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DECRETOA.N.No. 3332
EL PRESIDENTEDE LA REPUBLICA DENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaraglense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de sus facultades;

HADICTADO
El siguiente:
DECRETO

Arto. 1. Otérgase Personalidad JuridicaalaASOCIACION
DE INICIATIVAS Y HERMANAMIENTOS DE EL
CASTILLO (ASIHERCA), sinfinesdelucro, deduracion
indefinida y con domicilio en la comunidad de Boca de
Sabalos, Municipio de El Castillo, Departamento de Rio
San Juan.

Arto. 2. Larepresentacion legal de esta Asociacion sera
gjercida en la forma que determinen sus Estatutos.

Arto. 3.LaAsociacion delniciativasy Hermanamientosde
El Castillo(ASIHERCA), estaraobligadaal cumplimiento
de la Ley General sobre Personas Juridicas sin Fines de
Lucroy demés Leyes de |la Republica.

Arto. 4. El presente Decreto estaraen vigenciaapartir de
su publicacién en LaGaceta, Diario Oficial.

Dado en la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de
la Asamblea Nacional, a los catorce dias del mes de
Diciembredel dosmil dos. JAIME CUADRA SOMARRIBA,
Presidente de la Asamblea Nacional. MIGUEL LOPEZ
BALDIZON, Secretario delaAsambleaNacional.

Por Tanto: Publiquese y Ejecutese. Managua, ocho de
enerodel afiodosmil tres. ENRIQUE BOLANOSGEYER,
Presidente de la Republicade Nicaragua.

DECRETOA.N.No. 3333
EL PRESIDENTEDE LA REPUBLICA DENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaraglense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de sus facultades;

HADICTADO

El siguiente:
DECRETO

Arto. 1. Otérgase Personalidad JuridicaalaFUNDACION
PARA LA PROMOCION DE DESARROLLO LOCAL
(FUNDACION PRODEL), sin fines de lucro, de duracion
indefinida y con domicilio en la ciudad de Managua,
Departamento de Managua.

Arto. 2. La representacion legal de esta Fundacion sera
gjercida en la forma que determinen sus Estatutos.

Arto. 3. LaFundacién paralaPromocion deDesarrolloL ocal
(FUNDACION PRODEL), estaraobligadaal cumplimientode
laL ey General sobre Personas Juridicassin FinesdeLucroy
demas Leyes de la Republica.

Arto. 4. El presente Decreto estaraen vigenciaapartir de su
publicaciénenLaGaceta, Diario Oficial.

Dado en |la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de |a
Asamblea Nacional, alos catorce dias del mes de Diciembre
del dosmil dos. JAIME CUADRA SOMARRIBA, Presidente
delaAsambleaNacional. MIGUEL LOPEZ BALDIZON,
Secretario delaAsambleaNacional.

Por Tanto: Publiquese y Ejecltese. Managua, ocho de enero
del afiodosmil tres. ENRIQUE BOLANOSGEYER, Presidente
delaRepublicade Nicaragua.

DECRETOA.N.No. 3334
EL PRESIDENTEDE LA REPUBLICADENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaraglense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de sus facultades;

HADICTADO
El siguiente:

DECRETO

Arto. 1. Otorgase Personalidad JuridicaalaASOCIACION
ACADEMICA PARA EL DESARROLLO HUMANO
ALTERNATIVO (ASADEHUALT), sin fines de lucro, de
duracionindefiniday con domicilio enlaciudad de Managua,
Departamento de Managua.

Arto. 2. La representacion legal de esta Asociacién sera
gjercida en laforma que determinen sus Estatutos.
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Arto. 3. La Asociacién Académica para el Desarrollo
HumanoAlternativo(ASADEHUALT), estaraobligadaal
cumplimiento delaLey General sobre Personas Juridicas
sin Fines de Lucro y demas Leyes de la Republica.

Arto. 4. El presente Decreto estaraen vigenciaapartir de
su publicacién en LaGaceta, Diario Oficial.

Dado en la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de
la Asamblea Nacional, a los catorce dias del mes de
Diciembredel dosmil dos. JAIME CUADRA SOMARRIBA,
Presidente de la Asamblea Nacional. MIGUEL LOPEZ
BALDIZON, Secretario delaAsambleaNacional.

Por Tanto: Publiquese y Ejecutese. Managua, ocho de
enerodel afiodosmil tres. ENRIQUE BOLANOSGEYER,
Presidente de la Republicade Nicaragua.

DECRETOA.N.No. 3335
EL PRESIDENTEDE LA REPUBLICADENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaraglense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de sus facultades;

HADICTADO
El siguiente:
DECRETO

Arto. 1. Otorgase Personalidad JuridicaalaASOCIACION
DE CONFISCADOSY AFECTADOSARGESSEQUEIRA
MANGAS (ACAS), sin fines de lucro, de duracion
indefinida y con domicilio en la ciudad de Managua,
Departamento de Managua.

Arto. 2. Larepresentacion legal de esta Asociacion sera
gjercida en laforma que determinen sus Estatutos.

Arto. 3. LaAsociacion de Confiscadosy AfectadosAr ges
SequeiraMangas(ACAS), estaraobligadaal cumplimiento
de la Ley General sobre Personas Juridicas sin Fines de
Lucroy demas Leyes de la Republica.

Arto. 4. El presente Decreto estaraen vigenciaapartir de
su publicacién en LaGaceta, Diario Oficial.

Dado en la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de
la Asamblea Nacional, a los catorce dias del mes de
Diciembredel dosmil dos. JAIME CUADRA SOMARRIBA,
Presidente de la Asamblea Nacional. MIGUEL LOPEZ
BALDIZON, Secretario delaAsambleaNacional.

Por Tanto: Publiquese y Ejecltese. Managua, ocho de enero
del afiodosmil tres. ENRIQUE BOLANOSGEYER, Presidente
delaRepublicade Nicaragua.

DECRETOA.N. No. 3336
EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaraglense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de sus facultades;

HADICTADO
El siguiente:
DECRETO

Arto. 1. Otérgase Personalidad JuridicaalaASOCIACION
DE PEQUENOS PRODUCTORES UNIDOS PARA EL
DESARROLLODEUNAAGRICULTURA SOSTENIBLE
(APPRUDAYS), sin fines de lucro, de duracién indefiniday
condomicilioen el MunicipiodeNiquinohomo, Departamento
de Masaya.

Arto. 2. La representacion legal de esta Asociacién sera
gjercida en la forma que determinen sus Estatutos.

Arto. 3. LaAsociacion dePequefiosProductor esUnidospara
el DesarrollodeunaAgriculturaSostenible (APPRUDAS),
estara obligada al cumplimiento de la Ley General sobre
Personas Juridicas sin Fines de Lucro y demas Leyes de |la
Republica.

Arto. 4. El presente Decreto estaraen vigenciaapartir de su
publicaciénenLaGaceta, Diario Oficial.

Dado en |la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de |a
Asamblea Nacional, alos catorce dias del mes de Diciembre
del dosmil dos. JAIME CUADRA SOMARRIBA, Presidente
delaAsambleaNacional. MIGUEL LOPEZ BALDIZON,
Secretario dela AsambleaNacional.

Por Tanto: Publiquese y Ejecltese. Managua, ocho de enero
del afiodosmil tres. ENRIQUE BOLANOSGEYER, Presidente
delaRepublicade Nicaragua.
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DECRETOA.N. No. 3337
EL PRESIDENTEDE LA REPUBLICA DENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaraglense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de sus facultades;

HADICTADO
El siguiente:
DECRETO

Arto. 1. Otérgase Personalidad JuridicaalaASOCIACION
EVANGELISTICA DIOSFUERTE, sinfinesdelucro, de
duracion indefinida y con domicilio en el Municipio de
Dolores, Departamento de Carazo.

Arto. 2. Larepresentacion legal de esta Asociacion sera
gjercida en laforma que determinen sus Estatutos.

Arto. 3. LaAsociacion EvangelisticaDiosFuerte, estara
obligadaal cumplimientodelal ey General sobre Personas
JuridicassinFinesdelLucroy demasLeyesdelaRepublica.

Arto. 4. El presente Decreto estaraen vigenciaapartir de
su publicacién en LaGaceta, Diario Oficial.

Dado en la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de
la Asamblea Nacional, a los catorce dias del mes de
Diciembredel dosmil dos. JAIME CUADRA SOMARRIBA,
Presidente de la Asamblea Nacional. MIGUEL LOPEZ
BALDIZON, Secretario delaAsambleaNacional.

Por Tanto: Publiquese y Ejecutese. Managua, ocho de
enerodel afiodosmil tres. ENRIQUE BOLANOSGEYER,
Presidente de la Republicade Nicaragua.

PRESIDENCIADELA
REPUBLICADENICARAGUA

CONTINUACIONDECRETOEJECUTIVONO. 1-2003
Capitulol|

DelaSeguridad Alimentariapor
FortificacionconMicroNutrientes

Art0.188 Estaran sujetos avigilanciay control todos aquellos
centros de produccién, distribucién y ventas de alimentos
fortificados, verificandoel cumplimientodelasleyes, reglamentos
y normas de fortificacion establecidas en el pais.

Art0.189 Todo alimento importado que ingrese al pais debera

cumplir con lo establecido en las leyes, reglamentos y normas de
alimentos fortificados ya sea en carécter de comercializacion o
donacion.

Art0.190 Paralaimportacion demicrosnutrientesautilizarseenla
fortificaci6n dealimentos, losproductoresprivados, distribuidores
0 representantes de asociaciones de productores ligados a estos
rubros, deberan inscribirse en la dependencia que corresponda en
el MINSA.

Arto.191 El procedimiento de fortificacion debe contar con la
tecnologiapropiay adecuadaparacadaunodeellos, deacuerdo con
las Leyes y Reglamentos y las Normas Técnicas, aprobadas de
acuerdo alaLey de Normalizacion Técnicay Calidad, Ley 219,
publicadaenlaGacetaNo. 123 del 2 dejulio de 1996.

Capitulolll

Delalnmunizacién

Art0.192 Son obligatoriaslavacunaciény revacunacion contralas
enfermedadestransmisiblesqueel MINSA determine, medianteel
esguema de vacunacion.

L os casos de excepcidn, por razén médica, seran autorizados solo
por la autoridad sanitaria correspondiente.

Arto.193 Los padres, tutores, depositarios y encargados, son
responsablespor lavacunaci6n obligatoriaoportunadel osmenores
o discapacitados a su cargo.

Art0.194 Toda persona esta obligada a mostrar los certificados de
vacunacion, cuando la autoridad sanitariaasi |o requiera.

Art0.195 Serarequisito paralamatriculaanual delosescolaresla
presentacion de certificados de vacunacion y revacunacion
obligatoriasy cual esquieraotrosquelaautoridad sanitariadisponga.
Los directores de los centros de ensefianza, publicos y privados,
serén responsables del estricto cumplimiento de esta disposicion.

Art0.196 Las autoridades sanitarias, de educacion u otras, estén
obligadas a no retener los certificados de inmunizacion de las
personas.

Art0.197 Lastarjetas de vacunacion, paraser validas, deberan ser
otorgadaspor funcionariosdeserviciosdesalud, publicosoprivados
enlosformatosoficiales. Si esparaser usadosfueradel paisdebera
otorgarse certificacion autenticada por la oficina correspondiente
en el MINSA. Queda prohibido atoda persona el uso indebido de
talesformatos oficiales.

Art0.198 Entodoslosestabl ecimientos de atencion médicapodran
ser aplicadaslasvacunasquesefial en este Reglamento, losmanual es
y demésdisposicionesquedetermineel MINSA. En caso necesario,
sedeberatransferir al paciente aalgun establecimiento oficial para
su aplicacion.

Art0.199 En ninglin caso podracobrarse por lasvacunaseinsumos
que para su aplicacion sean proporcionados gratuitamente por €l
MINSA.
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Arto0.200 Todo aquel profesional, técnico o auxiliar de las
disciplinasparalasalud quevacuneaunusuario, deberarealizar
las anotaciones correspondientes en |a tarjeta de vacunacion.
Sera sancionado quien omita o falsifique el dato.

Arto.201 Se prohibe la experimentacion en humanos de la
aplicacion de vacunas no autorizadas por la autoridad sanitaria.
CapitulolV

DelasEnfer medadesTransmisibles

Arto.202 Todapersonanatural ojuridicaparaprevenir laaparicion
y propagacion de enfermedades transmisibles debera cumplir
con:

1. Lanatificacioninmediatade enfermedades.

2. Las medidas preventivas que la autoridad sanitaria ordene
cuando se presente una enfermedad en forma esporédica,
endémicaoepidémica.

3. Lasmedidaspreventivasquelaautoridad desalud ordeneafin
deubicary controlar focosinfecciosos, vehiculosdetransmision,
huéspedes y vectores de enfermedades contagiosas o para
proceder a la destruccién de tales focos y vectores, segun
proceda.

Art0.203 Todapersonadebera, dar cumplimiento alaspracticas
de higiene personal destinadas a prevenir la aparicién y
propagacién de enfermedades transmisibles, la contaminacién
devehiculosdeinfeccién, como el agua, alimentos; infestacion
y contaminacién de bienes muebles einmueblesy laformacion
de focos de infeccion.

Art0.204 Toda persona deberd someterse a los examenes de
salud queel MINSA ordenepor estimarlosnecesarios, deacuerdo
a manual respectivo.

Art0.205 En caso de sospecha o confirmacion de un caso de
enfermedad transmisible de notificacion obligatoria, € médico
tratante deberd ordenar las medidas necesarias para evitar la
propagacion de la enfermedad, de acuerdo con los manuales
elaborados por las autoridades sanitarias.

Art0.206 L aspersonasafectadaspor enfermedadestransmisibles
de notificacion obligatoria, deberdn someterse alas medidas de
aislamiento cuando y en laforma que la autoridad sanitarialo
disponga.

Se entiende por aislamiento, la separacion del o los enfermos,
duranteel periododecontagio, enlugaresy bajo condicionesque
eviten latransmisién directa o indirectadel agenteinfeccioso a
personaso animal esque sean susceptibleso que puedantransmitir
laenfermedad aotros.

Arto.207 En los casos que sea requerida la internacion del
paciente se hara en establecimientos de salud publicos; en los
casos que el paciente decidaser atendido en un establecimiento
de salud privado, éste no podran negarse aprestar tal servicioy
a cumplir con lo establecido en los manuales definidos por €l

MINSA.

Art0.208 L as personas af ectadas por enfermedades transmisibles
estan obligadasasometerseal tratamiento correspondiente, pudiendo
utilizar paratal efectolosserviciospublicosdesaludenlaformaque
se establezca en manuales que paratal fin se elaboren.

Art0.209 Las personas que hayan estado en contacto directo o
indirecto con personasquepadezcan deenfermedadtransmisiblede
denuncia obligatoria, seran consideradas para los efectos de este
reglamento como contactos y deberan someterse alas medidas de
observacién y control que la autoridad de salud indique.

Deberan asimismo informar y facilitar la accion de la autoridad
sanitaria, cuando setrate de establ ecer |lacadenaepidemiol égicade
lasenfermedadestransmisibles, especialmenteladel asinfecciones
detransmisién sexual.

CapituloV

Arto.210DelaVigilanciaEpidemiol 6gica. Paralaaplicaciéndel
presente Reglamento, se regulard a través de las normativas de
vigilanciaepidemiol 6gica, loestipuladoenel Manual deVigilancia
Epidemiol6gica.

Arto.211 De la Atencion Integral a la Mujer, la Nifiez y la
Adolescencia.

Laatenciénalamuijer, lanifiez y laadol escenciase proveerasegiin
lo dispuesto en los programas de atencion integral a los grupos
poblacionales de acuerdo a su ciclo de vida, segin manuales y
demés disposi ciones complementarias.

Arto.212 De la Atencion a la Tercera Edad. La provision de
servicios de salud a usuarios de latercera edad sera de acuerdo a
Programa de Atencion a los Adultos Mayores, segin manual y
demés disposiciones aplicables.

Arto.213 DelaRehabilitacion. Laprovisiéndeserviciosde salud
a usuarios con discapacidad, sera de acuerdo a los manuales
correspondientesy demés disposiciones aplicables. A tal efecto el
MINSA apoyaraen:

1. Asegurar un programade prevenciony educaci ontempranadelas

deficiencias y discapacidades.

2. Iniciativas de | os centros de educaci 6n temprana.

3. Laestrategiade rehabilitaci 6n basada en la comunidad.

4, Laampliacion del programa de rehabilitacion alas acciones de

promocioény prevencion.

5. Asegurar medios auxiliares y examenes especiales para la

identificacién tempranade deficiencias'y discapacidades.
CapituloVI

DelaSalud Mental
Arto.214 Se entiende por atencion ala salud mental, toda accion

destinadaalapromocién, prevenciény tratamiento delaenfermedad
o trastorno mental y rehabilitacion del paciente psiquiéatrico.
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Art0.215 Parala promocién de la salud mental, el MINSA, en
coordinacion con los Gobiernos Municipales y através de los
Consejos Municipales de Salud fomentaray apoyaré&:

1. El desarrollo de actividades educativas, socio-culturales y
recreativas que contribuyan ala salud mental.

2. Larealizaciondeprogramasparalaprevenciondel usoy abuso
de sustancias psicotropicas, estupefacientes, inhalantesy otras
gue puedan causar alteraciones mentales o dependencia.

3. Lasdemaésaccionesquedirectao indirectamente contribuyan
a fomentodelasalud mental delapoblacion, conespecial énfasis
enlaprevenciondel suicidio, el abuso del alcohol y accionesen
situaciones de desastres naturales.

Arto.216 L asaccionesmencionadasen el articuloanterior, seran
dirigidas a la poblacion en general con especial énfasis en la
infanciay laadolescencia, cuando se estructuran lasbasesdela
personalidad.

CapituloVII
DelasEnfermedadesdeAltoCosto

Art0.217 Se entiende por enfermedades de alto costo, aquellas
detipo agudo o crénico, que requieren parasu atenci6n recursos
dealtacomplgjidad tecnol 6gicaparalasqueel MINSA establezca
mediante protocol o laobligatoriedad de su atencién en cadauno
de los regimenes, conforme aladisponibilidad de recursos.

Arto.218 Corresponde a MINSA elaborar manuales para la
prevencion y atencion de las enfermedades de alto costo, asi
como |os mecanismos para su financiamiento.

CapituloV111
DelaAtencion deEmergencias

Art0.219 Seentiendepor atencién deemergenciaal conjuntode
accionesrealizadaspor el establ ecimiento proveedor deservicios
de salud, a una persona con uno 0 mas padecimientos, lesiones
0 intoxicaciones que involucren riesgo inmediato para su vida
hastalograr laestabilizacién desussignosvitales, larealizacion
deunaimpresiondiagnosticay ladefiniciondel destinoinmediato,
segunlosprocedimientosdereferenciay contrarreferencia. Enel
caso demujeresembarazadasesto esextensivoal productoenlos
casos que corresponda.

Art0.220 En todo establecimiento proveedor de servicios de
salud se debe contar, de acuerdo a su nivel de resolucién, con
personal médico capacitado y disponible para estabilizar alos
pacientes en estado de emergencia, con independencia de su
capacidad de pago.

Arto.221 La transferencia de un paciente, se hara cuando el
beneficio de su traslado sobrepasalos riesgos que esto implica,
debiendo el establecimiento proveedor de servicios de salud
contar con el consentimiento del usuario o susfamiliares, salvo
|lasexcepcionesqueestableceel numeral 8del articulo8delaley.

Arto.222 El traslado del paciente deberé observar las condiciones
siguientes:

1. Ser apropiado y con personal debidamente entrenado.

2. Secumplanlosmanual esestablecidosen el sistemadereferencia
y contrarreferencia.

3. Se cumplan con los criterios de recuperabilidad del estado de
salud.

4. Quelaunidad receptoratengalacapacidad técnicay profesional
apropiada.

5. Adjuntar las copias del registro médico.

Arto.223 Los costos de las atenciones por una condicion de
emergencia médica recibidas por los afiliados o beneficiarios del
régimen voluntario o contributivo en un establecimiento proveedor
de servicios de salud no perteneciente a su red, los asumira la
empresa médica previsional, su aseguradora o €l propio usuario
quien deberapagar lastarifas quedefinael MINSA deacuerdoala
estimacion de costos promedio.

Arto.224 El MINSA establecera los procedimientos que deberan
seguir los hospitales de lared publica para hacer efectivo el cobro
deestosserviciosalasempresasmédicasprevisionales. El MINSA
reembol saralastarifaspor laatencion deemergenciadel ospacientes
enrégimennocontributivo, enlostérminosy enlascondicionesque
se determinen en lanormatécnica.

Art0.225 El presente capitulo se aplicard cuando se apruebe la
normatécnicarespectiva.
Capitulol X
DelaPublicidadenMateriadeSalud

Art0.226 Encumplimientoalodispuestoenel inciso 31 del articulo
7 delaLey, lapublicidad debe ser educativa, exacta, verdadera,
orientadoray susceptible de comprobacién cuando seadirigida a:

1. Laprovision de servicios de salud.

2. Alimentos, suplementosalimenticiosy productosbi otecnol 4gicos.
3. Equiposmeédicos, delaboratorios, material dereposiciénperiddica,
protesis, ortesis, ayudasfuncional es, insumosde uso odontol 6gico,
materiales quirdrgicosy de curacion.

4. Procedimientos y productos cosméticos no medicados.

5. Uso de plaguicidas excepto cuando se trate de informacion
técnica.

6. Nutrientes vegetal es cuando tenga caracteristicas toxicas.

7. Sustancias radioactivas y téxicas.

8. Aquellos otros que definael MINSA por razones sanitarias.

Arto.227 La publicidad en salud sera orientadora y educativa
respectodel producto o serviciodel quesetrate, paralocual deber&:

1. Referirsealas caracteristicas, propiedadesy uso reconocidosde
losproductos, serviciosy actividadesenidiomaespafiol, entérminos
clavey facilmentecomprensiblesparael publicoal quevadirigida,
segunlodispuestoenlal ey 292, L ey del Consumidor, suReglamento
y hormas técnicas.

2. Proporcionar informacién sanitariasobre el uso delosproductos
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y laprovisiéon delosservicios, |0 que deberacorresponder en su
caso alas finalidades sefialadas en la autorizacion respectiva.
3. Sefidar las precauciones necesarias cuando el uso, manejo,
amacenamiento, tenencia o consumo de los productos o la
provision delos servicios pueda causar riesgo o dafio alasalud
de las personas 0 al medio ambiente.

Art0.228 Lapublicidad seré congruente con |las caracteristicas
y especificaciones que establ ezcan | as disposiciones aplicables
paral osproductoso serviciosobjeto delamisma, enconsecuencia
no se podr&:

1. Atribuirlecualidadespreventivas, curativas, derehabilitacion,
nutritivas o estimulantes o de otra indole que no correspondan
a su funcion o uso de conformidad con lo establecido en las
disposiciones aplicables o en la autorizacién otorgada por €l
MINSA.

2. Indicar o sugerir que el uso o consumo de un producto o la
provisiondeun servicioesunfactor determinanteparamodificar
la conducta de las personas.

3.Inducir acreer explicitaoimplicitamentequeel producto cuenta
con los ingredientes o |as propiedades de que carezcan.

Art0.229 No se podrarealizar publicidad en salud cuando:

1. Induzcaal error por faltade claridad del mensaje.

2. Oculte las contraindicaciones necesarias.

3. Exagere |as caracteristicas 0 propiedades de |os productos o
SErvicios.

4. Indique o sugieraque el uso de un producto o laprovisiéon de
un servicio son factores determinantes de las caracteristicas
fisicas, intel ectual eso sexual esdelosindividuosqueseincluyan
en el mensajesiemprequeno existan pruebasfehacientesqueasi
lo demuestren.

5. Establezcan comparacionesentreproductoscuyosingredientes
sean diferentes, pudiendo generar riesgos o dafios ala salud.
Art0.230 El anunciantedeberacomprobar cuandoasi lorequiera
el MINSA lasaseveracionesquerealicenen su publicidad sobre:

1. Cdlidad, origen, pureza, conservacion, propiedadesnutritivas.
2. Beneficio de empleo de los productos o servicios, asi como
sefialar el grupo o sector a que dirige su publicidad.

3. Informaciéntécnicay cientifica.

Arto.231 Lapublicidad delaprovision deserviciosdesalud, no
seré autorizada cuando:

1. Desvirtle o contravengalanormativaaplicable en materiade
prevencion, tratamiento o rehabilitacion de enfermedad.

2. Ofrezcatratamientos preventivos, curativoso rehabilitadores
de naturaleza médica o paramédica, cuya eficaciano hayasido
comprobadacientificamente.

3. Nosedemuestrequeel establecimiento seencuentrehabilitado
por el MINSA y en consecuencia €l personal, los recursos
técnicos 0 materiales no retnen los esténdares de calidad
establecidos por |a respectiva normatécnicas.

TITULOXI

DELASALUDYEL MEDIOAMBIENTE
Capitulol
AspectosGenerales

Art0.232 El MINSA, en coordinacion con lasentidades publicasy
privadasresponsables, desarrollaran programasde salud ambiental
y emitiralanormativatécnica correspondiente sobre:

1. El abastecimiento de agua de consumo humano.
2. Usoy reuso deaguasparariegodecultivos, areaspublicasy otras.
3. El manejo adecuado de excretasy aguas residual es.
4. El manejo de los desechos sdlidos.
5. Eliminacion y control de insectos, roedores y otros animales
capaces de provocar dafios ala salud humana.
6. El saneamiento enviviendas, peri domiciliar y construccionesen
general;
7. El saneamiento en lugares publicosy de recreacion.
8. La higiene y seguridad en el trabajo, en coordinacion con el
MITRAB.
9. Laprevencion, control y vigilancia sobre la contaminacion del
sueloy del aire.
10. Criterios para la evaluacién toxicol6gica de los plaguicidas,
sustanciastéxicas, peligrosasy otrassimilares, laque permitirasea
aprobada por la instancia correspondiente para su importacion,
exportacion, uso y distribucion en el ambito nacional.
11. Lavigilanciay control de otrosriesgos ambiental es que causen
danos ala salud humana.

Capitulol|

DelaContaminacion Atmosférica

Arto.233Laemisidndegases, humos, polvos, ruidosodecual quier
otro contaminante producido por actividades domésticas,
artesanales, industriales, agropecuarias, mineras, construccion u
otras, deberahacerse de acuerdo con | os procedi mientos sanitarios
y cumpliendo con las disposiciones legales y reglamentarias del
caso 0 las manuales que | as autoridades competentes establezcan
eimplementen de manera coordinada paralos efectos de prevenir,
disminuir o controlar la contaminacion en la atmosfera o en los
ambientesdevivienda, trabajo, recreacion, estudio o atencién para
lasalud.

Arto.234 Los medios de transporte y, en especial los vehiculos
motorizados, cualquier otro que por su construccién y en uso
puedan producir descargas contaminantes, deberan adaptarle los
dispositivosnecesariosparaeliminar odisminuir losefectosdetal es
descargas.

Capitulolll
Dd AguaparaConsumoHumano

Arto.235 El MINSA determinaray exigirael cumplimiento delas
normas técnicas de calidad sanitaria, en las fuentes y sistemas de
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abastecimiento, establecimientos que procesan, almacenan y
expenden agua parael consumo humano.

Art0.236 Paraladutilizaci 6n deunafuente de aguaparaconsumo
humano, previoal iniciodesufuncionamiento, sedeberacumplir
conlosparametrosfisicos, quimicos, microbiol égicosy demetales
pesados, paraobtener el registro decalidad del agua, avalado por
el Centro Nacional de Diagnésticoy Referencia.

Art0.237 Todo sistema de abastecimiento en que se procese,
envase y expenda agua para consumo humano, queda sin
excepcion sujeto al control del MINSA en cuantoalavigilancia
sanitariadelacalidad.

Art0.238 Toda construccion, reparacién o modificacion de una
obra publica o privada destinada al aprovechamiento del agua
parael consumo humano deberatener laautorizacion previade
|as autoridades competentes, de acuerdo con lo establecido en
la normativa correspondiente.

Art0.239 En los municipios y comunidades del pais donde no
hubieresi stemadeabasteci miento deaguapotabl e, |oshabitantes
deberan utilizar las fuentes y métodos que el MINSA autorice;
debiendo el Gobierno Municipal difundir dichainformacion.

CapitulolV
DelaDisposicién deExcr etasy DesechosL iquidos

Arto.240 Las excretas, las aguas residuales y las pluviales
deberan ser descargadas, col ectadasy eliminadassanitariamente,
de acuerdo con las normas técnicas respectivas.

Parael mangjoy vigilanciasanitariade las aguas residual es, se
aplicaraloestablecidoenel DecretosobreControl, Contaminacion,
Desaglles, Aguas Residuales, domésticas e industriales,
publicadoen L aGaceta, Diario Oficial N0.118del 26 dejuniode
1995y el presente Reglamento.

Arto.241 Endondenohubierasistemadedisposiciondeexcretas,
Se promovera como uso basico laletrina sanitaria.

Arto.242 Para el manegjo de aguas residuales domésticas se
construirén fosas de infiltracion donde no existan sistemas de
recolecciony tratamiento.

Art0.243El aprovechamientodel osefluentesdeaguasresiduales,
en la crianza de especies acuaticas comestibles, cultivo de
vegetales, frutas y otros, debe cumplir con el tratamiento
establecido en lanormasanitaria.

Arto.244 Las autoridades sanitarias deben inspeccionar
periddicamente cual quier establecimiento que produzcao trate
aguas residuales, e imponer la sancion correspondiente por
incumplimiento de las normas higiénicas-sanitarias de
funcionamiento adecuado.

Art0.245 Laconstruccion, reparacion o modificacion de unaobra
publica o privada destinada a la eliminacion y disposicion de
excretas 0 aguas residuales, solo podra llevarse a cabo con €l
dictamen delaautoridad sanitaria.

Arto.246 En los lugares donde existan sistemas colectivos de
disposicidondeexcretas, | ospropietariosdeinmuebl esestan obligados
a conectarse a las redes sanitarias correspondientes.

CapituloV
Del osDesechos Sélidos

Art0.247 En lo que respecta a desechos sblidos peligrosos y no
peligrosos, seregularadeacuerdoa Decreto No. 294 Disposiciones
Sanitarias,laLey No. 217 General del M edio Ambientey losRecursos
Naturalesy suReglamento; laL ey No. 261 Reformael ncorporaciones
a la Ley de Municipios y su Reglamento, Normas Técnicas,
Ordenanzas Municipales y demas disposiciones aplicables.

Arto.248 Los propietarios o poseedoresde predios, sitiosolocales
abiertos en sectores urbanos, deberan cercarlos y mantenerlos
libres de basura, malezas y aguas estancadas. Las autoridades
municipal esy sanitarias deberan controlar el cumplimiento deesta
disposicion.

Arto.249 Se prohibe acumular desechos sblidos de cualquier
natural eza, lanzarloso depositarlosenlugaresno autori zadospor las
autoridades competentes. Para su acumulacion, se debera cumplir
con las medidas que en conjunto las autoridades municipales,
MINSA y MARENA establezcan.

Art0.250 L osestabl ecimientosdesalud humanay animal, pablicos
y privados que generan materias o sustancias biol égicas, téxicas,
radioactivaso quepuedan difundir el ementospatdgenos, organicos
oinorganicos, solo podranacumularl os, transportarlosy eliminarlos,
enlaformay lugares que se defina en lanormatécnicarespectiva.

Arto.251 Las empresasindustriales o comercial es deberan contar
con un sistema de disposicién de desechos sélidos apropiados ala
naturaleza de sus operaciones, por lo que la disposicion final
deberanrealizarlaenel sitioautorizadoy enlaformaindicadapor las
autoridades competentes.

Art0.252 L os desechos solidos de | as actividades agropecuarias y
pesqueras deberan ser recol ectados, transportados, depositados y
eliminados o reciclados en forma sanitaria. Las personas
responsabl esdedi chasactividadesdeberan cumplir lasinstrucciones
que la autoridad sanitariay del ambiente les establezcan para su
eliminacién seguray sanitaria.

Arto.253 Laspersonashaturalesojuridicasquedirijan uorganicen
campamentos, actividades de recreacion, de trabajo o de
concentraci 6n poblacional, deberan solicitar permiso alaautoridad
sanitariacompetente, siendo responsables del aseo del mismoy de
laeliminacion sanitaria de todos | os desechos sélidos unavez que
terminen sus operaciones.
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Arto.254 El MINSA en conjunto conlosGobiernosMunicipales,
organismos de la sociedad civil y empresa privada, promovera
planesy programas paralarecol eccién de desechosreciclables,
contribuyendo a reducir los riesgos de las personas que se
dedican atales actividades.

Art0.255 L os Gobiernos Municipal es, mediante ordenanzay en
coordinacion con el MINSA y el MARENA, hardn cumplir las
normas establ ecidas en este capitulo respecto a manejo de los
desechos.

CapituloVI

DelosPlaguicidas, Sustancias T Oxicas,
Peligrosasy otrassimilares.

Arto.256 Lasentidadespublicaso privadas, que usan sustancias
toxicas, peligrosasy otrassimilares, debencumplir conel dictamen
técnico toxicol 6gico que emite el MINSA parasu registro.
Arto.257 Lasentidades publicas o privadas que usen sustancias
téxicas, peligrosas y otras similares, deben cumplir con lo
establ ecido en normativas especificas paralamanipulacion con
equipos y medios de proteccion, que para tal efecto emita la
entidad correspondiente.

Arto.258 El MAGFOR vy las autoridades de aduanas, deben
informar periodicamenteal MINSA delaimportaciondesustancias
téxicas, peligrosasy otrassimilares.

Art0.259 Para obtener la autorizacién a que hace referencia el
articulo 73 de la L ey, las personas naturales o juridicas que se
dediquen a la eliminacion de vectores y animales capaces de
afectar lasalud humana, solicitarén licencia de funcionamiento
anteladependenciadel MINSA que corresponda, quien debera
responder en un término menor de 15 diasapartir deinterpuesta
lasolicitud.

Arto.260 Lalicenciadefuncionamiento aquehacereferenciael
articulo anterior tendra una vigencia de un afio, pudiendo ser
renovada de acuerdo a las disposiciones establ ecidas para este
fin.
CapituloVII
DelaSalud Ocupacional

Arto.261 Enmateriadesalud ocupacional el MINSA realizaralas
acciones siguientes:

1. Formular en coordinacion conlasentidades pertinentesel Plan
Nacional de Salud Ocupacional enel cual seestablecerdnmodel os
de prevencién y de atencién de la salud ocupacional y de
ambientes |aborales saludabl es.

2. Encoordinaciénconel MITRAB:

2.1 Aplicarlasnormasparagarantizar lasal ud ocupacional delos
Trabajadores.

2.2 Emitir normativasparalaeval uacion médicaperiédicay tipos
deexdmenesarealizar al ostrabajadoresseguin el riesgo expuesto.

3. Exigir a empleador que en sus centros de trabajo se de

cumplimiento a los programas 'y normas técnicas en materia de
promocin delasal ud ocupacional , deambientesl aboral essal udables
y prevencion de enfermedades ocupacional es.

4.Vigilar en coordinaci én con autori dadescompetentes, ladeteccion
y diagnéstico de enfermedades ocupacionales y accidentes
laborales, ingresandolos al sistemade vigilanciaepidemiol gica.
5. Supervisar lagjecucion de programas de capacitaci 6n en materia
de salud ocupacional a los trabajadores.

6. Vigilar el cumplimientodelasnormativascientificasdirigidasala
evaluacion médica de trabajadores expuestos a sustancias toxicas
y peligrosas.

7. Dictary hacer cumplir lasmedidassanitariastendientesacontrol ar
todo lo referente alamedicinae higiene del trabajo;

8. Supervisar los servicios de salud ocupacional existentes en los
centros de trabajo.

9. Redlizar estudios e investigaciones del comportamiento de la
morbilidad de las enfermedades ocupacional es.

10. Establecer, revisary aplicar el sistemadelistadodeenfermedades
ocupacionales .

11. Intervenir paraquelostrabajadoresnoinscritosen el régimende
seguridad, selesbrindeatencidny asi stenciamédicapor enfermedad
ocupacional y accidentes de trabajo.

CapituloVI11
DelaZoonosis

Art0.262 L as personas deben permitir alas autoridades sanitarias
debidamente identificadas, la entradaasu domicilio, con el fin de
determinar si existenanimal esnocivosalasalud publicao condiciones
parasu reproducci én o permanenciay proceder asu eliminacionen
los casos en que corresponda.

Arto.263 Todapersonaestaobligadaa cumplimientodelaspracticas
0 la gjecucion de las obras que el MINSA ordene para evitar la
presenciay persistencia de especies nocivas.

Art0.264 Estéan obligados adenunciar las zoonosis que el MINSA
declarecomoobligatoria:

1. El duefiodel animal.

2. El veterinario que conocio el caso.

3. El médico que atiende al | esionado.

4. El laboratorio que haya establecido el diagndstico.

5. Cualquier persona que haya sido atacada por animal enfermo o
sospechoso de estarlo.

6. Cualquier personaafectada por laenfermedad.

7. Cualquier persona que conozca de condiciones de riesgo.

Art0.265El duefio o poseedor deani mal esenfermos, 0 sospechosos
deestarlo, deberasometerlosaobservacion, aislamientoy cuidado
en laforma que la autoridad de salud determine. Igual medida se
aplicard a los animales de sangre caliente que hayan mordido o
rasgufiado aunapersona, facilitando ademasel tratamiento, captura
0 decomiso de animales enfermos o sospechosos de estarlo. En
casos de animales enfermos por rabia quedan en la obligacion de
sacrificarlos siguiendo lasinstrucciones delaautoridad sanitariao
deentregarlosalaunidad de salud parasu sacrificio, cuando asi o
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ordeneel MINSA.

Art0.266 L apersonaquesufrié unamordidaorasgufioy pudiera
haber sido infectada de rabia, deberd someterse atratamiento y
vigilanciamédicaenlaformaquelaautoridad sanitariadetermine,
pudiendo ésta decretar su hospitalizacion.

Art0.267 Los propietarios, administradores o encargados de
establecimientos o lugares en que hayan permanecido animales
enfermos o sospechosos de padecer de enfermedades
transmisibles a hombre, estardn obligados a proceder a su
desinfecci6n o desinfestaci 6n, segin proceda, debiendo observar,
ademés, las précticas que la autoridad de salud ordene.
Art0.268 El transporte deanimalesenfermosy ladisposicion de
cadaveres de animal es que hubieren padecido de zoonosis, sera
realizado en forma sanitaria, de acuerdo a la norma técnica
respectiva.

Art0.269 Las personas que internen animales al pais deberan
cumplir contodaslasexigenciasreglamentariaspertinentesy en
especial lasqueserefieren alos certificados quelasautoridades
desaludy el MAGFOR, exijan.

Art0.270 Lainternacion o transito de animal es procedentes de
paises donde exi sten estados enzo6ti cos o epizodticos, asi como
|asespeciesconsideradasexéticasqueel MAGFOR, MARENA
y MINSA sefial en, sélo podrahacerse con autorizaci 6n escritade
dichos Ministerios otorgada de acuerdo a las disposiciones
reglamentarias y manual es respectivos.

Arto.271 Quedaprohibidalaentradaal paisdeanimalesafectados
por enfermedades directa o indirectamente transmisibles al
hombre, 0 sospechosos de estarlo, 0 si son portadores aparentes
de parésitos cuya diseminacion pueda constituir peligro parala
salud de las personas o de otros animal es, en caso de detectarse
un animal en estas condiciones las autoridades de salud podran
ordenar que sea puesto en aislamiento o cuarentena.

L osanimalesenfermospodran ser obj eto dedecomisoy sacrificio
por laautoridad desalud y del MAGFOR, si fuere técnicamente
necesario para proteger la salud de | as personas.

Art0.272 Las personas naturales o juridicas que se ocupen del
transporte internacional de animales seran responsables del
cumplimiento delas disposicionesreglamentarias pertinentesy
si éstas no fueren cumplidas, estaran obligados areembarcarlos
a lugar de partida por su cuenta o a sufragar los gastos de las
medi das quelaautoridad de salud ordenetomar, sin perjuicio de
las sanciones a que hubiere lugar por las infracciones
correspondientes.

Arto.273 Deacuerdoaloestablecidoenel articulo 71 delalLey,
|atenenciade animales silo seré permitida cuando no amenace
lasalud o laseguridad de las personasy cuando el lugar en que
se mantienen redinalas condiciones de saneamiento exigido por
el MINSA.

Art0.274 Seprohibemantener perrossueltosenlasaceras, calles

0 lugares publicos; estos podran circular en dichos lugares
Unicamente si son sujetados por personas mayores y que lleven
puesto su bozal.

Arto.275 Paralaprotecciéndelasalud publica, todolocal destinado
paralatenenciao entrenamiento de animal es, circos o zool 6gicos,
debera contar con un permiso expedido por el MINSA.

Art0.276 Queda prohibido conservar, distribuir, comercializar o
entregar, a cualquier titulo, la carne o subproductos de animales
muertos o sacrificados por haber padecido de zoonosis, los que se
eliminaran de acuerdo alas disposiciones paratal fin.

TITULOXII
CONTROL SANITARIO DE PRODUCTOSY SERVICIOS
Capitulol
AspectosGenerales

Art0.277 Seentiendepor Control Sanitarioal conjunto deacciones
para conseguir la maxima seguridad contra la propagacion de
enfermedades, con un minimo de obstécul osparafacilitar el tréfico
de persona, productos, vehiculos, objetos u otros.

Arto.278 El etiquetado de todos los productos a que se refiere el
presente titulo sera en espafiol para su registro; en caso que éstos
sean importados e ingresen con etiquetas en otro idioma, dichas
etiquetasserantraduci dasfielmenteal espafiol y etiquetado o vuelto
aetiquetar cumpliéndose con la debida autorizacion legal.

Capitulol|
DelosEstablecimientosIndustriales

Arto.279 El MINSA vy las autoridades de regulacién ambiental,
determinaran los manuales, para instalar establecimientos
industriales, asi como paraampliar, variar o modificar en cual quier
formalaactividad original paralacual fue autorizado.

Arto.280ElI MINSA dictaralasmedidassanitariasquecorrespondan
y aplicaralasmedidas administrativasen todaobraen construccion
donde se detecten condiciones que representen riesgos para la
salud o la vida de las personas, de acuerdo con las regulaciones
complementarias. Deberdn tomarse asimismo las medidas
precautorias necesarias con €l fin de garantizar la seguridad de los
transelintes.

Arto.281 Para el control y vigilancia de los establecimientos
industriales, el MINSA readlizaralas siguientes acciones:

1. Inspeccionar periddicamente |os establecimientos industriales,
evaluando sus técnicas de produccion las cual es se deben realizar
contecnologialimpia.

2. Clausurar temporal o permanentemente cual quier industria, que
con su actividad pongaen peligro la salud humana por no adoptar
las medidas sanitarias correspondientes.
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Art0.282 Los propietarios de industrias deben cumplir con las
medidas que les sefidle el MINSA para disminuir o eliminar la
exposicion de personas a productos peligrosos para la salud,
derivados de sus actividades.

Capitulolll

Del Control Sanitariol nternacional

Arto.283Paragjecutar el control sanitariointernaciona el MINSA
se basara en las disposiciones establecidas en el Reglamento
Sanitario Internacional, Disposiciones Sanitarias Decreto No.
394, publicadoen LaGaceta, Diario Oficial No.200del 21 octubre
1988, Reglamento de Inspeccion Sanitaria, Decreto No. 432
publicadoenL aGaceta, DiarioOficial No.71del 17 deabril de1989,
normasy manuales establecidos por el pais.

Arto.284 El MINSA en coordinacion con otras instancias
gubernamental espodraimpedir orestringir laentradao salidade
todo tipo de vehiculos, personasy carga, cuando se demuestre
gue representan 0 constituyan un riesgo para la salud de la
poblacion.

Art0.285 De acuerdo al Reglamento Sanitario Internacional se
requiere parael ingreso de personas o productos, |os siguientes
documentos sanitarios:

1. Los certificados internacional es de vacunacion.

2. El manifiesto o declaracién general de aeronave.

3. Ladeclaracion maritimade sanidad paraembarcaciones.

4. El certificado de desratizacion o0 en su caso, de exencion de
desratizacion.

5. Ladesinsectacion de productos .

6. LaHojade Control Internacional de Fallecidos.

Art0.286 Las empresas de transportacion aérea, maritima y
terrestre, asi como las agencias de viajes en general, deberan
avisar oportunamente a sus pasgeros, en que casos tiene la
obligaci éndeobtener un certificadointernacional devacunacion.

Arto.287El MINSA tienelafacultad desometer aexamen médico
a cualquier persona que pretenda entrar a territorio nacional,
cuando exista sospecha de que su ingreso constituye un riesgo
paralasalud delapoblacion.

Art0.288 Los reconocimientos médicos que deba realizar €l
MINSA, tendran preferencia sobre los demas tramites que
corresponda efectuar a cualquier otra autoridad.

Art0.289 L aspersonasque padezcan algunadelasenfermedades
querepresenteriesgo paralasalud publica, no podraninternarse
al territorio nacional, hasta tanto no cumplan con los requisitos
sanitarios correspondientes.

Art0.290 Al arribar una embarcacion al territorio nacional, €l
capitan entregardal MINSA ladeclaracion maritimade sanidad
enlaformaestabl ecidapor el Reglamento SanitarioInternacional .

El capitandelaembarcaciény el médicosi lohubiere, facilitaranlos
datos que les solicite el MINSA respecto a las condiciones de
sanidad a bordo durante la travesia.

Arto.291 En los puestos fronterizos internacionales, e MINSA
realizard, por razones de riesgo a la salud publica, la inspeccién
médi co-sanitariaaembarcaciones, aeronavesy vehicul osterrestres,
asi como el examen médico de personas que viajen en ellas a
momento de su arribo al territorio nacional, sin perjuicio deaplicar
lasmedidasque, deacuerdo conlainspecci én practicada, considere
pertinentes.

Art0.292 L adesinsectaci 6nsellevaraacabo mediantelaaplicacion
de sustancias plaguicidas autorizadas por € MINSA, que no sean
inflamablesy que no dafien el transporte ni sus materiales, sin que
deban aplicarseenlaséareasdondesemanipuleny guardenalimentos.
Dichassubstanciasseaplicardn mediantelatécnicadenebulizacion
0 pulverizacion, segin la especie que setrate de eliminar.

Art0.293 En el caso deinternacion al paisde unapersonaenferma,
€l capitandelaembarcacion o aeronavequel o hubieretransportado,
tendrén la obligacion de manifestar tal situacion en ladeclaracion
sanitariaqueformule.

Igualmente, el responsable del medio de transporte o cualquier
personaqueduranteel viaje advirtierelaexistenciade un enfermo,
deberainformarlo al personal de sanidad internacional.

Arto.294Enloscasosaqueserefiereel articuloanterior, el enfermo
deberaexhibir certificado médico expedido por laautoridad sanitaria
del paisdeprocedencia, expresando queno setratade algunadelas
enfermedades listadas.

Cuando la personatenga conocimiento de su afeccion abordo del
vehiculo que lo transporte, el certificado sera expendido por el
médico abordo, si |o hubiese.

Art0.295 Si al momento de su internacion, lapersonano tuviere el
certificado médico a que se refiere el articulo anterior, el MINSA
podra ordenar las medidas sanitarias que estime pertinentes.

Arto.296 Los Gobiernos Municipales en coordinacién con el
Ministerio de Transporte e Infraestructuraen cuyacircunscripcion
territorial haya puertos, aeropuertosy zonas terrestres fronterizas,
deben mantener el control sobrelaeliminaci én dedesechossolidos
oliquidosproducidospor barcos, aeronavesy transportesterrestres,
asi como la desinsectacion y desratizacion.

CapitulolV
Del Control SanitariodelasBebidasAlcohdlicas
Art0.297 Las disposiciones del presente capitulo, tienen como

objetivo establecer |as bases sobre la cual seregularan lasfébricas
y expendios de bebidas alcohdlicasy se aplicaran alas:
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1. Fabricas que procesen alcohol utilizado en la elaboracién de
bebidas a cohdlicas.

2. Fébricas de bebidas alcohdlicas.

3. Bebidas alcohdlicas que se elaboren, hidraten, envasen,
importen y vendan en el territorio nacional.

Art0.298 Para efectos del presente reglamento se define como:

1) Alcohol: El etanol o alcohol etilico procedentedeladestilacion
deproductosresultantesdelafermentaci 6n demostosadecuados.
2) Bebidaalcohdlica: El producto envasado, apto paraconsumo
humano que contiene unaconcentracion noinferior a0.5 grados
alcoholimétricos'y no tiene indicaciones terapéuticas.

3) Bebidaalcohdlicaalteradaes aquellaque:

3.1 Ha sufrido transformaciones totales o parciales en sus
caracteristicasfisi coquimicas, microbiol égicasu 6rganol épticas
por causa de agentes fisicos, quimicos o biol6gicos,

3.2 Se le han sustituido total o parcialmente sus componentes
principal es reemplazéndol os 0 no, por otras sustancias,

3.3 Hasido adicionada de sustancias, no autorizadas,

3.4 Ha sido sometida a tratamientos que simulen, oculten o
modifiquen sus caracteristicas originales.

3.5 Hasido adicionada de sustancias extrafiasasu composi cion.

4) Bebidaal cohdlicafraudulentaes aquellaque:

4.1 Tienelaaparienciay caracteristicasgeneralesdelacficia mente
aprobada y que no procede de |los verdaderos fabricantes.

4.2 Sedesignao expide connombreo calificativodistintoal que
le corresponde.

4.3 Se denomina como €l producto oficialmente aprobado, sin
serlo.

4.4 Cuyo envase, empaque o rétulo contiene disefio o
declaraciones, que puedan inducir a engafio respecto de su
composicién u origen.

4.5 Es elaborada por un establ ecimiento, que no haya obtenido
licenciasanitariadefuncionamiento.

4.6 No posearegistro sanitario.

4.7 Sea importada, sin llenar los requisitos sefialados por el
MINSA o,

4.8 No cumpla con los requisitos técnicos exigidos en este
Reglamentoy enlasreglamentacionesposterioresexpedidaspor
el MINSA para cadatipo de producto.

5. Equipo. El conjunto de maquinaria, utensilios, recipientes,
tuberias y demaés accesorios que se emplean en la elaboracion,
hidratacion, envase y distribucion de alcohol, las bebidas
alcohdlicasy sus materias primas.

6. Fabrica de alcohol: el establecimiento donde se produce
alcohol etilico paralaelaboracion de bebidas alcohdlicas.

7. Fébricadebebidasal cohdlicas: el establecimiento, endondese
elaboran, hidratan y envasan bebidas alcohdlicas.

8. Flujo. Movimiento secuencial demateriasprimasatravésdelas
diferentes etapas del proceso, para obtener el producto final
deseado.

9. Materia prima. Sustancias naturales, procesadas 0 no que
constituyen los componentes principal es parala produccion de

al cohol olaelaboraci n deunabebi daal cohdlicaaptaparaconsumo
humano.

10. Proceso. Conjunto de etapas sucesivas alas cual es se sometela
materia primaparaobtener alcohol o bebidas alcohdlicas.

11. Producto terminado: Todo producto con un grado alcohdlico
apto para el consumo humano, que se obtiene como resultado del

procesamiento de materias primas, e insumaos, o por manipulacién
(hidratacién, envase) de un producto totalmente elaborado.

12. Seccién. Parte delafébricadea cohol o de bebidasal cohdlicas
donde se lleva a cabo una 0 mas etapas de un proceso.

Art0.299 Todas las fabricas de alcohol y de bebidas alcohdlicas
deben tener licencia sanitaria de funcionamiento, expedida por €l
MINSA.

Arto.300Lasfébricasaqueserefiered articulo anterior cumplirén
|as siguientes condiciones sanitarias:

1. Estar aisladas de focos de contaminacion mediante separacion
fisica, susalrededoressemantendranlimpios, libresdeacumul acion
de basuras y estancamiento de aguas.

2. Sus secciones deben estar totalmente separadas de viviendas y
no pueden ser utilizadas como dormitorios.

3. Contar con suficiente abastecimiento de agua potable e
instalaciones adecuadas convenientemente distribuidos para las
necesidadesdelasdiferentes secciones; cuando setrate defébricas
donde sehidraten bebidasal cohdlicasagranel deben contar conun
desmineralizador o un destilador de agua.

4. Tener sistema de seguridad industrial, en las secciones que lo
requieran;

5. Tener unaadecuaday suficiente iluminacion natural y artificial
apropiadaalacapacidad y al volumen del local.

6. Tener unaventilacion natural oartificial detal maneraquenohaya
mal os olores en ninguna de las secciones del establecimiento.

7. No permitir lapresenciade animales en las dif erentes secciones
delafébrica.

8. Tener un adecuado sistemade recol eccion y almacenamiento de
basurasqueimpidan el accesoy proliferacion deinsectos, roedores
y otras plagas.

9. Losrecipientesparaa macenamiento debasurasserandematerial
impermeabl e, provistos de tapa.

10. Contar con servicios sanitarios, separados para hombres y
mujeres, aisladosdelasdiferentesseccionesdelafabrica, loscuales
se mantendran en forma permanente limpios.

11. Tener una sala independiente de los servicios sanitarios que
sirva de guardarropa y cuente con gavetas para cada uno de los
operariosy,

12. Disponer de un botiquin paralaprovisién de primeros auxilios
alos trabajadores.

Art0.301 Toda fébrica de acohol o bebidas acohdlicas debera
contar dentro desusinstal acionescon unlaboratorio parael control
de calidad de sus productos con el fin de realizar los controles
necesarios permanentes a la materia prima, producto en proceso,
producto terminado, envasey empaque de cadauno deloslotesde
produccion.

Art0.302 Cuando serequieranandlisisdegranprecisionnorutinarios
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y no se cuente con el equipo adecuado se deberan contratar los
servicios de un laboratorio de control de calidad con licencia
sanitaria de funcionamiento vigente para tales fines y debera
Ilevar |os protocol os analiticos.

Art0.303 Cuando €l |aboratorio de control de calidad determine
gue la bebida procesada ha sido alterada, debera informar a
MINSA dentro de las veinticuatro horas siguientes a que tenga
conocimiento del hecho. Igual procedi miento se seguiracuando
se determine que la bebida que pretende ser distribuida es
fraudulenta.

Arto0.304 El MINSA vigilaralo relacionado con el control de
calidad del alcohol y de bebidas alcohdlicas que se realice
directamente por €l laboratorio delafébrica.

Art0.305 Todaslasfabricasdeal cohol y de bebidasal cohdlicas
deben llevar un archivo de los protocolos analiticos
correspondientesacadalote de producto elaborado, incluyendo
la materia prima, producto en proceso, producto terminado,
lavado deenvase, aguay material deempague, loscual esestaran
a disposicién de las autoridades sanitarias.

Art0.306 Las fébricas de alcohol y de bebidas alcohdlicas
deberan contar como minimo conlosserviciosdeun profesional
capacitado paragaranti zar lascondicionessanitariasdel a cohol
y de las bebidas alcohdlicas.

Art0.307 Lalicenciasanitariadefuncionamiento delasfabricas
deacohol y de bebidas alcohdlicas, tendra unavigenciade dos
(2) afos, contados a partir de la fecha de entrega, siemprey
cuando se conserven |as condiciones basicas sanitarias con las
cuales se otorgo.

Art0.308 Las personas o entidades publicas o privadas que a
cualquier tituloelaboren, hidraten, envasen, importen o exporten
bebidas al cohdlicas para suministrar al publico, deben obtener
del MINSA, un Registro Sanitario del producto conformeconlo
establecido en el presente Reglamento.

Lasespecificacionesdel envasey lapresentaci on delosmismos,
se gjustardn a los requisitos de higiene sanitaria y calidad,
regul adas mediante normatécnica propuestapor el MINSA, de
acuerdo a la legislacion vigente en materia de normalizacion
técnica.

Art0.309 Los registros sanitarios para las bebidas al cohdlicas
tendrén una vigencia de cinco (5) afios, contados a partir de la
fecha de la entrega del mismo, a cabo de los cuales debe ser
renovado.

Art0.310 Se prohibe la adicion de edulcorantes artificiales a
todos los productos objeto de la presente reglamentacion, asi
como de saponinas 0 sustancias espumantes.

Arto.311 Los productos nacionales e importados, objeto del
presente reglamento, deben cumplir con la norma técnica de

etiquetado de bebidas alcohdlicas.

Art0.312 Toda publicidad o informacién a publico sobre bebidas
alcohdlicas, requiereaprobaciondel MINSA, lacual setramitarauna
vez obtenido el respectivo Registro Sanitario. Todamodificaciéna
lapublicidad o informacién al pablico sobre bebidas alcohdlicas,
requiere previa aprobacién de la instancia correspondiente del
MINSA.

CapituloV

DelosEquipos, I nstrumentos, Prétesis, Ortesis, Ayudas
Funcionales, AgentesdeDiagnéstico, InsumosdeUso
Odontoldgico, DispositivosM édicosy SolucionesAntisépticas.

Arto.313 Cualquier persona natural o juridica podra importar,
exportar, distribuir, comercializar equipos, instrumentos, protesis,
Ortesis, ayudas funcionales, agentes de diagnéstico, insumos de
uso odontol 6gico, dispositivos médicos y soluciones antisépticas
, Sl existe por parte de las fébricas, laboratorios 0 suplidores
autorizacion expresa para que | os represente.

Art0.314 Todos los materiales de reposicién periddica, ortesis,
protesis, instrumentos, equipos odontolégicos y equipo médico
deben tener registro sanitario en el MINSA para su importacion,
exportacion, distribuciény comercializacion.

Arto.315 Queda prohibida la importacién, exportacion,
comercializacion y suministro de instrumentos, insumaos, ortesisy
protesis, cuando esté prohibido su uso o0 consumo en el pais de
origen, cuando esténenmal estado de conservacion, tengan defectos
defuncionamiento o carezcan delarotulacion adecuadaenidioma
espafiol, que indique su naturaleza; sus caracteristicasy sin que se
acompafie de parte del fabricante las instrucciones para su uso
correcto. Salvo cuando exista traduccién al idioma espafiol
autenticado por notario puablico.

Arto.316 El registrodematerial esdereposicion periddica, prétesis,
Ortesis, instrumental médico, odontolégico y materiales
odontol Ggi cos serén gestionados parasu registro por profesionales
del dreadelascienciasmédicasy electromedicina.

Art0.317 Los requisitos para €l registro de los insumos a que se
refiere este capitul o son:

1) Inscripcién del representante en el registro del MINSA, como
importador autorizado dematerial dereposicion periddicay reactivo
delaboratorio.

2) Formulario de solicitud firmado por el representante legal dela
casa proveedora; en dicho formulario debera constar.

2.1 Nombredel producto genéricoy comercial.

2.2Nombredel fabricante.

2.3NUmero decatalogo.

2.4 Paisdefabricacion.

2.5 Nombre de la persona natural o juridica representante en
Nicaragua.

2.6 Areadeutilidad.
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2.7 Presentacion.

2.8 Fechade vencimiento del producto.

2.9 Condicionesdea macenamiento.

2.10 Temperaturadeal macenamiento.

2.11 Fechadesolicitud.

2.12Numeroy fechadeexpiraciondel certificadodecalificacion.

3) Laliteraturadel insumo parareactivos de laboratorio debera
contener:

3.1 Principiobioguimicodelaprueba.

3.2 Presentacion del reactivo.

3.3NUmerodecatélogo.

3.4 Descripcion delatécnicay delosreactivos que utiliza.
3.5 Fechade vencimiento del producto.

3.6 Pruebaparalacual seutiliza.

3.7 Condicionesdea macenamiento,

4) Libro decatél ogo actualizado donde se encuentrael producto.
5) Cartadeautorizacién o poder derepresentaci on del fabricante
afavor delapersonanatural ojuridicarepresentanteenNicaragua,
debidamente autenticado por el consulado correspondiente.

6) Poder derepresentaci on delaempresadebi damenteautenticado,
si la carta de autorizacién o poder es a favor de una persona
juridica.

7) Presentar certificado de FDA, CEo TUV, asi como de buenas
précticasdemanufacturadebi damenteaval ado por lasautoridades
del paisdeorigen, autenticado por el consulado correspondiente.

Art0.318 La promocion de los equipos médicos se hard por
profesionalesdel &readelascienciasmédicasy por profesionales
delaelectromedicina.

Arto.319 El MINSA, controlard que los equipos e insumos
cuenten con la garantia de calidad del fabricante y que se
comprometan al suministro derepuestosy mantenimientodelos
equipos, de acuerdo amanualesy lalegislacion aplicable.

Art0.320Si secompruebaqueparacbtener el registro sehizouso
ilegal de unamarca, nombre o disefio aconsecuenciadelo cual
haya mal funcionamiento o provoca perjuicio parala salud, se
cancelarael registro sanitario.
Arto.321 La dependencia correspondiente del MINSA
administrara €l registro de los productos mencionados en este
capitulo, paralocual sedefiniranlosrequisitosy procedi mientos.
TiTULOXII
DelaEducacion, Investigaciony Promocién.
Capitulol
AspectosGenerales
Art0.322 Lainformacion, educacién y comunicacion social en

salud tienen por objeto fomentar en la poblacién actitudes y
conductas que le permitan participar en la prevencion de

enfermedadesdesdeel puntodevistaindividual, colectivo, asi como
paraprotegerse contraotrosriesgosquepongan enpeligrolasalud.

Arto.323 Laeducacién paralasalud seraaccion basicadel MINSA.
A esos efectos, en coordinacion con el Ministerio de Educaciony
demés integrantes del Consgjo Nacional de Salud, elaborara
programasobligatoriosdeeducacion paralasaludy demasmedidas
destinadas a ese fin, que deberan impartirse en establecimientos
publicos y privados de ensefianza.

Art0.324 Laeducacion paralasalud tiene por objeto:

1. Proporcionar ala poblacién los conocimientos para desarrollar
actitudes y précticas saludables, conocimientos sobre las
enfermedades y de los dafios provocados por |os efectos nocivos
del ambiente en lasalud.

2. Orientar y capacitar alapoblaci6n preferentementeen materiade
nutricién, salud mental, salud bucal, educacion sexual familiar,
riesgosdelaautomedi cacion, prevenci éndelafarmacodependencia,
salud ocupacional, uso adecuado de los servicios de salud,
prevencion de accidentes, prevencion y rehabilitacion de la
incapacidad, deteccion oportuna de enfermedades, prevencion y
control de enfermedades transmisibles, saneamiento ambiental,
higiene de los alimentos, higiene escolar y sustancias toxicas.

3. Informar y fomentar estilosdevidasaludable, laautoestimadela
poblacién y del personal de salud y las comunidades.

4. Brindar informaci dnrel ativaal ascondicionessocia es, econdmicas
y ambientalesy laque serefiere afactoresy comportamientos de
riesgo, ademas del uso del sistema de asistencia sanitaria.

Art0.325 Laeducacion paralasalud tiene como propdsito:

1. Fomentar en lapoblacion el desarrollo de actitudesy conductas
que le permitan participar en la prevencién de enfermedades
individuales, colectivas, accidentesy, protegersedelosriesgosque
pongan en peligro su salud.

2. Proporcionar ala poblacién |os conocimientos sobre |as causas
de las enfermedades y de los dafios provocados por los efectos
nocivos del ambiente en la salud.

Art0.326 L os Consegjos Municipales de Salud incorporaran en sus
planesdetrabajoterritoriales, programasdeeducaciony proteccién
paralasalud.

Capitulol|
Delalnvestigacion en Salud

Art0.327 El Estado promoverdy facilitaralainvestigacién como
accion béasicay fundamental del sector de la salud, através de la
dependencia que corresponda del MINSA.

Art0.328 El objetivo de lainvestigacion en salud es contribuir al
mejoramiento permanentedelasal ud delapoblacion, considerandose
la realidad socio-sanitaria, de género, generacional, causas y
mecanismos que la determinen, modos y medios de intervencién
preventiva y curativa y la evaluacion rigurosa de la eficacia,
efectividad y eficienciade lasintervenciones.
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Arto.329 Lainvestigaci 6n en salud comprendera, entreotras, las
areasdeepidemiol ogia, organizaciony gestion, medicinaclinica,
farmacologiay lasdisciplinassocial esrelacionadasconlasalud.

Art0.330 Lasinstitucionesdel sector delasalud garantizaran el
desarrollo de lainvestigacion, facilitando los recursos basicos
necesarios a sus investigadores.

Capitulolll
DelaPromocion

Arto.331 Lapromociéndelasaludtienecomo propdsitocontribuir
alamejoriadelasaludy calidad de vida de |os ciudadanos de
nuestro pais.

Art0.332 El propdsito en general delapromocién en salud es:

1. Aumentar los afios de vida sanos de la poblacion.

2. Reducir las desigualdades en salud existentes en el pais.

3. Promover unaciudadaniaactivay responsable del cuidado de
su salud.

Art0.333 La promocion de la salud, bajo la conduccion de las
autoridadessanitarias, esun proceso deinformacion, educacion,
comunicacion, formulacion depoliticasy participacion plenade
la poblacion en lareorientacion delos servicios de salud, hacia
unenfoqueholisticoy preventivo, queproporcionealaspersonas
|os medios necesarios para mejorar y €ercer un mejor control
sobre su salud.

Arto0.334 La promocién de la salud tiene por objeto crear,
conservary mejorar lascondicionesdeseabl esde salud paratoda
lapoblacion y propiciar en las personas las actitudes, valoresy
conductas adecuadas paramotivar su participacion en beneficio
delasalud individual y colectiva.

Art0.335 La promocion de la salud constituye un quehacer
multisectorial por los factores politicos, econdmicos, sociales,
culturalesy medioambientalesqueintervienenafavor oencontra
de la salud de las personas y comunidades.

Art0.336 Paraquelapromocion delasalud seaunaherramienta
detrabajo préacticaenfocada en |los factores determinantes de la
salud, seestabl ecen cuatro estrategiasdeaccion aser impul sadas
por las autoridades de salud y la poblacion:

1. Crear espacios libres y entornos saludables. La creacion de
entornosfavorablesen lacomunidad, en el trabgjo, enlaescuela
y en el hogar, eslapiedraangular delas acciones de promocion
delasalud.

2. Reforzar la accion comunitaria. El fortalecimiento de la
participacién comunitaria esimportante paralaconsecucion de
los logros.

3. Desarrollar aptitudesy actitudes personales. El desarrollo de
habilidades personales para €l cuidado de la salud es muy
importante por o que se fortaleceraladimension colectivay su
influenciaen latomade decisiones.

4. Orientar losserviciosdeeducacion ensalud. El personal desalud
liderarael movimiento haciaun nuevo enfoquedelasalud publica,
yendo més alla de su responsabilidad por los servicios curativosy
clinicos. El prestador deserviciosdeberajugar un papel decatalizador
enlacomunidad paramotivar, asesorar, adiestrar y acompafiar ala
redes de voluntarios que trabajan por la salud de sus comunidades.

TITULOXIV
DelosRegimenes
Capitulol
Generalidades

Art0.337 De acuerdo alo previsto en el articulo 38 de laLey, se
establecen las condiciones para la aplicacion de los regimenes:
contributivo, no-contributivo y voluntario.

Arto.338Lapoblacion pertenecienteal régimen contributivo, tendra
derecho al conjunto de beneficiosestablecidosenlalegislacion del
sistemadeseguridad social "régimen contributivo”. Deigual forma
los asegurados a la prevision social del Ejército de Nicaragua 'y
Policia Nacional serén cubiertos por sus respectivos programas.

Art0.339 La poblacién perteneciente a régimen no contributivo,
tendraderecho alos planesy programas de salud, definidos por €l
MINSA, a los cuales accedera a través de los establecimientos
proveedoresdeserviciosdesalud, deacuerdoal nivel deresolucién
y capacidad de oferta.

Art0.340Lapoblacion pertenecienteal régimen voluntario, tendra
derechos alos beneficios ofrecidos por las empresas aseguradoras
o por lasinstituciones privadas o publicas proveedoras de servicios
de salud, debidamente habilitadas por el MINSA, de acuerdo asus
preferencias y capacidad de pago.

Art0.341 Coneél propositodegarantizar loestablecidoenel articulo
44delal ey, todo usuarioqueingreseaun establ ecimiento proveedor
de servicios de salud, deberdinformar de manerainmediata en el
momento de suingreso, el régimen al que estdadscrito incluyendo
los planes y cobertura voluntaria a que tiene derecho, excepto
cuando setratedeunacondicién médicadeemergencia, sinperjuicio
del derecho del reembolso frente a establecimiento proveedor
publico.

Art0.342 El establecimiento proveedor deserviciosdesalud, estara
obligado a aplicar la prelacion establecida en el articulo 44 y del
articulo 52 de la Ley, registrando a los usuarios atendidos, en |os
formatos que el MINSA establezcaparaello.
Capitulol|
De ModelodeFinanciamientodel Régimen Contributivo

Art0.343 Losrecursos del régimen contributivo tienen por objeto
€l financiamientodelosserviciosy programasdesalud quedesarrolle
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el Instituto Nicaragiiense de Seguridad Social y dentro de las
actividades previstasenlalLey y laLey Organica de Seguridad
Social.

Arto344 El patrimonio del fondo del régimen contributivo esta
constituido por:

1. Las cotizaciones de los afiliados al régimen de enfermedad
comun, maternidad y riesgos profesionales, establecidos en la
Ley Organicade Seguridad Social.

2. Losrendimientosfinancierosqueseobtengan por el manejode
sus excedentes de liquidez.

3. Los bienes y derechos que desde su creacion le hayan sido
transferidos por el Estado.

4. Los demas bienes y derechos que adquiera legalmente por
cualquier otrotitulo.

Capitulolll

De M odelodeFinanciamiento
del Régimen NoContributivo

Seccion 1
DelosRecur sosdel Régimen No Contributivo

Art0.345 Losrecursos del régimen no contributivo tendran por
objeto el financiamiento de los serviciosy programas de salud,
dentro de las actividades previstas en este Reglamento y demés
normas aplicables, para lo cual proveera las asignaciones
presupuestarias correspondientes a los establecimientos
respectivos.

Art0.346Segun los articulos 37 y 43 de la Ley, €l régimen no
contributivo se financiara, con:

1. Lasasignacionesdel Presupuesto General delaRepublica, asi
como cualquier otro aporte de asignaciones especiales.

2. Los ingresos obtenidos de la venta de servicios al Instituto
Nicaragiiensede Seguridad Social, apersonasnaturalesojuridicas
por mediodel servicioprivadodel osestabl ecimientosproveedores
de servicios de salud.

3. Las donaciones, aportes, subvenciones y demas recursos
financieros querecibade personas naturales, juridicas, publicas
oprivadas, nacional esoextranjeras, bajolasprevisionesdelal ey
General de Presupuesto delaRepublicade Nicaragua.

4. Losrecursosdel crédito externo con destinaci 6n especificaque
forman parte del régimen no contributivo.

5. Losrendimientosfinancierosque seobtengan por el manegjode
sus excedentes de liquidez, generados por |0s recursos de que
tratalos numerales 2 y 3 anteriores.

6. Los demés recursos que establezcan otras leyes y normas
aplicables.

Art0.347 Paraefecto dedefinir el monto delasasignacionesdel
Presupuesto General de laRepublicade que tratan los articulos
37y43delal ey, el Poder Ejecutivotomaraen consideracionlos

costos de provisién de los servicios propios del régimen no
contributivo. La provision de estos servicios estard orientada a
garantizar la atencién de las prioridades de salud de su poblacion
beneficiaria

Art0.348 Para efecto de o establecido en €l articulo anterior, €l
MINSA establecerdlametodol ogiay procedi mientos que deberan
seguir dichas entidades en la presentacion de los reguerimientos
que se enviaran alaentidad encargadadel Ministerio de Hacienda
y Crédito Publico.

Art0.349 Losrecursosdel régimen no contributivo segiin mandato
del articulo 40 de la Ley se destinaran prioritariamente a la
financiamiento de los siguientes programas, de acuerdo con lo
dispuesto por el presente Reglamento:

1. Programas de prevencion y promocion de salud.

2. Programasderecuperaciony rehabilitacion que hacen partedela
asistencia social.

Adicionamentefinanciar&

1. Programa de atencion a enfermedades de alto costo.
2. Programadeemergencia.

Arto.350 Son beneficiarios de los recursos del régimen no
contributivo la poblacién vulnerable de que trata el numeral 2 del
articulo 8 dela Ley y que no esté en capacidad de &filiarse alos
regimenes contributivo y voluntario.

Art0.351 Todos los programas sefialados en €l presente capitulo,
serén aplicadosdeacuerdo alanormatécnicacorrespondientey las
aplicablesrelacionadas con el régimen presupuestario dictadas por
laentidad estatal encargada del Ministerio de Hacienday Crédito
Publico.

Seccion 2
DelasOperacionesFinancierasdel Régimen No Contributivo

Art0.352 Paradefinir los criterios de asignacion y distribucion de
los recursos del régimen no contributivo destinados a financiar el
gasto corriente, estos se clasifican en:

1. Los destinados a financiar los programas de prevencion y
promociondesaludy programadeasi stenciasocia enel primer nivel
de atencion, incluyendo las acciones de salud publica dirigidas a
todala poblacion de acuerdo con lo dispuesto enlosarticulos 40y
49 delaley. Estos se gjecutaran atravésdelos SILAIS.

2. Los destinados a los programas de promocion y prevencién de
saludy programade asistenciasocial incluyendo laatencion delas
enfermedades de alto costo, de acuerdo a la norma técnica
correspondiente, segiin lo dispuesto en losarticulos 49, 50, 51y 52
dela Ley; éstos se gjecutaran a través de los hospitales.

Arto.353 Losrecursosdeinversion del régimen no contributivo se
manegjardn en forma independiente, de acuerdo con los planes
especiales de inversion que hayan sido aprobados en e Plan
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Estratégico del MINSA vy se distribuiran de acuerdo con lo
dispuesto en dichos planes.

Arto.354 L osrecursosdel régimenno contributivosedistribuiran
alasunidadesejecutorasteniendo en cuental oscriteriosdefinidos
en el presente Reglamento, que seran diferentes para cada unos
de los grupos establecidos.

Art0.355 Los indicadores que harén operativos |os criterios de
distribucion establecidos en el presente Reglamento, seran
definidos por la normatécnica correspondiente.

Seccion 3

Criteriosde Asignacion de Recur sos
alasEntidadesTerritoriales

Arto.356 Losrecursosdel primer grupodefinidoenel articulo 355
destinados a acciones de promocién de la salud, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion asi como las de salud publica se
distribuirdnentrelosSILAISconsiderando criteriosde equidad,
calidad y eficienciade tal manera que satisfagalas necesidades
de servicios de salud de los habitantes del territorio.

Paraoperativizar talescriterios setendraen cuentael tamario de
|lapoblaciondel respectivoterritorio, perfil epidemiol égico, costo
de las prestaciones, capacidad instalada y |la eficiencia en la
produccién de servicios.

Arto.357 Loscriteriosespecificosdequetratael articuloanterior
son los siguientes:

1) Poblacionales

1.1 Andlisis Territorial: En este debe considerarse la densidad
poblacional del territorio que demandasusservicios, singuiarse
exclusivamente por la division politico administrativa de los
departamentos y regiones autébnomas del pais, a efecto de
considerar tambiénel accesoalosmismosdeacuerdoalaredvial
disponible.

1.2 Estructurademografica: Siendo criterios de discriminacion
positiva, lapoblacioninfantil, mujeresen edad reproductivay la
deterceraedad.

2) Nivel socioeconémico: Poblacién pobre, con énfasis en
pobrezaaltay severa.

3)Perfil epidemioldgico: Las asignaciones de recursos deben
tener en cuentalasituaci6n de salud delapoblacién (incluyendo
la presencia de factores que afectan la salud de | as personas, la
familia, lacomunidady el ambiente) y laincidenciay prevalencia
de las distintas enfermedades.

4) Productividad: Se debetomar en cuentalaoptimizacionenla
utilizacion de los recursos financieros asignados a la unidad
gecutora.

Arto.358 Mecanismosdepagodel SILAISalosestablecimientos
proveedores de servicios de salud de primer nivel:

1. Presupuesto de items por rengldn o presupuesto prospectivo:
Estaforma de asignacién financieravinculalaproduccién con los
costos observados en €l establ ecimiento proveedor de servicios de
salud alaque se entregan, estableciendo un estricto control sobre
lautilizacion delosrecursos en funcion delosrubroslegibles para
cadarenglon degasto. EIl MINSA incentivaralaasignacion deeste
presupuesto para comprar la produccion del establecimiento
proveedor de servicios de salud.

2. Capitacion simple: Asignacion presupuestaria en funcion de la
poblacién acubrir.

3. Capitacion gjustada por riesgo: Enlamedidaque dispongadela
informaciony delosrecursosse podran asignar, tomando en cuenta
|as condiciones de pobreza, |aperspectivaurbana, rural, estructura
demografica, incidenciay preval enciade enfermedades.

4. Pago por servicioso eventos. Enloscasos que excepcionalmente
se deseapromover laprovision deservicios de salud paraun grupo
especifico, se podra establecer una asignacion particular para el
conjunto de prestacionespriorizadas, paraello se deberaestablecer
unatarifay un sistemadeinformacion, vigilanciay control.

Arto.359 L osrecursosdel segundogrupodefinidoenel articulo 355
destinados a acciones de promocién de la salud, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion, se distribuirén entre los hospitales
considerando criteriosdeequidad, calidady eficienciadetal manera
quesatisfagalasnecesidadesde serviciosdesalud deloshabitantes
del territorio.

Paraoperativizar talescriteriossetendrén en cuentael tamafiodela
poblacion del respectivo territorio, perfil epidemiol 6gico, costo de
|asprestaci ones, capacidadinstal aday |aeficienciaenlaproduccion
de servicios.

Art0.360 Enladeterminacion del costo deprovision del serviciose
tendréaen cuentalaprovision deserviciosen el areadeinfluenciay
la cantidad de servicios que preste, de acuerdo con estandares de
eficienciay productividad que definael MINSA.

Art0.361 Los criterios especificos de que trata el articulo anterior
son los siguientes:

1. Cartera de servicios contratada: Es el volumen de servicios
diagndstico y terapéuticos producidos por un establecimiento
proveedor de servicios de salud de segundo o tercer nivel de
atencion, medidos como egresos.

2. Capacidadinstalada: L oscostosdedotaci 6n derecursoshumanos,
infraestructuray tecnol 6gi cos, deacuerdo conlacapacidad financiera
del MINSA.

3. Poblacién: Demandainsatisfechafrenteaplanesde extension de
cobertura.

4, Eficiencia: El MINSA tomara en cuenta la relacion de costos,
calidad y volumen de produccién de servicios de salud de los
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distintos establecimientos proveedores de servicios de salud a
fin deincentivar lacolaboraciony competenciapor losrecursos
disponibles.

Art0.362 De acuerdo alos criterios mencionados en el articulo
precedente, el MINSA definira la asignacion presupuestaria
maximaalaquetendran derecholoshospitalesy latransferencia
efectiva de los recursos se realizara mediante alguno de los
mecanismos de pago siguientes:

1. Transferencia de categoria por rengléon o presupuesto
prospectivo: Este mecanismo de pago vincula la asignacién
financieracon laproduccion en el establ ecimiento proveedor de
servicios de salud a la que se entregan, aplicando un estricto
control sobre la utilizacién de los recursos en funcion de los
rubrosel egiblesparacadarengléndegasto. El MINSA incentivara
la asignacion prospectiva de este presupuesto para comprar la
producciéndel mismo.

2. Pago por servicios o eventos: Se establecera una tarifa por
egreso, diferenciando | oscasosmédicoso quirdrgicos, consultas
deemergenciao externa, utilizandolatabladeunidadesrelativas
queel MINSA establezca.

3. Pago por grupo de diagndsticos relacionados. EI MINSA
establecera los criterios para agrupar los diagndsticos, paralos
cuales se definira una tarifa de acuerdo a los resultados de los
estudios de costos.

Seccion 4
DelasTransfer enciasde Recur sos

Art0.363 El MINSA transferira los recursos aprobados en el
Presupuesto General de la Republicaalas unidades gjecutoras,
de acuerdo con las normas establecidas por la entidad estatal
encargada de lahacienday el crédito publico.

Seccion 5

De la Evaluacion, Inspeccién y Control de las Actividades
Financiadas con Recursos del Régimen No Contributivo

Art0.364 Losrecursosdestinadosal financiamientodel régimen
no contributivo, estardn sometidos alos sistemas de control de
laadministraci6n publicaestablecidosenlaConstitucién Palitica,
Ley Organica de la Contraloria General de la Republicay las
normas de ejecucion presupuestarias de la entidad estatal
encargada de lahacienday el crédito publico.

Art0.365 L osrecursosfinancierosobjeto deverificacion, control
y seguimiento delosprogramasy formaci6n debalances, podran
ser auditados, por:

1. Auditores internos del MINSA sin relacion de dependencia
con los mismos.
2. Auditoresexternossinrel acion dedependenciaconlosmismos,

dereconocidaidoneidady solvenciaprofesional, cuyacontratacion
debera ser aprobada de acuerdo alalegislacion vigente.

Art0.366 Las atenciones por accidentes y enfermedades de alto
costo quedefina, mediantenormatécnica, el MINSA, serancubiertas
con recursos del régimen no contributivo, paralo cual el costo de
referenciadeberaincluir el dedichasatencionesseginel tamafio de
la poblacién pobre y la capacidad de respuesta que posean |os
establ ecimientos publicos proveedores de servicios de salud, en la
circunscripcionterritorial.

CapitulolV
Del Modelo del RégimenVoluntario

Art0.367 Los recursos del régimen voluntario provienen de los
propios usuarios, familias 0 empresas, eincluyen:

1. Losaportesdelosafiliadosaeste régimen, destinadasafinanciar
planes adicionales a los establ ecidos como obligatorios en la Ley
General de Salud, y la Ley de Seguridad Social para el régimen
contributivo obligatorio.

2. Los rendimientos financieros que se obtengan por el manejo de
sus excedentes de liquidez.

3. Los copagos y cuotas moderadoras enteradas por sus afiliados
y beneficiarios.

4. Pagos directos.

Arto.368Losrecursosdel régimenvoluntariodeben cubrir deforma
obligatoria las emergencias para las enfermedades incluidas en el
respectivo contrato de afiliacion.

TITULOXV
Sub sistemas del Sector
CapituloUnico
Sistemadel nformacion

Art0.369 Paraefectosdelo dispuesto en el numeral 34, del articulo
7delal ey, el MINSA diseflaraun sistemadeinformacional quelas
entidades que integran el sector de la salud, deberan remitir la
informacion rel acionada con los médulos definidos en el siguiente
articulo, enlosplazos, contenidoy condicionestécni casestabl ecidas
en lanorma correspondiente.

Art0.370El sistemadeinformacién, estaraintegrado por losmodul os
de:

1. Vigilanciadel estado de salud de lapoblacion.

2. Manejo presupuestal.

3. Referenciay contrarreferenciade pacientes.

4. Gestion.

5. Contabley financiero paralasinstitucionespublicasproveedoras
de servicios de salud.

6. Estadistica de provision de servicios de salud.

7. Sistema nacional de estadisticas vitales.

8. Registro de licenciamiento y acreditacion de instituciones.
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9. Divulgacion deinformacion y atencion alacomunidad.
10. Promocion delasalud y prevencion de laenfermedad.
11. Afiliadosal INSS.

12. Control sanitario de bienesy servicios.

13. Los demas aspectos que fije lanormativa.

TITULOXVI
DELAACTIVIDADMEDICOLEGAL
Capitulol
Generalidades

Art0.371 Son actividades médico legales, lasque serealizan en
cualquier institucién o establecimiento de salud, para proveer
atencion por enfermedad o por lesién, o procedimientos de
observacién, intervenciony andlisisde un cadaver, enlos casos
en que se pueda derivar responsabilidad pena y o civil; su
resultado se expresa en forma de declaraciones, dictamenes,
informes, certificados, reportes, emitidos expresamente por el
director del establecimiento de salud, dirigido alas autoridades
judiciales o alos funcionarios de |0s organismos competentes.
Paral oscasosdeviolenciaintrafamiliar, sedebenimplementar las
normasy procedimientos establecidos paratales fines.

Art0.372 Las actuaciones a que se refiere el articulo anterior
tienen validez cuando se expresen por escrito, en modelos
impresosono, deacuerdo conloquelegal o administrativamente
se haya dispuesto.

Art0.373 El director del establecimiento de salud, autorizarala
remision del resultado de las actividades médicos-legales, alas
autoridadesjudicial escompetentes; excepto cuando laactividad
médico-legal sea practicada por médico forense debidamente
nombrado conformealal ey, en cuyo caso solo se estableceran
las coordinaciones con €l director del establecimiento de salud.

Arto.374 Toda persona que asista a servicio de emergencia,
presentando lesién, deberé ser anotaday descritaen el libro de
registro correspondiente.

El jefedel departamento deemergencia, autorizaralainformacion
relativaal prondstico de pacientesen situacionesmédico-legales.

Art0.375 Es obligacion del director y equipo de direccion del
establecimiento de salud, de los médicos y personal
correspondiente, |o siguiente:

1. Conservar, custodiar y tener a disposicion de la autoridad
competente, los proyectiles extraidos en intervenciones
quirdrgicas en los casos que corresponda.

2. Preservar, conservar y custodiar |las prendas de vestir de los
lesionados, entendiéndose por tales, aquellas personas que se
presuma han sido victimas de la comision de un delito.

3. Emitir periddicamentereportesdel estadofisicodel oslesionados
ingresadosen el hospital o queseatiendan enlaconsultaexterna
del mismo; dichos reportes deberan ser elaborados con la

periodicidad que disponga la autoridad competente y en caso de
ocurrir cualquier cambio en el estado fisico del lesionado.

4. Emitir los certificados de defuncién en los modelos oficiales
aprobados para cada caso.

5. Emitir loscertificadosquedeterminalal ey de Seguridad Social .
6. Emitir el informe o certificado correspondiente a los
reconoci mientos o examenes paradeterminar edad asolicitud dela
autoridad competente.

7. Emitir informe o certificacion del reconocimiento o examen en
todos los casos de delitos de orden sexual, siempre que dichas
diligencias sean solicitadas por las autoridades competentes,

8. Expedir el certificado del reconoci miento depresuntosenajenados
mentales, cuando  estos presenten trastornos mentales de
carécter peligroso.

9. Emitir certificacion de reconocimiento o examen en caso de
|esionesfisicasy/o sicol 6gicasproducto deviolenciaintrafamiliar,
estableciendo el tipo y gravedad de las lesiones, a solicitud de las
autoridades pertinentes.

Capitulol|
DelasAutopsias

Arto.376 Lasautopsiasseclasificanenmédicos- legalesy clinicas,
sonmédicoslegal escuando serealizan confinesdeinvestigaciones
judicial y son clinicas en los demés casos.

Art0.377 Las autopsias médico - legales tienen, entre otros, los
objetivos siguientes:

1. Establecer las causas de muerte, la existencia de enfermedades
asociadas y de otras particularidades del individuo y de su medio
ambiente.

2. Aportar lainformaci énnecesariaparadiligenciar el certificadode
defuncion.

3. Verificar o establecer el diagnéstico sobreel tiempodeocurrencia
delamuerte.

4. Contribuir alaidentificacién del cadaver.

5. Ayudar a establecer las circunstancias en que ocurrié la muerte
y la manera como se produjo, asi como el mecanismo o agente
vulnerante.

6. Establecer el tiempo probabl e de expectativadevidaen ausencia
del agente causal.

7. Cuando seael caso, establ ecer el tiempo probabledesobrevivencia
y los hechos o actitudes de posible ocurrencia en dicho lapso,
teniendo en cuenta la causa de la muerte.

8. Aportar informacién paraefectosdel dictamen pericial.

9. Practi car viscerectomiaspararecol ectar rganosu obtener muestras
de componentes anatémicos o fluidos organicos para fines de
docencia o investigacion.

Arto.378Laautopsiasmédicos- legal esprocederanobligatoriamente
en los siguientes casos:

1. Homicidios o sospechas de homicidio.
2. Suicidio o sospechade suicidio.
3. Muerte accidental o sospechade lamisma.
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4, Otras muertes en las cual es no exista claridad sobre su causa.
5. Paracoadyuvar alaidentificacién deun cadaver asolicitud de
autoridad competente.

Art0.379 Son requisitos previos para la préactica de autopsias
médico - legaleslos siguientes:

1. Diligencias delevantamiento de cadaver, elaboracion de acta
correspondientealamismay envio deéstaal perito conjuntamente
conlahistoriaclinicaenaquelloscasosen quelapersonafallecida
hubiese recibido atencion medica

2. Solicitud escrita de autoridad competente.

3. Fijaciéndel hallazgo del cadaver.

Cuando la muerte ocurra en un establecimiento de salud, el
médico que la diagnostique, entregara de manerainmediata la
historiaclinica correspondiente al director respectivo.

Art0.380 Paral osobjetivosdelasautopsiasmedico- legales, las
evidencias o pruebas fisicas relacionadas con el cadaver
disponible en el lugar de los hechos, asi como la informacion
pertinentealascircunstanciasconocidasanterioreso posteriores
alamuerte, unavez recol ectadas, quedaran bajolaresponsabilidad
de los funcionarios o personas que formen parte de una cadena
de custodia, que seiniciacon laautoridad que deba practicar la
diligenciadelevantamiento decadavery finalizaconel juezdela
causay demésautoridadesdel orden jurisdiccional que conozca
delamisma.

Arto.381 Los funcionarios o personas que intervengan en la
cadena de custodia deberan dejar constancia escrita sobre:

1. Ladescripcion completay discriminada de los materiales y
elementos relacionados con el caso, incluido el cadéver.

2. Laidentificacion del funcionario o persona que asume la
responsabilidad de la custodia de dicho material sefialando la
calidad en la cual actla e indicando €l lapso circunstancias y
caracteristicas de laforma en que sea manejado.

Art0.382 Son objetivos delas autopsias clinicas |os siguientes:

1. Establecer las causas de la muerte, asi como laexistenciade
enfermedadesasociadasy otras particularidadesdel individuoy
de sumedio ambiente.

2. Aportar lainformacion necesariaparadiligenciar el certificado
de defuncion.

3. Confirmar o descartar laexistenciade unaentidad patol 6gica
especifica.

4, Determinar laevolucion delaenfermedadesencontradasy las
modificaciones debidas al tratamiento en orden a establecer la
causa directa de la muerte y sus antecedentes.

5. Efectuar lacorrelacion entrelos hallazgos de laautopsiasy el
contenido de la historiaclinicacorrespondiente, cuando seadel
caso.

6. Practicar viscerectomias para recolectar drganos y obtener
muestras de componentes anatdmicos o liquidos organi cos para
fines de docencia e investigacion.

Arto.383 Son requisitos previos para la préactica de autopsias
clinicaslos siguientes:

1. Salicitud del médico tratante, previa autorizacion escritade los
deudos o responsables de la persona fallecida.

2. Disponibilidad de la historiaclinica, cuando sea el caso.

3. Ubicacion del cadaver en el sitio que el establecimiento médico-
asistencial correspondiente haya destinado para la préactica de
autopsias.

Art0.384 Laautopsia, podrarealizarse, sin consentimiento de los
familiares, en casos de emergencia sanitaria. En aquellos en los
cualeslainvestigacion cientifica, con finesde salud publicaasi lo
demandey enlos casos en que laexijael médico que deba expedir
el certificado de defuncion.

Art0.385 Laautopsias clinicas podran ser practicadas por:

1. Médicos designados para tales fines por el respectivo
establecimiento proveedor de servicios de salud, de preferencia
patélogos o quienes adelanten estudios de post-grado en
enfermedad.

2. El médicoquedebaexpedir el certificado dedefuncién, cuandola
autopsia constituya una condicién previa para su expedicion.

Art0.386 El patdl ogo o patdl ogosquehayan practi cado unaautopsia
clinicaen laque se aprecien elementos que permitan sospechar un
delitoonegligenciamanifiesta, procederan, deinmediatoainformarlo
por escritoal director del establecimientodesalud, conel findeque
éste lo participe a las autoridades correspondientes.

Capitulolll
DelasViscer ectomias

Art0.387 Encorrespondenciaconloestablecidoenel articulo 76 de
laLey, las viscerectomias pueden ser médicos - |egal es cuando su
préctica sea parte del desarrollo de una autopsia médico lega y
clinicas, en los demés casos.

Art0.388 Las entidades diferentes de las que cumplen objetivos
médi co-legal es, Uinicamente podran practicar viscerectomias para
finesdocenteso deinvestigacion, previaautorizacion delosdeudos
delapersonafallecida; requisito éste, que no serdnecesario en los
casos en que deban reali zarse por razones de emergenciasanitaria,
deinvestigacion cientificacon finesde salud publicao enlos casos
de cadaveres abandonados.

Art0.389 Cuando sesolicitelapréacticadeunaviscerectomia, debera
dejarse constancia escrita el fin perseguido con lamismay delos
componentes anatdmicos a retirar y su destino.
TiTULOXVII
CONTROL Y SUPERVISION

Capitulol
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DelaDeclaracién deEmergenciaSanitaria

Art0.390 Deacuerdoaloestablecidoen el articulo 21 delalL ey,
¢l Titular del MINSA declararalaemergenciasanitaria, siguiendo
los procedimientos establecidos en el presente reglamento y
manuales correspondientes.

Art0.391 Se consideraque existe peligro de epidemias, cuando
ocurra cualquiera de los siguientes eventos:

1. Situaciones de desastres naturales.
2. Incremento de vectores.
3. Brotesepidémicos.

Art0.392 Previo a la declaratoria de emergencia sanitaria €l
MINSA, debe convocar con carécter de urgencia, al Consgjo
Nacional deSalud, y alosrespectivosConsejosDepartamental es,
ConsgjosRegionalesAuténomosdelaCostaAtlanticay Consejos
Municipal es de Salud para coordinar las medidas atomar.

Arto.393 Ladeclaratoriadeemergenciasanitariadebecontener:

1. Identificacion del territorio af ectado.

2. Medidas necesarias para proteger ala poblacién en riesgo.
3. Integracion del comité de atencién.

4, Sefialamiento del periodo de duracion.

Arto.394 El comité de atencion a la emergencia sanitaria
monitorizaray evaluarael cumplimiento delasmedidassanitarias
adoptadas en ladeclaratoriade emergencia sanitaria, asi mismo
debera notificar a sistema de vigilancia del estado de salud la
fecha de ocurrencia del Ultimo caso epidémico, a efecto de
registrar el plazo establecidoenlal ey paralevantar laemergencia
sanitaria.

Art0.395 Tanto las emergencias, como las alertas sanitarias
requiere que seinvolucren todos los integrantes del sistemade
salud en el territorio afectado.

Art0.396 Tanto en | os casos de emergencias como en |0s casos
dealertasanitaria, laautoridad sanitariaque corresponda, puede
nombrar a personas de lacomunidad como inspectores afin de
facilitarlesel ingresoalasviviendasy establecimientosy atender
las necesidades del caso.

Art0.397 En el caso de desastres, el MINSA, por medio de los
Consgjos Departamentales de Salud, Consejos Regionales
AuténomosdelaCostaAtlanticade Salud, ConsejosMunicipales
deSaludy del Programade Emergenciasy Desastres, coordinara
el cumplimiento delasfunciones previstasen el Reglamento de
AsignaciéndeFuncionesdel SistemaNacional paralaPrevencién,
Mitigacion y Atencion de Desastres a las Instituciones del
Estado.

Capitulol|

DelasAutorizacionesy su Revocacion

Art0.398 Laautorizaciénesel acto administrativo medianteel cual

|la autoridad competente, permite a una persona natural o juridica,

publicao privado, larealizacién de actividadesrelacionadas con la
salud humanaen los casosy con los requisitosy modalidades que
determine este Reglamento y las disposiciones que del mismo
emanen.

Las autorizaciones sanitarias tendran el carécter de licencias,
permisos, registros o certificado de control sanitario y las que no
estan inscritas a un procedimiento especifico se regiran por lo
establecido en este capitulo.

Arto0.399 Las autorizaciones sanitarias seran otorgadas por €l
MINSA o por los Gobiernos Municipales, en el &mbito de sus
respectivas competencias, en los términos de este Reglamento y
demés disposiciones aplicables.

Art0.400 L asautoridadescompetentesexpediranlasautorizaciones
respectivas, cuando el solicitante hubiere satisfecho los requisitos
que sefialen las normas aplicables y pagados los derechos
correspondientes.

Art0.401 Las autorizaciones podran prorrogarse de conformidad
con los términos que al efecto fije este Reglamento. La solicitud
debera presentarse a las autoridades correspondientes con treinta
diaslaborales de antelacidn al vencimiento de la autorizacion.

S6loprocederalaprorrogacuando sesigancumpliendolosrequisitos
que sefiale este Reglamento y demés disposiciones aplicables y
previo pago de los derechos correspondientes.

Art0.402 Requierendelicenciasanitaria, losestablecimientosaque
serefiere este Reglamento, con las excepcionesqueen el mismo se
establecen. Cuando |os establecimientos con licencia, cambien de
ubicacion, requeriran nuevalicenciasanitaria.

Art0.403 Las licencias sanitarias tendran vigencia de un afio,
contado apartir delafechadesu expediciony deberan ser exhibidas
en un lugar visible del establecimiento.

Art0.404 Paraobtener lalicenciasanitariadeberapresentarse ante
el MINSA, solicitud escrita y por triplicado, en la que debera
indicarse:

1. Nombrey domicilio del establecimiento de que setratey ensu
caso, nombrey domicilio del propietario.

2. El nombre del representante legalmente constituido en caso de
tratarse de personajuridica.

3. Nombrey domicilio del profesional responsabley el nimero de
registro profesional.

4. Organizaciéninterna.

5. Recursos humanos, materialesy financieros con los que cuente.
6. Actividades que pretenda desarrollar.

7. Matriculadelaal caldiamunicipal respectiva.

8. Reglamento interior del establecimiento, salvo el caso de los
consultorios.

9. Los demés datos que sefidle el MINSA, de acuerdo alanorma
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técnica respectiva.

A lasolicitud deberaadjuntarseladocumentaci én comprobatoria
de lainformacién que se suministre, asi como plano y memoria
descriptivadel local queocupey decadaunadelasseccionesque
lointegran, conespecificacionesrespectoa tamafio, iluminacion,
instalaciones y servicios sanitarios.

Art0.405 Requiere de permiso; la construccién, ampliacion,
remodel acion, rehabilitaci én, acondicionamientoy equipamiento
delos establecimientos dedicados alaprovision de servicios de
atencion en salud, en cualquiera de sus modalidades

Art0.406 Para obtener los permisos a que se refiere el articulo
anterior, ademas de cumplir con las obligaciones que establece
el presente Reglamento, se estaraalo previsto por los manuales
correspondientes.

Arto.407 Los responsables de los establecimientos
contemplados en este Reglamento, en los que se pretenda
cambiar las condiciones que hubieren sido exigidas para €l
otorgamiento de la licencia sanitaria, deberan dar aviso a la
autoridad sanitaria, en un plazo depor lo menostreinta(30) dias,
previosalafechaen que se pretendarealizar el cambio.

Art0.408 Cuando por decision propia, en el establecimiento se
vayaasuspender temporal o definitivamentelaprovisiéndesus
servicios, € titular delaautorizacién, deberadar avisodeelloal
MINSA por lo menos con treinta (30) diasde anticipacion. Si la
suspension es definitiva, la autoridad sanitaria procedera a la
revocaciondelaautorizaciénrespectiva. Enel caso desuspension
temporal, debera darse aviso deinmediato de lareanudacion de
|abores.

Art0.409 Toda solicitud de renovacion de licencia sanitaria de
funcionamiento presentada dentro del término establecido y
cuyo concepto de lavisita de inspeccion fuese desfavorable, se
leconcederaun plazo hastadetreinta(30) diashabil es, prorrogable
por unasolavez y por un término igual, para que el interesado
procedaal cumplimiento delasrecomendacionesconsignadasen
el acta. Esta prorroga se concedera cuando se demuestre
plenamente que las causas del incumplimiento son justificadas.

Art0.410 Paralos efectos de este Reglamento, se entiende por

certificadolaconstanciaexpedidaen|ostérminosqueestablezca

el MINSA, paraacreditar |as medidas que se han aplicado.
Capitulolll

Delalnspeccién Sanitaria

Arto.411 Lainspeccion sanitariaes el conjunto de actividades
dirigidasalapromocion, prevenciony control del cumplimiento
del ordenamiento juridico sanitario, siendo su principal objetivo
laidentificacién deriesgos paralasalud y larecomendacion de
medidaspreventivasy correctivasparaeliminarlos, neutralizarlos
omitigarlos.

Arto.412 Lainspeccion sanitaria se gjerce en todo €l territorio

nacional y las decisiones adoptadas como resultado de la misma
serdndeobligatorio cumplimiento paratodaslaspersonasnatural es
ojuridicas, publicas o privadas, nacionales o extranjeras.

Art0.413 Las inspecciones seran realizadas por funcionarios que
hayan cumplido con los requisitos de capacitacion segin norma
técnica y seran acreditados como inspectores por e MINSA,
siguiendo los procedimientos establecidos.

Arto.414 Las medidas tomadas como resultado de la inspeccion
sanitaria, solo podran ser suspendidas, modificadas o derogadas
por unaautoridad sanitariade nivel jerérquico inmediato superior,
medi ante resol uci 6n motivada en ocasién deresolver el recurso de
apel acion interpuesto.

Arto.415 Las actas |levantadas por los inspectores sanitarios en €l
ambito de su competencia constituiran un medio de prueba para
fundamentar la adopcion de medidas administrativas.

Art0.416 Cuando del contenido del acta se desprenda la posible
comisiondeundelito, laautoridad sanitariainterpondraladenuncia
ante la autoridad competente, sin perjuicio de la aplicacién de la
sancién administrativa que proceda.

Arto.417 Losinspectoressanitarios, tienenlasfuncionessiguientes:

1. Supervisar el cumplimiento delas medidas higiénico sanitarias.
2. Ejercer la inspeccion, supervision y monitoreo en obras de
construccién hidro sanitarias.

3. Promover actividades de gestién ambiental en todaactividad de
las unidades de salud.

4, Coordinar intra e inter institucional mente acciones de control y
monitoreo para asegurar lasalud.

5. Promover laformulacion de planes, programas y proyectos de
atencion primariaambiental .

6. Realizar visitasdeinspecciony reinspeccion paralaidentificacion
de factores de riesgo; e indicar las medidas de control que sean
necesarias, seglin el riesgo del caso y su nivel de atencién.

7. Ordenar la gjecucién inmediata de sus recomendaciones.

8. Aplicar lassancionespertinentesseglnlascondicionesdetectadas
al realizar lainspeccion y seglin su capacidad.

9. Asesorarseo apoyarsedetodal ainformaci 6n queleseanecesaria
pararealizar unaefectivainspeccion.

10. Asesorarse 0 apoyarse del personal de laboratorio o de otro
recurso queleseanecesario parael desempefio desu actividad; este
personal auxiliar no estarainvestido de las facultades del mismo.
11. Participar en las campafias de educacion para promover €l
cumplimiento de | as disposiciones sobre la salud.

Arto.418L osinspectoressanitariosen €l gjerciciodesusfunciones
tendrén libreacceso alosedificios, establecimientoscomercialesy
atodosloslugares a que hacereferencialaley.

Arto.419 Los responsables, encargados y ocupantes de
establ ecimientosy conductoresdevehicul os, objetosdeinspeccion,
estarén obligados a permitir el acceso y proveer facilidades e
informacion alosinspectores parael eficaz desarrollo de su labor.
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Arto.420 Las inspecciones sanitarias son ordinarias y
extraordinarias, seglinlascircunstanciasy criteriosdelaautoridad
sanitaria. Las primeras se efectlian en diasy horas habilesy las
segundasen cual quier tiempo queameriterealizar lainspeccion.

Art0.421 Los inspectores sanitarios para su actuacion estarén
provistos de carné, el cual seraexpedido por el MINSA.

Arto.422 Las decisiones adoptadas como resultado de la
inspeccion serén de obligatorio cumplimiento para todas las
personas naturales ojuridicas, pablicaso privadas, nacionaleso
extranjeras.

Arto.423 Los inspectores sanitarios visitaran periodicamente
| osestablecimientosdesal udy cual quier empresa, local odomicilio
donde se presuma se estén infringiendo las normas sanitarias.
Para tal efecto, la inspeccion no requiere notificacion previa,
bastando la presentacion del carné de inspector sanitario.

Arto.4241 osinspectoressanitariosestanfacultadosparasolicitar
el apoyo a la fuerza publica cuando se les niegue el acceso a
empresas, bodegas o locales en donde se presuma se estan
infringiendolasnormassanitariasen perjuiciodelasalud publica.

Arto.425Decadainspeccionselevantardel actacorrespondiente,
laquecontendraentreotrosdatoslasirregul aridadesencontradas,
|losdatosnecesarios paracalificar lainfraccion, el nombredelas
personas entrevistadas, la documentacion entregada, las
recomendaciones formuladas y el plazo para gjecutarlas y las
medidas administrativas adoptadas si fuese caso. Las actas
deberan ser firmadaspor €l inspector y por €l gerente, responsable,
empleado o propietario que atendio.

Arto.426 L asactasselevantaranenel formulariooficial, enlaque
seincluiralarespectivanotificacion, aefectosdedejar constancia
del resultado delainspecciony delasmedidasorecomendaciones
efectuadas.

Art0.427 En lo no previsto en este Reglamento se aplicara
supletoriamente el reglamento de inspeccién sanitaria, decreto
432 publicado en LaGacetaNo. 71 del diecisiete de abril de mil
novecientos ochenta y nueve.

CapitulolV
DelasM edidasAdministrativas

Art0.428 Se consideran medidas administrativas de seguridad,
aquellasdisposicionesdeinmediatagjecucionquedicteel MINSA,
de conformidad con |os preceptos de este Reglamento y demés
disposiciones aplicables, paraproteger lasalud delapoblacion.
Las medidas de seguridad se aplicaran sin perjuicio de las
sanciones que en su caso correspondieren.

Arto.429 Son competentes para ordenar o ejecutar medidas
administrativas de seguridad, el MINSA y los Gobiernos
Municipales, en el &mbito de sus respectivas competencias.

Art0.430 Para suspender o cancelar las habilitaciones, registros o
licenciasaquese hacereferenciaen el articulo 77 delaLey y enel
presente Reglamento, seactuaradeconformidad conel procedimiento
que se establece en los articul os siguientes.

Art0.431 El procedimiento seiniciardpor denunciaciudadanao de
oficiocuandoel inspector competentetengaindicioso presunciones
de que se haincurrido en algunos de | as causal es previstas parala
aplicaciondelasmedidasadministrativas. Enformaprevia, el inspector
podrarealizar cualquier actuacion con el objeto de determinar si

concurren las circunstancias que justifican tal iniciacion.

Arto.432 El auto de iniciacion del procedimiento sancionador
contendra al menos:

1. Identificacion de la personas o personas presuntamente
responsabl es.

2. Los hechos que motivan la incoacion del procedimiento, su
posiblecalificaciény las sanciones que pudieran corresponder, sin
perjuicio delo queresulte del procedimiento.

3. Nombredel funcionario queinstruirael procedimiento.

4. Organo competenteparalaresol ucion del expedientey normaque
leatribuyetal competencia.

5. Medidasdecaracter provisional enloscasosquefueseprocedente.

Art0.433 El auto deiniciacion del procedimiento sancionador se
notificardal representantelegal del establecimiento desalud enlas
instal acionesdel mismo, quiendispondradeunplazodesiete(7) dias
habilesparaal egar loquetengaabieny proponer pruebas, sefialando
|os medios de que pretende valerse.

Arto.434 Recibidaslasal egaciones, €l funcionarioinstructor dictara
auto de aperturadel periodo de pruebas el que tendraunaduracion
de quince (15) dias calendario. En ese mismo auto se pronunciara
sobre las pruebas ofrecidas, rechazando aquellas que no sean
pertinentes al caso.

Art0.435 Las pruebas se val oraran de conformidad con el sistema
delasanacriticao criterioracional.

Art0.436 La Resolucion se dictard en un plazo de diez (10) dias
posteriores a la conclusién del periodo de pruebay contendra la
valoracién de las pruebas practicadas que constituyen los
fundamentos basicos de su decision, fijara los hechos probados
especificando lasancion que seimpondray lapersonaresponsable
0 en su caso ladeclaracion de no existenciade lainfraccion.

Art0.437 LaResolucién integrase notificardal interesado através
de cédula, previniéndole de los recursos a que tiene derecho, del
Organo administrativo ante el cual recurrir y del plazo para la
interposicién del recurso.

Arto.438 Lasmedidasadministrativasdeseguridad, seaplicarande
acuerdoaloestablecidoenel presenteReglamento, lasDisposiciones
Sanitariasy el Reglamento de | nspeccion Sanitaria.

Arto.439 Paragjecutar lasmedidasprevistasenlosarticulos 78y 79
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delaLey, el 6rgano que tengaatribuidalacompetencia, dictara
|lamedidaadministrativarespectivasi tieneen su poder el actade
inspeccion en laque conste laexistenciadelainfraccion o dela
situacién sanitariao compruebein situ ladenunciasobre dichas
situacionesqueameritelaadopcioninmediatadelasrespectivas
medidas.

Arto.440 Los recursos a que tienen derecho las personas
sancionadas, se regulan de conformidad con lo dispuesto en el
capitulo sobre procedimiento administrativo laLey 290, Ley de
Organizacion, Competencias y Procedimientos del Poder
Ejecutivo.

Arto.441 Sera causal de cancelacién del registro de
funcionamiento de las entidades de prepago, €l incumplimiento
delosrequisitosdefinidosenlosnumerales2, 3,6,8y 9del articulo
36 del presente Reglamento, queafectelaprovision deservicios
de salud.

CapituloV
DelaAplicacion delasSanciones

Arto.442 Paralaaplicacion del articulo 82 delaL ey, sonfaltas
|evesaquellasaccionesu omisionescometidas que obstaculicen
el cumplimiento delafunciénderegulacion del MINSA.

Arto.443Paralaaplicaciondel articulo83delal ey, seconsidera
dafio reversible a la salud de las personas, aquel que con los
procedi mientosterapéuti cosdisponiblesenel paispuedenal canzar
curacioén sin padecer secuelas.

Asi mismo se considera dafio reversible al medio ambiente,
aquellosprovocadosal agua, sueloy atmésferaquesonreparables
y que puedan afectar la salud de |as personas.

Arto.444 Paralaaplicaciondel articulo84 delal ey, seconsidera
dafioirreversiblealasalud delaspersonas, aquel quecomprometa
laintegridad delaspersonas, a producir secuelasolimitaciones
funcionales en €l desarrollo de su vida cotidiana de manera
permanente.

Asi mismo se considera dafio irreversible al medio ambiente,
aquellos provocados a agua, suelo y atmésfera que no son
reparablesy que afectan la salud de las personas..

TITULOXVIII
DISPOSICIONESTRANSITORIASY FINALES
Capitulol
DisposicionesTransitorias
Arto.445 Mientrasno sedictelal ey Especial sobre Alimentos
ydeconformidad conel Articulo7,incisos12,26y 27y, €l Articulo
No. 60 delal ey, se actuard conforme alas normas siguientes:
1. El MINSA, através de susinspectores sanitarios ejecutara el

monitoreoy control delosalimentosfortificadosenlasfébricas
y sitios de venta, para la realizacion de estas actividades se

apoyaran en guias de inspeccién, formatos de monitoreo y las
normas existentes en cada uno de estos rubros. Estos alimentos
serédn sometidos al proceso de andlisis en el Centro Nacional de
Diagnostico y Referencia (CNDR) para verificar los niveles de
fortificacion de acuerdo alo establecido en las Normas Técnicas.

2. Quedan obligados a la observancia de estas disposiciones, las
personas naturales o juridicas, publicas y privadas, nacionales o
extranjeras que produzcan, fabriquen, transformen, empaquen,
fraccionen, importen, exporten, almacenen, transporten, distribuyan
y expenden alimentos dentro del territorio nacional.

3. Los importadores, exportadores, productores, distribuidores,
expendedores, manipuladores de alimentos, son responsables del
cumplimiento delanormativaconcernientealainocuidad sanitaria
delosalimentos, asi comoel cumplimientoal osRegistrosSanitarios
y las evaluaciones de calidad efectuada a través de la vigilancia
sanitariade alimentos.

4. En ventas ambulantes de alimentos, tortillerias y similares, €l
MINSA, promovera capacitacion sobre manejo adecuado de
alimentos y sus autorizaciones.

5. Todo propietario de establ ecimi ento productores, distribuidores,
expendedoresy manipuladores de alimentos procesado previo asu
funcionamiento o apertura, debera obtener la licencia sanitaria
extendida por laautoridad competente.

6. Lalicenciasanitariareferidaenel numeral anterior, serdotorgada
por el SILAISdelacircunscripciénterritorial respectiva.

7. Lavigenciadelalicenciasanitariaesde dos (2) afios apartir de
su fecha de expedicion, pudiendo interrumpirse cuando por
infraccionesalasDisposi ciones Sanitariasseresuel valasuspension
temporal olacancelacion definitiva.

8. El proceso de autorizacién y de otorgamiento de la licencia
sanitaria, constituye un servicio cuyo costo sera establecido en
base alas categorias definidas por el MINSA.

9. El registro sanitario esel acto administrativo medianteel cual, el
MINSA evalGay certifica un alimento procesado, conforme las
normas y reglamentos de inocuidad y calidad especifica. Este
registro servirade base paralas evaluaciones del control sanitario
posterior que se haga a dicho producto en el mercado.

10. Cuando setratedealimentos procesados que constituyan riesgo
para la sanidad vegetal, animal e hidrobiolégica el interesado en
registrar oimportar estos alimentos debe de adjuntar asu solicitud
deregistro o deimportacién constanciafitosanitariao zoosanitaria
extendida por |as autoridades del pais de origen.

11. Toda persona natural o juridica, nacional o extranjera, que
fabrique, elabore, importe o exporte alimentos procesados con
destino al consumo humano que lo identifique en el mercado con
cualquier titulo o marcadefébrica, deberaregistrarlo previamente
con laautoridad correspondiente del MINSA.

12. Losrequisitosparael registrosanitariodel osalimentosdeorigen
nacional son los siguientes:

12.1 Llenar lasolicitud deregistro sanitario paraalimentos.

12.2 Copiadelalicenciasanitaria.

12.3 Descripcion del flujo tecnol 6gico del producto.

12.4 Anexar fichatécnicadel producto que desearegistrar.

12.5 Autorizacion por partedel fabricantepararealizar lostramites
deregistro sanitario (s6lo cuando no es el propio fabricante quien
realizael tramite).
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12.6 Tres(03) muestrasdealimentosde500 gramoscadaunapara
el caso desolidos, 0 (03) muestrasdeun litro cadaunaen el caso
deliquidos del alimento que se pretende registrar.

12.7 Pago de los aranceles por andlisis, estos deberan ser
canceladosal momento depresentar lamuestraen el laboratorio.
12.8 Dos (02) ejemplares de las etiquetas o de | os proyectos de
etiquetasoimpresosdestinadosaidentificar el productoeilustrar
al publico, los cuales deberan cumplir con los siguientes
reguerimientos.

12.8.1 Nombre descriptivo del producto.

12.8.2Peso Neto.

12.8.3 Listado deingredientes.

12.8.4 En caso de productos que requieran de condiciones
especiales de conservacién, deberén indicar cual.

12.8.5 Fechas de produccion y vencimiento.

12.8.6 Elaborado por fabricante.

12.8.7 NUmeroderegistrosanitario.

12.8.8 Los demés requisitos que se especifican en la norma de
etiquetado nacional.

12.8.9 Pago dearancelesacancelar por €l certificado deregistro
sanitario y los demas que fijen las normas técnicas.

13. Paraalimentosimportados:

13.1 Llenar lasolicitud deregistro sanitario paraalimentos.
13.2Copiadelalicenciasanitaria.

13.3 Anexar fichatécnicadel producto que desearegistrar.
13.4 Autorizacionpor partedel fabricantepararealizar lostramites
de Registro Sanitario, sélo cuando no es el propio fabricante
quienrealizael tramite.

13.5Certificadodelibreventaoriginal extendido por lasautoridades
sanitarias del pais de origen.

13.6 Certificadodeandlisisemitido por lasautoridadessanitarias
del paisde Origeny su correspondiente método.

13.7 Tres(3) muestrasdealimentosde 500 gramoscadaunapara
€l caso de sdlidos, o tres(3) muestras de un litro cadaunaen el
caso de liquidos del alimento que se pretende registrar.

13.8 Pago de los aranceles por andlisis, estos deberan ser
canceladosal momentodepresentar lamuestraen el laboratorio.
13.9 Dos (2) ggemplares de las etiquetas o de |os proyectos de
etiquetasoimpresosdestinadosaidentificar el productoeilustrar
al publico.

13.10 Pago de arancelesacancel ar por €l certificado deregistro
sanitario.

13.11 Losdemasquefijelanormatécnica.

14 . El periodo devigenciadel registro sanitario dereferenciade
un alimento procesado esde cinco aflosapartir delafechadesu
otorgamiento, salvo que por infraccién a las leyes,
reglamentacionesy normassanitariasse proceda asu suspension
0 cancelacion.

15. Estasujeto aevaluacion delacalidad sanitariatodo alimento
procesadoy otrosqueseingiereny quesecomercialiceenel pais.
L os costos de andlisis parala eval uacion de conformidad serén
asumidos por |os propietarios o duefios del producto.

16. Losalimentosnaturalesno procesados, lasmateriasprimas,

|lasmateriasprimassecundarias, queno sean comercializadascomo
tal y los aditivos alimentarios no estan sujetos aregistro sanitario
dereferenciaante el MINSA, sin embargo bajo criterios de riesgo
cientificamente comprobado estaran sujetos a evaluacion.

17. Los cambios en el material de envasey empaque de alimentos
procesados, nodaranlugar aunnuevoregistro sanitario, Unicamente
deberan ser notificadospor €l interesado antelaautoridad competente
parasu autorizacion.

18. El registro sanitario podraser cancelado enlossiguientescasos:

18.1 Cuando del andlisisde control que sele practique al alimento
se compruebe que el mismo no es apto para el consumo humano.
18.2 Cuandoenlosandisisdeverificacion posterioresal otorgamiento
se determinen cambios en su identidad o adulteracién.

18.3 Cuando se tenga informacion con evidencia cientifica de
entidadesinternacional esreconocidas, de que existeriesgo parala
salud en el consumo de algunos ingredientes 0 compuestos del
mismo.

18.4 Enningun caso secancelarael registro sanitariodeun alimento,
sinanteshaber cumplidoel procedimientorespectivoy laresolucion
final de éste.

19. L os establ ecimi entos de alimentos estan sujetos ainspeccion y
supervision higiénico sanitaria debiendo cumplir con buenas
préacti casdemanufacturay procedi mientosoperacional es, asi como
esténdaressanitarios. Estasereslizaraen horariosdefuncionamiento
de los diferentes tipos de establecimientos. El propietario 0 su
representantelegal son losresponsablesdepermitiry facilitar alos
funcionarios y personal autorizado realizar las inspecciones y
supervisiones técnicas pertinentes.

20. En los establecimientos de alimentos, queda terminantemente
prohibido el uso de empleo de materias primas 'y de productos o
subproductos comestibles que contengan sustancias
descompuestas o extrafias, de productos o subproductos que
provengan de animal es sacrificados en lugares no autorizadosy la
utilizacion de aimentos aterados, adulterados, falsificados o
contaminados. Las sustancias que se utilicen para la limpieza 'y
desinfeccion del osestabl eci mi entosdeberan al macenarse separados
y resguardados para evitar riesgo o contaminacion. Las industrias
que elaboren productos alimenticios deberan de cumplir con las
normas de buenas précticas de manufactura existentes en el pais.

21. Esundeber delaindustriaalimentariay delosexpendedoresde
alimentos, |a capacitaci6n sanitariadel manipulador de alimentos,
paralo cual deben presentar | as certificaciones correspondientes a
laautoridad sanitaria. Paratal fin podrén solicitar €l apoyo de las
autoridades competentes.

22.EIMINSA, podraautorizar laimportacion demuestrasdeaimentos
procesados para fines de registro sanitario y para pruebas de
mercado presentando en este Ultimo caso certificado delibreventa
otorgado por laautoridad sanitaria competente del pais de origen.
Esto secumplirden coordinacionconel Ministerio Agropecuarioy
Forestal, paraestablecer quedichas muestrasno constituyen riesgo
o peligro paralasanidad vegetal, animal e hidrobiol 6gica.
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23. Los productos que ingresen al pais a través de donaciones
deberan cumplir con los procedimientos de control establecidos
por el MINSA y ladocumentaci én mencionadaa continuaci én:

23.1Llenar lasolicitud deimportaciéndealimentos.

23.2 Certificado delibreventadel paisde origen.

23.3 Cartade donacion de los productos alimenticios.

23.4 Documentaciontécnica.

23.5 Poblacion beneficiaday lugar dedistribucion.

23.6 Una vez que € producto ingrese al pais, se haran llegar
muestras del mismo al MINSA para su respectivo andlisis; los
costos serén asumidos por €l propietario.

23.7 Losdemésrequisitoso condicionesquesefijenenlanorma
técnica.

24. Parael cumplimiento deloaqui dispuesto, el MINSA realizara
| as coordinaciones necesarias con | os organismos donantes para
establecer los procedimientos de muestreos de los distintos
alimentos que se almacenan en las bodegas paraser distribuidos
en el pais.

Capitulol|
DisposicionesFinales

Arto.446 En correspondenciaalo establecidoenel inciso 18 del
articulo 7 delaL ey, lacompensaci én econdémicaparal osrecursos
humanosen formaciény que se encuentran en fase de pregrado,
postgrado y servicio social, se realizard mediante estipendio
definidopor el MINSA, deacuerdoaladisponibilidadfinanciera.

Arto.447 Corresponde a MINSA, el cumplimiento de este
Reglamento y demés disposi ciones que se aprueben con base al
mismoy alal ey. Lasautoridadesmunicipales, participaranenla
medidaque asi o determinen |os convenios que celebren con el
MINSA.

Arto.448 Lasdependenciaspublicasy privadas coadyuvaranen
lavigilanciadel cumplimientodelasnormassanitarias, siendosu
deber, cuando encontraren irregularidades que constituyan
violaciones a las mismas, ponerla en conocimiento de las
autoridades sanitarias competentes.

Arto.449 Las autoridades municipales y de las Regiones
Auténomas de la Costa Atlantica podran emitir ordenanzas y
disposiciones de carécter local con relacién a la salud en
coordinacion conel MINSA parael cumplimiento delasnormas
y demés disposiciones nacionalesreferidasalasalud vigentes.

Art0.450 El acto u omision contrario a los preceptos de este
Reglamento y a las disposiciones que de él emanen, podré ser
objeto de orientacion y educacion de los infractores con
independenciade que se apliquen, si procedieren, lasmedidasy
sanciones correspondientes.

Arto.451 Se deroga cualquier Reglamento o disposicion
complementaria que en materia de salud se contraponga a
presente Reglamento, el que se aplicara en forma progresiva
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seguinlo determineel MINSA.

Art0.452 El presente Reglamento entraraen vigenciaapartir desu
publicaciénenel DiarioOficial, "LaGaceta’".

Dado enlaciudad de Managua, CasaPresidencial, alos nuevedias
del mes deenerodd afiodosmil tres ENRIQUE BOLANOSGEYER,
PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DENICARAGUA. LUCIA
SALVOHORVILLEUR,MINISTRODESALUD.

ACUERDO PRESIDENCIAL No.5-2003
El Presidente de la Republicade Nicaragua
CONSIDERANDO
I

Queel 22 deMayo de 2002, sesuscribié el Convenio No. 882H,
parael AliviodelaDeudadentro delalniciativaReforzadade
los Paises Pobres Altamente Endeudados (HIPC), entre la
Republica de Nicaragua, representada por el Ministro de
Hacienday Crédito Publicoy the OPEC Fund for International
Development, parafinanciar el pago delosmontos principal es,
interesesy cargos por serviciosdeladeudade Nicaraguacon
the OPEC Fund, pagos que seran efectuados por el Banco
Central de Nicaragua, en la medida que dichas obligaciones
venzan.

Que la Asamblea Nacional de la Republica de Nicaragua,
aprobé dicho Convenio, por Decreto Legislativo No. 3322,
publicado en La Gaceta, Diario Oficial No. 238 del 16 de
Diciembredel 2002.

En uso de las facultades que le confiere la Constitucion
Politica

ACUERDA

Arto.1 Autorizar al Banco Central de Nicaragua, representado
por el Doctor Mario B. Alonso | cabal ceta, para que actle en
calidad de Agente Financiero del Gobierno delaRepublicade
Nicaragua, enlaimplementacién del Convenio No. 882H para
el AliviodelaDeudadentrodelalniciativaReforzadadelos
Paises Pobres Altamente Endeudados (HIPC) por un monto
deUS$10,000,000.00 (Diez Millonesde Dolaresdelos Estados
Unidos de América.

Arto.2 Lacertificacion deeste Acuerdo servirddeacreditacion
al Banco Central de Nicaragua, para actuar como Agente
Financiero del Gobierno delaRepublicade Nicaragua, en la
implementacion del Convenio relacionado en el articulo
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anterior, en los términos y condiciones que han sido
acordadospor el Ministerio de Hacienday Crédito Publico
y the OPEC Fund for International Development.

Arto. 3 El presente Acuerdo surte sus efectos a partir de
estafecha. Publiquese en La Gaceta, Diario Oficial.

Dado en laciudad de Managua, Casa Presidencial, el siete
de Enero del afio dos mil tres.- ENRIQUE BOLANOS
GEYER, PresidentedelaRepublicade Nicaragua.

SECCIONJUDICIAL

CITACIONDEPROCESADO

Por tnicavezcitoy emplazo al (@) procesado (a) FEDERICO
TORREZ GURDIAN, paraqueen el término denuevedias
comparezca al local de este Juzgado a defenderse de la
causaqueselesiguepor lossupuestosdelitosde: ESTAFA,
en perjuicio de ALMA IRIS MORENO OSEGUEDA,
nombresele Defensor de Oficio, si no comparece abrir a
pruebalas presentesdiligencias. Delasentenciaque sobre
el (ella) recaigasurtalos mismosefectoscomo si estuviera
presente. Selerecuerdaalasautoridadeslaobligacion que
tienen de capturarlosaloscivilesdenunciar el lugar donde
se encuentra oculto. (f) M.J.M.A. Juez.- (f) M.J.T.M.
Secretario. Dado enlaciudad de Managua, alosdiecinueve
diasdel mesde Junio del aflo dosmil dos. Licda. MariaJosé
Morales Aleman, Juez Il Local del Crimen de Managua.
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