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“Gestion del cambio con enfoque en el asegurado”

Politica Multisectorial 2030 “Peru pais Saludable®

bl b Lineamientos de Politica General del Gobierno 2026

EJE N° 8 “Salud como DERECHO Humano” y (6) lineamientos (Ds N° 042-2023/PCM. Articulo N° 03)

Asegurar el Politica Institucional de Essalud
aceeso / Plan Estratégico Institucional Essalud (2025-2030)

servicios i

ludd lidad . z 6 Objetivos =z O )
T ortu e MISION Estratégicos 8 = Operativo

y oportunos a
la poblacién = VALORES Institucionales <E Anual

indicador (4) EJES DE GESTION DE INTERVENCION

Satisfaccién de las I 11 vV

necesidades de la Atencién Primaria con Sostenibilidad Aolicar i ti d | lsar |
poblacién énfasis en el Primer y financiera para una plczrdnsetlyus ts mpuisar la

Segundo Nivel de mejor atencién del mecanismo de.r’)ago Transformacion Digital en
Atencion. asegurado. por produccion Salud (Telemedicina, ESSI,
Gestor de camas, otros)
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EJE 1. Atencion Primaria con énfasis en el Primer y Segundo Nivel de
Atencién
“GESTION DEL CAMBIO

CON ENFOQUE EN EL V. 2N Implementar Visitas DOMICILIARIAS para deteccion e
ASEGURADO” . ALS intervencion de riesgos de salud en ZONAS DISPERSAS.

Implementar nuevas estrategias para fortalecer
Pre % o las visita a nuestros ASEGURADOS ACTIVOS
EsSalud TITULARES en su CENTRO DE TRABAJO para

e okl ik g o ghedar hacer prevenciony promocion

28 )satu ro ae a0ajo
con servicios de salud

ATENCION DOMICILIARIA | &1, t71eceremos las visitas DOMICILIARIAS a

PADO M I nuestros asegurados adultos mayores.

Resultado: —
Brindar mas y mejores it % AMPLIAR LA CARTERA DE SERVICIOS A TRAVES

DE: PAAD, Apoyo Descentralizado, Jornada
extraordinaria Hospital Peru y Telemedicina
MEJORAR CAPACIDAD RESOLUTIVA a través
de proyectos de inversion

servicios que impacten en
la reduccién de costos y
acceso oportuno.
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[EJE 2: Sostenibilidad financiera para una mejor atenciéon del asegurado.

+Optimizar los consultorios externos (tres turnos), especialidades
mas demandadas
s+ Optimizar las camas de hospitalizacion. RENDIMIENTO DE CAMAS

+Optimizar sala de operaciones. RENDIMIENTO CENTRO
QUIRURGICO

“GESTION DEL CAMBIO
CON ENFOQUE EN EL
ASEGURADO”

Optimizaci

on

Gestion El uso eficiente de los recursos (medicamentos, ayuda
Eficientey diagnadstico, recursos humanos).

transparente ssLucha contrala corrupcion

**Regulacion de los procesos.

++*Seguimiento a la oportunidad, transparencia
y calidad del gasto

¢ Eliminacion de los costos de No Calidad
¢ Auditoria de la salud.

Regulacion,
control y
Mejora
continua

Resultado:

Atencion oportuna del
asegurado que lo
requiera.

: +<*Pasar de un modelo centrado
Cambio de en la enfermedad (alto costo) a
paradigma un modelo centrado en la
prevencion APS (bajo costo).
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EJE 3: Aplicar incentivos de mecanismo de pago por producciéon y mejora

del desempenio. ACCIONES

“GESTION DEL CAMBIO
CON ENFOQUE EN EL
ASEGURADO”

EVALUACION DE
LOS INDICADORES

il = ACUERDOS DE GESTION para todas las IPRESS a nivel nacional
(Rl s Slhed) wsareniss que incrementara la produccion en consulta externa y cirugia,
i disminuyendo el diferimiento de citas, larga lista espera en cirugias

y el gasto de bolsillo del asegurado.

oy
v |

2 Ik Implementacion del REGIMEN COMPLEMENTARIO DE
>~ PRESTACIONES DE TRABAJO (RPCT) con tarifas
' actualizadas, incluyendo otros profesionales de la salud

\ .
: acorde con la necesidad

= Incentivos por DANOS RESUELTOS en areas
criticas (centro quirurgico, emergencia,

Resultado: hospitalizacién)

Politica de estimulo vy
reconocimiento al buen
desempeno de los
recursos humanos.

= Politicas de estimulo y reconocimiento al
desempeiio
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EJE 4: Impulsar la transformacion digital en salud.
[ cCONEs

“GESTION DEL CAMBIO
CON ENFOQUE EN EL
ASEGURADO”

» Historia clinica electronica (ESSI) como unica fuente de
informacién

:'—{.—,_(\,QD CENATE » Fortalecimiento de TELESALUD para pacientes

crénicos

Resultado:

Procesos de monitoreoy
gestion para latoma de
decisiones oportunas de
alto impacto

» Disefio de un nuevo Gestor de camas para
mejorar el uso de las camas sefalando
criterios de admisién, criterios de estancias
y criterios de alta.




1. Diagndstico Situacional.
2. Brecha de Infraestructura, Equipamiento y Recurso Humano.

3. Mecanismos para intervencion de la Brecha de Infraestructura,
Equipamiento y RRHH.

4. Mecanismos para la Gestion de la Demanda, Saturacion de
Servicios, Desembalse quirurgicoy clinico.



1. Diagnostico Situacional
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COMPARATIVO 2024 - 2025
PRODUCCION DE CONSULTA EXTERNA

Comparativo de Produccion de Consulta Externa en las Redes Prestacionales y Asistenciales a Nivel Nacional (Periodo Enero — Febrero
2024y 2025).
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La Produccion de Consulta Externa a nivel
nacional, periodo enero — febrero 2024 y 2025,
muestra un incremento 783,319 4 consultas
(8.08%).
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Segun redes

Red | e | Fen | _Tora

ALMENARA

LAMBAYEQUE
REBAGLIATI
UCAYALI
SABOGAL
JUNIN
TARAPOTO
LORETO
ANCASH
INCOR

LA LIBERTAD
AREQUIPA
TUMBES
Cusco
TACNA
APURIMAC
PIURA
MOQUEGUA
CAJAMARCA
ICA
AMAZONAS
HUANUCO
MADRE DE DIOS
AYACUCHO
HUARAZ
JAEN

MOYOBAMBA
AFESSALUD
PASCO

JULIACA
HUANCAVELICA
CNSR

PUNO

Total general

36.7

28.2
28.8
28.9
28.4
27.4
26.9
26.4
25.1
25.2
25.1
24.5
22.5
22.6
19.9
20.1
19.3
19.2
18.4
18.2
17.6
16.9
16.5
15.7
17.1
15.2

15.1
12.5
12.6
12.6

8.7

8.5

6.4
25.2

354

31.9
29.6
28.9
29.1
27.4
23.6
24.0
24.6
24.2
23.9
23.5
23.0
22.8
20.2
19.1
19.0
19.0
18.1
17.6
16.0
15.9
16.3
16.3
14.2
14.6

13.2
13.9
11.7
11.3

9.6

7.2

7.6
25.2

36.1

30.1
29.2
28.9
28.7
27.4
25.3
25.3
24.8
24.7
24.5
24.0
22.8
22.7
20.0
19.6
19.2
19.1
18.3
17.9
16.9
16.4
16.4
16.0
15.7
14.9

14.2
133
12.2
11.9

9.1

8.0

7.0
25.2

Diferimiento por consulta externa enero y febrero 2025

Segun tipo de cita

CONTROL 20.5 18.4 19.5
INTERCONSULTA 36.6 35.1 35.9
PROCEDIMIENTO 138.0 87.0 104.0
RECITA 42.1 41.2 41.7
REFERENCIA 33.1 323 32.7
VOLUNTARIA 10.3 10.2 10.3
Total general 25.2 25.2 25.2

Segun nivel de atencion

| Nivel 17.4 17.2 17.3
Il Nivel 25.3 25.1 25.2
Il Nivel 36.9 36.6 36.7
Total general 25.2 25.2 25.2

Ponkt
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3er Nivel
| [seRvico  |Dias]
1 OFTALMOLOGIA CAMARA POSTERIOR 64.1
2 PSIQUIATRIA-INFANTO-JUVENIL 62.8
3 CARDIOLOGIA INVASIVA 59.8
4 REHABILITACION PEDIATRICA 58.3
5 RADIODIAGNOSTICO 54.9
6 ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA 54.7
7 MEDICINA FISICA Y REHABILITACION 53.4
8 ALERGIA 52.1
9 CIRUGIA DE TORAX Y CARDIOVASCULAR 51.6
10 PATOLOGIA DEL DESARROLLO 50.7
11 NEUROCIR.FUNC.E INTERVENCIONISTA 50.1
12 NEURO-TRAUMATOLOGIA 49.2
13 NEUROCIRUGIA 46.8
14 OFTALMOLOGIA CAMARA ANTERIOR 46.2
15 OFTALMOLOGIA 46.2
16 CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO Y MAXILO FACIAL 44.9
17 UROLOGIA GENERAL 43.4
18 CARDIOLOGIA PEDIATRICA 43.0
19 ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA 2 42.9
20 CARDIOLOGIA 42.8
21 REHABILIT. SISTEMA LOCOMOTOR Y CARDIV. 41.8
22 NEUROLOGIA PEDIATRICA 41.7
23 GENETICA 41.3
24 GASTROENTEROLOGIA 40.8
25 GERIATRIA 40.5

Se considerd la actividad: Atencion médica ambulatoria

,ﬂ Diferimiento por consulta externa

2do Nivel
REHABILITACION PEDIATRICA 121.8
CIRUGIA DE TORAX Y CARDIOVASCULAR 48.5
DERMATOLOGIA 40.9
CIRUGIA VASCULAR 38.9
OFTALMOLOGIA 37.0
MEDICINA FISICAY REHABILITACION 37.0
OTORRINOLARINGOLOGIA 36.3
ENDOCRINOLOGIA 35.7
REUMATOLOGIA 35.1
NEUROLOGIA 34.9
UROLOGIA GENERAL 34.7
MEDICO DE PERSONAL 33.6
GASTROENTEROLOGIA 33.4
NEUROCIRUGIA 32.2
CARDIOLOGIA 31.9
PSIQUIATRIA 31.4
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 30.9
HEMATOLOGIA CLINICA 28.2
CIRUGIA ONCOLOGICA 27.9
GERIATRIA 27.4
GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA 27.3
NEFROLOGIA 27.0
ANESTESIA, ANALGESIA'Y REANIMACION 25.5
NEUMOLOGIA 25.4
ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y TROPICALES 24.6

ler Nivel
DERMATOLOGIA 49.7
I OTORRINOILARINGOL OGIA 4Z|2 I
NEUROLOGIA 39.9
CARDIOLOGIA 35.9
OFTALMOLOGIA 33.3 |
REUMATOLOGIA 33.3
UROLOGIA GENERAL 31.9
CIRUGIA DE TORAX Y CARDIOVASCULAR 31.4
HEMATOLOGIA CLINICA 27.4
PSIQUIATRIA 27.4
GASTROENTEROLOGIA 26.2
REANIMACION Y TERAPIA DEL DOLOR 26.1
I ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 26.0 I
CARDIOLOGIA PEDIATRICA 25.0
CARDIOLOGIA INVASIVA 25.0
CIRUGIA PEDIATRICA 24.5
MEDICINA FISICA'Y REHABILITACION 22.6
MEDICINA INTERNA 22.5
CARDIOLOGIA NO INVASIVA 21.2
GINECOLOGIAY OBSTETRICIA 20.2
ENDOCRINOLOGIA 19.8
ODONTOLOGIA 19.2
GERIATRIA 18.3
MEDICINA COMPLEMENTARIA 17.7
CIRUGIA GENERAL 17.5

ﬁﬁEsSalud



Lista de espera quirargica — Marzo 2025

RED/CAS

RED AREQUIPA
RED SABOGAL
RED REBAGLIATI
RED ALMENARA
RED LAMBAYEQUE
RED LA LIBERTAD
RED ICA

RED JUNIN

RED LORETO

RED CUSCO

RED PIURA

RED CAJAMARCA
RED HUANUCO
RED ANCASH

RED TACNA

RED JULIACA

RED AYACUCHO
RED MOQUEGUA
RED TARAPOTO
RED TUMBES
INCOR

RED JAEN

RED PUNO

RED UCAYALI

RED MOYOBAMBA
RED HUARAZ

RED APURIMAC
RED AMAZONAS
RED MADRE DE DIOS
RED PASCO

RED HUANCAVELICA

Total general

Lista de Espera

(0)4
8,100
7,728
6,240
3,808
2,542
1,924
1,192
1,120
1,024

908

612

584

455

450

432

336

328

209

206

177

157

154

149

147

120

110

87

68

26

15

1

39,409

Tiempo de Espera
(CIED)

111.9
165.7
176.9
54.8
55.3
64.1
36.2
42.8
96.3
165.6
58.5
70
50.9
29.3
40.3
54.5
74.9
38.4
35.6
80.8
241
117.5
16.8
34.9
29.1
19.5
293
54.8
18.9
35.1
7

111.2

Lista de espera

quirdrgica:

39,409

Cirugias ene y feb 2025

72,479

] ré
Cirugias 2025
Redes | Enero | Febrero | TOTAL |
REBAGLIATI 6,273 5,958
SABOGAL 4,910 4,858
ALMENARA 4,957 4,640
AREQUIPA 3,563 3,369
LA LIBERTAD 2,357 2,297
LAMBAYEQUE 2,007 1,910
PIURA 1,700 1,685
JUNIN 1,453 1,368
ICA 1,448 1,355
cusco 1,248 1,236
UCAYALI 567 513
ANCASH 577 463
CAJAMARCA 468 479
AYACUCHO 481 450
HUANUCO 447 441
TACNA 428 403
JULIACA 405 412
LORETO 424 378
TARAPOTO 374 401
MOQUEGUA 371 362
PUNO 384 314
APURIMAC 333 313
HUARAZ 304 310
PASCO 297 279
MADRE DE DIOS 216 235
MOYOBAMBA 229 198
INCOR 199 201
AMAZONAS 195 179
HUANCAVELICA 173 146
TUMBES 166 118
JAEN 126 128
Total general 37,080 35,399

JATAA AN W e LW L\§

Embalse quirurgico y produccion quirurgica - Enero a febrero 2025

12,231
9,768
9,597
6,932
4,654
3,917
3,385
2,821
2,803
2,484
1,080
1,040
947
931
888
831
817
802
775
733
698
646
614
576
451
427
400
374
319
284
254

72,479

e

§
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Embalse y produccion quirdrgica - Enero a febrero 2025

REBAGLIAT N %,g?él
SABOGAL —4,884 8,033
ALMENARA N 3,538 4700
AREQUIPA * 7,863
LA LBERTAD NN 2,00;327
LAMBAYEQUE N 2,983

1,959
PIURA I 381

JUNIN I 952 Lann .
’ Lista de espera

ICA I 860 ., .
CUsco  — 1210 quirurgica - mar 2025:

1,242

1,693

Il 211
UCAYALI 540

I 463
ANCASH 020

CAJAMARCA EEEEN 533

AvAcucHo W 313
HUANUCO I 558 / \

444

TacNA 326 - 4
a16 Prom. Cirugias
JULIACA N 339

I Ene — tebi2025
I 1,
LORETO - ~ |
230 - 4 _)
TARAPOTO on J)y _/x_-l" 0

MoQuEGuA E 225 U )

W 177
PUNO 4o

\70

I 60
APURIMAC 2%

B 102
HUARAZ a0y

PASCO 288

| a1
MADRE DE DIOS 226 Ponle
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2. Brecha de Infraestructura,
Equipamiento y Recurso
Humano

e 3 S:\\“‘“!LZ’A, BICENTENARIO
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1. Diagnostico de Brechas de Infraestructura AfkEsSalud

Cuadro N° 01: Diagnostico de Brechas de Seguro Social de Salud - ESSALUD

Servicio Publico Vinculado a la Indicador de Producto Vinculado Datos Histoéricos de la Brecha Proyeccion de la Brecha
Tipologia a la Tipologia (*) 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027
Porcentaje de establecimientos de| ESI 251 242 242 241 241 241 241 241 240 240 | 240
salud del primer nivel de atencion ES 291 286 288 289 289 288 290 290 290 290 | 290
Atencién de Servicios de Salud con Caﬁ}iﬂgig;g;talada % | 86% | 85% | 84% | 83% 83% 84% 83% | 83% | 83% | 83% | 83%
Basicos Porcentaje de establecimientos de| NES | 180 | 229 | 227 227 226 226 225 225 | 225 | 225 | 225
salud del primer nivel de atencion | OP 471 471 471 471 471 470 470 470 470 470 | 470
por implementar % 38% 49% 48% 48% 48% 48% 48% 48% 48% | 48% | 48%
. . HOSI 82 73 73 73 73 73 73 73 71 71 66
Porcentaje de hospitales con Ao —57 | g7 87 89 89 88 88 | 88 | 88 | 88
Atencion de Servicios de Salud | C3Pacidad instalada inadecuada ™o 00T g40r | 84% | 84% 82% 82% 83% | 83% | 81% | 81% | 75%
Hospitalarios Porcentaje de hospitales por HN 20 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33
implementar HOP 114 106 106 106 106 106 106 106 106 106 | 106
% 18% 31% 31% 31% 31% 31% 31% 31% | 31% | 31% | 31%
Atencion de Institutos Porcentaje de institutos de salud INI 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Especializados con Capacidad especializados con capacidad IN 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
Instalada Inadecuada instalada inadecuada % 67% 50% 50% 50% 50% 50% 50% 50% 50% | 50% | 50%

Elaboracion: Propio de la Gerencia de Programacion Multianual y Seguimiento de Inversiones (GPMSI); febrero 2025.

Nota:

ESI: Establecimientos de salud del primer nivel de atencion con capacidad instalada inadecuada. No cumplen con las normas técnicas de salud concernientes a infraestructura y equipamiento y/o parametros que establezca la
autoridad sanitaria nacional.

ES: Establecimientos de salud del primer nivel de atencion bajo responsabilidad del EsSalud.

NES: Cantidad de ES del primer nivel de atencion, que resulta de la diferencia entre la cantidad optima de ES menos la cantidad de ES existente.

OP: Es la cantidad optima de ES del primer nivel de atencion que se necesita para cubrir las necesidades de atencion de la poblacion.

HOSI: Hospitales del segundo y del tercer nivel de atencion en funcionamiento que presentan capacidad instalada inadecuada respecto a infraestructura y equipamiento.

HOS: Cantidad de establecimientos de salud que brindan servicios de hospitalizacion del segundo y del tercer nivel de atencion bajo la responsabilidad de EsSalud.

HN: Cantidad de hospitales del segundo y tercer nivel de atencion que se obtiene como la diferencia de la cantidad optima de hospitales del segundo y tercer nivel de atencion menos la cantidad de hospitales en
funcionamiento.

HOP: Cantidad optima de hospitales del segundo y del tercer nivel de atencion que se necesitaria para brindar una adecuada atencion de salud.

INI: Institutos especializados en funcionamiento que presentan capacidad instalada inadecuada

IN: Institutos especializados bajo responsabilidad de EsSalud.

(*) Los Indicadores de Brecha fueron aprobados mediante la Resolucion Ministerial N° 492-2024/MINSA de fecha 19.07.2024, el cual se considera como insumo para la elaboracion del Diagnostico de Brechas de ESSALUD.



Estimacion de la Brecha de Recursos Humanos en Salud al II Semestre 2024

Cierre de Brecha de RHUS Brecha de Recursos Humanos en
equivalente al -12% Salud al Il Semestre - 2024
BRECHA DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD | Semestre Vs Il Semestre DE 2024
| SEMESTRE 2024* Il SEMESTRE 2024** o 36%
19,098 16,880 JEEE

otros

gum—

v Implementacion de la Ley N.° 31539.

Estrategia institucional v Dotacion de aproximadamente 9,405 personal locador
. aproximadamente, hacia las Redes y OPN.
para Clerfreé de —

Brecha de RHUS: v Aprobacion de jornadas laborales extraordinarias.

v’ Contratacion del Programa de Atencion
Descentralizado (PAAD). 32%

=

Fuente: W .
*Informe N° 00000090-2024-GOPEE/ESSALUD, MEMORANDO N° 00003155-2024-GCOP/ESSALUD del 10/07/2024 m Essalud o
**|nforme N°000004-2024-GOPEE-GCOP/Memorando N°005880-GCOP-ESSALUD-2024 28/11/2024 G "pERU
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3. Mecanismos para intervencion de la Brecha de
Infraestructura, Equipamiento y RRHH
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1. PANORAMA DE LAS INVERSIONES A NIVEL NACIONAL 2025-2027

Loreto
Amazonas S/ 752 mill Ss'anzgliart!lr;
S/ 391 mill / 261 mi
. Ucayali
Tumbes  Cajamarca s/ 1.3 mill

S/ 0.25 mill S/ 675 mill

Madre de Dios

Piura b
S/ 296 mill S/ 2.6 mill
Cusco
Lambayeque S/ 390 mill
S/ 1,198 mil Apurimac
S/ 76 mill
La Libertad Puno
S/ 1,519 mill S/ 666 mill
Ancash

S/ 298 mill ———»

Huanuco
S/ 511 mill

Pasco
S/ 475 mill

Junin
S/ 302 mill
Callao
S/ 3 mill Lima
S/ 1,951 mill
Huancavelica
Brecha en infraestructura S/ 36 mlg/
Arequipa
S/ 44 mill

y equipamiento
S/ 31 mil millones.

Moquegua
S/ 211 mill

Tacna
S/ 450 mill

EsSalud realizara Inversion a nivel Nacional de mas
de S/ 10” Mil Millones de soles, distribuidos en
Infraestructura y Equipamiento Hospitalario, que se
viene ejecutando en un horizonte de 3 anos.

>

>




Proyectos de Inversion

Relacion de proyectos de inversion por etapas

Obras en
Proceso de

Ejecucién de OBRAS Seleccion

5 Obras en ejecucién

- Puno
- Cajamarca
- Marcona — Ica .
I Expedientes
- Chalhuanca - Apurimac Técnicos
1 Obra contingencia
Chocope La Libertad
Estudios de

Preinversion

HOSPITAL DE PUNO

AfxEssalud &

Porde
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6 OBRAS en Ejecucion

+ de S/ 1,600 millones de soles en inversion en 6 Regiones Beneficiarios 606,413
. . e . . . Inversion S/ 472,842,456

+ de 1 millon de beneficiarios a nivel nacional Avance de Obra : 0.88 % (Marzo)
Avance Financiero : S/ 8,018,604
Inicio de Obra 01/02/25

Plazo Contractual : 17/01/2028

HOSPITAL Il CAJAMARCA
Beneficiarios: 263,360 asegurados.
Inversion S/ 490,526,720
Avance de Obra: 74.76 % (Marzo)
Avance Financiero : S/ 337,564,867
Plazo Contractual : 21/03/2026

| CENTRO ASISTENCIAL CHALHUANCA
Beneficiario: 11,154 asegurados

HHE Inversion S/ 75,953,787

Avance de Obra : 0.01 % (Febrero)

Inicio de Obra 15/02/2025

Plazo Contractual : 16/04/2026

HOSPITAL DE CHOCOPE I

PLAN DE CONTIGENCIA

Valor Referencial S/ 2,621,111
Avance de Obra : 8.03% (Enero)
Avance Financiero : S/ 3,658,343

Fecha fin: Abril 2025 HOSPITAL Il PUNO

Beneficiarios: 234,979 asegurados.
Inversién S/ 380,891,497.16
Avance de Obra: 70.07 % (Marzo)
Avance Financiero : S/ 255,613,163
Plazo Contractual : 06.05.2025

HOSPITAL MARCONA
Beneficiarios: 15,211 asegurados.
Inversion S/ 178,404,294
Avance de Obra: 6.80 % (Marzo)
Avance Financiero : S/ 35,000,704
Plazo Contractual : 26/03/2026

Porle 0
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2 o B RAS COnvocadaS + de S/ 560 millones de soles en inversion en 2 Regiones

+ de 2 millones de beneficiarios a nivel nacional

HOSPITAL FLORENCIA DE MORA
CONTIGENCIA

Convocatoria Febrero: 2025

Fecha de Buena Pro: 23/04/2025

Plazo de Ejecucion: 180 dias
Valor Referencial S/ 15,846,764
Ejecucion de Obra JUNIO 2025 — NOVIEMBRE 2025 u
-,
21232

el

HOSPITAL DE VITARTE
Beneficiarios: 1,854,364 asegurados
Convocatoria: Enero 2025

Fecha de Buena Pro: 16/04/2025
Plazo de Ejecucion: 960 dias

Inversion S/ 545,830,133
Ejecucion de Obra JUNIO 2025 — DICIEMBRE 2027

AfxEssalud & ,,m
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+ de 3 millones de beneficiarios a nivel nacional

REGION LAMBAYEQUE
Inversion Total S/ 442,196,218
Beneficiarios 256,271
HOSPITAL NAYLAMP - CUI 2648497

Inversion S/ 226,713,215

Beneficiarios 131,633

Proximo a Convocar Servicio de Consultoria
HOSPITAL | FERRENAFE — CUI 2609448

Inversion S/ 215,483,003

Beneficiarios 124,638

Elaboraciéon y Supervisiéon por Administracion Directa
Fecha de culminacion: Jul. 2025

REGION JUNIN
Inversion Total S/ 260,620,397
Beneficiarios 95,226

ANGIOGRAFIA Y DENSITOMETRIA — RAMIRO PRIALE - CUI 240559

Inversion S/ 8,734,261

Beneficiarios 56,502

Elaboracion y Supervision por Administracion Directa
Fecha de culminacién: Abr. 2025

HOSPITAL | RIO NEGRO - SATIPO - CUI 2329646
Inversion S/ 241,682,295

Beneficiarios 35,091

Préoximo a Elaborar TDR para Servicio de Consultoria
CENTRO DEL ADULTO MAYOR — SAN RAMON - CUI 2446349
Inversion S/ 10,203,841

Beneficiarios 633

Elaboracién por Servicio de Consultoria

Supervisién por Administracion Directa

Fecha de culminacién: Jul. 2025

1

29 Expedientes Técnicos en Desarrollo (I)

+ de S/ 4,500 millones de soles en inversion para 15 Regiones

REGION LORETO

Inversion S/ 229,146,983

Beneficiarios 78,942

HOSPITAL | YURIMAGUAS - CUI 2529989 - ClI
Proximo a Convocar Servicio de Consultoria

REGION SAN MARTIN

Inversion S/ 145,647,215.30
Beneficiarios 33,554

HOSPITAL 1 JUANJUI — CUI 2523988
Elaboracion por Servicio de Consultoria
Supervision por Administracion Directa
Fecha de culminacion: May. 2026

REGION CUSCO

Inversion S/ 160,534,098

Beneficiarios 193,305

UNIDAD DE ATENCION RENAL AMBULATORIA- CUSCO
CUI 2354923

Inversion S/ 27,607,757.00

Se actualizara el Estudio de Pre inversion

UNIDAD DE TERAPIA ONCOLOGICA - CUSCO CUI 2508176 (*)
Inversion S/ 59,492,007

Beneficiarios 152,275

Se actualizara el Estudio de Pre inversion

SALDO DE OBRA

CENTRO DE SALUD DE CALCA - CUI 2436214 (**)

Inversion S/ 73,434,334

Beneficiario: 31, 030

Contratacion de ejecucioén del saldo de Obra



29 Expedientes Técnicos en Desarrollo (II)

+ de S/ 4,500 millones de soles en inversion

REGION PIURA | )
Inversién S/ 290,213,315.00 + de 3 millones de beneficiarios a nivel nacional REGION AMAZONAS
Beneficiarios 95,266 Inversion S/ 391,866,201

HOSPITAL Il TALARA - CUI 2259669 Beneficiarios 78,026
Elaboracion por Servicio de Consultoria HOSPI'!'AL I HIGOS URCOS - CUI 2556319
Supervision por Administracion Directa Inversion S/ 152,507,879.05

Fecha de culminacion: Dic. 2025: Beneficiarios 40,776
i Elaboracion por Servicio de Consultoria
REGION CAJAMARCA

" Supervision por Administracion Directa
Invers_lqn $/ 44,948,240.84 Fecha de Culminacion : Abr. 2026
Beneficiarios 15,391

° HOSPITAL EL BUEN SAMARITANO — CUI 2666358 - CE
SERVICIO DE ATENCION CUTERVO- CUI 2673971 1

2 L, . o Inversién S/ 239,358,322.43
Elaboracién y Supervision por Administracion Directa Beneficiarios 37,250

Proximo a Elaborar TDR para Servicio de Consultoria

REGION AREQUIPA

Inversion S/ 34,979,527

Beneficiarios: 35,878 asegurados.

SALDO DE OBRA UNIDAD DE ATENCION RENAL AMBULATORIA -
JACOBO HUNTER - CUI 2324229

Contratacién de ejecucién del saldo de Obra

La
REGION LIMA e
Inversion Total S/ 774,594,566.46
Beneficiarios 7,941,905

SALDO DE OBRA - UNIDAD DE ATENCION RENAL
AMBULATORIA - STA ANITA CUI 2405560
Inversioén : S/ 22,198,180

Beneficiarios 481,941

HOSPITAL Il HUACHO - CUI 2649007

Inversion S/ 638,938,730

Beneficiarios 104,278

Proximo a Convocar Servicio de Consultoria
SALDO DE OBRA - UNIDAD DE ATENCION RENAL AMBULATORIA -
VILLA EL SALVADOR - CUI 2405714

Inversion : S/ 20,301,416

Beneficiarios 319,319

Fecha de culminacioén: Jul. 2025

ARCHIVO CENTRAL- CUI 2659493

Inversion S/ 43,156,240.46

Beneficiarios 7,036,367

Proximo a Elaborar TDR para Servicio de Consultoria

REGION MOQUEGUA

Inversién S/ 210,915,713

Beneficiarios 100,182

HOSPITAL GENERAL ILO — CUI 2599779

Beneficiarios 60,294

Elaboracion por Servicio de Consultoria

Supervision por Administracion Directa

Fecha de Culminacion: Feb. 2026

ANATOMIA PATOLOGICA MOQUEGUA- CUI 2405734
Beneficiarios 39,888

Elaboracion y Supervision por Administracion Directa
Fecha de culminacion: Dic. 2025 Porle
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+ de 3 millones de beneficiarios a nivel nacional

REGION LA LIBERTAD
Inversion Total S/ 763,616,675
Beneficiarios 551,625
HOSPITAL CHOCOPE - CUI 2331034 -ClI
Inversion S/ 293,218,713

Beneficiarios 199,348

Elaboracion por Servicio de Consultoria l

Supervision por Administracion Directa

Proyecto principal culminado y contingencia en ejecucion
de obra

HOSPITAL | FLORENCIA DE MORA PRINCIPAL- CUI 2258772
Inversion S/ 369,005,503

Beneficiarios 80,813

Elaboracion por Servicio de Consultoria

Supervision por Administracion Directa

Proyecto principal culminado y contingencia en ejecucion de
obra (proceso logistico)

CENTRO DE ATENCION PRIMARIA 11 LAREDO - CUI 2605401
Inversion S/ 68,241,711

Beneficiarios 24,374

Préximo a Convocar Servicio de Consultoria

RADIOTERAPIA LA LIBERTAD - CUI 2405716

Inversiéon S/ 33,150,748

Beneficiarios 247,090

Fecha de culminacién: Abr. 2025

REGION ICA
Inversion S/ 21,070,846

Beneficiarios 13,438

UNIDAD DE ATENCION RENAL AMBULATORIA CHINCHA
— CUI 2432800

Préoximo a Convocar Servicio de Consultoria

29 Expedientes Técnicos en Desarrollo (III)

+ de S/ 4,500 millones de soles en inversion

REGION HUANUCO

Inversion S/ 446,631,689

Beneficiarios 304,991

HOSPITAL Il HUANUCO - CUI 2668868

Elaboracién y Supervisién por administracién Directa
En proceso de obtencion de presupuesto

REGION MADRE DE DIOS

Inversion S/ 2,209,534

Beneficiarios 24,995

SALDO DE OBRA - PLANTA DE TRATAMIENTO DE RESIDUOS
SOLIDOS EN EL HOSPITAL | VICTOR LAZO PERALTA — CUI 2405528
En elaboracion y Supervision por Administracién Directa

Fecha de Culminacién: Jun. 2025

REGION TACNA

Inversion S/ 445,775,154

Beneficiarios 306,839

HOSPITAL i1l DANIEL ALCIDES CARRION PRINCIPAL -
CUI 2341243

Elaboracion por Servicio de Consultoria
Supervision por Administracion Directa

Proceso logistico convocado

Ponle Q
AfxEssalud RASE



19 Estudios de Pre Inversion (I)

+ de S/ 3,700 millones de soles en inversion para 11 Regiones

REGION LORETO
+ de 4 millones de beneficiarios a nivel nacional Inversién Total 520,000,000
Beneficiarios 286,359
HOSPITAL ESPECIALIZADO LORETO - MAYNAS
Inversién S/ 450,000,000
Beneficiarios 267,444
Viabilidad : 07/2025

REGION LAMBAYEQUE
Inversion Total S/ 735,000,000 CM CONTAMANA (ZONA DE FRONTERA)

Beneficiarios 618,788 Beneficiarios: 11,105

HOSPITAL ALTA COMPLEJIDAD LAMBAYEQUE ' Viabilidad : 08/2025
Inversién S/ 700,000,000 CM CABALLOCOCHA (ZONA DE FRONTERA)

Beneficiarios 600,369 Beneficiarios: 7,810
Viabilidad : 03/2026 ~ Inversion S/35,000,000
CM OLMOS Lanigy Viabilidad : 08/2025
Inversion S/35,000,000 e Q

o

Beneficiarios 18,419
Viabilidad : 04/2025

- REGION CUSCO
Inversion Total 254,877,495
Beneficiarios 28,257
HOSPITAL ESPINAR
Inversion S/ 231,877,495

REGION LA LIBERTAD
Inversion Total S/ 700,000,000
Beneficiarios 754,624

HOSPITAL ESPECIALIZADO VICTOR LAZARTE

Inversion S/700,000,000 Beneficiarios 24,300
Beneficiarios 754,624 Viabilidad : 09/2025
CM URCOS

Viabilidad : 12/2025

Inversion S/ 23,000,000
Beneficiarios 3,957
Viabilidad : 07/2025

REGION HUANUCO
Inversiéon S/ 63,600,000
Beneficiarios: 28,584
HOSPITAL TINGO MARIA
Viabilidad : 08/2025



19 Estudios de Pre Inversion (II)

+ de S/ 3,800 millones de soles en inversion

+ de 4 millones de beneficiarios a nivel nacional

REGION LIMA
Inversion Total S/ 620,590,012
Beneficiarios 2,530,611

CM JJ RODRIGUEZ — CHORRILLOS
Inversion S/ 180,000,000

Beneficiarios 239,387

Viabilidad : 12/2025

CAP 111 SAN JUAN DE MIRAFLORES
Inversion S/ 180,590,012

Beneficiarios 201,975

Viabilidad : 04/2025

SERVICIO DE PEDIATRIA — REBAGLIATI
Inversion S/ 260,000,000

Beneficiarios 2,089,249

Viabilidad : 07/2025

REGION HUANCAVELICA
Inversién S/ 35,500,000
Beneficiarios 99,299
CENTRO DE SALUD HUANCAVELICA
En elaboracidn por Administracion Directa
Viabilidad : 10/2025

' REGION PUNO

Inversion S/ 282,377,020
Beneficiarios 79,367
HOSPITAL Il JULIACA
Inversion S/ 246,877,020
Beneficiarios 73,905
Viabilidad : 12/2025
CENTRO DE SALUD LAMPA
Inversion S/ 35,500,000
Beneficiarios 5,462
Viabilidad : 12/2025



19 Estudios de Pre Inversion (III)

+ de S/ 3,800 millones de soles en inversion

+ de 4 millones de beneficiarios a nivel nacional

REGION SAN MARTIN
Inversion S/ 114,000,000

REGION CAJAMARCA Beneficiarios 14,201

Inversion S/ 160,000,000 ‘ HOSPITAL DE RIOJA
Beneficiarios 44,286 En elaboracion por Administracion Directa

HOSPITAL DE JAEN Viabilidad : 06/2025
Culminado por Administracion Directa
Viabilidad : 12/2025

REGION ANCASH
Inversion S/ 296,821,431
Beneficiarios 91,688
HOSPITAL Il HUARAZ
Inversion S/ 262,321,431
Beneficiarios 76,093
Viabilidad : 08/2025

CENTRO DE SALUD DE CARAZ
Inversion S/ 34,500,000
Beneficiarios 15,595
Viabilidad : 05/2025

Porle S
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Equipamiento por region - PIA 2025

Para el 2025 se tiene programado la adquisicion de
339 equipos para todas las redes a nivel nacional:

REGION CANTIDAD PIM 2025 (S/)
LIMA 131 S/ 54,838,185
AMAZONAS 1 S/ 25,121
ANCASH 6 S/ 2,018,820
APURIMAC 3 S/ 968,665
AREQUIPA 18 S/ 9,311,459
AYACUCHO 1 S/ 431,028
CAJAMARCA 5 S/ 1,212,986
CUsCo 4 S/ 3,173,507
HUANCAVELICA 3 S/ 968,665
HUANUCO 6 S/ 1,689,182
ICA 6 S/ 3,498,617
JUNIN 6 S/ 6,177,660
LA LIBERTAD 11 S/ 2,659,327
LAMBAYEQUE 61 S/ 21,650,679
LORETO 10 S/ 2,952,761
MADRE DE DIOS 2 S/ 456,148
MOQUEGUA 3 S/ 968,665
SAN MARTIN 6 S/ 1,494,757
PASCO 6 S/ 2,581,669
PIURA 9 S/ 6,084,727
PUNO 12 S/ 7,401,923
CALLAO 20 S/ 3,941,988
TACNA 5 S/ 4,936,638
TUMBES 1 S/ 25,121
UCAYALI 3 S/ 1,356,354

TOTAL 339 S/ 140,824,651

equipos biomédicos, mobiliario clinico,
administrativo, electromecanico y ambulancias por
un monto de S/ 140.8 millones de soles.

Principales Equipos:

> Angiografos

> Tomografos

» Camara Gamma con Tomografo computarizado
> Microscopio Quirlrgico

» Microscopio Especular

» Equipos de rayos X dental
» Arcoen C

> Equipo de Mamografia

» Video Gastroscopio

> Microtomo de Rotacion

> Ecografos

» Ventiladores

> Maquinas de anestesia

» Desfibrilador

> Equipo de Resonancia Magnético

Ponie i
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EQUIPOS DE ALTA TECNOLOGIA

 —

Equipo de mamografia digital Camara Gamma Rayos X estacionario

Un equipo de alta tecnologia EAT en Essalud estd definido como un equipo biomédico de diagndstico y tratamiento que cumple las siguientes caracteristicas:
* Complejidad tecnoldgica
* Alto costo de adquisicion
* Requiere de infraestructura especializada y pre-instalaciones para su funcionamiento




CANTIDAD MONTO DE INVERSION
ACELERADOR LINEAL 2 S/ 44,598,000.00

ANGIOGRAFO CARDIOVASCULAR DE PISO 1 S/ 5,625,146.00

ANGIOGRAFO CARDIOVASCULAR DE TECHO 2 S/ 8,547,652.00

ANGIOGRAFO UNIVERSAL DE PISO 1 S/ 4,250,000.00

ANGIOGRAFO UNIVERSAL DE TECHO 2 S/ 7,269,576.00

CAMARA GAMMA CON TOMOGRAFO COMPUTARIZADO (SPECT/CT) 5 S/ 26,914,995.00
CAMARA GAMMA PORTATIL CON SISTEMA DE CIRUGIA RADIOGUIADA 1 S/ 1,145,000.00
EQUIPO DE MAMOGRAFIA DIGITAL 58 S/ 104,526,440.00

EQUIPO DE RAYOS X ESTACIONARIO RADIOGRAFIA - FLUOROSCOPIA DIGITAL 11 S/ 26,950,000.00
EQUIPO DE RAYOS X ESTACIONARIO RADIOGRAFIA DIGITAL 182 S/ 97,916,000.00

EQUIPO DE RAYOS X RODABLE ARCO EN C - CARDIOVASCULAR 1 S/ 1,445,996.00
EQUIPO DE RAYOS X RODABLE ARCO EN C VASCULAR 5 S/ 7,229,980.00
EQUIPO DE RAYOS X RODABLE DIGITAL 3 S/ 1,284,000.00

EQUIPO DE RESONANCIA MAGNETICA 1 S/ 10,834,504.00
LITOTRIPTOR INTRACORPOREO LASER HOLMIO 7 S/ 3,360,000.00

TOMOGRAFO COMPUTARIZADO DE 128 CORTES 28 S/ 112,794,600.00

TOMOGRAFO POR EMISION DE POSITRONES CON TOMOGRAFO COMPUTARIZADO (PET/CT) 1 S/ 9,709,604.10
TOMOGRAFO SIMULADOR COMPUTARIZADO 1 S/ 3,200,000.00

Total general 312 S/ 477,601,493.10

De los 417 equipos remitidos anteriormente, 52 equipos tienen CUl cuyo monto de inversion no estd contabilizado en la suma de precio estimado de la
presente matriz.
El monto de inversidn incluye los costos de preinstalacion.
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4. Mecanismos para la Gestion de la Demanda,
Saturacion de Servicios, Desembalse quirurgico y
clinico
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Estrategias para fortalecer la consulta externa

Optimizaciéon de cupos de atencion.

Segmentacion de pacientes cronicos y brindar una solucion desde el primer nivel de atencion para
aquellos pacientes continuadores sin complicaciones.

Fortalecer |la atencidn primaria en el primer y segundo nivel del atencion a través de salud en casa,
PREVENIR, entre otros.

Ampliacion de oferta:

Incrementando el 2do y 3er turno de acuerdo a demanda.
Jornada extraordinaria con pago por productividad.
Potenciar el Apoyo Descentralizado

Continuidad de Médicos PAAD

Promover la Telemedicina en regiones m Ponkee
EsSalud &P



Estrategias para incrementar las atenciones quirurgicas

Determinar las especialidades mas demandas

|dentificar la oferta de recursos humanos y salas quirurgicas operativas.

Programar turnos para los pacientes con mayor tiempo de espera.

Adicionalmente programar campanas del Hospital Peru a nivel nacional en las
zonas de mayor demanda.

Pk
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