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Introducción



LA OBRA PÚBLICA TRADICIONAL SUFRE RETRASOS,  

SOBRECOSTOS Y PARALIZACIONES
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Retrasos y sobrecostos en obra pública tradicional 

HOSPITAL REGIONAL DE AYACUCHO

Perjuicio de S/.5 millones según la Contraloría

- Sobrevaloración y pagos en exceso

- Recepción de obra antes de conclusión

- Trabajos innecesarios

HOSPITAL LORENA DEL CUSCO

Inicio de la pre-inversión: diciembre 2007

Obra inconclusa
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LA CORRUPCIÓN ES TAMBIÉN UN SERIO PROBLEMA
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LAS APP NO HAN SIDO PRIORIZADAS EN EL ÚLTIMO  
QUINQUENIO



Retrasos en adjudicación de APPs (EsSsalud) encargadas a 
ProInversión

Hospital de Alta Complejidad 

de Chimbote
(encargadas a Proinversión en el año 2013)

Hospital de Alta Complejidad 

de Piura
(encargadas a Proinversión en el año 2013)

8



LA BRECHA EN INFRAESTRUCTURA BÁSICA EN PERÚ

Es la brecha de inversión en infraestructura de acceso básico en Perú de

acuerdo con el Plan Nacional de Infraestructura para la Competitividad.

S/ 363,000 millones

AL RITMO DE EJECUCIÓN ACTUAL, 
NO SERÁ POSIBLE CERRAR LA 

BRECHA DE INFRAESTRUCTURA
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ES NECESARIO REPLANTEAR LA ESTRATEGIA

HOY
Enfoque en infraestructura

NUEVO MODELO
Enfoque en el nivel de servicio

Fuente: Andina y Ojo Público.

ñEsquema centrado en la salud del afiliado -
Modelo de Provisi·n de Serviciosò



Participación privada en los servicios 
de salud



MODELO DE COMPLEJIDAD CRECIENTE

Resuelve las necesidades más frecuentes de los asegurados de manera 

cercana, eficiente, oportuna y con un alto estándar de calidad

Fuente: EsSalud
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Características generales del modelo de Complejidad Creciente

Población 

asignada 

territorialmente

Capacidad

resolutiva

Plazo Infraestructura

Atención primaria 

ambulatoria y 

urgencias

Población 

asignada a 

IPRESS 

Contratos entre 2 

a 3 años

Se basa en 

infraestructura 

privada

Fuente: Plan de Actividades de Atención Primaria de la UBAP.



Ventajas del modelo de complejidad creciente
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Reducción de pazos, alto nivel resolutivo, alta satisfacción del afiliado 

Perfil

2.5 años

Expediente técnico y 

ejecución

6 años o más
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V Plazos en los mecanismos de 

contratación

*Tiempo aproximado en el caso que no se necesite hacer inversiones fuertes en infraestructura. 

Modelo CC: 95%

VNivel resolutivo (% de atenciones resueltas)

Fuentes: KM Capital (2020).

Modelo CC: 70%

VPercepción de la atención médica (% respuestas 
ñtotalmente satisfechoò y ñmuy satisfechoò)

EsSalud (2015): 49%

EsSalud (2015): 54%



APP BATA BLANCA

Construcción, equipamiento, mantenimiento, gestión y operación de complejos 

hospitalarios de alta tecnología que resuelven atención primaria y especializada.

Fuente: IBT Group
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