estos
comisionen por escrito, podran previo aviso, erdraualquier lugar publico o privado, sin
que estas visitas den lugar a accion por allanamisiempre que se trate del cumplimiento
de actividades contempladas en la presente Leylamegtos o disposiciones

complementarias.

Capitulo IV
De las Sanciones

Articulo 170. Sin perjuicio de las acciones civiles o penalegua hubiere lugar, las
infracciones contempladas en la presente ley, eglamentos y demas normas sanitarias
vigentes, seran objeto de una 0 mas de las siggisanciones administrativas:

1. Amonestacién: Llamado de atencién escrito que & ke Autoridad Sanitaria al
infractor.

2. Multa: Sancién pecuniaria que, de acuerdo condaegtad de la infraccion, oscila
entre un minimo de diez balboas (B/.10.00) y unimé&de quinientos mil balboas
(B/.500,000.00).

3. Suspension temporal de actividades: Sancion quialé@rg ejercicio normal de las
actividades a que se dedica la persona naturalidiga infractora, y que durara
mientras subsista la afectacion a la salud publica.

4. Decomiso: Consiste en el retiro de los productagiculos que afecten o pongan en
riesgo la salud, de conformidad con las autoridadegarias.

5. Clausura del establecimiento: Sancion que puedetesaporal o definitiva, de
acuerdo con la gravedad de la infraccion.

Articulo 171. Las autoridades que en materia de salud publitan éacultadas para
imponer sanciones son:

1. En el caso de los Directores de Sub-Centros, CegtRolicentros de Salud, multas
gue van desde los diez balboas (B/.10.00) hastddssnil balboas (B/.2000.00) y
el decomiso por igual valor a productos o articujoe afecten o pongan en riesgo
la salud.

2. En el caso de los Directores Regionales de Saluttas que van de los dos mil un
balboas (B/.2001.00) hasta los veinte mil balb&<20,000.00), el decomiso por
igual valor de productos o articulos que afectgroogan en riesgo la salud y la
suspension temporal de actividades, cuando asikiste se requiera, mientras no
se corrija las afectaciones a la salud que origméa sancion.

3. En el caso del Director General de Salud Publiadta®s que van desde veinte mil
un balboas (B/.20,001.00) hasta quinientos mil dmeb (B/.500,000.00), el
decomiso por igual valor de productos o articulas gfecten o pongan en riesgo la
salud y la clausura temporal o definitiva, de adaeton la circunstancia que se
presente en cada caso.

4. En el caso del Director Nacional de Farmacias ygBsp multas que van desde
guinientos balboas (B/. 500.00) hasta veinticinaddoadboas (B/. 25,000.00)
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El Estado, a través del Ministerio de Salud o gyr podra modificar los montos de la
sancion pecuniaria a la que se refiere el artit@lf asi como los montos a imponer segun
nivel administrativo referido en el articulo 168afte codigo.

Articulo 172. Al imponer una sancion, la Autoridad Sanitariadamentard la resolucion,
tomando en cuenta:

1. Los dafios que se hayan producido o puedan prodwirta salud de las personas;
2. La gravedad de la infraccion;

3. Las condiciones socio-econdmicas del infractor;

4. La calidad de reincidente del infractor;

5. El beneficio obtenido por el infractor como readt de la infraccion.

Articulo 173. La aplicacion de las multas sera sin perjuiciaqde la Autoridad Sanitaria
dicte las medidas de seguridad que procedan, éasémto se subsanen las irregularidades.

Capitulo V
De la Jurisdiccién Coactiva

Articulo 174. Se crea la jurisdiccion coactiva en el Ministate@Salud. Para tal efecto, el
Ministro de Salud la delegara en los jueces ejeestauienes deben ser profesionales del
Derecho y cumplir con los mismos requisitos quatdste el Codigo Judicial para ser Juez
Municipal.

Los jueces ejecutores haran efectivo el cobro slenlaltas impuestas por las autoridades
sanitarias, asi como de toda deuda u obligaciorexiséa a favor del Ministerio de Salud.

Articulo 175. El Ministerio de Salud emitira el reglamento bajacual se desempefiara el
juzgado ejecutor.

Capitulo VI
De las Medidas de Protesta a Nivel Nacional

Articulo 176. Los funcionarios de Salud tienen el derecho déeptar pacificamente ante
las Autoridades de Salud por conquistas gremialedras lineamientos en materia de
Salud.

Articulo 177. Las medidas de protestas no podran en ningun mtonaéectar la normal
atencion de salud que se brindan en las institeside salud publicas o privadas ni detener
totalmente el flujo de transporte normal en ningdedas vias del territorio nacional.

Quien en sus acciones de protesta incumplan cenaestulo, provocando afectacién de
los servicios de salud, serad sancionado con suspepsr 5 dias habiles sin derecho a
remuneracion econOmica por cada dia que afecteolmah atencion de salud de la
poblacion.

TITULO X
Disposiciones Finales

Articulo 178. El Ministerio de Salud reglamentara la fijaciénlde tasas por los servicios
que brinden sus distintas unidades administrativas.

Articulo 179. Se crea un Fondo Especial, administrado por elistéino de Salud, por
conducto de la Direccion Nacional de Finanzas gafizado por la Contraloria General de
la Republica. Cada region de salud contara corcueata especial, bajo los lineamientos
de la Direccion Nacional de Finanzas.

Articulo 180. Para cumplir con los objetivos de esta Ley, lggéros que se obtengan, en
concepto de tasas por servicios administrativo® yfad multas impuestas, se utilizaran
para sufragar los gastos derivados de las distatt@isnes que en materia de salud publica
realice el Ministerio de Salud en todo el pais
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Articulo 181. El Fondo se constituye con las contribuciones gm@antes de:

1. Las multas cobradas en concepto de infraccionagpeekente Ley, sus reglamentos
o disposiciones complementarias;

2. Las donaciones;

3. Las tasas por los servicios prestados por susidistunidades administrativas, a las
personas naturales y juridicas.

4. Cualquier otro ingreso derivado de los servicios pgresta el Ministerio de Salud.

Articulo 182. Se adiciona un articulo al Capitulo 1V, de lobtdg Contra la Salud Publica
del Cédigo Penal, asi:

Quien en sus declaraciones difunda informacionasticias falsas e inciertas en materia de
salud publica sin ningun fundamento o documentbatario, serd sancionado con pena de
dos a cuatro afios de prision.

Articulo 183. El articulo 13 de la Ley 33 de 1997, modificado [@oLey 40 de 2006,
queda asi:

Las infracciones a la presente Ley seran sancisndeaonformidad con lo  establecido
en el Cddigo Sanitario.

Articulo 184. Esta Ley modifica el articulo 13 de la Ley 33 @edE noviembre de 1997,
adiciona un articulo al Codigo Penal de la Repaldie Panama, deroga la Ley 66 de 10 de
noviembre de 1947, modificada por la Ley 40 de ééhdviembre de 2006, y cualquier
disposicion que le sea contraria.

Articulo 185. La presente Ley empezara a regir desde su prooidilga

COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

Proyecto aprobado en tercer debate en ai®dlasto Arosemena, ciudad de
Panama, a los dias del mes | afale
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