INFORME DE LA COMISION DE HACIENDA, recaído en el proyecto de ley, en segundo trámite constitucional, que establece normas especiales para los profesionales funcionarios que indica de los Servicios de Salud, y modifica la ley Nº 15.076.





Boletín Nº 2117-11











HONORABLE SENADO: 








			Vuestra Comisión de Hacienda tiene el honor de informaros acerca del proyecto de ley del rubro, iniciado en mensaje. El Presidente de la República ha declarado la urgencia de esta iniciativa, calificándola de suma.





				A las sesiones en que tratamos este asunto asistieron, además de los miembros de la Comisión, el Subsecretario de Salud, señor Alvaro Erazo, los funcionarios de esa cartera señora Soledad Barría y señores Pablo Ortiz y Leonel Ojeda y de la Dirección de Presupuestos señores Ramón Figueroa y Enrique Arancibia.





- - - - -








OBJETIVOS FUNDAMENTALES





			La iniciativa en informe persigue los siguientes objetivos fundamentales:





Perfeccionar los instrumentos de gestión local de recursos humanos, radicándola en el nivel de los Servicios de Salud.


Fortalecer y perfeccionar la carrera funcionaria de los profesionales afectos al Estatuto Médico Funcionario.


Generar incentivos pecuniarios y no pecuniarios para atraer y mantener en el sector público de salud a los profesionales de mayor calificación, desempeño e idoneidad.


Simplificar y modernizar la estructura remuneracional de los profesionales que quedarán sujetos al nuevo estatuto.


Brindar a la población usuaria de los Servicios de Salud una mejor atención.





			El proyecto está estructurado en 48 artículos permanentes y 13 transitorios.





			La Comisión de Hacienda centró su análisis en el contenido de las siguientes disposiciones, que son de su competencia:











Párrafo 2º del Título I, artículos 2º a 4º, sobre dotaciones y plantas


Del Párrafo 3º, sobre carrera funcionaria, los artículos 9º, 10 inciso segundo, 11, 12 inciso segundo, 18, 21, 23 y 24


Párrafo 4º, artículos 25 a 44, sobre remuneraciones


Del Párrafo 5º, normas generales, los artículos 45, 46 y 47 letras a) y b)


Del Título II, modificaciones a ley Nº 15.076, artículo 48 números 5), 8), 9), 12), 14) letras b) y c), 16 letras b) a g)


Artículos transitorios 1º, 2º, 3º, 5º, 6º, 8º, 9º, 11, 12 y 13.





			Tuvo también en cuenta las indicaciones que formulara el Presidente de la República después de despachado el primer informe de la Comisión de Salud del Senado, contenidas en el Oficio Nº 270-341, de 24 de noviembre de 1999, la mayor parte de las cuales son también de nuestra incumbencia, salvo la signada con el número 1) y los artículos 12 y 15 transitorios incluidos en la número 10). Sin embargo, su discusión y votación quedaron para el trámite reglamentario de segundo informe, conforme a lo que dispone el artículo 36, inciso sexto, del Reglamento del Senado.





- - - - -








ANTECEDENTES





			El proyecto que informamos está vinculado con las normas jurídicas que se indica a continuación:





Ley Nº 15.076, Estatuto Médico Funcionario, cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado  lo fija el D.S. Nº 252, del Ministerio de Salud, de 1976


Ley Nº 19.378, Estatuto de Atención Primaria Municipal


Ley Nº 19.198, que establece normas sobre concursos para cargos de profesionales funcionarios regidos por la ley Nº 15.076


Ley Nº 18.834, Estatuto Administrativo


D.L. Nº 249, de 1973, que fija la Escala Unica de Remuneraciones de empleados del sector público


D.L. Nº 1.608, de 1976, normas para la segunda etapa de la carrera funcionaria; su artículo 16 dispone reglamentar por el Ministerio de Hacienda los convenios que involucren prestación de servicios personales


D.L. Nº 3.551, de 1980, sobre remuneraciones y personal del sector público


Ley Nº 18.482, artículo 65, sobre asignación especial de estímulo para el personal de la ley Nº 15.076


Ley Nº 18.717, sobre reajuste de remuneraciones del sector público


Ley Nº 19.112, artículo 1º, sobre asignación especial para el pago de cotizaciones de salud y pensiones, para becarios de la ley Nº 15.076


Ley Nº 19.432, que concede beneficios a funcionarios y becarios de la ley Nº 15.076


D.L. Nº 3.501, de 1980, que estableció un nuevo sistema de cotizaciones previsionales, de cargo del trabajador


Ley Nº 18.675, artículos 10 y 11, sobre bonificaciones compensatorias por aumento de cotizaciones


D.L. Nº 2.763, de 1979, que crea los Servicios de Salud, el Fonasa, el Instituto de Salud Pública de Chile y la Central de Abastecimiento del Sistema Nacional de Servicios de Salud 


D.L. Nº 824, de 1974, ley de impuesto a la renta


D.F.L. Nº 2 al Nº 27, del Ministerio de Salud, de 1995, que fijan la planta de personal de la mayor parte de los Servicios de Salud 


D.F.L. Nº 2 y Nº 3, del Ministerio de Salud, de 1996, que fijan la planta de personal de los dos Servicios de Salud restantes


Ley Nº 18.566, artículo 3º, que compensa con una bonificación el aumento de la imponibilidad de remuneraciones que establece esta ley


D.F.L. Nº 338, de 1960, antiguo Estatuto Administrativo


Ley Nº 19.230, que mejoró las remuneraciones de los cargos de 28 horas semanales del Estatuto Médico Funcionario.





- - - - -








DISCUSION GENERAL





			Conforme al artículo 36, inciso sexto, del Reglamento del Senado, procede en esta etapa hacer la discusión sobre la idea de legislar.





			En el articulado del proyecto se distinguen diferentes conceptos de gasto:


 


			El encasillamiento y mejoramiento de remuneraciones regulados por los artículos 29, 30, 32, 41 y 44 permanentes, y 2º, 8º, y 12 transitorios, se traducen en definitiva en un aumento promedio estimado de 22%. Este factor se debe aplicar al total de gastos en remuneraciones del Subtítulo respectivo de los presupuestos de los diferentes Servicios de Salud y no se extrapola automáticamente a todos los funcionarios por igual, toda vez que depende de asignaciones y bonificaciones que están subordinadas a las características y al desempeño personales, y porque algunos componentes de la remuneración se devengan progresivamente en el tiempo.





			El proyecto fija el sueldo base para una jornada de 44 horas semanales en  $ 359.243, según el artículo 29.  Esta cifra se eleva a �$ 419.430 desde el 1º de diciembre de 1999, en virtud de los dos reajustes generales de remuneraciones para el sector público que han tenido lugar desde el inicio de la tramitación de la presente iniciativa.





		La asignación de antigüedad contemplada en el artículo 30 oscilará  entre el 34% y el 72% del sueldo base. La asignación de experiencia calificada, estatuida en el artículo 32, puede ser desde el 40% hasta el 102% del sueldo base. La asignación de estímulo del artículo 34 puede elevarse hasta el 180% del sueldo base. La asignación de responsabilidad, fluctuará entre el 10% y el 130% del sueldo base, según dispone el artículo 33. La bonificación de desempeño individual, del artículo 35, será de 5% o de 10% del sueldo base, según las calificaciones. La bonificación de desempeño colectivo, será fijada por los Directores de los Servicios de Salud, según cumplimiento de metas convenidas, como lo permite el artículo 36.








			En el conjunto de indicaciones del Ejecutivo a que hemos hecho alusión más arriba, se crean dos nuevas asignaciones: la de reforzamiento profesional diurno, equivalente al 18% del sueldo base, y una asignación de estímulo, de $ 125.000 mensuales, para 1.000 jornadas prioritarias de 22 horas semanales; además, se establece el derecho a 3 días de permiso adicionales, con goce de remuneraciones, se adelanta el pago de la bonificación por desempeño individual y se hace extensiva a todo el personal la bonificación por desempeño colectivo, por una sola vez, fijando su monto para este efecto en 3%.





- - - - - -








FINANCIAMIENTO





			De acuerdo al último informe financiero de la Dirección de Presupuestos, de 12 de diciembre en curso, el cual incorpora el mayor gasto generado por la indicación del Ejecutivo antes mencionada y el incremento por reajustes, el costo permanente del proyecto, asciende a $ 10.354.323.000 el primer año, esto es el 2000, y a $ 16.622.401.000 anuales a partir del año 2001.





			En el total indicado para el gasto permanente en el primer año se considera un menor desembolso presupuestario por recursos anticipados por la ley Nº 19.432, que adelantó parte de los beneficios acordados con los profesionales beneficiarios, de $ 1.574.800.





			Además, hay gastos que se hacen por una sola vez, para el pago de indemnizaciones del plan de retiro de profesionales que cumplen los requisitos para jubilar, a que se refiere el artículo 11 transitorio, que debe cumplirse en un trienio. El primer año cuesta $ 892.177.000 y $ 557.611.000 los dos siguientes.





- - - - -








TEXTO DEL PROYECTO





			El texto aprobado en general por la Comisión es el que está contenido en el Oficio de la Cámara de Diputados Nº 2.520, de fecha 31 de agosto de 1999.


- - - - -








APROBACION GENERAL





			Vuestra Comisión de Hacienda, por tres votos a favor, de los HH. Senadores señores Bitar, Boeninger y Foxley, aprobó la idea de legislar y os recomienda hacer otro tanto.





			La Comisión designó Senador informante a su Presidente, quien complementará el presente informe en forma verbal, en la sala.


- - - - - -





			Acordado en sesión de esta fecha, con asistencia de los HH. Senadores señores Alejandro Foxley Rioseco (Presidente), Edgardo Boeninger Kausel, Sergio Bitar Chacra, y Julio Lagos Cosgrove.





			Sala de la Comisión, a 15 de diciembre de 1999.




































































FERNANDO  SOFFIA  CONTRERAS


Secretario


�






RESEÑA





I.- BOLETIN Nº: 2117-11.





II.- MATERIA: proyecto de ley, en segundo trámite constitucional, que establece normas especiales para los profesionales funcionarios que indica de los Servicios de Salud, y modifica la ley Nº 15.076.





III.- ORIGEN: mensaje del Presidente de la República.





IV TRAMITE CONSTITUCIONAL: segundo.





V.- APROBACION POR LA CAMARA DE DIPUTADOS:  31 de agosto de 1999.


 


VI.- INICIO TRAMITACION EN EL SENADO: 7 de septiembre de 1999.





VII.- TRAMITE REGLAMENTARIO: primer informe.





VIII.- URGENCIA: suma.





IX.-  OBJETIVOS DEL PROYECTO: 





Perfeccionar los instrumentos de gestión local de recursos humanos, radicándola en el nivel de los Servicios de Salud.


Fortalecer y perfeccionar la carrera funcionaria de los profesionales afectos al Estatuto Médico Funcionario.


Generar incentivos pecuniarios y no pecuniarios para atraer y mantener en el sector público de salud a los profesionales de mayor calificación, desempeño e idoneidad.


Simplificar y modernizar la estructura remuneracional de los profesionales que quedarán sujetos al nuevo estatuto.


Brindar a la población usuaria de los Servicios de Salud una mejor atención.





X.- LEYES QUE SE MODIFICAN O QUE SE RELACIONAN CON LA MATERIA: 





Ley Nº 15.076, Estatuto Médico Funcionario, cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado  lo fija el D.S. Nº 252, del Ministerio de Salud, de 1976


Ley Nº 19.378, Estatuto de Atención Primaria Municipal


Ley Nº 19.198, que establece normas sobre concursos para cargos de profesionales funcionarios regidos por la ley Nº 15.076


Ley Nº 18.834, Estatuto Administrativo


D.L. Nº 249, de 1973, que fija la Escala Unica de Remuneraciones de empleados del sector público


D.L. Nº 1.608, de 1976, normas para la segunda etapa de la carrera funcionaria; su artículo 16 dispone reglamentar por el Ministerio de Hacienda los convenios que involucren prestación de servicios personales


D.L. Nº 3.551, de 1980, sobre remuneraciones y personal del sector público


Ley Nº 18.482, artículo 65, sobre asignación especial de estímulo para el personal de la ley Nº 15.076


Ley Nº 18.717, sobre reajuste de remuneraciones del sector público


Ley Nº 19.112, artículo 1º, sobre asignación especial para el pago de cotizaciones de salud y pensiones, para becarios de la ley Nº 15.076


Ley Nº 19.432, que concede beneficios a funcionarios y becarios de la ley Nº 15.076


D.L. Nº 3.501, de 1980, que estableció un nuevo sistema de cotizaciones previsionales, de cargo del trabajador


Ley Nº 18.675, artículos 10 y 11, sobre bonificaciones compensatorias por aumento de cotizaciones


D.L. Nº 2.763, de 1979, que crea los Servicios de Salud, el Fonasa, el Instituto de Salud Pública de Chile y la Central de Abastecimiento del Sistema Nacional de Servicios de Salud 


D.L. Nº 824, de 1974, ley de impuesto a la renta


D.F.L. Nº 2 al Nº 27, del Ministerio de Salud, de 1995, que fijan la planta de personal de la mayor parte de los Servicios de Salud 


D.F.L. Nº 2 y Nº 3, del Ministerio de Salud, de 1996, que fijan la planta de personal de los dos Servicios de Salud restantes


Ley Nº 18.566, artículo 3º, que compensa con una bonificación el aumento de la imponibilidad de remuneraciones que establece esta ley


D.F.L. Nº 338, de 1960, antiguo Estatuto Administrativo


Ley Nº 19.230, que mejoró las remuneraciones de los cargos de 28 horas semanales del Estatuto Médico Funcionario.





XI.- ACUERDOS: aprobado en general por unanimidad (3 x 0).





Valparaíso, 15 de diciembre de 1999.




















FERNANDO  SOFFIA  CONTRERAS


Secretario
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