-

], 1N
| AR

Y

X EsSalua

guro Social de Sa\vw

PROGRAMA
MULTIANUAL DE
INVERSIONES
(PMI)
DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD Es‘éﬁ;d
ESSALUD

2026-2028

ik - n EsSalud

EsSalud < ENCIA CENTRAL DE PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO

GERENCIA DE PROGRAMACION MULTIANUAL Y SEGUIMIENTO DE INVERSIONES
SUB GERENCIA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DE INVERSIONES




ﬁff&EsSalud

V.

V.

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

INDICE

ANTECEDENTES ...t s 4
BASE LEGAL ... s ssssssasssssnssssssssasans 4
DIAGNOSTICO DE BRECHAS DE INFRAESTRUCTURA Y/O ACCESO
A SERVICIOS PUBLICOS (DB) .....ccovvumemianerinssrennssessssssesnans 6

3.1. ROL DE ESSALUD EN EL CIERRE DE BRECHAS DEL SECTOR
SALUD ...t 6
3.2. SERVICIO DE SALUD BAJO RESPONSABILIDAD FUNCIONAL DE
ESSALUD ...ttt s aas s 6

3.2.1. ALINEAMIENTO ENTRE OBJETIVOS ESTRATEGICOS

SECTORIAL E INSTITUCIONAL. .....cooiirierernnsre s s sssss s 7
3.2.2. OBJETIVO ESTRATEGICOS SECTORIAL.......ccceceurerererererernrnnnns 7
3.2.3. OBJETIVOS ESTRATEGICOS INSTITUCIONAL ........cccecrererencne. 7

3.2.4. ALINEAMIENTO ENTRE POLITICA DE INVERSIONES Y LOS
INDICADORES DE BRECHA..........oc oot 9
INDICADORES DE BRECHA DE ESSALUD .......coocoiimineernnnee e 9
4.1 CONTEXTO SITUACIONAL ......ootmiiremrnne s ss e sssn e s sssne s 10
4.1.1. POBLACION ASEGURADA ........cccceerererererereresssassssssssssssssnsaes 10
4.1.2. CARGA DE ENFERMEDAD ........ccooommmimiinnnnerrenssns s 12
4.1.3. ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE ESSALUD...........ccccevuee 15
4.1.4. RECOPILACION DE LOS VALORES DE LOS INDICADORES DE
BRECHA DE SERVICIO — CALCULO DE LAS BRECHAS.................... 19

4.2. ANALISIS DE LA EVOLUCION DEL CIERRE DE BRECHAS -
PROYECCION DE INDICADORES DE BRECHA DE ESSALUD .... 34

CRITERIOS DE PRIORIZACION..........ccomiueireiereeens e sns e sssenssens 40
5.1. Criterios de Priorizacidon Obligatorios ..........ccccccirieiiiiiiiniiiniinnn, 40
a. Cierre de brechas ..........eeccciiiiiiiiiiiinirrre s 40
b. Alineamiento al Planeamiento Estratégico ............ccccoevvrvrerrnnes 41
C. Impacto territorial...........ceveeeeiiiiiiiii e —————— 43
d. Sinergias de inversion publica............ccoiiriiii 43
5.2. Criterio de Priorizacion Opcional...........cccceeerieeeemcccccccce e 44
5.3. Criterio de Priorizacion Especifico .......cccoovemrecccciiiiiiiiinnnnneeeens 44
5.4. Criterios de Priorizacion Complementarios..............cccccevvvvveenennnns 44
a. Atencion prioritaria por niveles de atencion...............ccccevveeeeee 44
b. Asignacion eficiente para el acceso oportuno. ............ccceeeeeeee 45
ANEXO 1: DEFINICIONES OPERACIONALES.........cccccemmmrmmrmrrrrnnreennnens 46
ANEXO 2: CRITERIOS DE PRIORIZACION DE ESSALUD (Propuesta)49
ANEXO 3: Criterio de Cierre de Brechas..........ccccoommmrmrrmrmrrennnecnneennnn, 50
ANEXO 4: Criterio de Alineamiento al Planeamiento Estratégico ...... 52



ﬁff&EsSalud

VL.

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

ANEXO 5: Criterio de Impacto Territorial...........cccccmmrmmreeencciiniiiiinnnnnes 56
ANEXO 6: Criterio de Sinergias de inversion publica...............cccceee.. 57
ANEXO 7: Criterio de Poblacion Beneficiaria..........ccccccmmrmrrmnrirnnnennnnnn. 58
ANEXO 8: Criterio de Alcance de la Intervencion ...........ccccceevreereeeennnn. 59

ANEXO 9: Criterio de Atencidn prioritaria por niveles de atencion.... 60
ANEXO 10: Criterio de Asignacion eficiente para el acceso oportuno

.................................................................................................................. 62
CARTERA DE INVERSIONES PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL

DE SALUD-ESSALUD........ccoirierrnnse e 65

6.1. REPORTE DEL MPMI.......oooiiiiieii e nsssn e sann e 65

6.2. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD - PROGRAMACION 2026-2028 POR TIPO DE
INVERSION.......oiie ittt s 65

6.3. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD ESSALUD - SALDO PROGRAMABLE POR CICLO DE
INVERSION.......ereeer et 66

6.4. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD ESSALUD - PROGRAMACION 2026-2028 POR CICLO

DE INVERSION.......cocitiuireicseessseseseseses s e e e ssssssssssssessssessanas 66
6.5. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD POR NIVEL DE ATENCION. .......ccooiiiiiiiiicccccccnnnnnnns 67
6.6. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD POR ANO DE CIERRE........... jError! Marcador no definido.
6.7. RESUMEN DEL PMI DE SALUD-ESSALUD POR RED
ASISTENCIAL......coeeeeiieeeeeeeeeere e sss s s s sss s s ssm s ssn s s s s s s s e e s s e e e e nees 68



ﬁiﬁtEsSalud

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

ANTECEDENTES

1.1.

1.2.

1.3.

1.1.

1.2

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

Mediante la Resolucion de Presidencia Ejecutiva N.° 238-2024-PE-ESSALUD,
de fecha 04 de marzo de 2024, el 6rgano resolutivo aprueba el Programa
Multianual de Inversiones (en adelante, PMI) de ESSALUD del periodo 2025-
2027 y dispone la implementacion y su publicacion en el Portal Institucional de
ESSALUD.

Mediante el Informe N.° 320-2024-SGPI-GPEI-GCPP/ESSALUD, de fecha 19
de agosto de 2024, la Sub Gerencia de Planificacion de Inversiones (SGPI)
homologada en Sub Gerencia de Seguimiento de Inversiones (en adelante
SGSI) remite a la Gerencia de Planificacion y Evaluacion de Inversiones (GPEI)
homologada en la Gerencia de Programacion Multianual y Seguimiento de
Inversiones (en adelante, GPMSI) la actualizacién del Diagnoéstico de Brechas
del Seguro Social de Salud — ESSALUD.

Con el comunicado emitido por la DGPMI- MEF “Registro de la Cartera de
Inversiones del Programa Multianual de Inversiones 2026-2028”, de fecha 24
de enero de 2025, la Direccion General de Programacion Multianual de
Inversiones (DGPMI) del Ministerio de Economia y Finanzas (MEF), comunica
el inicio para el registro de la cartera de inversiones del PMI 2026-2028, en el
Modulo de Programacion Multianual de Inversiones (MPMI), habilitado del 27
de enero hasta el 17 de febrero del afio en curso. Asimismo, brinda las
consideraciones y los alcances necesarios para cumplir con la elaboracion y
registro de la cartera de inversiones.

. BASE LEGAL

Decreto Legislativo N.° 1252, que crea el Sistema Nacional de Programacion
Multianual y Gestion de Inversiones y sus Modificatorias.

Decreto Legislativo N. © 1432 Decreto Legislativo que modifica el Decreto
Legislativo N.° 1252, decreto legislativo que crea el Sistema Nacional de
Programacion Multianual y Gestion de Inversiones y deroga la Ley N° 27293,
ley del Sistema Nacional de Inversién Publica.

Decreto Supremo N.° 284-2018-EF, que aprueba el Reglamento del Decreto
Legislativo N.° 1252, que crea el Sistema Nacional de Programacion
Multianual y Gestion de Inversiones y sus Modificatorias.

Resolucion Directoral N.° 001-2019-EF/63.01, que aprueba la Directiva
General del Sistema Nacional de Programacion Multianual y Gestién de
Inversiones, y sus modificatorias.

Ley N. °© 27056, Ley de Creacion del Seguro Social de Salud — ESSALUD y
sus modificatorias.

Decreto Supremo N.° 002-99-TR que aprueba el Reglamento de la Ley N°
27056, Ley de Creacion del Seguro Social de Salud.

Directiva Gestion de FONAFE Aprobada mediante Acuerdo de Directorio N.°
003-2018/006-FONAFE.

Plan Estratégico Institucional 2025-2030, aprobado mediante Acuerdo N.°
19-12E-ESSALUD-2024.



ﬁiﬁtEsSalud

1.9.

1.14.

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

Politica de Inversiones de ESSALUD, aprobado mediante Acuerdo de
Consejo Directivo N.° 15-12-ESSALUD-2017, en su Décima Segunda
Sesion Ordinaria del 21 de junio del 2017.

. Resolucion Ministerial N° 816-2024-MINSA, que aprueba el Documento

Técnico “Criterios de Priorizacién del Sector Salud”.

. Resolucion Ministerial N.° 492-2024/MINSA, que aprueba el Documento

Técnico “Indicadores de Brechas de Infraestructura y Equipamiento del
Sector Salud”.

. Resolucion de Presidencia Ejecutiva N.° 238-2024-PE-ESSALUD, de fecha

04 de marzo de 2024, se aprobd el Programa Multianual de Inversiones
(PMI) de ESSALUD del periodo 2025-2027.

. Informe N.° 320-2024-SGPI-GPEI-GCPP/ESSALUD, de fecha 19 de agosto

de 2024, la Sub Gerencia de Planificacion de Inversiones (SGPI)
homologada en Sub Gerencia de Seguimiento de Inversiones (en adelante
SGSI) remite la actualizacion del diagndstico de brechas a la Gerencia de
Planificacion y Evaluacion de Inversiones.

Anexo N.° 06: Plazos para la fase de Programacion Multianual de
Inversiones (periodo 2026-2028).

. Instructivo “Registro de la Cartera de Inversiones del Programa Multianual

de Inversiones”.

. Las funciones definidas en el Art. 50° del Reglamento de Organizacion y

Funciones para la Sub Gerencia de Programacién Multianual de Inversiones
de la Gerencia de Programacion Multianual y Seguimiento de las Inversiones
de Inversiones de la Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto.
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3.2

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

ROL DE ESSALUD EN EL CIERRE DE BRECHAS DEL SECTOR SALUD

El Seguro Social de Salud (EsSalud) ha sido creado en el afio 1999 con la ley
N.° 27056, a partir del antiguo Instituto Peruano de Seguridad Social (IPSS).
De acuerdo con su Ley de creacion, las prestaciones de ESSALUD consisten
en: la prevencion, promocion y recuperacion de la salud, maternidad,
prestaciones de bienestar y promocion social y prestaciones econémicas, asi
como programas de extension social y planes de salud especiales a favor de la
poblaciéon no asegurada y de escasos recursos” (Ley N.° 27056, 1999).

En este marco ademas del Ministerio de Salud, Gobiernos Regionales y
Gobiernos Locales que ejecutan inversiones para mejorar los servicios de salud
para la poblacion en general, EsSalud, las sanidades de las Fuerzas Armadas
y de la Policia Nacional del Peru, tienen a su cargo establecimientos de salud
que atienden a una poblacion objetivo-especifica.

SERVICIO DE SALUD BAJO RESPONSABILIDAD FUNCIONAL DE
ESSALUD

Los servicios de salud asociados a los indicadores de brechas de
infraestructura o de acceso a servicios definidos por el Sector Salud y que en
el marco de la ley de creacién del seguro corresponde a su responsabilidad, se
describen brevemente a continuacion:

Atencion de servicios de salud basicos:

Se brinda en el primer nivel de atencidén que es la puerta de entrada de la
poblacién al sistema de salud y comprende las acciones para las atenciones
de salud de baja complejidad, con el objetivo de prestar los servicios finales e
intermedios por parte de los establecimientos de salud.

Atencidon de servicios de salud hospitalarios:

Comprende las acciones para las atenciones de salud de mediana y alta
complejidad, con el objetivo de prestar los servicios finales e intermedios por
parte de los hospitales, con un nivel resolutivo de especializacion y
tecnificacion. Este servicio incluye actividades asistenciales, diagnodsticas,
terapéuticas, de rehabilitacion y cuidados al paciente.

Atencidon de institutos especializados:

Comprende la prestacion de servicios de salud de la mas alta capacidad
resolutiva en un campo clinico o grupo etario, desarrollo de innovacién
tecnolégica, investigacion y docencia en el campo clinico o por grupo etario.
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ALINEAMIENTO ENTRE OBJETIVOS ESTRATEGICOS SECTORIAL
E INSTITUCIONAL.

Para evaluar el alineamiento entre los Objetivos Estratégicos
Sectoriales e Institucional se tomaron en cuenta al Plan Estratégico
Sectorial Multianual — PESEM 2025-2030 del Sector Salud' y el Marco
Estratégico del Plan Estratégico Institucional de EsSalud 2025-2030?,
los cuales se describen a continuacion:

OBJETIVO ESTRATEGICOS SECTORIAL

Como resultado del planeamiento prospectivo estratégico, participativo
y articulado al Plan Estratégico de Desarrollo Nacional; el Ministerio de
Salud elabor6 el Plan Estratégico Sectorial Multianual — PESEM (2025-
2030) del Sector Salud al afio 2025, el cual propone alcanzar los
siguientes Objetivos Estratégicos:

1. Contribuir con la generacion de condiciones para la adopcion de
habitos, conductas y estilos de vida saludables para la poblacion.

2. Contribuir a la reduccion de los principales riesgos modificables
atribuidos a la carga de enfermedad en la poblacion.

3.  Contribuir al acceso a servicios de salud eficaces y de calidad de
la poblacién del pais.

4, Fortalecer la funcion rectora, reguladora y fiscalizadora del
Ministerio de Salud.

5. Fortalecer la gobernanza multisectorial de intervenciones
articuladas en el territorio que responde a las necesidades y
expectativas de las personas.

6. Fortalecer la implementaciéon de los esquemas de modernizacién
en el ministerio de salud.

7. Mejorar la gestion de riesgos en salud ante emergencias,
desastres, efectos de cambio climatico y amenazas globales.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS INSTITUCIONAL
Los Objetivos Estratégicos Institucionales de acuerdo al Marco

Estratégico del Plan Estratégico Institucional (PEI) 2025-2030 de
ESSALUD son los siguientes:

1 Aprobado mediante Resolucion Ministerial N.° 706-2024/MINSA, de fecha 15 de octubre 2024.
2 Marco Estratégico del PEI 2025-2030 por aprobar bajo el Acuerdo de Consejo Directivo N.° 19-12E-ESSALUD-2024.
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1. Mejorar la seguridad social a través del otorgamiento eficiente y
equitativo de las prestaciones de salud, econémicas y sociales
para beneficio de los asegurados.

2. Garantizar la sostenibilidad econémica y financiera en un marco
de buen gobierno corporativo para beneficio de los asegurados y
empleadores.

3.  Fortalecer la atencion en todos los niveles con enfoque en
atencioén primaria y énfasis en el primer nivel.

4.  Mejorar la gestion institucional garantizando la separacion de
IAFAS e IPRESS.

5. Promover la identidad y el desarrollo de los servidores enfocada
en valores, asi como la excelencia en la formacién continua en
salud.

6. Impulsar la transformacion digital, la disrupcion y las decisiones
basadas en evidencia.

A continuacién, se presenta la Matriz de concordancia de objetivos del
Sector Salud y los Objetivos Estratégicos de EsSalud.

Cuadro N.° 01: Matriz de Concordancia de Objetivos Sector Salud — ESSALUD
OBJETIVOS ESTRATEGICOS SECTOR OBJETIVOS ESTRATEGICOS

SALUD? ESSALUD*
Contribuir con la generacién de condiciones
para la adopcion de habitos, conductas y
estilos de vida saludables para la poblacion.
Contribuir a la reduccién de los principales | Fortalecer la atencion en todos los
riesgos modificables atribuidos a la carga de | niveles con enfoque en atencion
enfermedad en la poblacion. primaria y énfasis en el primer nivel.
Mejorar la seguridad social a través del
Contribuir al acceso a servicios de salud | otorgamiento eficiente y equitativo de
eficaces y de calidad de la poblacion del | las prestaciones de salud, econémicas
pais. y sociales para beneficio de los
asegurados
Garantizar la sostenibilidad econdmica
Fortalecer la funcion rectora, reguladora y | y financiera en un marco de buen
fiscalizadora del Ministerio de Salud gobierno corporativo para beneficio de
los asegurados y empleadores

Fortalecer la gobernanza multisectorial de
intervenciones articuladas en el territorio
que responde a las necesidades vy
expectativas de las personas

Mejorar la  gestion institucional
garantizando la separacion de IAFAS e
IPRESS

3 Plan Estratégico Sectorial Multianual (PESEM) 2016-2021. Aprobado mediante Resolucion Ministerial N.° 367-
2016/MINSA.
4 Plan Estratégico Institucional (PEI) 2020-2024. Aprobado mediante Acuerdo N.° 4-3-ESSALUD-2020.
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OBJETIVOS ESTRATEGICOS SECTOR OBJETIVOS ESTRATEGICOS
SALUD? ESSALUD*
Fortalecer la implementacién de los | Impulsar la transformacion digital, la
esquemas de modernizacion en el | disrupcion y las decisiones basadas en
ministerio de salud. evidencia.
Mejorar la gestion de riesgos en salud ante
emergencias, desastres, efectos de cambio

climatico y amenazas globales.
Fuente: SGPMI, febrero 2025.

3.2.4. ALINEAMIENTO ENTRE POLITICA DE INVERSIONES Y LOS
INDICADORES DE BRECHA

POLITICA DE INVERSIONES DE ESSALUD

Mediante Acuerdo N.° 15-12-ESSALUD-2017 se aprueba la “Politica de
Inversiones en EsSalud”, la cual segun un analisis de percepcion de los
asegurados respecto a la institucion y de las Politicas de Salud
Internacional, Nacional e Institucional ha establecido las siguientes
politicas:

1. Promover las inversiones para fortalecer los servicios de salud del
Primer Nivel de Atencion.

Fortalecer la planificacion de inversiones.

Optimizar las inversiones.

Contribuir a mejorar de la calidad de los servicios de salud.
Promover las inversiones con enfoque de equidad y oportunidad.
Promover las inversiones con equilibrio financiero.

o0k wN

IV.INDICADORES DE BRECHA DE ESSALUD

De acuerdo con el documento técnico “Indicadores de Brechas de Infraestructura
o acceso a servicios del Sector Salud™, la OPMI del Sector Salud ha propuesto 12
indicadores de producto asociados a las brechas, segun tipologias de inversiéon
y servicios. De estos, los relacionados a ESSALUD son los siguientes:

1) Porcentaje de establecimientos de salud del primer nivel de atencidon con
capacidad instalada inadecuada.

2) Porcentaje de establecimientos de salud del primer nivel de atenciéon por
implementar.

3) Porcentaje de hospitales con capacidad instalada inadecuada.

4) Porcentaje de hospitales por implementar.

5) Porcentaje de institutos de salud especializados con capacidad instalada
inadecuada.

A continuacion, se presenta la Matriz de articulacion de politicas de inversiones de
EsSalud con los Indicadores de Brechas establecidas por el Sector.

5 Aprobado mediante Resolucion Ministerial N.° 492-2024-MINSA.
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Cuadro N.° 02: Matriz de Articulacion de Politicas de Inversiones de EsSalud y los
Indicadores de Brecha del Sector.

POLITICAS DE INVERSIONES DE

ESSALUD INDICADORES DE BRECHA
Porcentaje de establecimientos de salud del
Promover las inversiones para | primer nivel de atencion con capacidad
fortalecer los servicios de salud del | instalada inadecuada.
Primer Nivel de Atencion. Porcentaje de establecimientos de salud del

primer nivel de atencién por implementar.

Fortalecer la planificacion de
inversiones.

Optimizar las inversiones. Todos

Porcentaje de establecimientos de salud del
primer nivel de atencion con capacidad
instalada inadecuada.

Contribuir a mejorar de la calidad de los | Porcentaje de hospitales con capacidad
servicios de salud. instalada inadecuada.

Porcentaje de institutos de salud
especializados con capacidad instalada
inadecuada.

Todos

Promover las inversiones con enfoque
de equidad y oportunidad.
Promover las inversiones con equilibrio

financiero.

Fuente: Resolucion Ministerial N.° 492-2024/MINSA, que aprueba el Documento Técnico “Indicadores de
Brechas de Infraestructura o acceso a servicios del Sector Salud” (julio 2024).

Todos

Todos

41 CONTEXTO SITUACIONAL

4.1.1. POBLACION ASEGURADA

La poblacion asegurada de EsSalud se ha incrementado en los ultimos
10 afios a una tasa de 2.3% en promedio, ha pasado de 10,285,389
asegurados en el afio 2013 a 12,675,982 asegurados segun reporte
estadistico desde el primer trimestre del afio 2013 hasta el cuarto
trimestre del afio 2023.

10
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Grafico N.° 01: Evolucion histérica de la poblacion asegurada desde el primer
trimestre del afio 2013 hasta el cuarto trimestre del afio 2023.

14,000,000

12,000,000
10,000,000

8,000,000

6,000,000 ‘—__—/_/"_/——‘

4,000,000

2,000,000

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
w=@==Titular 5,628,39 5,790,01 5,819,77 6,201,37 6,338,06 6,579,86 6,816,56|7,091,13 7,067,83 7,716,09 7,927,62
==@==Derechohabiente 4,656,99 4,854,57 4,934,89 4,735,70 4,803,66 4,913,57 4,994,88 4,880,02 4,683,83 4,767,43 4,748,35
==@==Total Poblacién  10,285,3 10,644,5 10,754,6 10,937,0 11,1417 11,4934 11,8114 11,9711 11,751,6 12,4835 12,6759

Fuente: Gerencia Central de Seguros y Prestaciones Econémicas.
a) Segun Niveles de Atencion: El Seguro Social de Salud tiene

poblacion asegurada adscrita a los establecimientos de primer y
segundo nivel de atencion.

Para el segundo trimestre del afio 2023, el 57.4% de la poblacion
asegurada esta adscrita al primer nivel, mientras que el 42.6% al
segundo nivel, tal como se observa en la Cuadro N.° 03.

Cuadro N.° 03: Poblacion asegurada adscrita, segun Nivel
de Atencién — Segundo Trimestre 2023

POBLACION ASEGURADA - ESSALUD

NIVEL DE ATENCION

FEMENINO MASCULINO TOTAL
Primer Nivel 3,540,990 3,733,853 7,274,843
Segundo Nivel 2,659,118 2,742,021 5,401,139

6,200,108 6,475,874 12,675,982

Fuente: Gerencia Central de Seguros y Prestaciones Econémicas — EsSalud (Cuarto Trimestre 2023)

b) Sequn Redes Asistenciales: La poblacién asegurada adscrita a
las Redes Asistenciales de Lima (Almenara, Rebagliati y Sabogal)
representa el 45.4%de la poblacion total y en las demas redes un
54.6%.

Asi mismo, las mayores concentraciones de asegurados se
encuentran en las redes de Lima: Rebagliati, Sabogal y Aimenara,
mientras que en los ultimos lugares figuran las redes de Tumbes,
Moyobamba y Madre de Dios.
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Grafico N.° 02: Poblacion asegurada, segun Red Asistencial — Cuarto Trimestre 2023.
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Fuente: Gerencia Central de Seguros y Prestaciones Econdmicas — ESSALUD.

4.1.2. CARGA DE ENFERMEDAD

Segun el estudio de “Carga de Enfermedad y Lesiones de EsSalud
20147, la poblacion asegurada de EsSalud para el afio 2014 tiene un
estimado de 935,619 afios de vida saludables (AVISA)® perdidos por
enfermedades o lesiones. Existe una razén de AVISA de 87,9 por mil
asegurados (poblacién asegurada a diciembre del 2014).

Del total de AVISAS perdidos 518,145 se dieron en mujeres,
representando el 55,4% de la carga de enfermedad, en tanto que en
hombres se perdieron 417,474 AVISA representando el 44,6% de la
carga de enfermedad.

El perfil de la carga de enfermedad es diferente entre los hombres y las
mujeres. Los hombres tienen mayor carga por muerte prematura,
mientras que para las mujeres la mayor carga es por discapacidad.
Segun grupos de dafos, tanto hombres como mujeres son mas
afectados por enfermedades no transmisibles; sin embargo, la carga de
AVISA por accidentes y lesiones, asi como la producida por
enfermedades transmisibles, maternas y perinatales, es mayor en los
hombres comparado con las mujeres.

6 Los afos de vida ajustados saludables perdidos miden la magnitud del dafio que producen las
enfermedades o lesiones.

Los AVISA son el resultado de la suma de los afios de vida perdidos por muerte prematura (AVP) y los afos
perdidos por discapacidad (AVD) que son ponderados por la gravedad de la discapacidad.
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Cuadro N.° 04: Distribucion del numero y razén de AVISA segun sexo EsSalud 2014.

AVISA Razén de AVISA Razén de AVISA
Nimero EsSalud 2014 EsSalud 2010

Hombres 417,474
Mujeres 518,145
935,619 100.0%

Fuente: Carga de Enfermedad y Lesiones en EsSalud. Estimacion de los afios de vida saludables perdidos
2014.

a) Sequn Cateqgorias de Diagndstico: La carga de enfermedad,
segun las 21 categorias de diagndstico que agrupan a todos los
diagndsticos por enfermedad y lesiones que se han registrado en
EsSalud durante el afio 2014, muestra que las diez primeras causas
de carga de enfermedad concentran el 85% de todos los AVISA, de
los cuales siete corresponden al grupo de enfermedades no
transmisibles.

La piramide poblacional de EsSalud al 2016 muestra un 23.8% de
asegurados en rango de edad de 40 a 60 afos, quienes se
encuentran al inicio de la curva ascendente de afos de vida
saludable perdidos (AVISA). Segun el Estudio de Carga de
Enfermedad realizado en EsSalud el 2014, esto se relaciona con
enfermedades osteomusculares y del tejido conectivo,
enfermedades neuro-psiquiatricas y enfermedades endocrinas y de
la sangre. Ello implica que se tiene un segmento creciente de
poblacién en proceso de envejecimiento, altamente vulnerable y
que tiene una elevada carga de enfermedad como se observa en el
grafico a continuacion:

Grafico N.° 03: Carga de Enfermedad segun edad. EsSalud 2014
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Fuente: Gerencia Central de Prestaciones de Salud.
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b)

EsSalud tiene el reto de fortalecer sus servicios de prestaciones de
salud, con énfasis en el primer nivel de atencion, para prevenir,
brindar atencién temprana y reducir el impacto del incremento de la
carga de enfermedad en asegurados adultos mayores, para los
proximos afos. Si los pacientes reciben tempranamente esas
intervenciones pueden reducir la necesidad de tratamientos mas
caros.

La categoria de dafios que causan mayor carga de enfermedad en
la poblaciéon asegurada son las enfermedades osteomusculares y
del tejido conectivo, se ha estimado que estas enfermedades
producen 175 457 AVISA y que representan el 18,8% de todos los
AVISA.

La segunda categoria con mayor carga son las condiciones
perinatales. Por esta causa se han perdido 101 088 AVISA que
representan el 10,8% de la carga de enfermedad total.

La tercera categoria con mayor carga son las enfermedades
neuropsiquiatricas Por esta causa se han perdido 88 039 AVISA
que representan el 9,4% de la carga de enfermedad total, son
enfermedades crénicas con periodos prolongados de duracion de
la enfermedad y que producen discapacidad importante de
diferente tipo (motora, intelectual, social o sensorial)..

Segun Redes Asistenciales: En cuanto a la afectacion de la carga
de enfermedad por cada 1,000 asegurados, las redes asistenciales
que se encuentran en el quintil de mayor afectacion son Ayacucho
(170 x 1000 asegurados), Ancash (169 x 1000 asegurados), Ucayali
(154 x 1000 asegurados), Moquegua (152 x 1000 asegurados),
Huancavelica (132 x 1000 asegurados) Tarapoto (131 x 1000
asegurados) y Arequipa (120 x 1000 asegurados).

Adicionalmente, se tiene que en el Estudio Financiero Actuarial
(Estudio Financiero Actuarial EsSalud 2018. Oficina de la OIT para
los Paises Andinos 2019) donde se presenta informacion segun
Red Asistencial se muestra que la Red Almenara (162.880 AVISA),
seguida de Sabogal (107.218 AVISA) y Rebagliati (98.976 AVISA)
son las tres redes que registraron la mayor cantidad de AVISA en
el 2014. En contraposicion, Madre de Dios (3.636,70 AVISA),
Moyobamba (3.881 AVISA) y Huaraz (3.978 AVISA) fueron las
redes con las menores cantidades de AVISA contabilizadas en el
2014. Un dato importante es que los AVISA se concentran
principalmente en las mujeres.

En el 86,2% de las redes se registré que la mayoria de los AVISA

se dio en ellas. La red asistencial con el mayor porcentaje es
Tumbes, con el 65% de AVISA en mujeres. En contraste,
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Huancavelica es la red con el menor porcentaje en el 2014, al
registrar un 35% de AVISA en mujeres. Al igual que en el caso de
las mujeres, el grupo de edad de 14 a 44 afios se posiciona como
el grupo etario que concentrd el mayor porcentaje de AVISA en el
2014. Como se menciond se tiene que el 55,2% de las redes
asistenciales la enfermedad osteomuscular y de tejido conectivo fue
la principal causa de pérdida de afios de vida saludable. Ademas,
las condiciones perinatales y las causas no intencionales se
registraron como las principales causantes de pérdida de vida de
anos en el 10,3% de las redes.

Cuadro N.° 05: Indicadores Seleccionados de AVISA por Red Asistencial y/o
Prestacional, 2014.

Almenara 162880 54% 29%|Neuropisquiatricas

Amazonas 7036 57% 38%|Enf. Osteromuscular y tejido conectivo
Ancash 37182 43% 38%|Enf. Genitourinarias

Apurimac 5525 54%|45-59 afios 31% Enf. Orteomuscular y tejido conectivo
Arequipa 17425 57% 26%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Ayacucho 18440 58% 34%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Cajamarca 10499 60% 31%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Cusco 22014 54%|0-4 afios 29% Condiciones perinatales

Huancavelica 10799 35% 53%|No intencionales

Huanuco 10799 56% 30%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Huaraz 3978 56%|45-59 afios 29% Enf. Cardiovasculares

Ica 35340 57% 30% |Enf. Osteomusculary tejido conectivo
Juliaca 14413 56% 28%|Condiciones perinatales

Junin 34910 56% 27%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
La Libetad 62245 56% 25%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Lambayeque 60885 57% 27%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Loreto 21627 51%|0-4 afios 27% Infecciosas y parasitarias

Madre de Dios 3637 41% 33%|No intencionales

Moquegua 14671 57% 33%|Enfermedades endocrinas y de la sangre
Moyobamba 3881 57% 36%|No intencionales

Pasco 10238 53% 39%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Piura 37342 49% 27%|No intencionales

Puno 11321 59% 35%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo
Rebagliati 98976 62%|60 0 mas anos 33% Tumores malignos

Sabogal 107218 56% 28%|Enf. Osteomuscular y tejido conectivo

Fuente: Carga de Enfermedad y Lesiones en EsSalud. Estimacion de los afios de vida saludables perdidos

2014.

4.1.3. ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE ESSALUD

De acuerdo con la Directiva N.° 018-GG-ESSALUD-2013 “Definicion,
caracteristicas y funciones generales de los establecimientos de salud
de EsSalud”, se cuentan con los siguientes tipos de EE.SS. a nivel

institucional:
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Cuadro N.° 06: Equivalencias de los EE.SS. de EsSalud segun Directiva N.° 018-GG-
ESSALUD-2013.

Nueva Denominacion
(Segun Directiva N°018-
GG-ESSALUD-2013)

Establecimiento de Salud
existente

NIVEL DE ATENCION

POSTA MEDICA

CAPFP |

CENTRO MEDICO
CENTRO MEDICO

PRIMER NIVEL CAP 11

POLICLINICO POLICLINICO DE

COMPLEJIDAD CRECIENTE

CAP 1l

CLINICA CENTRAL DE PREVENCION* CENTRO ESPECIALIZADO
HOSPFITAL |
HOSPITAL GENERAL
HOSPITAL 11

SEGUNDO NIVEL HOSPITAL 1l
HOSPITAL ESPECIALIZADO

HOSPITAL IV

CENTRO NACIONAL DE SALUD RENAL **

HOSPITAL NACIONAL HOSPITAL NACIONAL
TERCER NIVEL

INSTITUTO INSTITUTO

*Es un Policlinico sin poblacion asignada
**No cuenta con Hospitalizacién
Fuente: Directiva N.° 018-GG-ESSALUD-2013

a) Estado de la Infraestructura: El Seguro Social de Salud cuenta
con 404 establecimientos de salud, de los cuales 391 son
administrados por EsSalud y 13 son Extra institucionales. Respecto
a los 391 establecimientos, se cuenta con 298 en el primer nivel de
atencién, 83 en el segundo nivel de atencion y 10 en el tercer nivel
de atencién.

En el siguiente cuadro, se puede observar los establecimientos de
salud administrados por EsSalud, por cada Red Prestacional,
Asistencial y/u Organo Desconcertado.

Cuadro N.° 07: EE.SS. Administrados por EsSalud

ORGANO Total Primer Total Segundo Total Tercer Total
DESCONCENTRADO Nivel Nivel Nivel general
ALMENARA 11 6 1 18
AMAZONAS 7 3 0 10
ANCASH 10 2 0 12
APURIMAC 8 2 0 10
AREQUIPA 23 4 1 28
AYACUCHO 9 1 0 10
CAJAMARCA 11 1 0 12
CNSR 0 0 1 1
CUSCO 13 4 1 18
HUANCAVELICA 6 1 0 7
HUANUCO 12 2 0 14
HUARAZ 6 1 0 7
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ORGANO Total Primer Total Segundo Total Tercer Total
DESCONCENTRADO Nivel Nivel Nivel general
ICA 12 5 0 17
INCOR 0 0 1 1
IPO 0 0 1 1
JAEN 3 1 0 4
JULIACA 10 2 0 12
JUNIN 17 4 1 22
LA LIBERTAD 27 8 1 36
LAMBAYEQUE 17 5 1 23
LORETO 7 2 0 9
MADRE DE DIOS 2 1 0 3
MOQUEGUA 4 2 0 6
MOYOBAMBA 1 2 0 3
PASCO 10 3 0 13
PIURA 15 5 0 20
PUNO 7 2 0 9
REBAGLIATI 14 4 1 19
SABOGAL 15 4 1 20
TACNA 7 1 0 8
TARAPOTO 5 2 0 7
TUMBES 3 1 0 4
UCAYALI 6 1 0 7
Total general 298 82 11 391

Fuente: Sub Gerencia de Mantenimiento - GCPI| — EsSalud

En el siguiente cuadro, se puede observar los establecimientos de salud extra
institucionales, que son establecimientos de salud publicos, privados y mixtos, que
funcionan en el marco de un contrato o convenio, por cada Red Prestacional, Asistencial
y/u Organo Desconcertado.

Cuadro N.° 08: EE.SS. No Administrados por EsSalud

ORGANO NIVEL I Sub NIVEL Il | Sub Total
DESCONCENTRADO PCC POLICL. Total H-1l Total general
ALMENARA 0 2 2 0 0 2
AREQUIPA 0 1 1 0 0 1
PIURA 0 3 3 0 0 3
REBAGLIATI 1 0 1 1 1 2
SABOGAL 1 3 4 1 1 5
TOTAL GENERAL 2 9 11 2 2

Fuente: Sub Gerencia de Mantenimiento - GCPI — EsSalud
Las IPRESS Extrainstitucionales segun red asistencial, son las siguientes:

e |La Red Almenara (02); IPRESS Rimac, IPRESS Baydvar, IPRESS San Carlos).
La IPRESS Rimac culminé sus servicios en junio de 2022.

e La Red Rebagliati (02); Hospital 1l Guillermo Kaelin — APP e IPRESS Jesus
Maria).

e La Red Sabogal (05); IPRESS | Prolima, IPRESS | Villasol, IPRESS | Trébol,
IPRESS San Nicolas, Hospital Il Alberto Barton — APP.

e La Red Piura (03); Hospital Privado del Peru, Hospital Universitario de Piura,
IPRESS Inmaculada

e La Red Arequipa (01); Hospital Municipal de Cerro Colorado
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Mencionar, qué la infraestructura, equipamiento, recursos humanos y suministros
hospitalarios, se define como el conjunto de elementos y servicios que se consideran
necesarios para el éptimo funcionamiento de un establecimiento de salud; y asi,
brindar un servicio de calidad y cobertura que cubra las necesidades de los
asegurados.

Los establecimientos de salud, cuenta con ambientes construidos como espacios
fisicos con grandes salas diafanas que permitan un ambiente mas acogedor y
confortable, ademas de ser adaptables y flexibles a las necesidades de los
asegurados; como el caso del primer nivel de atencién’.

De acuerdo al procedimiento para la ejecucion de actividades de mantenimiento en
ESSALUD, se definen los tres estados de la infraestructura de los establecimientos de
salud segun su nivel de atencion, entendiéndose lo siguiente:

Cuadro N.° 09: Estados de la Infraestructura de los establecimientos salud segun su
nivel de atencion.

Estado Definicion

Infraestructura que recibe mantenimiento permanente y reparaciones menores

Bueno (B) L S - . .
que no inciden en la normal atencion del servicio asistencial.
Reqular Infraestructura que recibe mantenimiento esporadico, cuyo estado acusa
(%) deterioro sin riesgo por su consistencia, sin peligro de desplome y que los

acabados e instalaciones tienen desperfectos

Infraestructura cuya estructura presenta deterioro tal, que se hace necesario
Malo (M) | reparaciones mayores, complejas y costosas, afectando parcialmente o
totalmente el servicio asistencial

Fuente: Resolucion Ministerial N.° 533-2016/MINSA

Asi mismo, resaltar que a través de la Resolucion Ministerial N.° 533-2016/MINSA, se
establecieron criterios técnicos parar la evaluacion de la infraestructura de los
establecimientos de salud considerando que:

Para determinar el estado Bueno (B) de la infraestructura este se relaciona con
actividades de Mantenimiento Preventivo, cumpliendo los criterios C1: Que la
infraestructura evaluada no ha superado el tiempo de vida util. Y el criterio C2: Que la
infraestructura evaluada cumple con sus parametros de disefo y operacion.

Para el determinar el estado Regular (R) y Malo (M), de la infraestructura, esta vinculado
al criterio C1, C3: Que la Infraestructura evaluada no cumple con la normatividad vigente
para el rubro correspondiente y/o criterio C4: Que la infraestructura presente
inseguridad.

Ese sentido, la Gerencia Central de Proyectos de Inversion a través de su Sub Gerencia
de Mantenimiento y en el marco de sus funciones?, han evidenciado qué sélo el 24% del
total de establecimientos en funcionamiento se encuentran en estado de conservacion
“‘Bueno” y el 76% entre el estado de conservacion “Regular’ y “Malo” hasta el cuarto
trimestre del afo 2023. Esto con los dispuesto en las Normas Técnicas de Salud. Como
se observa en el siguiente cuadro:

7 Boletin Estadistico Institucional —4to Trimestre 2023 (Fuente: Gerencia Central de Proyectos de inversion — Sub
Gerencia de Mantenimiento).

8 Literal i), del articulo 120 del ROF EsSalud: “Conducir y normar la gestion de la informacion sobre el estado situacional
de la infraestructura y equipamiento de propiedad de ESSALUD y controlar su cumplimiento
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Cuadro N.° 10: Estado de la Infraestructura Asistencial administrada por EsSalud,

Segundo Trimestre 2023
~ 9
NIVEL DE ATENCION Estado de la Infraestructura
Bueno Regular Malo
PRIMER NIVEL 72 193 33 298
SEGUNDO NIVEL 20 45 18 83

TERCER NIVEL 2 7 1
Total 94 245 52

Fuente: Boletin Estadistico Institucional —4to Trimestre 2023 - Sub Gerencia de Mantenimiento - GCPI —
ESALUD.

Grafico N.° 04: Resumen del Diagndstico de la Infraestructura Asistencial de EsSalud

DIAGNOSTICO: Infraestructura de las Prestaciones de Salud
ANTIGUEDAD CONSERVACION
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* Otros (minsa, cesisnenuso) :  8.7% 208 ( 76%) 83 (21%) 10 (3%) Fuente: Boletin Estadistico

Institucional — 4to Trimestre 2023

Fuente: Boletin Estadistico Institucional —4to Trimestre 2023.

4.1.4. RECOPILACION DE LOS VALORES DE LOS INDICADORES DE
BRECHA DE SERVICIO — CALCULO DE LAS BRECHAS

Para efectos del presente diagnostico de brechas, no se han
considerado aquellos establecimientos que son anexos, no tienen
poblacién adscrita, no se encuentran en funcionamiento, no cuentan
con resolucion de creacion, o no cuenten con una necesidad de
mejoramiento dentro de su Plan Director de Inversiones, como son:

A. ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EXCLUIDOS

Para efectos del presente diagnostico de brechas, no se han
considerado aquellos establecimientos que son anexos, no tienen
poblacién adscrita, no se encuentran en funcionamiento, no cuentan
con resolucién de creacion, o no cuenten con una necesidad de
mejoramiento dentro de su Plan director de Inversiones, como son:

® Numeral 7.9. del Articulo 7. de la RESOLUCION DE GERENCIA GENERAL N.° 101-GG-ESSALUD-2022.
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Cuadro N.° 11: Relacion de Establecimientos de Salud Existentes no incluidos en el
analisis de la Brecha.

Red Establecimiento = Resolucion En Poblacién Situacion
Asistencial de Salud de Creacion Funcionamiento Asignada PDI
No
Almenara CM Ancije 1991 Si No configura
Red
Si No
Almenara (P:I_\/IlConstrucmon 1990 Si (08 configura
ivil asegurado R
ed
s)
. No
Almenara ::' - Il San Isidro 2009 Si No aplica | configura
abrador
Red
Apurimac | PCC Abancay No No reporta No No
Pol. Virgen de
Apurimac | Cocharcas (ex No No reporta No No
Chincheros)
C.E. Centro No
CNSR Nacional de Salud 2007 Si No configura
Renal Red
Hospital Clinico
Especializado de . . No (Oferta
Lambayeque Medicina Interna Si Si No COVID)
Tuman
... | Pol. Central de . N.O
Rebagliati P " 2017 Si No configura
revencion Larco Red
CM centro de
Atencion Integral No
Rebagliati | de Diabetes e 2011 Si No configura
Hipertension Red
(CEDHI)
No
Rebagliati |La Quebrada No No No configura
Red
No
Rebagliati | San Isidro No No No configura
Red

Fuente: Sub Gerencia de Mantenimiento - GCPI - EsSalud / Sub Gerencia de Estadistica — GCPP / Planes
Directores de Inversion 2016 — 2025 de los Organos Desconcentrados.

Cuadro N.° 12: Cantidad de Establecimientos Extra institucionales de Salud existentes

no incluidos en el analisis de la Brecha.

Redes Asistenciales TOTAL IPRESS APP
REBAGLIATI 2 2
SABOGAL 3 2
ALMENARA 2 2
AREQUIPA 1 1
PIURA 3 3

TOTAL : 13 9

Fuente: Sub Gerencia de Estadistica — GGI-GCPP — ESSALUD
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B. INDICADORES DE BRECHA DE CALIDAD

Porcentaje de establecimientos de salud del primer nivel de
atencidn con capacidad instalada inadecuada

Para determinar la brecha de establecimientos de salud del primer nivel
de atencién con capacidad inadecuada, se consideran aquellos
establecimientos que, dentro de la configuracion de cada Red
presentado en su Plan Director de Inversiones 2016 — 2025 (orientado
al primer y segundo nivel de atencion), se mantendran operativos y
requirieren ser mejorados mediante una inversion integral.

Se han identificado 241 Establecimientos de Salud (EE.SS.) del primer
nivel de atencion con capacidad instalada inadecuada, lo cual
representa el 83% de 298 de total de estos establecimientos, siendo las
Redes de Junin, la Libertad y Piura las que cuentan con mayor cantidad
de centros asistenciales inadecuados, por lo cual se deberia considerar
esta brecha como un factor de priorizacion de las inversiones a nivel
institucional, como se aprecia a continuacion:

Cuadro N.° 13: Establecimientos de Salud Inadecuados
del Primer Nivel por Redes, Segun el Plan Director de
Inversiones 2016 — 2025.

Red Asistencial EE.SS. de Primer Nivel

Inadecuado

Junin 18
La Libertad 15
Piura 13
Sabogal 12
Rebagliati 12
Arequipa 12
Juliaca 11
Ica 11
Cusco 11
Cajamarca 11
Ancash 1
Almenara 11
Lambayeque 10
Huanuco 10
Pasco 9

Ayacucho 8

Tacna 7

Puno 7

Ucayali 6

Huaraz 5
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EE.SS. de Primer Nivel

Red Asistencial Inadecuado

()]

Huancavelica
Apurimac
Amazonas
Loreto
Tumbes
Tarapoto
Moyobamba
Madre de Dios

Moquegua
Jaén

= 2NN W W~ |jorO,

Total = 241

Fuente: Plan Director de Inversiones 2016 — 2025 de las Redes Asistenciales.

Porcentaje de hospitales con capacidad instalada inadecuada

Para determinar la brecha de centros hospitalarios con capacidad
instalada inadecuada, se consideran aquellos centros hospitalarios del
Segundo Nivel de Atencion (Hospitales Generales y Hospitales
Especializados) que, dentro de la configuracion establecida en el Plan
Director de Inversiones 2016 — 2025 de cada Red Asistencial (orientado
al primer y segundo nivel de atencion), se mantendran operativos y
requirieren ser mejorados.

Asi mismo, para el caso de los centros hospitalarios del Tercer Nivel de
Atencion (Hospitales Nacionales), se considera que, como centros de
referencia de ambito nacional, deben ser mejorados sin excepcion, ya
que en su mayoria superan largamente el tiempo de vida util, como se
detalla a continuacion:

Cuadro N.° 14: Relacién de Hospitales del Tercer Nivel de Atencion de ESSALUD.

Red

Asistencial Region Establecimiento de Salud
Arequipa Sur Carlos Alberto Seguin Escobedo ] H-N 73
Cusco Sur Adolfo Guevara Velasco Il H-N 37
Sabogal Lima |Alberto Sabogal Sologuren i H-N 51
Junin Centro [ Ramiro Prialé Prialé 1} H-N 48
LaLibertad | Norte Bgsf;tfp'u?t:”a Complejidad Virgen m | H-N | 09
Lambayeque Norte [ Almanzor Aguinaga Asenjo 1 H-N 66
Almenara Lima | Guillermo Almenara lrigoyen Il H-N 82
Rebagliati Lima |Edgardo Rebagliati Martins Il H-N 66

Fuente: Sub Gerencia de Mantenimiento - GCPI — EsSalud - cuarto trimestre 2023
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Se han identificado 73 centros hospitalarios, de los cuales 65 centros
hospitalarios pertenecen al segundo nivel de atencion con capacidad
instalada inadecuada y 08 del tercer nivel de atencion, siendo las Redes
de La Libertad, Almenara, Arequipa, Cusco, Piura, Rebagliati y
Lambayeque las que cuentan con mayor cantidad de centros
hospitalarios inadecuados, por lo cual se deberia considerar esta brecha
como un factor de priorizacién de las inversiones a nivel institucional,

como se aprecia a continuacion:

Cuadro N.° 15: Establecimientos de Salud Inadecuados del Segundo y Tercer Nivel,

RED ASISTENCIAL

La Libertad

por Organo Desconcentrado

HOSPITALES INADECUADOS TOTAL DE
SEGUNDO NIVEL

HOSPITALES

TERCER NIVEL INADECUADOS

1

Almenara

Arequipa

Cusco

1
1
1

Piura

Rebagliati

—

Lambayeque

Ica

Junin

Sabogal

Amazonas

Huanuco

Puno

Jaén

Ancash

Apurimac

Ayacucho

Cajamarca

Huancavelica

Huaraz

Juliaca

Loreto

Madre de Dios

Moquegua

Moyobamba

Pasco

Tarapoto

Tacna

Tumbes

Ucayali

TOTAL :

AlalalalalalalalalalalalalalaaaNININWwIwRlwldlod DO N

65

Fuente: Plan Director de Inversiones 2016 — 2025 de las Redes Asistenciales y Sub Gerencia de
Mantenimiento - GCPI — EsSalud - cuarto trimestre 2023.

AlalalalalalalalalalalalalalalalaINdINNIA IR IRl O |00

8 73

Segun lo indicado en el analisis anterior se puede considerar que se
cuenta con un total de 73 centros hospitalarios inadecuados en el
Segundo y Tercer Nivel de Atencién a nivel nacional.
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Porcentaje de institutos especializados con capacidad instalada
adecuada:

Actualmente el INCOR cuenta con categorizacion vigente como
establecimiento IlI-E, mientras que el IPO a la fecha no ha logrado dicha
categorizacion, por lo que se considera el 50% con capacidad
inadecuada.

Cabe mencionar, que el Centro Nacional de Salud Renal, no se
encuentra considerado como Instituto Especializado, ya que no
desarrolla actividades de investigacion en el ambito de su especialidad,
como también a impulsar la innovacion de tecnologia y actividades de
docencia

Cuadro N.° 16: Institutos Especializados Inadecuados
ESTABELCIMIENTO TOTAL INADECUADO BRECHA

Instiuto Especializado (* I S O 2

Total general 50%

(Piura).

(*) Instituto Nacional Cardiovascular "Carlos Alberto Peschlera Carrillo" e Instltuto Peruano de Oftalmologia

Fuente: Subgerencia de Normas de Servicios de Salud - GCPS — ESSALUD

250

200

150

100

50

C. INDICADORES DE BRECHA DE COBERTURA

Segun los Planes Directores de Inversiones 2016-2025[ ], de un total de
571 necesidades de proyectos de inversion a nivel nacional, que
incluyen mejoramiento, ampliacion y creacion, 265 corresponden a
necesidades de creacion de nuevos establecimientos de salud del
Primer y Segundo Nivel de Atencién (229 del Primer Nivel y 36 del
Segundo Nivel).

Grafico N.° 05: Necesidades de inversion a nivel nacional

225 241
73
33

Creacion

Mejoramiento

M | Nivel m Il Nivel

Fuente: Planes Directores de Inversiones 2016-2025, ESSALUD
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Porcentaje de establecimiento de salud del primer nivel de
atencion por implementar

El déficit de cobertura en el primer nivel de atencién para cubrir las
necesidades de salud de la poblacién asegurada a nivel nacional, segun
lo previsto en la planificacion institucional (Plan Director de Inversiones
2016-2025 de las 30 Redes Asistenciales), es de 229 EE.SS.
representando un 49% de la cantidad 6ptima de establecimientos del
primer nivel de atencién que se requiere en ESSALUD.

Cuadro N.° 17: Establecimientos de Salud del Primer Nivel de Atencion

requeridos

Establecimientos de Salud del Primer Nivel de Atencion

Cantidad En funcionamiento

Optima (PDI) ERECLE

229

Fuente: Plan Director de Inversiones 2016-2025, ESSALUD.

Asi mismo, se ha identificado la necesidad de implementar 229
Establecimientos de Salud del Primer Nivel de Atencion, siendo las
Redes de Sabogal y Alimenara las que cuentan con mayor cantidad de
centros asistenciales por implementar, por lo cual se deberia considerar
esta brecha como un factor de priorizacion de las inversiones a nivel
institucional, como se aprecia a continuacion:

Cuadro N.° 18: Establecimientos de Salud del Primer Nivel de Atencion

Requeridos por Red Asistencial

Cant. de EESS

Red Asistencial Requeridos en el Primer
Nivel
Sabogal 34
Almenara 20
Arequipa 16
Cusco 13
Rebagliati 11
Ica 10
Huaraz 10
Huancavelica 10
Lambayeque 9
Junin 9
Huanuco 9
Piura 8
Loreto 7
La Libertad 7
Ayacucho 7
Moquegua 6
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Apurimac
Tarapoto
Amazonas
Cajamarca
Ancash
Ucayali
Tacna
Pasco
Moyobamba
Tumbes

Puno
Juliaca
Madre de Dios 1

TOTAL GENERAL 229

Fuente: Plan Director de Inversiones 2016-2025, ESSALUD.

NININ|Wfwwjw|dh|jDhflOOjOW|O®

Porcentaje de Hospitales requeridos

La cobertura de atencion en el nivel hospitalario para cubrir las
necesidades de salud de la poblacion asegurada tiene un déficit de 36
EE.SS. que representa un 35% de la cantidad optima de
establecimientos del segundo y tercer nivel de atencidon que se requiere
en EsSalud.

Se han considerado un total de 101 centros hospitalarios considerados
en los PDI y 08 Hospitales Nacionales del Tercer Nivel de atencion,
siendo un total de 106 centros hospitalarios.

Cuadro N.° 19: Establecimientos de Salud del Segundo y Tercer Nivel de Atencion
adicionales requeridos
Centros Hospitalarios del Segundo y Tercer Nivel de Atencion

BRECHA

Cantidad Optima En Funcionamiento
(PDI) (PDI)

101 65 36

Fuente: Plan Director de Inversiones 2016-2025, ESSALUD.

Asi mismo, se ha identificado la necesidad de implementar 36
Establecimientos de Salud del Segundo Nivel de Atencion, siendo las
Redes de Sabogal y Alimenara las que cuentan con mayor cantidad de
centros asistenciales por implementar, por lo cual se deberia considerar
esta brecha como un factor de priorizacion de las inversiones a nivel
institucional, como se aprecia a continuacion:

Cuadro N.° 20: Establecimientos de Salud Hospitalarios adicionales requeridos
por Red Asistencial.
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Red Asistencial EESS Hospitalarios

Requeridos

Rebagliati 07
Sabogal 06
Almenara 05
Cusco 03
La Libertad 03
Lambayeque 03
Arequipa 02
Ancash 01
Huancavelica 01
Ica 01
Junin 01
Loreto 01
Moquegua 01
Piura 01
Amazonas 00
Apurimac 00
Ayacucho 00
Cajamarca 00
Huanuco 00
Huaraz 00
Juliaca 00
Madre de Dios 00
Moyobamba 00
Pasco 00
Puno 00
Tarapoto 00
Tacha 00
Tumbes 00
Ucayali 00

Total: 36

Fuente: Plan Director de Inversiones 2016-2025, ESSALUD

D. CONTEXTUALIZACION DEL CIERRE DE BRECHAS POR
REDES ASISTENCIALES Y PRESTACIONALES

Resumen de los indicadores de brecha de cada servicio a cargo
EsSalud, acorde a los reportes del Médulo de Programacion Multianual
de Inversiones del Ministerio de Economia y Finanzas

Cuadro N.° 21: Resumen de los Indicadores de Brechas por Servicio
Unidades de Medida de
Indicador de Brecha

Servicio Indicador de Brecha

348: Porcentaje de
establecimientos de salud del Establecimiento de
primer nivel de atencién con Salud
capacidad instalada inadecuada
490: Porcentaje de

Servicio de atencién
1 [de
salud basicos

Servicio de atencién

2 |de establecimientos de salud del Establecimiento de
salud basicos primer nivel de atencién por Salud
implementar

Atencion de servicios
3 |de

salud hospitalarios
Atencion de servicios
4 |de

salud hospitalarios

521: Porcentaje de hospitales con | Establecimiento de
capacidad instalada inadecuada Salud

589: Porcentaje de hospitales por | Establecimiento de
implementar Salud
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Unidades de Medida de
Indicador de Brecha

Servicio Indicador de Brecha

Servicio de atencién |557: Porcentaje de institutos de
5 | de institutos salud especializados con Institutos Especializados

especializados capacidad instalada inadecuada
Fuente: SGSI- GPEI.

Cabe precisar, que éstos tres (05) servicios identificados, se vinculan
con cinco (05) indicadores de brecha, de los cuales se especifican sus
lineas de base respectiva en la siguiente tabla:
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ﬁff&EsSalud

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana’

Respecto a la recopilacion de los valores de los indicadores de brecha, se ha recurrido
a informacion primaria como el PDI y de fuente secundaria como el Sistema de
Seguimiento de Inversiones (SSI) y el Registro Nacional de Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud - RENIPRESS.

Para efectos de la recopilacion de los valores de los indicadores de brechas de calidad,
se considera que un ES presenta capacidad instalada inadecuada si la infraestructura 'y
el equipamiento de sus servicios de salud trazadores no se encuentran de acuerdo con
lo establecido en las Normas Técnicas de Salud de Infraestructura y Equipamiento N.°
113, N.° 110 o N.° 119.

4.2. ANALISIS DE LA EVOLUCION DEL CIERRE DE BRECHAS - PROYECCION
DE INDICADORES DE BRECHA DE ESSALUD

El Documento Técnico “Indicadores de Brechas de Infraestructura y Equipamiento
del Sector Salud”, aprobado con Resolucion Ministerial N.° 492-2024/MINSA, de
fecha 19 de julio de 2024, define como capacidad instalada como: es el potencial de
produccién o volumen maximo de produccion que una unidad productora puede
lograr durante un periodo de tiempo determinado, teniendo en cuenta todos los
recursos disponibles, sean equipos de produccion, instalaciones, recursos humanos,
tecnologia, experiencia y conocimientos.

Asimismo, para efectos de la estimacion del valor del indicador define como
Capacidad Instalada Inadecuada: Cuando un Establecimiento de Salud no cumple
con las normas técnicas de salud, precisando ademas que, para efectos de la
estimacion del valor del indicador se considera, para el caso de los E.S. del primer
nivel de atencién: que presenta capacidad instalada inadecuada si la infraestructura
y el equipamiento de los servicios trazadores existentes no se encuentran acordes
con lo establecido en la Norma Técnica de Salud N.° 113-MINSA/DGIEM-V.01
“Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud del Primer Nivel de
Atencion’;

Los establecimientos de salud del primer nivel de atencién que han sido identificados
con capacidad instalada inadecuada son aquellos que no han tenido ninguna
intervencion en infraestructura y/o equipamiento en los ultimos 5 afios. Asimismo, se
considera que un establecimiento de salud no presenta brecha de infraestructura y
equipamiento, si la ejecucién de inversiones culmind en el periodo 2019-2023; caso
contrario, dicho establecimiento de salud es clasificado en el grupo que presenta
capacidad instalada inadecuada.

Para los Establecimientos de Salud Hospitalarios se sefala: se considera que un
hospital presenta capacidad instalada inadecuada si la infraestructura y equipamiento
de los servicios trazadores existentes no se encuentran acorde con lo establecido en
la Norma Técnica de Salud N.° 110-MINSA/DGIEM-V.01 y 119-MINSA/DGIEM-V.01
Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud del Segundo y
Tercer Nivel respectivamente.

Asimismo, sefala que los hospitales identificados como establecimientos con
capacidad instalada inadecuada, son aquellos que no han tenido ninguna
intervencion en infraestructura y/o equipamiento en los ultimos 5 afios. Se considera
que un hospital no presenta brecha de infraestructura y equipamiento, si la ejecucion
de inversiones culminé en el periodo 2019-2023, caso contrario, el hospital es
clasificado en el grupo que presenta capacidad instalada inadecuada.
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”
En relacién con la proyeccion de los indicadores de cierre de brecha, considerando
que la valoracion del indicador implica para el caso de intervenciones nuevas, la
puesta en operacion de los establecimientos con inversion, y para el caso de los
establecimientos de salud existentes llegar a una capacidad instalada adecuada,
con intervenciones integrales.

De acuerdo con el Memorando N.° 00003579-2024-GCPI/ESSALUD, remitido por la
Gerencia Central de Proyectos de Inversion — GCPI, donde sefala los proyectos de
inversion que estarian culminando la fase de ejecucién y pasarian a la fase de
funcionamiento y que brindaran adecuadamente el servicio para el periodo 2024-
2028. Se anexa en el presente documento técnico (Anexo 1)

En esa perspectiva, para el AAo 2025, entraria en funcionamiento la nueva
infraestructura del Hospital | Florencia de Mora de la Red Asistencial La Libertad y el
Hospital Il Talara de la Red Asistencial Piura. Esto hace que se produzca una
variacién del Porcentaje de hospitales con capacidad instalada inadecuada.

Para el Ano 2026, entraria en funcionamiento la nueva infraestructura del Centro de
Atencion Il Chalhuanca de la Red Asistencial Apurimac y Centro Asistencial Calca de
la Red Asistencial Cusco. Esto hace que se produzca una variacion del Porcentaje
de establecimientos de salud del primer nivel de atenciéon con capacidad
instalada inadecuada.

Asimismo, en el precitado afio, el Hospital | "Agustin Arbulu Neyra" de la Red
Prestacional Lambayeque; entra en funcionamiento, lo que produce una variacion del
Porcentaje de hospitales con capacidad instalada inadecuada.

Ademas, entra en funcionamiento el Hospital Especializado en la Red Asistencial
Cajamarca de la Red Asistencial Cajamarca y Hospital del Altiplano de la Red
Asistencial Puno; esto hace que se produzca una variacion del Porcentaje de
hospitales por implementar

Para el Aio 2027, entraria en funcionamiento la nueva infraestructura de Centro de
Atencion Primaria |l Laredo de la Red Asistencial La Libertad; produciendo una
variacion del Porcentaje de establecimientos de salud del primer nivel de
atencion con capacidad instalada inadecuada.

Como también, en el afo sefalado, entra en funcionamiento el Hospital | Higos Urco
de la Red Asistencial Amazonas, Hospital Maria Reiche de la Red Asistencial Ica,
Hospital Chocope de la Red Asistencial La Libertad, Hospital Naylamp de la Red
Prestacional Lambayeque, Hospital Il Vitarte de la Red Asistencial Almenara,
Hospital | Yurimaguas de la Red Asistencial Loreto, Hospital Il llo de la Red
Asistencial Moquegua y Hospital | Juanjui de la Red Asistencial Tarapoto; esto hace
que se produzca una variacion del Porcentaje de hospitales con capacidad
instalada inadecuada.

Al mismo tiempo, el Hospital Il Daniel Alcides Carrién de la Red Asistencial Tacna
entraria en funcionamiento; produciendo una variacion del Porcentaje de hospitales
con capacidad instalada inadecuada.

Finalmente, con MEMORANDO N.° 00000899-2024-GCPGCI/ESSALUD, la

Gerencia Central de Promocion y Gestion de Contratos de Inversiones, sefiala que
los proyectos de Inversion:
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Creacion de los Servicios Especializados de Salud del Hospital Especializado en la
Red Asistencial de Ancash de EsSalud, Distrito Nuevo Chimbote, Provincia de Santa,
Departamento de Ancash, con CUI N.° 2328142 y Creacion de los Servicios
Especializados de Salud del Hospital Especializado en la Red Asistencial de Piura
de EsSalud, Distrito de Veintiséis de Octubre, Provincia de Piura, Departamento de
Piura, con CUI N.° 2260218; el inicio de la etapa de operaciones y el funcionamiento,
Se estaria dando a partir del cuarto trimestre del afno 2027. De ser asi, producira una
variacion del Porcentaje de hospitales por implementar.

Por lo anteriormente senalado, la variacion del avance de reduccion de la brecha de

infraestructura o de acceso a servicios de salud, es significativa respecto a los afios
anteriores. Como se muestra en los siguientes cuadros:
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”

AfxEsSalud
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

4.3. IDENTIFICAR LOS PRINCIPALES RETOS, Y LIMITACIONES PARA LOGRAR EL
CIERRE DE BRECHAS

4.3.1. Principales Retos

a) El principal reto de ESSALUD se constituye en la implementacion de los
proyectos de inversion a nivel hospitalario y del primer nivel de atencion,
programados en la cartera de inversiones del PMI de ESSALUD vigente,
los cuales contribuyen al cierre de brechas de infraestructura o de acceso
a los servicios y que se encuentra alineado a lo dispuesto por el sector
salud.

b) Asi mismo, actualmente se viene formalizando la creacion de distintos
centros asistenciales del primer y segundo nivel de atenciéon que no
cumplen con la norma técnica ni se encuentran alineados a la
configuracion de Red establecida dentro de los planes de inversion,
requiriéndose orientar inversiones para mitigar dichas deficiencias, lo cual
distorsiona, limita y pospone la inversién orientada al mejoramiento y
creacion de centros asistenciales de manera integral y que respondan a
una planificacion articulada de Red que permitirian la reduccion de la
brecha de calidad y cobertura.

c) Asi también, se viene priorizando solo la adquisicién de equipamiento
(adicional y por reposicion), que son parte de las inversiones integrales a
nivel de UP o UPSS identificadas e inscritas en el Registro de Necesidades
de Inversion, lo cual limita la disponibilidad de recursos para la
programacion de inversiones que permitan la reduccion de la brecha de
calidad y cobertura. Por lo cual, genera fraccionamiento o duplicidad dentro
de las intervenciones integrales de las Unidades Productoras
(establecimientos de salud).

4.3.2. Limitaciones

a) Dentro de la principal limitacion se encuentra la restriccion de la Capacidad
Presupuestal 2022-2044, la misma que cuenta con la opinion favorable de
FONAFE 10 encontrandonos bajo su ambito en materia presupuestal.
Cabe sefialar que su incremento esta sujeto a la consecucion de mayores
ingresos, el marco presupuestal resultante.

b) Otra de las limitantes constituye los plazos de ejecucion, los cuales se
exceden largamente a lo previsto en el estudio de preinversién lo que se
ve impactado por algunas externalidades como actualizacion de costos
unitarios a nivel de expedientes técnicos, autorizaciones de factibilidad de
servicios, a nivel municipal entre otros, por lo que la inversion puede llegar
a presentar variaciones sustanciales en cuanto a su costo, perdida de
vigencia, lo sefialado impacta en la oportunidad de entrega de los servicios
de salud que son vitales para nuestros asegurados y por ende el retraso
en el cierre de brechas indicado.

4.4. DEFINIR ESTRATEGIAS PARA LOGRAR EL CIERRE DE BRECHAS

Como Oficina Encargada de elaborar el Programa Multianual de Inversiones (OEPMI)
de ESSALUD, en el presente ejercicio se ha reactivado de manera periddica las
reuniones ordinarias del Comité de Seguimiento de Inversiones (CSl) instancia de

19 Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial de Estado.
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alto nivel de la Institucidon, conformada por Gerencias Centrales involucradas en las
diferentes fases de la ejecucion de estas, a través del cual realizamos el monitoreo
de ejecucion de la cartera priorizada de inversiones del PMI en curso.

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

A través del CSI se identifica la problematica y los riesgos asociados a la ejecucion,
asi como de evaluar las medidas o acciones que resuelvan dicha problematica lo que
se plasma en acuerdos.

Impulsar el registro de cierre de las inversiones de EsSalud en el Banco de
Inversiones, pese a que es un proceso consentido dentro del ciclo de la inversion,
este no se realiza con regularidad, en tal sentido es imperante que la Unidad
Ejecutora de Inversiones realice dicha labor, el cual permitira identificar, analizar y
cuantificar las inversiones que estan cerrando brechas.

V. CRITERIOS DE PRIORIZACION

Los criterios de priorizacion para la Programacion Multianual de Inversiones de EsSalud
constituyen parametros técnicos que permiten determinar la jerarquia o relevancia de las
inversiones en la fase de Programacién Multianual de Inversiones del ciclo de inversion;
los cuales se clasifican en: criterios de priorizacion generales (los cuales se dividen en
criterios obligatorios y opcionales), criterios de priorizacion especificos y criterios de
priorizacion complementarios.

5.1. Criterios de Priorizaciéon Obligatorios

Los criterios obligatorios establecidos por el Ministerio de Salud (MINSA) comprenden:
i) Cierre de Brechas, ii) Alineamiento al Planeamiento Estratégico, iii) Impacto
Territorial y iv) Sinergias de Inversion Publica; son de aplicacion obligatoria a todas las
inversiones, de los cuales los dos primeros tienen naturaleza cancelatoria, lo cual
significa que, si la inversidn no logra tener una vinculacién con estos dos criterios no
se podran aplicar los criterios restantes y no podra formar parte de la cartera de
inversiones. Asimismo, los criterios de priorizacion obligatorios constituyen el 60% del
peso total de los criterios.

Los dos primeros criterios se vinculan directamente con los principios rectores del
Sistema Nacional de Programacién Multianual y Gestién de Inversiones; mientras que
los criterios tercero y cuarto buscan la incorporacion del enfoque territorial para
incrementar la eficiencia, y eficacia de la inversion publica.

a. Cierre de brechas

Se priorizan las inversiones que estén orientadas al cierre de brechas de
infraestructura y/o de acceso a servicios publicos. El puntaje se determina en
funcion a los indicadores de brecha de cobertura o calidad definidos por el sector
salud; en ese sentido, este criterio tiene por finalidad dar mayor prioridad a aquellas
inversiones orientadas a cerrar brechas que requieren una mayor intervencion.

En caso la inversidn se encuentre asociada a mas de un indicador de brecha, se
debera tomar el indicador de brecha mas representativo de la inversién.

El peso para este criterio es de 20. Para calcular el puntaje al aplicar este criterio
de priorizacion se debera tener en cuenta el peso del criterio y el valor del indicador
de brecha, expresado en términos porcentuales, es asi que el puntaje es el
resultado de multiplicar el peso por el valor del indicador de brecha (Documento
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Técnico “Diagnostico de brechas de infraestructura o de acceso a servicios de salud
de EsSalud 2024”).

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

La forma de calculo sera como se presenta a continuacion:
PC1=(20*I1B1) o (20*IB2) o IB3
Donde:

PC1 = Puntaje del Criterio 1: Cierre de Brechas

IB1 = Valor del Indicador de Brecha de Cobertura en términos porcentuales
IB2 = Valor del Indicador de Brecha de Calidad en términos porcentuales
IB3 = No asociado al Indicador de brecha'’, igual a cero.

La OPMI del sector Salud ha propuesto 12 indicadores de producto asociados a las
brechas, segun tipologias de inversion y servicios; de éstos, soélo cinco (05) son
aplicables al contexto de EsSalud, como se detalla en el cuadro siguiente
(sombreado):

Cuadro N.° 27: Indicadores de Brechas de Infraestructura o de acceso a servicios del
Sector Salud

Indicadores de Brechas de Infraestructura y Tipo de

EsSalud

Equipamiento del Sector Salud. indicador

Porcentaje de establecimientos de salud del primer nivel de . .

1 " . . . Calidad Aplica
atencion con capacidad instalada inadecuada
Porcentaje de nuevos establecimientos de salud del primer .

2 . L . Cobertura Aplica
nivel de atencion por implementar

3 Porcentaje de hospitales con capacidad instalada Calidad Aplica
inadecuada

4 | Porcentaje de nuevos hospitales por implementar. Cobertura Aplica

5 Porce.ntaje. de Instlitutos de Salud Especializados con Calidad Aplica
capacidad instalada inadecuada
Porcentaje de nuevos Institutos de Salud Especializados por .

6 Implementar Cobertura No Aplica
Porcentaje de laboratorios del sistema de la Red Nacional No Aplica

7 | de Laboratorios de Salud Publica con capacidad instalada Calidad P
inadecuada.

8 Porcentaje de laboratorios del sistema de la Red Nacional Cobertura No Aplica
de Laboratorios de Salud Publica por implementar. P

9 Porcentajg de F:entros dg promocion y vigilancia comunal Calidad No Aplica
con capacidad instalada inadecuada.

10 Porc_:entaje de centros de promocion y vigilancia comunal Cobertura No Aplica
por implementar.

11 Porcentaje de cementerios con capacidad instalada Calidad No Aplica
inadecuada.

12 | Porcentaje de cementerios por implementar. Cobertura No Aplica

Fuente: Resolucion Ministerial N.° 492-2024/MINSA.
b. Alineamiento al Planeamiento Estratégico

Se prioriza la vinculacion estratégica contenida en el Plan Estratégico Institucional
(PEI) vigente y a la Politica General de Gobierno (PGG)'2. Este criterio también es
obligatorio, por lo tanto; si el objetivo de la inversion no esta alineado al PEI vigente,
no se podran aplicar los criterios restantes y no podra formar parte de la cartera de

1 Para el caso con Indicador no asociado a Brecha, la valoracion sera cero (0), hasta que el sector le asigne puntaje.
2 Aprobado mediante Decreto Supremo N.° 042-2023-PCM.
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inversiones, aun si la inversion estuviera alineada a la PGG.

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

Se aplica en tres niveles:

¢ Vinculacion con los Objetivos Estratégicos Institucionales del PEI, este

nivel prioriza las inversiones que estan alineadas con los Objetivos Estratégicos
Institucionales definidos en la Ruta Estratégica del PEI de los pliegos que
conforman el sector y sus organismos adscritos. La vinculacion con estos
objetivos estratégicos otorga a la inversion un puntaje de cinco (5).

¢ Vinculacion con las Acciones Estratégicas Institucionales del PEI, este nivel

prioriza las inversiones que estan alineadas con las Acciones Estratégicas
Institucionales'® definidas en la Ruta Estratégica del PEI de los pliegos que
conforman el sector y sus organismos adscritos. Si la inversion se vincula con
alguno de las Acciones Estratégicas del PEI recibe una puntuacion de diez (10).

¢ Vinculacioén con los lineamientos de la Politica General de Gobierno (PGG)

Este criterio prioriza las inversiones que estan alineadas con los lineamientos
prioritarios de la Politica General de Gobierno'. La vinculacion de la inversion
con dichos lineamientos de la PGG le otorga un puntaje de cinco (5).

El peso determinado para este criterio es de 20; para calcular el puntaje al aplicar
el criterio de alineamiento al planeamiento estratégico se considera lo siguiente:

Cuadro N.°28: Peso de las prioridades segun la uta estratégica

Categorias Peso Prioridad segtn la ruta estratégica
Si hay vinculacion:

. L . (Numero Total OEI — Numero Prioridad OEI + 1) _
Vinculacion a 5 Vorr = Numero Total OEI Poel = 5x
los OEI del PEI Voe

Si no hay vinculacion: Voer = 0
Si hay vinculacion:

. L . (Numero Total AEI — Numero Prioridad AEI + 1) _
Vinculaciéon a 10 Vagr = Nimaro Total AET Paer =10 x
las AEI del PEI Vagl

Si no hay vinculacién: Vae =0
Vinculacion con 5 Si hay vinculacion: Veee = 5 Proe
la PGG Si no hay vinculacién: Veee = 0
Total 20 Y maximo=20

Donde:

Voei: Valor del alineamiento con el Objetivo Estratégico Institucional (OEI).
Vaei: Valor del alineamiento con la Accion Estratégica institucional (AEI).
Vpae: Valor del alineamiento a la Politica General de Gobierno (PGG).

N.° Total OEl, es el niumero total de objetivos estratégicos institucionales.

N.° Prioridad OEI, es el orden de prioridad establecido para cada objetivo
estratégico institucional con respecto al numero total de objetivos estratégicos
institucionales. (Ver Tabla N.°2).

N.° Total AEl, es el numero total de acciones estratégicas institucionales.

'3 Las Acciones Estratégicas Institucionales estan asociadas a los servicios publicos que provee la entidad.
4 Aprobado mediante Decreto Supremo N.° 042-2023-PCM.
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N.° Prioridad AEIl, es el orden de prioridad establecido para cada accion
estratégica institucional con respecto al numero total de acciones estratégicas
institucionales. (Ver Tabla N.°2).

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

Una iniciativa de inversion es descalificada si no esta alineada al PEI, es decir,
no esta vinculada a ningun OEI ni a ninguna AEI.

Finalmente, el puntaje total de este criterio se determina de la siguiente forma:

PC2 = POEI + PAEI + PGG
Donde:

PC2 = Puntaje total del Criterio 2: Alineamiento al Planeamiento Estratégico
Poel = Puntaje correspondiente al alineamiento con los OEI.

Paer = Puntaje correspondiente al alineamiento con las AEI.
Prcc = Puntaje de vinculacién a la PGG.

Cuadro N.°29: Alineamiento al Planeamiento Estratégico

Alineamiento al Planeamiento Estratégico Prioridad
OEI.O01: Mejorar la seguridad social a través del otorgamiento
Vinculacion a los Objetivos | eficiente y equitativo de las prestaciones de salud, econémicas y 1
Estratégicos sociales para beneficio de los asegurados
Institucionales del PEI OELI.03: Fortalecer la atencién en todos los niveles con enfoque en 3
atencion primaria y énfasis en el primer nivel
AEI.01.01 Prestaciones de salud oportunas para los asegurados 1
AEI.03.04 Equipamientos biomédicos completos en IPRESS, con
Vinculacion a las Acciones | gnfasis en el primer nivel de atencion 4
Estratégicas AEI.03.05 Acceso a los examenes de ayuda al diagnéstico oportuno
Institucionales del PEI en IPRESS con énfasis en el primer nivel de atencion 5
AEI.03.06 Servicios especializados fortalecidos en ESSALUD 6

8.3. Promover el acceso a los servicios de salud, con énfasis en la
poblacién en situacion de vulnerabilidad.

. ., 8.2. Mejorar la infraestructura, equipamiento y la atencion de los
Vinculacién con los - ; . - -
. . o servicios de salud en los diferentes niveles de complejidad
lineamientos de la Politica

General de Gobierno 8.5: Fortalecer la lucha contra la anemia y desnutriciéon crénica )

(PGG) infantil.
8.4. Mejorar la prevencion y el tratamiento del cancer,

prioritariamente para la nifiez y poblaciones en situacion de -
vulnerabilidad.
Fuente: Acuerdo N.° 19-12E-ESSALUD-2024 adoptado por el Consejo Directivo en su Décima Segunda Sesién Extraordinaria

c. Impacto territorial

Se prioriza las inversiones que intervienen un mayor ambito geografico,
aprovechando economias de escala y reduciendo costos transaccionales. (por
ejemplo, proyectos de redes de servicios, multipropdsito y programas de inversion).
El peso para este criterio es de 10.

d. Sinergias de inversién publica

El objetivo de este criterio es priorizar las inversiones que tengan la mayor cantidad
de sinergias o complementariedades con otras inversiones promoviendo asi la
eficacia y eficiencia de las inversiones. Es importante sefalar que el analisis de
relaciones de complementariedad o sinergias esta referido al potenciamiento de las
sinergias de las inversiones que se complementan entre si (la rentabilidad social de
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un proyecto de inversién se puede incrementar con la presencia de otros proyectos
de inversion que buscan un objetivo general en comun). El peso para este criterio
es de 10.

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

5.2. Criterio de Priorizacion Opcional
a. Poblacion beneficiaria

El objetivo de este criterio establecido por el Ministerio de Salud (MINSA), es
priorizar las inversiones que atiendan a un mayor nimero de beneficiarios. Para
dicho fin, se ha contextualizado para su aplicacién en EsSalud, considerando a la
poblacidon beneficiaria directa de la inversién respecto a la poblacion asegurada
EsSalud a nivel nacional.

El peso para este criterio es de 5; entonces, la forma de calculo sera como se
presenta a continuacion:

PC5 = ((PBDI/PNT) * 5)
Donde:

PC5= Puntaje del Criterio 5: Poblacion Beneficiaria
PBDI= Poblacion beneficiaria directa de la inversion
PNT= Poblacién asegurada EsSalud a nivel nacional

5.3. Criterio de Priorizaciéon Especifico
a. Alcance de la intervencion

El objetivo de este criterio es priorizar las inversiones que constituyan proyectos de
inversion (PI), dado que dichas intervenciones buscan, por naturaleza, actuar sobre
los factores productivos de infraestructura, equipamiento, recursos humanos,
organizacion, gestion entre otros, sobre toda la Unidad Productora (UP); de esta
manera se incentiva el diagnostico, la formulacién y evaluacion de intervenciones
que aborden de forma completa la problematica de las Unidades Productoras en la
Funcion Salud.

Si bien las Inversiones de Optimizacion, Ampliacién Marginal, Rehabilitacién y
Reposicion (IOARR) también obtienen un puntaje bajo este criterio, este es menor
que el de los proyectos de inversion, de esta manera se priorizan las intervenciones
que busquen solucionar la problematica general de la Unidad Productora (UP) por
sobre las inversiones de alcance puntual (IOARR). El peso para este criterio es de
5.

5.4. Criterios de Priorizacion Complementarios

Los criterios de priorizacion complementarios elaborados por el Seguro Social de
Salud - EsSalud, constituyen el 30% del peso total de los criterios y son los siguientes:

a. Atenciodn prioritaria por niveles de atencién.

EsSalud en concordancia con el Acuerdo de Consejo Directivo N.° 15-12-
ESSALUD-2017, aprueba sus Lineamientos de Politica de Inversiones, por lo que,
en primer lugar, la prioridad es la primera politica de inversiones que hace énfasis
en fortalecer el primer nivel de atencién, considerando intervenciones en
prestaciones de salud, sociales y otras prestaciones como las econdémicas.
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Por otro lado, de acuerdo a la Norma Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03
Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos del sector Salud”, segun
el nivel de atencién' se clasifican:

¢ Primer nivel de atencidn: Es la puerta de entrada de la poblacion al sistema de
salud, en donde se desarrollan principalmente actividades de promocién de
salud, prevencion de riesgos y control de dafios a la salud, diagnéstico precoz y
tratamiento oportuno, teniendo como eje de intervencion las necesidades de
salud mas frecuentes de la persona, familia y comunidad. El grado de severidad
y magnitud de los problemas de salud en este nivel, plantea la atencién con una
oferta de gran tamario, y de baja complejidad; ademas se constituye en el
facilitador y coordinador del flujo del usuario dentro del sistema.

¢ Segundo nivel de atencidn: En este nivel se complementa la atencion integral
iniciada en el nivel precedente, agregando un grado de mayor especializacion
tanto en recursos humanos como tecnoldgicos, brindando un conjunto de
servicios de salud dirigidos a solucionar los problemas de las personas referidas
del primer nivel de atencién o aquellas que por urgencia o emergencia acudan a
los establecimientos de salud de este nivel. Ademas, realiza actividades
preventivas promocionales, segun corresponda.

¢ Tercer nivel de atencion: Es el nivel de mayor especializacion y capacidad
resolutiva en cuanto a recursos humanos y tecnoldgicos dirigidos a la solucion
de las necesidades de salud que son referidas de los niveles de atencion
precedentes, asi como aquellas personas que acudan a los establecimientos de
este nivel por razones de urgencia o emergencia. Ademas, realiza actividades
preventivas promocionales, segun corresponda.

El peso para este criterio es de 18.
b. Asignacion eficiente para el acceso oportuno.

Este criterio toma en cuenta algunos indicadores relacionados a los servicios de
salud, para ello considera 03 categorias que son:

¢ Diferimiento de citas de consulta externa, que distingue el cumplimiento o no del
estandar por nivel de atencion aprobado en EsSalud.

e Tiempo de espera de intervencidn quirurgica, con rangos de menor o igual de 30
dias o mayor de 30 dias.

e Estancia hospitalaria, con rangos que distinguen el cumplimiento o no del
estandar por nivel de atencion aprobado en EsSalud.

La primera categoria aplica a los tres niveles de atencién, en cambio, el tiempo de
espera de intervencion quirdrgica y la estancia hospitalaria, son sélo aplicables al
segundo y tercer nivel de atencién.

La suma de los valores de estos dos (02) criterios tendra un puntaje maximo
de 30.

5 Numeral 5. Definiciones operativas
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Criterios de Priorizacion Obligatorios

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la recuperacioén y consolidacion de la economia peruana”

ANEXO 1: DEFINICIONES OPERACIONALES

Criterio

Categoria

Variable

Operacionalizacion

Cierre de Brechas

Indicador de Brecha
de Cobertura

Porcentaje de nuevos
establecimientos de salud
del primer nivel de
atencion por implementar

Aplica a las inversiones integrales para
establecimientos nuevos (Creacion) en
el primer nivel de atencion como:
Centros Médicos (CM), Policlinicos
(PCC), Centros de Atencion Primaria
(CAP) u otros

Porcentaje de nuevos
hospitales por implementar

Aplica a las inversiones integrales para
establecimientos nuevos (Creacion) en
el segundo y tercer nivel de atencion
como: Hospitales Generales,
Especializados, Nacionales u otros

Indicador de Brecha

Porcentaje de
establecimientos de salud
de primer nivel de atencién
con capacidad instalada
inadecuada

Aplica a una solucion integral de los
establecimientos existentes
(Mejoramiento) en el primer nivel de
atencion como: Centros Médicos (CM),
Policlinicos (PCC), Centros de Atencion
Primaria (CAP) u otros

Porcentaje de hospitales

Aplica a una solucion integral de los
establecimientos existentes

de Calidad f h (Mejoramiento) en el segundo y tercer

con capacidad instalada ) o, : )

) nivel de atencién como: Hospitales

inadecuada - .
Generales, Especializados, Nacionales
u otros

Porcentaje de Institutos

Especializados con Aplica a una solucion integral de los

capacidad instalada Institutos existentes (Mejoramiento)

inadecuada

Criterio Categoria Variable Operacionalizacion

Estratégico

Vinculacién a los
Objetivos
Estratégicos del PEI

OEL.01: Mejorar la
seguridad social a través
del otorgamiento eficiente
y equitativo de las
prestaciones de salud,
econdmicas y sociales
para beneficio de los
asegurados

Aplica a las inversiones integrales y/o
especificas que permite mejorar la
oferta de servicios brindadas por
EsSalud

OEI.03: Fortalecer la
atencion en todos los
niveles con enfoque en
atencion primaria y énfasis
en el primer nivel

Aplicable a inversiones especificas
orientadas para la Atencién Primaria,
con énfasis en el primer nivel de
atencion

Alineamiento al Planeamiento

Vinculacion a las
Acciones Estratégicas
del PEI

AEI.01.01 Prestaciones de
salud oportunas para los
asegurados

Aplica a las inversiones integrales y/o
especificas que permite mejorar la
oferta de servicios de salud

AEI.03.04 Equipamientos
biomédicos completos en
IPRESS, con énfasis en el
primer nivel de atenciéon

Aplica a las inversiones especificas de
adquisicion de equipos biomédicos con
énfasis para una IPRESS del Primer
Nivel de Atencion

AEI.03.05 Acceso a los
examenes de ayuda al
diagndstico oportuno en
IPRESS con énfasis en el
primer nivel de atencion

Aplica a las inversiones especificas en
una UPSS y/o Servicio de Ayuda al
Diagnéstico de una IPRESS

AEI.03.06 Servicios
especializados fortalecidos
en ESSALUD

Aplica a las inversiones especificas en
una UPSS y/o Servicio especializado
de una IPRESS

30Vinculacion a los

Lineamientos de la

Politica General de
Gobierno

8.2: Mejorar la
infraestructura,
equipamiento y la atencién
de los servicios de salud
en los diferentes niveles de
complejidad.

Aplica a las inversiones integrales y/o
especificas que permite mejorar la
oferta de servicios de salud
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Criterios de Priorizacion Obligatorios

Criterio Categoria Variable Operacionalizacién

8.3: Promover el acceso a
los servicios de salud, con
énfasis en la poblacién en
situacién de vulnerabilidad.

Aplica a las inversiones integrales y/o
especificas que permite incrementar la
oferta de servicios de salud

8.4: Mejorar la prevencion
y el tratamiento del cancer, | Aplica a las inversiones especificas

prioritariamente para la vinculadas a las enfermedades
nifiez y poblaciones en neoplasicas
situacién de vulnerabilidad.
8.5: Fortalecer la lucha Aplica a las inversiones especificas
contra la anemia y vinculadas a la prevencion 'y
desnutricion cronica tratamiento de la anemia y desnutricion
infantil. crénica infantil
Criterio Categoria Variable Operacionalizacion

Inversién con alcance

multi departamental

Inversién con alcance

departamental Se aplica a las inversiones de mayor

Inversién con alcance alcance territorial (@mbito geografico):

Por ejemplo, los Programas de
inversion, Proyectos de Inversién para

multi provincial
Inversion con alcance

Impacto territorial Factor Impacto Territorial

provincial Redes de Servicios (PRED), entre
Inversién con alcance otros.
multi distrital
Inversién con alcance
distrital
Criterio Categoria Variable Operacionalizacién

Inversion con 6 a méas

sinergias

Inversién con 4 6 5

sinergias Factor Sinergias de Se priorizan las inversiones integrales

Sinergias de inversion publica | Inversion con 2 6 3 Inversion Publicg que tengan mayor cantidad de sinergias
sinergias o complementariedades.

Inversién con 1

sinergia

Inversion sin sinergias

Criterio de Priorizaciéon Opcional

Criterio Categoria Variable Operacionalizacion

Para cada inversion se identificara la

Poblacién asegurada | Poblacion beneficiaria poblacién directamente beneficiaria,
Lo L directamente directa de la inversion obteniendo la proporciéon de la
Poblacion Beneficiaria o . - L
beneficiaria con la /Poblacion asegurada poblacién beneficiaria respecto a la
inversion EsSalud nacional poblaciéon de asegurados EsSalud
nacional.

Criterio de Priorizacién Especifico

Criterio Categoria Variable Operacionalizacion
Inversion de alcance Se asignara el puntaje segun el tipo de
Integral (PI) inversion: Proyecto de Inversion (Pl) o
Alcance de la intervencion | on do al Tipo de inversion Inversion de  Optimizacion, de
nversion de alcance Ampliacion Marginal, de Rehabilitacion
Parcial (I0ARR) y de Reposicion (IOARR).

Criterios de Priorizacion Complementarios

Criterio Categoria Variable Operacionalizacion
Atencion prioritaria por Prestaciones de salud en Aplicable a inversiones en IPRESS del
niveles de atencion el Primer Nivel de Atencion | Primer Nivel de Atencién.
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Criterios de Priorizacion Obligatorios

Criterio

Categoria

Variable

Operacionalizacion

Atencion prioritaria
por niveles de
atencion

Prestaciones de salud en
el Segundo Nivel de
Atencion

Aplicable a inversiones en IPRESS
Segundo Nivel de Atencién.

Prestaciones de salud en
el Tercer Nivel de Atencion

Aplicable a inversiones en IPRESS del
Tercer Nivel de Atencion.

Asignacion eficiente para el
acceso oportuno

Diferimiento de citas

Primer Nivel: <5 dias; > 5
dias

Segundo Nivel: €10 dias;
>10 dias

Tercer Nivel: <15 dias; >15
dias

Aplicable a inversiones en IPRESS, de
acuerdo al nivel de atencién.

Tiempo de espera
para intervenciones
quirdrgicas

<30 dias
> 30 dias

Aplicable a inversiones en IPRESS del
Segundo y Tercer Nivel de Atencién.

Estancia hospitalaria

HI: >3.5 dias; <3.5 dias
HIl: >4 dias; <4 dias

HIIl: >5 dias; <5 dias
HIV: >6 dias; <6 dias
HN: >10 dias; <10 dias
INST: >10 dias; <10 dias
IPO: >1.5 dias; <1.5 dias

Aplicable a inversiones en IPRESS, de
acuerdo a categoria EsSalud.

Fuente: Elaboracion propia Sub Gerencia de Seguimiento de Inversiones.
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres’
“Afo de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

ANEXO 3: Criterio de Cierre de Brechas

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION OBLIGATORIO

Sector: Salud
Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Cierre de Brechas

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

El criterio de Cierre de Brechas prioriza las inversiones que estén orientadas a cerrar brechas de
infraestructura y/o de acceso a servicios que requieren mayor intervencion, por lo que las inversiones
que atienden servicios con mayor brecha deberan tener una mayor prioridad para la asignacion de
recursos. Se determina en funcion de los indicadores de brecha de cobertura o calidad, aprobados por
el sector.

JUSTIFICACION

Considerando que el Sistema Nacional de Programacion Multianual y Gestion de Inversiones esta
orientado al cierre de brechas, este criterio tiene por finalidad dar mayor prioridad a aquellas inversiones
orientadas a cerrar brechas que requieren una mayor intervencion.

METODO DE CALCULO

El criterio de priorizacion de Cierre de Brechas es obligatorio, por lo tanto, la inversion que no esté
vinculada a este criterio de priorizacion, no califica para la cartera de inversiones, aun cuando la
inversion esté acorde al criterio de alineamiento al Plan Estratégico Institucional.

Teniendo en cuenta las limitaciones de informacion de la medicion de las brechas a nivel departamental,
provincial y distrital, y en el marco de la progresividad de la implementacion de esta metodologia, el
sector debera contar minimamente con la linea de base de los indicadores de brecha (cobertura o
calidad) a nivel nacional, los cuales deberan ser aprobados y publicados en su portal institucional. Para
los proximos ejercicios se debera contar con los indicadores de brechas desagregados hasta el nivel
provincial distrital.

Para el calculo del puntaje del Criterio 1 de Cierre de Brechas, se considera lo siguiente:

. VALOR DEL PUNTAJE
CATEGORIA VARIABLE (INDICADOR) PESO INDICADOR DE (PC1)
BRECHA
-Porcentaje de nuevos establecimientos de
Indicador de salud del primer nivel de atencién por
Brecha de implementar 20*%IB1
Cobertura -Porcentaje de nuevos hospitales por %IB1 0 %IB2
implementar (Valor del
-Porcentaje de establecimientos de salud indicador de
de primer nivel de atencién con capacidad brecha en
Indicador de instalada inadecuada 20 términos
Brecha de -Porcentaje de hospitales con capacidad porcentuales) 20*%IB2
Calidad instalada inadecuada
-Porcentaje de Institutos Especializados
con capacidad instalada inadecuada
No vinculado al cierre de brechas No aplica 0

El peso determinado para este criterio es de 20; para calcular el puntaje al aplicar este criterio de
priorizaciéon se debera tener en cuenta el peso del criterio y el valor del indicador de brecha, expresado
en términos porcentuales, es asi que el puntaje es el resultado de multiplicar el peso por el valor del
indicador de brecha.
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La forma de calculo sera como se presenta a continuacion:

PC1= (20* IB1) o (20* IB2) 0 IB3
Donde:

PC1 = Puntaje del Criterio 1: Cierre de Brechas

IB1 = Valor del Indicador de Brecha de Cobertura en términos porcentuales
IB2 = Valor del Indicador de Brecha de Calidad en términos porcentuales
IB3 = No asociado al Indicador de brecha, igual a cero.

En caso la inversion se encuentre asociada a mas de un indicador de brecha, se debera tomar el
indicador de brecha mas representativo de la inversion.

FUENTE DE INFORMACION

Fuente: Documento Técnico: Diagnéstico de brechas de infraestructura o de acceso a servicios de salud
de EsSalud 2024.

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucion Ministerial N.© 816-2024/MINSA
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ANEXO 4: Criterio de Alineamiento al Planeamiento Estratégico

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION OBLIGATORIO

Sector: Salud
Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Alineamiento al Planeamiento Estratégico

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Este criterio prioriza las inversiones que estén alineadas con los objetivos y acciones estratégicas en
funcién a su prioridad, contenido en la Ruta Estratégica del Plan Estratégico Institucional (PEI) vigente.
Asimismo, este criterio prioriza aquellas inversiones que estén vinculadas con la Politica General de
Gobierno (PGG) a nivel de los lineamientos.

De acuerdo al Decreto Legislativo N.° 1432, la programacion multianual de la inversion debe sujetarse
a los objetivos nacionales, regionales y locales establecidos en el planeamiento estratégico en el
marco del Sistema Nacional de Planeamiento Estratégico.

Para el alineamiento de los objetivos de la inversién con el planeamiento estratégico, se considera el

PEIl ya que este instrumento de planeamiento refleja, a través de sus Acciones Estratégicas

Institucionales, los servicios que brinda la Entidad. Asimismo, estos servicios son priorizados en la ruta
estratégica del PEI.

Este criterio también es cancelatorio; por lo tanto, si el objetivo de la inversion no esta alineado al PElI,

no califica para la aplicacion de los demas criterios, aun cuando la inversion este alineada a la PGG
El criterio se aplica en tres niveles:

* Vinculacion a los Objetivos Estratégicos Institucionales (OEI) del PEI.
Este criterio prioriza las inversiones de acuerdo con su alineamiento a los OEI definidos en la
Ruta Estratégica del PEI de las entidades que conforman el sector y sus organismos adscritos.

* Vinculacion a las Acciones Estratégicas Institucionales (AEIl) del PEI.
Este criterio prioriza las inversiones de acuerdo con su alineamiento a las Acciones Estratégicas
Institucionales definidas en la Ruta Estratégica del PEI de las entidades que conforman el
sector y sus organismos adscritos.

* Vinculacion con los lineamientos de la Politica General de Gobierno (PGG).

El peso determinado para este criterio es de 20; para calcular el puntaje al aplicar el criterio de
alineamiento al planeamiento estratégico se considera lo siguiente:

Categorias Peso Prioridad segun la ruta estratégica
Si hay vinculacion:

Vinculacion a o (Numero Total OEI — Numero Prioridad OEI + 1) P =5x
OBl Numero Total OEI OFl

los OEI del PEI Vol

Si no hay vinculacién: Voe =0
Si hay vinculacion:
(Numero Total AEI — Numero Prioridad AEI + 1)

Vinculacién a Vagr = Pagi =10 x
las AEI del PEI | 10 B Numero Total AEl Vas
Si no hay vinculacién: Vae = 0
Vinculacién con 5 Si hay vinculacién: Vece = 5 Prcc
la PGG Si no hay vinculacién: Veee = 0
Total 20
Donde:

Voel = Valor del alineamiento con el OEI.
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Vael = Valor del alineamiento con el AEI.
Vprce = Valor del alineamiento a la PGG.

Numero de Prioridad OEI = Ver valores de la tabla adjunta
Numero de Prioridad AEI = Ver valores de la tabla adjunta

Una iniciativa de inversion es descalificada si no esta alineada al PEI, es decir, no esta vinculada a
ningun OEI ni a alguna AEI.

El calculo del puntaje de este criterio se determina de la siguiente forma:
PC2 = Pogl + Pael + Pras

Donde:

PC2 = Puntaje del Criterio 2: Alineamiento al Planteamiento Estratégico.
Poel = Puntaje correspondiente al alineamiento con el OEI.

Paer = Puntaje correspondiente al alineamiento con el AEI.

Prce = Puntaje por el alineamiento a la PGG.

Para aquellos casos en los que el objetivo de la inversion esta vinculado con mas de un OEIl, se hara
la vinculacion con aquel OEI que el que la inversion este mas fuertemente relacionado. Del mismo
modo, si el objetivo de la inversion esta vinculado con mas de una AEI, entonces se hara la
vinculacién con aquella AEI que esta mas fuertemente vinculada a la inversion.

En caso la entidad no cuente con su PEI o este se encuentre sin vigencia, se debera utilizar el PEI del
nivel de Gobierno inmediatamente superior.

FUENTE DE INFORMACION

Plan Estratégico Institucional (PEI) vigente.

Politica General de Gobierno (PGG).

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucién Ministerial N.° 816-2024/MINSA

Numero de Prioridad de los OEI

Numero

Objetivos Estratégicos Institucionales Prioridad
OEI

Mejorar la seguridad social a través del otorgamiento eficiente y equitativo de las

OEI.01 . . . e 2
prestaciones de salud, econémicas y sociales para beneficio de los asegurados
Garantizar la sostenibilidad econémica y financiera en un marco de buen gobierno

OEI.02 : gy 3
corporativo para beneficio de los asegurados y empleadores

OEL03 Fortalecer la atencién en todos los niveles con enfoque en atencién primaria y 1

énfasis en el primer nivel
OEI.04 | Mejorar la gestion institucional garantizando la separacion de IAFAS e IPRESS 4
OEL05 Promover la ident.idad y el desar.rpllo de 'Ios servidores enfocada en valores, asi
como la excelencia en la formacioén continua en salud

Impulsar la transformacion digital, la disrupcién y las decisiones basadas en
evidencia

OEI.06

Numero Total de OEI: 6
Fuente: Elaboracion propia en base al PEI 2025-2030
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Numero de Prioridad de las AEI

Numero
Acciones Estratégicas Institucionales Prioridad
AEI
AEI.01.01 | Prestaciones de salud oportunas para los asegurados 1
AEL01.02 Plan de Promocién de Seguros implementado para beneficio de los 5
T asegurados y empleadores
Asistencia técnica para la mejora de la atencion de seguros de las
AEIL.01.03 | OSPE de manera integral para beneficio de los asegurados y 3
empleadores
Asistencia técnica para la mejora del pago de prestaciones
OEIL.01 | AEI.01.04 | econdmicas de las OSPE de manera integral para beneficio de los 4
asegurados y empleadores
Asistencia técnica para la mejora de los mecanismos de control de
AEI.01.05 | filtraciones y suplantaciones de manera integral para beneficio de los 5
asegurados y empleadores
AEI.01.06 Asistencia técnica para la gestion antisoborno en las OSPE de 6
T manera integral para beneficio de los asegurados y empleadores
AEI.01.07 | Prestaciones sociales oportunas para los asegurados vulnerables 7
AEIL.02.01 | Recaudacion total de las contribuciones a favor de ESSALUD 1
AEI.02.02 | Recuperacion de deuda programada a favor de ESSALUD 2
AEI.02.03 | Fortalecimiento financiero del primer nivel de atencion 3
AEI.02.04 | Buen gobierno corporativo implementado en ESSALUD 4
AEIL.02.05 | Modelo de integridad publica implementado en ESSALUD 5
AEI.02.06 Pro.pue.stas normativas para el fortalecimiento y autonomia 6
institucional
Acciones de defensa juridica y/o de contencion efectuadas
AEI.02.07 | oportunamente contra normas y/o proyectos normativos lesivos a los 7
intereses de ESSALUD
OELI02 | AEL.02.08 | Sistema de defensa juridica en ESSALUD fortalecido 8
Asistencia técnica para la gestion del riesgo y siniestralidad de los
AEIL.02.09 | Seguros Complementarios de manera integral para beneficio de los 9
asegurados y empleadores
Asistencia técnica para la elaboracion de Estudios Actuariales
AEI.02.10 | actualizados para beneficio de los asegurados, empleadores y 10
trabajadores
Asistencia técnica para el incremento de la cobertura poblacional a
AEIL.02.11 | través de mecanismo grupales de forma integral para beneficio de los 11
asegurados, empleadores y trabajadores
AEI.02.12 | Fortalecimiento de la reputacion institucional 12
AEL03.01 Asignacion presupuestal incrementada para las IPRESS del primer 1
T nivel de atencién
AE].03.02 Medicamentos entregados oportunamente para los usuarios en las 2
IPRESS
AEL.03.03 Equipos multidisciplinarios para la cobertura de prestaciones de salud 3
OEI.03 T fortalecidos en IPRESS con énfasis en el primer nivel de atencion
AEL03.04 Equipamientos biomé(,jicos completos en IPRESS, con énfasis en el 4
primer nivel de atencién
AEL03.05 Acceso a los examenes de ayuda al diagnostico oportuno en IPRESS 5
T con énfasis en el primer nivel de atencion
AEI.03.06 | Servicios especializados fortalecidos en ESSALUD 6
AEI.04.01 | Gestion efectiva de la separacion de IAFAS e IPRESS en ESSALUD 1
AEI.04.02 | Procesos misionales mejorados para beneficio de los asegurados 2
OEL04 AEI.04.03 | Procesos de administracion interna mejorados en ESSALUD 3
’ AEIL.04.04 | Gestion de la calidad sostenible en ESSALUD 4
AEI.04.05 | Gestion del riesgo de desastres implementada en la institucion 5
AEI.04.06 | Servicios prestacionales humanizados en ESSALUD 6
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Numero

Acciones Estratégicas Institucionales Prioridad
AEIl

AE|.04.07 Atencion inmediata de la insatisfaccion de los usuarios y/o 7
asegurados
AEI.05.01 | Cultura organizacional alineada a valores institucionales de ESSALUD 1
AEI.05.02 | Gestion integral del clima organizacional 2
AEL.05.03 Desarrollp de las competencias de los servidores orientadas a la 3
OEI.05 exce!tlenma — - - —
AEI.05.04 | Gestion del rendimiento aplicada a los servidores publicos 4
AEI.05.05 | Gestion del bienestar integral para los servidores publicos 5
AEI.05.06 | Plan de Desarrollo de Personas implementado en ESSALUD 6
AEI.05.07 | Gestion del equilibrio efectivo de los servidores de ESSALUD 7
AEL06.01 Proyectos del portafolio de Gobierno y Transformacioén Digital 1
T implementados en ESSALUD
Ciberseguridad implementada en los sistemas de informacion de
AEI.06.02 ESSALUD 2
AEL.06.03 :;1I\E/Iestigaciones en salud articulada a los objetivos estratégicos del 3
AEI.06.04 | Guias de Practica Clinica publicadas en ESSALUD 4
AEI.06.05 | Iniciativas disruptivas implementadas en ESSALUD 5
OEL06 | AEI.06.06 Asister_1cia técnica para Iq mejora de la atencion no presencial de 6
forma integral para beneficio de los asegurados y empleadores
Asistencia técnica para el control de la informacion de seguros y
AEI.06.07 | prestaciones econdmicas de forma integral para beneficio de los 7
asegurados y empleadores
AEL06.08 Asistencia técnica para la mejora de la notificacion electronica de 8
e forma integral para beneficio de los asegurados y empleadores
Asistencia técnica para la mejora de la adscripcion por
AEI.06.09 | georreferenciacion de forma integral para beneficio de los asegurados 9
y empleadores
Numero Total de AEI: 48

Fuente: Elaboracién propia Sub Gerencia de Seguimiento de Inversiones
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ANEXO 5: Criterio de Impacto Territorial

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION OBLIGATORIO

Sector: Salud
Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Impacto Territorial

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

El objetivo de este criterio es priorizar las inversiones que tengan un mayor alcance espacial
0 geografico, aprovechando economias de escala y reduciendo costos transaccionales, entre
otros aspectos. De esta manera, se fomenta la generacion de ideas de proyectos bajo este
enfoque y se promueve la formulacién de éstas con un mayor alcance territorial y se
desincentiva la atomizacion de inversiones.

JUSTIFICACION
Se priorizan las inversiones que intervienen un mayor ambito geogréfico, aprovechando
economias de escala y reduciendo costos de transaccion. Por lo tanto, alienta la formulacion

de este tipo de inversiones, y desincentiva la atomizacion de inversiones
METODO DE CALCULO

El peso determinado para este criterio es: P= 10.

El puntaje de una inversion se determina identificando el alcance geografico de la misma y
asignando el puntaje correspondiente de acuerdo a la categoria en la que se encuentra y el
peso asignado (P) al criterio de priorizacion, tal como se muestra en el siguiente cuadro:

. Puntaje
Categorias Peso (PC3)
Cuando la inversion tiene alcance multi departamental P
Cuando la inversion tiene alcance departamental P/2
Cuando la inversién tiene alcance multi provincial P/3
- — —— 10
Cuando la inversion tiene alcance provincial P/4
Cuando la inversion tiene alcance multi distrital P/5
Cuando la inversion tiene alcance distrital 0

FUENTE DE INFORMACION
Base de datos del Banco de Inversiones.

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucion Ministerial N.° 816-2024/MINSA
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ANEXO 6: Criterio de Sinergias de inversion publica

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION OBLIGATORIO

Sector: Salud
Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Sinergias de inversion publica

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

El objetivo de este criterio es priorizar las inversiones que tengan la mayor cantidad de
sinergias con otras inversiones, como resultado de la articulacion territorial de inversiones
durante el proceso de Programacion Multianual de Inversiones, promoviendo asi la eficacia y
eficiencia de las inversiones.

El valor de la sinergia entre diferentes tipologias de proyectos de inversién se basa en la
capacidad de aprovechar las externalidades positivas que resultan de la ejecucion de una
combinacion de proyectos.

Esta combinacion puede producir un beneficio mayor que la suma de los efectos de los
proyectos individuales para una poblacion beneficiaria comun, lo que incrementa la eficacia
de la inversion publica.

Con el objeto de potenciar la eficacia y eficiencia de las inversiones, resulta necesario que
los tres niveles de gobierno articulen, coordinen y sincronicen éstos, buscando generar
sinergias entre proyectos de inversion.

El peso determinado para este criterio es: P = 10.

Para calcular el puntaje de una inversion segun este criterio, se evalua la cantidad de
sinergias o complementariedades identificadas en el proceso de articulacion territorial de la
cartera de inversiones institucional, y se asigna el puntaje de acuerdo con la categoria en la
que se encuentra y el peso asignado al criterio de priorizacién, tal como se muestra en el
siguiente cuadro:

Categorias Peso P(";,rg:j)e
Inversion con 6 a mas sinergias P4
Inversion con 4 a 5 sinergias P4/2
Inversion con 2 a 3 sinergias 10 P4/3
Inversion con 1 sinergia P4/4
Inversion sin sinergias 0

FUENTE DE INFORMACION

Los datos de ambito geografico de intervencion son proporcionados por el Banco de
Inversiones de la DGPMI del MEF.

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucion Ministerial N.° 816-2024/MINSA
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ANEXO 7: Criterio de Poblacion Beneficiaria

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION OPCIONAL

Sector: Salud

Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Poblacién Beneficiaria

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

El criterio esta orientado a priorizar en funcion a la proporcion de la poblacion asegurada que es
beneficiada directamente con la inversion.

JUSTIFICACION

Se considera que las inversiones que atienden a un ndmero mayor de beneficiarios directos
constituyen un gasto mas eficiente y eficaz, por lo que deberian de tener una prioridad mas alta.

METODO DE CALCULO

Para el calculo del puntaje del Criterio, se considera lo siguiente:

: PUNTAJE

CATEGORIA VARIABLE PESO ((PC5)

Poblacion

asegurada Poblacion beneficiaria
directamente |directa de la inversion 17 / ) .
beneficiaria | Poblacién asegurada 5 PCS = ((PBDVPNT) * 5)

conla EsSalud nacional
inversion

Donde:

PCS5 : Puntaje del Criterio 5: Poblacion Beneficiaria
PBDI: Poblacion beneficiaria directa de la inversion
PNT: Poblacion asegurada EsSalud a nivel nacional

FUENTE DE INFORMACION

Portal Intranet de EsSalud: Estadistica Institucional reportado por la Gerencia de Gestion de
la Informacién: Poblacién Asegurada a noviembre 2024.

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucién Ministerial N.° 816-
2024/MINSA

7 Poblacion asegurada adscrita a centro asistencial
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ANEXO 8: Criterio de Alcance de la Intervencion

FORMATO N° 04-B ]
CRITERIO DE PRIORIZACION ESPECIFICO

Sector: Salud

Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Alcance de la Intervencién

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

El objetivo de este criterio es priorizar las inversiones cuya solucion al problema identificado es
de forma integral, es decir, reune los factores productivos de infraestructura, equipamiento,
recursos humanos, organizacion, gestion entre otros, sobre toda la unidad productora, con el
proposito de crear, ampliar, mejorar o recuperar la capacidad de produccion de bienes y/o
servicios, los mismos que son la naturaleza de los Proyectos de Inversion; de esta manera se
incentiva el diagnodstico, la formulacion y evaluacion de forma integral en las unidades
productoras.

En tanto las IOARR, estan orientadas a la adaptacion de la capacidad actual y la continuidad del
servicio de una determinada unidad productora, por lo cual contribuyen en menor medida al cierre
de brechas. Es por ello que el puntaje que se asigna a las IOARR, bajo este criterio, es menor
que el puntaje otorgado a los proyectos de inversion.

JUSTIFICACION

Se priorizan las inversiones que intervienen sobre toda una unidad productora, cuya cualidad
posen los Proyectos de Inversion, de esta manera se incentiva el diagnostico, la formulacién y
evaluacioén de inversiones integrales en las Unidades Productoras de Servicios de Salud. En el
caso de las IOARR, por tratarse de intervenciones puntuales sobre uno o mas activos estratégicos
dentro de una unidad productora en funcionamiento, se le otorgara la mitad del puntaje
establecido en el referido criterio.

METODO DE CALCULO

Para el calculo del puntaje de este criterio, se asigna un peso: P = 5.

Para obtener el puntaje de una inversion por la aplicacion de este criterio especifico, se identificara
el tipo de inversioén el cual se consigna al registrar la inversion en el Banco de Inversiones, y de
acuerdo al peso asignado se obtendra el puntaje, tal como se muestra en el siguiente cuadro:

Para el calculo del puntaje del Criterio, se considera lo siguiente:

. PUNTAJE
CATEGORIA PESO (PC6)
Inversién de alcance Integral (PI) P=5
5
Inversion de alcance Parcial (IOARR) P/2=25

Donde:
P: Peso asignado al Criterio 6 = 5

FUENTE DE INFORMACION

Informacion de cada inversion registrada en la base de datos del Banco de Inversiones del
MEF

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucién Ministerial N.° 816-
2024/MINSA
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ANEXO 9: Criterio de Atencidn prioritaria por niveles de atencion

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION COMPLEMENTARIO

Sector: Salud
Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Atencion prioritaria por niveles de atencién

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Este criterio permite correlacionar los Lineamientos de Politica de Inversiones aprobados con las
nuevas inversiones que la gestion actual impulsa, con la finalidad de cumplir con los objetivos
propuestos, optimizando el uso del Presupuesto de Inversiones FBK y contribuyendo al cierre de
brechas de infraestructura y acceso a los servicios.

JUSTIFICACION

El criterio de priorizacién se justifica en los Lineamientos de Politica de Inversiones de ESSALUD
aprobados por Acuerdo de Consejo Directivo N.° 15-12-ESSALUD-2017 de fecha 21 de junio de
2017, de los 05 vigentes se privilegia el 1° Lineamiento que dice “Promover las Inversiones para
fortalecer los servicios de salud del Primer Nivel de Atenciéon”, con lo cual se hace énfasis a
iniciar inversiones focalizadas en establecimientos de salud del primer nivel de atencion, alineandose
y contribuyendo con el cierre de brechas del sector salud. Asi también, se justifica en el Objetivo
Estratégico Institucional (OEIl) 3 del Plan Estratégico Institucional (PEI) del Seguro Social de Salud
2025-2030 - ESSALUD aprobado por Consejo Directivo con Acuerdo N.° 19-12E-ESSALUD-2024
en su Décima Segunda Sesién Extraordinaria, que indica: “Fortalecer la atencion en todos los
niveles con enfoque en atencion primaria y énfasis en el primer nivel”.

Por otro lado, de acuerdo a la Norma Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03 Norma Técnica
de Salud “Categorias de Establecimientos del sector Salud”, segun el nivel de atencion® se clasifican:

a) Primer nivel de atencion: Es la puerta de entrada de la poblacién al sistema de salud, en donde se
desarrollan principalmente actividades de promocion de salud, prevencion de riesgos y control de
dafios a la salud, diagndstico precoz y tratamiento oportuno, teniendo como eje de intervencion las
necesidades de salud mas frecuentes de la persona, familia y comunidad. El grado de severidad y
magnitud de los problemas de salud en este nivel, plantea la atencién con una oferta de gran tamafio,
y de baja complejidad; ademas se constituye en el facilitador y coordinador del flujo del usuario dentro
del sistema.

b) Segundo nivel de atencién: En este nivel se complementa la atencién integral iniciada en el nivel
precedente, agregando un grado de mayor especializacion tanto en recursos humanos como
tecnoldgicos, brindando un conjunto de servicios de salud dirigidos a solucionar los problemas de las
personas referidas del primer nivel de atencidén o aquellas que por urgencia o emergencia acudan a
los establecimientos de salud de este nivel. Ademas, realiza actividades preventivas promocionales,
segun corresponda.

c) Tercer nivel de atencion: Es el nivel de mayor especializacion y capacidad resolutiva en cuanto a
recursos humanos y tecnoldgicos dirigidos a la solucion de las necesidades de salud que son referidas
de los niveles de atencion precedentes, asi como aquellas personas que acudan a los
establecimientos de este nivel por razones de urgencia o emergencia. Ademas, realiza actividades
preventivas promocionales, segun corresponda.

METODO DE CALCULO

8 Numeral 5. Definiciones operativas
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El criterio de priorizacion toma en cuenta el nivel de atencion y nivel de criticidad, otorgandole mas
puntaje y prioridad a las inversiones que se realicen en el primer nivel de atencion,

Para el calculo del puntaje de este Criterio, se considera lo siguiente:

CATEGORIA VARIABLE PESO | PONDERACION
Promover las Prestaciones de salud 1er nivel Va=100%
Inversiones con
enfoque de Prestaciones de salud en 2do nivel 18 Vb=50%
equidad y - - o
oportunidad Prestaciones de salud en 3er nivel Vc=25%

La forma de calculo del criterio sera como se presenta a continuacion:
PC7 = (18*Va) o (18*Vb) o (18*Vc)
Donde:

PC7: Puntaje del Criterio: Atencion prioritaria por niveles de atencion.
Va: 100%, si la inversion prioriza el primer nivel de atencién.

Vb= 50% si la inversion prioriza el segundo nivel de atencion.
Vc=25% si la inversion prioriza el tercer nivel de atencion.

FUENTE DE INFORMACION

- Norma Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03 Norma Técnica de Salud “Categorias de
Establecimientos del sector Salud”.

- Registro Nacional de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS), el cual se encuentra
en el siguiente enlace: http://app12.susalud.gob.pe/ RENIPRESS

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucién Ministerial N.° 816-
2024/MINSA
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ANEXO 10: Criterio de Asignacion eficiente para el acceso oportuno

FORMATO N° 04-B
CRITERIO DE PRIORIZACION COMPLEMENTARIO

Sector: Salud

Nombre de la entidad publica: Seguro Social de Salud — EsSalud

NOMBRE DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Criterio de Asignacion eficiente para el acceso oportuno

DEFINICION DEL CRITERIO DE PRIORIZACION

Posibilidad que tiene el usuario de obtener los servicios que requiere sin que se presenten retrasos
que pongan en riesgo su vida o su salud, por lo cual toma en cuenta algunos indicadores
relacionados a los servicios de salud, considerando el diferimiento de citas de consulta externa,
el tiempo de espera de intervencion quirurgica, y la estancia hospitalaria.

JUSTIFICACION

El criterio de priorizacidon que se presenta se justifica en el Objetivo Estratégico Institucional
(OEI) 1 del Plan Estratégico Institucional (PEI) del Seguro Social de Salud 2025-2030 - ESSALUD
aprobado por Consejo Directivo con, Acuerdo N.° 19-12E-ESSALUD-2024 en su Décima
Segunda Sesion Extraordinaria, que indica: “Mejorar la seguridad social a través del
otorgamiento eficiente y equitativo de las prestaciones de salud, econdémicas y sociales para
beneficio de los asegurados”

METODO DE CALCULO

El criterio de priorizacion esta en funcion al tiempo medido en dias, otorgandole mayor puntaje y
prioridad a los establecimientos de salud que presenten mas diferimiento de consultas externas
segun niveles de atencion y categoria, mas tiempo de espera de intervenciones quirurgicas y
mayor estancia hospitalaria, considerados para los establecimientos de salud del segundo y tercer
nivel de atencion.

Para el calculo del puntaje del Criterio, se considera lo siguiente:
. PONDERAC
CATEGORIA VARIABLE PESO ION PUNTAJE
Primer Diferimiento es: > 5 dias V1a1=100%
Nivel Diferimiento es: < 5 dias V1a2=50%
Derrlmlento es: > 10 V1a1=100%
o Segundo | dias
Diferimiento | Nivel Diferimiento es: < 10 6 eno PC8a = (6"V1a1) o
de citas dias V1a2=50% (6*V1a2)
Djferimiento es:>15 V1a1=100%
Tercer dias
Nivel dDllferlmlento es:<15 V1a2=50%
ias
Tiempo de | Siel valor es: > 30 dias V1b1=100%
_esperade g g yalor es: < 30 dias 3 | vib2=50% | PC8b=(3°V1b1)o
intervenciones No Aplica al Primer Nivel de (3*V1b2) o (3*V1b3)
quirdrgicas | i Sn V1b3=0%
. Si el valor: > 3.5 dias V1¢1=100%
Estancia HI - < - —E00,
hospitalaria Si el valor: =< 3.5 dias V1c2=50%
HIl Si el valor: > 4 dias V1c1=100%
Si el valor: < 4 dias V1¢2=50%
HIll Si el valor: > 5 dias 3 V1¢c1=100% PC8c = (3*V1c1) o
Si el valor: < 5 dias V1c2=50% (3*V1c2) o (3*V1c3)
HIV Si el valor: > 6 dias V1c1=100%
Si el valor: < 6 dias V1¢2=50%
HN Si el valor: > 10 dias V1c1=100%
Si el valor: < 10 dias V1¢2=50%
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INST Si el valor: > 10 dias V1¢c1=100%
Si el valor: < 10 dias V1c2=50%
Si el valor: > 1.5 dias V1¢c1=100%
PO Si el valor: < 1.5 dias V1¢2=50%
No Ap_l!ca al Primer Nivel de V1c3=0%
Atencion
Donde:
HI: Hospital I; HII: Hospital 1l; HIII: Hospital Ill; HIV: Hospital 1V; INST: Instituto; IPO: Instituto
Peruano de Oftalmologia; SN: Segundo nivel de atencion; TN: Tercer nivel de atencion
La forma de célculo serd como se presenta a continuacion:
PC8 = PC8a + PC8b + PC7c+PC8d
Donde:
» PC8 = Puntaje del Criterio 8: Asignacion eficiente para el acceso oportuno.
» PCB8a = Puntaje de la categoria diferimiento de citas.
» PCB8b = Puntaje de la categoria tiempo de espera de intervenciones quirdrgicas.
» PC8c = Puntaje de la categoria estancia hospitalaria.
» Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el diferimiento de citas es mayor a 5 dias en
establecimientos de primer nivel de atencion.
» Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el diferimiento de citas es menor o igual de 5
dias en establecimientos de primer nivel de atencion.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el diferimiento de citas es mayor a 10 dias
en establecimientos de segundo nivel de atencion.
» Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el diferimiento de citas es menor o igual de 10
dias en establecimientos de segundo nivel de atencion.
» Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el diferimiento de citas es mayor a 15 dias
en establecimientos de tercer nivel de atencion.
» Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el diferimiento de citas es menor o igual de 15
dias en establecimientos de tercer nivel de atencion.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de espera de intervenciones
quirargicas es mayor a 30 dias.
» Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de espera de intervenciones
quirurgicas es menor o igual a 30 dias.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 3.5 dias en Hospitales I.
» Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 3.5 dias en Hospitales |.
» Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 4 dias en Hospitales II.
> Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 4 dias en Hospitales II.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 5 dias en Hospitales lII.
> Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 5 dias en Hospitales IlI.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 6 dias en Hospitales IV.
> Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 6 dias en Hospitales IV.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 10 dias en Hospitales Nacionales.
» Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 10 dias en Hospitales Nacionales.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 10 dias en Institutos.
> Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 10 dias en Institutos.
> Se le asigna el 100% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es mayor
de 1.5 dias en el Instituto Peruano de Oftalmologia.
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> Se le asigna el 50% del peso de la variable, si el tiempo de estancia hospitalaria es menor o
igual a 1.5 dias en el Instituto Peruano de Oftalmologia.

FUENTE DE INFORMACION

- Indicadores remitidos por la Gerencia Central de Operaciones EsSalud
1. Diferimiento de consulta médica presencial
2. Tiempo medio de espera para intervencion quirdrgica del paciente apto en la Lista Unica
de oportunidad quirurgica.
3. Promedio de estancia hospitalaria

Fuente: Elaboracion propia en base al formato de los criterios aprobados con Resolucién Ministerial N.° 816-
2024/MINSA
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VI. CARTERA DE INVERSIONES PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE
SALUD-ESSALUD

6.1. REPORTE DEL MPMI

El érgano encargado del PMI del Seguro Social de Salud — ESSALUD ha
culminado con el registro de la Cartera de Inversiones de la Programacion
Multianual de Inversiones (PMI) 2026-2028 del Seguro Social de Salud -
ESSALUD, en el aplicativo informatico “Moédulo de Programacion Multianual
de Inversiones” (MPMI) del Ministerio de Economia y Finanzas (MEF), con el
siguiente detalle:

RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD — SALDO PROGRAMABLE POR TIPO DE INVERSION.

COSTODE  DEVENGADO
INVERSION  ACUMULADO seleay

CANTIDAD
DE
INVERSIONES

PIA 2025 (S/) PROGRAMABLE

ACTUALIZADO AL 31/12/2024 (s/)

(S/) (S/)
183 1,082,693,079.00 | 58,431,699.00 937,835.00 1,023,323,544.00

INVERSIONES
IOARR
PROYECTO DE

INVERSION

64 13,373,334,169.00 | 645,665,186.00 | 430,938,569.00 | 12,296,730,414.00

14,456,027,248.00 704,096,885.00 431,876,404.00 13,320,053,958.00

Fuente: Reporte del Médulo de Programacion Multianual de Inversiones (febrero 2025)

6.2. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD — PROGRAMACION 2026-2028 POR TIPO DE INVERSION.

SALDO N°
o N°INV PROGRAMACION N°INV PROGRAMACION PROGRAMACION
LS RN REROCRAMABLE ) 5098 2026 (S/) 2027 2027 (S/) INV 2028 (S/)
) 2028
INACROIONES | 183 | 1,023,323,544 | 132 | 308,132,591 32 390,312,448 | 36 | 255,215,207
PROYECTO
DE 64 | 12,296,730,414 | 34 | 820,255478 31 812,105,693 | 53 | 1,263,878,848

INVERSION

TOTAL 247 13,320,053,958 166 1,128,388,069 63 1,202,418,141 89 1,519,094,055
Fuente: Reporte del Médulo de Programaciéon Multianual de Inversiones (febrero 2025)
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6.3. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD ESSALUD - SALDO PROGRAMABLE POR CICLO DE

INVERSION.
COSTO DE DEVENGADO SALDO
CANTIDADDE  INVERSION  ACUMULADO
E2UAED INVERSIONES ACTUALIZADO AL 31/12/2024 1A 2025(S/)  PROGRAMABLE
(S)) (S/) (/)

EJECUCION 144 5,054,192,157.00 | 699,669,952.00 | 376,836,230.00 | 3,977,685,974.00
FORMULACION Y
EVALUAGION 26 3,868415,312.00 | 4,426933.00 | 55,040,174.00 | 3,808,948,205.00
IDEA 5.533,419.779.00 0.00 0.00 5.533,419.779.00

247 14,456,027,248.00 704,096,885.00 431,876,404.00 13,320,053,958.00
Fuente: Reporte del Médulo de Programacion Multianual de Inversiones (febrero 2025)

6.4. RESUMEN DEL PMI 2026-2028 DEL SEGURO SOCIAL DE SALUD-
ESSALUD ESSALUD - PROGRAMACION 2026-2028 POR CICLO DE

INVERSION.

SALDO
8 8 PROGRAMACION |, PROGRAMACION |, PROGRAMACION
ESTADO N° INV PROGF(ESA/I)VIABLE N° INV 2026 (S/) N° INV 2027 (S/) N° INV 2028 (S/)
EJECUCION 144 | 3,977,685,974.00 143 |1,004,947,643.00| 24 765,296,631.00 8 607,389,767.00

FORMULACION | o6 | 380894820500 | 22 | 122,685,473.00 | 17 | 130,836,344.00 | 20 | 519,441,541.00

Y EVALUACION
IDEA 77 5,633,419,779.00 1 754,953.00 22 306,285,166.00 61 392,262,747.00

13,320,053,958.00 166  1,128,388,069.00 1,202,418,141.00 89 1,519,094,055.00

Fuente: Reporte del Médulo de Programacion Multianual de Inversiones (febrero 2025)
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