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OBJETIVOS DE LAESTRATEGIA DE CONTROL
ALACOVID-19 VS RECURSOS HABILITADOS

F s R

\ COVID-19 CGR
= RECURSOS ASIGNADOS PARA ENFRENTAR LA EMERGENCIA SANITARIA POR COVID-19
Total de
recursos asignados @
2020-2021*
sl 133 091 s/ 5795 s/28053
Fortalecer capacidad de Mitigar efectos de las
millones respuesta de servicios medidas de aislamiento
de salud e inmovilizacion social
Numero de dispositivos legales @
Ley 1 s/3632 s/ 95537
Decretos legislativos 8 Implementacion de Implementacion
medidas de contencién de medidas de
Decretos supremos 105 de la Emergencia reactivacién econémica
Sanitaria

Decretas de urgencia

(*) Cifra actualizada al 15 de abril del 2021 e incluye & 74 millones asignados a la CGR

NOTA: Al 15 de marzo del 2021, el monto asignado para afrontar la COVID-19 suma & 124 119 millones (incluye recurscs para CGR)



EVOLUCION DELA @ el o

PANDEMIA EN EL PERU \ Vst CGR
= CASOS POSITIVOS POR COVID-19 PRIMER CASO POSITIVO: 6 MAR 2020
2400 000 LEYENDA W Casos positivos MINSA* [ Casos positivos segin DIRESAS/GERESAS/DIRIS 2956 678
2 000 000
1600 000 1661735
1566 732

1429 309 Uelios)
1200 000
800 000
400 000

15MAR 31 MAR ABR MAY JUN JuL AGO SET ocT NOV DIC ENE FEB MAR 23 ABR

FUENTE: Ministerio de Salud (Actualizado al 23 de abril de 2021) (*) Cenitro Nadonal de Epidemiologla y Control de Enfermedades (CDC) del Ministerio de Salud.



EVOLUCION DELA
PANDEMIA EN EL PERU

= CASOS FALLECIDOS POR COVID-19 SEGUN MINSA

LEYENDA

— Casos positivos MINSA* ~ —  Casos positivos segin DIRESAS/GERESAS/DIRIS 163 751

o Fallecidos segan SINADEF .
PRIMER FALLECIDO: 19 MAR 2020

50 000 i

56 708 %4 970

51198 51998 el

7724 41181

25000

34 411 35 966

15SMAR M A M ] J A 5 0 N D E F M 23ABR

FUENTE: Ministerio de Salud {Actualizado al 23 de abril de 2021)
(*) Centro Macional de Epidemiclogia y Confral de Enfermedades (CDC)

\ COVID-19 CGR

= DEFUNCIONES SEGUN SINADEF

TOTAL COVID

o0 ¢) ©

163 751

N2 204
2021*

82 521 (735%)
Causa: COVID-19

212 2589 (oo%)
2020

81230 (38.2%)
Causa: COVID-19

114 943
2019

N2 814
2018

FUENTE: Sistema Informatico Nadonal de Defunciones (*) Actualizado al 23 de abril de 2021
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EVOLUCION DE LA PANDEMIA

EN EL MUNDO

= PRINCIPALES CIFRAS

CONFIRMADOS

© 144948730
MUERTES

(1] 3076 076
RECUPERADOS

(o] 119 924 009
PAISES ONU

192/197
TASA DE LETALIDAD

O 212%
TASA DE RECUPERACION

(1] 82.7%

= PAISES CON MAS MUERTES EN EL MUNDO

Confirmados

@ EE.UU. e 31939 830

@) India 16 263 695
(3 Brasil  I— 14167 973
(a) Francia W 5 469 958
@ Rusia 4 691290
(17 LT 1754150

FUENTE: Universidad John Hopkins {Actualizado al 23 de abril de 2021)

EMERGENCIA
@ SANITARIA
™\ COVID-19

Muertes

CGR

() EEUU. S 570 463

(2 Brasil I
(3 México I

(a) India [

(5) R.Unido M

@ Pert B

383 502
214 095
186 920
127 638

59 440



EVOLUCION DE LA PANDEMIA
EN EL MUNDO

= PAISES CON MAS MUERTES POR 100 000 HAB.

(D R Checa 27153
@ == Hungria 265.98
@ K] Bosnia y Her 24561

@ mm Bulgaria 22379

(3 B& Mace. del Norte 2206

(® ¥l Moldavia 209.46

@ BN Bélgica 20912

g Eslovaquia 2085]

(® s Eslovenia 201.89

B0 el 195.88

@ I Peri L s2

FUENTE: RTVE.es (Espana - actualizado al 23 de abril dd 2021)

SR O
OVID-19 CGR

= EXCESO TOTAL DE MUERTOS POR MILLON DE HAB.

Perti

Bulgarfa
México
Bolivia
R. Checa
Rusia
Serbia
Sudéfrica
Ecuador
Rumania
Polonia
Portugal
Azerbaiyan
R.Unido
Italia
Espafia
Eslovaquia
Kazajstan
EE.UL.
Brasil

FUENTE: Finandal Times (actualizado al 6 de abril de 2021)



EFECTOSDELA PANDEMIAENLA
ECONOMIA Y DESARROLLO DEL PAIS

= VARIACION DEL PBI EN AMERICA LATINA 2020

LEYENDA
W Tercer timestre
Segundo timestre

b

-30

FUENTE: Comisidn Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL)

=]

-

EMERGENCIA Tl
SANITARIA
N\ COVID-19 CGR

México y Centroamérica
América del Sur
Paraguay

Brasil

Uruguay
Guatemala
Honduras
Bolivia

R. Dominicana
Costa Rica
Colombia
México

PERU
Nicaragua
Ecuador

Chile
Venezuela
Argentina



EFECTOSDELA PANDEMIAENLA
ECONOMIA Y DESARROLLO DEL PAIS

= EN LA ECONOMIA Y DESARROLLO DEL PERU

Sector

ppl ()

Pobreza (2

Tasa de desempleo (7

Inversién pablica @)

Empleo formal privado G

Deuda publica (% PBI) @

(1) INEl (2) Foco Econdmico  (3) Apoyo Consultoria

2019

2.2%

20.2%

3.9%

-1.4%

4.1%

26.8%

2020

-1M.1%

29.5%

71.4%

-33%

-14%

35.4%

(4) Marco Macroecondmico Multianual 2021-2024

J) EMERGENCIA [
Gl e

= EN LA VARIACION DE LA PRODUCCION NACIONAL

En puntos porcentuales / Ene- - Dic. 2020

Comercio
Mineria e Hidrocarburos
Manufactura

Alojamiento y restauantes

Trans., almaceniamiento, correo y mens.

Otros servicios

Derechos de imp. / Otros impuestos
Servicios prestados a empresas
Construccion

Electricidad, Gas y Agua

Pesca

Agropecuario

Administracién pablica y defensa
Telecomunicaciones y otros servicos.
Financiero y Seguros

FUENTE: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica

-1.82 I

-1.64 I
-1.59 I
-158 I
=143 I
-1.4] I

=111
-0.90
-0.82 mm—
-0 nm
| 0.01
Variacion acumulada 10.07
Ene. - Dic. 2020 m019
m 024
- 10y
M.12% 079
0



EFECTOSDELA PANDEMIAENLA Qt EMERGENCIA &)
ECONOMIA Y DESARROLLO DEL PAIS \ COVIDTS: CGR

= TASA DE DESEMPLEO EN PERU 2019-2020 = ESTIMACION DEL PBI EN PERU - TRIMESTRAL Y ANUAL 2020

10 20 30 40
TRIMESTRE ~ TRIMESTRE =~ TRIMESTRE = TRIMESTRE

ANUAL

7.4%
Demanda interna -34 -28.0 -9.4 08 -10.1
Consumo final privado (familias) =17 =22] =91 =15 -8.8
Variacién en puntos
porcentuales ) )
Inversién bruta fija -97 -56.3 -97 n.3 -15.6
3.5 Extractivas =] -204 =73 -18 -8.5
Servicios -12 -28.0 -97 -4.9 -1.0
Transformacién -10.8 -448 -6.7 6.9 -13.6

2019 2020

FUENTE: Instituto Nacional de Estadistica e Informiatica FUENTE: Iinstituto Nacional de Estadistica e Informatica



EFECTOS DE LA PANDEMIA EN LA ey -
ECONOMIA Y DESARROLLO DEL PAIS @’\ VIS C\(hj_lt

= EVOLUCION DE LA POBREZA MONETARIA EN PERU 2007-2020

50%

42.4%

40%

30%

205% 20.2%

20%

2007 2008 2009 2010 201 2008 2008 2008 2008 2008 2017 2018 2019 2020

FUENTE: Fooo Econdmico - Encuesta Nadonal de Hogares (2007-2019)
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PRODUCCION DEL CONTROL Ty
EN PANDEMIA “t\ Vi CCR

= SERVICIOS DE CONTROL 2020-2021

Control Control Control previo
previo simultaneo T 4
4 12 838 ndeudamiento interno o externo
Control simultaneo
Control concurrente 6185
Orientacion de oficio 4409
Visita de control 2244

Control posterior

Control especifico 75

Control TOTAL Acciones de oficio posterior 3n
osterior

291 13 233 Auditoria de cumplimiento 5

NOTA: Al 15 de marzo de 2021, la Contraloria General ha concluido, notificado y publicado 12 286 informes de control en el marco de la COVID-19.

FUENTE: Sistema Nacional de Control (Actualizado al 27 de Abril del 2021)
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PRODUCCION DEL CONTROL @ el O

EN LA PANDEMIA \ ZOVioas CGR

= SITUACIONES ADVERSAS IDENTIFICADAS Y ALERTADAS EN EL CONTROL SIMULTANEO

Por modalidad Estado de implementacion de medidas
5695 (27%) 8 393 (30%) 13007 (e1%)
. : - Resuelto y Sin acciones
5982 (28%) Orientacién de oficio R —
Visita de control l
9723 (45%) Gobierno Nacional 2864
Control Concurrente Gobierno Regional 2064
Gobiero local 8079
TOTAL TOTAL

21400 21400

12 168 INFORMES DE CONTROL SIMULTANEO
5/ 96 830 307 126 MONTO EXAMINADO

FUENTE: Subgerencia de Seguimiento y Evaluacién del SNC (Actualizado al 15 de marzo al 2021)
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PRODUCCION DEL
CONTROLEN LA PANDEMIA

= SOBRE INFORMES DE CONTROL POSTERIOR

@ EMERGENCIA [T

Ttoral 114 INFORMES DE CONTROL POSTERIOR — 1

Montos 180 005 888
En soles Monto examinado
' 68 763 797

Monto observado

166 RECOMENDACIONES

FUENTE: Subgerencia de Seguimiento y Evaluacién del SNC (Actualizado al 15 de marzo al 2021)

SV CGR
74 informes
Funcionarios con presunta responsabilidad
361 79 74
Administrativa Civil Penal

377 funcionarios dnicos

Presuntas responsabilidades
672 responsabilidades identificadas

399 81 192
Administrativa Civil Penal
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PRINCIPALES HECHOS
DETECTADOS

= DURANTE LA EMERGENCIA SANITARIA POR LA COVID-19

Implementacién de
Centros de Aislamiento
temporal

= Demora en funcionamiento y uso
de ambientes pone en riesgo que la

inversion no cumpla su finalidad pablica.

= Falta de equipos adecuados.
* Inapropiado sistema de ventilacion.

= Deficiencias en acabados.

Plantas y
concentradores de oxigeno

= Inadecuada gestién para adquisiciones
e instalacién de equipos.

= Se adguieren equipos que no cumplen
requisitos minimos.

= Falta de control en abastecimiento y
almacenamiento.

Ve

Pruebas
moleculares

= Cobro de laboratorios privados por
muestras moleculares procesadas
gratis por el INS.

= INS acreditd laboratorios que no
cumplian requisitos.

= Demora en registro de resultados
de pruebas moleculares.

i."} EMERGENCIA @,
L e

=

Equipos de
proteccion personal

= Incumplimiento en entrega de EPP
genera riesgo de no proteger a
servidores publicos.

= Demora en entrega bienes por
retrasos de proveedores.

= Inadecuado almacenamiento de EPP
genera riesgo de deterioro.



PRINCIPALES HECHOS
DETECTADOS

= DURANTE EL PROCESO DE VACUNACION CONTRA COVID-19

Padrén
de vacunados

= No se prioriza a personal médico
y asistencial de primera linea contra
la COVID-19.

= Lista de beneficiarios en padrones
estd desactualizada.

Registro inadecuado o incompleto
de formatos de vacunacion.

Pérdida
de vacunas

= Se detectaron diferencias entre cantidad

de dosis y personas vacunadas.

= Dosis de vacunas fueron encontradas
en bolsas de basura.

= Vacunas se deterioraron al estar fuera
de cadena de frio.

Vacunacion
irregular

= Se vacund a personal que tiene licencia
con goce de haber.

= Personal sin vinculo laboral con
establecimientos de salud fue
beneficiado.

= Funcionarios y servidores de sectores
no priorizados no fueron vacunados.

EMERGENCIA
@ SANITARIA
N\ COVID-19

Gestion de desechos
biomédicos

= Indebida disposicién de residuos
generan riesgo para salud de
trabajadores y pacientes.

= Falta de empresas y/o lineamientos
para la correcta gestion de residuos.

= Falta de sefializacién de ambientes
donde se deben colocar los residucs
de las vacunas.
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CASO 'VACUNAGATE":
PRIMEROS HALLAZGOS

= INVESTIGACION PRELIMINAR A SUPERVISION DE ENSAYOS CLINICOS

Sobre el cumplimiento de funciones del Estado en la supervision de ensayos
clinicos de la vacuna Sinopharm, se revelé:

487

.~ registros de personas

vacunadas en total

26

registros con inconsistencias
por ser duplicados, tener
datos dispersos, no existir en
Reniec y ser extranjeros.

122

trabajadores ptblicos vacunados

69

registros tendrian vinculo
de parentesco en primer,
segundo y hasta tercer
grado.

iregularmente

26

grupos familiares detectados
entre personas vacunadas.

EMERGENCIA
a SANITARIA
N\ COVID-19

CGR




CASO 'VACUNAGATE': SERVICIOS
DE CONTROL EN DESARROLLO

= CONTRALORIA ACREDITO EQUIPOS DE CONTROL POSTERIOR

Se emitiran informes de control posterior a las siguientes
entidades publicas involucradas en vacunacion irregular:

_ Ministerio de Salud
H Oficio N° 193-2021-0CI/MINSA (08.03.21)

Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID)
Oficio N° 205- 2021-0CI/MINSA (11.03.21)

Instituto Nacional de Salud (INS)
Oficio N° 084-2021-0CI/INS (29.03.21)

Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM)
Oficio N° 303-2021-0Cl/ UNMSM (11.03.21)

Ministerio de Relaciones Exteriores
Memorandum OCI N° 00102/2021 (03.03.21)

[8383] [8ess]  [E888]  [B8eE
[ooo] [ooo]  [ooo] ool

) EMERGENGIA [
Clapn” e

Auditoria de Cumplimiento al proceso de negociacion
y adquisicion de vacunas Sinopharm:

Ministerio de Relaciones Exteriores
Oficio N° 000300-2021-CG/DC (05.04.21)

Ministerio de Salud (Minsa)
Oficio N° 000299-2021-CG/DC (05.04.21)
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PRINCIPALES
CONCLUSIONES

Durante el primer aino de pandemia por la
COVID-19 (al 15 de marzo), el Estado Peruano
destiné mas de 124 mil millones de soles, para

el financiamiento de medidas como:

Fortalecer la capacidad de respuesta de los servicios de salud
Mitigar los efectos de las medidas de aislamiento social
Implementar medidas de contencion de la emergencia sanitaria
Reactivacion economica.

ST O
COVID-19 CGR

El pais no estuvo institucionalmente preparado
ni supo reaccionar adecuadamente para
asegurar los niveles minimos de atencion
de salud en la pandemia por la COVID-19.

La falta de transparencia y consistencia
en la informacion sobre la magnitud de fallecidos a
causa de COVID-19, limito la toma de decisiones y acciones
oportunas. Al 15 de marzo, cifras reportadas
por el MINSA estarian subestimadas en 138%
respecto a lo reportado por el SINADEF.
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PRINCIPALES
CONCLUSIONES

Las dificultades para atenuar las graves
consecuencias sociales y econémicas, principalmente
en el apoyo minimo que requerian las micro,
pequenas y medianas empresas, asi como las familias
mas golpeadas econémicamente muestran que:

e Fl PBI se contrajo en -11% en 2020. Uno de los mas altos
de la region.

e El nivel de pobreza se incrementd en 9 puntos
porcentuales en relacion a 2019, alcanzando el 29.5%
en el 2020.

e |atasa desempleo llegé al 7.4% de la PEA en 2020,
casi el doble al registrado en 2019.

Q)
F) EMERGE Ncm L
Clavn” e

El Sistema Nacional de Control emitié 12 286
informes de control durante el primer afio
de pandemia.

e Se identificaron 21 400 situaciones adversas como parte
del control simultaneo mediante el cual se examind
S/'96 830 307 126.

e 166 recomendaciones y 377 funcionarios con
presunta responsabilidad administrativa, civil y/o penal,
como resultado del control posterior, qué examind
S/ 180 005 888 y observé un monto de S/ 68 763 797.
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PRINCIPALES —
CONCLUSIONES &%ﬂ&r&l{%& c%n

El control social es clave para prevenir y disuadir posibles actos de corrupcion y negligencia funcional.
Para fortalecer la participacion ciudadana en los asuntos publicos:

e Se recibieron mas de 1830 alertas ciudadanas sobre presuntos hechos irrequlares
relacionados a la captacion, uso y destino de los recursos y bienes del Estado.

e Se capacito y acreditd a mas de 9 mil nuevos voluntarios como “Monitores
Ciudadanos de Control”.

e Se impulsé que mas de 125 mil “Auditores Juveniles”, estudiantes de IIEE publicas
participen evaluando el programa “Qali Warma” y la " Estrategia Aprendo en casa”.

e Se convoco a mas 8 mil ciudadanos en Audiencias Publicas Virtuales
“La Contraloria te escucha”.

e Mas de 25 mil personas participaron de cursos virtuales “El control social en tus manos”.
20



PRINCIPALES @ e O

CONCLUSIONES \ ZOVioas CGR

El Estado peruano, desde los distintos niveles de gobierno, debera aprender
de la experiencia de este primer afio de la COVID-19.

Y el nuevo gobierno tendra que tomar decisiones de manera mas célere
y efectiva haciendo que la administracion publica, particularmente la burocracia intermedia,
ejecute su implementacion oportuna ahora que se avecinaria
la tercera ola de la pandemia en nuestro pais.
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