SALUD Y MIGRACION

Marcos Politicos y Requlatorios en la Region de las Américas

Bolivia

Decreto Supremo 4487 (2021)

ARTICULO 1.- (OBJETO). El presente Decreto Supremo tiene por objeto declarar de interés y
prioridad nacional, el disefio, ejecucién, equipamiento y puesta en marcha de plantas
generadoras de oxigeno medicinal en los Subsectores Publico y de la Seguridad Social de Corto
Plazo del Sistema Nacional de Salud, para el suministro continuo de oxigeno medicinal.

ARTICULO 2.- (DECLARATORIA). Se declara de interés y prioridad nacional el disefio, ejecucién,
equipamiento y puesta en marcha de plantas generadoras de oxigeno medicinal en los
Hospitales de Segundo y Tercer Nivel e Institutos de Cuarto Nivel de Salud, de los Subsectores
Publico y de la Seguridad Social de Corto Plazo del Sistema Nacional de Salud.

ARTICULO 3.- (PLANTAS GENERADORAS DE OXIGENO MEDICINAL).

I. En el marco de la politica nacional de salud y la rectoria del Ministerio de Salud y Deportes del
Sistema Nacional de Salud, los Hospitales de Segundo y Tercer Nivel e Institutos de Cuarto Nivel
de Salud, de los Subsectores Publico y de la Seguridad Social de Corto Plazo, deben contar con
una planta generadora de oxigeno medicinal.

Il. Para el cumplimiento de lo establecido en el Paragrafo precedente, los Gobiernos Auténomos
Departamentales, Gobiernos Auténomos Municipales, Entes Gestores de la Seguridad Social de
Corto Plazo y la Agencia de Infraestructura en Salud y Equipamiento Médico - AISEM, en el marco 1
de sus competencias y responsabilidades, deberan:
a) Adecuar la infraestructura existente en los establecimientos de salud a su cargo;
b) Realizar incorporaciones y/o modificaciones en aquellos proyectos de infraestructura de
establecimientos de salud que se encuentren en etapa de disefio o ejecucion.

ARTICULO 4.- (CRITERIOS). El disefio, ejecucion, equipamiento y puesta en marcha de las plantas
generadoras de oxigeno medicinal, deberd realizarse considerando prioritariamente los
siguientes criterios:
a) El consumo previsto de oxigeno medicinal, considerando el consumo histdrico y la evolucién
del perfil epidemioldgico;
b) La dimensién del establecimiento de salud, en términos de nimero de camas por servicio y
otros parametros técnicos;
c) La poblacién por la que el establecimiento de salud tiene responsabilidad en su atencidn
sanitaria integral;
d) Priorizaciéon de dreas criticas hospitalarias, como ser emergencias, terapia intensiva, terapia
intermedia, tanto general como neonatal, quiréfano y hemodialisis, cuando corresponda;
e) Generacién de oxigeno medicinal de acuerdo a norma técnica vigente.

La OPS pone gratuitamente a disposicion del pablico la base de datos Migracion y Salud: Marcos Politicos y Regulatorios en la Region de las Américas (“la Base de
Datos”). Si bien la OPS se esfuerza por mantener la base de datos actualizada, la OPS no puede garantizar los resultados que se obtengan de su uso ni que la informacién
ahi contenida sea fidedigna, correcta o precisa. La informacidn que se obtiene en la Base de Datos no puede ser considerada como asesoria legal. La OPS no asume
responsabilidad legal alguna por la exactitud, integridad o utilidad de la informacidon proporcionada. La exencion de responsabilidad se extiende a cualquier imprecision,
error, omision o falla de funcionamiento, interrupcion, virus informético o falla de comunicacion. La OPS no sera responsable de ningln dafio, reclamacion, coste o
pérdida relacionadas o que puedan derivarse del uso, uso inapropiado o imposibilidad de uso de la Base de Datos. La presencia de cualquier recurso externo en la Base
de Datos no implica respaldo o recomendacion sobre otro similar por parte de la OPS.



