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Decreto Supremo que aprueba la Politica
Nacional Multisectorial para las Personas
Adultas Mayores al 2030

DECRETO SUPREMO
N° 006-2021-MIMP

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

CONSIDERANDO:

Que, conforme a lo dispuesto en los articulos 1y 2 de
la Constitucion Politica del Peru, la defensa de la persona
humana y el respeto de su dignidad es el fin supremo de
la sociedad y del Estado; y nadie debe ser discriminado
por motivo de origen, raza, sexo, idioma, religion, opinion,
condiciéon econodmica o de cualquier otra indole. En ese
marco, en virtud de lo sefialado en el articulo 4, el Estado
y la comunidad protegen especialmente a la persona
adulta mayor en situacion de abandono;

Que, el numeral 1 del articulo 4 de la Ley N° 29158,
Ley Organica del Poder Ejecutivo , dispone como
competencia exclusiva del Poder Ejecutivo disefar y
supervisar politicas nacionales y sectoriales, las cuales
son de cumplimiento obligatorio por todas las entidades
del Estado en todos los niveles de gobierno; asimismo,
el referido articulo, precisa que las politicas nacionales
definen los objetivos prioritarios, los lineamientos, los
contenidos principales de las politicas publicas, los
estandares nacionales de cumplimiento y la provision de
servicios que deben ser alcanzados y supervisados para
asegurar el normal desarrollo de las actividades publicas
y privadas;

Que, mediante Decreto Supremo N° 029-2018-
PCM, se aprueba el Reglamento que regula las
Politicas Nacionales, en cuyo numeral 8.1 del articulo
8 se establece que las politicas nacionales constituyen
decisiones de politica a través de las cuales se prioriza
un conjunto de objetivos y acciones para resolver un
determinado problema publico de alcance nacional y
sectorial o multisectorial en un periodo de tiempo;

Que, los numerales 15.1 y 15.5 del articulo 15 del
Reglamento que regula las Politicas Nacionales, precisan
que la conduccion de una politica nacional multisectorial
supone su disefio y formulacién de manera conjunta con
los ministerios intervinientes, asi como la coordinacion,
articulacion intersectorial, seguimiento y evaluacion de
su cumplimiento, y excepcionalmente, dichas acciones
pueden requerir la conformaciéon de un grupo de trabajo
u otro mecanismo que determine la politica nacional
multisectorial o acuerden los ministerios intervinientes,
segun corresponda;

Que, el articulo 2 del Decreto Legislativo N° 1098,
Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Organizacion
y Funciones del Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables, sefiala que el Ministerio de la Mujer y
Poblaciones Vulnerables — MIMP, es el 6rgano rector en las
politicas nacionales y sectoriales sobre mujer y promocion
y proteccion de las poblaciones vulnerables; asimismo, en
el articulo 3 se precisa que tiene como finalidad disefar,
establecer, promover, ejecutar y supervisar politicas
publicas a favor de las mujeres y de las poblaciones
vulnerables consideradas como grupos de personas que
sufren discriminacion o situaciones de desproteccion:
nifos, nifias, adolescentes, personas adultas mayores,
personas con discapacidad, desplazados y migrantes
internos, con el objeto de garantizar sus derechos, con
vision intersectorial;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 194-2019-
MIMP, el MIMP aprueba la Lista Sectorial de Politicas
Nacionales bajo su rectoria o conduccion, en la cual se
incluye a la Politica Nacional en relacion a las Personas
Adultas Mayores, aprobada mediante el Decreto Supremo
N° 011-2011-MIMDES;

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 038-2020-
MIMP, se conforma un Grupo de Trabajo Multisectorial,
con el objeto de actualizar la Politica Nacional para las
Personas Adultas Mayores (Politica Nacional en relacion
a las Personas Adultas Mayores), dependiente del MIMP,
cuyos aportes fueron insumos claves para el disefio de
la Politica;

Que, mediante la Resolucion Legislativa N° 31090 y el
Decreto Supremo N° 044-2020-RE se aprueba vy ratifica,
respectivamente, la “Convencién Interamericana sobre
la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas
Mayores”, adoptada el 15 de junio de 2015, en el marco del
45 Periodo Ordinario de Sesiones de la Asamblea General
de la Organizacion de los Estados Americanos (OEA), la
cual ha entrado en vigencia el 31 de marzo del afio 2021;

Que, la Ley N° 30490, Ley de la Persona Adulta Mayor
y su Reglamento aprobado con el Decreto Supremo N°
007-2018-MIMP, establecen el marco normativo para
garantizar el ejercicio de los derechos de las personas
adultas mayores, a fin de mejorar su calidad de vida
y propiciar su plena integracién al desarrollo social,
econdmico, politico y cultural de la Nacién;

Que, el articulo 3 de la Ley N° 30490, Ley de la
Persona Adulta Mayor, establece que el MIMP ejerce
rectoria sobre la promocion y proteccion de los derechos
de la persona adulta mayor y en el marco de sus
competencias y de la normatividad vigente, se encarga de
normar, promover, coordinar, dirigir, ejecutar, supervisar,
fiscalizar, sancionar, registrar informacién, monitorear
y realizar las evaluaciones de las politicas, planes,
programas y servicios a favor de ella, en coordinacion con
los gobiernos regionales, gobiernos locales, entidades
publicas, privadas y la sociedad civil, que brindan las
facilidades del caso;

Que, a partir del marco juridico de proteccion de los
derechos de las personas adultas mayores; asi como,
de la revision de la evidencia cientifica y estadistica en
el pais, se constata que la discriminacion estructural por
motivos de edad contra las personas adultas mayores
en el Peru es un problema publico que requiere una
vision integral y la adopcion de medidas adecuadas y
oportunas por parte del Estado peruano, en sus tres
niveles de gobierno, con participacion de la familia y la
sociedad civil;

Que, en razén de lo expuesto, resulta necesario
aprobar la actualizacion de la Politica Nacional en relacion
a las Personas Adultas Mayores, para abordar las causas
y los efectos de la discriminacion estructural por edad
contra las personas adultas mayores, en concordancia
con los compromisos internacionales del Estado peruano
en materia de derechos humanos, desarrollo sostenible y
envejecimiento, las Politicas de Estado establecidas en
el Acuerdo Nacional, el Plan Estratégico de Desarrollo
Nacional y la Visién del Peru al 2050, garantizandose a
la persona adulta mayor el pleno disfrute de sus derechos
sin discriminacion por motivos de edad, reconociendo
sus valiosas contribuciones al desarrollo social,
promoviendo un envejecimiento activo y saludable, asi
como la participacion de la familia y de la comunidad en la
integracion, el cuidado y atencion de las personas adultas
mayores;

Que, para la formulacion de la “Politica Nacional
Multisectorial para las Personas Adultas Mayores
al 2030”, se ha estimado pertinente priorizar cinco
objetivos para coadyuvar a la resolucion de dicho
problema publico: i) Garantizar el derecho al cuidado
y buen trato para una convivencia sin discriminacién
de las personas adultas mayores; ii) Promover el
envejecimiento saludable en las personas adultas
mayores; iii) Garantizar prestaciones contributivas y
no contributivas para las personas adultas mayores;
iv) Garantizar el acceso, permanencia, culminacion
y calidad de la educacién de las personas adultas
mayores en todos los niveles y modalidades educativas;
y, v) Fortalecer la participacion social, productiva y
politica de las personas adultas mayores;

Que, mediante Oficio N° D000318-2021-CEPLAN/
DNCP, el Centro Nacional de Planeamiento Estratégico
adjunta el Informe Técnico N° D000006-2021-CEPLAN-
DNCPPN, a través del cual emite opinién técnica
favorable sobre la Politica Nacional Multisectorial para las
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Personas Adultas Mayores al 2030, en concordancia con
lo dispuesto en el articulo 10 del Reglamento que regula
las Politicas Nacionales, aprobado por Decreto Supremo
N° 029-2018-PCM, asi como con la Guia de Politicas
Nacionales, aprobada por Resolucion de Presidencia de
Consejo Directivo N° 00047-2018/CEPLAN/PCD;

Que, es necesario aprobar la Politica Nacional
Multisectorial para las Personas Adultas Mayores al 2030,
a fin de garantizar el pleno goce y ejercicio de los derechos
de las personas adultas mayores y contribuir a su plena
inclusion, integracion y participacion en la sociedad, sin
ningun tipo de discriminacion;

De conformidad con lo dispuesto en la Constitucion
Politica del Peru; en la Ley N° 29158, Ley Organica
del Poder Ejecutivo; en el Decreto Legislativo N° 1098,
Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Organizacion
y Funciones del Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables; en el Decreto Supremo N° 029-2018-PCM,
que aprueba el Reglamento que regula las Politicas
Nacionales; y la Guia de Politicas Nacionales aprobada
por Resolucion de Presidencia de Consejo Directivo N°
00047-2018/CEPLAN/PCD;

Con el voto aprobatorio del Consejo de Ministros;

DECRETA:

Articulo 1.- Aprobacion de la Politica Nacional
Multisectorial para las Personas Adultas Mayores al
2030

Apruébase la Politica Nacional Multisectorial para las
Personas Adultas Mayores al 2030, en adelante Politica
Nacional Multisectorial, que como anexo forma parte
integrante del presente Decreto Supremo.

Articulo 2.- Ambito de aplicacién

2.1 La Politica Nacional Multisectorial es de
cumplimiento obligatorio para todas las entidades del
sector publico, en los tres niveles de gobierno, asi como
para el sector privado y la sociedad civil, en cuanto les
sea aplicable.

2.2. Las entidades en todos los niveles de gobierno
y en el marco de sus competencias asumen sus roles,
obligaciones y responsabilidades, de acuerdo a lo
dispuesto en los articulos 19 y 20 del Reglamento que
regula las Politicas Nacionales, aprobado por Decreto
Supremo N° 029-2018-PCM.

Articulo 3.- Conduccion de la Politica Nacional
Multisectorial

El Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables,
como ente rector en la promocion y proteccion de los
derechos de las personas adultas mayores, conduce la
Politica Nacional Multisectorial.

Articulo 4.- Implementacion de la Politica Nacional
Multisectorial

4.1 El Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables
dirige y coordina con las entidades responsables de la
Politica Nacional Multisectorial, la implementacién de
los servicios identificados y otras intervenciones que
contribuyen al cumplimiento de los objetivos prioritarios
de la Politica Nacional Multisectorial.

4.2 Las entidades del Estado responsables de los
objetivos prioritarios, lineamientos y servicios de la Politica
Nacional Multisectorial, conforme a su rectoria en el ambito
sectorial, estan a cargo de la implementacion y ejecucién
de la misma, segun sus funciones y competencias, a
través de los diferentes planes del Sistema Nacional de
Planeamiento Estratégico - SINAPLAN.

Articulo 5.- Seguimiento y evaluacién

5.1. El Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables
tiene a su cargo el seguimiento y la evaluacién de la
Politica Nacional Multisectorial.

5.2. El proceso de seguimiento y evaluacién se
realiza de conformidad con las pautas metodologicas que
establece el Centro Nacional de Planeamiento Estratégico
- CEPLAN en materia de seguimiento y evaluacién

de politicas y aquellas que el Ministerio de la Mujer y
Poblaciones Vulnerables considere pertinente.

5.3. Las entidades del Estado que son responsables
del cumplimiento de los objetivos prioritarios de la
Politica Nacional Multisectorial, brindan oportunamente
informacién al Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables, a fin de realizar el seguimiento y evaluacion
de la implementacion de la Politica Nacional Multisectorial.

Articulo 6.- Financiamiento

Laimplementacion de la Politica Nacional Multisectorial
se efectua progresivamente con cargo al Presupuesto
Institucional de las entidades involucradas, sin demandar
recursos adicionales al Tesoro Publico.

Articulo 7.- Publicacion

El presente Decreto Supremo y el Resumen Ejecutivo
de la Politica Nacional Multisectorial son publicados en el
diario oficial El Peruano y, el mismo dia, la presente norma
y su anexo son publicados en la Plataforma Digital Unica
para Orientacion al Ciudadano (www.gob.pe) y en los
Portales Institucionales de los Ministerios cuyos titulares
lo refrendan.

Articulo 8.- Refrendo

El presente Decreto Supremo es refrendado por la
Ministra de la Mujer y Poblaciones Vulnerables, el Ministro
de Salud, el Ministro de Justicia y Derechos Humanos, la
Ministra de Desarrollo e Inclusion Social, el Ministro de
Educacién, el Ministro de Desarrollo Agrario y Riego, el
Ministro de Trabajo y Promocion del Empleo, el Ministro de
la Produccion, la Ministra de Comercio Exterior y Turismo,
la Ministra de Vivienda, Construccion y Saneamiento, el
Ministro de Cultura, el Ministro del Interior y el Ministro de
Economia y Finanzas.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
Primera.- la Politica Nacional
Multisectorial

La Politica Nacional Multisectorial tiene vigencia hasta
el 31 de diciembre de 2030.

Vigencia de

Segunda.-Aprobacion de normas complementarias
para la implementacion de la Politica Nacional
Multisectorial

El Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables
aprueba las normas complementarias para la
implementacion de la Politica Nacional Multisectorial.

Tercera.- Informe de cumplimiento de la Ley
N°30490, Ley de la Persona Adulta Mayor

A partir del afio 2021, el informe anual sobre el
cumplimiento de la Ley N° 30490, Ley de la Persona
Adulta Mayor, considera los avances anuales en la
implementacion de la Politica Nacional Multisectorial para
las Personas Adultas Mayores al 2030.

Cuarta.-
planeamiento

Las entidades involucradas en la Politica Nacional
Multisectorial, adecuan progresivamente sus
instrumentos de planeamiento a lo establecido en dicha
politica nacional, de conformidad con lo dispuesto en el
numeral 11.4 del articulo 11 del Reglamento que regula
las Politicas Nacionales, aprobado por Decreto Supremo
N° 029-2018-PCM.

Adecuacion de instrumentos de

Quinta.- Mecanismo de coordinacién

El Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables,
a través de Decreto Supremo, establece el mecanismo
de coordinacion para la implementacion de la Politica
Nacional Multisectorial.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA DEROGATORIA

Unica.- Derogacién del Decreto Supremo N°
011-2011-MIMDES

Derégase el Decreto Supremo N° 011-2011-MIMDES,
que aprueba la Politica Nacional en relacion a las
Personas Adultas Mayores.
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Dado en la Casa de Gobierno, en Lima, a los cuatro
dias del mes de junio del afio dos mil veintiuno.

FRANCISCO RAFAEL SAGASTI HOCHHAUSLER
Presidente de la Republica

CLAUDIA CORNEJO MOHME
Ministra de Comercio Exterior y Turismo

ALEJANDRO NEYRA SANCHEZ
Ministro de Cultura

FEDERICO TENORIO CALDERON
Ministro de Desarrollo Agrario y Riego

SILVANA VARGAS WINSTANLEY
Ministra de Desarrollo e Inclusion Social

WALDO MENDOZA BELLIDO
Ministro de Economia y Finanzas

RICARDO DAVID CUENCA PAREJA
Ministro de Educacion

JOSE MANUEL ANTONIO ELICE NAVARRO
Ministro del Interior

EDUARDO VEGA LUNA
Ministro de Justicia y Derechos Humanos

SILVIALOLI ESPINOZA
Ministra de la Mujer y Poblaciones Vulnerables

JOSE LUIS CHICOMA LUCAR
Ministro de la Produccién

OSCAR UGARTE UBILLUZ
Ministro de Salud

JAVIER EDUARDO PALACIOS GALLEGOS
Ministro de Trabajo y Promocién del Empleo

SOLANGEL FERNANDEZ HUANQUI
Ministra de Vivienda, Construccion y Saneamiento

POLITICA NACIONAL MULTISECTORIAL PARA LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES AL 2030

RESUMEN EJECUTIVO
I. PRESENTACION

El Perd esta atravesando un acelerado proceso
de envejecimiento poblacional, el cual consiste en el
incremento del numero y proporcion de personas de 60
afios a mas y la disminucién de los grupos de edades
mas jovenes, debido a la reduccién de las tasas de
fertilidad y mortalidad. Las personas adultas mayores
(en adelante PAM) suman mas de 4 millones (47.8% de
hombres y 52.2% mujeres), representando el 12.7% de
la poblacion nacional, mas del doble que en 1950, afio
en el que este grupo poblacional representaba el 6%
(INEI, 2020).

Las PAM son uno de los grupos poblacionales mas
vulnerables del pais, como se evidencia en las brechas
de acceso a la educacion basica, al sistema pensionario y
de salud, asi como también en su baja participacion social
y en el mercado laboral, la alta demanda insatisfecha en
servicios de cuidado de larga estancia o cuidados en el
ambito familiar, la alta incidencia de pobreza y violencia
que presentan. Esta situacion es aun mas critica en
ciertos subgrupos social e histéricamente excluidos,
como las mujeres adultas mayores, los/las miembros/
as de comunidades indigenas u otros grupos étnicos
discriminados, y los/las pobladores/as de areas rurales
del pais.

En ese contexto, y a partir de la evidencia cientifica y
estadistica en el pais, se ha identificado como problema

publico que requiere de la intervencién del Estado a la:
“Discriminacién estructural por motivos de edad contra
las personas adultas mayores”, debido a las siguientes
causas: 1) vulneracion del derecho al buen trato, 2)
inadecuado cuidado para las personas adultas mayores,
3) inadecuado sistema de salud, 4) sistema previsional
no sostenible, 5) inadecuado sistema educativo, y 6)
exclusion de los espacios de participacion social y
productiva.

La “Politica Nacional Multisectorial para las Personas
Adultas Mayores al 2030” (en adelante PNMPAM) aborda
el referido problema publico, con miras a lograr la siguiente
situacién futura deseada: “Al 2030, en nuestro pais, la
discriminaciéon estructural por motivos de edad hacia
las personas adultas mayores se reducira, permitiendo
que ejerzan plenamente sus derechos, se garantice su
calidad de vida, asi como sus posibilidades de ejercer
independencia y autonomia en la vejez”.

Para ello, la PNMPAM traza cinco objetivos
prioritarios, veintidés lineamientos, veintisiete servicios,
y cuatro propuestas normativas, los cuales se orientan
a la participacion social, productiva y politica, el acceso
a servicios de cuidado y salud, el acceso a servicios
educativos, el acceso al sistema de pensiones para
garantizar la seguridad econdémica, la promocion del
buen trato y cuidado para garantizar una convivencia
sin discriminacién y una vida libre violencia contra las
PAM.

Cabe resaltar que la PNMPAM constituye el primer
instrumento estatal que organiza las intervenciones del
Estado en su conjunto entorno a una situacion futura
deseada, objetivos prioritarios, indicadores y metas,
lineamientos y servicios para abordar efectivamente los
problemas que enfrentan las PAM y que, ademas, define
las responsabilidades de los diversos sectores, gobiernos
regionales y locales e instituciones involucradas, asi como
promueve la participacion de la sociedad civil en los tres
niveles de gobierno. De esta manera, se busca construir
un pais para todas las edades en que sus ciudadanas y
ciudadanos hagan ejercicio de sus derechos a lo largo de
todo su ciclo vital sin discriminacion.

Il. BASE LEGAL

La PNMPAM se ha elaborado segun lo dispuesto
en el Reglamento que regula las Politicas Nacionales,
aprobado por Decreto Supremo N°029-2018-PCM, asi
como en la “Guia de Politicas Nacionales” (CEPLAN,
2018). Asimismo, sustenta su intervencién en el marco
normativo nacional e internacional para la promocién y
proteccion de los derechos de las PAM.

2.1. Referentes normativos nacionales

La Constitucién Politica del Perd (CPP, 1993), que
establece como fin supremo de la sociedad y del Estado
la defensa de la persona y el respeto de su dignidad’,
brindando especial proteccion a las PAM en situacion de
abandono?, garantizando el derecho a la igualdad y no
discriminacién?®, asi como el ejercicio de los derechos a la
educacion?, trabajo® y salud® de todas las personas en el
territorio nacional sin excepcion.

Conforme al articulo 5 de la Ley de Organizacion
y Funciones del Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables (MIMP), y el articulo 3 de la Ley N°30490,
Ley de la Persona Adulta Mayor, dicho Ministerio ejerce
la rectoria en la promocion y proteccion de los derechos
de las PAM, y se encarga de normar, promover, coordinar,
dirigir, ejecutar, supervisar, fiscalizar, sancionar, registrar
informacion, monitorear y realizar las evaluaciones de las
politicas, planes, programas y servicios a favor de dicha

Constitucion Politica del Perd. Art. 1.
Constitucion Politica del Perd. Art. 4.
Constitucion Politica del Perd. Art. 2.
Constitucion Politica del Peru. Art. 16.
Constitucion Politica del Peru. Art. 23.
Constitucion Politica del Perd. Art. 7.

S O N
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poblacion, en coordinacion con los gobiernos regionales
y locales.

Ley N°30490, Ley de la Persona Adulta Mayor, y
su Reglamento, constituyen el marco normativo para
garantizar el ejercicio de los derechos de las PAM, a fin de
mejorar su calidad de vida y propiciar su plena integracion
al desarrollo social, econdémico, politico y cultural de la
nacion.

En el contexto de la pandemia por el Covid-19, la
normatividad en la materia se reforzé con la emision del
Decreto Legislativo N°1474, Decreto Legislativo que
fortalece los mecanismos y acciones de prevencién,
atencion, y proteccion de las personas adultas mayor
durante la emergencia sanitaria por el Covid-19.

Asimismo, resulta relevante indicar que la PNMPAM
guarda coherencia con otras normas, tales como:

- Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacion de la
Gestion del Estado.

- Ley N°27783, Ley de Bases de Descentralizacion.

-Ley N°27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales.

- Ley N°27972, Ley Organica de Municipalidades.

- Ley N°28411, Ley General del Sistema Nacional de
Presupuesto.

- Ley N°28983, Ley de Igualdad de Oportunidades
entre Mujeres y Hombres.

- Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

- Decreto Legislativo N°1098, Decreto Legislativo que
aprueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio
de la Mujer y Poblaciones Vulnerables.

- Decreto Legislativo N°1474, Decreto Legislativo
que fortalece los mecanismos y acciones de prevencion,
atencion, y proteccion de las personas adultas mayor
durante la emergencia sanitaria ocasionada por el
Covid-19.

- Decreto Supremo N°003-2012-MIMP, Reglamento
de Organizacion y Funciones del Ministerio de la Mujer y
Poblaciones Vulnerables.

- Decreto Supremo N°003-2015-MC, aprueba la
Politica Nacional para la Transversalizacion del Enfoque
Intercultural.

- Decreto Supremo N°029-2018-PCM, que aprueba el
Reglamento que regula las Politicas Nacionales.

- Decreto Supremo N°008-2019-MIMP, aprueba la
Politica Nacional de Igualdad de Género.

- Decreto Supremo N°009-2020-MC, aprueba la
Politica Nacional de Cultura.

2.2. Referentes internacionales

De la misma manera, la PNMPAM se circunscribe en
el marco de los instrumentos internacionales ratificados
y/o adoptados por el Estado peruano en materia de
derechos humanos, envejecimiento y derechos de las
PAM. Al respecto, los principales tratados, resoluciones
y declaraciones, que sustentan esta Politica son las
siguientes:

- Declaracion Universal de Derechos Humanos (1948).

- OIT: Convenio N 102 sobre seguridad social (1952).

- Pacto Internacional de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales (1966)

- Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos
(1966).

- Convencion Americana sobre Derechos Humanos
en materia de derechos econdémicos, sociales y culturales
(1969).

- Convencién sobre la Eliminacion de todas las Formas
de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW, 1979).

- Protocolo Adicional a la Convencién Americana
sobre Derechos Humanos en materia de derechos
economicos, sociales y culturales -Protocolo de San
Salvador (1988).

- Principios de las Naciones Unidas a favor de las
Personas de Edad (1991)

- Declaracion politica y Plan de Accién Internacional
de Madrid sobre el Envejecimiento (2002).

- Convencion sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad (2006).

- Resolucion de la Asamblea General de la ONU:
Transformar nuestro mundo: Agenda 2030 para el
Desarrollo Sostenible (2015).

- Convencion Interamericana sobre la Proteccion de
los Derechos Humanos de las Personas Mayores (2015).7

- OMS: Estrategia mundial sobre el envejecimiento y
la salud 2016-2030: hacia un mundo en el que todas las
personas puedan vivir una vida prolongada y sana (2016).

ll. DIAGNOSTICO
3.1. Enunciado del problema publico

En el Perd, la discriminacion es un problema
generalizado que afecta a numerosos grupos de la
poblacién, por lo que se calcula que uno de cada tres
peruanas y peruanos ha experimentado personalmente
este problema. Sin embargo, las PAM de nuestro pais
son identificadas como uno de los grupos poblacionales
gue se encuentran en mayor riesgo de ser discriminados
por motivo de su edad. Segun la Il Encuesta Nacional de
Derechos Humanos del MINJUSDH (2019), el 55% de las
peruanas y los peruanos considera que las PAM sufren
algun grado de discriminacion.

Combatir la discriminacién por motivos de edad contra
las PAM, asi como promover y proteger el ejercicio de sus
derechos es obligacion del Estado. Por ello, este debe
disponer las medidas que sean necesarias a través de
sus distintos sectores y niveles de gobierno, con especial
atencion de aquellas personas que se encuentran en
situacién de mayor riesgo®. Esta tarea se torna prioritaria
en un contexto de envejecimiento poblacional como el
que atraviesa nuestro pais debido a que podria conllevar
al aumento de este tipo de discriminacion.

El envejecimiento poblacional, entendido como el
aumento de la proporciéon y numero de personas de 60 y
mas afos, y la disminucion de los grupos de edades mas
jovenes debido a la reduccion de las tasas de fertilidad®
y mortalidad', es la expresion del desarrollo econémico,
social y cientifico que ha experimentado nuestro pais
durante el dltimo siglo.

7 Congreso de la Republica. Resolucion Legislativa nim. 31090. Publicada
en el Diario Oficial EI Peruano: 17 de diciembre de 2020; y, Ministerio de
Relaciones Exteriores. D. S. nim. 044-2020-RE. Publicado en el Diario
oficial EI Peruano: 23 de diciembre de 2020. La Convencion constituye el
primer instrumento juridico vinculante en materia de proteccion de derechos
de las PAM a nivel mundial. Resalta “la necesidad de abordar los asuntos de
la vejez y el envejecimiento desde una perspectiva de derechos humanos
que reconoce las valiosas contribuciones actuales y potenciales de la
persona mayor al bienestar comun, a la identidad cultural, a la diversidad
de sus comunidades, al desarrollo humano, social y econémico y a la
erradicacion de la pobreza”. Asimismo, destaca que la persona a medida
que envejece, “debe sequir disfrutando de una vida plena, independiente
y auténoma, con salud, seguridad, integracion y participacion activa en las
esferas econémica, social, cultural y politica de sus sociedades”. Asi también
subraya la responsabilidad del Estado, y la participacion de la familia y de
la comunidad en la integracién activa, plena y productiva de la persona
mayor dentro de la sociedad, asi como en su cuidado y atencion. A su vez,
se promueve la participacion de las PAM en la elaboracion, aplicacién y
control de politicas publicas y legislacién dirigida a la implementacion de la
Convencion.

8 La prohibicion de la discriminacion por motivo de edad se sustenta en el
articulo 2 de la Constitucién Politica del Peru, el articulo 323 del Cadigo
Penal y el articulo 5 de la Ley nim. 30490, Ley de Personas Adultas
Mayores.

®  Enla década de 1950, el Peru se acercaba a lo que es llamado “fertilidad
natural” debido a que cada mujer en edad reproductiva tenia 6.95 hijos,
sugiriendo que habia muy poco control de la natalidad en ese periodo.
Actualmente, esto ha cambiado de manera dramética, ya que, en promedio
cada peruana en edad reproductiva tiene 2.16 hijos. Esto se debe al
incremento en el uso de métodos de planificacion familiar, pasando de 59%
en la década de 1990 a 75% en el afio 2018 (Naciones Unidas, 2019).

0 Esto se debe a que la esperanza de vida al nacer ha pasado de 44 a 77.4
afios entre 1950 y 2020; y se proyecta que para el afio 2050, todo nifio
recién nacido espere vivir hasta los 83 afios en promedio. Del mismo modo,
en la década de 1950, una PAM esperaba vivir solo 13.8 afios mas de vida
en promedio (hasta los 73 afios). Sin embargo, en el afio 2020, una PAM
estima vivir 22.86 afios mas (hasta los 82) (Naciones Unidas, 2019).
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La poblacion adulta mayor del Pert ha aumentado
dramaticamente desde la ultima mitad del siglo XX
y se proyecta que continuara creciendo de manera
acelerada tanto en nUmero como en proporcion. Entre
las décadas de 1950 y 1980, tenia una poblacion
mayoritariamente joven y las PAM representaban solo
el 6% de la poblacién nacional. Sin embargo, esta
situacién ha ido cambiando en las ultimas décadas.
En el afio 2020, en el Peru existen 4 millones 140 mil
personas de 60 y mas afios de edad, representando el
12.7% del total de la poblaciéon del pais'. Asimismo,
al menos una PAM formaba parte del 39.1% de los
hogares peruanos (IV trimestre 2020, INEI, 2020). Y
para el afio en que se finalice esta Politica Nacional
(2030) las PAM se estiman seran el 16% de la
poblacién peruana. Asi, se calcula que este grupo
continuara incrementando y para el afio 2050 sera
25% (Naciones Unidas, 2019)'2.

Finalmente, a pesar de que todas las PAM del pais
estan en riesgo de sufrir discriminacion por motivos de
su edad, es fundamental reconocer que este no es un
grupo homogéneo y algunos subgrupos se encuentran
en situacién de mayor vulnerabilidad como las mujeres
adultas mayores, asi como quienes son parte de grupos
étnicos social e histéricamente excluidos, provenientes de
areas rurales de nuestro pais, quienes presentan una o
mas discapacidades, son parte de grupos de edad mas
envejecidos, entre otros.

En ese sentido, la PNMPAM aborda el problema
publico de la “Discriminacién estructural por motivos
de edad contra las personas adultas mayores”, a fin
de garantizar el pleno goce y ejercicio de los derechos
de las PAM y contribuir a su plena inclusion, integracion
y participacion en la sociedad, sin ningun tipo de
discriminacion.

3.2. Conceptos claves
- Discriminacion estructural

Se entiende como discriminacién estructural al
“conjunto de practicas, informales o institucionalizadas,
que niegan el trato igualitario o producen resultados
desiguales para ciertos grupos sociales y que tienen
como consecuencias la privacion o el menoscabo en el
acceso a los derechos y la reproduccion de la desigualdad
social” (Solis, 2017: 27).

- Discriminacion por motivos de edad en la vejez

La discriminacion por motivos de edad en la vejez -
también llamada ‘viejismo’- es definida como el proceso
de estereotipacion y discriminacion sistematica, es
decir, de distincién, exclusién o restricciéon contra
las PAM basada en la edad cronoldgica (OEA, 2015;
Butler, 1969; Bytheway, 2005; Salvarezza, 1998). Los
prejuicios viejistas mas comunes asocian a la vejezy a
todas las PAM con estar enfermo/a, la improductividad,
la soledad, incapacidad para aprender y cambios
negativos en la personalidad y comportamiento.
Ademas, se asume que todas las PAM son asexuadas,
incapaces de decidir sobre sus vidas o funcionar
en sociedad (Angulo et al.,, 2020; Victor, 2005).
Esos prejuicios se expresan a través de actitudes
y practicas discriminatorias presentes tanto en las
interacciones sociales cotidianas entre individuos,
asi como en las normas legales, politicas y practicas
institucionales. En ese sentido, la discriminacion por
motivos de edad es un problema social que trasciende
las voluntades individuales y es de caracter estructural
(Solis, 2017) que tiene como objetivo o efecto anular o
limitar el reconocimiento, goce o ejercicio en igualdad
de condiciones de los derechos humanos y libertades
fundamentales de las PAM, poniéndolas en una
posicién subordinada y en riesgo de exclusion social
(OEA, 2015; Alvarez, 2013). Cabe sefalar que las PAM
al encontrarse mas expuestas a sufrir discriminacion
o situaciones de desproteccién, son consideradas
grupos en situacion de vulnerabilidad.

- Envejecimiento

Proceso gradual que se desarrolla durante el curso
de vida y que conlleva cambios bioldgicos, fisiologicos,
psico-sociales y funcionales de variadas consecuencias,
las cuales se asocian con interacciones dinamicas y
permanentes entre el sujeto y su medio (OEA,2015).%

- Envejecimiento activo y saludable

El Envejecimiento Activo es un marco conceptual y de
politica creado por la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) en el afio 2002 para orientar la intervencion global
en materia de envejecimiento™. Su propuesta se opone
radicalmente a una mirada discriminadora de la vejez
en tanto se basa en el reconocimiento de los derechos
humanos de todas las PAM y de su potencial para ser
agentes que contribuyan activamente al bienestar de
sus familias, comunidades y naciones. Este marco de
politica orienta a los Estados en la implementacion de
politicas publicas y programas que apunten a brindar
oportunidades de mejora del bienestar y la calidad de vida
de las PAM en los ambitos fisico, mental y social (OMS,
2002; OEA, 2015). Indica que deben priorizar cuatro
areas de accion prioritaria o “pilares” para alcanzar este
objetivo. Estos pilares son: salud, seguridad y cuidado,
educacion y participacion (OMS, 2015). En ese sentido,
el concepto de envejecimiento activo y saludable implica
una transformacién profunda tanto individual como de la
poblacion y sociedad en su conjunto (OEA, 2015).

- Personas adultas mayores en situacién de riesgo

Son aquellas que se encuentran en situacion de
pobreza o pobreza extrema; dependencia; fragilidad;
victimas de cualquier tipo de violencia en el ambito
familiar, social o institucional, sea violencia fisica,
psicoldgica, sexual, econdmica o por abandono, sea en
calle, centros de salud, establecimientos penitenciarios u
otra circunstancia.

3.3. Modelo del problema publico

Esta seccién presenta el modelo del problema publico,
el cual incorpora la estructuraciéon conceptual y operativa
de la “discriminacién estructural por motivos de edad
contra las personas adultas mayores” en el pais.

La discriminacion que experimentan las PAM limita
el ejercicio de sus derechos humanos. Estos ultimos
son garantias juridicas universales que protegen a
las personas y colectividades contra cualquier accién
u omisiéon que pueda interferir contra sus libertades y
dignidad.

Para hacer frente a esta problematica, la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) en el afio 2002 cred el marco
conceptual y de politica del ‘Envejecimiento activo y
saludable’ que busca orientar la intervencion global en
materia de envejecimiento’®. Su propuesta se orienta a

™ INEL En el Pert existen mas de cuatro millones de adultos mayores. 2020.
Recuperado de:  http://m.inei.gob.pe/prensa/noticias/en-el-peru-existen-

mas-de-cuatro-millones-de-adultos-mayores-12356.
2 Esta proyeccion estadistica no considera el impacto del COVID-19 en la

poblacién adulta mayor.

5 Convencion Interamericana sobre los Derechos Humanos de las Personas
Mayores. Art. 2.

4 La OMS en el afio 2002 hizo publica el marco de politica del “Envejecimiento
Activo”, durante la Segunda Asamblea Mundial sobre Envejecimiento
organizada por las Naciones Unidas cuando se aprob¢ el Plan de Accién
Internacional de Madrid sobre el Envejecimiento.

5 Ley N°30490, Ley de la Persona Adulta Mayor. Art.25.

6 La OMS en el afio 2002 hizo publica el marco de politica del “Envejecimiento
Activo”, durante la Segunda Asamblea Mundial sobre Envejecimiento
organizada por las Naciones Unidas cuando se aprob¢ el Plan de Accién
Internacional de Madrid sobre el Envejecimiento.
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erradicar la discriminacién en la vejez, se sustenta en el reconocimiento de los derechos humanos de las mujeres y
hombres adultos mayores y de su potencial para ser agentes que contribuyan activamente al bienestar de sus familias,
grupos de pares, comunidades y naciones participando de los ambitos sociales, econdmicos, culturales y politicos.

En este contexto, la posibilidad que una persona adulta mayor viva o no una vejez activa, saludable en que sea
posible desarrollar y mantener las capacidades funcionales y en pleno ejercicio de sus derechos depende de una
variedad de factores y circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, los cuales son
denominados “determinantes sociales de la salud” (DSS). La OMS (2002; 2020) explica como nuestros comportamientos,
conductas, estilos de vida, las caracteristicas de los ambientes fisicos, el contexto social, cultural y econdémico, asi
como el acceso a servicios de proteccién a los que hemos accedido y en los que hemos vivido a lo largo de nuestra
vida afectan negativamente o positivamente nuestra salud, participacion y seguridad en la vejez. Asimismo, se resalta
que las desigualdades sociales por razones de género, etnicidad o nivel socioeconémico son importantes marcadores
de diferencia, ya que ciertos grupos excluidos social e histéricamente en nuestras sociedades acumulan un conjunto de
desventajas a través del curso de sus vidas que finalmente tiene repercusiones negativas en la capacidad de vivir una
vejez activa y saludable.

llustracion1: Determinantes sociales de la salud del envejecimiento activo y saludable

Género

Determinantes
econémicos .
£ 5 Servicios
eterminantes sociales

soclales y sanitarios

Envejecimiento

Activo

Determinantes

ntorno fisi
AR comportamentales

Determinantes
personales

Cultura

Fuente: OMS 2002

En ese sentido, el enfoque del envejecimiento activo y saludable propone que es responsabilidad de nuestra sociedad
en su conjunto el lograr que las PAM de nuestro pais alcancen una vejez con calidad de vida y bienestar.

Ilustracion 2: Arbol de Problemas

Efecto directo
Menoscabo del bienestar de las personas adultas mayores

- Efecto indirecto 2 Efecto indirecto 3
Efecto indirecto 1 Alta incidencia de enfermedad Alta prevalencia de transtornos
Vulnerabilidad ante la pobreza ta incidencia d.e en er!geda es mentales que limitan el ejercicio
crénicas y discapacida de su autonomia

T

Problema publico

Discriminacion estructural por motivos de edad contra las personas adultas mayores
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el curriculo nacional
Causa indirecta 8
|| Causa indirecta 3 Inadecuado L | Reducido personal
acceso a la justicia de las PAM especializado para atender las
necesidades y caracteristicas
de las PAM
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3.4. Situacion actual del problema

Se presentan algunos datos estadisticos que permiten
evidenciar el estado actual del problema publico, sus
causas Yy efectos. De acuerdo con las fuentes principales
los datos estadisticos recogidos por el Censo Nacional
2017 XlI Poblacion, VII de Vivienda y Il de Comunidades
Indigenas (CVP, 2017), Encuesta Nacional de Hogares
(ENAHO) 2019 y los informes técnicos trimestrales del
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEI sobre
la “Situacién de la Poblacion Adulta Mayor” (2020), la
situacién actual del problema es:

Pobreza: Para el 2019, el 16.98% de las PAM en el
Peru se encontraban en situacién de pobreza o pobreza
extrema. Del total, 26.70% tenian entre 60 a 64 afos;
20.73% entre 65 a 69 arfos; y 52.57% de 70 afios a mas.
Del total de PAM en situacién de pobreza o pobreza
extrema, 51.69% son mujeres y 48.31% son hombres
(INEI, 2019).

Acceso a servicios de salud y cuidados: En los
ultimos afios se han realizado esfuerzos grandes en el
sector salud para asegurar la universalidad del acceso
a la salud para todos los peruanos y peruanas, por lo
que actualmente el 85.5% de la poblacién adulta mayor
cuenta con algun tipo de seguro de salud. Sin embargo,
no todo este grupo pertenece al mismo sistema de salud
(INEI, IV Trimestre 2020). Esto implica que, en la mayoria
de casos, estos servicios no garanticen la atencion
de enfermedades mentales, cronicas y servicios de
rehabilitacion que son principalmente solicitados por las
PAM del pais, ni el acceso a servicios de salud geriatricos
y gerontolégicos.

Asimismo, las PAM que tienen discapacidad y viven
solas requieren en mayor medida de una red familiar
y comunitaria para su atencién integral, cuidado vy
proteccion, segun sus necesidades. Cabe indicar que el
38.4% del total de PAM de 70 afios a mas viven solas
(INEI, 2017). Ademas, el 47.6% de las personas mayores
de 60 afios tienen algun tipo de discapacidad para ver,
hablar, oir, entender o aprender, relacionarse con los
demas, usar brazos y piernas, entre otros; siendo esta
condicion mas recurrente en mujeres adultas mayores
(50.7%) que hombres adultos mayores (44.6%), y en los
grupos de edad mas envejecidos, siendo su prevalencia
15.1% entre quienes tienen 60-70 afios y 32.5% entre
quienes tiene mas de 71 afos (INEI, IV Trimestre 2020).

Acceso al sistema de seguridad social y
participacion econémica: Las PAM que contindan
trabajando representan el 54.5% y suelen ser parte del
mercado laboral informal. Mientras que solo el 34.6%
tiene acceso a algun sistema de pensiones (INEI, IV
Trimestre 2020). En ese sentido, para numerosas mujeres
y hombres adultos mayores la actividad economica
aun resulta fundamental, pese a ya no pertenecer a la
poblacién en edad de trabajar (PET), dado que no cuentan
con una pension que les garantice un ingreso monetario o
reciben una pension insuficiente que no les permite cubrir
sus necesidades y la de su familia a quienes, en muchos
casos, aun debe mantener.

Acceso a la educacion: El nivel educativo alcanzado
por la poblacion adulta mayor del pais es bastante bajo,
especialmente en el caso de las mujeres y poblaciones
del area rural. Precisamente, de ellas el 14.6% no cuenta
con un nivel educativo y solo el 39.8% tiene nivel inicial,
el 27.3% alcanzé primaria completa y 6.5% alcanzo
educacion superior no universitaria y 11.9% educacion
superior universitaria (INEI, IV Trimestre 2020).

Finalmente, de acuerdo a lo sefialado, se puede
sefialar que las barreras que enfrentan las mujeres adultas
mayores, son el acceso a la educacion, acceso al sistema
de seguridad social, derecho al buen trato y cuidado, para
lo cual, se presentan algunos datos desagregados por
sexo y analizados desde un enfoque de género, que
complementan la causalidad que estan alrededor del
problema publico identificado:

Violencia: la mayoria de denuncias realizadas por
PAM registradas en los CEM durante el afio 2020 fueron
realizadas por mujeres (73.64%), visibilizando una brecha
de género sumamente amplia por lo que se necesita
intervenciones que combinen el enfoque gerontoldgico

y de género para tratar estos casos particulares.
Adicionalmente, dos encuestas realizadas por el INEI
brindan informacién sobre este tema. Por un lado, la
ENAHO (2019) brinda conocimiento sobre la violencia
y discriminaciéon contra las PAM que es ejercida por
instituciones publicas.

Medidas de proteccion temporal: Durante el afio
2020, se dictaron medidas de proteccion temporal de
caracter administrativo en favor de 513 PAM en situacién
de riesgo por violencia, fragilidad, dependencia, pobreza
0 pobreza extrema, de las cuales 60% eran hombres y
40% mujeres. Estas situaciones de riesgo de las PAM no
son excluyentes, habiéndose identificado que el 68% de
PAM con medidas de proteccion temporal cuentan con
situacién de riesgo multiple.

Servicio de cuidado: Segun informacion del Censo
Nacional de Poblacion y Vivienda (INEI, 2017), el 38.4% del
total de PAM de 70 afios a mas vive solo. La proporcion de
esta poblacion es similar tanto en el ambito urbano como
rural. Sin embargo, este ultimo presenta una situacién mas
grave debido a que se cuenta con menor accesibilidad a
distintos servicios publicos de salud y cuidado, lo que los
pone en una situacién de mayor desatencion y vulnerabilidad.
Asimismo, se evidencian notables diferencias de género,
siendo 53.8% el porcentaje de mujeres adultas mayores que
vive sola en comparacion con el 46.2% de hombres adultos
mayores del pais.

Analfabetismo: El 18.3% de la poblacion de 60 y mas
afos de edad no sabe leer ni escribir (INEI, IV Trimestre
2020). Esta situacién es mas elevada en las mujeres,
el 28.0% de mujeres adultas mayores son analfabetas,
siendo mas de tres veces que en sus pares los hombres
(7.5%). Por ultimo, las brechas en las cifras de nivel
educativo alcanzado y analfabetismo se profundizan
al incorporar otras variables como la etnicidad. Por
ejemplo, el nivel educativo alcanzado de las PAM que se
autoidentifican como afroperuanas o afrodescendientes
se concentra en primaria (47%) y secundaria (26.1%), el
19.5% declaré no saber leer ni escribir (67% mujeres y
33% hombres) (CPV, 2017). Asimismo, el analfabetismo
es mas elevado en las PAM que hablan lenguas distintas
al castellano, especialmente si son mujeres.

Prestaciones de salud: En la actualidad, la mayoria
de las PAM del Peru presenta al menos una enfermedad
cronica (76.1%). La poblacién adulta mayor con algun
problema de salud crénico es mayor para las mujeres
(82.3%) que para los hombres mayores (69.1%) (INEI, IV
Trimestre 2020). Para el mismo periodo, se identifica que
del total de la poblacion adulta mayor de 60 y mas afos de
edad, el 85.5% tiene algun seguro de salud, sea publico
o privado.

En lo que corresponde al Sistema Integral de Salud
(SIS), el departamento de Lima concentré en el afio 2019
la mayor cantidad de asegurados (569,903), de los cuales
309,673 son mujeres y 260,230 hombres. Otro aspecto
resaltante de ese afio es que de la PAM que contaba con
SIS, el 79.1% vive en el &rea rural, el 40.3% en el resto
urbano y el 25% en Lima, conforme a las fichas remitidas
por INEI. Otros departamentos con mayor ndmero de
afiliados al SIS fueron: Cajamarca con 70.045 hombres
y 79,414 mujeres; Piura con 70,226 hombres y 73,916
mujeres; La Libertad con 62,391 hombres y 72,881
mujeres.

Sistema previsional: Las mujeres en Peru aun tienen
una débil conexion con el mercado laboral esto da cuenta
de la carga de las mujeres en los roles de cuidado, lo que
se traduce en menores niveles de cobertura de pensiones.
La tasa promedio de participacién de las mujeres en la
fuerza laboral en ALC es del 56% en comparacion con el
83% de los hombres (BID, 2015). Asimismo, las mujeres
reportan menos afos de empleo formal y mayores
interrupciones en su carrera que los hombres (BID, 2015;
Defensoria del Pueblo, 2019). Por tanto, solo el 26.7% de
las mujeres adultas mayores del pais tiene una pension de
jubilacién, frente al 55.4% de los hombres adultos mayores
(INEI, 2020). Las diferencias se intensifican al contrastar
la realidad de las mujeres adultas mayores pobres que
viven en areas rurales con los hombres adultos mayores
no pobres de areas urbanas. Solo el 0,1% de los primeros
tiene acceso a una pension de vejez frente al 45,6% del
segundo grupo (Olivera, 2015).
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3.5. Situacion futura deseada

Luego de haber descrito el problema publico que
aborda la PNMPAM, nos corresponde preguntarnos
sobre la situacion futura que deseamos alcanzar
para el afio 2030, es decir: ;Cémo queremos que
vivan las personas adultas mayores peruanas en un
determinado horizonte temporal? La situacion futura
deseada es determinada como la situacion mas
favorable y factible de ser alcanzada al finalizar el
periodo de vigencia de la PNMPAM, considerando
todas las variables del contexto. Esta vision a futuro
ha sido desarrollada de manera participativa tomando
en cuenta las opiniones y aspiraciones de la poblacion
adulta mayor', asi como del andlisis de evidencias
cientificas que nos permiten prever las tendencias,
escenarios contextuales, riesgos y oportunidades
futuros asociados al problema publico.

Para ello, se ha utilizado como referencia los
documentos elaborados por el CEPLAN: “Peru 2030:
Tendencias globales y regionales”, “Reporte 2020 Riesgo
y Oportunidades globales para el Peru”, “Escenarios
contextuales: cambios globales y sus consecuencias
para el Peru”; asi como reportes sobre envejecimiento y
ciclo de vida elaborados por la Organizacion Mundial de
la Salud.

Cabe mencionar que para cada una de las tendencias
se identificaron los riesgos y oportunidades que podrian
afectar en la implementacion de la PNMPAM, las mismas
que fueron calificadas considerando su nivel de impacto y
probabilidad de ocurrencia

La situacion futura deseada, ademas de tomar en
cuenta las aspiraciones de las personas, considera las
tendencias y escenarios contextuales que pudieran
estar asociados e impactar al problema publico, asi
como un anadlisis de evidencias de alternativas de
solucion

“Al 2030, en nuestro pais, la discriminacién estructural
por motivos de edad hacia las personas adultas mayores
se reducira, permitiendo que ejerzan plenamente sus
derechos, se garantice su calidad de vida, asi como sus
posibilidades de ejercer independencia y autonomia en la
vejez”.

Este cambio se vera reflejado en la evolucién de los
siguientes indicadores:

- Porcentaje de mujeres y hombres adultos mayores
que declaran haber sufrido algun tipo de discriminacion en
los ultimos 12 meses se reducira a 3.9%.

- Porcentaje de mujeres y hombres adultos mayores
que padecen enfermedades crénicas se reducira a 74.6%.

- Porcentaje de mujeres y hombres adultos mayores
que cuentan con algun tipo de pension incrementara a
41.4%.

- Porcentaje de mujeres y hombres adultos mayores de
60 afos que no accedieron o no concluyeron la Educacion
Basica Regular (EBR) se reducira a 53.8%.

IV. OBJETIVOS PRIORITARIOS Y LINEAMIENTOS

De acuerdo al desarrollo de aspectos conceptuales,
el arbol de problemas, la situacién actual y futura
deseada y el andlisis de alternativas de solucion, se
presentan a continuacion los cinco objetivos prioritarios
de la PNMPAM. Los objetivos son el centro de la apuesta
estratégica de la PNMPAM, contienen indicadores que
mediran su desempefio, y lineamientos que concretaran
las intervenciones de cada sector hacia el horizonte
temporal establecido. Cabe resaltar que los objetivos
y lineamientos se implementaran tomando en cuenta la
diversidad de las personas adultas mayores, incluyendo
sus caracteristicas, necesidades e intereses en los
diferentes ambitos en los cuales se desarrolla; asi como
los enfoques transversales de derechos humanos, género,
intergeneracional, interculturalidad, gerontolégico,
curso de vida, territorial, discapacidad, interseccional y
diferencial para el goce efectivo de los derechos de la
persona mayor. Se cuenta con cinco objetivos prioritarios
y 22 lineamientos que se describen a continuacion:

Obj
OP. 01. Garantizar el derecho al
cuidado y buen trato para una
convivencia sin discriminacion de
las personas adultas mayores.

ivo Priorizado Lineamiento

Lin. 01.01. Prevenir toda forma de violencia contra las
personas adultas mayores

Lin. 01.02. Implementar intervenciones especializadas
para las personas adultas mayores en situacion de
riesgo.

Lin. 01.03. Fomentar una cultura de cuidado y buen
trato para las personas adultas mayores.

Lin. 01.04. Fortalecer el marco normativo para
armonizar y articular las acciones de las instituciones
publicas y privadas vinculadas en la implementacion
de la PNMPAM, para la promocion y proteccion de los
derechos de las personas adultas mayores.

OP. 02. Promover el envejecimiento |Lin. 02.01. Fomentar el cuidado de la salud con
saludable en las personas adultas |orientacion de estilos de vida saludable, consejeria
mayores y autocuidado con corresponsabilidad de la persona
adulta mayor, familia y comunidad

Lin. 02.02. Fortalecer las competencias del recurso
humano en temas de promocion del envejecimiento
saludable, prevencion de riesgos y enfermedades,
cuidados integrales, resolucion de problemas,
rehabilitacion y cuidados al final de la vida de la
persona adulta mayor.

Lin. 02.03. Garantizar el acceso a prestaciones de
la salud y sociales acorde a las necesidades de las
personas adultas mayores.

Lin. 02.04. Garantizar la cobertura universal para la
atencion integral en salud de las personas adultas
mayores de acuerdo con sus necesidades.

Lin. 02.05. Fomentar la investigacion sobre salud,
bienestar, envejecimiento de las personas adultas
mayores en los 3 niveles de gobierno.

Lin. 02.06. Fomentar las redes de apoyo
sociosanitarias para cubrir las necesidades de
asistencia social, econémica y/o sanitaria de las
personas adultas mayores.

P. 03. Garantizar prestaciones|Lin. 03.01. Mejorar la cobertura de los afiliados al
contributivas y no contributivas para|sistema previsional.
las personas adultas mayores.

Lin. 03.02. Incrementar el nimero de personas adultas
mayores que cuentan con pensién contributiva y no
contributiva.

Lin. 03.03. Procurar un sistema previsional con
pensiones dignas.

OP. 04. Garantizar el acceso, Lin. 04.01. Ampliar la cobertura en la educacion basica,
permanencia, culminacion y calidad | comunitaria y técnico-productiva de acuerdo con las
de la educacion de las personas necesidades de las personas adultas mayores.
adultas mayores en todos los
niveles y modalidades educativas.

Lin. 04.02. Incorporar metodologias y estrategias
intergeneracionales para el desarrollo de aprendizajes
en las personas adultas mayores.

Lin. 04.03. Fomentar la gestion de conocimiento sobre
el proceso de envejecimiento y vejez.

Lin. 04.04. Transversalizar el proceso de
envejecimiento en el sistema educativo.

OP. 05. Fortalecer la participacion|Lin. 05.01. Implementar mecanismos de participacion
social, productiva y politica de las|politica, social y econémica en los 3 niveles de
personas adultas mayores gobierno para las personas adultas mayores.

Lin. 05.02. Implementar programas de mejora,
recuperacion y/o desarrollo de infraestructura y
espacios publicos sostenibles, equipados y con
pertinencia territorial para las personas adultas
mayores.

Lin. 05.03. Generar la accesibilidad en el transporte,
seguridad, vivienda, centro laboral, turismo y espacios
recreativos, acorde a las necesidades de las personas
adultas mayores.

Lin. 05.04. Implementar modelos de gestion ylo
programas especializados para la gestion del riesgo
de desastres, atendiendo a las particularidades de
cada territorio y necesidades de las personas adultas
mayores.

Lin. 05.05. Desarrollar competencias productivas y de
gestion de emprendimientos para las personas adultas

mayores.

7 El planteamiento de la situacion futura deseada se ha obtenido a partir de
herramientas metodoldgicas de consulta directa con la poblacion. En primer
lugar, se aplicé la Encuesta de expectativas, preferencias y aspiraciones
sobre la Politica Nacional Multisectorial para las Personas Adultas Mayores.
Esta estuvo dirigida a organizaciones sociales de personas adultas mayores
y servidoras/es publicos dedicados a la proteccion y promocion de derechos
de esta poblacion. En segundo lugar, se realizé un taller participativo en el
cual participaron 40 organizaciones de personas adultas mayores a nivel
nacional.
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V. PROVISION DE SERVICIOS

Los objetivos prioritarios permiten alcanzar los principales retos de la PNMPAM, esto a su vez, se implementan a
través de los lineamientos, los mismos que pueden ser implementados por medio de instrumentos regulatorios (como
estrategias, normas, planes, entre otros.), servicios prestacionales, servicios no prestacionales o servicios intermedios,
los cuales se entregan a las mujeres y hombres adultos mayores atendiendo a sus necesidades diferenciadas. Los
servicios se brindan sin discriminacion por nacionalidad o por cualquier otra indole.

La identificacién y disefio de servicios se realizé con los sectores involucrados en la PNMPAM, la cual por cada
lineamiento decanto en un servicio. En ese sentido, se presenta la lista de servicios que implementan los lineamientos.

Por otro lado, para el caso de aquellos servicios de la PNMPAM que no cuentan con proyeccion de metas al afio 2030,
una vez aprobada la politica, la DIPAM, en coordinacion con el sector encargado de implementar el servicio, establecera
en el corto plazo un Plan de Trabajo para el recojo de informacién de las fuentes descritas en sus Fichas Técnicas de
Indicadores, asi como la determinacion de su linea de base y proyeccion de metas correspondiente, de manera tal que
al afo de inicio de implementacion de cada servicios, se cuenta con dicha informacion.

Objetivo Priorizado

OP. 01. Garantizar el
derecho al cuidado
y buen trato para
una convivencia sin
discriminacion de
las personas adultas
mayores.

Lineamiento

Lin. 01.01. Prevenir toda forma de violencia
contra las personas adultas mayores

Servicios identificados en los sectores

1) Servicio especializado para la prevencion de
situacion de riesgo, a través de los CIAM.

Persona que recibe el servicio
Personas adultas mayores

Proveedor del servicio
MIMP

2) Servicio de capacitacion al personal de las comisarias
de zonas priorizadas por el MIMP, en prevencion de la
violencia contra la persona adulta mayor.

las  comisarias
y comisarias

Personal de
especializadas
basicas

MININTER

Lin.  01.02. Implementar intervenciones
especializadas para las personas adultas
mayores en situacion de riesgo.

Elaboracion de norma sobre mecanismo para optimizar
y ampliar la ejecucion de los servicios de prevencion y
atencion de las personas adultas mayores en situacion
de riesgo, para garantizar y restituir el ejercicio de sus
derechos fundamentales.

MIMP

3) Servicio de medidas de proteccion temporal para las
personas adultas mayores.

Personas adultas mayores en
situacion de riesgo

MiMP

4) Servicio de gestion de denuncias e investigacion
criminal para la proteccion a las personas adultas
mayores en estado de vulnerabilidad.

Personas adultas mayores

MININTER

Elaboracion de norma de creacion de la estrategia de
articulacion para la proteccion social de las personas
adultas mayores en situacion de riesgo.

MIMP-INABIF-CONADIS
MINSA

MIDIS

MPTE- ESSALUD
GOBIERNO REGIONAL Y
LOCAL

Elaboracién de norma sobre acceso efectivo a la

MIMP, MINJUSDH, PODER

justicia de las personas adultas mayores. JUDICIAL,  MINISTERIO
PUBLICO
5) Servicio especializado de gestion de los Centro de| CEAPAM publico y privado MIMP
atencion de persona adulta mayor- CEAPAM.
6) Servicio de Defensa Publica de Victimas, Asistencia|Personas  adultas  mayores |MINJUSDH
Legal y Defensa Penal. denunciadas, investigadas,
detenidas, inculpadas, acusadas
o sentenciadas en procesos
penales que requieran asistencia
técnico legal y patrocinio.
Personas  adultas  mayores
que requieren asistencia legal
y patrocinios por haber sido
victimas de algtn tipo de delito
o haber sido vulneradas en sus
derechos.
Lin. 01.03. Fomentar una cultura de cuidado y | Elaboracion de norma que regula el servicio de cuidado MIMP
buen trato para las personas adultas mayores. | para las personas adultas mayores
7) Servicio de especializacion en el cuidado para la|Integrantes de las familias y|MIMP
atencion de las personas adultas mayores. cuidadores formales
Lin. 01.04. Fortalecer el marco normativo MIMP  MINEDU MINSA
para armonizar y articular las acciones de las MIDIS MINCETUR
instituciones publicas y privadas vinculadas MININTER MINJUSDH
en la implementacion de la PNMPAM, para la MTPE  MTPE-ESSALUD

promocion y proteccion de los derechos de las
personas adultas mayores.

MVCS CULTURA MEF-
ONP PRODUCE MIDAGRI

OP. 02. Promover el
envejecimiento saludable
en las personas adultas
mayores

Lin. 02.01. Fomentar el cuidado de la
salud con orientacion de estilos de vida
saludable, consejeria y autocuidado con
corresponsabilidad de la persona adulta
mayor, familia y comunidad

8) Servicio de consejeria para el cuidado de la salud
de las PAM.

Personas  adultas
familia y comunidad

mayores,

MINSA

Lin. 02.02. Fortalecer las competencias del
recurso humano en temas de promocion del
envejecimiento  saludable, prevencion de
riesgos y enfermedades, cuidados integrales,
resolucion de problemas, rehabilitacion y
cuidados al final de la vida de la persona
adulta mayor.

9) Servicio de fortalecimiento de capacidades al
personal de salud en envejecimiento saludable.

Trabajadores de los servicios
de salud

MINSA

Lin. 02.03. Garantizar el acceso a
prestaciones de la salud y sociales acorde
a las necesidades de las personas adultas
mayores.

10) Servicio de atencion especializada en salud dirigido
a las personas adultas mayores

Personas adultas mayores

MINSA

11) Servicio de prestaciones sociales bajo la modalidad
presencial y virtual (CAM en CASA) a personas adultas
mayores.

Personas adultas mayores de
Essalud

ESSALUD

Lin. 02.04. Garantizar la cobertura universal
para la atencion integral en salud de las
personas adultas mayores de acuerdo con
sus necesidades.

12) Servicio de aseguramiento universal en salud para
las personas adultas mayores.

Personas adultas mayores

MINSA

Lin. 02.05. Fomentar la investigacion sobre
salud, bienestar, envejecimiento de las
personas adultas mayores en los 3 niveles
de gobierno.

13) Programa de investigacion sobre salud, bienestar,
envejecimiento.'

Servidores publicos

MINSA

Lin. 02.06. Fomentar las redes de apoyo
sociosanitarias para cubrir las necesidades de
asistencia social, econémica y/o sanitaria de
las personas adultas mayores.
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ivo Priorizado

Lineamiento

Servicios identificados en los sectores

Persona que recibe el servicio

Proveedor del servicio

OP. 03. Garantizar
prestaciones contributivas
y no contributivas para

Lin. 03.01. Mejorar la cobertura de los afiliados
al sistema previsional.

14) Servicio de atencion omnicanal para las personas
adultas mayores.

Personas  adultas  mayores
afiliadas al sistema nacional de
pensiones

ONP- MEF

lr?; personas - adultas 15) Servicio de atencion al usuario afiliado ala ONP.  |Personas ~ adultas  mayores | ONP-MEF
yores. o ‘ -
afiliadas al sistema nacional de
pensiones
Lin. 03.02. Incrementar el numero de|16) Subvencion monetaria entregada a personas|Personas adultas mayores en|MIDIS
personas adultas mayores que cuentan con|mayores de 65 afios que viven en situacion de pobreza |situacion pobreza y extrema
pension contributiva y no contributiva. extrema. pobreza.
Lin. 03.03. Procurar un sistema previsional -
con pensiones dignas.
OP. 04. Garantizar el Lin. 04.01. Ampliar la cobertura en la|17) Servicio de Educacion Basica Alternativa-EBA para |Personas de 60 a mas afos|MINEDU
acceso, permanencia, educacion basica, comunitaria y técnico- |Personas Adultas Mayores de edad que no accedieron o
culminacion y calidad productiva de acuerdo con las necesidades de concluyeron la educacion basica
de la educacion de las personas adultas mayores. regular
lr?]Z)?oerress giigggglass 18) Formacion técnico-productiva que fomenta el|Personas adultas mayores MINEDU
niveles y modalidades ingreso, la permanencia y el egreso de la poblacion
educativas. adulta mayor.
Lin. 04.02. Incorporar metodologias y[19) Servicio de revalorizacion de los saberes,|Personas adultas mayores de|CULTURA
estrategias  intergeneracionales para el|conocimientos y practicas tradicionales de los pueblos | pueblos indigenas, originarios y
desarrollo de aprendizajes en las personas |indigenas, originarios y afroperuanos, a través de las|afroperuanos
adultas mayores. personas adultas mayores.
Lin. 04.03. Fomentar la gestion de|20) Servicio de generacion de informacion y gestion | Sociedad en general MIMP
conocimiento  sobre el proceso  de|de conocimiento sobre personas adultas mayores,
envejecimiento y vejez. envejecimiento y vejez (PAM-LAB).
Lin. 04.04. Transversalizar el proceso de
envejecimiento en el sistema educativo.
OP. 05. Fortalecer la|Lin. 05.01. Implementar mecanismos de|21) Servicio de promocién Saberes Productivos con |Gobiernos Locales MIDIS
participacion social, | participacion politica, social y econémica en | participacion de los Gobiernos Locales.
roductiva y politica de las|los 3 niveles de gobiemo para las personas — — T ’
Sersonas a)égltas mayores |adultas mayores.g s P 22)“Sen/|<:|9 de promocion para la participacion Gob!ernos Loc;les MIMP
politica, social y econémica de las organizaciones de | Gobiernos Regionales
las personas adultas mayores en los tres niveles de
gobierno.
Lin. 05.02. Implementar programas de mejora,
recuperacion y/o desarrollo de infraestructura
y espacios publicos sostenibles, equipados y
con pertinencia territorial para las personas
adultas mayores.
Lin. 05.03. Generar la accesibilidad en el|23) Servicio de Asistencia técnica y acompafiamiento | Funcionarios/as y  servidores/ [MVCS
transporte, seguridad, vivienda, centro laboral,|a gobiernos regionales y locales para el disefio de|as de los gobiernos regionales
turismo y espacios recreativos, acorde a|espacios accesibles. y locales
I:;yg;cseswdades de las personas adultas 24) Fortalecimiento de capacidades a prestadores de [Empresas ~ prestadoras  de [MINCETUR
’ servicios y recursos turisticos en accesibilidad para las | servicios turisticos
personas adultas mayores.
Lin. 05.04. Implementar modelos de gestion
ylo programas especializados para la
gestion del riesgo de desastres, atendiendo
a las particularidades de cada territorio
y necesidades de las personas adultas
mayores.
Lin.  05.05. Desarrollar  competencias |25) Servicio para el desarrollo y fortalecimiento del|Personas adultas mayores que |[MTPE
productivas y de gestion de emprendimientos | autoempleo productivo. realizan una actividad econémica
para las personas adultas mayores. independiente
26) Servicios de capacitacion y/o asistencia técnica | Pequefios, medianos u|MIDAGRI
en el desarrollo de oferta exportable para el mercado |organizaciones de productores
nacional e internacional. agrarios, en lo que corresponde a
personas adultas mayores
27) Servicios de promocion y fortalecimiento de PRODUCE

emprendimientos y empresas de Personas Adultas
Mayores.

Personas adultas mayores

V1. SEGUIMIENTO Y EVALUACION

El proceso de seguimiento y evaluacion de la PNMPAM, sera acompafiado y asistido por la Oficina de Planeamiento
(OP) de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto (OGPP) del MIMP, en su condicién de integrante del Sistema
Nacional de Planeamiento Estratégico (SINAPLAN), por lo que tiene que dar cumplimiento de los objetivos, lineamientos
y directivas que emita el CEPLAN™.

El responsable técnico del seguimiento y evaluacion de la PNMPAM es la Oficina General de Monitoreo, Evaluacién
de Politicas y Gestion Descentralizada (OGMEPGD) del MIMP.

6.1. Seguimiento
El seguimiento es un proceso que comprende la recopilaciéon periédica de informacién, su registro y analisis
descriptivo a fin de dar cuenta del avance en el cumplimiento de las politicas nacionales, teniendo en cuenta los enfoques

transversales de

la PNMPAM.

La OGMEPGD realiza el proceso de seguimiento de la PNMPAM una vez al afio, en coordinacion con la Direccion de
Personas Adultas Mayores (DIPAM) y el Organo de Alta Direccion del cual depende la Politica, de acuerdo a las pautas
metodoldgicas establecidas en la guia de Seguimiento y Evaluacion de las Politicas Nacionales (proceso, estructura
de reporte, pautas, cronograma), para que posteriormente la misma sea remitida a la OGPP en su version final para su
registro y/o verificacion de la informacioén en el Aplicativo CEPLAN.

Este servicio no se trata de un programa al que se refiere el articulo 38 de la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.
Decreto Legislativo N° 1088: Los érganos del Sistema Nacional de Planeamiento Estratégico mantienen relacion técnica y funcional con el Centro Nacional de

Planeamiento Estratégico (CEPLAN) en las materias de su competencia y estan obligadas a dar cumplimiento de los objetivos, lineamientos y directiva que emita

el CEPLAN.
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Este proceso se cumple cuando la OGPP realiza
la emision del Reporte de Seguimiento del Aplicativo
CEPLAN de acuerdo a la informacion remitida, asegura
su publicacion en el Portal de Transparencia Estandar
(PTE) de MIMP y remite el reporte a los titulares de los
ministerios intervinientes en la PNMPAM.

6.2. Evaluacion

La PNMPAM es evaluada anualmente en cuanto a su
implementacién y resultados a través de los siguientes
documentos:

- Evaluacion de implementacion: Es una valoracion de la
ejecucion de la PNMPAM con respecto a lo planificado, con
el objetivo de retroalimentar los procesos de aprendizaje.

La OGMEPGD conducirda la evaluacion de
implementacion y elaborara el informe de respectivo
en coordinacion con la DIPAM y el Organo de Alta
Direccién del cual depende la PNMPAM, y en base a las
coordinaciones realizadas con las entidades intervinientes
en la Politica. Asimismo, sera la encargada de comunicar
sus resultados en el Portal de Transparencia Estandar
(PTE) del MIMP y a las instancias correspondientes.

- Evaluacion de resultados: Analiza el logro de los
objetivos de la PNMPAM, contrastando las acciones
implementadas con los resultados obtenidos; a fin de
identificar los factores que contribuyeron o evitaron el
buen desempefio de la politica nacional o plan en términos
de eficacia o eficiencia.

- La OGMEPGD conducira la evaluacién de resultados y
elaborara el informe respectivo en coordinacion con la DIPAM
y el Organo de Alta Direccion del cual depende la PNMPAM,
y en base a las coordinaciones realizadas con las entidades
intervinientes de la Politica. Asimismo, sera la encargada
de comunicar sus resultados en el Portal de Transparencia
Estandar (PTE) del MIMP y a las instancias correspondientes.

6.3. Reporte de cumplimiento

En este reporte se describe el avance y situacion
actual de la PNMPAM, que busca dar solucion al
problema publico. En ese sentido, se describe el avance,
las principales intervenciones y las propuestas de mejora
de los objetivos prioritarios de la politica nacional.

La OGMEPGD reporta anualmente la informacién en
coordinacion con la DIPAM y con el Organo de Alta Direccion
del cual depende la PNMPAM, para que posteriormente la
misma sea remitida a la OGPP en su version final para su
registro de informacion en el Aplicativo CEPLAN.

Este proceso se cumple cuando la OGPP registra en el
Aplicativo CEPLAN la informacion remitida por la OGMEP, y
remite el Reporte de Cumplimiento a CEPLAN.

Las entidades intervinientes en la PNMPAM son
responsables de brindar oportunamente la informacién
que la DIPAM en coordinacion con la OGMEPGD y con el
Organo de Alta Direccion del cual depende la Politica solicite
en marco a la fase de seguimiento y evaluacion de la PNM-
PAM.

Las recomendaciones de los Informes de evaluacion
de implementacién y de resultado de la PNMPAM, deberan
ser tomadas en cuenta por las entidades responsables
de la provision de los servicios, implementando asi las
oportunidades de mejora y retroalimentando el ciclo de
planeamiento estratégico.

Todo el proceso se seguimiento y evaluacién debera
realizarse bajo las pautas metodoldgicas que establece
CEPLAN en materia de seguimiento y evaluacion de
politicas y bajo las pautas que el MIMP, en su calidad de
rector de la PNMPAM, considere pertinente.

Por otro lado, para el caso de aquellos servicios de
la PNMPAM que no presentan proyeccién de metas,
una vez aprobada la politica, la DIPAM con asistencia
técnica de OGMEPGD coordina con el sector encargado
de implementar el servicio, el cual debera establecer
en el corto plazo, un Plan de Trabajo para el recojo de
informacién de las fuentes descritas en sus Fichas
Técnicas de Indicadores, para la determinacion de su
linea de base y proyeccion de metas correspondiente.

1960402-3

Aprueban el “Modelo de Gestion para
Mercados de Abastos Minoristas
Competitivos”

RESOLUCION MINISTERIAL
N° 00155-2021-PRODUCE

Lima, 3 de junio de 2021
VISTOS:

El Memorando N° 00000631-2021-PRODUCE/DGDE,
el Memorando N° 00000031-2021-PRODUCE/DAM 'y
el Informe N° 00000013-2021-ADEL de la Direccion
General de Desarrollo Empresarial; el Memorando N°
00000590-2021-PRODUCE/DGPAR 'y el Informe N°
00000143-2021-PRODUCE/DN de la Direccion General
de Politicas y Analisis Regulatorio; el Memorando N°
00000723-2021-PRODUCE/DVMYPE-I del Despacho
Viceministerial de MYPE e Industria; y el Informe N°
00000380-2021-PRODUCE/OGAJ de la Oficina General
de Asesoria Juridica; vy,

CONSIDERANDO:

Que, la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo,
en su articulo 4, establece que los Ministerios y Entidades
Publicas del Poder Ejecutivo ejercen sus competencias
exclusivas en todo el territorio nacional con arreglo a sus
atribuciones y segun lo disponga su normatividad especifica
y estan sujetos a la politica nacional y sectorial;

Que, el Ministerio de la Produccion es la autoridad
competente en materia de industria, micro y pequefa
empresa, comercio interno, promocion y desarrollo de
cooperativas; teniendo entre sus funciones dictar normas
y lineamientos técnicos para la adecuada ejecucion y
supervision de las politicas, la gestiéon de los recursos del
sector, entre otros; conforme a lo establecido en el articulo
3y el numeral 5.2 del articulo 5 de la Ley de Organizacién
y Funciones del Ministerio de la Produccién, aprobada por
Decreto Legislativo N° 1047;

Que, de acuerdo al literal c) del articulo 16 del
Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio
de la Produccion, aprobado mediante el Decreto Supremo
N° 002-2017-PRODUCE, el Despacho Viceministerial de
MYPE e Industria tiene como funcion proponer o aprobar
normas, lineamientos, directivas, de alcance nacional
sobre el desarrollo de las actividades vinculadas a la
industria, MYPE, cooperativas y comercio interno, asi
como de las cadenas productivas, conglomerados, cluster,
parques, areas, zonas y espacios industriales, entre otros,
vinculados al desarrollo industrial y productivo, en el
ambito de sus competencias;

Que, de acuerdo con el articulo 1 del Decreto Supremo
N° 345-2018-EF, se aprobd la Politica Nacional de
Competitividad y Productividad, la cual es de cumplimiento
obligatorio para todas las entidades de los diferentes
Poderes del Estado, Organismos Constitucionales
Autéonomos y de los diferentes niveles de gobierno; y
cuenta con nueve (09) Objetivos Prioritarios, entre los
que se encuentra el Objetivo Prioritario N° 6 denominado
“Generar las condiciones para desarrollar un ambiente de
negocios productivo”;

Que, mediante el articulo 1 del Decreto Supremo N°
237-2019-EF, se aprobo el Plan Nacional de Competitividad
y Productividad, cuyo Objetivo Prioritario 6 denominado
“Generar las condiciones para desarrollar un ambiente
de negocios productivo”, tiene entre otros, la Medida
Politica 6.6 “Nuevo modelo de mercados de abastos”, que
consiste en disefar e implementar pilotos de mercados
de abastos que cumplan con estandares de calidad en
infraestructura, buenas practicas, manejo de residuos
sélidos, instalaciones y equipos complementarios,
limpieza y seguridad, sanidad e inocuidad, los cual se
deben realizar en diferentes regiones del Pert, tomando
en consideracion las condiciones geograficas, socio-
econdmicas y culturales de cada localidad;
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