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CONSEJO REGIONAL

“Afo del didlogo y la reconciliacién nacional”

ORDENANZA REGIONAL
N°0¥ -2018-GR.CAJ-CR

EL GOBERNADOR DEL GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA
POR CUANTO:

EL CONSEJO REGIONAL CAJAMARCA

Ha aprobado la Ordenanza Regional siguiente:

CONSIDERANDO:

Que, el articulo 191° de la Constitucion Politica del Estado, concordante con el articulo 2° de la Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales,
establece que los Gobiernos Regionales que emanan de la voluntad popular son personas juridicas de derecho publico, con autonomia politica, econémica
y administrativa en asuntos de su competencia, constituyendo, para su administracién econémica y financiera un pliego presupuestal;

Que, segtin el Convenio N° 169 de la OIT, en su articulo 1° numeral 1) sefiala “e/ presente Convenio se aplica: a) a los pueblos tribales en paises
independientes, cuyas condiciones sociales, culturales y econémicas les distingan de otros sectores de la colectividad nacional, y que estén regidos total o
parcialmente por sus propias costumbres o tradiciones o por una legislacion especial; b) a los pueblos en paises independientes, considerados indigenas
por el hecho de descender de poblaciones que habitaban en el pais o en una regién geogréfica a la que pertenece el pais en la época de la conquista o la
colonizacion o del establecimiento de las actuales fronteras estatales y que, cualquiera que sea su situacion juridica, conservan todas sus propias
instituciones sociales, econémicas, culturales y politicas, o parte de ellas”;

Que, el articulo 9°, numeral 9.2 de la Ley N° 27783, Ley de Bases de la Descentralizacion, establece que la autonomia administrativa es la facultad de
organizarse internamente, determinar y reglamentar los servicios publicos de su responsabilidad;

Que, en el marco de la Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales, en el inciso a) del articulo 45° se confiere a los Gobiernos Regionales
atribuciones de definir, normar, dirigir y gestionar sus politicas regionales y ejercer sus funciones generales y especificas en concordancia con las politicas
nacionales y sectoriales. En el inciso b) del acotado articulo se le atribuyen al Gobierno Regional, las funciones de elaborar y aprobar las normas de
alcance regional, de disefiar politicas, prioridades, estrategias, programas, proyectos que promuevan el desarrollo regional de manera concertada y
participativa, conforme a la Ley de Bases de la Descentralizacion;

Que, el articulo 5° de la Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales, establece que es misién del Gobiemo Regional organizar y conducir la
gestion publica regional de acuerdo a sus competencias exclusivas, compartidas y delegadas, en el marco de las politicas.nacionales y sectoriales, para
contribuir al desarrollo integral y sostenible de la region;

Que, el literal a) del articulo 15° de la Ley No 27867, Ley Organica de Gobiemos Regionales sefiala que es atribucion del Consejo Regional aprobar,
modificar o derogar las normas que regulen o reglamenten los asuntos y materias de competencia y funciones del Gobierno Regional;

. Que, el articulo 45° de la Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiemos Regionales, establece que las funciones generales de los Gobiemos Regionales se
ejerceran con sujecion al ordenamiento juridico establecido por la Constitucion Politica del Pert, la Ley de Bases de Descentralizacion y demas Leyes de la
| Repiiblica; y el literal a) del articulo acotado sefiala que es funcién normativa y reguladora del Gobierno Regional la elaboracion y aprobacion de normas de
alcance regional, regulando los servicios de su competencia en concordancia con los literales a) y b) del articulo 4° de la Ley N° 27902, Ley que modifica la
Ley Organica de Gobiernos Regionales;

Que mediante Ordenanza Regional N° 10-2016- GR.CAJ-CR, se reconoce que en la Regién Cajamarca habitan pueblos originarios e indigenas, que
preexisten a la formacion del Estado, que utilizan denominaciones como: “pueblos indigenas”, “pueblos originarios’, “comunidades campesinas’,
—_ “comunidades nativas’, “rondas campesinas’, “pueblos ancestrales’, etc. Ello, por cumplir los criterios establecidos en el articulo 1° del Convenio 169 de la
oIT;

Que, con Resolucion Ministerial N° 638-2006-MINSA, se aprueba la “Norma Técnica de Salud para la Transversalizacion de los Enfoques de Derechos
Humanos, Equidad de Género e Interculturalidad en Salud;”

Que, con Decreto Supremo N° 016-2016-SA, se aprueba la Politica Sectorial de Salud Intercultural, que tiene por objetivo regular las acciones de salud
intercultural en el ambito nacional, a fin de lograr la atencién de salud como un derecho humano, que favorezca la inclusion, igualdad de oportunidades
entre hombres y mujeres;

Que, la Politica Sectorial de Salud Intercultural, en el Eje de Politica 3.- Fortalecer capacidades y habilidades de los recursos humanos en salud
intercultural. Comprende las siguientes lineas de accion: “1. Formular planes de estudio para la formacién intercultural con enfoque de género, en pregrado
y post grado de recursos humanos en salud. 2. Disponer acciones para el desarrollo de capacidades y habilidades interculturales en los prestadores del
Sistema Nacional de Salud, los decisores politicas en salud y los agentes de la medicina tradicional o ancestral con enfoque de género. 3. Incorporar
conocimientos tradicionales o ancestrales locales en la formacién y capacitacion del personal de la salud en las regiones, propiciando la articulacion con las
mujeres y los hombres agentes de la medicina tradicional o ancestral y reconociendo el aporte de las mujeres parteras, curanderas, chamanas, planteras y
mujeres con conocimientos de medicina ancestral. 4. Establecer mecanismos de incentivos y estimulos segun disponibilidad para el personal que obtenga
capacitacion en salud intercultural con enfoque de género, desarrolle intervenciones o preste servicios a pueblos indigenas u originarios, andinos y
amazénicos y de la poblacion afroperuana, independientemente de su ubicacion geografica. 5. Establecer acciones para la capacitacion del personal de la
salud proveniente de las zonas indigenas u originarias, andinas y amazénicas, como de la poblacion afroperuana y prioriza su incorporacion en los ambitos
y establecimientos de salud que atiendan mayoritariamente a poblacion de su pueblo o etnia”;

Asimismo, el Eje de Politica 2 comprende lineas de accion para fomentar la medicina tradicional o ancestral y su articulacion con la medicina convencional.
Ademas el Eje de Politica 4, sobre Fortalecer la identidad cultural y la participacion de los pueblos indigenas u originarios, andinos y amazonicos y de la
poblacién afroperuana en los servicios de salud; en el numeral 3) dispone como linea de accion: “Proponer acciones, en coordinacion con las
organizaciones indigenas u originarias, andinas, amazonicas o afroperuanas, que permitan la ejecucion, seguimiento, monitoreo y evaluacion de los planes
y programas de salud que se dirjjan a pueblos indigenas u originarios, andinos y amazénicos y de la poblacion afroperuana’;

Que, el Decreto Supremo N° 004-2016-MC, en el articulo 1° se dispone: “Apruébese el Reglamento de la Ley N° 29735, Ley que regula el uso,
preservacion, desarrollo, recuperacion, fomento y difusion de las lenguas originarias del Perd, (...)";
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Que, en el Peru, existen, 47 lenguas indigenas u originarias habladas en todo el territorio nacional, 4 en la zona andina y 43 en la Amazonia, y 55 pueblos
indigenas u originarios identificados. Estas lenguas constituyen el principal vehiculo de comunicacion de casi 4 millones de peruanos y peruanas hacia el
resto de la poblacién nacional (MINEDU 2013). Por ejemplo, el 83% de esos 4 millones de hablantes tiene al quechua como lengua materna, 11% al
aimara y 6% hablan lenguas amazénicas, entre ellas Awajun (MINCUL 2013);

Que, en el departamento de Cajamarca, la Provincia de San Ignacio alberga una poblacién Awajin de 1641 habitantes, organizados alrededor de 02
Comunidades Nativas y cada uno con su propia organizacion. Mientras los pueblos andinos (quechua Cajamarca y quechua Inkawasi-kafiaris Nortefio)
viven en las provincias de: Cajamarca (Chetilla y Porcon), Cajabamba, Chota, Cutervo y Jaén;

Que, el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) y estudios de diversas instituciones nacionales e intemacionales muestran situaciones
desfavorables para los pueblos indigenas amazénicos y andinos referidas a la desnutricion cronica infantil, morbimortalidad matemna neonatal e infantil,
enfermedades transmisibles como la diarrea, infecciones respiratorias agudas, tuberculosis, infecciones de transmision sexual VIHISIDA, si como la
contaminacion de los rios, fuentes de agua y medio ambiente etc., situaciones relacionadas con sus nuevas condiciones de asentamiento, migracion,
saneamiento, economicas y sociales generales en su relacion con el resto de la poblacion en un mundo globalizado;

Que, mediante Pedido presentado por el Consejero Regional, Neire Unkuch Jmepekit, solicita que el Pleno del Consejo Regional: “ (...) que el Consejo
Regional Cajamarca apruebe una Ordenanza Regional, que resuelva: “APROBAR la Incorporacion de la Formacion en Salud Intercultural y la Lengua
Materna u Originaria de la Poblacion con criterios para la Contratacion y Seleccion de Personal de Salud (técnico o profesional) en zonas con presencia

de Pueblos Indigenas Amazénicos y Andinos otorgandole un puntaje especifico en su evaluacion”. Considerando que: Que, en el Pert, existen, 47 lenguas
indigenas u originarias habladas en todo el territorio nacional, 4 en la zona andina y 43 en la amazonia, y 55 pueblos indigenas u originarios identificados.
Estas lenguas constituyen el principal vehiculo de comunicacion de casi 4 millones de peruanos y peruanas hacia el resto de la poblacion nacional
(MINEDU 2013). Por ejemplo, el 83% de esos 4 millones de hablantes tiene al quechua como lengua materna, 11% al aimara y 6% hablan lenguas
amazoénicas, entre ellas Awajun (MINCUL 2013); Que, en el departamento de Cajamarca, la Provincia de San Ignacio alberga una poblacion Awajin de
1641 habitantes, organizados alrededor de 02 Comunidades Nativas y cada uno con su propia organizacion. Mientras los pueblos andinos (quechua
Cajamarca y quechua Inkawasi-kafiaris Nortefio) viven en las provincias de: Cajamarca (Chetilla y Porcon), Cajabamba, Chota, Cutervo y Jaén”;

Que, mediante Dictamen N° 022-2018-GR.CAJ-CR/COAJ-CODESO, de fecha 07 de julio del afio 2018, elaborado por las Comisiones Ordinarias de
Asuntos Juridicos y Desarrollo Social se emite opinién favorable, respecto al Proyecto de Ordenanza Regional que incorpora la Formacion en Salud

Intercultural y la Lengua Materna u Originaria de la Poblacién como criterios para la contratacion y seleccion de personal de salud (técnico o profesional) en
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PRIMERO:

SEGUNDO:

TERCERO:

CUARTO:

QUINTO:

zonas con presencia de Pueblos Indigenas, Amazénicos y Andinos otorgandole un puntaje especifico en su evaluacion, por los argumentos que se
exponen en los considerandos precedentes;

Estando a lo acordado por el Pleno del Consejo Regional del Gobierno Regional Cajamarca, en su Sesién de feoha 01 de agosto del afio 2018;
%a las atribuciones conferidas por la Ley de Bases de la Descentralizacion N° 27783; Ley Organica de Gobiemos Regionales N° 27867, modificada por las
“Ueyes N° 27902, 28013, 28961, 28968 y 29053; Reglamento Intemo del Consejo Regional del Gobierno Regional Cajamarca, aprobado mediante
Ordenanza Regional N° 007-2016-GR.CAJ-CR, por unanimidad el Pleno aprobo la siguiente:

ORDENANZA REGIONAL

APROBAR la Incorporacién de la Formacion en Salud Intercultural y la Lengua Materna u Originaria de la Poblacion con criterios para la
Contratacion y Seleccion de Personal de Salud (técnico o profesional) en zonas con presencia de Pueblos Indigenas Amazénicos y
Andinos otorgandole un puntaje especifico en su evaluacion. El puntaje asignado toma en cuenta los siguientes criterios:

a) Por pertenencia étnica al pueblo indigena u originario predominante en el &mbito que atendera considerar el 5% del total
del puntaje.

b) Por el dominio de la lengua materna u originaria de la poblacion indigena que atendera: considerar el 10% del total del
puntaje. Ello sera corroborado durante el proceso de seleccion con la participacion de una autoridad local perteneciente al
pueblo indigena u originaria que corresponda y que, para tal efecto, seré incorporada mediante invitacion a la Comision de
seleccion del personal.

c) Por formacion inicial y en servicio en salud intercultural, acreditada mediante documento emitido por institucién formadora
de recursos humanos en salud, considerar 15% del total del puntaje (10% en la formacion inicial y 5% en la formacién en
Servicio). i

d) Los profesionales no bilingies de formacion intercultural de instituciones formadoras egresados, tendrén puntajes igual que
las personas indigenas u originarias.

e) Considerar una remuneracion acorde con la carga laboral de los enfermeros técnicos interculturales (horario extendido,
sobre carga por atender diversos programas atencion integral) y garantizar las bonificaciones (nombrados y contratados)
por alta especializacion y para los que laboran en la zona de frontera y rural.

ENCARGAR a la Direccién Regional de Salud - DIRESA, en coordinacion con la Gerencia Regional de Desarrollo Social, elabore una
Directiva que regule la Incorporacion de la Formacion en Salud Intercultural y la Lengua Materna u Originaria de la Poblacion con criterios
para la Contratacion y Seleccion de Personal de Salud (técnico o profesional) en zonas con presencia de Pueblos Indigenas
Amazonicos y Andinos otorgandole un puntaje especifico en su evaluacion; de acuerdo a lo dispuesto en la presente norma, en un plazo
de sesenta (60) dias habiles contabilizados desde la publicacion de la presente ordenanza regional en el Diario Oficial EI Peruano.

DISPONER que la DIRESA implemente la presente ordenanza en Redes y Micro Redes de Salud de la Region de Cajamarca, con énfasis
en los distritos y centros poblados donde se encuentran poblaciones quechuas: distrito de Pucara, Pomahuaca de la provincia de Jaen, y;
en las provincias de Chota (Miracosta, Querocoto y San Juan de Licupis) y Cutervo (Querocotillo) (con variante quechua Inkawasi-kafiaris-
Nortefio). En el distrito de Chetilla y Centros Poblados de Porcon-Cajamarca de la provincia de Cajamarca y la provincia de Cajabamba
(Sitacocha) (con variante quechua Cajamarca-Nortefio); y, Awajin en los distritos de Huarango y San José de Lourdes de la provincia de
San Ignacio.

ENCARGAR al Organo Ejecutivo del Gobiemo Regional Cajamarca disponga las acciones necesarias para dar cumplimiento a la
presente Ordenanza Regional.

ENGARGAR a la Direccion Regional de Administracion del Gobierno Regional Cajamarca, la publicacion de la presente Ordenanza
Regional en el Diario Oficial “El Peruano”.
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ENCARGAR a la Direccién de Comunicacion y Relaciones Publicas la publicacion de la presente Ordenanza Regional, en el Portal
Electrénico del Gobiemo Regional Cajamarca (www.regioncajamarca.gob.pe).

La presente Ordenanza entrara en vigencia al dia siguiente de su publicacién en el Diario Oficial "El Peruanc”.

DADO EN LA SEDE INSTITUCIONAL DEL GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA, AL PRIMER DIA DEL MES DE AGOSTO DEL AKO DOS MIL DIECIOCHO.
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