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Señora 
MIRTHA ESTHER VÁSQUEZ CHUQUILIN 
Presidenta a.i. del Congreso de la República 
Congreso de la República 
Presente. - 

Tenemos el agrado de dirigirnos a usted, con la finalidad de comunicarle que, al 
amparo de las facultades concedidas por el artículo 118º numeral 19) de la Constitución 
Política del Perú, se ha promulgado el Decreto de Urgencia Nº 012-2021, que dicta 
medidas extraordinarias en el marco de la Emergencia Nacional por la COVID-19 para 
reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional 
de Salud. 

Sin otro particular, hacemos proprcia la oportunidad para renovarle los 
sentimientos de nuestra consideración. 

Atentamente, 

FRANCISCO RAFAEL SAGASTI HOCHHAUSLER 
Presidente de la República 

d ~c 
VIOLETA BERMÚDEZ VALDIVIA 
Presidenta del Consejo de Ministros 
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En aplicación de lo dispuesto en el inc. b) del articulo 91° 
del Reglamento del Congreso de la República: PASE a la 
Comisión de Constitución y Reglamento, para su estudio 
dentro del plazo improrrogable. de quince días Utiles. 
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l. LOR~ 

; . 

DECRETO DE URGENCIA QUE DICTA MEDIDAS EXTRAORDINARIAS EN EL MARCO 
DF LA EMERGENCIA NACIONAL POR LA COVID-19 PARA REFORZAR LOS 

SISTEMAS DE PREVENCIÓN, CONTROL, VIGILANCIA Y RESPUESTA DEL SISTEMA · 
NACIONAL DE SALUD 

EL PRESIDENTE DE LA REPÚBLICA 

CONSIDERANDO: 

Que, el Título Preliminar de la Ley Nº 26842, Ley General de Salud, establece que la 
salud es condición indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar 
el bienestar individual y colectivo; que la protección de la salud es de interés público y por 
tanto es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla; que es de interés 
público la provisión de servicios de salud, cualquiera sea la persona o institución que los 
provea, siendo responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una 
adecuada cobertura de prestaciones de salud a la población, en términos socialmente 
aceptables de seguridad, oportunidad y calidad; 

Que, la Primera Disposición Complementaria Final del Decreto Legislativo Nº 1161, 
que aprueba la Ley de Organización y Funciones del Ministerio de Salud y modificatoria, 
dispone que el Ministerio de Salud es la Autoridad de Salud a nivel nacional, y según lo 
establece la Ley Nº 26842, Ley General de Salud, tiene a su cargo la función rectora a nivel 
nacional, la formulación, dirección y gestión de la política nacional de salud y es la máxima 
autoridad rectora en el sector. Su finalidad es la promoción de la salud, la prevención de / "; '.éti:->. 
enferrnedados, la recuperación de la salud y la rehabilitación de la salud de la población; ,4~f,~.:. ,~ 

i;'f:f t\~ .. ~ 
Q~2, la Organización Mundial de la Salud (OMS) ha elevado la alerta por la COVID-1 ~i f;~~~ 

a "nivel muy alto" en todo el mundo traslos casos de brote que se han detectado en más d~\\ ~-i¡ij 
ciento veinte (120) países, declarando dicho brote como una emergencia de salud pública -Z?;;,/ _...-/. 

de relevancia internacional (PHEIC, por S'..'S siglas en inglés) debido al potencial riesgo de ' Pian" - 1e1"-º 
propagación del virus originado en China hacia otros países y desde el 11 de marzo de 
2020, la caracterizó como una pandemia por su rápida expansión _a nivel global; 

11. ESPINO 



~~ DEL ORIGINAL 
y~\..,'-.)~ 

~i~~ ····¡:¡r.:_·¡x .. P0IN0°°FÍG0ÜEROA.... . _ 
· ~--1¡\1-51 s~~Y'"s~L~~~'tle prevención y control para evitar su propagación; que ha sido 

º prorrogada por los Decretos Supremos Nº 020-2020-SA, Nº 027-2020-SA y Nº 031-2020- 
SA; 

Que, mediante Decreto Supremo Nº 184-2020-PCM, Decreto Supremo que declara 
Estado de Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de las 
personas a consecuencia de la COVID-19 y establece las medidas que debe seguir la 
ciudadanía en la nueva convivencia social, se declara el Estado de Emergencia ,Nacional 
por el plazo de treinta y un (31) días calendario, a partir del martes 01 de diciembre de 
2020, por las graves circunstancias que afectan la vida de las personas a consecuencia de 
la COVID-19; el cual ha sido prorrogado sucesivamente por los Decretos Supremos Nº 201- 
2020-PCM y Nº 008-2021-PCM, por el plazo de veintiocho (28) días calendario, a partir del 
lunes 01 de febrero de 2021; 

Que, se prevé. que la COVID-19, puede ser capaz de causar más de una ola de 
ataque pandémico, parte de lo cual ya se viene observando en países de Europa y América, 
incluido el Perú, donde luego de una tendencia descendente, se ha mostrado un segundo 
incremento de casos originando una segunda ola que tiene por característica afectar a la 
población adulta joven, con demanda a su vez de ocupación de camas hospitalarias y 

_camas de cuidados intensivos - UCI; 

Que, a efectos de reforzar la respuesta sanitaria oportuna y efectiva, así como los 
sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud para 
la atención de la emergencia producida por la COVID-19, resulta de interés nacional y de 
carácter urgente adoptar medidas extraordinarias en materia económica y financiera para 
reducir el riesgo de propagación y el menor impacto sanitario de la COVID-19 ante la 

1~ _ segunda ola en el territorio nacional; 

'~ En uso de las facultades conferidas por el numeral 19) del artículo 118 de la 
'"~\IA Constitución Política del Perú y el inciso 2 del artículo 11 de la Ley Nº 29158, Ley Orgánica 

del Poder Ejecutivo; 

Con el voto aprobatorio del Consejo de Ministros; y, 

Con cargo de dar cuenta al Congreso de la República: 

DECRETA: 

Artículo 1. Objeto 
El presente Decreto de Urgencia tiene por objeto establecer medidas. extraordinarias, 

en materia económica y financiera, en el marco de la emergencia sanitaria generada por el 
brote del Coronavirus (COVID-19) en el territorio nacional, para reducir el riesgo de 
propagación y el menor impacto sanitario ante la segunda ola de propagación, . con la 
finalidad de reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema 
Nacional de Salud. 

Artículo 2. Rectoría del Ministerio de Salud 
. 

10 
2.1. El Ministerio de Salud, en cumplimiento de su función rectora, es el encargado d /'ffi.º~ s-1'< lanifica_r; dictar, diriqir, coordinar, supervisar y evaluar todas las a_cci~ne~ orient~da_s a 1 

i 1 i . ~. revencion, protección y control de la COVID-19, con todas las instituciones publicas y 
\, ::,~~--~ · rivadas, personas jurídicas y naturales que se encuentren en el territorio nacional, 

.A:.Rl~ conforme a las disposiciones de la Autoridad Sanitaria Nacional. 
R.·ÉSPINO 



MINISTERIO DE SALUD No . 

E\C~~\L 
····;:fí.'ix·.,;¡·No··;:¡G·üeR·o¡···· 
SEC~TAIUO DEL CONSEJO DE MINISTROS (e) 

2.2. El Ministerio de Salud, en el ámbito de su competencia, articula y dispone las 
acciones necesarias con la Sanidad de las Fuerzas Armadas y de la Policía Nacional del 
Perú, el Instituto Nacional de Salud, la Superintendencia Nacional de Salud, el Seguro 
Social de Salud (ESSALUD); así como, con el Ministerio de Transportes y Comunicaciones, 
el Ministerio de Educación, el Ministerio de Trabajo y Promoción del Empleo, el Ministerio de 
Desarrollo e Inclusión Social, el Ministerio de Justicia y Derechos Humanos, la · 

~ Superintendencia Nacional de Migraciones, la Corporación Peruana de Aeropuertos y 
~tf~::z::ft-,' viación Comercial S.A. (CORPAC), y cualquier otra entidad pública o privada, para que 
f!r.~ \"' dopten las medidas preventivas y de control correspondientes. 

511~/ 2.3 El Ministerio de Salud, mediante resolución de sutitular, aprueba las disposiciones 
'ne complementarias necesarias para la aplicación e implementación de lo establecido en el 

· ••. LuCC14ETTI presente artículo. ,, 

TÍTULO 1 

MEDIDAS PARA REFORZAR LOS SISTEMAS DE PREVENCIÓN, CONTROL; 
VIGILANCIA Y RESPUESTA DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD 



M1/'E)~~INAL 

.... FlLiitii'i'N0°°FiG0ÜEROA···· 
sec~T CONSEJODE~~!~~ vez culminadas las contrataciones antes mencionadas, la Unidad Ejecutora 

-\ ú' l '1-c: 001: Administración Central - MINSA y la Unidad Ejecutora 124: Centro Nacional de 
~ o 
~ ,,: Abastecimientos de Recursos Estratégicos de Salud del Ministerio de Salud,· según 
~1ana ~.. corresponda, transfieren los bienes adquiridos a las entidades involucradas según 

uRT corresponda, en el marco de las normas del Sistema Nacional de Abastecimiento. 
3.4 Dispóngase que las contrataciones previstas en el numeral 3.1 y 3.2 del presente 

artículo que se realicen en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 27 del Texto 
Único Ordenado de la Ley W 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo N° 082-2019-EF, y del artículo 100 del Reglamento de la Ley Nº 30225, 
Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, 
se regularizan en un plazo máximo de cuarenta y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se 
computa de acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento . 

Artículo 4. Excepciones a restricciones presupuestarias 
4.1 Autorizase, durante la vigencia de la emergencia sanitaria, al Ministerio de Salud, 

a sus organismos públicos y a los Gobiernos Regionales a realizar modificaciones 
presupuestarias en el nivel funcional programático, con cargo a su presupuesto institucional, 
quedando exceptuadas dichas entidades de lo dispuesto en el inciso 4 del numeral 48.1 del 
artículo 48 del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de 
Presupuesto Público. 

Para la implementación de las referidas modificaciones presupuestarias autorizadas, 
el Ministerio de Salud, sus organismos públicos y los Gobiernos Regionales no afectarán la • 
prestación de los servicios críticos brindados en los Programas Presupuestales 
involucrados. Para tal efecto, el Ministerio de Salud queda autorizado a emitir los 
lineamientos necesarios para la aplicación de lo dispuesto en el presente artículo. · 

4.2 Los recursos habilitados por las modificaciones presupuestarias en el nivel 
funcional programático que correspondan a gasto corriente, realizadas en d marco del 
presente artículo, se registran en la Actividad 5006269 Prevención, Control, Diagnóstico y 
Tratamiento de Coronavirus. 

Artículo 5. Disposición y administración de bienes muebles /4.':C _,,,'-::'>, .. 
Autorizase al Ministerio de Salud, a efectos de realizar acciones de prevención.tt~---- -- k), 

control, vigilancia y respuesta sanitaria ante la COVID-19, a destinar temporal E7/ ;si( ~:l:/\t 
definitivamente los bienes muebles que haya adquirido con anterioridad o que ~1 ~~rJh~' ¡ ·). 
encuen!~en a ~u disposición bajo __ cualquier modalid~d contract~al, para brindar ~poyó)0~ \~{~~7 /2~ 
protección y asIst~n_cIa a. l_a pobl~c1on_ ~f_ectada ? en nesgo. Esto implica la celebración de ",:,~1~r,; ,..};~# 
los actos de administración o disposición de bienes muebles, segun corresponda, en el ·ª· "''~ 
marco de ~as norm_as del_ S_istema Nacional de Abastecim_i~nto, incluyendo la disposición de . _ ME 
aquellos ~,enes a fines _d,_s,t1ntos para los que fuer~~ 

0

adqu1ndos.. . . , . . ({¡_~. _· ~~ 

Articulo 6. Rendlclón de cuentas en comrsron de servrcios ~,. - . ~ } 
Dispóngase que el personal en comisión de servicios de! 'Ministerio de Salud \ ~ ,/ . 

independientemente de su régimen laboral o contractual, que realice funciones en ; ~/~ 
actividades vinculadas a la emergencia sanitaria, sustenta con declaración jurada hasta por tte Pres · 
el 100% del monto otorgado por concepto de viáticos, para cuyo efecto queda exceptuado 
de lo establecido en el artículo 3 del Decreto Supremo Nº 007-2013-EF. 

P.AAAzzErr, 



MINISTERIO DE SALUD No . 

R. ESPINO 

La conformidad de los bienes y servicios que se contraten en el marco del presente 
artículo será otorgada por el Instituto Nacional de Salud y comunicada a la Central de 
Compras Públicas (PERU COMPRAS), a fin de qué se proceda al pago respectivo. 

7.2 Dispóngase que las contrataciones previstas en él1 •• numeral 7.1 del presente 
artículo que se realicen en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 27 del Texto 
Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de Contratacionesdel Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del Reglamento de la Ley Nº 30225,. · · 
Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, 
se reguiaricen en un plazo máximo de cuarenta y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se 
computa de acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. 

7.3 Autorizase, la gestión de los contratos que se ejecuten en el marco de la 
autorización otorgada en el presente artículo, hasta extinguir las obligaciones contraídas en 
las contrataciones realizadas. 

7.4 Autorizase una Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Sector Público 
para el Año Fiscal 2021, hasta por la suma de S/ 157 608 534.00 (CIENTO CINCUENTA Y .. -:-:::.:z~;:-;;_,-;,\·· 
SIETE MILLONES SEISCIENTOS OCHO MIL QUINIENTOS TREINTA Y CUATRO Y/:;'>'~--< 
00/100 SOLES), a favor del pliego Central de Compras Públicas - PERÚ COMPRAS, paraCJ1/' ,:<'"''. :'":•, 
financiar las pruebas moleculares y bienes y servicios complementarios perfectos para 1J5,d tfb}i} \ 
"Obtención, transporte y procesamiento de muestras para el diagnóstico de la COVID-19~~\ \{~i¾t)i 
requeridos en el marco de la emergencia sanitaria de la COVID-19, con cargo a los recursos ~:e:°"::~ _ ·< 
de la Reserva de Contingencia del Ministerio de Economía y Finanzas, a los que se hace '-~~~:~ 
referencia en el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 1440, de acuerdo al detalle siguiente: 

DE LA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 
UNIDAD EJECUTORA 
CATEGORIA PRESUPUESTARIA 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIEN 

009 
001 

9002 

5000415 

En Soles 

Gobierno Central 
Ministerio de Economía y Finanzas 
Administración General 



r~~~IGINAL 

····¡;ii::ix·¡;·,No··;:¡G·üeR·o¡····· 
SECRETA~tO DEL CCINSEe,R.~~RI ENTE 

2.0 Reserva de Contingencia 157 608 534,00 

ALA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 

UNIDAD EJECUTORA 

CATEGORIAPRESUPUESTARIA · 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 
GASTO CORRIENTE 
2.3 Bienes y Servicios 

096 

001 

9002 

5006269 

1 

TOTAL 
EGRESOS 

====:========. 
157 608 534,00 

== ..•. ========= 
En Soles 

Gobierno Central 
Central De Compras Públicas - PERU 
COMPRAS 
Central De Compras Públicas- PERU 
COMPRAS 
Asignaciones presupuestarias que ro 
resultan en productos 
Prevención, control, diagnóstico y 
tratamiento de coronavirus 
Recursos Ordinarios 

157 608 534,00 
------------ ------------ 

TOTAL 157 608 534,00 
. f~'ººs- EGRESOS ""i""... ============ .:C:f' . - ..• \'c. 21J ' .)º 7.5 El titular del pliego habilitado en la presente Transferencia de Partidas aprueba 

ocf · mediante Resolución, la desagregación de los recursos autorizados en el numeral 7.4 del 
u CCIIETTI presente artículo, a nivel programático, dentro. de los cinco (05) días calendario de la •. -~ ~- 

vigencia del presente dispositivo legal. Copia de la resolución es remitida centro de los , · . . · 
cinco (05) días calendario de aprobada a los organismos señalados en el nurr.eral 31.4 del 
artículo 31 del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional dé ; 
Presupuesto Público. 

7.6 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego involucrado, 
solicita a la Dirección General de Presupuesto Público, las codificaciones que se requieran 
como consecuencia de la incorporación de nuevas Partidas de Ingresos, Finalidades y 
Unidades de Medida. 

7.7 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego involucrado, 
instruye a la Unidad Ejecutora 001. Central De Compras Públicas (PERU COMPRAS), para 

11.CNtf'INIOL que elabore las correspondientes "Notas para Modificación Presupuestaria" ~ue se 
· requieran, como co~se_c_uencia de lo disp~esto en el presente artículo. . -~ MEi: 

7.8 A fin de viabilizar las contrataciones a que se hace referencia en el numeral 7.1 :Pi)j. " ~ 
del pr~sente artículo, el Instituto Nacional de Salud remite a la Central de Compras Públic f ~.., , 
(PERU COMPRAS), el requerimiento que incluye las características técnicas, términos i 
referencia y todas aquellas condiciones que resulten necesarias para la adecuada ,,. · '/) 
oportuna satisfacción de la necesidad. . l"'lt a, Pr•"\)~"l 



MINISTERIO DE SALUD No . 

Artículo 9. Centros de Atención y Aislamiento Temporal; para la atención de la 
Emergencia Sanitaria causada por la COVID-19 a nivel nacional 

9.1 Dispóngase que las contrataciones que resulten necesarias para implementar lo 
dispuesto en el numeral 61.4 del artículo 61 de la Ley Nº 31084, Ley de Presupuesto del ·. 

_ Sector Público para el Año Fiscal 2021, que se realicen en el marco del literal b) del numeral . .. 
~i~.~~.P.f;1, 27.1 del artículo 27 del Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones · 
~-tir'"'. ·j'.l'f6·.~ del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo N_º 082-2019-EF, y del artíc. ulo 1 O~ del . 
::¡1 - / ¡ Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante ... --· _ ~-r,_;:~/ Decreto Surrerno Nº 344-2018-EF, se regularicen en un plazo máximo de cuarenta y cinco <:~(_::::?2!::.,l: 
~CÍ4El11 (45) días hábiles, cuyo inicio se computa de acuerdo a lo previsto en el .citado Reglamento. -f~,,•'"' "-el 

9.2 Autorizase al Ministerio de Salud para que, de ser necesario, mediante Resolució f / \M1-ii 
Ministerial, apruebe m~didas complementarias para la mejor aplicación de lo establecido e Ji\ ijtJftJl 
el numeral 61.4 del articulo 61 de la Ley Nº 31084. \1,,'\...._~- •. 

9.3 Para la operatividad y puesta en funcionamiento de los Centros de Atención y ""'"'1a~~ 
Aislamiento Temporal y Establecimientos de Salud señalados en el numeral 61.4 del 
artículo 61 de la Ley Nº 31084,autorícese de manera excepcional al Ministerio de Salud 
para que, mediante Resolución de su Titular pueda redistribuir el número de camas y el 
lugar asignado, así como aprobar medidas complementarias, para la mejor aplicación de 1 · _ tlEl='.~ 
establecido, teniendo en consideración la brecha negativa de oferta de camas para cas f ~~~~ 
de la COVID-19 y/o la alta demanda epidemiológica. g; · 

.. 9.4 '.:'uto:izase una Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Sector Públi ~. . - . J 
para el Ano Fiscal 2021, hasta por la suma de S/ 48 154 333,00 (CUARENTA Y OCH "·~- --·~~~ 

'fe MILLONES CIENTO CINCUENTA y CUATRO MIL TRESCIENTOS TREINTA y TRES y ' . ~!-.P.~e~ 
\f 00/100 SOLES), a favor del pliego 011. Ministerio de Salud, para financiar la operación de ·~~~- · 
:.º los Centros de Atención y Aislamiento Temporal a nivel nacional hasta marzo de 2021, c ~~ •. <._ ••• /i- ..,_ 

,; ~cc,ón~.., cargo a los recursos de la Reserva de Contingencia del Ministerio de Economía y Finan /' · '" i 
.X a los que se hace referencia en el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 1440, de acuerd 
(. , ::-),. siguiente detalle: 
~: ·.. \; .,,-,-.¡.. • 

\''· 

L.CUEVA 

R. ESP1N0 

DE LA: 

SECCICi\J PRIMERA 

PLIEGO 
UNIDAD EJECUTORA 
CATEGORIA PRESUPUE~ 

009 

Gobierno 
Central 

En Soles 



,~~LrAL 
····¡;¡·c,x·¡;;;:¡o··;:;GuER·o¡····· 
SECmA"IO b'a. -CONSEJO DE MINISTROS (e) 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 
• GAS.TO CORRIENTE 
(dJ ''\, 2.0 Reserva de Contingencia 
· zi GASTO DE CAPITAL 
$;;,a;a~~ 2.0 Reserva de Contingencia 
s. vA~couKT . 

ALA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 

UNIDAD EJECUTORA 

CATEGORIA PRESUPUESTARIA 

ACTIVIDAD 

5000415 

1 

011 

125 

9002 

5006269 

resultan en productos 
Adminístración del Proceso Presupuestario 
del Sector Público 
Recursos Ordinarios 

39 666 248, 00 

8 488 085,00 

----------- ----------- 
TOTAL 
EGRESOS 48 154 333,00 

----------- ----------- 
En Soles 

.· Gobierno Central 
Ministerio de Salud 
Programa Nacional de Inversiones en 
Salud 
Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 
Prevención, Control, Diagnóstico y 
Tratamiento de Coronavirus 

----------- ----------- 

1 Recursos Ordinarios 

TOTAL 
EGRESOS 

39 666 248,00 

8 488 085,00 

48 'i 54 333,00 

-·-.-:=------ 

9.5 El titular del pliego habilitado en la presente Transferencia de Partidas aprueba 
mediante resolución la desagregación de los recursos autorizados en el numeral 9.4 del 

,:;-~r:~,.,,,_ presente artículo, a nivel programático, dentro de los cinco (05) días calendario de la _ MEF: •. 
~•.] vigencia del presente Decreto de Urgencia. Copia de la resolución es remitida dentro de lo. i~(i~í.r: .... , i 
l ~ cinco (05) días calendario de aprobada a los organismos señalados en el numeral 31.4 d la · ·· \ 

. ..~ .•.. artículo 31 del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional d \ . ! 
· .·· . Presupuesto Público. ,,. . ~~fb.lt 

9.6 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego involucrado, 11• Pre•~~ 

solicita a la Dirección General de Presupuesto Público, las codificaciones que se requieran 
como consecuencia de la incorporación de nuevas Partidas de Ingresos, Finalidades y 
Unidades de Medida. 

9.7 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego involucrado 
instruye a las Unidades Ejecutoras para que elaboren las correspondientes "Notas para 
Modificación Presupuestaria" que se requieran, como consecuencia de lo dispuesto en la 
presente norma. __ ¡ · .· · / 

R. ESPINO .,,- 
• .. 
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~c~~rl 
.... Fli'úc"PiN·o··;;¡é;'üeRoA····· 
SECRETARIO DEL CONSEJO DE MINISTROS (ej 

S. YANCOURT 

! 

TÍTULO 11 

MEDIDAS PARA INCREMENTAR LA PRODUCCIÓN Y EL ACCESO A SISTEMAS DE 
OXÍGENO MEDICINAL PARA EL TRATAMIENTO DEL CORONAVIRUS Y REFORZAR 

LA RESPUESTA SANITARIA, EN EL MARCO DEL ESTADO DE EMERGENCIA 
NACIONAL POR LA COVID-19 

Artículo 10. Autorización para la adquisición de oxígeno medicinal 
10.1 Precisase que los recursos asignados a la Unidad Ejecutora 124: Centro 

Nacional de Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud (CENARES) en el literal b) 
del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley 31084, Ley de Presupuesto del Sector Público 
para el Año Fiscal 2021, para la adquisición de oxígeno medicinal están orientados a 
garantizar la provisión de oxígeno medicinal a todos los centros de salud, instalaciones de 
ampliación de la oferta hospitalaria a nivel nacional y de ser necesario a las unidades de 

)!{_qtJl~~'.""tención pre-hospitalaria, para atender la emergencia sanitaria por la COVID-19. 
. r Para tal efecto, el Ministerio de Salud, a través de la Dirección General de 
4 - 
·• •• <'t-,44 ~·... peraciones en Salud (DGOS), consolida los requerimientos de las necesidades de las 

/<1~1,~~? Instituciones Prestadoras de Servicies de Salud (,PRESS) del Sector, de los Gobiernos 
ll\ it~:'i:o Regionales, del Seguro Social de Salud (EsSaludj y de las Sanidades de las Fuerzas ,<(,·.c;;:1:'.::.~· .. ,:. 
~;_,--º~/!} Armadas ~, Policía Nacional, y, de correspon?er,. ~raslada a través de los medios de ,l;[:f.;;,·_,:.,0,,,.: 

t.1"0~!A. comurucacion que establezca I_~ DGOS en coord1n~c1~n con CENARES. f!( ~~1 ~::/i1 
?'~:· Efectuada la contratación, cada establecimiento de salud es responsable de\~:\ t>k :j¡ · ÚAT1 omunicar la atención del suministro de oxígeno abastecido, dando cuenta de la fecha de\"'~~~%!;_..,, 

.- 
1 

,~~recepción, la can~i?~d recibida, así ~~mo del cumpl_imiento de las condiciones acordadas en ~~ ?:.,<f: 
· "~I el contrato y remitirá la documentación sustentatoria al CENARES para que proceda con el 

trámite de conformidad y pago en caso corresponda, a través de los medios de 
'.,?'~~:~ c~mun_i~ación que establez~a CENARES. Asimismo, el Ministerio de Salud, a tr~vés _de la 
~º \~JD1recc1on General de Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID) y las Direcciones 

Regionales de Medicamentos (DIREMID) en el marco de sus funciones evalúa la calidad del 
oxígeno suministrado, y la DGOS, en el marco de sus funciones, monitorea, a través de un ME 
aplicativo, el abastecimiento de las IPRESS de los Gobiernos Regionales, del Seguro Social (J?.tl~ ~. 
de Salud (EsSalud) y de las Sanidades de las Fuerzas Armadas y Policía Nacional. ff ¡ /.'i!. ~~ 

Las contrataciones que se celebren en aplicación del presente artículo, no suspende f 
la ejecución de los contratos que los centros de salud tengan vigentes para la provisión de 'i _ 
oxígeno medicinal, o aquellos que se encuentren en proceso. Igualmente, los contratos que · 'lt1,p,.-.~1 

se suscriba~ción ~:.~J:~_esente artículo se encuentran exonerados del porcentaje 
ffff,;;i . '·Y.i\ /t_:_i<<~/;, .. -:~~ ';·· ,, ·. ~~AA O~ 
f:t;;; ~o '' <t,.' /C:'C "'"""'"···· <:.>.:,,, .. ·. , .... -- -( ,, ~ -s; r.~ l:~.t·c ¡p\/ ·:~:\ >:; }~;/' . \~2···::':' · ! ; 
~~- ' -? ,{-,.-,_... :.',·t"-·> ' ,_L::::}f ¡ ~ r,,, 
~-,,,~ ·!l)>J...;;·.:.··,·;·,. .-<·-··.,,, . ·. ·---··. /./., ~ o+.. 
~~'> '\z~;:jj;/ . :,:::-.:: ·-·. ~EF:4 . 

R. ESPINO 



~ ~EL ps!filNAL 
y~~-, 

····~,"x-¡;iÑc>"i=iG.ÜERoi ..... 
sttm,u~tODEL~~~mr~Lbcontratación establecido P.n el_ artículo 147 del Reglamento de la Ley Nº 

30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado por Decreto Supremo Nº 344-2018-EF. 
10.2 Autorizase, al Ministerio de Salud, a través de la Unidad Ejecutora 124: Centro 

Nacional de Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud (CENARES), a realizar las 
contrataciones para el controi de calidad y la verificación del cumplimiento de las 
condiciones para uso medicinal dispuestas por la DIGEMID, del oxígeno líquido criogénico 
que la industria nacional ofrezca en donación, así como las que resulten necesarias para su 

, ,_,}"'~"'~.s-.,,~posterior distribución y uso en los estaoleclrnlentos de Salud. · Jft~' § ~ El control de calidad y la verificación del cumplimiento de las condiciones para uso 
·
1~~~,,_;jmedicinal dispuestas por la DIGEMID se realizan antes de aceptar la donación respectiva. 

"'
1
Nis:"iii 10.3 Dispóngase que las contrataciones previstas en el numeral 10.1 del presente 

M ~· artículo que se realicen en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 27 del Texto 
Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del Reglamento de la Ley Nº 30225, 
Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, 
se regularicen en un plazo máximo de cuarenta y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se 
computa de acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. 

10.4 Alternativamente a lo dispuesto en el numeral 10.3. del presente artículo, el 
CENARES puede recurrir directamente al mercado internacional para realizar las ,~1,f'f contrataciones a que hace referencia el numeral 10.1 del presente artículo. Cuando, como 

.. i:a · onsecuencia de lo anterior, la contratación se realice con un proveedor extranjero no 
~7 omiciliado, se aplican las reglas, usos y costumbres del comercio internacional. 

1 
G 10.5 La implementación de lo dispuesto en el presente artículo, se financia con cargo 

~~uccHETTI a los recursos a los hace referencia en el literal b) del numeral 61.1 de la Ley Nº 31084. 
~·o»c:. 10.6 Autorizase al Pliego 011. Ministerio de Salud a realizar modificaciones 

$~' · - •• ~· presupuestarias en el nivel funcional programático con cargo a los recursos a los que se 
-~ · } refiere el literal b) del numeral 61.1. del artículo 61 de la Ley Nº 31084, para realizar la 

.,,,, ~ l contratación de servicios diversos correspondientes a las actividades relacionadas a los 
v.:;""'''~ gastos operativos para la atención de requerimientos orientados a dar cumplimiento a lo 
• : · 1 ~~ eñalado en el numeral 10.1 del artículo 1 O del presente Decreto de Urgencia. Para tal 

~~ ~ ~ ecto; 'exceptúese al referido Pliego de lo dispuesto en el numeral 9.11 del artículo 9 de 1 
· ~,;e ,.e ey N° ·31084. 
_.... 1dN ¡, 

-(~··:~:J:','lORO , . . , . . . \j íl:- ,, , (!,:.;··,·.\ ... Articulo 11. ,Autonzac1~~ excepcional para compra y mantenimiento de plantas\~'°.-;; ~- •... , _,¡;. 
,~{ .. <'/ generadoras de oxigeno medicinal, ~ ,,,, 
L.é~ 11. 1 Autorizase, excepcionalmente, y durante la vigencia de la emergencia sanitaria, · 

ú al Pliego 011 Ministerio de Salud, a través de su Unidad Ejecutora 001: Administración 
Central, para que, en favor de los Gobiernos Regionales, efectúe las contrataciones para la ME.c: 
adquisición de plantas generadoras de oxígeno medicinal, cilindros, dispositivos individuales ~ ~ 
y múltiples de generación de oxígeno medicinal y otros dispositivos de abastecimiento, a 1// (,;_,.,.,."";\. 
como la instalación de redes de gases medicinales y el mantenimiento correctivo de planta -: 
generadoras de oxígeno medicinal y otros dispositivos de abastecimiento. i"e! · . l 

Para tal efecto, el Ministerio de Salud, ,~ través de su Unidad Ejecutora 001: ~.1. • Pres~~~ 
~Administración Central, será la Unidad Ejecutora de inversiones (UEI), en el Banco de 1JJ1nversiones, y la Dirección General de Operaciones en Salud (DGOS) a través de · Ia i..t º"''4 > 

Dirección de Equipamiento y Mantenimiento (Dl!=M) será la Unidad Formuladora · d §'~ :,,··· .. , .. · 
Inversiones (UFI). § 

11.2 Dispóngase que las contrataciones previstas· en el .numeral 11.1 del presen ~4\ • · 

artículo que se realicen en el marco .del literal b) del numeral 27.1 del artículo 27 del Texto tj.~c. ~ . ,,.,~, (le 

.s · Unico Ordenado de la Ley Nº 30225, Le~-'- de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
'· ~<,;:. ecreto Supremo Nº 082-2019-EF, y . artículo 100 del Reglamento de la Ley de 

i ,¡: ,, , ;: º ontrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, se 
~ ~~ egularizan en un plazo máximo de cuarenta y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se 
fN computa de acuerdo a le,. previsto en el cita _ _ . lamento. 

R. ESPINO .-~.... .---.. "~otMA I' ~,~.. ,,,.-.~-.- .. ,., .. -::-... .. oNOAf '-r.~" '6$~~ ~~! ·::~~,:~-~ .•. c. .. 111i,,.4' ¡. .,,~ Dfi.L>,, ~ f .• ~ f'/ ""'"'" ·)\··,,:, . '.b . ...._8,~ . ,;t. C;)°' y,._ !ff . .l. "¡;: ,v(" ,,"' :-, '.;·, 
·Q-~ · ••• · -~ ~ "'o ::; ~Q,..~, él'ir '·:.-:-· \ ;:,,\ 
9 · \-v .... -z. ~ ·-~· " ' j' ~- -;,¡, . .!ii . a::·Í - ~ w~ nf2.. o ~ ,,liii )· .., ,\ \· .. ',1 /../,,, 

.. , .UJ ":,a. l 'OJ 'f• ,-:, '•.Y ·-··· "' ,' r·-' :· í\_ · -1 f/J t) l .~ . ;;: \,_. :',E,r.,t-• '.; ;,.y 
~· '\.~~ · ·o~~-~ ~ · " -A ~'>,?~ e'~ ~-~·:iii·~:/ 

\:.-. ~i!IJ-1· ' MEf. ~t;~.-. ;. ~º<-~' ' - ·-/_:~ 
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11.3 Alternativamente a lo dispuesto en el numeral precedente el Ministerio de 
Salud, durante la vigencia de la emergencia sanitaria, puede recurrir directamente al 
mercado internacional para realizar las contrataciones a que hace referencia el numeral 
11.1 del presente artículo. Cuando, como consecuencia de lo anterior, la contratación se 
realice con un proveedor extranjero no domiciliado, se aplicarán las reglas, usos y 
costumbres del comercio internacional. 

11.4 Efectuadas las contrataciones a las que hace referencia el numeral 11.1 del 
presente artículo, el Ministerio de Salud transfiere a los gobiernos regionales los bienes que 
haya adquirido como consecuencia del presente artículo, en el marco de las normas del 
Sistema Nacional de Abastecimiento. 

. 11.5 La implementación de lo dispuesto en el presente artículo, se financia con cargo 
A.LuccHETTI a los recursos a los que se refiere el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 1440, hasta por 

la suma de S/ 49 000 000,00 (CUARENTA Y NUEVE MILLONES Y 00/100 SOLES), y 
conforme al procedimiento establecido en el artículo 54 del Decreto Legislativo Nº 1440. 

11 f3 Considerando que las plantas de oxígeno medicinal son activos estratégicos, las . . . 
Unidades Formuladoras y Ejecutoras de los Gobiernos Regionales y Locales, deberán ;,t~f{s;,Ñót, ';iA 
informar al Ministerio de Salud los alcances de su implementación. Esta disposición tambiér\{/'i'~·-· '°" :) 
aplica al Seguro Social de Salud (EsSalud), las Sanidades de las Fuerzas Armadas ::1-?/. ~\,_;1:,:: ! 
Policía Nacional y el Sector Privado; a efecto de contar con un Registro Nacional de Planta~\-· ~~~,ffj) 
Generadoras de Oxígeno Medicinal a cargo del Ministerio de Salud, a través de la Dirección~r~;4,~ r };;,' 
General de Operaciones en Salud. ~i';¡,12n~1~t 

11.7 Autorizase al Ministerio de Salud, de manera excepcional, para que la Dirección -. 
General de Operaciones en Salud - DGOS actúe a nombre de las Unidades Productoras en · _, 
el marco del Sistema Nacional de Programación Multianual y Gestión de Inversiones, de los 
activos estratégicos que no sean designados de manera permanente a los establecimientos 

. dé salud que requieran de dichos activos de acuerdo a la necesidad identificada por la 
citada Dirección, en el marco de la emergencia sanitaria. ., . -- •. ·-- 

. Asimismo, concluida la emergencia sanitaria, el MINSA determinará el destioo--"· · ·:.,·_M-E,,:- 
'deflnltlvc de los activos identificados que no fueron designados de manera permanente a ,'ti· ¡C>~J!~~- 
establecimiento de salud, debiendo registrarse en el Banco de Inversiones con el sustent g; ·· 
respectivo. ··. ~ . 

·"$. 
Artículo 12. Disposiciones sobre el seguimiento del stock y consumo de- ...,, •Pres\)1 

oxígeno medicinal 
~.- 12.1 El Ministerio de Salud, a través de la Dirección General de Operaciones en 1 

R. ESPINO. Salud (DGOS), es responsable del seguimi . del stock Y.fQflSUmo del oxígeno medi · á*JNo1r11 
~~ O~ en los establecímieraesese salud a nivel ""'' ,, ···;:., ., ,/";- :_· __ ~)... , · .~· -~- -,. l ~\. 

-t]" ,~ ~i-· l'¡·'·' •,-~"'·" ·-\·\ ' ', !? ;; ~ "?_ .•• "" ,.:., ;l;.'1 f ·. < ,}" .~.\ . . -. ' ' == .,, 
- (\ ~- fg ¡· Q . \~'\'" ,,;( ~- ' ¡''' i . ' . ;:¡¡ 
~ - -: ·1• . .Jl-" 1 \ ,, 'R'' '(1b 1 \'1 m • ' \~ '~ _Jf,, :r; lf ~-:;, , ~._ __ ,1 --/ .'/ •• l ~ : : t 
" ~ ~, ·~ ' ·"' -, :gi \\·,\": '\ ·., '/ ·, \ ,, "1, '4 41s1 '-,~· S! 's;-, • 1 ·' \ '- • ..,. e • - ~~ - ,,11,~J '..._,_:;;:;.;;.,.;,,/ ,..._ :_---- ., . 



v~~rNAL 
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público, privado o mixta proporcionan la información a través del sistema de información 
que se disponga para tal fin, en la frecuencia y disposiciones que establezca el Ministerio de 
Salud . 

12.3 El Ministerio de Salud publica hasta los cinco (05) primeros días calendario de 
cada mes, en su portal institucional (www.gob.pe/minsa) los datos de stock y consumo del 
oxígeno medicinal en los estableclmlentos de salud a nivel nacional. 

Artículo 13. Gestión de los contratos derivados del Decreto de Urgencia Nº 
L 066-2020 

~-f"',. 'º:~ Autorizase al Pliego 011. Ministerio de Salud, a través de la Unidad Ejecutora 124: 
~ 1 entro Nacional de Abastecimientos de Recursos Estratégicos de Salud - CENARES, a la • 

.,.., -""-9' / gestión de los contratos derivados del Decreto de Urqencia Nº 066-2020, Decreto de 
v.;,~.,,,.,,,... Urgencia que dicta medidas extraordinarias para incrementar la producción y el acceso a 

>WGEI sistemas de oxígeno medicinal para el tratamiento del coronavirus y reforzar la respuesta 
sanitaria, en el marco del estado de emergencia nacional por el COVID-19, a fin de que 
prosigan su ejecución hasta extinguir las obligaciones contraídas en las contrataciones 
realizadas. 

. Artículo 14. Suscripción de Convenios de Cooperación 
14.1 Autorizase al Ministerio de Salud a suscribir convenios de cooperación 

interinstitucional con universidades públicas, con la finalidad de contar con asesoría técnica, 
dotación de servicios y otros, vinculados a la ejecución de los alcances del presente Decreto , •· .. 

,i~'2Pl:', . de Urgencia. Para tal efecto, autorizase al Ministerio de Salud a realizar transferencias ,., - 
~~ •..•.. i"~lc. ihancieras a favor de universidades públicas, a fin de cubrir los costos operativos en los -\ · · " 
i{ li~ :.0 ue dichas universidades incurran en el marco de lo dispuesto en el presente artículo, las · .· .. 
"~/. que se aprueban_ r:iediante resolución del Titular del Ministerio de S~lud, previa opinión· :~rió~t:.S~ 

. ~,~
1
iJ~~em -~avo_ra?le d~ _la Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego, y se publica .en t~"'~¡.~-~ 
\ · · el Otario Oficial El Peruano. ·. ~ {'l.:~'1:;> \'ü 

. 14? Autoriz~se al Ministeri? d_e Salud ~ real~zar transfe:encias financieras ~ favor d j _ {f¡zf~tr 
la Universidad Nacional de lnqenieria para financiar las acciones que se efectúen en e i¿, ~\¡¿ 
marco del Convenio Nº 85-2020/MINSA "Convenio de Cooperación lnterinstitucional" "',;,«~1~ .,¡s:'> 
suscrito entre el Ministerio de Salud y la Universidad Nacional de Ingeniería en el marco del ePiane;r ·- 

artículo 9 del Decreto de Urgencia Nº 066-2020, hasta por el importe de S/ 47 8Q5 285,00 
(CUARENTA Y SIETE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL 
DOSCIENTOS OCHENTA Y CINCO Y 00/100 SOLES). Las transferencias financieras se 
aprueban mediante resolución del Titular del Ministerio de Salud, previa opinión favorable 
de la Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego, y se publica en el Diario 
Oficial El Peruano. · 

Para tal efecto, autorizase al Ministerio de Economía y Finanzas durante el año 2021 
a realizar modificaciones presupuestarias en el nivel institucional a favor del Ministerio de ~<coN~~ · 
Salud con cargo a los recursos de la Reserva de Contingencia del Ministerio de Economía~~~</¡ , •. ,;; __ '\_:-, 

~ Finanzas, que se hace referencia en el artículo 53 del Decreto Legislativo N° 1440, las q j. :· ~\ 
. ._. ~~ se aprueban utilizando sólo el mecanismo establecido en el artículo 54 r::lel Decre ~ ·; 
º~cc,~;~i;\0- Legislativo Nº 1440. · · \,~, 

y_, 

TÍTULO 111 

MEDIDAS SOBRE LA PRESTACIÓN ECONÓMICA DE SEPELIO 

Artículo 15. Financiamiento de la prestación económica de sepelio 
15.1 Autorizase al Seguro Integral de Salud (SIS), de manera excepcional, para qu 

P.MAZzEn, 
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087-2020-DIGESA/MINSA, Directiva Sanitaria para el manejo de cadáveres por COVID-19, 
aprobada mediante Resolución Ministerial Nº 100-2020/ MINSA y su modificatoria. 

15.2 Autorizase al Seguro Integral de Salud (SIS), de manera excepcional, durante la 
vigencia de la Emergencia Sanitaria, a otorgar cobertura de prestaciones económicas de . 
sepelio a las personas en situación de calle que no fueron acreditadas por el Ministerio de la 
Mujer y Poblaciones Vulnerables, así como a los peruanos no residentes, extranjeros, y 
otros, que se encuentren en territorio nacional, no cuenten con un seguro de salud, y que 
fallezcan con diagnóstico o sospecha de coronavirus (COVID-19). · 

15.3 Autorizase al Seguro Integral de Salud (SIS), de manera excepcional, y durante 
la vigencia de 1~ Emergencia Sanitaria, a realizar transferencias financieras a favor del 
Ministerio de Salud, sus Organismos Públicos y los Gobiernos Regionales, con los que 
tenga convenios suscritos, para financiar lo señalado en los numerales 15.1 y 15.2. Dichas 
transferencias se aprueban mediante Resolución del Titular del Pliego Seguro Integral de 
Salud, previo informe favorable de la Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en la 
entidad, .as cuales se publican en el Diario Oficial El Peruano. 

15.4 Lo dispuesto en el presente artículo se financia con cargo a los recursos 
señalados por el literal c) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084. 

15.5 Las Unidades Ejecutoras de Salud de los Gobiernos Regionales, las Direcciones 
de Redes Integradas de Salud - DIRIS de Lima Metropolitana, las Sanidades de las Fuerzas . ;::\/· 
Armadas y la Policía Nacional; y, el Seguro Social de Salud (EsSalud) deben registrar la ¡-:~·.·; 
información correspondiente en el Formato Único 600 "F600": Manejo del Fallecido 

_. ;. establecido e~ el Anexo 2 .. de 1~. Dir~ctiva Administrativa Nº 287-MINSA/2020/DGIESP, --~(º ,H r,~ 
. .aprcbada mediante Resolución Ministerial Nº 183-2020/MINSA. ¡Ji,:-:':!·,- ::-..:. 

'$!/ . ¡\)~JC.,,,~"'~ 

Artículo 16. Financiamiento fid I-\~f 
Lo establecido en el presente Decreto de Urgencia se financia con cargo a lo~c;:\. ~ 't'.i~j 

recursos señalados en los literales b), c) y d) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº '\"'~ .,,,.,_- 
. _ ~ 31084, Ley ele Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2021 y del artículo 53 del OéPfaneMe~ f"~11l-

1~r°~~g\ D~cr_eto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Presupuest ,,,._·,._ia .•. 
::. º _\; . º ¡ Publico. ,Jf:, ~11rc ·>· 

-¡ •• _. ~ . - . R.i ~:~-~ :\:· 1 

;¿~~;~ · Artículo 17. Vigencia · f: ')}QfJ /. 
R. ESPINO El presente Decreto de Urgencia tiene vigencia_ hasta la culminación de la Emergen · ~: · • 

Sanitaria declarada por el Decreto Supremo Nº 008-2020-SA y sus prórrogas, salvo .,..,a.-~re"~~-f'. 
señalado en el numeral 7.3. del artículo 7, artículo 8 y artículo 13 del presente Decreto de 
Urgencia, cuya vigencia se extiende has -~- .. -é41 /pación de la gestión de los contratos en 

, o;;. 11.. O s señalados ~ '4-f'..,: -~ ~,,-. ~- ... ___, 
• ~~ • ~~ ,"tf -~\ /".'-_-;-:'J'"·:,,':':,.. ,,--<:,- :·-.-~,. !).IIOll , ~ru 01,- /;;; '\. Q - -~, ,._,,;----- --._'.,- -\ / -::·:/ --·--~--- ~. ~-. __ -~ T_ "'' 11' =i; \¡,¡:~•\ .~' . \ .(;,:--é">' ,.,-.·"'"'··-·-·, .. '.;.', ·.. I .::, .-· . ·" "'.··· . ' . , ,,;.., \ "'. ~ i i 7 

;_ ~-,:, J~~x <iffiJ; -~rY:Y f\ll_!,.) /: .. );) 
. 'b.1 -e ;4<> ~ "· .. ~~ \:}:~~\Y.1 '.:'/ \'.\ -~· / .i?J 
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ArtlCUIO 1 H. xerrenco 
El presente Decreto de Urgencia es refrendado por la Presidenta del Consejo de 

Ministros, la Ministra de Salud y el Ministro de Economía y Finanzas. 

año 

ll.CNIEVAROL 

Dado en la Casa de Gobierno, en Lima, a los tres días del mes de febrero del 
dos. mil veintiuno. • o/4.. 
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DECRETO DE URGENCIA QUE DICTA MEDIDAS EXTRAORDINARIAS EN EL 
MARCO DE LA EMERGENCIA NACIONAL POR LA COVID-19 PARA REFORZAR 
LOS SISTEMAS DE PREVENCIÓN, CONTROL, VIGILANCIA Y RESPUESTA DEL 

SISTEMA NACIONAL DE SALUD 

EXPOSICION DE MOTIVOS 

!.ANTECEDENTES 

;'Jl:CNIEYAROL 

El artículo 7 de la Constitución Política del Perú establece que todos tienen derecho a la 
protección de su salud, la del medio familiar y la de la comunidad, así como el deber de 
contribuir a su promoción y defensa. La persona incapacitada para velar por sí misma a 
causa de una deficiencia física o mental tiene derecho al respeto de su dignidad y a un 
régimen legal de protección, atención, readaptación y seguridad. En el mismo sentido, 
el artículo 9 señala que el Estado determina la política nacional de salud; el Poder 
Ejecutivo norma y supervisa su aplicación; es responsable de diseñarla y conducirla en 
forma plural y descentralizadora para facilitar a todos el acceso equitativo a los servicios 
de salud. 

Los artículos II y VI del Título Preliminar de la Ley Nº 26842, Ley General de Salud, 
establece que la protección de la salud es de interés público y que es responsabilidad 
del Estado regularla, vigilarla y promover las condiciones que garanticen una adecuada 
cobertura de prestaciones de salud de la población, en términos socialmente aceptables 
de seguridad, oportunidad y calidad, siendo irrenunciable la responsabilidad del Estado 
en la provisión de servicios de salud pública. El Estado interviene en la provisión de 
servicios de atención médica con arreglo al principio de equidad. 

En la actualidad, ante la propagación desde diciembre de 2019, de un nuevo brote de 
coronavirus denominado COVID-19, situación que ha motivado que la Organización 
Mundial de la Salud (OMS), en marzo del 2020, haya declarado que el coronavirus 

} causante del COVID-19 es una "Pandemia Global", ha conllevado a que el Estado 
" Peruano mediante Decreto Supremo Nº 008-2020-SA declare Emergencia Sanitaria a 
nivel nacional por el plazo de noventa (90) días calendario, dictando medidas de 
prevención y control del COVID-19, para garantizar la adecuada prestación de los 
servicios de salud, realizándose las coordinaciones y gestiones el mismo que ha sido 
prorrogado a través de los Decreto Supremo Nº 020-2020-SA, Nº 027-2020-SA y Nº 
031-2020-SA. 

Mediante Decreto Supremo Nº 184-2020-PCM y sus modificatorias, se declara el 
Estado de Emergencia Nacional a partir del viernes 01 de enero de 2021, por las graves 
circunstancias que afectan la vida de las personas a consecuencia de la COVID-19; el 
cual ha sido prorrogado mediante Decreto Supremo Nº 201-2020-PCM y Decreto 
Supremo Nº 008-2021-PCM, por el plazo de veintiocho (28) días calendario, a partir del 
lunes 01 de febrero de 2021. 

Considerando que se han detectado casos confirmados por la COVID-19 en el territorio 
nacional, su alta propagación y ante el inicio de la segunda ola, resulta necesario 
establecer medidas adicionales extraordinarias que permitan adoptar las acciones 
preventivas y de respuesta para reducir el riesgo de propagación y el impacto sanitario 
causada por el COVID-19, en el territorio nacional. 
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Tales medidas deben ser adoptadas con el carácter de urgencia, dado que de no 
autorizarse de manera inmediata se verá afectada la población del país con el 
incremento de casos confirmados y pérdida de vidas, lo que consecuentemente, 
generará una mayor demanda de fondos públicos, con el objeto de restablecer los 
daños que ocasione la falta de atención oportuna y urgente del servicio de salud. 

ALCANCES DE LA PROPUESTA 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) declaró el brote por la COVID -19, como 
una emergencia de salud pública de relevancia internacional (PHEIC, por sus siglas en 
inglés) debido al potencial riesgo de propagación del virus originado en China hacia 
otros países, y desde el 11 de marzo de 2020, la caracterizó como una pandemia por 
su rápida expansión a nivel global, manteniéndose a la fecha. 

Asimismo, mediante el Decreto Supremo Nº 008-2020-SA, se declaró Emergencia 
Sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa (90) días calendario y se dictaron 
medidas de prevención y control del COVID-19, el mismo que ha sido prorrogado a 
través de los Decretos Supremos Nº 020-2020-SA, Nº 027-2020-SA y Nº 031-2020-SA. 

Cabe indicar que en el ejercicio 2020, el Estado Peruano emitió una serie de normas de 
carácter extraordinario para contener los impactos causados por la COVID-19, cuya 
vigencia en su mayoría culminó el 31 de diciembre de 2020, por lo que se hace 
necesario aprobar nuevas medidas dinámicas y flexibles que permitan una respuesta 
rápida del sector salud, con el fin de reducir su impacto en la población del país, con el 
incremento de casos confirmados y pérdida de vidas para el año fiscal 2021; las cuales 
además coinciden con el inicio de la segunda ola pandémica en el Perú. 

El artículo 7 de la Constitución Política establece que todos tienen derecho a la 
· protección de su salud, y los artículos II y VI del Título Preliminar de la Ley Nº 26842, 
Ley General de Salud, establecen que la protección de la salud es de interés público y 
que es responsabilidad del Estado. 

El derecho a la salud debe entenderse como la facultad que tienen todas las personas 
para el disfrute de toda una gama de bienes, servicios y condiciones necesarias para 
alcanzar el estado de salud. Asimismo, el derecho a la salud previsto en el artículo 7 de 
la Constitución Política del Perú comprende no solo el derecho al cuidado y salud 
personal, sino también el acceso a condiciones mínimas de salud personal, sino el 
acceso a condiciones mínimas de salubridad a fin de vivir una vida digna. Así se afirma 
que el derecho a la salud abarca, por un lado, la atención de salud oportuna y 
apropiada (Exp. 2064-2004-AA, 04/07/05). 

Ante la urgente necesidad de contar con recursos mínimos que garanticen la atención 
oportuna de las personas afectadas con la COVID-19, de la evaluación realizada se 
advierte que, debido a la propagación a nivel nacional y ante el inicio de la segunda ola, 
es necesario fortalecer las estrategias para brindar una adecuada atención al 
ciudadano. Esta medida es necesaria para contener el incremento de las personas 
confirmadas con el COVID-19 ante el rebrote de la COVID-19, reforzando la respuesta 
para que las unidades ejecutoras puedan atender a los pacientes afectados por la 
COVID-19, y sospechosos sintomáticos, de lo contrario se pondrá en riesgo el derecho 
fundamental a la salud y la vida de las personas, dada su inescindible conexión. 
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DE LA EVOLUCIÓN DE LA PANDEMIA 

Conforme la evolución de la pandemia en el Perú, en el periodo 2020 afrontamos la 
primera ola, donde el sistema de salud se vio desbordado por el incremento 
exponencial de casos confirmados, siendo que conforme al comportamiento del virus 
del COVID-19, a la fecha se viene incrementando los casos confirmados y sospechosos 
sintomáticos, dando inicio a la segunda ola. 

La situación epidemiologia actual del país es la siguiente: Al 13 de enero se ha 
confirmado 25,342 personas muestreadas, 2,621 casos sintomáticos confirmados, 
5,022 casos confirmados con resultado positivo de los últimos 7 días. 

A continuación, la distribución de los casos: 

Muestras Totales 

Amazonas 
Ancash 
Ap.Jrimac 
Are-~ipa 
A·;acucho 

Caj.amarca 
Call.ao 
Cusca 
Hwncaveli,::a 
Huanoca 
lea 
Junin 
La tíbertad 

Lambayequ2 
Lima 
Lima Región 
Loreto 

Madre Oe Dios 
Moq:,egua 
Paseo 
Piura 
Puno 
San Martín 
Tscna 
Temoes 
Uca\Glli 

8_480 
33.086 
7.969 
73,0S6 
9.777 

22.0S3 
53.582 
2S.49S 
6.290 

i2.S98 
16.355 
19,664 
29,100 

19,846 
1,133,131 
73,542 
11,010 

3.541 
10.029 
3.69i 
13,240 
7,035 
15,846 
5,596 
8_448 
5,887 

76.930 
142.765 
80,568 
250.555 
73.627 
124.243 
B7,395 
140.748 
54.973 

99,288 
139,163 
158,285 
161,361 
136,558 
1,433,533 
93,039 
64,231 

42.183 
104,967 
46.315 
162.543 
102.650 
90.702 
S8,112 
39,302 
62,763 

39 
2,.045 
148 
3,.3;,g 
374 
7&9 
862 
444 
335 

2AO 
cd7 

I.273 
8.54 
371 

11,4~ 
746 
52 
16 
380 
780 
1,361 
439 
34 
374 
91 
.u 

85,449 
177,896 
88,685 
331.990 
83,77.!I 

147,085 
191,839 
166,687 
61,59.!1 

112,126 
156,055 
179,212 
191,315 

i56,775 
2,.578.163 
167.327 
75,293 
45,740 
115,.376 
50,786 
177,145 
110,124 
106.582 
94,082 
47,841 
68,681 

Total . _ , . _ _ 1,6.ll~ _ 4,106.799 ' 2:7,495 5,767,641 

Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiologia, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 
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Departamentu PR PCR AG Total 
Amazonas 
Ancash 
Apurimac 
Arequipa 
Ayacucho 
Cajamarca 
e.nao 
Cusa, 

Hua nc.aYelica 
Huanuco 
lea 
Junin 
La libertad 
Lambayeque 
Lima 
Urna Region 
loreto 
Madre De Dios 
Moquegua 
Paseo 
Piura 
Puno 
San Martín 
Tacna 
Tumbes 
Ucaya_li 

26 21 17 6C 
62 117 73 252 
47 n 9 133 
100 136 8 244 
32 36 21 90 
94 31 6 131 
64 26 21 111 
7S S1 s 131 
w 40 1 51 
58 62 16 136 
89 22 17 128 
285 131 14 430 
66 79 s 1Sll 
32 47 7 86 
619 1.213 254 2,086 
68 4 10 82 
2.2 18 1 41 
3 1 o 4 
72 13 13 98 
51 o 4 55 
97 74 19 190 
33 3' 6 73 
37 32 o 69 
60 30 11 101 
5 10 1 26 
35 5 20 60 

Total genl!-ral 2.142 2,320 SEO 5,021 - 
Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 

Casos Totales 
Región PCR PR AG Tota,I % Pmitividad 
Amazonas 1,.788 16.972 37 18,797 22.0 
Ancas.h 7,319 24,868 468 32,655 1a4 
Apurimac 2,367 6,030 21 8,418 9.5 
Arequipa 8,214 41,453 70 49,737 15.0 
Ayarucho 2,918 12,762 81 15,761 111.8 
Caja.marca 4,384 21.887 22 26,293 17.9 
Callao 11,898 32,758 103 44,759 2.3.3 
(u:sa) 7,002 19,031 43 26;076 15.6 
Hu:incavelica 1,.D98 6,906 9 8,013 llO 
Huanuca 2,738 18,632 12B 21,498 19.2 
Ita 4,4'14 28,298 161 32,903 21.1 
Junin 3,94{; 26,070 68 30,084 16.8 
La lib.,rtad 5,694 32,614 35 38..343 20.0 
Lambayeque 5,194 28,.802 64 'W,060 21.7 
Urna Metropolitana 162,236 268,879 1,383 02,498 16.8 
Lima Region 7,233 26,()90 69 33,392 20.0 
Loreto 3,396 23,168 20 26,584 35.l 
Madn!IJe();M 909 8,721 o 9,630 21.1 
Moquegua 739 15,&30 17 16,646 14.4 
Pasa, 458 6,445 31 6,934 13.7 
Piura 2,514 41,303 168 43,985 24.8 
Puno 1,.416 ll,223 25 19.66.c 1.7.9 
San Martin 3,663 ll,626 3 26,292 24.7 
Ta01a 2,044 13,13,2 41 15,217 16.1. 
Tumbes 1,.051 8,614 16 9,681 

uc¡an 1.123 19,597 22 20.742 
lffi/lJ.3,f;Jri lli,786 789,ru 3,165 1,0411.6,., 

Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 
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Con relación a la curva de casos según fecha de inicio de síntomas, al 13 de enero de 
2021, se observa el grado de evolución de la pandemia, siendo que hasta esa fecha se 
venía presentando un comportamiento descendente en el número de casos notificados. 
Sin perjuicio de ello, a nivel mundial el incremento de caso es volátil, dada las 
características propias del virus. 

Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 

Asimismo, se adjunta la curva de casos según semanas epidemiológicas, conforme 
el siguiente detalle: 

.,. l!J.l!!t:J 
(1 . .,. 
,J l ':'ii i)('," _I_ •..•. ,.J 

'. n:..a-::i 
~:. ; !Ri@l!!\+.!4!, ' 

U'l::l 
.•.. ~ 

l(1,·.;;: 
~ .• ~ •. :;,1J~ ,:ft,i~;-m ,)\,~,(~:': 

Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 

Rt.f'CR+ PR 



Ministerio de Salud 

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

'Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia' 

70,000 

60,000 

S0,000 

40,000 
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Cl 

30,000 

20,000 
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o 

Rt-PCR + PR 

W11UllMBUUU~mllllDMll~U~D~nnnMD%H~~~UOü«8%~~G~Mil~ 

2020 
Semanas epidemlológh:as - Fuente: Net Lab lNS y SlCOVlD 

Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MlNSA 

En la semana epidemiológica 1 y 2 del año 2021, se presentó un incremento de casos, 
respecto a las semanas anteriores, al 15 de enero de 2021, la tendencia de los casos es al 
incremento, tal como se advierte en la gráfica siguiente: 

Variación diaria 

Casos nuevos • 11 Perú • oesoe el comienzo • 

25,000 

20,000 

15,000 

10,000 

5,000 

o 
23 may. 19 jul. 14 sep. 10 nov. 

15,792 
15 de enero 

6 ene. 

Las cifras de cada día indican los casos nuevos que se reportaron desde el día antertor Actualizadas hace 2 
días · Fuente: JHU CSSE COVI0-1,: Data lnfo1mación sobre estos datos 

Asimismo, de acuerdo a la sala situacional de la COVID-19, al 16 de enero de 2021, en el 
Perú existen un total de 1 060 567 casos confirmados, de los cuales 38 770 han fallecido 
(letalidad 3.66%); siendo que 8 182 requirieron hospitalización. Así se tiene los datos 
siguientes: 
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PERÚ 5,844.283 1,060,567 

LIMA 2,61 i,695 437,490 
METROPOLITANA 

AREQUIPA 339,512 50,258 
CAUAO 193,9% 45,137 

LA LIBERTAD 193:154 38,662 

JUNIN 1s:;_177 30.725 

ANCASH iSi,313 33.668 

PIURA 179,719 44,590 

LIMA REGIÓN 169,505 33,665 

cusca 16B,Z71 26.355 

LAMBAYEQUE 158.324 34.3¡7 

ICA 157,518 33,331 

CAJA MARCA 149,108 26,503 

MOQUEGUA 116,624 16,885 

HUANUCO ~,12.,TT9 21,745 

PUNO 111,128 19,806 

SAN MARTIN 107,54-< 2ó,433 

TACNA 95,S29 15,.:31 

APURIMAC 90,012 S,648 

AMAZONAS 85,759 18,918 

AYACUCHO 84,727 15,963 

LORETO 75,923 26,677 

UCAYALI 69,048 20,813 

HUANCAVELICA 62,374 8.046 

PASCO 52,483 7,0S1 

TUMBES 48,3ió 9,781 

MADRE DE DIOS 45,9-iO 9,639 

18.15 % 

16.75% 

14.80% 

23,27% 

2.0,02.% 

i6.77% 

18-.52 "% 

2.4.S1 % 

19.S6% 

15.66% 

2l.óS% 

21.16% 

17,77:-b 

14,48% 

i7.82% 

24.58% 

1ó.10% 

9.61 ½ 

22.06% 

18.84% 

35..14% 

30.14% 

12.90% 

13 . .:!9% 

20.9S % 

Hospitalizados según Presttadt:,r· de 
Salud 

4,000 

2,00D 

o 

3,221 

693 
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Disponibilidad de camas UCI con ventiladores en zona COVID-19 
según las lntituciones a las que pertenecen las IPRESS durante el 
estado de emergencia sanitaria 

• En Uso Disponible 

600 

4{10 

200 

o 
ESSALUD MINSA GOBIERNO 

REGIONAL 

1 
PRIVADO FFAAyPNP 

Fuente: SUSALUD 

Fallecidos por Etapa de Vida 

27,194 

20 mil 1111 
10,9i1 

IOL ·- - 43-0 159 76 
M. O mil -.--- .-- 

ADULTO MAYOR ADULTO JOV~N N!ÑO ADOLESCENTE 

Fallecidos según Sexo y Grupo de Edad 

• Femenino Masrurino 

90 años a más 

80 a 39 años 

70 a 79 años 

60 a 69 años 

50 a 59 años 

40 a 49 años 

30 a 39 años 

De los distritos con notificación de casos de COVID -19, en las últimas semanas Perú 
2020, se presenta el siguiente mapa epidemiológico de acuerdos a los distritos con mayor 
número de casos. 
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SE51 SE52 SE53 SEOl 

-.ümerode 
casos 
0<10 
010-20 
-21-100 
->100 distritos 

sin casos 

Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 

0.20 

0.18 

0.16 

0 0.14 ~ 
w 0.12 •. :, 
~ 0.10 

~ o.os 
:J: 
{2 0.06 

0.04 

0.02 

0.00 
6 

-Tasa de ataque 
-Tasa de ata-que acumulada 

1317 
distritos 
sin casos 

1423 
distritos 
sin casos 

1728 
distritos 
sin casos - 

Rt-PCR + PR " 

3,0 

g 
2 .. 5 ': 

" ~ 
"5 

2.0 ~ ., 
1.5 tr 

5 ~ 
" 1.0 ~ 
;1 

0.5 

10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 40 42 44 46 48 so 52 1 
Semanas epldemiológ,lc.as 

La información de las últimas 2 semanas puede sufrir variación debido que se encuentra en 
proceso de actualización por las unidades notificantes. 
Fuente: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 
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Asimismo, la tasa de ataque acumulada COVID-1° •.. - 

Arec¡u~ 
pcnj 

S~M.1rtifl 
Huanuco 

MoouOP;.~ 8.6' 

·""'º""' ~- . . 4.40 S.54 
lima ·,.1s 

Tacna 4,10 
Citl!ao 3.9ó 

Tumbe:i. 3.85 
UcayaM 3.S2 

tea · · · l.37 - - ;¡¡¡¡¡¡¡;¡a: 
!!llliZZJl 

Piut.!i 
Aput'imk: 

CUsco 
uUbort>d 
újamarta 

.• _..,, 1 rentos, Perú 2020-2021. 

3.32 
l.21 

:.92 
.n 

Tasax 100 

D <1 
LJ 1-<2 
fi:l 2-<3 
• 3 amas 

Tasa x 100 hab. 
Puno ,_.,._,, •..•.. 

o 1 2 ' 4 s 6 7 8 9 10 1111111111111 

Fuente: Net Lab INS y SICOVID 
Elaborado por Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA 

Finalmente, la tendencia de las defunciones confirmadas y sospechosas de COVID-19 al 
13 de enero de 2021. 

1
450 

4()0 

3!,;0 

- Confirmadas: 38,564 

• Sospechosas:13,596 

100 

Fecha de defunción 

1. RECTORÍA DEL MINISTERIO DE SALUD 

Los numerales I y II del Título Preliminar de la Ley Nº 26842, Ley General de Salud, 
señalan que la salud es condición indispensable del desarrollo humano y medio 
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, por lo que la protección de la 
salud es de interés público, siendo responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y 
promoverla. 
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Los artículos 76 y 79 de la precitada Ley establecen que la Autoridad de Salud de nivel 
nacional es responsable de dirigir y normar las acciones destinadas a evitar la propagación 
y lograr el control y erradicación de las enfermedades transmisibles en todo el territorio 
nacional, ejerciendo la vigilancia epidemiológica e inteligencia sanitaria y dictando las 
disposiciones correspondientes, estando facultada a dictar las medidas de prevención y 
control para evitar la aparición y propagación de enfermedades transmisibles, quedando 
todas las personas naturales o jurídicas, dentro del territorio, obligadas al cumplimiento de 
dichas medidas, bajo sanción. 

El artículo 4-A del Decreto Legislativo Nº 1161, Ley de Organización y Funciones del 
Ministerio de Salud, incorporado por la Ley Nº 30895, Ley que fortalece la función rectora 
del Ministerio de Salud, establece que el Ministerio de Salud, en su condición de ente 
rector y dentro del ámbito de sus competencias, determina la política, regula y supervisa la 
prestación de los servicios de salud, a nivel nacional, en las siguientes instituciones: 
Essalud, Sanidad de la Policía Nacional del Perú, Sanidad de las Fuerzas Armadas, 
instituciones de salud del gobierno nacional y de los gobiernos regionales y locales, y 
demás instituciones públicas, privadas y público-privadas. 

Asimismo, el literal b) del artículo 5 del precitado Decreto Legislativo, y modificatorias, 
dispone que es función rectora del Ministerio de Salud la de "Formular, planear, dirigir, 
coordinar, ejecutar, supervisar y evaluar la política nacional y sectorial de promoción de la 
salud, vigilancia, prevención y control de las enfermedades, recuperación, rehabilitación en 
salud, tecnologías en salud y buenas prácticas en salud, bajo su competencia, aplicable a 
todos los niveles de gobierno"; asimismo, los literales j), k) y m) del artículo 7 de la citada 
norma, señala como funciones específicas del Ministerio de Salud, la de intervenir, 
mediante asistencia técnica, acompañamiento y movilización de recursos, en todo o en 
parte del territorio nacional, por razones de necesidad de salud pública, emergencias 
sanitarias o desastres; asegurar la acción preventiva, oportuna y eficaz en la protección de 
los derechos de los ciudadanos usuarios de los servicios de salud; así como otras 
funciones que se señalen por ley. 

La Primera Disposición Complementaria Final de la norma en mención, dispone que 
Ministerio de Salud es la Autoridad de Salud a nivel nacional, según lo establece la Ley 
26842, Ley General de Salud, tiene a su cargo la función rectora a nivel nacional, la 
formulación, dirección y gestión de la política nacional de salud y es la máxima autoridad 
rectora en el sector. Su finalidad es la promoción de la salud, la prevención de 
enfermedades, la recuperación de la salud y la rehabilitación de la salud de la población. 

En dicho marco, mediante el Decreto de Urgencia, se dispone que el Ministerio de Salud, 
en cumplimiento de su función rectora, es el encargado de planificar, dictar, dirigir, 
coordinar, supervisar y evaluar todas las acciones orientadas a la prevención, protección y 
control ante la COVID-19, con todas las instituciones públicas y privadas, personas 
jurídicas y naturales que se encuentren en el territorio nacional, conforme a las 
disposiciones de la Autoridad Sanitaria Nacional. 

Asimismo, se decreta que el Ministerio de Salud, en el ámbito de su competencia, articula 
y dispone las acciones necesarias con la Sanidad de las Fuerzas Armadas y de la Policía 
Nacional del Perú, el Instituto Nacional de Salud, la Superintendencia Nacional de Salud, 
el Seguro Social (ESSALUD); así como con el Ministerio de Transportes y 
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Comunicaciones, el Ministerio de Educación, el Ministerio de Trabajo y Promoción del 
Empleo, el Ministerio de Desarrollo e Inclusión Social, el Ministerio de Justicia y Derechos 
Humanos, la Superintendencia Nacional de Migraciones, la Corporación Peruana de 
Aeropuertos y Aviación Comercial S.A. - CORPAC, y cualquier otra entidad pública o 
privada para que adopten las medidas preventivas y de control correspondientes. 

Sobre el particular, se establece que el Ministerio de Salud, mediante resolución de su 
titular, aprueba las disposiciones complementarias necesarias para la aplicación e 
implementación de lo dispuesto. 

2. ESTIMACIÓN DE NECESIDAD DE RECURSOS PARA LA ADQUISICIÓN DE BIENES Y 
SERVICIOS EN EL MARCO DE LA SEGUNDA OLA PANDÉMICA EN EL PERÚ 

El Minsa planificó y estimó en el Plan de preparación y respuesta ante la segunda ola 
pandémica por COVID-19 en el Perú, aprobado con Resolución Ministerial Nº 928-2020- 
MINSA, un presupuesto de S/ 6 503 525 951 (SEIS MIL QUINIENTOS TRES MILLONES 
QUINIENTOS VEINTICINCO MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y UN y 00/100) para el 
ejercicio 2021, para reducir los daños a la salud y/o complicaciones por la COVID-19, el 
cual cuenta con los conceptos siguientes: 

ADQUISICIÓN DE EQUIPO 626,888,351 
ALIMENTACIÓN 17,991_,000 
CAMPAÑA DE DIFUSIÓN 11,000,000 
CASCOVID 1,273,591,364 
IMPUESTOS 318¿11,532 
MANTENIMIENTO 13,680,000 
MOVILIDAD (Pasaies,___-,iáticos, alquiler de movil 65,669,915 
OTROS BIENES DIVERSOS 20,073,160 
SEGURO DE VIDA 45,913,757 
SERVICIO DE TERCEROS 803,811,442 
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS 1,165,564,915 
SUM. MEDICOS (Vacuna, EPP, etc. 
TRANSPORTE DE CARGA 

Fuente: Resolución Ministerial Nº 928-2020-MINSA 

Las medidas propuestas en el presente Decreto de Urgencia, buscan principalmente 
obtener las habilitaciones legales para poder efectuar las diversas adquisiciones en favor a 
la prevención, contención y control de la COVID-19 y para su establecimientos de salud, 
sus Organismos Públicos adscritos, así como los establecimientos de salud de los 
Gobiernos Regionales, estimándose que hasta la culminación de la emergencia sanitaria 
(6 de marzo), estas acciones se efectúen con los recursos asignados en la Ley Nº 31084, 
tal como se desarrolla en los próximos numerales. 

12 



Ministerio de Salud Programa Nacional de 
Inversiones en Salud 

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

"Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia' 

3. ADQUISICIÓN DE EQUIPOS DE PROTECCIÓN PERSONAL - EPP, CONTRATACIÓN 
DE OTROS BIENES Y SERVICIOS Y LA REGULARIZACIÓN DE LOS MISMOS. 

Considerando la existencia de casos confirmados, 1 022 0181 por el virus del COVID-19 
en el territorio nacional y el riesgo de su alta propagación, resulta necesario establecer 
medidas para que el Ministerio de Salud pueda realizar contrataciones favor de los 
establecimientos de salud del Ministerio de Salud, sus Organismos Públicos adscritos, los 
establecimientos de salud de los Gobiernos Regionales, que permitan brindar los servicios 
de salud para la atención inmediata de la población afectada y/o garantizar la continuidad 
de los mismos, con la finalidad de reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y 
respuesta sanitaria respecto al nuevo coronavirus (COVID-19), que de no ejecutarse de 
manera oportuna pondrán en grave peligro la salud de la población, con la consecuente 
pérdida de vidas humanas. 

Se establece esta autorización porque se requiere realizar compras centralizadas de 
diversos tipos de bienes (mascarillas comunitarias, oxímetros de pulso y otros) y 
equipamiento para abastecer a todas las unidades ejecutoras del gobierno nacional y 
gobiernos regionales (concentradores de oxígeno, ventiladores mecánicos, monitores 
multiparámetros, aspiradores de secreciones, entre otros) que permitan obtener mejores 
costos por economía de escala y asegurar la calidad de los bienes, al estandarizar las 
fichas de especificaciones técnicas en el marco de la atención de la emergencia sanitaria 
por la lucha contra la pandemia ocasionada por la COVID-19. 

La problemática presentada en las unidades ejecutoras que compran de forma individual, 
fue diversa, identificándose, por ejemplo: No había proveedores locales para la atención 
de oxígeno o EPP en determinadas regiones, los precios de atención a regiones eran 
mucho mayores que los que se realizaron por compra nacional, los proveedores 
incumplían con los contratos realizados por las UE, ocasionando desabastecimiento en 
diversas regiones y sobre todo problemas en la calidad de los productos adquiridos, entre 
otros. Desde que se decidió centralizar las compras de estos bienes para la compra por 
CENARES, el abastecimiento ha sido más oportuno y eficiente, máxime que en este 
ejercicio presupuesta! a CENARES se le ha otorgado S/ 90 millones de soles para gastos 
del operador logístico (almacenamiento y transporte de bienes directamente a cada unidad 
ejecutora), en ese entendido corresponde la continuidad de este tipo de estrategia 
logística. 

Por otro lado, de acuerdo a lo indicado en el numeral 61.2 del artículo 61 de la Ley Nº 
31084, Ley de Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2021, se autoriza de 
manera excepcional, durante el Año Fiscal 2021, al Ministerio de Economía y Finanzas, a 
realizar modificaciones presupuestarias en el nivel institucional a favor del Ministerio de 
Salud y de las unidades ejecutoras de salud de los gobiernos regionales con cargo a los 
recursos a los que se refiere el artículo 53 del Decreto Legislativo 1440, Decreto 
Legislativo del Sistema Nacional de Presupuesto Público, para financiar, de manera 
complementaria, las acciones de prevención, control, vigilancia y respuesta sanitaria ante 
el COVID-19. Dichas modificaciones presupuestarias se aprueban utilizando solo el 
mecanismo establecido en el artículo 54 del Decreto Legislativo 1440, debiendo contar 
además con el refrendo del ministro de Salud, a solicitud a este último. 

1 https://covid19.minsa.gob.pe/sala situacional.asp consulta al 07/01/2021 
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En relación a la estimación de EPP, medicamentos y dispositivos médicos, en el marco de 
lo establecido en el literal b, del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084, la 
Dirección General de Operaciones en Salud, DGOS realizó una proyección para la 
adquisición de dichos suministros, conforme se advierte en el siguiente detalle: 

MONTO CALCULADO $/. 
MATERIAL ATENCION 

01 MES 02 MESES 
Hospitalización S/28,086638 S/56, 173,276 

Medicamentos Cuidados intensivos S/59,418,288 S/118,836,577 
Subtotal 1 S/87 504 926 S/175 009 852 
Hospitalización S/9,293,413 S/18,586,826 

Dispositivos Cuidados intensivos S/32,614,665 S/65,229,331 Medicas 
Subtotal 2 S/41908078 S/83 816,156 

Equipo de Hospitalización S/213,179,488 S/426,358,975 
Proteccion Personal Primer nivel de atención S/11 O, 153,570 S/220,307, 140 
(EPP) Subtotal 3 S/323,333,058 S/646,666, 115 

TOTAL S/452,7 46,062 S/905,492, 124 

Asimismo, se detallan los bienes y cantidades por 02 meses, los cuales, debido a la 
complejidad de la pandemia, sólo son referenciales, no pudiendo ser limitativos frente a las 
medidas que permitan una respuesta rápida del sector salud, frente al impacto negativo del 
COVID-19 en la población del país, como es el incremento de casos confirmados y pérdida 
de vidas. 

Medicamentos Hospitalización 

PF S/5.98 543,872 S/3,253,279.14 
3 CEFTRIAXONA SODICA 1 Cl INY PF S/1.59 1,087,744 S/1,727,337.47 
4 DEXAMETASONA FOSFATO 4 ma/mL INY 1mL PF S/0.22 1,631,616 S/363,360.88 
5 ENOXAPARINA SODICA 40 mg/0.4 mL INY 0.4 mL PF S/6.13 1,087,744 S/6,667,544.40 
6 ENOXAPARINA SODICA 60 mo/0.6 mL INY 0.6 mL PF S/8.08 1,087,744 S/8,789,841.72 
7 HIDROCORTISONA {COMO SUCCINATO SODICO) 100 ma INY PF S/2.50 3,263,232 S/8, 158,080.00 
8 IVERMECTINA 6 ma/mL GOTAS 5 mL PF S/6.91 543,872 S/3,758, 155.52 

S/16.7 
9 METILPREDNISOLONA 500 ma INY 4 mL PF o 543,872 S/9,082,662.40 

10 MIDAZOLAM 5 rno INY 5 mL PF S/1.50 1,631,616 S/2,447,424.00 
11 OMEPRAZOL 40 ma INY PF S/0.86 543,872 S/466,207.08 
12 PARACETAMOL 500 rnq TAB PF S/0.02 2,175,488 S/41,334.27 
13 RANITIDINA 25 mo/mL INY 2 mL PF S/3.50 1,087,744 S/3,807, 104.00 
14 SALBUTAMOL 100 µg/DOSIS AER 200 DOSIS PF S/4.00 543,872 S/2, 175,488.00 
15 SODIO CLORURO 900 mq/100 mL {0.9 %) 100 mL PF S/0.71 1,087,744 S/772,298.24 

SODIO CLORURO (0.9 % ), 900 mg/100 mL (0.9 %)- INYECTABLE - 
16 l 1 L PF S/2.24 1,087,744 S/2,433,283.33 
17 1 TRAMADOL 50 rnq INY 2 mL PF S/1.20 1,611,616 S/1,957,939.20 
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Medicamentos Cuidados Intensivos 

1:111el..."llll!ll9- 
1 • • llll~ll]::11,,,1:1111•i1¡1¡J:,,,111 •• ,,,,,.111i11 1 

1 AGUA DESTILADA 1000 ML PF S/1.28 210,480 S/269,793 

2 AMPICILINA (COMO SAL SODICA) + SULBACTAM (COMO SAL PF S/1.25 841,920 S/1,055,515 SODICA) - 1 a+ 500 ma 
3 AZITROMICINA X 500 MG PF S/0.50 105,240 S/52,620 

4 BROMURO DE IPRATROPIO-20 reg/Dosis -AEROSO- 200 DOSIS PF S/5.98 105,240 S/629,514 

5 BROMURO DE VECURONIO 4 MG PF S/2.02 5,262,000 S/10,618,716 

6 CEFTAZIDIMA X 1 GR AMP PF S/1.80 631,440 S/1, 133,624 

7 CEFTRIAXONA 1GR AMP PF S/1.59 210,480 S/334,242 

8 CLORURO DE SODIO 9% 1000ML PF S/2.24 526,200 S/1,177,109 

9 CLORURO DE SODIO 9% 100ML PF S/0.71 1,262,880 S/896,645 

10 DEXAMETASONA FOSFATO 4 mg/mL INY 1mL PF S/0.23 315,720 S/71,668 

11 DOBUTAMINA 250mg/20ml INYECTABLE PF S/20.25 631,440 S/12,786,660 

12 DOPAMINA 200MG* PF S/1.50 631,440 S/947,160 

13 ENOXAPARINA SODICA 100mg/mL x 0.4 mL INY PF S/6.13 210,480 S/1,290, 179 

14 ENOXAPARINA SODICA 100mg/mlx 0.6 mL INY PF S/8.08 210,480 S/1,700,847 

15 FENTANILO (COMO CITRATO) 50mcg/mL (0.05mg/mL) INY PF S/3.50 1,052,400 S/3,683,400 

16 FUROSEMIDA 20 MG / 2ML PF S/0.80 1,052,400 S/841,920 

17 HALOPERIDOL 5MG AMP. PF S/1.77 1,262,880 S/2,229,236 

18 HEPARINA SÓDICA 5000Ul/5ML PF S/7.77 105,240 S/817,652 

19 HIDROCORTISONA (COMO SUCCINATO SODICO) 100 mg INY PF S/2.50 315,720 S/789,300 

20 IMIPENEM X 500 MG AMP PF S/9.80 420,960 S/4, 125,408 

21 IVERMECTINA 6 MG/ML SOLUCION 5 ML PF S/6.91 105,240 S/727,208 

22 KETAMINA (COMO CLORHIDRATO) 50mg/mL INY PF S/3.50 210,480 S/736,680 

23 LANATOSIDO C 0,4 MG/2 ML * PF S/6.00 315,720 S/1,894,320 

24 MEROPENEM 500 mg INYECTABLE PF S/8.00 1,262,880 S/10,103,040 

25 METILPREDNISOLONA (COMO SUCCINATO SODICO) - 500 mg - PF S/16.70 315,720 S/5,272,524 INYECT-4 mL 
26 METOCLOPRAMIDA X 10 MG AMP PF S/0.25 420,960 S/105,240 

27 MIDAZOLAM (COMO CLORHIDRATO) 5mg/mL 10ml INY PF S/7.50 1,262,880 S/9,471,600 

28 MIDAZOLAM (COMO CLORHIDRAT0)1mg/mL 5ml INY PF S/1.50 315,720 S/473,580 

29 NOREPINEFRINA 4mg/4ml !INYECTABLE PF S/3.00 1,473,360 S/4,420,080 

30 OMEPRAZOL 40 MG AMP PF S/0.86 210,480 S/180,423 

31 PARACETAMOL 500mg tb PF S/0 02 1,052,400 S/19,996 

32 PIPERACILINA + TAZOBACTAM-4 g +500 mg - INYECT - PF S/7.50 420,960 S/3, 157,200 

33 PROPOFOL 1 % X 20 ML INY PF S/4.50 3,157,200 S/14,207,400 

34 RANITIDINA 50 MG AMP PF S/3.50 210,480 S/736,680 

35 ROCURONIO 50 MG AMP*** PF S/7.50 2,631,000 S/19,732,500 

36 SALBUTAMOL 100 UG/PUFF INHALADOR PF S/4.00 105,240 S/420,960 

37 TRAMADOL X 50 MG AMP/ML PF S/1.20 315,720 S/378,864 
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Nº DESCRIPCION DE MEDICAMENTOS TIPO PU NECESIDAD X 2 MES COSTO X 2 MES 
(CANTIDAD) (SOLES) 

~ VANCOMICINA 500 mg INYECTABLE 1 PF I S/3.20 1 1 420,960 l 1 S/1,347,072 

TOTAL S/118,836,577 

Dispositivos Médicos Hospitalización 

APOSITO TRANSPARENTE 10X12 CM DM S/3.20 543,872 S/1,740,390.40 

2 BRAZALETE DE IDENTIFICACION (VERDE) DM S/0.75 543,872 S/407,904.00 

3 CANULA BINASAL PARA OXIGENO ADULTO UNI DM S/2.94 543,872 S/1,598,983.68 

4 CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO Nº 18 G X 11/4' DM S/1.03 1,087,744 S/1, 120,376.32 

5 CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO Nº 20 G X 11/4' DM S/1.00 1,087,744 S/1,087,744.00 

6 CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO Nº 22 G X 1 in DM S/0.90 1,087,744 S/978,969.60 

7 EQUIPO DE VENOCLISIS UNI DM S/0.94 1,087,744 S/1,022,4 79.36 

8 EQUIPO MICROGOTERO CON CAMARA GRADUADA 100 mL DM S/2.92 543,872 S/1,588,106.24 

9 EXTENSION DISS DM S/1.52 543,872 S/826,685.44 

10 MASCARA DE OXIGENO CON RESERVORIO CON BOLSA DM S/5.13 543,872 S/2,787,344.00 

11 1 MASCARA DE OXIGENO DESCARTABLE CON RESERVORIO PARA DM S/5.50 543,872 S/2,991,296.00 NEBULIZACION ADULTO 
12 I MASCARA DE OXIGENO VENTURI DM S/4.48 543,872 S/2,436,546.56 

Dispositivos Médicos UCI 

CANULA BINASAL ADULTO DM S/2.94 105,240 S/309,406 

2 CATETER PERIFERICO N°18 DM S/3.05 52,620 S/160,491 

3 CATETER PERIFERICO N°20 DM S/3.05 52,620 S/160,491 

4 CATETER VENOSO CENTRAL 7 FR X 20 CM DM S/93.38 105,240 S/9,826,785 

5 COLECTOR URINARIO ADULTO DM S/1.90 105,240 S/199,956 

TUBO CORRUGADO DESCARTABLE ADULTO ESTANDAR 
6 I PARA VENTILADORES MECANICOS DM S/150.00 1 105,240 1 S/15,786,000 

1 1 
FILTROS DE ALTA EFICIENCIA PARA EL VENTILADOR 

7 1 MECANICO CON HUMINIFICADOR DM S/23.05 1 420,960 1 S/9,703,128 
MASCARA DE OXIGENO DESCARTABLE CON RESERVORIO 

8 PARA NEBULIZACION ADULTO DM S/5.50 105,240 S/578,820 

9 MASCARA DE VENTURI ADULTO DM S/4.48 105,240 S/471,475 

10 SONDA FOLEY Nº 14 DM S/2.35 105,240 S/247,314 

11 SONDAS DE ASPIRACION N° 14 DM S/1.08 841,920 S/909,274 

12 TEGADERM MEDIANO 10 X 12 CM DM S/3.20 526,200 S/1,683,840 

13 TEGADERM PEQUEÑOS 6 X 7 CM DM S/1.50 526,200 S/789,300 
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14 1 COLECTOR DE SECRECION BRONQUIAL X 70 CM I DM I S/43.75 526,200 S/23,021,250 

15 1 TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON N° 7 1 DM I S/6.57 42,096 S/276,360 

16 1 TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON Nº 7.5 1 DM I S/6.57 63,144 S/414,540 

17 1 TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON N° 8 1 DM I S/6.57 63,144 S/414,540 

! 18 1 TUBO ENDOTRAQUEAL CON BALON Nº 8.5 1 DM I S/6.57 

EPP Hospitalización 

Botas Descartable PAR S/2.49 4,399,320 S/10,954,307 8,798,640 S/21,908,614 

2 Careta Protectora de Policarbonato UND S/13.80 222,288 S/3,067,574 444,576 S/6, 135,149 

3 Chaqueta M, L, XL, XXL UND S/4.70 4,287,360 S/20. 150,592 8,574,720 S/40,301, 184 

4 Gorro Descartable de enfermera UND S/0.30 4,399,320 S/1,319,796 8,798,640 S/2,639,592 

5 Guante de Nitrilo talla M PAR S/0.40 4,710,960 S/1,884,384 9,421,920 S/3,768,768 

6 Guante para examen descartable talla M PAR S/0.40 10,181,160 S/4 ,072,464 20,362,320 S/8, 144,928 

7 Guantes Ouirurqico esteril Nº 7/2 UND S/1.40 1,570,320 S/2, 198,448 3,140,640 S/4,396,896 

8 Lentes oolicarbonato UND S/10.00 229,752 S/2.297,520 459,504 S/4,595,040 

9 Mameluco descartable talla Lo XL UND S/21.00 3,356,400 S/70,484,400 6,712,800 S/140,968,800 

10 Mandil Descartable Talla M o L UND S/10.00 4,399,320 S/43,993,200 8,798,640 S/87,986,400 

11 Mascarilla descartable 3 pliegues UND S/1.00 17,300,160 S/17,300,160 34,600,320 S/34,600,320 

12 Mascarilla descartable N-95 UND S/7.90 689,256 S/5,445, 122 1,378,512 S/10,890,245 

13 Pantalon M, L , XL, XXL UND S/7.00 4,287,360 S/30,011,520 8,574,720 S/60,023,040 

EPP Primer Nivel de Atención 

Bolsa roa UND S/0.20 5,059,260 S/1,011,852.00 10,118,520 S/2,023,704.00 

2 Gorro Oescartable de enfermera UND S/0.30 7,888,140 S/2, 356,442.00 15,776,280 S/4,732,884.00 

3 Guante cara examen descartable talla M PAR S/0.40 24,953,520 S/9,981 ,408.00 49,907,040 S/19,962,816.00 

4 Lentes policarbonato UND S/10.00 245,240 S/2,452,400.00 490,480 S/4,904,800.00 

5 Mandil Descartable Talla M o L UND S/10.00 7,888,140 S/78,881,400.00 15,776,280 S/157,762,800.00 

6 Mascarilla descartable 3 pliegues UND S/1.00 9,647,880 S/9,647,880.00 19,295,760 S/19,295,760.00 

7 Mascarilla descartable N-95 UND S/7.90 735,I~ ~-Sl5,_B12,188.00 1,471,440 S/1J ,624,376.00 

Por lo expuesto, la proyección del gasto para la compra de EPPs, medicamentos y 
dispositivos médicos, asciende hasta la suma de S/ 905,492, 124,00 (NOVECIENTOS 
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CINCO MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL CIENTO VEINTICUATRO 
Y 00/100 SOLES); no obstante, los recursos asignados para la compra de EPP, Oxígeno, 
medicamentos y otros insumos médicos para atender la emergencia por Covid-19, en el 
literal b) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084, cuyo monto ascienden hasta 
S/ 650 000 000,00 (SEISCIENTOS CINCUENTA MILLONES DOS Y 00/100 SOLES), si 
bien es cierto supera la suma habilitada está será comprometida en los meses de enero y 
febrero del presente Año Fiscal para atender los requerimientos generados por la 
emergencia de la Covid-19, hasta el momento. 

Es necesario precisar que dicha estimación se ha realizado teniendo en cuenta la sala 
situacional epidemiológica y la tendencia de incremento de los casos de COVID-19 a la 
fecha. 

Estimación de compra de oxigeno 

En relación a la estimación de la necesidad de oxígeno medicinal gaseoso y oxigeno 
medicinal líquido, CENARES ha realizado la proyección en relación al presupuesto a 
requerir a través de la Dirección General de Operaciones en Salud, siendo la 
estimación la del siguiente cuadro: 

NECESIDAD DE OXIGENO MEOIONAL 

SECTOR REGION DIRBA/GERESA/OIRIS UQUl002021 
Ene·21 Feb-21 Mar-21 

MINSA ANCASH 01 RESA ANCASH 34,399 63,560 63,560 

MINSA AREQUIPA GERESA ARE QUI PA 90,263 110,911 73,577 
MINSA AYACUCHO OIRESAAYACUCHO 15,000 15,000 15,000 
MINSA CAIAMARCA OIRESA CAJAMARCA 12,000 12,000 12,000 
MINSA CAJAMARCA D1SAJAEN 10,000 10,000 10,000 
MINSA CAUAO DJ RESA CAUAO 16,440 16,440 16,440 
MINSA cusca DI RESA CUSCO 6,000 6,000 6.000 
M1NSA ICA DIRESA ICA 150,000 235,000 244,000 

MINSA JUNÍN OIRESAJUNiN 25,200 25,200 25,200 
MINSA LIBERTAD GERESA LA U BERTPD 103,500 103,500 103,500 
MINSA UMAMETROPOUTANA DIRISUMACENTRO 375,800 375,800 305,893 
MINSA UMAMETROPOUTANA OIRISUMAESTE 17S,000 175,000 175,000 
MINSA LIMA ME"TROPOUTANA OIRIS LIMA NORTE 265,000 265,000 265,000 
MINSA UMA METROPOLITANA OIRIS UMASUR 101,300 161,300 161,300 
MINSA UMAREGION DIRESAUMA 66,000 66,000 66,000 
MINSA MOQUEGUA GERESA MOQUEGUA 11,000 17,000 12,000 
MINSA PASCO DlRESA PASCO 4,500 3,000 3,000 
MINSA PIURA SUB REGION DE SALUD LUCJANO 15,000 15,000 15,000 
MlNSA PIURA SUB REG10N PIURA·SECHURA 27,000 27,000 27,000 
MINSA PIURA SUB REGION SE SALUD MORROP 12,000 12,000 12,000 
MINSA TUMBES DI RESA TUMBES 28,664 28,664 28,664 
ESSALUO UMA METROPOLITANA RED ASISTENCIALALMENAAA 15,000 15,000 15,000 
ESSALUO LIMA METROPOLITANA REO ASISTENCIAL REBAGUATI 68,000 68,000 68,000 
ESSALUD PlURA REO ASISTENCIAL PIURA 90,840 84,448 90,840 
ESSALUD AREQUIPA RED ASISTENCIAL AA EQUIPA 60.000 60,000 60,000 
ESSAJ..UO ANCASH REO ASISTENCIAL AIIICASH 21,600 21,600 21,600 
PNP Hospltal PNP Luis N. seem 90.000 90.000 90.000 

TOTAL 1,889,506 Z.082,423 1,985,574 

ESTIMACIÓN DEL PRESUPUESTO 

Ene-21 Feb-21 Mar•21 

378,3Ba39 699,158.79 ! 699,158.79 
.992: .. s9úo 1,220:021,óo: .. 809,34100 
165,ooo,oo 165,oo~ oo ¡ iss.ooo oo 
132,000.00 132,000.00 ¡ 132,000.00 
110,000.oó 110,000.00; no.ooo.oo 
180,~0.00. iso,S<lo.ool 180,840,00 

66,000.00 i 66,000.00 ·, ~i~:::: 2·m:iii6:¡ z.;:::·· 
1,138,500.00 1,138,500.00. 1,138,500.00 

.4,~~ •. soo .. oo ... ~,}33,.~ .. ~ l. .~,~~-ª~·~. 
. J,925,000.00 J,925,000.001 1,925,000.0CJ 
.. Z.915,ooo .. oo 2,915,000.001 Z.915,ooo.oo 

66,000.00 · 

.. ·································1 

1.114,300.0CJ l,!?4,30(),.00.f .. 1,n4,3oo.oo 
n~.~·CX?.· 7261009:00 L 726,~.oo. 

. 121,000.00 187,000.00 1 132,000.00 
... 49,50000' 33,000001 33,000.00 

165,000.0<J, 165,oooool. 165,00()0() 
297,ooo.oo. 297,0CJO,oo 1 . 297,ooo.oo. 

.. 132,000.0CJ .. 132,0CJO.OO .Í .. 132,000.00 

... }1?,.ª.~:.~J. ... }.~'ª·~:.oo __ ¡ .... ~.J.:5!3.~.oo. 
165,000.00 165,000.00 1 165,000.00 

. ~:~'~: ·;~:;::l ···· ~::~: 
660,000.00, . 660,000.,0tl ! . 660,000.00 
)37,600,0() 1 237,6<JO.O()I P!,_60Cl,OCJ 
990,000.00 ' 990,000.001 990,000.00 

20,784,565 22,906,652 21,841,313 

I! 
1. n6. 105. 97 
3.022,261.00' 

. 4~5,.~:00 ! 
~96,009.00: 
330,000.001 
~42,_520:~.1 

. 198,000.00 
6,919,000.00' 
831,600.~: 

3,415,S(?O.OO 

11,632,_4~.~. 
~.775,_000.~] 
8,745,000.001 
4,662,900.0CJI 
~.17s,~.~. 
440,000.00, 
.115,500.00; 
495.000001 

. ' 891,000.001 
396,000.00: 
945,912.00. 

.. _495,~.oo i 
•.•• -~1.2~.goo_:~.· 

2,927.408.0() ¡ 
1,980,.000.00, 
.... 712,800,00 
2,970,000.00: 

Mii@·F 
Precio referencia S/. 11.00 
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NECESIDAD DE OXIGENO MEDICINAL 

SECTOR REGJON DIRESA/GERESA/DIRIS GASEOSO 2021 

Ene-21 Feb-Zl Mar-Zl 1 '" 
MINSA AMAZONAS DI RESA AMt,;lO NAS 1,500 1,500 1,500 

MINSA ANCASH 01 RESA ANCASH 13,930 16,037 18,144 

MlNSA AREQUIPA GERESAAREQUIPA 19,400 24,155 14,000 

MINSA AYACUCHO DIRESA AYACUCHO 2,870 2,870 2,870 ---· 
MINSA CAIAMARCA 01 RESA CAJAMARCA 23,200 22,400 23,200 ,. 

MlNSA CAUAO DI RESA CALLAO 17,900 17,900 17,900 --· 
MINSA cusca DIRESACUSCO 19,050 19,080 19,050 

MINSA HUANCAVEUCA OlRESA HUANCAVELICA 1,450 2,350 2,350 

MINSA HUANUCO HUANUCO 51,800 49,240 53,650 

MINSA ICA DIRESAICA 55,000 61,600 61,600 

MINSA JUNIN OIRESAJUNIN 15,200 15,200 15,200 

MINSA lA LIBERTAD GERESA LA LIBERTAD 5,670 6,830 7,030 

MINSA lAMBAYEQUE GERESA LAMBAYEQUE 3,900 3,900 3,900 

MINSA UMA METROPOLITANA DIR15 UMACENTRO 37,580 37,580 37,580 

MINSA UMA MfTROPOUTANA DIRIS UMA ESTE 48,600 48,600 48,600 

MINSA LIMA METROPOLITANA DIRIS LIMA NORTE 15,000 15,000 15,000 

MINSA LIMA METROPOLITANA DIRIS LIMA SUR 18,400 18,250 18,300 

MINSA LIMAREGION D1RESALIMA 32,200 32,555 32,665 

MINSA LORETO OIRE5A LORfTO 10,108 9,988 9,988 

MINSA MADRE DE DIOS OIRESA MADRE DE DIOS 6,772 6,900 6,772 -- 
MINSA MOQUEGUA GERE5A MOQUEGUA 18,200 zo.zoo 17,500 

MINSA PASCO DI RESA P ASCO 600 600 600 - 
MINSA PIURA Dirección Sub Regional de 400 500 500 ,~-- 
MINSA PIURA Sub Región de Salud Lucia 11,500 11,500 11,500 

MINSA PIURA SUB REGION PIURA-SECHU 55,000 55,000 55,000 

MINSA PIURA SUB REGION SE SALUD MO 3,500 3,500 3,500 

MINSA PUNO DIRESA PUNO 700 880 900 ·- 
MINSA TUMBES DtRESA TUMBES 10,500 10,500 10,500 

MINSA UCAYAU DlRESA UCAYAU 10,000 9,000 9,000 

ESSALUD cusco cusco 20,000 20,000 20,000 ,_ 
ESSALUD CU5CO cusco 2,200 2,200 2,200 ·- 
ESSALUD cusco cusco 1,000 1,000 1,000 

ESSALUO JUNIN JUNIN 32,000 32,000 32,000 

ESSALUD MADRE DE DIOS MADRE DE DIOS 10,000 10,000 10,000 -· 
ESSALUD LIMA IPRESS DE LIMA 20,000 20,000 20,000 ··-· 
PNP Hospital PNP Luis N. Saen 18,000 18,000 18,000 

TOTAL 613,130 626,815 621,499 

¡ 
1 i i 

Ene-21 Feb-Zl Mar-21 
, - . 

12,000.00, 12,000.00 12,000.00 
111,436.80 .128,296.00 145,155.20 
155,200.00 193,240.00 • 112,000.00 
22,960.00 22,960.00 22,960.00 

185,600.00 179,200.00 185,600.00 
143,200.00 143,200.00 143,200.00 
152,400.00 152,640.00 152,400.00 
11,600.00 18,800.00 18,800.00 

414,400.oo 1 sss.szo.eo 429,200.cxi" 
440,000.001 492,800.00 492,800.00 
121,600.00 121,600:00 .. 121,600.00 
45,360.00: 54,640.00 56,240.00 
si.zco.co ¡ ii.200.00 31.200.00 · 

300,640.00 300,640.00 300,640.00' 
388,800.00 388,800.00 388,800.00 
120,000.00 · 120,000.00 120,000.00 
147,200.00 146,000.00 146,400.00 
257,600.00 ¡ 260,440.00 261,320.00 
.. 80,864 00 i 79,904 00 . 79,904 00 
54,176.00 · 55,200.00 54,176.00 

145,600.00 161,600.00 140,000.00 
4._800.00 4,800.00 • 4,800.00 
3,200.00 4,000.00 4,000.00 
92,000.00 . 92,000.00. 92,000.00 

440,000.00. ¡ 440,000.00 440,000.00 
28,000.00 28,000.00 28,000.00 
5,600.00 7,040.00 . _7,200.00 
84,000.00:. 84,000.00 . 84,000.00 
80,000.00 ! 72,000.00, 72,000.00 
160,000.00, 160,000.00 .160,000.00 
17,600.00: 17,600.00 17,600.00 
8,000.00. 8,000.,00 8,000.00 

256,000.00 256,000.00 256,000.00 
80,000.00 i 80,000.00 80,000.00 
160,000.00·, 160,000.00 160,000.00, 
144,000.00: 144,000.00 144,.000.00' 

- 36,000.00 
384,888.00 
460,440.00 
68,880 .. 00 

550,400.00 
429,600.00 
457,440.00 
49,200.00 

1,237,520.00 
.1,425,600.00 

364,800.00 
156,240.00 
93,600.oo' 

901,920.00 
1,166,400.00 
360,000.00 
439,600.00 
779,360.00 
240,672.00 
163,552.00 
447,200.00 
14,400.00 
11,200.00 

276,000.00 
1,320,000.00 

84,000.00 
19,840.00 

252,000.00' 
224,000.00. 
480,000.00 
52,800.00 
24,000.00 

768,000.00 
240,000.00 
480,000.00. 
432,000.00 

4,905,037 5,014,520 4,971,995 MEWiriM 
Precio referencia S/. 8.00 

En ese sentido, se hace la precisión de la estimación de la proyección de la ejecución de 
los recursos mencionados, de acuerdo al siguiente detalle: 

RECURSOS ASIGNADOS EN EL LITERAL b) DEL NUMERAL 61.1 DEL 
ARTICULO 61 - DE LA LEY 31084 - LEY DE PRESUPUESTO DEL SECTOR 

PÚBLICO PARA EL AÑO FISCAL 2021 

CERTIFICADO/ COMPROMISO ;:,. 

MATERIAL ATENCION 
'. 

;TOTAL 
ENERO FEBRERO '. 

Equipo de 
Hospitalización S/213,179,488 213,179,488 

Proteccion Primer nivel de atención S/110,153,570 110,153,570 
Personal campaña de vacunación COVID 23,488,860 23,488,860 
(EPP) 

Subtotal 3 S/23,488,860 S/323,333,058 346,821,918 

Hospitalización 28,086,637.82 28,086,638 

Cuidados intensivos 59,418,288.26 59,418,288 

campaña de vacunación COVID 1,976,480.00 1,976,480 

Medicamentos Oxigeno(*) 44,549,450.00 20,000,000.00 64,549,450 

conversión de oxigeno 2,000,000.00 2,000,000 

Deuda General de oxigeno 29,450,000.00 29,450,000 

Subtotal 1 S/46,525,930 S/138,954,926 185,480,856 

Dispositivos Hospitalización 1,968,410 1,968,410 
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Medicos Cuidados intensivos 473,909 473,909 
campaña de vacunación COVID 43,143,400 43,143,400 
nacionalización de antígeno 3,111,507 9,000,000 12,111,507 
pruebas antígenas 60,000,000 60,000,000 
Subtotal 2 46,254,907 71,442,319 117,697,226 

. "', ,: .. · TOTAL': :·'6-,•~i[ ;1_f". • .-, · ,,:·!. !''!:"~ ~ ·:~116,269,697.00 .• 533,730,303.00 ., ·, : , .. 650,000,000.Íl 

Nota: 

(') el consumo de oxigeno se estima un monto de S/20 millones mensuales 
'/ el consumo de oxígeno se ha quintuplicado, por lo que estaba programado para un trimestre 
solo cubrirá un mes. 

'/ adquisición de pruebas antígenos por 3,000,000 und 

'/ lunes 01/02 se culmina el estudio de mercado de medicamentos y EPP 

'/ Los demás conceptos se certificará durante el mes de febrero 

El Ministerio de Salud, de requerir la diferencia del presupuesto estimado solicitará 
mediante el mecanismo establecido en el artículo 54 del Decreto Legislativo Nº 1440, 
Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Presupuesto Público, con cargo a la Reserva 
de Contingencia. 

Resulta conveniente precisar que el CENARES realiza la compra de Equipos de 
Protección Personal - EPP, medicamentos, dispositivos médicos, así como otros bienes y 
servicios durante el año 2021, en el marco del literal b) del numeral 61.1 del artículo 61 de 
la Ley Nº 31084, para la atención de la emergencia por COVID-19, a nivel nacional. 

Para que CENARES pueda realizar la compra para satisfacer la demanda existente a 
todos los establecimientos de salud a nivel nacional, el Ministerio de Salud, a través del 
área operativa, que es la Dirección General de Operaciones, deberá consolidar los 
requerimientos y remitirlos al CENARES para el desarrollo de los procesos de 
contratación. 

En ese sentido, la precrsron resulta justificada considerando que el CENARES será el 
encargado de efectuar las contrataciones necesarias orientadas al cumplimiento de su 
función como entidad encargada de gestionar en forma integral y óptima el abastecimiento 
para la atención de la emergencia por COVID-19 para su posterior distribución y uso en los 
establecimientos de Salud, más aún cuando el crecimiento de la oferta de salud existente, 
se incrementará exponencialmente y deberá ser utilizados en las camas de hospitalización 
y camas de cuidados intensivos a nivel nacional. 

En concordancia con lo antes señalado, para atender la emergencia sanitaria por Covid-19 
se necesita habilitación legal para realizar las contrataciones de bienes y servicios, , de 
acuerdo al siguiente tenor: 

"Precisese que los recursos asignados en el marco de lo dispuesto en el literal 
b) del numeral 61.1. del artículo 61 de la Ley Nº 31084, Ley de Presupuesto del 
Sector Público para el Año Fiscal 2021 al pliego 011. Ministerio de Salud, para ser 
ejecutados a través de la Unidad Ejecutora 124: Centro Nacional de Abastecimientos 
de Recursos Estratégicos de Salud y la Unidad Ejecutora 001: Administración Central 
- MINSA para la adquisición de equipos de protección personal, medicamentos, otros 
insumos médicos, así como otros bienes y servicios vinculados para atender la 
emergencia sanitaria por COVID-19 a nivel nacional, están orientados a garantizar el 
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abastecimiento oportuno en favor de Organismos Públicos adscritos al MINSA y de 
los establecimientos de salud de los Gobiernos Regionales. 

Autorícese al pliego 011. Ministerio de Salud, a través de su Unidad Ejecutora 001: 
Administración Central - MINSA, para realizar las contrataciones indicadas en el 
numeral precedente a favor de los establecimientos de salud a cargo de las demás 
Unidades Ejecutoras del Pliego 011. Ministerio de Salud, de los establecimientos de 
salud de los Gobiernos Regionales y de los Organismos Públicos adscritos al 
MINSA". 

Para la habilitación a la Ejecutora 001: Administración Central del Ministerio de Salud, de 
acuerdo a lo precisado en el literal b) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084, 
adquiera equipos de protección personal - EPP, medicamentos, otros insumos médicos y 
oxígeno medicinal para atender la emergencia sanitaria por COVID-19. 

Sin embargo, para atender la emergencia sanitaria por Covid-19 se necesita habilitación 
legal para realizar las contrataciones de bienes y servicios, a favor de los establecimientos 
de salud del Ministerio de Salud, sus Organismos Públicos adscritos, los establecimientos 
de salud de los Gobiernos Regionales, orientados a dar cumplimiento en el marco de la 
emergencia sanitaria generada por el brote del Coronavirus (COVID-19) en el territorio 
nacional para reducir el riesgo de propagación y el menor impacto sanitario en el territorio 
nacional, ante la propagación de la segunda ola por al COVID-19, con la finalidad de 
reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional 
de Salud. 

Sin embargo, se estima adquirir otros bienes y servicios conexos, de acuerdo al siguiente 
detalle: 

PRESUPUESTO PARA PDU DE OXIGENO MEDICINAL 

PRECIO PRECIO TIPO 
EQUIPOS CANTIDAD... UNITARIO TOTAL 

PLANTAS DE OXIGENO 20 2,000,000.00 1 40,000,000.00 I IOARR(AE) 

CILINDROS DE 10M3 3,000 1,500.001 4,500,000.001 SIN IOARR (ACTIVO COMUN) 

EQUIIPOS DE AL TO 
FLUJO 250 18,000.00 1 4,500,000.00 1 SIN IOARR (ACTIVO COMUN) 

MONTO TOTAL 49,000,000.00 

La autorización responde a una estrategia logística que permitirá adquirir y distribuir los 
bienes y servicios que se contraten de forma ordenada, rápida y oportuna, garantizando 
con ello la atención de la emergencia; evitando que contrataciones descentralizadas 
generen dispersión de trámites administrativos, adquisición de bienes y servicios de 
calidades distintas, plazos diferentes y no siempre oportunos. 

Así, dada la envergadura de las adquisiciones esta estrategia permitirá además centralizar 
las contrataciones en una entidad con competencias, capacidades y recursos idóneos para 
la consecución del fin que se persigue, además de facilitar la rendición de cuentas. 

En efecto, la referida ampliación resulta justificada considerando que el Ministerio de 
Salud, en su calidad de Autoridad de Salud de nivel nacional, y ente rector del Sistema de 
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Salud, conocedor de la problemática que viene generando la enfermedad por el virus del 
COVID-19, será la entidad encargada de efectuar las contrataciones necesarias orientadas 
a reforzar el sistema de vigilancia y respuesta sanitaria frente al grave peligro de la 
propagación de la enfermedad causada por un nuevo coronavirus (COVID-19) en el 
territorio nacional, autorizándole a efectuar contrataciones, inclusive, para satisfacer las 
necesidades de otras Entidades, considerando como beneficiarios de dichas 
contrataciones a la población a nivel nacional que se pudiese atender por encontrarse 
afectada por la enfermedad producida por la propagación del virus del COVI D-19 o que se 
encuentre en alto riesgo de contraerla. 

Cabe destacar que con el término de la vigencia del Decreto de Urgencia Nº 025-2020, se 
estima necesario asignar nuevamente competencias al Ministerio de Salud para que pueda 
realizar contrataciones a favor de los establecimientos de salud de sus Organismos 
Públicos adscritos y los establecimientos de salud de los Gobiernos Regionales, 
orientados a reducir el riesgo de propagación de la COVID-19 y el menor impacto sanitario 
en el territorio nacional, ante la segunda ola de su propagación, con la finalidad de reforzar 
los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud 

Con respecto a las contrataciones 

Sobre el plazo de regularización de las contrataciones 

Con la finalidad de alcanzar la eficiencia y oportunidad de las referidas contrataciones, 
es necesario que se autorice un mayor plazo para la regularización de las mismas, las 
cuales deberán estar en el marco del literal b) del artículo 27 del Texto Único 
Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del Reglamento de la Ley de 
Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF. 

Con la finalidad de alcanzar la eficiencia y oportunidad de las referidas contrataciones, 
es necesario que se autorice un mayor plazo para la regularización dichas 
contrataciones, las cuales deberán estar en el marco del literal b) del artículo 27 del 
Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, 
aprobado mediante Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del 
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto 
Supremo N° 344-2018-EF. 

Al respecto, se debe señalar que el literal b) del artículo 27 del TUO de la Ley de 
Contrataciones prevé, entre otros, que las Entidades pueden contratar directamente 
con un determinado proveedor, por una situación de emergencia derivada de 
acontecimientos catastróficos, situaciones que afecten la defensa o segundad 
nacional, situaciones que supongan el grave peligro de que ocurra alguno de los 
supuestos anteriores, o de una emergencia sanitaria declarada por el ente rector del 
sistema nacional de salud; por lo que, considerando el especial contexto de 
emergencia en la que se encuentra el país resulta justificada dicha disposición. 

El Reglamento también establece que en dichas situaciones la entidad contrata de 
manera inmediata para atender los requerimientos generados como consecuencia 
directa de los eventos producidos a causa del COVID 19, sin sujetarse a los requisitos 
de la normativa de contrataciones estableciendo que en el plazo de 1 O días hábiles se 
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deberá regularizar la documentación que a la fecha de la contratación no haya sido 
elaborada, aprobada o suscrita; debiendo en el mismo plazo registrar y publicar en el 
SEACE los informes y la resolución o acuerdos que aprueba la contratación directa . 

Por su parte, el numeral 6.4 del artículo 6 del citado Decreto de Urgencia Nº 025-2020 
dispuso que para efectos de las contrataciones que se realicen en el marco del literal 
b) numeral 27.1 del artículo 27 del TUO de la Ley de Contrataciones del Estado para 
cumplir con la finalidad del referido Decreto, el plazo de regularización sería de treinta 
(30) días hábiles. 

. Desde que se declaró el estado de emergencia nacional y la emergencia sanitaria en 
el país a causa de la pandemia por COVID-19, en el año 2020, la Unidad Ejecutora 
001: Administración Central del MINSA ha efectuado 122 contrataciones directas por 
acontecimientos catastróficos y/o emergencias sanitarias, las cuales tienen que ser 
regularizadas con la elaboración de la documentación siguiente: 

• El informe de indagación de mercado. 
• La aprobación de estandarización de bienes y servicios a través de las 

correspondientes resoluciones administrativas. 
• El informe para inclusión a PAC. 
• La Resolución Secretaria! que modifica el PAC. 
• El informe técnico para aprobación de la contratación directa. 
• El informe legal para la aprobación de la contratación directa. 
• La Resolución Ministerial que aprueba la contratación directa. 
• La elaboración de bases y su aprobación. 
• La Convocatoria de la contratación directa con el correspondiente registro de 

las bases en el SEACE. 
• Evaluación, calificación de oferta presentada y otorgamiento de buena pro. 
• Informe y suscripción de contrato. 
• Solicitud de carta fianza de garantía de fiel cumplimiento o elaboración y 

remisión de los informes de conformidad éste último a cargo del área usuaria 
que corresponda. 

• Registro en SEACE del contrato y de las garantías de ser el caso. 

Como puede advertirse, son numerosos los actos administrativos y de administración 
a cargo de la Entidad necesarios e imprescindibles para la regularización de las 
contrataciones directas, los cuales para ser suscritos y/o aprobados deben seguir 
además el procedimiento o trámite administrativo de la Entidad, por lo que el plazo de 
treinta (30) días hábiles resulta insuficiente para cumplir con la regularización de las 
contrataciones mencionadas, más aún si el estado de emergencia nacional dictado por 
el Decreto Supremo Nº 008-2020-SA, que declara el estado de emergencia sanitaria a 
nivel nacional por el plazo de noventa (90) días calendario y se dictaron medidas para 
la prevención y control para evitar la propagación del COVID-19, la misma que fue 
prorrogada por los Decretos Supremos Nº 020-2020-SA, Nº 027-2020-SA y Nº 031- 
2020-SA, los mismos que vienen siendo prorrogados. 

De la misma forma, es preciso mencionar la participación de los proveedores en el 
trámite de la regularización de las contrataciones directas debido a que para la emisión 
de los informes técnicos y la suscripción de contratos deberán presentar a la Entidad 
cierta documentación, la cual en muchos casos lo realiza de forma tardía no obstante 
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tener conocimiento de su importancia, lo que hace necesario la ampliación del plazo 
para regularización a 45 días hábiles. 

Asimismo, como es de conocimiento, durante el año 2020 en el MINSA, en su calidad 
de ente rector del sector salud, hemos venido contratando bienes y servicios bajo los 
supuestos de acontecimientos catastróficos y emergencias sanitarias, los cuales están 
sujetos a regularización en el plazo de 30 días hábiles de acuerdo al artículo 6 del 
Decreto de Urgencia Nº 025-2020; sin embargo, no todas las contrataciones directas 
incluidas en el PAC 2020 se ejecutaron en el año 2020, es por ello que las referidas 
contrataciones directas deberán ser nuevamente incluidas en el PAC 2021 antes de 
ser convocadas en el SEACE, y considerando el tiempo que tomará la gestión de su 
inclusión en el PAC 2021 con su correspondiente aprobación, y las particularidades de 
este tipo de contrataciones, no sería posible llegar a concretar la regularización dentro 
del plazo de 30 días hábiles establecido por Ley. 

Cabe destacar que con el término de la vigencia del Decreto de Urgencia Nº 025-2020, 
se estima necesario asignar nuevamente competencias al Ministerio de Salud para 
que pueda realizar contrataciones a favor de los establecimientos de salud de sus 
Organismos Públicos adscritos y los establecimientos de salud de los Gobiernos 
Regionales, orientados a reducir el riesgo de propagación de la COVID-19 y el menor 
impacto sanitario en el territorio nacional, ante una segunda ola de su propagación, 
con la finalidad de reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta 
del Sistema Nacional de Salud. 

Por último, al existir el riesgo de alta propagación del virus del COVID-19 en el 
territorio nacional, resulta necesario establecer medidas extraordinarias que permitan 
al MINSA adoptar las acciones preventivas y de respuesta para reducir el riesgo de 
propagación y el menor impacto sanitario del virus del (COVID-19), en el territorio 
nacional, con la finalidad de reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y 
respuesta, las mismas que de no ejecutarse pondrán en grave peligro la salud de la 
población, requiriendo se continúe con las contrataciones directas a cargo de la 
Unidad Ejecutora 001: Administración Central, las cuales también deberán ser 
regularizadas llegando a acrecentar el número de contrataciones ya ejecutadas y que 
a la fecha se encuentran pendientes de regularización, resultando insuficiente el plazo 
de sólo 30 días hábiles para cumplir con las regularización de las numerosas 
contrataciones directas que se tendrá en el año 2021. 

Con la finalidad de brindar mayor detalle acerca del estado situacional de las 
contrataciones directas del año 2020 por emergencia sanitaria y/o eventos 
catastróficos, se adjunta al presente cuadro con la información consolidada, por parte 
de la Oficina General de Administración, identificándose la gestión de 122 (Cientos 
veintidós expedientes de regularización de contratación). 

De igual manera, se solicita la ampliación del plazo para la regularización de la 
adquisición de equipamiento para mejorar la capacidad de respuesta hospitalaria 
especializada durante el año 2021 hasta por 45 días hábiles al tratarse también de 
contrataciones directas por eventos catastróficos y emergencias sanitarias por la 
COVID-19. 
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Como antecedente, el artículo 5 del Decreto de Urgencia Nº 109-2020 publicado en el 
Diario Oficial El Peruano el 1 O de setiembre de 2020, dispone la ampliación del plazo 
de la regularización señalada, entre otros, en el Decreto de Urgencia Nº 025-2020, por 
quince (15) días hábiles adicionales, haciendo un total de plazo de regularización de 
cuarenta y cinco (45) días hábiles. 

Cabe precisar que en mérito a la situación de emergencia que afronta el país en el 
contexto de la COVID-19, y dadas las limitaciones que existen por la inmovilización 
social declarada por el Gobierno, el personal contratado que se encuentra a cargo de 

· los procesos de las contrataciones y su gestión administrativa se encuentran 
actualmente bajo el sistema de trabajo remoto o con licencia con goce de haber, por 
pertenecer a grupos de riesgo. 

Asimismo, respecto a los trabajadores que vienen laborando de manera presencial, la 
producción también se ve afectada debido a que muchos de ellos son contagiados por 
la COVID-19 o presentan algunos síntomas similares y conforme al protocolo, se les 
ordena descanso médico, conllevando a ausentarse hasta por quince (15) días 
calendario, con lo cual las actividades administrativas relacionadas a la regularización 
de las contrataciones directas por emergencia se ven retrasadas y necesita de mayor 
plazo para su complimiento. 

El reducido espacio físico con el que actualmente se cuenta en las Oficinas también es 
una problemática que incide directamente en la disminución de la producción del 
personal encargado de las contrataciones directas, por cuanto en el marco de las 
normas vigentes, respecto del distanciamiento social, nos encontramos obligados a 
disminuir la cantidad de personal que asiste a laborar, por lo que los días de asistencia 
se reducen, lo cual nuevamente conlleva a que se acumulen las contrataciones 
pendientes y se sobrecargue el trabajo de reqularizarlas. 

Finalmente, se debe señalar que la cantidad de órdenes de compra y de servicio que 
se generaron fue superior a las cien (100), lo que representa un número elevado de 
procedimientos que deben ser reqularizados. 

En ese sentido, considerando lo señalado y que, la regularización implica las 
actividades listadas previamente; se justifica en atención a la especialidad, 
oportunidad, condiciones de mercado, cantidad, magnitud y relevancia de las 
contrataciones de bienes y servicios, así como en las restricciones o limitaciones con 
las que actualmente se cuentan en atención al estado de emergencia declarado, que 
el plazo de regularización sea ampliado de diez (1 O) días hábiles a cuarenta y cinco 
(45) días hábiles, debiendo iniciarse el cómputo de dicho plazo conforme lo dispuesto 
en el artículo 100 del Reqlamento. 

Se considera que el plazo previsto en el artículo 100 del Reglamento de la Ley de 
Contrataciones para regularizar las contrataciones directas por emergencia resultaría 
insuficiente, por lo que debe considerarse extender el plazo previsto para la 
regularización, el cual inicia con la entrega del bien o la primera entrega en el caso de 
suministros o del inicio de la prestación del servicio, conforme al procedimiento 
señalado citado artículo del Reglamento. 
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Asimismo, se debe tomar en consideración que mediante el artículo 5 del Decreto de 
Urgencia Nº 109-2020 se estableció la ampliación del plazo de regularización de los 
documentos de las contrataciones directas realizadas por el CENARES, disponiendo 
lo siguiente: "Dispónese la ampliación del plazo dispuesto en los Decretos de Urgencia 
Nº 025-2020, Nº 050-2020, Nº 055-2020, Nº 059-2020 y Nº 066-2020 para la 
regularización de la documentación como consecuencia de las contrataciones 
efectuadas en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 27 del Texto Único 
Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082- 2019-EF, y del artículo 100 del Reglamento de la Ley de 
Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, 
hasta por quince (15) días hábiles adicionales a los otorgados en los dispositivos 
mencionados, los cuales se aplican para aquellas contrataciones cuyo plazo de 
regularización no haya vencido o no haya iniciado a la entrada en vigencia del 
presente Decreto de Urgencia, de acuerdo con lo previsto en el citado Reglamento." 

Con relación a CENARES es de indicar que en el Año Fiscal 2020 efectuó un total de 
972 contrataciones directas encontrándose pendiente de regularizar 335 proceso cuya 
problemática es similar a la descrita, hasta por el monto de S/ 227 470 176.92. 

1 1253 MIDAZOLAM (COMO CLORHIDRATO) 5 mg INY 5 mL S/. 1,067,105.00 
2 1335 LENTES PROTECTORES DE POLICARBONATO S/. 1,520,000.00 
3 1382 MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 S/. 1,239,465.00 
4 1391 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 90,000.00 
5 1394 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 895,000.00 
6 1405 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L S/. 255,000.00 
7 1405 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 330,000.00 
8 1408 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES S/. 1,491,000.00 
9 1412 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 895,000.00 
10 1426 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 179,000.00 
11 1428 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 270,000.00 
12 1443 MIDAZOLAM (COMO CLORHIDRATO 5 MG INY 5 MI) S/. 109,560.00 
13 1445 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES S/. 1,800,000.00 
14 1446 MIDAZOLAM 100MG/100ML S/. 1,096,500.00 
15 1448 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 8,150,000.00 
16 1450 LENTES PROTECTORES DE POLICARBONATO S/. 1,013,100.00 
17 1453 MASCARILLA DESCARTABLE 3 PLIEGUES S/. 720,000.00 
18 1467 HALOPERIDOL 5 mg/mL INY 1 mL S/. 1,100,000.00 
19 1469 HALOPERIDOL 5 mg/mL INY 1 mL S/. 178,500.00 
20 1479 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 425,000.00 
21 1483 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" S/. 264,000.00 
22 1484 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 880,000.00 
23 1491 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 83,000.00 
24 1493 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 96,800.00 
25 1510 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA M S/. 425,000.00 
26 1510 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M S/. 550,000.00 
27 1511 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L S/. 130,500.00 
28 1511 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 165,000.00 
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29 1513 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 215,000.00 
30 1513 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 275,000.00 
31 1514 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 130,500.00 
32 1514 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 165,000.00 
33 1516 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 615,000.00 
34 1516 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 757,500.00 
35 1536 MAMELUCO DESCARTABLE TALLA L SI. 46,500.00 
36 1536 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA M SI. 139,500.00 
37 1536 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA S SI. 46,500.00 
38 1550 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 540,800.00 
39 1551 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 166,000.00 
40 1554 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 212,500.00 
41 1555 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 420,000.00 
42 1557 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 170,000.00 
43 1559 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 173,000.00 
44 1566 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 199,750.00 
45 1567 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 280,000.00 
46 1568 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 41,500.00 
47 1569 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 160,000.00 
48 1577 HALOPERIDOL 5 mglmL INY 1 mL SI. 256,500.00 
49 1580 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' SI. 85,000.00 
50 1582 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" SI. 829,000.00 
51 1583 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 207,250.00 
52 1584 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" SI. 124,500.00 
53 1586 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M SI. 76,288.00 
54 1588 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" SI. 839,000.00 
55 1589 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 166,000.00 
56 1590 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 829,000.00 
57 1591 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 2,478,000.00 
58 1594 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" SI. 410,000.00 
59 1597 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L SI. 64,500.00 
60 1597 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L SI. 81,000.00 
61 1598 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 64,500.00 
62 1598 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 82,500.00 
63 1599 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 701,250.00 
64 1599 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 866,250.00 
65 1600 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 64,500.00 
66 1600 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 81,000.00 
67 1601 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L SI. 850,000.00 
68 1601 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L SI. 1,050,000.00 
69 1604 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 240,000.00 
70 1605 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 1,500,000.00 
71 1606 MASCARILLA DESCART ABLE TIPO N-95 SI. 7,054,270.00 
72 1608 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 83,000.00 
73 1609 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' SI. 82,000.00 
74 1610 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" SI. 2,784,000.00 
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75 1611 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' Si, 170,000,00 
76 1613 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' Si, 415,000,00 
77 1614 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI, 1,242,000.00 
78 1615 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 82,000.00 
79 1616 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA M SI. 51,600.00 
80 1616 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 63,000.00 
81 1617 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA M SI. 330,280.00 
82 1617 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 351,820.00 
83 1618 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA M SI. 903,000.00 
84 1618 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 1,155,000.00 
85 1619 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 168,000.00 
86 1620 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 208,750.00 
87 1621 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 160,000.00 
88 1622 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 168,000.00 
89 1623 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 480,000.00 
90 1625 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L SI. 137,600.00 
91 1625 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L SI. 176,000.00 
92 1626 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L SI. 1,290,000.00 
93 1626 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L SI. 1,650,000.00 
94 1627 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L SI. 212,500.00 
95 1627 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L SI. 235,000.00 
96 1628 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA M SI. 22,000.00 
97 1628 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 27,000.00 
98 1629 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA M SI. 1,290,000.00 
99 1629 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M SI. 1,650,000.00 
100 1630 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 680,000.00 
101 1631 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 290,500.00 
102 1655 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 304,000.00 
103 1656 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 75,000.00 
104 1657 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 1,520,000.00 
105 1658 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 2,250,000.00 
106 1659 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M SI. 160,000,00 
107 1660 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L SI. 154,800.00 
108 1660 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L SI. 198,000.00 
109 1661 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 3,750,000.00 
110 1662 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 165,900.00 
111 1664 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 80,000.00 
112 1666 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES SI. 4,999,320.00 
113 1667 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 160,000.00 
114 1668 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 80,000.00 
115 1669 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 399,000.00 
116 1670 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' SI. 83,000.00 
117 1678 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 7112 SI. 275,000.00 
118 1679 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 7112 SI. 52,000.00 
119 1680 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 219,000.00 
120 1681 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M SI. 147,000.00 
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121 1682 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M SI. 127,200.00 
122 1682 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M S/. 160,500.00 
123 1683 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M S/. 1,373,500.00 
124 1683 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M S/. 1,624,750.00 
125 1684 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" S/. 800,000.00 
126 1685 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' S/. 640,000.00 
127 1686 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' S/. 224,700.00 
128 1687 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' S/. 750,000.00 
129 1711 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L S/. 22,250.00 
130 1711 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 25,850.00 
131 1712 PANTALÓN DESCART ABLE TALLA L S/. 102,600.00 
132 1713 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L S/. 435,000.00 
133 1713 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 520,000.00 
134 1715 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA M S/. 42,500.00 
135 1715 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M S/. 52,000.00 
136 1716 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 896,000.00 
137 1717 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 3,296,000.00 
138 1718 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 160,000.00 
139 1719 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,365,000.00 
140 1720 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 375,000.00 
141 1721 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' S/. 158,000.00 
142 1722 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' S/. 318,000.00 
143 1723 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" S/. 397,500.00 
144 1730 VANCOMICINA (COMO CLORHIDRATO) 500 mg INY S/. 137,262.60 
145 1731 PARACETAMOL 500 MG TAB S/. 62,946.00 
146 1732 PIPERACILINA + TAZOBACTAM 4 g + 500 mg INY S/. 420,650.00 
147 1733 PIPERACILINA + TAZOBACTAM 4 g +500 mg INY S/. 1,496,025.00 
148 1734 METILPREDNISOLONA 500 mg INY 8 mL S/. 4,934,104.00 
149 1735 CEFT AZIDIMA 1 G INY CON DILUYENTE S/. 650,445.00 
150 1736 AGUA PARA INYECCIÓN INY 1 L S/. 176,277.00 
151 1737 HIDROCORTISONA (COMO SUCCINATO SÓDICO) 100 mg INY S/. 1,040,000.00 
152 1738 OMEPRAZOL (COMO SAL SODICA) 40 mg INY S/. 686,504.00 
153 1739 HIDROCORTISONA (COMO SUCCINATO SÓDICO) 100 mg INY S/. 756,000.00 
154 1747 SODIO CLORURO 900 mg/100 mL (0.9 %) INY 1 L S/. 1,739,020.35 
155 1750 PARIHUELA DE MADERA 15 cm X 1.00 m X 1.20 m S/. 238,950.00 
156 1751 CAJA DE CARTÓN CORRUGADO 21 cm X 31 cm X 45 cm APROX. S/. 21,394.80 
157 1751 CAJA DE CARTÓN CORRUGADO 31 cm X 39 cm X 45 cm APROX. S/. 30,578.40 
158 1751 CAJA DE CARTÓN CORRUGADO 40 cm X 40 cm X 60 cm APROX. S/. 67,569.00 
159 1752 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,500,000.00 
160 1754 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,093,500.00 
161 1759 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES S/. 500,000.00 
162 1761 VANCOMICINA (COMO CLORHIDRATO) 500 mg INY S/. 649,908.00 
163 1763 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" S/. 340,000.00 
164 1764 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" S/. 1,020,000.00 
165 1765 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 680,000.00 
166 1766 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 675,000.00 
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167 1768 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 3,100,000.00 
168 1769 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 160,000.00 
169 1770 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 71/2 S/. 307,500.00 
170 1772 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 256,000.00 
171 1778 CATÉTER ENDOVENOSO PERIFERICO Nº 22 G X 1 in S/. 454,073.00 
172 1779 SONDA DE ASPIRACION ENDOTRAQUEAL Nº 14 S/. 416,691.00 
173 1780 BOLSA COLECTORA DE ORINA X 2 L S/. 57,860.00 
174 1781 APOSITO TRANSPARENTE ADHESIVO 10 CM X 12 CM S/. 433,350.00 
175 1783 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA XL S/. 2,790,000.00 
176 1784 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA L S/. 806,200.00 
177 1785 MAMELUCO DESCARTABLE TALLA L S/. 567,000.00 
178 1786 MAMELUCO DESCARTABLE TALLA L S/. 1,398,000.00 
179 1793 APOSITO TRANSPARENTE ADHESIVO 6 cm X 7 cm S/. 93,107.00 
180 1797 CATÉTER ENDOVENOSO PERIFERICO Nº 18 G X 11/4 in S/. 434,283.50 
181 1798 CATÉTER ENDOVENOSO PERIFERICO Nº 20 G X 1 1/4 in S/. 406,728.50 
182 1804 MASCARA DE OXIGENO CON RESERVORIO ADULTO S/. 734,130.00 
183 1805 EQUIPO DE VENOCLISIS S/. 266,462.00 
184 1807 MASCARA DE OXIGENO TIPO VENTURI PARA ADULTO S/. 80,000.00 
185 1808 MASCARA DE OXIGENO TIPO VENTURI PARA ADULTO S/. 734,130.00 
186 1830 CÁNULA BINASAL PARA OXIGENO ADULTO S/. 51,628.75 
187 1834 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO TALLA M S/. 126,089.60 
188 1835 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO TALLAS S/. 94,600.00 
189 1836 MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 S/. 750,000.00 
190 1838 EQUIPO MICROGOTERO CON CAMARA GRADUADA 100 mL S/. 71,040.00 
191 1839 EQUIPO MICROGOTERO CON CAMARA GRADUADA 100 mL S/. 92,405.20 
192 1841 SONDA VESICAL 2 VIAS DESCART ABLE Nº 14 S/. 49,795.20 
193 1845 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 71/2 S/. 252,500.00 
194 1846 CHAQUETA Y PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M S/. 174,000.00 
195 1847 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 1,124,040.00 
196 1848 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,115,775.00 
197 1849 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA XL S/. 304,165.00 
198 1850 BOTA DESCART ABLE S/. 147,750.00 
199 1851 MAMELUCO DESCARTABLE TALLA L S/. 559,000.00 
200 1852 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA L S/. 324,375.00 
201 1853 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L S/. 86,000.00 
202 1853 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 104,000.00 
203 1854 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L S/. 84,157.00 
204 1854 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 93,304.50 
205 1855 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L S/. 212,500.00 
206 1855 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 262,500.00 
207 1856 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA L S/. 127,200.00 
208 1856 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L S/. 147,000.00 
209 1857 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA XL S/. 147,200.00 
210 1857 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA XL S/. 193,600.00 
211 1858 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA XL S/. 129,000.00 
212 1858 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA XL S/. 150,000.00 
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213 1859 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M Si. 546,540.00 
214 1860 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO TALLA L Si. 41,351.50 
215 1862 OXIMETRO DE PULSOS Si. 11,719,475.00 
216 1864 OXIMETRO DE PULSOS Si. 242,500.00 
217 1865 MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 Si. 816,000.00 
218 1867 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L Si. 66,750.00 
219 1867 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L Si. 66,750.00 
220 1868 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L Si. 1,320,000.00 
221 1868 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L Si. 1,320,000.00 
222 1869 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA L Si. 142,060.90 
223 1869 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L Si. 166,315.20 
224 1871 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M Si. 72,000.00 
225 1872 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M Si. 159,360.00 
226 1873 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M Si. 160,000.00 
227 1874 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" Si. 1,356,000.00 
228 1875 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' SI. 680,000.00 
229 1876 CARETA PROTECTORA DE POLICARBONATO Si. 272,315.40 
230 1877 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' Si. 2,587,000.00 
231 1878 MANDIL DESCART ABLE NO ESTERIL TALLA "L' Si. 256,620.00 
232 1879 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L" Si. 1,381,317.00 
233 1880 GEL ANTIBACTERIAL PARA MANOS X 250 mL APROX. Si. 284,155.20 
234 1881 MASCARILLA DESCART ABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES Si. 41,475.00 
235 1882 OXIMETRO DE PULSOS Si. 2,390,031.50 
236 1883 OXIMETRO DE PULSOS Si. 594,720.00 
237 1885 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO TALLA L Si. 84,000.00 
238 1886 MANDIL DESCART ABLE NO ESTÉRIL TALLA XL Si. 48,840.00 
239 1888 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO TALLA M Si. 80,000.00 
240 1890 MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 Si. 415,200.00 
241 1893 MANDIL DESCARTABLE NO ESTÉRIL TALLA XL Si. 629,680.00 
242 1894 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA XL Si. 130,210.00 
243 1894 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA XL Si. 150,510.00 
244 1895 CHAQUETA DESCARTABLE TALLA XL Si. 738,000.00 
245 1895 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA XL Si. 909,000.00 
246 1896 CHAQUETA DESCART ABLE TALLA XL Si. 212,500.00 
247 1896 PANTALÓN DESCARTABLE TALLA XL Si. 262,500.00 
248 1897 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' Si. 520,000.00 
249 1898 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" Si. 142,800.00 
250 1905 CHAQUETA Y PANTALÓN DESCARTABLE TALLA M Si. 277,025.00 
251 1906 CHAQUETA Y PANTALÓN DESCARTABLE TALLA L Si. 478,888.20 
252 1907 CHAQUETA Y PANTALÓN DESCARTABLE TALLA XL Si. 210,615.00 
253 1908 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 61i2 Si. 65,000.00 
254 1914 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA L Si. 625,200.00 
255 1915 MAMELUCO DESCARTABLE TALLA L Si. 840,000.00 
256 1916 MAMELUCO DESCART ABLE TALLA L Si. 540,000.00 
257 1920 MASCARILLA DESCART ABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES Si. 627,300.00 
258 1922 SONDA VESICAL 2 VIAS DESCART ABLE Nº 14 Si. 41,787.20 
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259 1923 OXIMETRO DE PULSOS S/. 250,866.00 
260 1941 OXIMETRO DE PULSOS S/. 339,500.00 
261 1942 FILTRO PARA RESPIRADOR DE PROTECCION CONTRA PARTICULAS S/. 47,411.52 
262 1942 RESPIRADOR DE MEDIA CARA DE SILICONA TAMAÑO GRANDE S/. 45,880.90 
263 1948 ALGODÓN HIDRÓFILO X 500 g S/. 69,350.00 
264 1956 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO TALLA L S/. 276,360.00 
265 1959 JERINGA DESCARTABLE 3 mL CON AGUJA 21 G X 11/2 in S/. 66,000.00 
266 1960 JERINGA DESCART ABLE 3 mL CON AGUJA 21 G X 1 1/2 in S/. 305,900.00 
267 1117 MANDILON DESCARTABLE TALLA M S/. 149,985.00 
268 1333 MANDILON DESCARTABLE TALLA L S/. 970,000.00 
269 1384 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" S/. 90,000.00 
270 1395 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 895,000.00 
271 1396 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 308,000.00 
272 1397 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 450,000.00 
273 1398 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,790,000.00 
274 1400 MAMELUCO DESCARTABLE TALLA L SI. 99,750.00 
275 1409 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 264,000.00 
276 1410 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 4,375,000.00 
277 1411 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 447,500.00 
278 1413 MANDIL DESCART ABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 179,000.00 
279 1427 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 2,200,000.00 
280 1435 BOTA DESCART ABLE S/. 47,000.00 
281 1436 BOTA DESCART ABLE S/. 99,990.00 
282 1439 MANDIL DESCARTABLE NO ESTÉRIL TALLA M S/. 265,500.00 
283 1440 MANDIL DESCARTABLE NO ESTÉRIL TALLA M S/. 1,760,000.00 
284 1449 MANDIL DESCART ABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 435,000.00 
285 1451 GORRO DE CIRUG!A TIPO GUSANO PARA ENFERMERA S/. 2,457,492.00 
286 1470 HALOPERIDOL 5 mg/mL INY 1 mL S/. 840,000.00 
287 1478 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 255,000.00 
288 1480 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 972,000.00 
289 1481 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 93,500.00 
290 1482 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 264,000.00 
291 1489 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 85,000.00 
292 1490 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 238,500.00 
293 1492 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 1,643,500.00 
294 1495 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 90,000.00 
295 1496 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 264,000.00 
296 1497 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 99,327.00 
297 1498 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 85,000.00 
298 1503 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 177,000.00 
299 1505 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 378,240.00 
300 1506 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,500,000.00 
301 1509 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES S/. 96,250.00 
302 1520 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 9,305,200.00 
303 1521 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 840,000.00 
304 1522 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 40,000.00 
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305 1524 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 6,587,200.00 
306 1537 MANDILON DESCART ABLE TALLA M S/. 57,600.00 
307 1548 MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 S/. 220,000.00 
308 1552 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,670,000.00 
309 1553 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 240,000.00 
310 1558 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 42,500.00 
311 1560 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 206,400.00 
312 1581 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L" S/. 400,000.00 
313 1592 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 71/2 S/. 78,000.00 
314 1593 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE Nº 71/2 S/. 260,000.00 
315 1595 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 560,000.00 
316 1596 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 84,000.00 
317 1603 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 240,000.00 
318 1607 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA M S/. 384,000.00 
319 1624 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 672,000.00 

320 1946 CAJA DE CARTÓN DESCARTABLE PARA MATERIAL PUNZOCORTANTE 5 S/. 617,650.00 
L 

321 1950 ALGODÓN HIDRÓFILO X 500 g S/. 58,800.00 

322 1951 GEL ANTIBACTERIAL PARA MANOS X 1 L APROX. S/. 1,072,240.40 

323 1947 BOLSA DE POLIETILENO 50.8 µm X 50 cm X 70 cm COLOR ROJO S/. 800,709.60 
324 1967 CARETA PROTECTORA DE POLICARBONATO S/. 1,320,000.00 
325 1968 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA "L' S/. 640,000.00 
326 1969 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 254,000.00 
327 1970 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 582,400.00 
328 1971 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,340,000.00 
329 1972 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 630,000.00 
330 1973 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA M S/. 1,072,000.00 
331 1974 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 1,336,000.00 
332 1975 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 70,000.00 
333 1979 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES S/. 105,300.00 
334 1977 MASCARILLA DESCARTABLE QUIRURGICA 3 PLIEGUES S/. 540,000.00 
335 1978 MANDIL DESCARTABLE NO ESTERIL TALLA 'L' S/. 612,000.00 

Total SI. 227,470,176.92 

La afectación de la pandemia en las regiones del país ha sido heterogénea, pudiendo 
observarse hasta cuatro escenarios, uno donde la curva tiene una expresión bimodal, 
similar a la curva nacional con transmisión sostenida durante seis meses 
aproximadamente, donde se encuentran Lima, Callao, Piura, Ancash, Lambayeque, 
Loreto, Ucayali, Madre de Dios, San Martin, contribuyo con los dos picos de la curva 
nacional; un segundo grupo con una curva de base ancha unimodal con 6 meses de 
transmisión sostenida con moderada cantidad de casos donde están los departamentos de 
lea, La Libertad y Tumbes; un tercer grupo de inicio lento un solo pico pero pronunciado de 
aproximadamente 4 meses de duración con el pico hacia el mes de agosto y que 
contribuyo con el segundo pico de la curva nacional donde se encuentran Arequipa, 
Ayacucho, Cajamarca, Junín, Paseo, Huancavelica, Amazonas y Moquegua; y un cuarto 
grupo con una ola corta de aproximadamente dos y medio meses de duración de rápido 
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crecimiento y descenso y que contribuyo con el segundo pico de la curva nacional, allí se 
encuentran Tacna, Huancavelica, Cusca, Apurímac y Puno. 

El Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC) del 
Perú, ha generado tres escenarios en base al conocimiento actual y a los datos 
disponibles de la pandemia en el país. En dicha proyección se ha proyectado en el peor 
escenario para la Regiones, un incremento de casos probables en esta segunda ola, tanto 
en pacientes hospitalizados, así como en aquellos pacientes que pueden requerir atención 
en las áreas de UCI COVID, así como un incremento de fallecidos que se pueden esperar 
en esta segunda ola. 

Población que Fallecidos 
Población que falta ria 

Tasa de Infectados 
Hospitalizados Pacientes que que se 

debe infectarse que se pueden pueden requerir pueden ESCENARIOS desarrollar para alcanzar Ataque en una 
presentar en hospitalización 

estimado segunda ola 
esperaren 

inmunidad la inmunidad la segunda ola enUCI una 
de rebaño segunda ola 

LEVE 18,832,742 8,113,630 10"/4 811,363 102,283 28,120 14,060 
MAS PROBABLE 18,832,742 8,113,630 20"/4 1,622,726 204,566 34,377 17,189 
PEOR 18,832,742 8,113,630 30"/4 2,434,089 306,849 39,569 19,785 

Asimismo, se prevé que puede ser capaz de causar más de una ola de ataque pandémico, 
parte de lo cual ya se viene observando en países de Europa y América principalmente, 
donde luego de una tendencia descendente en diferentes países, recientemente han 
mostrado un segundo incremento de casos originando una segunda ola que tiene por 
característica principal afectar a población adulta joven, pero con la misma alta mortalidad 
en los grupos específicos de adultos mayores; y al igual que ellos requerirán ocupación 
de camas de las áreas de unidad de cuidados intensivos COVID. 

Ante el incremento de los casos confirmados y sospechosos de COVID-19, se ha 
fortalecido e incrementado la respuesta del sector salud, creciendo paulatinamente en 
número de camas de cuidados intensivos y de hospitalización, contando con 1528 camas 
de las áreas de UCI COVID, y disponibles 258, mientras que, en camas de hospitalización 
hay 5,389 hospitalizados. Sin embargo, en atención a las proyecciones y teniendo en 
cuenta el crecimiento de la población que requerirá atención hospitalizaría, es necesario 
continuar incrementando la oferta hospitalaria, es especial la especializada, a fin de 
garantizar el acceso oportuno de los servicios de salud a la población. 

Durante la Pandemia de la COVID-19 la capacidad de respuesta de las Unidades de 
Cuidados Críticos de los Establecimientos de Salud del país se vio considerablemente 
mejorada con la provisión de equipamiento biomédico, sin embargo, el uso prolongado y 
permanente de muchos de ellos ocasionó su deterioro por lo que se hace necesario su 
reposición para mantener dicha oferta, así como para incrementar nuevas camas de las 
áreas de UCI - COVID en los diferentes establecimientos de Lima y del interior del país. 

Debemos mencionar que la diferencia entre las áreas de UCI General y las áreas de UCI 
COVID radica fundamentalmente en el espacio físico donde se ubican dichas camas, el 
recurso humano y el equipamiento (al tratarse de una enfermedad predominantemente 
respiratoria) se prioriza la implementación de las camas las áreas de UCI COVID con 
ventiladores mecánicos, monitores, aspirador de secreciones. 
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El análisis ha incluido lo establecido en el Decreto de Urgencia Nº 035-2020, en cuyo 
Artículo 18º se establece que el Ministerio de Salud disponga del equipamiento biomédico 
comprendido en los contratos en ejecución de los Proyecto de Inversión Pública. 

Distribución del Equipamiento Médico según Proyectos de Inversión Pública 

ENTIDAD 
PROPIETARIA DEL 
PROYECTO 
"CONSTRUCCIÓN Y 
EQUIPAMIENTO DEL • 

EQUIPAMIENTO MÉDICO 

VENTILADOR 
VOLUMETRICO + PCV 

CANTIDAD DESTINO 

6 
! 

REGIONAL EN LA ·····-······ 
MONITOR DE FUNCIONES 1 HOSPITAL [ 

PROVINCIA DE VITALES DE 08 HUAURA OYON 
CAÑETE, META II PARAMETROS Y SBS 

ASPIRADOR DE 10 
SECRECIONES RODABLE 
ELECTROCARGIOGRAFO 1 
DE 3CANALES 
COCHE DE PARO 4 
MONITOR DE FUNCIONES 1 HOSPITAL 
VITALES DE 08 HUARAL Y SBS 
PARAMETROS 
ASPIRADOR DE 6 
SECRECIONES RODABLE 
ELECTROCARGIOGRAFO 1 
DE 3 CANALES ! 

1 
1 COCHE DE PARO 2 i 1 ..,_ ... ··--·-··-·-···-····-···-········-···-·· 

HOSPITAL DE 
EMERGENCIA 

TOTAL 32 

¡ ENTIDAD EQUIPAMIENTO MÉDICO CANTIDAD DESTINO 
1 PROPIETARIA DEL 

PROYECTO 
) ASPIRADOR DE 8 DIRESA 
os SECRECIONES RODABLE LORETO 
IEL CARRO DE TRANSPORTE 4 
II-2 DE COCHE DE PARO 
AR l ELECTROCARDIOGRAFO i 4 
ITO 1 MONITOR DE PACIENTE ¡ 2 
JS, PLANTA DE OXÍGENO 

1 

1 
DE 

DEPARTAMENTO 
DE LORETO" 

REGIONAL DE 
LORETO 

1 t· TOTAL 19 

ENTIDAD EQUIPAMIENTO MÉDICO CANTIDAD DESTINO 
PROPIETARIA DEL 
PROYECTO 

VENTILADOR MECÁNICO 3 DIRESA 
"FORTALECIMIENTO TUMBES 
DE LOS SERVICIOS VENTILADOR MECANICO 3 DIRESA CUSCO 
DE SALUD DEL ADULTO PEDIATRICO 
HOSPITAL ---·.----·-·--- +-· 

GERENCIA VENTILADOR MECANICO 3 
REGIONAL DE REGIONAL DE 
PUCALLPA . SALUD 
REGIÓN UCAYALLI" AREQUIPA 

1 

... 
1 TOTAL 9 

ENTIDAD 
PROPIETARIA DEL 

, PROYECTO 
i "MEJORAMIENTO Y ASPIRADOR DE 7 DIRESA 1 

L -----~--········-··················· ·································---~----' 

EQUIPAMIENTO MÉDICO CANTIDAD DESTINO 
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AMPLIACIÓN DE SECRECIÓN RODABLE, TUMBES 
CAPACIDAD DE INCLUYE ACCESORIOS 
RESPUESTA EN EL MONITOR DE FUNCIONES 7 
TRATAMIENTO VITALES DE 6 
AMBULATORIO DEL PARÁMETROS, INCLUYE 
CÁNCER" - INEN ACCESORIOS 

VENTILADORES 7 
MECÁNICOS, INCLUIDO 
ACCESORIOS 
COCHE DE SOPORTE 7 
(PARTE DE VENTILADOR 
MECÁNICO) 
TOTAL 28 

Ante el riesgo de no poder atender oportunamente a las personas hospitalizadas e 
ingresadas a las áreas de UCI COVID por COVID- 19, se pone en riesgo el derecho a la 
salud, que es fundamental y tiene una relación intrínseca con el derecho a la vida, ya que 
la presencia de una enfermedad o patología puede conducir a la muerte o, en todo caso, 
afectar la calidad de vida de las personas. Por ello, es relevante la intervención del Estado 
a través del Ministerio de Salud, mediante acciones y medidas dirigidas a cuidar la vida de 
las personas, lo que supone el tratamiento destinado a atacar la infección por COVID-19. 

En ese sentido, es menester dotar al Ministerio de Salud y los GOREs, de todos los 
recursos necesarios para poder atender a los pacientes complicados con el COVID-19 y 
sospechosos dando el acceso y la oferta suficiente de camas de las áreas de Unidad de 
Cuidados Intensivos -COVID, permitiendo la ampliación y condicionamiento de mayor 
oferta especializada en condiciones óptimas. 

El deber inaplazable del Estado de proteger la salud de la ciudadanía, evidencia la 
necesidad de adoptar medidas extraordinarias en materia económica y financiera que 
permitan al Ministerio de Salud contar de manera inmediata con una mayor oferta de salud 
especializada, disponible para atender a pacientes complicados con el COVID-19. 

A partir de ello, el Tribunal Constitucional ha subrayado en sus pronunciamientos que la 
salud es un «derecho fundamental indiscutible y, como tal, generador de acciones 
positivas por parte de los poderes públicos, pues resulta inobjetable que deben 
promoverse, desde el Estado, condiciones que lo garanticen de modo progresivo, y que se 
le dispense protección adecuada a quienes ya gocen de él». Asimismo, ha resaltado que 
los servicios de salud, especialmente los públicos, cobran vital importancia en la sociedad, 
pues en la eficiencia de su prestación radica la vida y la integridad de las personas. 

El contenido o ámbito de protección de este derecho constitucional consiste en la "facultad 
inherente a todo ser humano de conservar un estado de normalidad orgánica funcional, 
tanto física como psíquica, así como de restituirlo ante una situación de perturbación del 
mismo". (STC 1429-2002-HC/TC, FJ 12, segundo párrafo). El derecho a la salud, 
entonces, "se proyecta como la conservación y el restablecimiento de ese estado" (STC 
1429-2002-HC/TC, FJ 13). Este doble aspecto del derecho a la salud se orienta 
ciertamente a posibilitar un estado pleno de salud." (FJ de la STC 7231-2005-PA/TC). 

Al respecto, ha señalado el Tribunal Constitucional que "[e]/ principio de dignidad irradia en igual 
magnitud a toda la gama de derechos, ya sean los denominados civiles y políticos, como los económicos, 
sociales y culturales, toda vez que la máxima eficacia en la valoración del ser humano sólo puede ser 
lograda a trevés de la protección de los distintos elencos de derechos, en forma conjunta y coordinada. 
(. .. .) Bajo este principio, el Estado no sólo actuará respetando la autonomía del individuo y los derechos 
fundamenta/es como límites para su intervención -obligaciones de no hacer-, sino que deberá 
proporcionar, a su vez, los cauces mínimos para que el propio individuo pueda lograr el desarrollo de su 
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personalidad y la libre elección de sus planes de vida -obligaciones de hecet" (ff.JJs. 19 y 20 de la STS 
2016-2004-AA/TC) 

Este marco constitucional, así como el contemplado en el Derecho Internacional de los 
Derechos Humanos, donde se reconoce el derecho de toda persona al disfrute del más 
alto nivel posible de salud física y mental , establece la responsabilidad del Estado de 
adoptar medidas apropiadas de carácter legislativo, administrativo, presupuestario, judicial 
o de otra índole para dar plena efectividad al derecho a la salud; es decir, el Estado se 
encuentra en el deber de adoptar medidas de carácter legal para garantizar de manera 
plena y efectiva este derecho, contexto en el cual se propone el presente Proyecto de 
Decreto de Urgencia. 

Dichas medidas son de vital importancia para la sociedad, pues se logrará mejores niveles 
de atención de salud a los pacientes con la enfermedad causada por el COVID-19, y con 
ello se protegerá la vida de las personas. 

El Tribunal Constitucional con relación a la vinculación del derecho de salud y el derecho a 
la vida precisa que "[/]a salud es derecho fundamental por su relación inseparable con el 
derecho a la vida; y la vinculación entre ambos es irresoluble, ya que la presencia de una 
enfermedad o patología puede conducirnos a la muerte o, en todo caso, desmejorar la 
calidad de la vida". 

En tal sentido, se advierte que estas medidas están orientadas a alcanzar mayores niveles 
de protección de los derechos a la vida y salud, que son inseparables, y la razonabilidad 
para su adopción se presenta en la necesidad de preservar y proteger estos derechos 
constitucionalmente valiosos. 

4. EXCEPCIONES A RESTRICCIONES PRESUPUESTARIAS 

En el marco de la emergencia sanitaria, corresponde generar medidas que posibiliten 
acceder a recursos para el desarrollo de las actividades del Covid-19, en el marco de dar 
cumplimiento al Plan de preparación y respuesta ante la segunda ola pandémica por 
COVID-19, en el Perú, desde el nivel nacional como también de los gobiernos regionales, 
siendo necesario implementar el plan y realizar actividades para identificar rápidamente el 
incremento de casos y los lugares de procedencia de los mismos a nivel territorial, así 
como identificar posibles fuentes de infección para una intervención temprana; entre otras 
medidas., por ello es necesario que el Ministerio de Salud, sus organismos públicos y los 
Gobiernos Regionales puedan realizar modificaciones presupuestarias en el nivel funcional 
programático, con cargo a su presupuesto institucional. 

Al respecto , es de indicar que a nivel de todos los programas presupuestales del sector, 
se tiene programado para el presente año ejecutar productos que contienen actividades 
sanitarias presenciales2 o de reuniones técnicas que por su naturaleza estarían afectadas 
total o parcialmente por la Pandemia del COVID-19 y consecuentemente los gastos 
relacionados a ellos, contenidos en las específicas de gasto que se indican líneas abajo no 
se ejecutarían en su totalidad en el presente ejercicio presupuestar, siendo necesario que 

2 Reuniones Nacionales, Reuniones Macrorregionales, Reuniones Regionales, Reuniones técnicas, Capacitaciones, 
Supervisiones, Monitoreo, entre otras, el uso/ ejecución/ consumo de muchas las específicas de gasto, se van a ver 
afectado y muchas de ellas se realizan con la metodología virtual o de computo por teleconferencias, llamadas 
telefónica, redes sociales entre otros 
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cada Unidad Ejecutora o Pliego identifique y realice las modificaciones presupuestales en 
cada programa presupuesta! de aquellas específicas. 

De acuerdo a lo revisado en los tres niveles de gobierno, en la función 20. Salud, en los 
niveles de gobierno Nacional y Regional, categoría presupuesta! de programas 
presupuestales, por toda fuente de financiamiento, en las genéricas de gasto 2.3 Bienes y 
Servicios (Sin CAS), 2.5 Otros Gastos, 2.6 Adquisición de Activos No Financieros, en 
actividades no Covid-19 se observa un presupuesto de S/ 1 040 993 259, de acuerdo al 
siguiente detalle: 

Fuente: SIAF-MEF 

Para el presupuesto mencionado anteriormente, se detallan los diversos clasificadores 
involucrados, por programa presupuesta! de acuerdo al siguiente cuadro: 

0001. PROGRAMA ARTICULADO NUTRICIONAL 234,886,408 

2.3.1.1.1.1- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 6,933,502 

2.3.1.10.1.1- SUMINISTROS DE USO ZOOTECNICO 3,000 

2.3.1.10.1.4 - FERTILIZANTES, INSECTICIDAS, FUNGICIDAS Y SIMILARES 6,000 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 39,746 

2.3.1.11.1.3 - PARA MOBILIARIO Y SIMILARES 18,297 

2.3.1.11.1.4 - PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 69,482 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 58,476 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 4,214,086 

2.3.1.2.1.2 - TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 902,748 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 169,952 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 7,358,026 

2.3.1.3.1.2- GASES 100,352 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 217,754 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 791,500 

2.3.1.5.1.2- PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 9,277,613 

2.3.1.5.3.1-ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 15,223,125 

2.3.1.5.3.2 - DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 288,844 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 840,169 

2.3.1.5.99.99-0TROS 495,119 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 251,705 

2.3.1.6.1.2- DE COMUNICACIONES Y TELECOMUNICACIONES 1,150 

2.3.1.6.1.3 - DE CONSTRUCCION Y MAQUINAS 27,298 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 125,745 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 205,794 
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-- - --- 
2.3.1.7.1.1- ENSERES 1,182,497 

2.3.1.8.1.1-VACUNAS 7,243,191 

2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 31,001,031 

2.3.1.8.1.99- OTROS PRODUCTOS SIMILARES 414,934 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICO$, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 36,356,119 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 1,013,862 

2.3.1.9.1.2 - MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 1,289,006 

2.3.1.9.1.99- OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 487,736 

2.3.1.99.1.1- HERRAMIENTAS 134,686 

2.3.1.99.1.2 - PRODUCTOS QUIMICOS 37,942 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 5,269,786 

2.3.1.99.1.4 - SIMBOLOS, DISTINTIVOS Y CONDECORACIONES 2,340 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 1,875,154 

2.3.2.1.1.99 - OTROS GASTOS 16,773 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 1,687,271 

2.3.2.1.2.2 - VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 4,502,585 

2.3.2.1.2.3 - VIATICO$ Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION 9,039 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 4,661,644 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 205,044 

2.3.2.2.1.2- SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 114,778 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 21,188 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 137,117 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 61,412 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 1,295,178 

2.3.2.2.4.3 - SERVICIOS DE IMAGEN INSTITUCIONAL 1,000 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 477,228 

2.3.2.3.1.2 - SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 318,000 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 104,975 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 125,298 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 5,277 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 734,893 

2.3.2.4.99.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 1,900 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 2,429,203 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 64,920 

2.3.2.5.1.3 - DE MOBILIARIO Y SIMILARES 201,777 

2.3.2.5.1.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 1,167,386 

2.3.2.5.1.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 19,232 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 263,631 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 146,139 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 2,783,388 

2.3.2.7.1.99 - OTROS SERVICIOS SIMILARES 487,550 
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2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 389,790 

2.3.2.7.10.99- OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 1,093,157 

2.3.2.7.11.1- EMBALAJE Y ALMACENAJE 1,328,542 

2.3.2.7.11.2- TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 5,690,024 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 2,512,448 

2.3.2.7.11.6 - SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 2,308,811 

2.3.2.7.11.99- SERVICIOS DIVERSOS 9,430,635 
2.3.2.7.14.98 - OTROS SERVICIOS TÁ%oCNICOS Y PROFESIONALES DESARROLLADOS POR 

PERSONAS NATURALES o 
2.3.2.7.2.7 - SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD 5,037,415 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 25,600 

2.3.2.7.3.1- REALIZADO POR PERSONAS JURIDICAS 23,612 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 14,725 

2.3.2.7.4.1- ELABORACION DE PROGRAMAS INFORMATICOS 85,370 

2.3.2.7.4.99- OTROS SERVICIOS DE INFORMATICA 18,000 

2.3.2.7.5.7 - INTERNOS DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA 5,000 

2.3.2.7.5.8- CONTRIBUCIONES A LOS SEGUROS DE SALUD 849 

2.3.2.7.7.1- SERVICIOS RELACIONADOS CON EL MEDIO AMBIENTE 96,205 

2.3.2.7.8.1- SERVICIOS RELACIONADOS CON EL TRATAMIENTO DE AGUA 51,050 

2.3.2.7.9.99- OTROS RELACIONADOS A ORGANIZACION DE EVENTOS 11,020 
2.3.2.9.1.1- LOCACIÁ"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 25,874,226 

2.5.2.1.1.99- A OTRAS ORGANIZACIONES 1,366,255 

2.5.4.1.1.1- IMPUESTOS 23,552,081 

0002. SALUD MATERNO NEONATAL 143,789,877 

2.3.1.1.1.1-ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 3,237,000 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 8,904 

2.3.1.11.1.2- PARA VEHICULOS 1,000 

2.3.1.11.1.4 - PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 3,600 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 1,457 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 480 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 2,781,507 

2.3.1.2.1.2- TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 1,857,155 

2.3.1.2.1.3-CALZADO 22,700 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 3,867,285 

2.3.1.3.1.2-GASES 44,368 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 77,511 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 116,752 

2.3.1.5.1.2- PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 4,707,986 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 7,880,534 

2.3.1.5.3.2- DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 61,102 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 207,998 

2.3.1.5.99.99 - OTROS 198,272 
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2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 338,471 

2.3.1.6.1.2 - DE COMUNICACIONES Y TELECOMUNICACIONES 1,000 

2.3.1.6.1.3 - DE CONSTRUCCION Y MAQUINAS 3,000 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 215,786 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 544,663 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 1,097,078 

2.3.1.8.1.1-VACUNAS 81,549 

2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 34,663,251 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 3,028,007 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 38,229,507 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 206,281 

2.3.1.9.1.2- MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 485,074 

2.3.1.9.1.99 - OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 322,938 

2.3.1.99.1.1- HERRAMIENTAS 49,368 

2.3.1.99.1.2 - PRODUCTOS QUIMICOS 35,465 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 3,000,198 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 387,796 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 513,520 

2.3.2.1.2.2- VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 1,592,660 

2.3.2.1.2.3 - VIATICO$ Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION 100,043 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 2,017,284 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 347,509 

2.3.2.2.1.2 - SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 267,549 

2.3.2.2.2.1 - SERVICIO DE TELEFONIA MOVIL 44,396 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 5,601 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 119,856 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 19,537 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 695,508 

2.3.2.2.5.1- DIFUSIA"N EN EL DIARIO OFICIAL 5,000 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 210,242 

2.3.2.3.1.2- SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 273,453 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 319,451 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 698,509 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 11,200 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 364,830 

2.3.2.4.99.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 43,098 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 537,740 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 10,510 

2.3.2.5.1.3 - DE MOBILIARIO Y SIMILARES 6,000 

2.3.2.5.1.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 38,973 

2.3.2.5.1.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 8,120 
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2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 312,052 

2.3.2.6.3.2 - SEGURO DE VEHICULOS 70,000 

2.3.2.6.3.3 - SEGURO OBLIGATORIO ACCIDENTES DE TRANSITO _(_SOAT) 4,000 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 85,651 

2.3.2.6.3.99 - OTROS SEGUROS DE BIENES MUEBLES E INMUEBLES 6,145 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 2,170,000 

2.3.2.7.1.6- ESTUDIOS 1,100 

2.3.2.7.1.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 61,027 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 317,441 

2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 4,960 

2.3.2.7.11.1- EMBALAJE Y ALMACENAJE 35,958 

2.3.2.7.11.2 - TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 988,487 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 1,657,005 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 891,644 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 6,875,813 

2.3.2.7.2.1- CONSULTORIAS 10,000 

2.3.2.7.2.7 - SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD 558,591 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 52,989 

2.3.2.7.3,1- REALIZADO POR PERSONAS JURIDICAS 4,200 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 42,500 

2.3.2.7.4.99 - OTROS SERVICIOS DE INFORMATICA 800 

2.3.2.7.5.7 - INTERNOS DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA 165,568 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 11,880,196 

2.5.2.1.1.99-A OTRAS ORGANIZACIONES 1,578,118 

2.5.4.1.1.1- IMPUESTOS o 
0016. TBC-VIH/SIDA 215,309,168 

2.3.1.1.1.1- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 1,722,150 

2.3.1.1.1.2-ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO ANIMAL 535 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 8,070 

2.3.1.11.1.3 - PARA MOBILIARIO Y SIMILARES 1,587 

2.3.1.11.1.4 - PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 22,888 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 100 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 1,608 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 2,162,042 

2.3.1.2.1.2 - TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 68,988 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 5,178 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 876,133 

2.3.1.3.1.2-GASES 38,131 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 28,103 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 78,078 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 4,329,133 
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2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 6,974,331 

2.3.1.5.3.2 - DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 6,209 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 32,982 

2.3.1.5.99.99 - OTROS 21,352 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 8,135 

2.3.1.6.1.2- DE COMUNICACIONES Y TELECOMUNICACIONES 612 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 850 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 34,649 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 583,938 

2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 41,141,004 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 599,383 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICO$, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 91,816,319 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 212,415 

2.3.1.9.1.2- MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 161,458 

2.3.1.9.1.99 - OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 8,236 

2.3.1.99.1.2- PRODUCTOS QUIMICOS 5,352 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 2,425,008 

2.3.1.99.1.4 - SIMBOLOS, DISTINTIVOS Y CONDECORACIONES 1,747 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 725,073 

2.3.2.1.1.99 - OTROS GASTOS 72,212 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 513,165 

2.3.2.1.2.2 - VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 1,144,585 

2.3.2.1.2.3 -VIATICOS Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION 7,812 

2.3.2.1.2.99- OTROS GASTOS 785,705 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 607,306 

2.3.2.2.1.2 - SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 251,770 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 7,599 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 605,961 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 136,502 

2.3.2.2.3.99- OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 1,507 

2.3.2.2.4.1 - SERVICIO DE PUBLICIDAD 624,372 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 532,519 

2.3.2.3.1.2 - SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 627,208 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 1,543,932 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 58,600 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 2,156,624 

2.3.2.4.99.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 60,000 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 73,927 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 26,600 

2.3.2.5.1.3 - DE MOBILIARIO Y SIMILARES 121,550 

2.3.2.5.1.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 86,228 
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2.3.2.5.1.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 4,200 

2.3.2.6.1.2 - GASTOS NOTARIALES 10,439 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 116,420 

2.3.2.6.3.3 - SEGURO OBLIGATORIO ACCIDENTES DE TRANSITO (SOAT) 4,649 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 138,841 

2.3.2.6.3.99 - OTROS SEGUROS DE BIENES MUEBLES E INMUEBLES 258,833 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 277,688 

2.3.2.7.1.1-CONSULTORIAS 920 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 100,984 

2.3.2.7.10.99- OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 27,750 

2.3.2.7.11.1- EMBALAJE Y ALMACENAJE o 
2.3.2. 7.11.2 - TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 742,819 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 1,240,328 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 534,064 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 1,429,558 
2.3.2.7.14.98 - OTROS SERVICIOS TA%oCNICOS Y PROFESIONALES DESARROLLADOS POR 

PERSONAS NATURALES o 
2.3.2.7.2.1-CONSULTORIAS 600 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 46,100 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 290,171 

2.3.2.7.4.3 - SOPORTE TECNICO 1,100 

2.3.2.7.4.99- OTROS SERVICIOS DE INFORMATICA 6,800 

2.3.2.7.5.2- PROPINAS PARA PRACTICANTES 19,300 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 7,638,154 

2.5.2.1.1.99-A OTRAS ORGANIZACIONES 425,107 

2.5.4.1.1.1- IMPUESTOS 37,846,882 

0017. ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS 76,051,684 

2.3.1.1.1.1-ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 3,272,619 

2.3.1.1.1.2- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO ANIMAL 7,000 

2.3.1.10.1.1- SUMINISTROS DE USO ZOOTECNICO 402,134 

2.3.1.10.1.4 - FERTILIZANTES, INSECTICIDAS, FUNGICIDAS Y SIMILARES 5,034,538 

2.3.1.10.1.6- PRODUCTOS FARMACEUTICOS DE USO ANIMAL S,257,040 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 80,498 

2.3.1.11.1.2 - PARA VEHICULOS 3,332 

2.3.1.11.1.4- PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS S,300 

2.3.1.11.1.5- OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 5,000 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 1,298,698 

2.3.1.2.1.2- TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 195,089 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 34,424 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 5,667,289 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 372,218 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 27,307 

44 



Ministerio de Salud Programa Nacional de 
Inversiones en Salud 

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

"Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia' 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 1,679,924 

2.3.1.5.2.1- AGROPECUARIO, GANADERO Y DE JARDINERIA 6,433 

2.3.1.5.3.1 - ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 1,040,611 

2.3.1.5.3.2 - DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 4,461 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 166,602 

2.3.1.5.99.99 - OTROS 46,039 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 3,698 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 135,171 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 328,661 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 263,098 

2.3.1.8.1.2 - MEDICAMENTOS 2,271,187 

2.3.1.8.1.99- OTROS PRODUCTOS SIMILARES 873,253 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 16,585,137 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 16,770 

2.3.1.9.1.2- MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 8,459 

2.3.1.9.1.99- OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEÁ'ANZA 20,175 

2.3.1.99.1.1- HERRAMIENTAS 9,008 

2.3.1.99.1.2- PRODUCTOS QUIMICOS 4,639 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 770,192 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 930,925 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 1,627,897 

2.3.2.1.2.2- VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 4,112,199 

2.3.2.1.2.3 - VIATICOS Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION 8,328 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 4,947,364 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 276,811 

2.3.2.2.1.2- SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 16,288 

2.3.2.2.2.1- SERVICIO DE TELEFONIA MOVIL 31,500 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 5,942 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 108,148 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 62,165 

2.3.2.2.3.99 - OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 16,574 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 870,885 

2.3.2.2.5.1 - DIFUSIA"N EN EL DIARIO OFICIAL 4,200 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 100,000 

2.3.2.3.1.2- SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 234,188 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 168,423 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 76,077 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 327,521 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 470,100 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 970,303 

2.3.2.5.1.3 - DE MOBILIARIO Y SIMILARES 844 
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2.3.2.5.1.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 102,441 

2.3.2.S.l.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 110,S74 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 18,016 

2.3.2.6.3.3- SEGURO OBLIGATORIO ACCIDENTES DE TRANSITO (SOAT) 1,100 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 7,199 

2.3.2.7.1.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 545 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 103,573 

2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 300 

2.3.2.7.11.1- EMBALAJE Y ALMACENAJE 43,464 

2.3.2.7.11.2- TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 1,145,897 
2.3.2.7.11.3 - SERVICIOS RELACIONADOS CON FLORERIA, JARDINERIA Y OTRAS ACTIVIDADES 

SIMILARES 350 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 1,425,464 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 1,093,181 

2.3.2.7.11.99- SERVICIOS DIVERSOS 4,849,863 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 2,000 

2.3.2.7.3.2 - REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 5,327 

2.3.2.7.4.3 - SOPORTE TECNICO 200 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 5,367,332 

2.5.2.1.1.99 - A OTRAS ORGANIZACIONES 384,172 

2.5.4.1.1.1- IMPUESTOS 128,000 

0018. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 56,503,306 

2.3.1.1.1.1- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 655,698 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 42,177 

2.3.1.11.1.3- PARA MOBILIARIO Y SIMILARES 524 

2.3.1.11.1.4 - PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 50,000 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 523,881 

2.3.1.2.1.2 - TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 33,300 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 3,012 

2.3.1.3.1.1 - COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 785,159 

2.3.1.3.1.2 -GASES 149 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 21,441 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 21,885 

2.3.1.5.1.2- PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 1,603,420 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 1,876,030 

2.3.1.5.3.2 - DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 4,538 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 43,740 

2.3.1.5.99.99- OTROS 25,676 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 1,500 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 27,784 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 848 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 77,212 
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2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 9,213,169 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 294,353 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICO$, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 17,109,112 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 132,154 

2.3.1.9.1.2 - MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 117,188 

2.3.1.9.1.99 - OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 41,190 

2.3.1.99.1.2- PRODUCTOS QUI MICOS 20,559 
2.3.1.99.1.3- LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 956,537 

2.3.1.99.1.4 - SIMBOLOS, DISTINTIVOS Y CONDECORACIONES 1,560 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 382,493 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 1,460,422 

2.3.2.1.2.2- VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 2,162,670 

2.3.2.1.2.3 - VIATICOS Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION 1,466 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 1,055,453 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 369,299 

2.3.2.2.1.2- SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 167,164 

2.3.2.2.2.1- SERVICIO DE TELEFONIA MOVIL 600 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 1,376 

2.3.2.2.2.3- SERVICIO DE INTERNET 105,059 

2.3.2.2.3.1 - CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 9,258 

2.3.2.2.3.99- OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 2,371 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 81,790 

2.3.2.2.4.3 - SERVICIOS DE IMAGEN INSTITUCIONAL 625 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 945,174 

2.3.2.3.1.2 - SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 299,975 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 80,000 
2.3.2.4.4.3 - GASTOS POR MANTENIMIENTO DERIVADOS DE INFORMES TA%oCNICOS DE 

MANTENIMIENTO (ITM) 790 

2.3.2.4.4.5 - GASTOS POR MANTENIMIENTO DE EMERGENCIA 600 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 47,750 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 214,218 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 553,688 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 37,050 

2.3.2.5.1.3 - DE MOBILIARIO Y SIMILARES 2,880 

2.3.2.5.1.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 145,762 

2.3.2.5.1.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 4,750 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 59,591 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 38,526 

2.3.2.6.3.99- OTROS SEGUROS DE BIENES MUEBLES E INMUEBLES 11,000 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 242,287 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 82,700 
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2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 537,796 

2.3.2.7.11.2- TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 98,171 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 1,199,420 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 678,973 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 3,245,124 

2.3.2.7.2.99 - OTROS SERVICIOS SIMILARES 41,350 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 2,800 

2.3.2.7.4.1- ELABORACION DE PROGRAMAS INFORMATICOS 30,000 

2.3.2.7.4.3 - SOPORTE TECNICO 34,638 

2.3.2.7.5.7 - INTERNOS DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA 101,738 

2.3.2.7.7.1- SERVICIOS RELACIONADOS CON EL MEDIO AMBIENTE 3,000 

2.3.2.7.9.99- OTROS RELACIONADOS A ORGANIZACION DE EVENTOS 6,525 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 7,905,981 

2.5.2.1.1.99- A OTRAS ORGANIZACIONES 367,207 

0024. PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER 85,830,382 

2.3.1.1.1.1- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 870,966 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 10,000 

2.3.1.11.1.4- PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 1,500 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 6,581 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 15,000 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 1,302,164 

2.3.1.2.1.2- TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 472,815 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 11,615 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 560,787 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 109,179 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 45,588 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 3,036,072 

2.3.1.5.3.1-ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 5,162,123 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 17,027 

2.3.1.5.99.99 - OTROS 17,978 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 1,000 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 49,390 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 5,749 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 410,190 

2.3.1.8.1.1-VACUNAS 141 

2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 36,696,401 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 107,052 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 18,295,648 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 168,611 

2.3.1.9.1.2 - MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 371,230 

2.3.1.9.1.99 - OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 215,225 
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2.3.1.99.1.2 - PRODUCTOS QUIMICOS 79,210 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 1,632,819 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 496,404 

2.3.2.1.1.99 - OTROS GASTOS 40,000 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 496,682 

2.3.2.1.2.2- VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 980,524 

2.3.2.1.2.3 - VIATICOS Y FLETES POR CAMBIO DE COLOCACION 5,604 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 960,245 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 9,584 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 11,488 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 3,900 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 33,693 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 25,000 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 4,319 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 100 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 1,196,049 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 50,000 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 12,360 

2.3.2.5.1.3 - DE MOBILIARIO Y SIMILARES 11,500 

2.3.2.5.1.99- DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 600 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 89,426 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 22,158 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 335,295 

2.3.2.7.1.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 6,824 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 95,806 

2.3.2.7.10.99- OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 25,750 

2.3.2.7.11.1- EMBALAJE Y ALMACENAJE 2,500 

2.3.2.7.11.2 - TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 225,650 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 208,722 

2.3.2.7.11.6 - SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 410,721 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 3,026,106 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 10,193 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 1,000 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 7,234,453 

2.5.2.1.1.99 - A OTRAS ORGANIZACIONES 123,000 

2.5.4.1.1.1- IMPUESTOS 2,665 

2.6.3.2.4.1- MOBILIARIO o 

2.6.3.2.4.2- EQUIPOS o 
0051. PREVENCION Y TRATAMIENTO DEL CONSUMO DE DROGAS 993,529 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 406,809 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 129,600 
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2.3.2.1.2.2- VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 185,400 

2.3.2.1.2.99- OTROS GASTOS 22,800 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 57,120 

2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 38,400 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 153,400 

0068. REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES 53,733,054 

2.3.1.1.1.1-ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 1,179,201 

2.3.1.10.1.4- FERTILIZANTES, INSECTICIDAS, FUNGICIDAS Y SIMILARES 1,455 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 451,993 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 25,096 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 11,901 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 2,0lS,196 

2.3.1.2.1.2- TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 104,561 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 556,510 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 1,104,715 

2.3.1.3.1.3- LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 6,009 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 125,956 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 1,997,129 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 1,031,642 

2.3.1.5.3.2- DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 10,000 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 831,110 

2.3.1.5.99.99 - OTROS 4,714 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 24,039 

2.3.1.6.1.2 - DE COMUNICACIONES Y TELECOMUNICACIONES 13,200 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 1,375,133 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 33,334 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 1,446,171 

2.3.1.8.1.2 - MEDICAMENTOS 837,000 

2.3.1.8.1.99- OTROS PRODUCTOS SIMILARES 8,500 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 2,552,409 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 32,776 

2.3.1.9.1.2- MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 423,487 

2.3.1.99.1.1- HERRAMIENTAS 28,122 
2.3.1.99.1.3- LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 124,122 

2.3.1.99.1.4- SIMBOLOS, DISTINTIVOS Y CONDECORACIONES 5,568 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 3,572,861 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 2,464,943 

2.3.2.1.2.2 - VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 4,280,999 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 701,850 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 1,560 

2.3.2.2.1.2 - SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 1,115 
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2.3.2.2.2.1- SERVICIO DE TELEFONIA MOVIL 21,090 

2.3.2.2.2.2- SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 10,464 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 70,558 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 11,487 

2.3.2.2.3.99 - OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 398,410 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 930 

2.3.2.3.1.2 - SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 2,800 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 3,534,893 
2.3.2.4.4.3 - GASTOS POR MANTENIMIENTO DERIVADOS DE INFORMES TA%oCNICOS DE 

MANTENIMIENTO (ITM) 649 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 43,548 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 27,588 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 1,848,437 

2.3.2.4.99.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 415,252 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 1,520,638 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 16,649 

2.3.2.5.1.4- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 14,000 

2.3.2.5.1.99- DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 329,150 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 10,287 

2.3.2.6.3.3 - SEGURO OBLIGATORIO ACCIDENTES DE TRANSITO (SOAT) 3,870 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 5,797 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 200,000 

2.3.2.7.1.1-CONSULTORIAS 1,700 

2.3.2.7.1.99 - OTROS SERVICIOS SIMILARES 55,674 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 114,952 

2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 374,400 

2.3.2.7.11.2- TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 1,463,786 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 1,417,407 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 995,724 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 4,875,718 

2.3.2.7.13.98- OTROS SERVICIOS TA%oCNICOS Y PROFESIONALES DESARROLLADOS POR 

PERSONAS JURA DICAS 52,099 

2.3.2.7.14.98 - OTROS SERVICIOS TA%oCNICOS Y PROFESIONALES DESARROLLADOS POR 

PERSONAS NATURALES 12,077 

2.3.2.7.2.1- CONSUL TORIAS 22,746 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 9,663 

2.3.2.7.3.1- REALIZADO POR PERSONAS JURIDICAS 34,751 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 32,331 

2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 
RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 8,399,152 

0104. REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS 28,537,447 

2.3.1.1.1.1-ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 593,333 

2.3.1.11.1.2 - PARA VEHICULOS 46,000 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 800 
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2.3.1.2.1.1 - VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 318,715 

2.3.1.2.1.2- TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 53,788 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 58,860 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 902,492 

2.3.1.3.1.2- GASES 7,791 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 14,885 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 43,353 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 914,959 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 894,667 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 17,740 

2.3.1.5.99.99- OTROS 2,788 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 126,901 

2.3.1.6.1.4- DE SEGURIDAD 15,435 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 4,750 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 82,907 

2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 588,301 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 97,015 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 4,389,245 

2.3.1.9.1.1 - LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 20,322 

2.3.1.9.1.2- MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEÁ'ANZA 15,030 

2.3.1.9.1.99- OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEÁ'ANZA 500 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEÁ'ANZA 49,246 

2.3.1.99.1.99- OTROS BIENES 85,539 

2.3.2.1.1.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 32,580 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 612,432 

2.3.2.1.2.2-VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 792,759 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 46,549 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 15,503 

2.3.2.2.2.1- SERVICIO DE TELEFONIA MOVIL 29,426 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 58,494 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 8,774 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 15,550 

2.3.2.2.3.99- OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 1,242 

2.3.2.2.4.1- SERVICIO DE PUBLICIDAD 301 

2.3.2.3.1.2 - SERVICIOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA 52,680 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 62,179 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 1,304,574 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 1,500 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 2,217,298 

2.3.2.4.99.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 1,040 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 600,060 
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2.3.2.S.l.2 - DE VEHICULOS 400,000 

2.3.2.S.l.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 23,000 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 254,993 

2.3.2.6.3.2 - SEGURO DE VEHICULOS 101,000 

2.3.2.6.3.3 - SEGURO OBLIGATORIO ACCIDENTES DE TRANSITO (SOAT) 81,174 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 15,373 

2.3.2.6.4.1 - GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 510,842 

2.3.2.7.1.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 5,040 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 24,908 

2.3.2.7.11.2 - TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 13,784 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 111,407 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 409,870 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 1,453,119 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 10,340 

2.3.2.7.3.1 - REALIZADO POR PERSONAS JURIDICAS 173,657 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 9,750,637 
0129. PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDARIAS DE SALUD EN PERSONAS 
CON DISCAPACIDAD 14,719,347 

2.3.1.1.1.1-ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 113,324 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 4,045 

2.3.1.11.1.3- PARA MOBILIARIO Y SIMILARES 4,000 

2.3.1.11.1.4- PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 1,000 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 3,371 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 21,982 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 181,565 

2.3.1.2.1.2 - TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 90,394 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 148 

2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 65,431 

2.3.1.3.1.2 - GASES 6,567 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 17,130 

2.3.1.5.1.2 - PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 1,182,348 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 973,849 

2.3.1.5.3.2 - DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 50 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 6,416 

2.3.1.5.99.99 - OTROS 62,813 

2.3.1.6.1.2 - DE COMUNICACIONES Y TELECOMUNICACIONES 7,759 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 13,103 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 122,014 

2.3.1.8.1.1-VACUNAS 400 

2.3.1.8.1.2 - MEDICAMENTOS 385,622 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 24,433 

2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 3,536,612 
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QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 22,316 

2.3.1.9.1.2- MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 810,298 

2.3.1.9.1.99 - OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 231,618 

2.3.1.99.1.1- HERRAMIENTAS 880 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 160,900 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 237,462 

2.3.2.1.2.1 - PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 472,202 

2.3.2.1.2.2 - VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 472,318 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 279,543 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 18,339 

2.3.2.2.3.99 - OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 2,450 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 40,695 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 3,000 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 27,000 

2.3.2.4.99.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 2,024 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 6,480 

2.3.2.6.3.1- SEGURO DE VIDA 27,869 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 43,354 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 28,000 

2.3.2.7.1.1-CONSULTORIAS 10,000 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 31,836 

2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 38,200 

2.3.2.7.11.2 - TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 33,000 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 511,252 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 181,298 

2.3.2.7.11.99- SERVICIOS DIVERSOS 640,769 

2.3.2.7.2.7 - SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD 3,400 

2.3.2.7.2.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 1,000 

2.3.2.7.3.1- REALIZADO POR PERSONAS JURIDICAS 25,000 

2.3.2.7.3.2- REALIZADO POR PERSONAS NATURALES 1,200 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 3,531,268 

0131. CONTROL Y PREVENCION EN SALUD MENTAL 72,030,740 

2.3.1.1.1.1- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 1,693,858 

2.3.1.1.1.2 - ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO ANIMAL 4,130 

2.3.1.11.1.3 - PARA MOBILIARIO Y SIMILARES 400 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 5,000 

2.3.1.11.1.6- MATERIALES DE ACONDICIONAMIENTO 2,225 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 666,019 

2.3.1.2.1.2- TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 63,634 

2.3.1.2.1.3 - CALZADO 1,800 
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2.3.1.3.1.1- COMBUSTIBLES Y CARBURANTES 882,286 

2.3.1.3.1.2 - GASES 14,177 

2.3.1.3.1.3 - LUBRICANTES, GRASAS Y AFINES 960 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 150,117 

2.3.1.5.1.2- PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 5,284,711 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 2,334,811 

2.3.1.5.3.2 - DE COCINA, COMEDOR Y CAFETERIA 26,107 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 5,674 

2.3.1.5.99.99-0TROS 85,829 

2.3.1.6.1.1- DE VEHICULOS 1,304 

2.3.1.6.1.4 - DE SEGURIDAD 3,426 

2.3.1.6.1.99- OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 731 

2.3.1.7.1.1- ENSERES 291,153 

2.3.1.8.1.2- MEDICAMENTOS 30,562,151 
2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 

QUIRURGICOS, ODONTOLOGIC05 Y DE LABORATORIO 3,998,779 

2.3.1.9.1.1- LIBROS, TEXTOS Y OTROS MATERIALES IMPRESOS 159,478 

2.3.1.9.1.2 - MATERIAL DIDACTICO, ACCESORIOS Y UTILES DE ENSEA'ANZA 417,930 

2.3.1.9.1.99 - OTROS MATERIALES DIVERSOS DE ENSEA'ANZA 287,969 

2.3.1.99.1.2- PRODUCTOS QUI MICOS 5,000 
2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 1,890,234 

2.3.1.99.1.99 - OTROS BIENES 1,830,985 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 746,053 

2.3.2.1.2.2- VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 670,503 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 810,580 

2.3.2.2.1.1- SERVICIO DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA 44,887 

2.3.2.2.1.2 - SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE 2,701 

2.3.2.2.2.2- SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 28,850 

2.3.2.2.2.3 - SERVICIO DE INTERNET 63,890 

2.3.2.2.3.1 - CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 14,851 

2.3.2.2.4.l - SERVICIO DE PUBLICIDAD 760 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 2,400 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 397,500 

2.3.2.4.5.1- DE VEHICULOS 6,500 

2.3.2.5.1.1- DE EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 397,783 

2.3.2.5.1.2- DE VEHICULOS 3,600 

2.3.2.5.1.4 - DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 42,800 

2.3.2.5.1.99 - DE OTROS BIENES Y ACTIVOS 1,600 

2.3.2.6.3.1 - SEGURO DE VIDA 55,410 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 51,380 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 91,080 

2.3.2.7.10.1- SEMINARIOS ,TALLERES Y SIMILARES ORGANIZADOS POR LA INSTITUCION 51,075 
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2.3.2.7.10.99 - OTRAS ATENCIONES Y CELEBRACIONES 30,900 

2.3.2.7.11.2- TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 6,695 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 600,715 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 512,501 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 2,441,326 

2.3.2.7.2.1- CONSULTORIAS 20,000 

2.3.2.7.2.7 - SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD 72,000 

2.3.2.7.2.99 - OTROS SERVICIOS SIMILARES 2,500 

2.3.2.7.3.2- REALl2ADO POR PERSONAS NATURALES 98,000 

2.3.2.7.4.2- PROCESAMIENTOS DE DATOS 687 
2.3.2.9.1.1- LOCACIA"N DE SERVICIOS REALl2ADOS POR PERSONAS NATURALES 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 11,316,505 

2.6.3.2.1.1- MAQUINAS Y EQUIPOS o 
2.6.3.2.1.2- MOBILIARIO 30,800 

2.6.3.2.2.1- MAQUINAS Y EQUIPOS 22,400 

2.6.3.2.3.1- EQUIPOS COMPUTACIONALES Y PERIFERICOS 2,235,530 

2.6.3.2.3.3 - EQUIPOS DE TELECOMUNICACIONES o 
2.6.3.2.4.1- MOBILIARIO o 
2.6.3.2.4.2- EQUIPOS 282,000 

2.6.3.2.7.2- MOBILIARIO DE DEPORTES Y RECREACION o 
2.6.3.2.9.1-AIRE ACONDICIONADO Y REFRIGERACION o 
2.6.3.2.9.4 - ELECTRICIDAD Y ELECTRONICA 1,500 

2.6.3.2.9.5 - EQUIPOS E INSTRUMENTOS DE MEDICION 156,800 

2.6.6.1.3.2 - SOFTW ARES 44,800 
0135. MEJORA DE LAS CAPACIDADES MILITARES PARA LA DEFENSA Y El DESARROLLO 
NACIONAL 57,532,612 

2.3.1.1.1.1- ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA CONSUMO HUMANO 2,167,830 

2.3.1.10.1.4 - FERTILl2ANTES, INSECTICIDAS, FUNGICIDAS Y SIMILARES 50,746 

2.3.1.11.1.1- PARA EDIFICIOS Y ESTRUCTURAS 138,159 

2.3.1.11.1.4 - PARA MAQUINARIAS Y EQUIPOS 21,000 

2.3.1.11.1.5 - OTROS MATERIALES DE MANTENIMIENTO 929 

2.3.1.2.1.1- VESTUARIO, ACCESORIOS Y PRENDAS DIVERSAS 11,310 

2.3.1.2.1.2 - TEXTILES Y ACABADOS TEXTILES 267,865 

2.3.1.3.1.2-GASES 600,000 

2.3.1.5.1.1- REPUESTOS Y ACCESORIOS 8,400 

2.3.1.5.1.2- PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 213,085 

2.3.1.5.3.1- ASEO, LIMPIE2A Y TOCADOR 396,742 

2.3.1.5.4.1- ELECTRICIDAD, ILUMINACION Y ELECTRONICA 94,626 

2.3.1.6.1.3 - DE CONSTRUCCION Y MAQUINAS 54,994 

2.3.1.6.1.99 - OTROS ACCESORIOS Y REPUESTOS 1,850 

2.3.1.8.1.2 - MEDICAMENTOS 17,470,441 

2.3.1.8.1.99 - OTROS PRODUCTOS SIMILARES 5,607 

2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 24,010,509 
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QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 

2.3.1.99.1.2 - PRODUCTOS QUIMICOS S5,476 

2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 
ENSEA'ANZA 42,802 

2.3.2.1.2.99 - OTROS GASTOS 85,700 

2.3.2.2.3.1- CORREOS Y SERVICIOS DE MENSAJERIA 800 

2.3.2.2.3.99 - OTROS SERVICIOS DE COMUNICACION 660 

2.3.2.3.1.1- SERVICIOS DE LIMPIEZA E HIGIENE 2,476,460 

2.3.2.4.2.1- DE EDIFICACIONES, OFICINAS Y ESTRUCTURAS 2,657,929 

2.3.2.4.6.1- DE MOBILIARIO Y SIMILARES 15,000 

2.3.2.4.7.1- DE MAQUINARIAS Y EQUIPOS 38,529 

2.3.2.6.3.4 - OTROS SEGUROS PERSONALES 1,570,137 

2.3.2.6.3.99- OTROS SEGUROS DE BIENES MUEBLES E INMUEBLES 500,000 

2.3.2.6.4.1- GASTOS POR PRESTACIONES DE SALUD 1,006,755 

2.3.2.7.1.99- OTROS SERVICIOS SIMILARES 12,000 

2.3.2.7.11.2- TRANSPORTE Y TRASLADO DE CARGA, BIENES Y MATERIALES 492,424 

2.3.2.7.11.3 - SERVICIOS RELACIONADOS CON FLORERIA, JARDINERIA Y OTRAS ACTIVIDADES 

SIMILARES 210,000 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 188,740 

2.3.2.7.11.6- SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO 560,592 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 602,485 

2.3.2.7.5.7 - INTERNOS DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA 1,502,030 

0137. DESARROLLO DE LA CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION TECNOLOGICA 260,859 

2.3.1.8.2.1- MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMENTAL Y ACCESORIOS MEDICOS, 
QUIRURGICOS, ODONTOLOGICOS Y DE LABORATORIO 47,925 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 5,000 

2.3.2.1.2.2 - VIATICOS Y ASIGNACIONES POR COMISION DE SERVICIO 8,000 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 199,934 

1002. PRODUCTOS ESPECIFICOS PARA REDUCCION DE LA VIOLENCIA CONTRA LA MUJER 814,846 

2.3.1.5.1.2- PAPELERIA EN GENERAL, UTILES Y MATERIALES DE OFICINA 53,267 

2.3.1.5.3.1 - ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 25,200 

2.3.1.99.1.3 - LIBROS, DIARIOS, REVISTAS Y OTROS BIENES IMPRESOS NO VINCULADOS A 

ENSEA'ANZA 129,024 

2.3.2.1.2.1- PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 236,320 

2.3.2.2.2.2 - SERVICIO DE TELEFONIA FIJA 21,000 

2.3.2.7.11.5 - SERVICIOS DE ALIMENTACION DE CONSUMO HUMANO 42,000 

2.3.2.7.11.99 - SERVICIOS DIVERSOS 

TOTAL 1,040,993,259 

308,035 

Sin embargo, el presupuesto total en la función 20. Salud, en los niveles de gobierno 
Nacional y Regional, sin actividad Covid-19, asciende hasta S/. 7 765 864 642, de acuerdo 
al siguiente detalle: 
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Fuente: SIAF-MEF 

Por lo que se observa que, el presupuesto materia de la presente solicitud en primer lugar 
representa el 13.4% 

Por otro lado, mediante el Oficio Nº 145-2021-JEF-OPE/INS de fecha 15 de enero del 
2021, el Pliego 131. Instituto Nacional de Salud, INS, indica lo siguiente: 

"(. . .) 

../ Mediante Decreto Supremo N. 0 008-2020-SA, se declara en Emergencia Sanitaria a 
nivel nacional por el plazo de noventa (90) días calendario y se dictan medidas de 
prevención y control del Coronavirus (COVID-19), el mismo que ha sido prorrogado 
mediante los Decretos Supremos N. 0 020-2020-SA, N. 0 027-2020-SA y N. 0 031- 
2020-SA (a partir del 7 de diciembre de 2020 por un plazo de 90 días calendario, la 
emergencia sanitaria declarada por Decreto Supremo Nº 008-2020- SA,) 

../ Para el periodo de ejecución presupuesta/ 2021, el Pliego 131 Instituto Nacional de 
Salud (/NS), cuenta con un monto asignado a la Actividad 5006269. Prevención, 
Control, Diagnóstico y Tratamiento de Corona virus de 
SI 20 200 000. 00 (Veinte Millones Doscientos Mil Soles y 00/100 Soles) en las 
fuentes de financiamiento de Recursos Ordinarios y Recursos por Operaciones 
Oficiales de Crédito. 

ACTIVIDAD/ FUENTE DE FINANCIAMIENTO PIA 2021 

5006269. PREVENCIÓN, CONTROL, DIAGNÓSTICO Y 20,200,000.00 TRATAMIENTO DE CORONA VIRUS 

OO. RECURSOS ORDINARIOS 6,527,924.00 
19. RECURSOS POR OPERACIONES OFICIALES DE 13,672,076.00 CREO/TO 

../ Los recursos fueron programados principalmente en lo que refiere a adquisición de 
suministros médicos y contratos administrativos de servicios, en las siguientes 
específicas de gastos: 

19. RECURSOS POR 
CLASIFICADORES OO. RECURSOS OPERACIONES TOTAL GENERAL ORDINARIOS OFICIALES DE 

CREDITO 
2.3.1.5. MATERIALES Y UTILES 58,508.00 58 508.00 
2.3.1.8. SUMINISTROS MEDICOS . 13,672,076.00 13,672,076.00 
2.3.1.99. COMPRA DE OTROS BIENES 1,483.00 1,483.00 
2.3.2.1. VIAJES 622 080.00 622,080.00 
2.3.2.4. SERVICIO DE MANTENIMIENTO, 845,119.00 845,119.00 ACONDICIONAMIENTO Y REPARACIONES 
2.3.2.7. SERVICIOS PROFESIONALES Y 485,600.00 485,600.00 TECNICOS 
2.3.2.8. CONTRA TO ADMINISTRATIVO DE 4,315,134.00 4,315,134.00 SERVICIOS 
2.3.2.9. LOCACIÓN DE SERVICIOS 200,000.00 200,000.00 
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19. RECURSOS POR 

CLASIFICADORES OO. RECURSOS OPERACIONES TOTAL GENERAL ORDINARIOS OFICIALES DE 
CREDITO 

RELACIONADAS AL ROL DE LA ENTIDAD 

TOTAL GENERAL 6,527,924.00 13,672,076.00 20,200,000.00 

../ Mediante la Resolución Ministerial N. 0 928-2020/M/NSA, se aprueba el documento 
técnico: Plan de preparación y respuesta ante la segunda ola pandémica por 
COV/0-19 en el Perú, donde el /NS participa en /as siguientes actividades sin 
financiamiento: 

UNIDAD DE META FfSICA DE 

ACTIVIDADES MEDIDA DELA LA ACTIVIDAD G.G. GASTO FUENTE DE DEPENDENCIA Y/O UNIDAD 
META RSICA DE DEMANDA PROYECTADO RNANCIAMIENTO RESPONSABLE 
LA ACTIVIDAD ADICIONAL 2021 ' 

Ejecución de la vigilancia, prevención 2.3 bienes y 
y C-Ontrol de COV/0-19 en el trabajo Planes Registrados 50,000 180,000 RO CENSOPAS - /NS 
(SISCOVI0-1g), a nivel nacional servicios 

Rscalización Posterior de los Planes 
para la vigilancia, prevención y Planes Rscafizados 2,000 2.3 bienes y 1,438,968 RO CENSOPAS - /NS control de COV/0-19 en el trabajo, a servicios 
nivel nacional 

Implementación de la Vigilancia 
epidemiológica de brotes en Trabajadores 2.3 bienes y trabajadores de conglomerados vigilados 30,000 servidos 112,035 RO CENSOPAS - /NS 
empresaria/es, mercados, transporte 
masMJ, y otros a nivel nacional 

Identificación precoz de secuelas en 
trabajadores post Covid 19 mediante Exámenes 2.3 bienes y la ejecución de exámenes médicos y realizados 2,100 servicios 184,035 RO CENSOPAS - /NS 
psicológico oa.,paciona/es, a nivel 
nacional. 
Babcración de material informativo 
preventivo promociona/ en salud Material infonmativo 12 2.3 bienes y 24,000 RO CENSOPAS - /NS owpadonal y ambiental para evitar difundido servicio» 
contagios porCOVID 19 

Fortalecimiento de /as capacidades 
institucionales para desam,I/ar Evaluaciones/ 12 2.3 bienes y 118,427 RO OGITT-INS invesfjgaciones relacionadas a fa Validaciones servicios 
En/enmedad covI0-1g 

Ejecvción de investigaciones 
priorizadas relacionadas con las Investigaciones con 2.3 bienes y necesidades y demandas prioritarias infonme final 22 servicios 1,200,000 RO OGITT-INS 
de salud pública para la población 
nacional !COVID-19) 
Acciones sabre ínnovacion y Investigaciones 2.3 bienes y desam,I/o de tecnologías vincvladas aprobadas con RD 54 servicios 94,821 RO OGITT-INS 
a COVlD-19 
Ejecución de la Asistencia técnica en 
aseguramiento metrológico a través Laboratorios con 2.3 bienes y de la digftalización de los equipos de equipos 12 servicios 43,697 RO OGAT-INS 
laboratorios COVIO-/g a nivel digftalizados 
nacional 

N° de regiones con 
Capacitación de RRHH en toma de RRHH capacftados 12 2.3 bienes y 38,000 RO CNSP-INS 
muestra en toma de servicios 

muestra 
Procesamiento de muestras para el N°de pruebas 2.3 bienes y diagnóstico del virus SARS-CoV-2 realizadas 225,000 servicios 13,982,793 RO CNSP-INS 
(COV/D-19) 

Operación de /os equipos de N° de viviendas 2.3 bienes y 
Respuesta Rápida en Salud Pública atendidas 3,600 servicios 351,024 RO CNSP-INS 
del/NS para Covid-1g 

TOTAL GENERAL .. 17 767798 

Ejecución de la vigilancia, prevencton y control de COVID-19 en el trabajo 
(SISCOVID-19), a nivel nacional - La realización de este proceso es de vital 
importancia para dar cumplimiento a /as responsabilidades del Estado Peruano en el 
marco de la seguridad y salud en el trabajo, según lo establecido en la Constitución 
Política del Perú y la Ley de Procedimiento Administrativo General. Este proceso se 
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viene desarrollando en base a los diez Artículos de la RM Nº 377-2020-MINSA y 
según lo establecido en el Artículo 3 se detalla las actividades a realizar en la 
fiscalización posterior del Plan 

Verificada la existencia de campos obligatorios no llenados, información falsa o no 
autentica vinculada con la seguridad y salud de trabajadores y prestadores de 
servicios, o el incumplimiento de los "Lineamientos para la vigilancia de la salud de 
los trabajadores con riesgo de exposición a COV/D-19", se emite la medida correctiva 
de suspensión o cancelación del registro hasta que se subsane la infracción 
detectada en la fiscalización posterior. La medida correctiva es comunicada por 
CENSOPAS al Sector que hubiera autorizado la reanudación de actividades, a la 
dirección regional de salud o gerencia regional de salud, según corresponda." 

Fiscalización Posterior de los Planes para la vigilancia, prevención y control de 
COVID-19 en el trabajo, a nivel nacional - Según RM. 377-2020-MINSA, y su norma 
modificatoria la RM 448-2020-MINSA ha de realizarse la fiscalización posterior del 
Plan, así como, la implementación de un registro de denuncias. El presente sistema 
tiene como objetivo contribuir a disminuir la propagación del COVID 19 y el de 
acelerar el proceso de reactivación económica con las debidas medidas de seguridad 
y salud en el trabajo. 

Implementación de la Vigilancia epidemiológica de brotes en trabajadores de 
conglomerados empresariales, mercados, transporte masivo, y otros a nivel 
nacional - Es necesario realizar la Vigilancia epidemiológica de la salud del 
trabajador y sus condiciones de trabajo en los conglomerados empresaria/es y 
mercados donde hay gran concentración de micro y pequeñas empresas, en las que 
existen probabilidades altas de generarse brotes de COV/O 19. Así mismo los brotes 
en trabajadores y usuarios de medios de transporte masivos pueden ser críticos. Se 
realizará una encuesta anónima que aborde sintomatología COV/O, conductas y 
condiciones de trabajo. En el contexto de la correlación descrita entre los diversos 
niveles de IMC de los trabajadores y el contagio y evolución de COVID-19 la 
vigilancia nutricional de los trabajadores constituye especial relevancia para la 
prevención de brotes de COVID-19. Se realizará la medición antropométrica de 
trabajadores y se aplicará una encuesta sobre su nutrición y factores asociados. 

Identificación precoz de secuelas en trabajadores post Covid 19 mediante la 
ejecución de exámenes médicos y psicológico ocupacionales, a nivel nacional - 
La literatura científica describe varias secuelas de COV/D 19, entre ellas las del 
sistema respiratorio, como las más significativas. En los pacientes que han estado 
ingresados, el síntoma principal que presentan tras el alta hospitalaria es la disnea, la 
tos y el dolor torácico, que estamos observando que son más prolongados que en 
otras neumonías causadas por otros gérmenes. Se ha de realizar el seguimiento a los 
trabajadores que tuvieron la COVID-19 con síntomas leves, moderado y graves, 
evaluando las secuelas del aparato respiratorio de trabajadores recuperados de la 
COV/O-19. Adicionalmente con el fin de comprender el impacto psicológico en la 
población trabajadora afectada en su salud por coronavirus SARS-CoV-2 (Covid-19), 
es prioritario realizar una valoración detallada mediante el diseño y ejecución de una 
Evaluación Psicológica, que implique temas como ansiedad, depresión, estrés, entre 
otros; lo cual permita una intervención oportuna y eficiente orientada a proteger su 
salud mental. 
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Elaboración de material informativo preventivo promociona/ en salud 
ocupacional y ambiental para evitar contagios por COVID 19 - La prevención y 
promoción en salud ocupacional y ambiental permite que /as personas tengan una 
mayor protección frente a /os riesgos ocupacionales y ambienta/es. Abarca una 
amplia gama de intervenciones socia/es y ambienta/es destinadas a beneficiar y 
proteger la salud y la calidad de vida individua/es mediante la prevención y solución 
de las causas primordiales de los problemas de salud, y no centrándose únicamente 
en el tratamiento y la curación. El objetivo es elaborar y difundir material informativo 
preventivo promociona/ en salud ocupacional y ambiental para evitar contagios por 
COVID-19 y otros agentes, en diferentes medios de comunicación, plataformas 
digitales y redes socia/es, a nivel nacional. La prevención y promoción en salud 
ocupacional y ambiental disminuirá el riesgo de contagio en /os trabajadores de 
diferentes actividades, así como la transmisión entre trabajadores. La difusión de 
material informativo, en diferentes medios, adquiere importancia en asegurar la 
protección de /os trabajadores y población en general. 

Fortalecimiento de las capacidades institucionales para desarrollar 
investigaciones relacionadas a la Enfermedad COVID-19 - La reciente aparición 
del SARS-CoV-2, se presenta con importantes brechas de conocimiento sobre 
patrones de transmisión, la presentación clínica, y tratamientos; /os estudios para 
evaluar /as características epidemiológicas y clínicas de los casos en diferentes 
contextos resultan esenciales para profundizar y comprender mejor este virus y la 
enfermedad que se le asocia. Cubrir esta brecha de conocimiento es urgente por lo 
que la OGITT brindará asesoría a todos /os investigadores que lo soliciten en materia 
de estadística, metodología, entre otros. Asimismo, establecerá /as prioridades de 
investigación COVID-19 que servirán de referencia para /as instituciones públicas del 
país. 

Ejecución de investigaciones priorizadas relacionadas con las necesidades y 
demandas prioritarias de salud pública para la población nacional (COV/D-19) - 
El /NS en el marco de la emergencia sanitaria en el país por la COVID-19 gestiona las 
evidencias científicas y desarrolla investigaciones operativas generando 
conocimientos que deben ponerse a disposición de la comunidad científica mediante 
/as publicaciones indexadas en revistas nacionales y/o internacionales. 

Se fomentará las siguientes acciones: 

• Desarrollo de investigación básica y aplicada sobre métodos de diagnóstico de COVID- 
19. 

• Desarrollo de investigaciones sobre patrones de transmisión, respuesta inmunitaria, 
características clínicas y factores de riesgo de la COVID-19. 

• Desarrollo de Investigación sobre los cambios en los hábitos alimentarios y patrones de 
consumo durante la emergencia COVID-19. 

• Desarrollo de investigaciones prioritarias socio-antropológicas orientadas a la 
evaluación de la respuesta social y el fortalecimiento de las estrategias de prevención 
y control del COVID-19. 

• Se propondrá investigaciones la posibilidad de reacciones cruzadas de anticuerpos a 
infecciones por arbovirosis y a la CO VID-19; esto debido a lo datos de prevalencia 
encontrados en Loreto. 

• Apoyo para el desarrollo y transferencia tecnológica de iniciativas a nivel de 
instituciones públicas y privadas. 
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Acciones sobre innovación y desarrollo de tecnologías vinculadas a COVID-19 - 
es necesario mejorar la capacidad del /NS para brindar apoyo en la formulación de 
nuevas propuestas de desarrollo tecnológico, especialmente en los estudios de 
validación analítica y clínica de nuevas tecnologías como, los procesos de diagnóstico 
sero/ógico o molecular COVID-19. El /NS también desempeñará un rol esencial en la 
autorización excepcional de dispositivos diagnósticos in vitro en situaciones de 
emergencia sanitaria o para fines de investigación que se están desarrollando en el 
país o en el extranjero. 

Ejecución de la Asistencia técnica en aseguramiento metrológico a través de la 
digitalización de los equipos de laboratorios COVID-19 a nivel nacional - El 
Instituto Nacional de Salud viene brindando asistencia técnica para la operatividad de 
los laboratorios de biología molecular que diagnostiquen el virus SAR-COV-2 en 
pacientes sospechosos a nivel nacional; a la fecha se cuentan con laboratorios 
operativos en varias regiones del país, para la lucha contra la pandemia por la 
COVID-19. Por otro lado, existe la necesidad de implementar el aseguramiento 
metrológico como una segunda etapa en el proceso de mejora continua de los 
procesos /aboratoriales a nivel nacional. El aseguramiento metrológico incluye la 
calibración, calificación y verificación de equipos e instrumentos en un laboratorio, 
luego de que estos sean instalados, estén operativos o haya pasado por un proceso 
de mantenimiento. 

Capacitación de RRHH en toma de muestras - El Centro Nacional de Salud 
Pública, a través de sus laboratorios de referencia nacional, es el órgano de línea del 
!NS; encargado de desarrollar y aplicar las tecnologías apropiadas para el diagnóstico 
de las enfermedades transmisibles y no transmisibles, aportando criterios técnicos 
para la formulación de políticas que orienten la atención de la salud en el área de su 
competencia. Es así que se realiza la transferencia tecnológica de estas 
metodologías y asistencia técnica al personal de laboratorio a nivel nacional para 
garantizar la adecuada obtención de muestras. 

Procesamiento de muestras para el diagnóstico del virus SARS-CoV-2 (COVID- 
19) - El CNSP es el órgano de línea del /NS, encargado de desarrollar y aplicar las 
tecnologías apropiadas para la caracterización y diagnóstico de las enfermedades 
transmisibles y no transmisibles. Asimismo, el Instituto Nacional de Salud es el pilar 
de la red de laboratorios en el país, liderando el diagnóstico molecular especializado 
del virus SARS-CoV-2 (COV/D-19). En ese contexto, el /NS realiza el procesamiento 
de muestras por metodologías basadas en biología molecular y caracterización 
genética con la finalidad de brindar respuesta oportuna de diagnóstico a la población 
y generar datos relevantes epidemiológicos para la adecuada toma de decisiones. 

Operación de los equipos de Respuesta Rápida en Salud Pública del /NS para 
Covid-19 - Las pautas para la implementación y funcionamiento de los ERR que 
realizan la vigilancia Epidemiológica de casos sospechosos de COV/O-19 fueron 
dadas a través de la Directiva Sanitaria 088-MINSA/2020/CDC aprobada a través de 
la Resolución Ministerial Nº 141-2020-MINSA. En ese marco, los primeros ERR 
fueron creados por el INSICDC, los cuales fueron conformados en el caso del /NS por 
personal que ya estaba trabajando en los diversos laboratorios de la institución, los 
cuales debido a su formación profesional eran idóneos para realizar la toma de 
muestra del hisopado nasal y faríngeo requerida para la realización de la prueba 
molecular que en ese momento era la única prueba diagnóstica existente en el Perú. 
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./ De acuerdo a la necesidad de adoptar las acciones efectivas frente al escenario de 
transmisión comunitaria actual y a la curva de incremento de casos COV!D-19 en el 
territorio nacional, es necesario establecer medidas complementarias en materia 
económica y financiera, que permitan incrementar su capacidad de respuesta 
sanitaria, a fin de garantizar la ejecución de acciones oportunas para la atención de la 
emergencia Sanitaria generada por el brote del COVID-19; y, a la necesidad de 
financiamiento de SI 17,767,798.00 (Diecisiete Millones Setecientos Sesenta y Siete 
Mil Setecientos Noventa y Ocho y 001100 Soles) con el objetivo de poder ejecutar las 
actividades que no cuentan con recursos. 

./ De acuerdo al análisis presupuesta/ realizado, se han identificado recursos que 
pueden ser repriorizados para atender la pandemia del COV/O-19, hasta por el monto 
de SI 9,552,404 (Nueve Millones Quinientos Cincuenta y Dos Mil Cuatrocientos 
Cuatro y 001100 Soles) en la fuente de financiamiento de Recursos Ordinarios, de 
acuerdo al siguiente detalle: 

GASTO 
F.F. PROGRAMA PRODUCTO SUBG PIA PROYECTADO AL DIFERENCIA 

31 DE DICIEMBRE 

2.3.2. 7. SERVICIOS PROFESIONALES Y 927,091 400,000 527,091 0001. TECNICOS 
PROGRAMA 3000001. 

ACCIONES ARTICULADO COMUNES 2.3.2.9. LOCACIÓN DE SERVICIOS 
NUTRICIONAL RELACIONADAS AL ROL DE LA 410,200 200,000 210,200 

ENTIDAD 

2.3.1.5. MATERIALES Y UTILES 219,692 103,692 116,000 

2.3.2.4. SERVICIO DE 
MANTENIMIENTO, 2,774,044 274,044 2,500,000 ACONDICIONAMIENTO Y 

3000001. REPARACIONES 
0016. TBC- ACCIONES VIHISIDA COMUNES 2.3.2.7. SERVICIOS PROFESIONALES Y 

TECNICOS 315,188 100,000 215,188 

2.3.2 9 LOCACIÓN DE SERVICIOS 
1. RECURSOS RELACIONADAS AL ROL DE LA 600,000 500,000 100,000 
ORDINARIOS ENTIDAD 

2.3.1.2. VESTUARIOS Y TEXTILES 11,100 1,100 10,000 

0017. 2.3.1.5. MATERIALES Y UTILES 33,329 13,329 20,000 
3000001. ENFERMEDADES ACCIONES METAXENICAS Y 2.3.2.1. VIAJES 1,839,935 260,335 1,579,600 

ZOONOSIS COMUNES 

2.3.2.8. CONTRA TO ADMINISTRA T/VO 6,713,919 3,000,000 3,713,919 DE SERVICIOS 

2.3.2. 7. SERVICIOS PROFESIONALES Y 402,902 150,000 252,902 0018. TECNICOS 
ENFERMEDADES 3000001. 

NO ACCIONES 
COMUNES 2.3.2.9. LOCACIÓN DE SERVICIOS TRANSMISIBLES RELACIONADAS AL ROL DE LA 437,504 130,000 307,504 

ENTIDAD 

TOTAL GENERAL 14,684,904 5,132,500 9,552,~4 

./ Se remite una propuesta de articulado con el objetivo de ampliar el periodo de 
vigencia del articulo 7.- del Decreto de Urgencia N. 0 025-2020, mediante la cual 
se "Dictan medidas urgentes y excepcionales destinadas a reforzar el Sistema de 
Vigilancia y Respuesta Sanitaria frente al CO VID-19 en el territorio nacional", a 
favor del Pliego 131: Instituto Nacional de Salud - /NS; para que 
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excepcionalmente durante el Año Fiscal 2021, que dure la vigencia de la prórroga 
de la Emergencia Sanitaria declara por Decreto Supremo N. 0 08-2020-SA y sus 
prorrogas, pueda realizar modificaciones presupuestarias en el nivel funcional 
programático, con cargo a su presupuesto institucional, quedando exceptuada de 
lo dispuesto en el inciso 4 del numeral 48. 1 del artículo 48 del Decreto Legislativo 
N. 0 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Presupuesto Público. 

(. .. )" 

Cabe precisar que, de acuerdo a lo revisado de la ejecución en la actividad Covid-19, 
función 20. Salud, en el 2020 se han ejecutado SI 5 643 716 568 en los niveles de 
gobierno Regional y Nacional de acuerdo al siguiente detalle: 

NIVEL DE GOBIERNO DEVENGADO 
GOBIERNO NACIONAL 3,562,571,749 

CAS COVID, BONIFICACION 

OPERATIVIDAD 

OTROS CONCEPTOS 
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS 

SUM. MÉDICOS (EPP, Oxigeno, otros) 
ADQUSICIÓN DE ACTIVO NO FINANCIERO 

GOBIERNOS REGIONALES 

743,031,420 
444,849,877 
495,232,371 
82,799,157 

1,485,431,440 
311,227,483 

2,081,144,819 
CAS COVID, BONIFICACION 

OPERATIVIDAD 
OTROS CONCEPTOS 
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS 
SUM. MÉDICOS (EPP, Oxigeno, otros) 
ADQUSICIÓN DE ACTIVO NO FINANCIERO 

1,286,820,489 
228,688,062 

1,990,612 
36,122,107 

313,578,149 
213,945,400 

TOTAL 5,643,716,568 
.;,,,:,'<-, ';:,~~ Fuente: Consulta amigable 16-01-2021 ·..¡:'r¡ ~· ·;f""~ - ,. ' . '" c. \ _ i'.'f; /J) En adición a ello, se observa que en operatividad (Servicios profesionales, mantenimiento, 
<::,,__~ºEP~~ alquileres, alimentación, materiales de limpieza, seguros, servicios básicos, entre otros) y 

\l suministros médicos (EPP, Oxigeno, medicamentos, entre otros) se han ejecutado 
SI 2 472 547 528, de acuerdo al siguiente detalle: 

NIVEL DE GOBIERNO DEVENGADO 
GOBIERNO NACIONAL 1,930,281,317 

OPERATIVIDAD 

SUM. MÉDICOS (EPP, Oxigeno, otros) 

GOBIERNOS REGIONALES 

444,849,877 
1,485,431,440 
542,266,211 

OPERATIVIDAD 
SUM. MÉDICOS (EPP, Oxigeno, otros) 

228,688,062 
313,578,149 

TOTAL 2,472,547,528 
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5. DISPOSICIÓN Y ADMINISTRACIÓN DE BIENES MUEBLES 

Considerando la existencia de casos confirmados por el virus del covid-19 en el territorio 
nacional y el riesgo de su alta propagación, resulta necesario continuar con la disposición 
de bienes adquiridos con anterioridad para brindar apoyo, protección y asistencia a la 
población afectada o en riesgo. Esto implica la celebración de los actos de administración 
o disposición de bienes muebles, según corresponda, en el marco de las normas del 
Sistema Nacional de Abastecimiento, incluyendo la disposición de aquellos bienes a fines 
distintos para los que fueron adquiridos. 

Cabe precisar que, el antecedente de esta propuesta es el artículo 8 del Decreto de 
Urgencia Nº 025-2020. 

6. RENDICIÓN DE CUENTAS EN COMISIÓN DE SERVICIOS 

Mediante Nota Informativa Nº 401-2020-OGA/MINSA, el cual contiene la Nota Informativa 
Nº 229-2020-CP-OGA/MINSA, se pone de conocimiento que lo dispuesto en el artículo 9 
del Decreto de Urgencia Nº 025-2020, respecto a las declaraciones juradas por concepto 
de viáticos lo siguiente: 

"( ... ) 
A partir del 16 de marzo de 2020 nuestro país se encuentra con Estado de emergencia 
Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la nación a consecuencia del 
brote Covid-19 en el territorio nacional , en razón de ello personal médico y brigadas del 
Ministerio de Salud ha sido desplazado en diversos puntos del país a fin de combatir 
activamente a la enfermedad, por lo que ha correspondido a la Oficina General de 
Administración brindar atención a las asignaciones de planillas de viáticos a favor de los 
comisionados, para cubrir los gastos de alimentación, alojamiento y desplazamientos que se 
requieran. 

De la revisión de la base de datos de las planillas de viáticos del año 2020, se obtiene que las 
1883 asignaciones de planillas otorgadas desde el 16 de marzo hasta la fecha se encuentran 
que más del 85% se han rendido en mérito del artículo 9 del Decreto de Urgencia Nº 025-2020, 
es decir han rendido sus gastos con declaración jurada, aduciendo que en las zonas 
comisionadas no hay atención de todas las actividades económicas lo que les hace imposible 
obtener comprobante de pago. 
(. . .)" 

Por lo anteriormente expuesto, en virtud de poder reforzar la respuesta sanitaria oportuna 
y efectiva para la atención de la emergencia producida por la Covid-19, resulta de 
necesario realizar la propuesta normativa. 

7. ADQUISICIÓN DE PRUEBAS MOLECULARES Y BIENES Y SERVICIOS 
COMPLEMENTARIOS PERFECTOS EN EL MARCO DE LA EMERGENCIA POR 
COVID-19 

Autorización a Perú Compras 
De acuerdo al análisis realizado respecto a la necesidad de adquisición de bienes y 
servicios a través de la Central de Compras Públicas - Perú Compras, se ha estimado la 
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necesidad de realizar una transferencia financiera por el monto redondeado de 
S/157,608,534.00 (CIENTO CINCUENTA Y SIETE MILLONES SEISCIENTOS OCHO MIL 
QUINIENTOS TREINTA Y CUATRO Y 00/100 SOLES) con cargo a los recursos de la 
reserva de contingencia, de acuerdo al siguiente detalle: 

CONCEPTO DETALLE MONTO REQUERIDO 

(1) NUEVOS 
PRUEBA DE DIAGNOSTICO MOLECULAR DEL VIRUS SARS-COV-2 (COVID -19) 112,809,200.00 POR PCR EN TIEMPO REAL' 

REQUERIMIENTOS BIENES Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PERFECTOS 44,799,334.00 
TOTAL GENERAL 157,608,534.00 

A continuación, se detallan los bienes y servicios a ser adquiridos: 

(1) Respecto a los nuevos requerimientos debemos señalar lo siguiente: 

../ El Instituto Nacional de Salud (INS), cuenta con laboratorios de referencia nacional 
del Centro Nacional de Salud Pública (CNSP) y tiene la función de transferir 
tecnologías y fortalecer la vigilancia basada en laboratorio promoviendo la 
articulación y participación de personas jurídicas públicas y privadas que realizan 
acciones relacionadas a laboratorios de salud pública, las mismas que cuentan 
con equipamiento, tecnología y procedimientos técnicos y científicos, para 
coadyuvar a la prevención y el control de las enfermedades transmisibles y no 
trasmisibles, a fin de contribuir con la preservación de la salud pública. 

../ En el marco del Decreto Legislativo Nº 1504, el I NS tiene la facultad de realizar 
actividades para la prevención y control de las enfermedades transmisibles y no 
transmisibles, como el diagnóstico de laboratorio especializado de agentes 
infecciosos incluyendo al virus SARS-CoV-2 (COVID-19) 

../ El CNSP es el órgano de línea del INS, encargado de desarrollar y aplicar las 
tecnologías apropiadas para la caracterización y diagnóstico de las enfermedades 
transmisibles y no transmisibles. Asimismo, el Instituto Nacional de Salud es el 
pilar de la red de laboratorios en el país, liderando el diagnóstico molecular 
especializado del virus SARS-CoV-2 (COVID-19). En ese contexto, el INS realiza 
el procesamiento de muestras por metodologías basadas en biología molecular 
para la detección del SARS-CoV-2; así como también la caracterización 
genómica para la determinación de las variantes circulantes en el país con 
importancia en salud pública, con la finalidad de brindar respuesta oportuna de 
diagnóstico a la población y generar datos relevantes epidemiológicos para la 
adecuada toma de decisiones. De igual modo, es necesario conocer la magnitud 
de la pandemia a nivel nacional y su expansión en las distintas zonas urbanas y 
rurales, identificando las áreas más afectadas y las condiciones asociadas, con el 
objetivo de tomar apropiadas medidas de prevención y control focalizadas de 
acuerdo a las prevalencias encontradas. 

../ En ese sentido, es importante contar con los recursos necesarios para la 
adquisición de bienes y servicios para el procesamiento de muestras 
provenientes de los laboratorios referenciales de Salud Pública, EESS, FFAA, 
PNP, ESSALUD a nivel nacional, por lo que se requiere de insumos básicos 
necesarios para continuar con el procesamiento de muestras, servicio de 
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alojamiento en la nube (22 servidores) para poder lograr el registro oportuno y 
eficiente de las pruebas moleculares vinculadas al COVID-19 de los 80 
laboratorios facultados por el INS, que conlleven a la entrega oportuna de 
resultados de la población y el sistema de vigilancia epidemiológica nacional, 
entre otros bienes y servicios necesarios para llevar cabo la actividad 
'"'Obtención, transporte y procesamiento de muestras para el diagnóstico de 
COVID-19". 

../ Asimismo, se hace de conocimiento que el número de pruebas proyectadas a 
adquirirse para el 2021, según informe alcanzado por la Unidad de Intervenciones 
Estratégicas en Salud Pública del Centro Nacional de Salud Pública, estima que 
se requerirá una cantidad de 3'174,223 pruebas de diagnóstico del virus SARS 
CoV-2. Al respecto habiéndose adquirido 1 '582,158 de pruebas antigénicas por 
parte del Ministerio de Salud y contando con un saldo de 463,963 pruebas 
moleculares (stock al 13/01/2021); se requiere el financiamiento para la 
adquisición de 1 '128,092 pruebas moleculares, cuyo costo total sería de S/. 
112'809,200.00, considerando el precio histórico a razón de S/. 100.00 en 
promedio por cada prueba que incluye: materiales, insumos y reactivos. 

../ De acuerdo a la proyección de consumo diario de las pruebas moleculares (entre 
8,000 a 11,000 pruebas moleculares por día a nivel nacional), el stock actual me 
permitirá atender la demanda del diagnóstico molecular del virus SARS-CoV-2 
(COVID-19) las próximas 6 semanas (26/02/2021), por lo que es necesario la 
adquisición de las 1 '128,092 pruebas moleculares de forma inmediata. 

../ Adicionalmente se requiere ampliar el servicio de alojamiento de servidores en 
nube de 4 a 22 servidores de atención al sistema Netlab2, para poder lograr el 
registro oportuno y eficiente de las pruebas moleculares vinculadas al COVID-19 
de los 80 laboratorios facultados por el INS, que conlleven a la entrega oportuna 
de resultados de la población y el sistema de vigilancia epidemiológica nacional. 

ltANE'IAROL 
Proyección del número de pruebas de PCR 

Según modelo de Gompertz 

Datos: 
Se considero el numero de 
pruebas de PCR realizadas 
desde el mes de febrero 
del2020 

Software: 
Stata V16 

Pruebas de PCR realizadas 

Desde el lro de febrero del 
2020 hasta el 12 de enero 
del 2021 se han realizado 
1'662,637 PCR 

01jan20:20 01jul2020 
recnaa 

01jan2021 01¡u1202 
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Proyección del número de pruebas de PCR 
Según modelo de Gompert~ 

Resultado: 
Hasta el mes de 
julio se espera 
realizar 3'174,223 
pruebas de PCR 

/ 

01jul2020 01jan2021 
fed'laJ 

1-- gomperuper • acu 1 
01Jul202 

Proyección del número de pruebas de PCR 
Según modelo de ~ompertz 

Resultado: 
Hasta el mes de 
diciembre se 
esperaría realizar 
3'174,223 pruebas 
de PCR. 
(demasiada 
incertidumbre) 

01Jan2020 01Jut2020 01Jan2021 
lecha3 

01Jul2D21 D1Jan2o:i 

[-- gompertzper • acu] 

./ Ante ello se muestra el detalle correspondiente a las nuevas adquisiciones de 
"Pruebas de diagnóstico moléculas del virus SARS CoV-2 por PCR en tiempo 
real" enmarcadas en la pandemia de la COVID-19: 

Ítem DESCRIPCION UNIDAD DE CANTIDAD COSTO(S/.) MEDIDA SOLICITADA 
1 PRUEBA DE DIAGNOSTICO MOLECULAR DEL VIRUS SARS-CoV-2 DETERMINACIÓN 1'128,092 112,809,200.00 

/COVID - 191 POR PCR EN TIEMPO REAL' 

• La "Prueba de diagnósüco molecular del virus SARS-CoV-2 (COVID - 19/ por PCR en tiempo real" incluye los siguientes materiales, insumos y reactivos: 

68 



,. 1 - 

Ministerio de Salud Programa Nacional de 
Inversiones en Salud 

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

"Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia' 

Ítem Materiales, insumos y reactivos UNIDAD DE 
MEDIDA 

1 KIT PARA DETECCION MOLECULAR DE SARS-CoV-2 /COVID- 19\ POR PCR EN TIEMPO REAL DETERMINACIÓN 
2 MEDIO DE TRANSPORTE VIRAL DETERMINACIÓN 
3 TIPS ESTERIL CON FILTRO 100 UL-1000 UL /MAXIMA RECUPERACIONl RACK CAJA 
4 TUBO DE POLIPROPILENO PARA MICROCENTRIFUGA DE 1.5 ML CAJA 
5 GRADILLA DE POLIPROPILENO PARA 90 TUBOS DE 17 MM X 75 MM UNIDAD 
6 CAJA DE CRIOCONSERVACION DE POLICARBONATO PARA 81 CRIOVIALES DE 2 ML CAJA 
7 TIPS ESTERIL CON FILTRO 20 UL - 200 UL RACK X 96 UNO /MAXIMA RECUPERACION\ CAJA 
8 TIPS ESTERIL CON FILTRO 20 UL IMAXIMA RECUPERACION\ X 96 UNI/RACK CAJA 
9 TIPS ESTERIL CON FILTRO 0.1 UL - 10 UL X RACK X 96 UNO. /MAXIMA RECUPERACION\ CAJA 
10 PLACA DE POLIPROPILENO PARA PCR EN TIEMPO REAL DE 96 POCILLOS 0.1 ML CAJA 
11 PAPEL ALUMINIO DE 45.7 CM X 7.62 M CAJA 
12 TUBO CENTRIFUGA DE POLIPROPILENO, FONDO CONICO 50 ML. CAJAS 
13 PINZA DE ACERO INOXIDABLE PUNTA RECTA 12 CM CAJA 
14 FILM DE POLIESTIRENO PARA MUESTRAS EN PLACAS DE PCR DE 96 POCILLOS. PAQUETE 
15 SOLUCION DE DESCONTAMINACION PARA AON Y ARN. FRASCO 
16 CAJA DE CRIOCONSERVACION DE POLICARBONATO PARA 25 CRIOVIALES DE 2 ML CAJA 
17 MICROPLACA DE POLIPROPILENO 96 POCILLOS PARA PCR X 100 PAQUETE 
18 AGUA PARA PCR FRASCOS 
19 TUBOS DE PCR DE 0.2ML CON TAPA PLANA CAJA 
20 GRADILLA DE POLIPROPILENO PARA TUBOS DE PCR DE 0.2 ML PAQUETES 
21 TUBO DE POLIPROPILENO PARA COLECTAR RESIDUOS DE EXTRACCION DE ARN X 2 ML BOLSA 
22 SOPORTE DE PLASTICO PARA MICROPIPETA UNIDAD 
23 GRADILLA PARA MICRO TUBOS DE POLIPROPILENO PAQUETES 
24 CRIOVIAL DE POLIPROPILENO ESTERIL 1.8 ML CON TAPA GRADUADO CAJAS 
25 SOPORTE PARA BOLSA DE BIOSEGURIDAD UNIDAD 
26 TUBO CENTRIFUGA DE POUPROPILENO, FONDO CONICO GRADUADO X 15 ML CAJA 
27 TUBO DE POLIPROPILENO 500 uL X 500 BOLSA 
28 RESERVORIO ESTERIL P/MICROPIPETA DE MULTICANAL DE 8 A 12 CANALES CAJA 
29 MICROPIPETA MULTICANAL DE 8 CANALES DE RANGO VARIABLE 0.5-10 uL UNIDAD 
30 MICROPIPETA MULTICANAL DE 8 CANALES DE RANGO VARIABLE 5 - 50 uL UNIDAD 
31 MICROPIPETA MULTICANAL DE 8 CANALES DE RANGO VARIABLE 50 - 300 uL UNIDAD 

v" Asimismo, y definido como bienes y servicios complementarios perfectos3 (Los 
bienes y servicios complementarios perfectos, son aquellos se están 
concadenados entre sí, se requiere de ambos para ser usados y/o consumidos de 
manera simultánea para lograr su finalidad), se tiene la siguiente lista de ltems 
que deberán ser adquiridos por el monto total de S/44,799,334.00 (CUARENTA Y 
CUATRO MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS 
TREINTA Y CUATRO Y 00/100 SOLES), de acuerdo al siguiente detalle. 

~ ·,; :-. '_}.1~· ~ --~ 1; .,._ --· _,_,' ' ;.··. ~ ,, ' r. ; • ,, 

' ª, 
' . 

I SERVICIO DE ALOJAMIENTO EN NUBE (22 SERVICIO 1 2,500,000.00 2,500,000 
1 SERVIDORES\ ANUAL 
1 ITEM 20: MléROPIPETA MULTICANAL DE 8 UNIDAD 30 749 22,470 

CANALES DE RANGO VARIABLE 0.5 -10 ul. i ITEM 21: MICROPIPETA MULTICANAL DE 8 UNIDAD 30 749 22,470 
CANALES DE RANGO VARIABLE 5 - 50 ul. 

1 ITEM 22: MICROPIPET A MULTICANAL DE 8 UNIDAD 30 749 22,470 
CANALES DE RANGO VARIABLE 50 • 300 ul. 

¡ ITEM 12:PLACA DE CULTIVO CELULAR DE 24 UNIDAD 10,000 7.49 74,900 
1 POCILLOS FONDO U X 100 UN! 
1 ÍTEM 14: TUBO DE POLIPROPILENO PARA PCR UNIDAD 46,410 2.39 110,920 
1 EN TIRAS 8 X 0.2 MI 
i ÍTEM 6: TIPS ESTERIL CON FILTRO 20 ul. • 200 RACK 15,000 36.98 554,700 
l ul. X 96 /MÁXIMA RECUPERACIÓN) 
1 Placa de cultivo celular de 24 pocillos fondo U X UNIDAD 10,000 7.49 74,900 

100 und. ¡ Tubo de Polipropileno para PCR en Tiras 8 X 0.2 UNIDAD 46,410 2.39 110,920 
; mi 
j TIPS ESTERIL CON FILTRO 20uL-200uL X 96 RACK 30,000 18.49 554,700 

! Tubo de Polipropileno para minicentrifuga de 1.5 UNIDAD 750,000 0.15 112,500 
l mi 

3 Los bienes y servicios complementarios perfectos, son aquellos se están concadenados entre sí, se requiere de ambos para ser 
usados y/o consumidos de manera simultánea para lograr su finalidad. 
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í ITEM 10 TUBO CENTRIFUGA DE UNIDAD 100,000 2.98 298,000 
POLIPROPILENO FONDO CONICO X 50 ML 

¡ ÍTEM 18 GRADILLA DE POLIPROPILENO PARA UNIDAD 600 74 44,400 
i 96 TUBOS DE 0.2 ML 
i7TEM 24 TUBO CENTRIFUGA DE UNIDAD 25,000 1.32 33,000 
1 POLIPROPILENO FONDO CONICO X 15 ML 
1 AGUA DE PCR X 500 mi UNIDAD 992 152 150,784 
-hEM 1: KIT DE REACTIVO LÍQUIDO LAMP PARA UNIDAD 107,821 9.1 981,171 

1 AMPLIFICACIÓN DE ARN/ADN 
i ITEM 1: TIPS ESTERIL CON FILTRO 100 UL · RACK 60,000 42 2,520,000 
1 1000 UL (MAXIMA RECUPERACION) RACK X 100 
' UND. RACK 
ITEM 10: FILM DE POLIESTIRENO PARA UNIDAD 10,000 4.8 48,000 
MUESTRAS EN PLACAS DE PCR DE 96 
POCILLOS 
ITEM 15: TUBO DE POLIPROPILENO PARA UNIDAD 50,000 5.92 296,000 
COLECTAR RESIDUOS DE EXTRACCION DE 
ARNX2 ML 
ITEM 16: CRIOVAL DE POLIPROPILENO UNIDAD 750,107 0.27 202,529 
ESTERIL 1.8 ML CON TAPA GRADUADO X 500 
ITEM 3: GRADILLA DE POLIPROPILENO PARA UNIDAD 2,529 29.94 75,718 
90 TUBOS DE 17 MM X 75 MM UND 
ITEM 4: CAJA DE CRIOCONSERVACION DE UNIDAD 15,000 27.94 419,100 
POLICARBONATO PARA 81 CRIOVIALES DE 2 
ML 
ITEM 5: TIPS ESTERIL CON FILTRO 20 uL • 200 RACK 120,000 37.56 4,507,200 
uL (MAXIMA RECUPERACIONI X 96 UND RACK 
ITEM 7: TIPS ESTERIL CON FILTRO 0.1 UL -10 RACK 117,710 35.52 4,181,059 
UL (MAXIMA RECUPERACION) X RACK X 96 
UNO.RACK 
ITEM 14:TUBO DE POLIPROPILENO PARA PCR UNIDAD 46,411 1.2 55,693 

, EN TIRAS 8 X 0.2 MI 
ITEM 17: SOPORTE PARA BOLSAS DE UNIDAD 1,000 88 88,000 
SEGURIDAD 
ITEM 18:TUBO DE POLIPROPILENO 500 uL UNIDAD 25,000 0.2 5,000 
ITEM 9: PAPEL ALUMINIO DE 45.7 cm X 7.62 m UNIDAD 750 24 18,000 I ITEM 19:RESERVORIO ESTERIL P/MICROPIPETA UNIDAD 5,000 15.84 79,200 
DE MULTICANAL DE 8 A 12 CANALES (14.3 X 7.0 

1 X2.5) X 100 
MEDIO DE TRANSPORTE VIRAL X 3.5 MI UNIDAD 813,070 6.85 5,569,530 

' KIT PARA DETECCIÓN DE ANTICUERPOS UNIDAD 240,000 16 3,840,000 
CONTRA SARS-COV-2 POR 
QUIMIOLUMINISCENCIA 
KIT PARA SECUENCIAMIENTO GENóMICO DE UNIDAD 12,760 1,350.00 17,226,000 
ARN VIRAL POR SECUENCIACIÓN DE NUEVA 
GENERACIÓN 

TOTAL GENERAL 44,799,334 

../ De acuerdo a la proyección de consumo diario de las pruebas moleculares (entre 
8,000 a 11,000 pruebas moleculares por día a nivel nacional), el stock actual me 
permitirá atender la demanda del diagnóstico molecular del virus SARS-CoV-2 
(COVID-19) las próximas 6 semanas (26/02/2021), por lo que es necesario la 
adquisición de las 1 '128,092 pruebas moleculares de forma inmediata. 

Asimismo, cabe precisar que considerando que será el Instituto Nacional de Salud, como 
área usuaria, quien defina el requerimiento, en función de la necesidad, así como las 
cuestiones técnicas, operativas o de infraestructura, que hagan más eficiente el 
abastecimiento de los bienes y servicios a contratar, resulta pertinente que sea dicho 
Instituto quien otorgue la conformidad de la prestación de los mismos y en virtud a la 
coordinación efectiva con la Central de Compras Públicas, se la comuniquen de forma 
inmediata para que se proceda con el pago correspondiente. 

(2) Sobre la autorización del plazo de regularización de la Ley de Contrataciones 

../ El literal b) del artículo 27 del Texto Único Ordenado de la Ley de Contrataciones, Ley 
N.º 30225, aprobado mediante Decreto Supremo N.º 082-2019-EF, y el artículo 100 
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del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto 
Supremo N.0 344-2018-EF, prevé, entre otros, que las Entidades pueden contratar 
directamente con determinado proveedor, por una situación de emergencia derivada 
de acontecimientos catastróficos, situaciones que afecten la defensa o seguridad 
nacional, situaciones que supongan el grave peligro de que ocurra alguno de los 
supuestos anteriores, o de una emergencia sanitaria declarada por el ente rector del 
sistema nacional de salud. 

./ Dictadas las disposiciones que declararon la emergencia sanitaria a nivel nacional, a 
través de la autorización excepcional de los Decretos de Urgencia N.0 031-2020, N.º 
055-2020 y N.0 080-2020 se estableció dichas contrataciones directas cuenten con un 
plazo de treinta (30) días hábiles para su regularización, que incluye los informes 
técnicos y legales que justifican el carácter urgente de dichas contrataciones, cuyo 
inicio se computa de acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. Para la 
regularización de la garantía, el plazo puede ampliarse hasta por diez (1 O) días hábiles 
adicionales. 

./ De ahí que, debe tenerse en cuenta que, la regularización de un solo expediente 
implica la verificación de registros de proveedores, la validación de que los precios 
respondan a los valores de mercado, suscripción de los documentos que sustentan la 
contratación, entrega de garantías, además de las modificaciones e inclusiones en el 
Plan Anual y el trámite de aprobación de la resolución correspondiente y el registro en 
el sistema electrónico, entre otros actos de administración interna, la justificación y 
razonabilidad de la propuesta se sustenta en la especialidad, cantidad y magnitud así 
como la especialización de los bienes y servicios contratados en bloque con entrega y 
ejecución en diversos establecimientos, sin que ello implique la obligación de la 
rendición de cuentas ni la contratación de lo estrictamente necesario ni la finalidad que 
se persigue con la obligación de la regularización prevista en la contratación pública. 

./ En dicho contexto, y, bajo la experiencia de las contrataciones efectuadas 
previamente, se propone que la presente autorización considere que las 
contrataciones a efectuarse en el marco del literal b) del artículo 27, deban 
regularizarse en un plazo máximo de cuarenta y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se 
computa de acuerdo a lo previsto en dicho Reglamento, de acuerdo a lo siguiente: 

Ante el brote de la segunda ola del COVID 19, tanto las entidades públicas, así como 
los proveedores, tienen capacidad operativa reducida para la gestión documental de 
las contrataciones que realicen. Es decir, las restricciones de tránsito, horarios y de 
reducción de espacios de trabajo generado por el distanciamiento obligatorio, no 
permite que los servidores públicos, así como los empleados de los contratistas, 
puedan generar a tiempo los documentos de regularización. 

Ello genera demoras en la regularización de los expedientes de contratación, lo cual 
implica la participación de los proveedores como parte fundamental para el 
cumplimiento de dicha regularización. 

(3) Respecto a la oportunidad de contar con el expertis de Perú Compras en la 
adquisición y contratación de bienes y servicios: 
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./ En el marco del numeral c) del artículo 2 del Decreto Legislativo Nº 1018, que crea la 
Central de Compras Públicas - Perú Compras, se establece que, Perú Compras realiza las 
adquisiciones que le encarguen otras Entidades del Estado, de acuerdo al convenio 
correspondiente, incluyendo la determinación de las características técnicas de los bienes 
y servicios a contratar y el Valor Referencial; así como la aprobación del Expediente de 
Adquisiciones y las Bases del proceso correspondiente, hasta antes de la suscripción del 
Contrato. 

./ Durante el periodo de ejecución presupuesta! 2020, se contó con el apoyo de Perú 
compras para la adquisición de pruebas moleculares y otros bienes y servicios, de acuerdo 
al encargo establecido mediante O.U. N.º 28-2020, y de acuerdo a lo solicitado por uno de 
los principales actores en el enfrentamiento de la pandemia de la COVID-19, el Instituto 
Nacional de Salud, obteniendo resultados eficientes en las contrataciones y adquisiciones, 
habiendo ejecutado el monto total de S/.212,754,798.72 traducido en 5.2 millones de 
pruebas rápidas y 1.2 millones de pruebas moleculares. 

./ Considerando el expertis de los equipos técnicos conformados en Perú Compras, resulta 
necesario dar respuestas agiles a las compras de interés nacional, bajo el contexto de la 
pandemia del COVID-19. 

./ Dentro del análisis realizado se consideró con entregarle el encargo de adquisición a 
CENARES, sin embargo, esta entidad no cuenta con la experiencia en la compra de 
bienes y servicios de laboratorio destinados al diagnóstico molecular. 

Asimismo, no cuenta con la capacidad operativa necesaria para enfrentar una adquisición 
de dicha magnitud, toda vez que, cuenta con otros encargos importantes como la 
adquisición de vacunas y la adquisición de EPP para hospitales. 

(4) Propuesta de articulado: 

En ese sentido, resulta necesario proponer la siguiente propuesta normativa, que 
consolida los nuevos y antiguos requerimientos, necesarios para enfrentar la pandemia del 
COVID-19, al respecto los bienes y servicios considerados complementarios perfectos se 
encuentran listados en la presente exposición de motivos, y son distintos a las pruebas 
moleculares, de acuerdo al siguiente detalle: 

"Artículo 7. Adquisición de bienes y servicios en el marco de la emergencia por 
COVID-19. 

7. 1 Autorízase a la Central de Compras Públicas - Perú Compras, de manera 
excepcional, a requerimiento y a favor del Instituto Nacional de Salud, a efectuar la 
adquisición de pruebas moleculares y bienes y servicios complementarios perfectos para 
la actividad de "Obtención, transporte y procesamiento de muestras para el diagnóstico 
de COVID-19" necesarios para prevenir y atender la emergencia por COVID-19 a nivel 
nacional, el periodo de vigencia de la presente disposición es hasta finalizar con la 
emergencia sanitaria y hasta extinguir los vínculos contractuales generados producto de 
la presente disposición. 

La conformidad de los bienes y servicios que se contraten en el marco del presente 
artículo será otorgada por el Instituto Nacional de Salud y comunicada a la Central de 
Compras Públicas - Perú Compras, a fin de que se proceda al pago respectivo. 
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7.2 Dispóngase que las contrataciones de bienes y servicios previstas en el numeral 7.1 
del presente artículo que se realicen en el marco del literal b) del numeral 27.1 del 
artículo 27 del Texto Único Ordenado de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del 
Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y artículo 100 del 
Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, se regularicen en un plazo máximo de cuarenta y 
cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se computa de acuerdo a lo previsto en el citado 
Reglamento". 

7.3 Autorízase, la gestión de los contratos que se ejecuten en el marco de la autorización 
otorgada en el presente artículo, con posterioridad a su vigencia y hasta extinguir las 
obligaciones contraídas en las contrataciones realizadas. 

7.4 Autorízase una Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Sector Público para 
el Año Fiscal 2021, hasta por la suma de S/157,608,534.00 (Ciento Cincuenta y Siete 
Millones Seiscientos Ocho Mil Quinientos Treinta y Cuatro y 001100 Soles), a favor del 
pliego Central de Compras Públicas - PERÚ COMPRAS, para financiar las pruebas 
moleculares y bienes y servicios complementarios perfectos para la "Obtención, 
transporte y procesamiento de muestras para el diagnóstico de COVID-19" requeridos en 
el marco de la emergencia sanitaria de la COVID-19, con cargo a los recursos de la 
Reserva de Contingencia del Ministerio de Economía y Finanzas a que se hace 
referencia en el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 1440, de acuerdo al detalle 
siguiente: 

DELA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 009 
UNIDAD EJECUTORA 001 
CATEGORIA PRESUPUESTARIA 9002 

ACTIVIDAD 5006269 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 1 

GASTO CORRIENTE 
2.0 Reserva de Contingencia 

ALA: 
SECCION PRIMERA 
PLIEGO 096 

UNIDAD EJECUTORA 001 

CATEGORIA 9002 
PRESUPUESTARIA 
ACTIVIDAD 5006269 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 1 
GASTO CORRIENTE 
2.3 Bienes y Servicios 

En Soles 

Gobierno Central 
Ministerio de Economía y Finanzas 
Administración General 
Asignaciones presupuestarias que no resultan 
en productos 
Prevención, control, diagnóstico y tratamiento de 
coronavirus 
Recursos Ordinarios 

TOTAL EGRESOS 

157,608,534.00 
------------ 
157,608,534.00 

En Soles 
Gobierno Central 
Central De Compras Públicas - PERU 
COMPRAS 
Central De Compras Públicas - PERU 
COMPRAS 
Asignaciones presupuestarias que no resultan 
en productos 
Prevención, control, diagnóstico y tratamiento de 
corona virus 
Recursos Ordinarios 

157,608,534.00 

TOTAL EGRESOS 157,608,534.00 
= 
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7.5 El Titular del pliego habilitado en la presente Transferencia de Partidas aprueba mediante 
Resolución, la desagregación de los recursos autorizados en el numeral precedente, a nivel 
programático, dentro de los cinco (05) días calendario de la vigencia del presente decreto. Copia 
de la resolución es remitida dentro de los cinco (05) días de aprobada a los organismos señalados 
en el numeral 31.4 del artículo 31 del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema 
Nacional de Presupuesto Público. 

7.6 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego involucrado, solicita a la 
Dirección General de Presupuesto Público, las codificaciones que se requieran como 
consecuencia de la incorporación de nuevas Partidas de Ingresos, Finalidades y Unidades de 
Medida. 

7. 7 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces en el pliego involucrado instruye a las 
Unidades Ejecutoras para que elaboren las correspondientes "Notas para Modificación 
Presupuestaria" que se requieran, como consecuencia de lo dispuesto en el presente artículo. 

7.8 A fin de viabilizar las contrataciones a que se hace referencia en el numeral 7.1, el Instituto 
Nacional de Salud remite a la Central de Compras Públicas - Perú Compras, el requerimiento que 
incluye características técnicas, términos de referencia y todas aquellas condiciones que resulten 
necesarias para la adecuada y oportuna satisfacción de la necesidad. 

8. GESTIÓN DE LOS CONTRATOS DERIVADOS DEL DECRETO DE URGENCIA 
Nº 028-2020 

De acuerdo a lo informado en el Oficio Nº 00004-2021-PERU COMPRAS-PERU 
COMPRAS, por la Central de Compras Públicas - Perú Compras, informa lo 
siguiente: 

"( ... ) 
Sobre el particular, es importante mencionar que, en cumplimiento del encargo 
previsto por el Decreto de Urgencia N° 028-2020, PERÚ COMPRAS ha 
efectuado una serie de contrataciones a favor del /NS, durante el año 2020; no 
obstante, existen algunos contratos cuyas entregas serán efectuadas en el 
ejercicio fiscal 2021, por razones de distinta índole (retraso en el cumplimiento 
de las prestaciones, demora en la recepción de las órdenes de compra o 
servicio u otorgamiento de ampliaciones de plazo, por ejemplo). 

Así mismo, de conformidad con los términos contractuales, la ejecución de 
ciertas contrataciones ha culminado durante el mes de diciembre del año 2020; 
de esta manera, teniendo en cuenta el plazo previsto para la emisión de la 
conformidad (Informe de recepción emitido por el Centro Nacional de 
abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud, en adelante CENARES, e 
informe de conformidad emitido por el !NS) y para la subsanación de las 
eventuales observaciones, el devengado de las referidas contrataciones no se 
efectuó durante el ejercicio fiscal. 

En dicho escenario y considerando los alcances del Decreto de Urgencia Nº 
028-2020, a la fecha, no resulta legalmente viable continuar ejecutando los 
contratos que se encuentran vigentes, en el presente ejercicio, debido a que la 
citada norma brinda financiamiento para gestionar las correspondientes 
contrataciones únicamente durante el año 2020; sobre este punto, se precisa 
que el Pliego 096. Central de Compras Públicas - PERU COMPRAS no cuenta 
con recursos presupuestarios para el Año Fiscal 2021, en la actividad 5006269. 
Prevención, Control, Diagnóstico y Tratamiento de Coronavirus. 
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En razón de esto último, PERU COMPRAS ha informado oportunamente al /NS 
y a la Dirección General de Presupuesto Público del MEF, sobre dicha 
problemática, precisando la situación de cada una de /as contrataciones que no 
fueron ejecutadas en el 2020. A efectos de que se evalúe la necesidad de 
mantener contrataciones y, de ser el caso, se gestione /os recursos necesarios 
ante el MEF, a través del Ministerio de Salud. 

( ... )" 
9. CENTROS DE ATENCIÓN Y AISLAMIENTO TEMPORAL; PARA LA ATENCIÓN 

DE LA EMERGENCIA SANITARIA CAUSADA POR LA COVID-19 A NIVEL 
NACIONAL 

De acuerdo a lo informado en el Oficio Nº 144-2021-MINSA/PRONIS/CG, la unidad 
ejecutora 125. Programa Nacional de Inversiones en Salud, en adelante PRONIS, 
manifiesta lo siguiente: 

" ( ... ) 

2.1 Con fecha 18.12.20 la Dirección General de Operaciones en Salud emite el Oficio 
Nº2601-2020-DGOS/MINSA, atendiendo la solicitud sobre la continuidad de /os 
Centros de Atención y Aislamiento Temporal emitida mediante Oficio Nº 2104- 
2020-MINSA-PRONIS/CG, señala que es preciso garantizar la continuidad de /os 
AHT y AACT hasta el 31 de diciembre de 2020 y para la continuidad en el ejercicio 
2021, el PRON!S tiene marco legal establecido en el art. 61. Numeral 61.4, de la 
Ley 31084, "Ley del Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2021", esto 
como medida necesaria para asegurar la continuidad de los servicios ante la 
segunda ola pandémica. 

2.2 Mediante Oficio Múltiple Nº116-2020-OGPPMIMINSA, la Oficina General de 
Planeamiento, Presupuesto y Modernización del Ministerio de Salud, solicita 
Sustento de Ampliación de información para la continuidad o modificación en el 
año fiscal 2021, de la normativa emitida en el marco de la emergencia sanitaria 
por COVID-19. 

2.3 En atención a lo solicitado, mediante Oficio Nº046-2021-MINSA-PRON/S-CG de 
fecha 13.01.2021, se solicitó a la Dirección de la Oficina General de Planeamiento, 
Presupuesto y Modernización del Ministerio de Salud, la disponibilidad de recursos 
presupuesta/es por SI 67,727,726.79 (Sesenta y Siete Millones Setecientos 
Veintisiete Mil Setecientos Veintiséis con 791100), para la continuidad de /os 
alquileres de /os Centros de Atención y Aislamiento Temporal en el marco del D. U. 
Nº0B0-2020. 

2.4 Asimismo, se solicitó la ampliación de la vigencia del Decreto de Urgencia N°0B0- 
2020 que amplía el alcance del DU Nº055-2020, añadiéndose lo siguiente: 
Así como también, se autoriza a la Unidad Ejecutora 125 Programa Nacional de 
Inversiones en Salud que /os Centros de Atención y Aislamiento Temporal 
señalados en el Anexo Nº01 de la presente norma, de ser el caso, continúe 
durante todo el periodo que se declare el Estado de Emergencia Sanitaria y que 
excepcionalmente se amplié o prolongue /as contrataciones realizadas en dicho 
marco. 

2.5 Para el cálculo del presupuesto requerido para la continuidad de los Centros de 
Atención y Aislamiento Temporal implementados en el año 2020, en el marco de 
/os Decretos de urgencia Nº055-2020, Nº067-2020 y Nº0B0-2020, se consideró lo 
siguiente: 
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2. 5. 1 Contratos vigentes por el alquiler de los CAA T implementados en el marco 
de los Decretos 055 y 067: 

De acuerdo a lo señalado en el Oficio Nº2601 -2020- DGOS/MINSA, que 
determinó la continuidad de los centros de atención y aislamiento temporal, y 
trasferencia de equipos adquiridos al MINSA, se realizó la gestión a fin de 
continuar con el servicio de alquiler de los CAA T, referentes a los Decretos de 
Urgencia Nº 055 y Nº 067, que se materializó mediante CARTA 1679-202- 
MINSA-PRONIS-UAF, con la cual se comunica a la empresa SOLUCIONES 
ESTRUCTURALES, una nueva contratación por todas las sedes de los decretos 
antes mencionados, estableciendo el monto del nuevo contrato en S/ 
19;970,700.00 soles, por un plazo de 90 días (hasta el 26.03.2021). 

Tabla Nº01 - Periodo contractual de los Once Centros de Atención Temporal del D.U. 
Nº055-2020 y D.U. N°067-2020 a cargo de la Unidad de Obras(**) 

-- - - - ---- - - - --- - - - - - 

REGIÓN 1 
LUGAR-AREA FECHA DE NUEVA 

Nº PROVINCIA EXPANSION Nº CAMAS INICIO DE FECHA DE FIN DE FECHA DE 
INTERES , ESTABLECIDA ALQUILER ALQUILER FINDE 

ALQUILER 

Hospital Regional 
1 PIURA SULLANA Su/lana (Estadio 100 11/07/2020 08/1012020 (*) 26/03/2021 

Campeones del 36) 

CORONEL Hospital Regional 
2 UCAYALI PORTILLO Amazonico 100 09/0712020 06/10/2020 (') 26/03/2021 

Yarinacocha 

3 ANCASH SANTA Hospital Regional 100 01/0712020 28/0912020 (') 26/0312021 Eleazar Guzmán 

4 AREQUIPA AREQUIPA Hospital Honorio 200 24/07/2020 21/10/2020 (') 26/0312021 Delgado 

5 AREQUIPA AREQUIPA Hospital Goyeneche 100 24/0712020 21/10/2020 (*) 26/03/2021 

6 cusca cusca Hospital Regional 100 28/06/2020 25/09/2020 (') 26/03/2021 Cusco 

7 /CA /CA Hospital Regional de 80 13/08/2020 11/11/2020 (*) 26/03/2021 fea 

8 /CA CHINCHA Hospital San José de 70 13/08/2020 11/11/2020 (*) 26/0312021 Chincha 

(*) Se notificó ampliación de alquiler por 90 días adiciona/es mediante Carta Nº1679-2020-MINSAIPRONIS-UAF de 
fecha 26.12.2020 
(**) Con Memorándum Nº13-2021-MINSAIPRON/S-CG de fecha 11.01.2021, la administración de los CAA T es 
encargada a la Unidad de Gestión de Operaciones 
Información actualizada al día 25/01/2020 

Al respecto se realizó un cuadro mensualizado de /os gastos proyectados para la continuidad 
respectiva de /as 08 (ocho) sedes, considerando la contratación anterior, proyectando el pago 
de bata gris y gastos de personal administrativo. 
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De los conceptos a considerar para la estimación del presupuesto a requerir para dar 
continuidad a los CAA T cuya administración está a cargo de PRONIS, en el marco del 
Decreto de Urgencia Nº055-2020 hasta por un mes de servicios a requerir, para lo cual se 
desprende el siguiente cuadro: 

Cuadro Nº01- Estimación de presupuesto en el marco de los CAAT del Decreto de Urgencia Nº0SS- 
2020 

Deaetode 
Región Provináa N'Camas Alquiler Servióo Bata Gris 

Monitores 
Administradores 

Gastos de Inspección 
Urgencia (personal) (Pasajes y viáticos) Otros Total Mes 

,., ., 
ouss PIURA SULLANA 100 5/ 760,617.31 5/.400,000.00 5/.5,000.00 5/.10,000.00 5/.2,000.00 5/.0.00 S/ .1,177,617.31 

ouss ANCASH SANTA 100 S/ 550,370.94 5/.400,000.00 5/.5,000.00 5/.10,000.00 S/.2,000.00 S/.0.00 5/.967,370.94 

DUSS UCAYALI CORONEL PORTILLO 100 S/ 496,370.20 5/.400,000.00 S/.5,000.00 S/.10,000.00 S/.2,000.00 S/.0.00 S/.913,370.20 

ouss AREQUIPA AREQUIPA 200 5/ 1,774,053.85 5/.1,000,000.00 S/.5,000.00 5/.10,000.00 5/.2,000.00 5/.0.00 S/.2,791,053.85 

DU55 AR EQUIPA AREQUIPA 100 5/ 766,832.96 5/.400,000.00 S/.5,000.00 5/.10,000.00 5/.2,000.00 5/.0.00 S/.1,183,832.96 

ouss CU5CO cusco 100 5/ 589,385.25 S/.400,000.00 S/.5,000.00 S/.10,000.00 5/.2,000.00 5/.0.00 S/.1,006,385.25 

OU67 ICA ICA 80 5/ 936,827.52 5/.366,666.67 5/.5,000.00 5/.10,000.00 5/.2,000.00 S/.0.00 S/.1,320,494.19 

OU67 ICA CHINCHA 70 5/ 779,441.97 S/.333,333.33 S/.5,000.00 S/.10,000.00 5/.2,000.00 5/.0.00 5/.1,129,775.30 

.. 
Total 850 5/ 6,653,900.00 5/ 3,700,000.00 S/.40,000.00 5/ .80,000.00 5/ .16,000.00 5/.0.00 5/.10,489,900.00 

Considerando alquileres, bata gris (costo estimado por cada hospital), personal administrativo y otros, se 
programa un gasto de SI 10,489,900.00 soles mensuales, con este dato se programa o se proyecta un 
gasto a marzo según el siguiente cuadro: 

Cuadro N°02 - Estimación de presupuesto para 3 meses en el marco de los CAA T del Decreto de 
Urgencia Nº0SS-2020 

DU Genérica de ENE FEB IIAR ABR L!AY JUN TOTAL 
Gasto 

DU055 2.3 8,0,.,"9,630 51 8,{Ml9,630.51 8,009,630.51 - - - 24,028,891.53 

OU055 2.6 500,000.00 750,000.00 750,000.00 300,097.00 - - 2,395,097.00 

DUOo7 2.3 2,440,269.49 2,440,269.49 2,440,269.49 - - - 7,320,808.47 

DU067 2.6 100,000.00 100,000.00 100,00000 72,958.00 - - 372,95800 

PROYECCION GASTO 2021 DU N°055-2020 Y DU N°067-2020 34,118,755.00 

Cabe precisar, que del cuadro precedente se ha adicionado gastos de capital requeridos 
para la continuidad de estos CAAT, hasta por la suma de S/ 2 769 055.00. 

UNIDAD EJECUTORA 

CATEGORIA PRESUPUESTARIA 

ACTIVIDAD 

125 

9002 

5006269 

Programa Nacional de Inversiones en 
salud 

Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 

Prevención, Control, Diagnóstico y 
Tratamiento de Coronavirus 
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FUENTE DE FINANCIAMIENTO 

GASTO CORRIENTE 

01 Recursos Ordinarios 

2.3 Bienes y Servicios 34,118,755,00 

Contratos vigentes por el alquiler de los CAA T implementados en el marco del Decreto 
080-2020: 

CAAT implementados en el marco del Decreto Nº 080: 

Respecto al presupuesto requerido para la continuidad de los CAA T implementados en 
el marco del Decreto de Urgencia NºOS0-2020, se realizó un cuadro mensualizado de 
los gastos incurridos para la continuidad respectiva de los 11 (once) sedes, considerando 
la contratación anterior, proyectando el pago de bata gris y gastos de personal 
administrativo. 

Tabla Nº02- Periodo contractual de los Once Centros de Atención Temporal del O.U. N°080- 
2020 a cargo de la Unidad de Gestión de Operaciones 

- - 
DÍAS RESTANTES AL LUGAR-AREA 

Nº REGION INTERES PROVINCIA EXPANSION NºCAMAS FECHA DE INICIO FECHA DE FIN DE CONTRATO DE 
ESTABLECIDA DE ALQUILER ALQUILER ALQUILER DEL CAAT 

Hospital Sub 
1 ANDAHUAYLAS Regional de so 20/10/2020 17/01/2021 Vencido 

Andahuaylas - APURIMAC 
Hospital Regional 

2 ABANCAY Guillermo Díaz de so 06/11/2020 03/02/2021 09 días 
la Vega 

3 AYACUCHO HUAMANGA 
Hospital de 

100 10/10/2020 07/01/20211 •• , Vencido 
Huamanga 

4 LA CONVENC/ON 
Hospital de so 04/10/2020 31/01/2021 /*) 07días 
Quillabamba 

- cusca 
5 CANCHIS 

Hospital de so 04/10/2020 31/01/2021 (') 07 días 
Sicuani 

Hospital Regional 
6 HUANCA VELICA Zacarías Correa so 27/10/2020 24/01/2021 Vencido 

Voldivia 
,....__ HUANCAVELICA 

Hospital de 
7 TAYACAIA Pompas de so 03/11/2020 31/01/2021 07días 

Toyocoja 

8 LEONC/0 PRADO 
Hospital de Tingo so 25/09/2020 29/01/2020 (') OS dios María 

HUANUCO - 
9 HUANUCO 

Hospital Regional so 20/10/2020 17/01/2021 Vencido 
Hermilio Voldizón 

10 PASCO OXAPAMPA 
Hospital de Vil/o so 17/10/2020 14/01/2021 Vencido Rico 
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(*) Se solicitó prestación adicional al contrato por ampliación de alquiler. (Información actualizada al día 25101 /2020) 

(**) Se solicitó prestación adicional al contrato por ampliación de alquiler y fue devuelto para requerimiento nuevo. 

En ese sentido, se desprende los siguientes cuadros para los meses de enero, 
febrero y marzo mientras dure la emergencia sanitaria: 

Tabla Nº0S: Requerimiento de recursos para el mes de ENE.2021 para los AHT y 
AACT implementados en el marco del DU Nº 080-2020, Entidad Responsable 

PRONIS 

~:1t:1J·,t,.ie· ~~ ':';¡:¡ ··.,¡/ ·_:,.r ,;.· •• '·? 1, 
,.:-1.,·.¡ I' PROVINOA I BTAB~M;ENTO DE 1 .. ALQUILER·' ··AMPUAOÓN" . ' ·.: __ ,· .<1''.,;, 

;. '. OTR~ ', .;_ E~ú1Pbs,;"' RecilóN SERV. BATA:<· '.'DMINJJ~RE 
~-J' 1' DEPENDENQA CAMAS VIGENTE • DEALQUILER ·(';~':·,: MONITORES .;'·::-r. s ;f ·---~ -~t!:ªº~;~ , c:{--~~f~ _r,.::, i TOTAL MES \ :> 1.:-.~~~;I, -;~, - >· 

~: ' '·. ·.·, ·. ;. . . 
Partida Presupueml 2.3.000000 2.3.000000 i 2.3.000000 2.3.000000 • 1.3.000000 2.3.000000 2.6.000000 

HOSPITAL 
APURiMAC I ANDAHUAYLAS SUBREGIONAL DE 50 5/ 539,200.00 S/ 244,835.56 5/ 150,000.00 S/2,727.27 5/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/.22,812.73 

AN DAHUA YlA5 5/ 977,575.56 

APURfMAC ABANCAY 
HOSPITAL GUILLERMO 

50 S/ 580,000.00 5/ 5,000.00 5/ 150,000.00 S/ 2,727.27 5/ 8,000.00 
DIAZ DE lA VEGA 

S/.10,000.00 S/.22,812.73 
5/ 778,540.00 

AYACUCHO HUAMANGA 
HOSPITAL DE 100 5/ 959,600.00 5/ 772,680.00 S/ 300,000.00 S/ 2,727.27 5/ 10,000.00 5/.22,812.73 
HUAMANGA 

5/.10,000.00 
5/ 2,077,820.00 

cusca 1A HOSPITAL DE 
50 S/ 637,480.00 S/ 580,145.00 S/ 150,000.00 5/ 2,727.27 5/ 10,000.00 

CONVENCIÓN QUILLABAMBA 
S/.10,000.00 S/.22,812.73 

5/ 1,413,165.00 

cusca CANCHIS HOSPITAL DE SICUANI 50 5/ 538,744.00 S/ 543,744.00 5/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 
5/ 1,276,028.00 

HUANCAVEU TAYACAJA 
HOSPITAL PAMPAS DE 50 5/ 668,400.00 S/ 5,000.00 5/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 

CA TAYACAJA 
S/.10,000.00 5/.22,812.73 

S/ 866,940.00 

HUANCAVEU 
HOSPITAL REGIONAL 

HUANCAVELICA ZACARÍAS CORREA so 5/ 660,880.00 S/ 160,960.00 S/ 150,000.00 S/2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 
CA 

VALDIVIA s/ i.cis.seo.co] 
HUÁNUCO 

LEONCIO HOSPITAL DE TINGO 50 5/ 620,494.67 S/ lS0,000.00 5/ 2,727.27 5/ 8,500.00 S/ .10,000.00 S/.22,812.73 
PRADO MARIA S/ 814,534.67 

HUÁNUCO HUÁNUCO 
HOSPITAL REGIONAL 

50 S/ 658,428.59 S/ 312,266.67 5/ 150,000.00 S/ 2,727.27 5/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/.22,812.73 : 
HERMIUOVALDIZAN S/ 1,164,235.27 

PASCO OXAPAMPA 

1 

:~~PITAL DE VILLA so S/ 589,194.06 S/ 338,876.63 S/ 150,000.00 S/2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 5/.22,812.73 
1 S/ 1,121,610.70 

TACNA 1 TACNA 
¡HOSPITAL HIPOlfTO 50 S/ 597,000.00 S/ 582,100.00 S/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 5/.22,SU.73 
IUNANUE S/ 1,372,640.00 

600 5/ 6,428,926.65 S/ 4,166).02.53 S/.1,JI00,000.00 S/.30,000.00 5/.92,500.00 S/.110,000.00 S/.250,940.031 S/.12,878,469,21 

PROYECCION DE GASTOS MENSUAi. PAAA l05 AJ-fT Y AACT PAAA u. lOll 
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Tabla Nº0G: Requerimiento de recursos para el mes de FEB.2021 para los AHT y 
AACT implementados en el marco del DU Nº 080-2020, Entidad Responsable 

PRONIS 

MGIÓN'·.1 ;;.O~NQ~• 1 ~~;bM;~ODE1,N" 
,7_ "l. ..:·1 

ÁMPIJAOÓN 
- . 'i, 'l ;:' ' . tt~·- t,.. , _,/ \"~.é\; l. . ):1f,.: 

~,~Ulll!'.¡, ~~~ ~~!~~f \, MoNITORÉs ~~·NI~~ , ~~OS; ~. ,onios~4 ,'1'EJUtP05,~ :0 r,.l-;'4, • ... 
¡ ~ DEPENDENOA 11. ,CAMAS ~;- .-~VI~~(• l DEAUllJlt.D: ;.l:,..;fl'\I ,:,,¡~ORES,.._ 1 SERVJCOS ·~ ;· · ,''"l'I; ,_• ,{:I..u..._~-r,· - 1 J.TOTAlME5''· '• :,_ ·-: ' _, . .,, ,:-i:: ¡ ¡~' -, .: •' - •• , . ,- . - .. , • . ' l 

-y > ,,. ... •··~~-.Partida ~-up~ •. ~T .~ r lJ ... {3--.000000, - 2.s.000000 •• , i'J 2.3.DOOOOO{t, 2.3.000000 '' -< ' ~2.1.000000 -i1.00000o i:6.000000' lHi~~~ !\~_·1, ,1.3.000000 

1 HOSPITAl 
APURÍMAC ANOAHUAvtAS SU8REGIONAL DE so S/ 484,671.11 S/.140,000.00 S/.2,n7..27 5/ .8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 

ANDAHUAYLAS 5/ 1,153,570.13 

APURiMAC ASANCAY HOSPITAL GUIUERMO so S/ 580,000.00 S/466,185.28 S/ .140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 DIAZ DE LA VEGA S/1,715,084.30 

AYACUCHO HUAMANGA HOSPITAL DE 100 S/ 900,626.67 S/ .280,000.00 S/.2,727.27 S/.10,000.00 5/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 HUAMANGA S/ 1 711 525.68 

cusco LA HOSPITAL DE so S/ 541,802.00 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.10,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 CONVENOÓN QUILLA8AM8A S/1212 701.02 

cusco CANCHIS HOSPITAL DE SlCUANI so S/507,827.73 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/ .8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1176 726.75 

HUANCAVEU TAYACAJA HOSPITAL PAMPAS DE 
50 S/621,821.33 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/ .8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 CA TAYACAJA S/ l 290 720.35 

HUANCAVEU HOSPITAL REGIONAL 

CA 
HUANCAVEUCA ZACARÍAS CORREA 50 S/ 660,880.00 S/ 628,840.00 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 

VALDMA S/1958,619.02 

HUÁNUCO LEONOO HOSPITAL DE TINGO so S/ 560,930.67 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,500.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 PRADO MARIA S/1,230,329.68 

HUÁNUCO HUÁNUCO HOSPITAL REGIONAL so S/619,533.35 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 HERMIUO VALDIZAN S/1,288,432.37 

PASCO 1 OXAPAMPA j~l~ITALDEVILLA so S/554,914.46 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 5/.497,099.02 
1 S/1,223,813.47 

TACNA 1 TACNA IHOSPTTAL HIPOUTO 50 S/ 562,200.00 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 UNANUE S/ 1,231099.02 

'•·., .¡~.., ~'~. -~l 
6()0 5/ Í,240,110.00 5/ 6,449,352.59 s¡.:i..;uoJXXJ.OO S/.S0,000.00 si1:z.soo.oo 5/.110,.000.00 s/.lll,100.00 S/.5A,61,Dlt.201 S/.15,192.,121.71 

PJIOTtCCIÓNOEGASTOSMENSIJA,LPAAAIDSNil'Y'41CfPAIIAfl2021 -------- ... _ -----·--··----- .......•.•.. --,-·------· --------- ···········--------·- ..... ····---- ·····--·-··------·--- -----·----- ---·-· ·------ -------- 

Tabla Nº07: Requerimiento de recursos para el mes de MAR.2021 para los AHT y 
AACT implementados en el marco del DU Nº 080-2020, Entidad Responsable 

PRONIS 

,. ,';"'i-:i:: .:{~ · M,;L·Aao·Ñ DE ~-". 4.-~.,. _.,v; ,, :!• el., .. ,, .... ~ 'ESTABLEOMIENTO DE N•:-,i SERV. BATA ~ "" _,_ ADMINISTRAOORE 1, , OTROS"!', ·;·J~~' REGIÓN~- PROVINOA r ALQUILER VIGENTE 
AlQ~iiR~ 

MONITORES ~'.:;-s~!,~ )j _,SERVICOS~ ,._~~ ,., DEPENDENOA CAMAS . , 1.:. GRis•'I( '] .~~ .. . • •. TOTAL MES 

' L ~ .c.¡; ,. 
• Partida PrHupuestal i .,. 2.3.000000 2..3.000000 r z.3.000000 : 2.3.000000 ~ ~2.3.000000 ' 2.3.0000004 

HOSPITAL 
APURÍMAC ANDAHUAYLAS SUBREGlONAL DE 50 5/ 269,600.00 S/ 107,786.67 S/ 30,000.00 5/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 5/ 428,113.94 

ANDAHUAYLAS 

APURIMAC ABANCAY 
HOSPITAL GUILLERMO 

50 5/ 290,000.00 S/ 115,684.47 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 456,411.74 OlAZ DE LA VEGA 

AYACUCHO HUAMANGA 
HOSPITAL DE 

100 5/ 479,800.00 5/ 196,920.00 5/ 60,000.00 S/ 2,727.27 5/ 10,000.00 S/.10,000.00 S/ 7S9,447.27 HUAMANGA 

cusca lA HOSPITAL DE so S/ 318,740.00 S/ 120,029.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 5/ 10,000.00 S/.10,000.00 5/ 491,496.27 CONVENCIÓN QUILLABAMBA 

cusca CANCHIS HOSPITAL DE SICUANI 50 S/ 269,372.00 5/ 112,748.80 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 432,848.07 

HUANCAVELI 
TAYACAJA 

HOSPITAL PAMPAS DE so S/ 334,200.00 5/ 137,176.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 5/ 522,103.27 CA TAYACAJA 

HUANCAVELI HOSPITAL REGIONAL 
HUANCAVELICA ZACARfAS CORREA 50 S/ 330,440.00 5/ 138,680.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 5/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 519,847.27 CA 

VALDIVlA 

HUÁNUCO 
LEONCIO HOSPITAL DE TINGO so 5/ 297,820.00 S/ 124,128.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,500.00 5/.10,000.00 5/ 473,175.27 PRADO MARIA 

HUÁNUCO HUÁNUCO 
HOSPITAL REGIONAL so 5/ 329,214.29 S/ 136,685.72 S/ 30,000.00 5/ 8,000.00 5/.10,000.00 H ERMILIO VALDIZAN S/ 2,727.27 5/ 516,627.28 

HOSPITAL DE VILLA 
5/ 122,838.81 S/ 30,000.00 S/ 8,000.00 PASCO OXAPAMPA 

RICA 
50 S/ 294,597.03 5/ 2,727.27 5/.10,000.00 S/ 468,163.11 

TACNA TACNA 
HOSPITAL HIPOLITO so 5/ 298,500.00 5/ 120,420.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 5/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/ 469,647.27 UNANUE 

t'; ·'.'.: ~ S/ 1,433,097.46 ' si.92,500.00 S/.110,000.0o, 
,. 

600 S/ 3,512,283.32 S/ .360,0~0.00 5/.30,000.00 5/.5,537,880.79 

PR_?.~S:.~~~-~~-~'._?.S M:~.':"'-1- PARA~! AHT Y ~~-~~-~:~?21 {~_2'.~:.~.~ ~~ ~~!.EL 20_:~--~~-~~ ~~~~-1.A fMERGH.CIA SANITAIU~ ------------ .. -- ... 

De los cuadros Nº 05,06 y 07, se desprende el siguiente cuadro: 

TOTAL.REQUERIMIENTO MENSUAL DE PRESUPUESTO PARA LOS AHTY AACT 
----- ------- 

... ENERO ·~ ' FEBRERO ' MARZO ' TOTAL ., ;~: 

Partida Presuouest 2.3 1 '· 2.6 2.3 •' · 2.6 ~ ' • 2.3 ', 2.6 ' 2.3 · ·, I"·•· 2.6,' 
DU N"080 5/12 627 529.181 S/250 940.03 S/9 724 532.59 5/5 468 089.20 5/5 537 880.79 5/0.00 5/27 889 942.561 5/5 719 029.23 

TOTAL S/12 878,469.21 S/15,192,621.79 S/5,537,880.79 S/33 608 971.79 

---------~ 
.. - 1 
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Ministerio de Salud 

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres" 

REQUERIMIENTO MENSUAL DE PRESUPUESTO PARA LOS AHTY AACT- ENERO 2021 

Prograína Naclonal de 
Inversiones en Salud 

ENTIDAD: PROGRAMA NACIONAL DE INVERSIONES EN SALUD 
.,.- .. GASTOS POR 

DECRETO DE ESTABLECIMIENTO DE 
LUGAR AREA DE 

MZ N' ALQUILER ÁMPLIACIÓN DE 
INSPECCIÓN 

OTROS 

URGENCIA 
REGIÓN PROVINCIA DEPENDENCIA · 

EXPANSIÓN 
EXPANSIÓN CAMAS VIGENTE ALQUILER 

SERV. BATA GRIS' MONITORES ADMINISTRADORES (PASAJES SERVICIOS 
EQUIPOS 

TOTAL MES 
ESTABLECIDA . .o- •• .,- 1., y 

-- .. VIATICOS) 

Partida Presupuesta! 2.3.000000 Z.3.000000 2.3.000000 2.3.000000 23.000000 2.3.000000 2.3.000000 2.6.000000 

APURÍMAC 
HOSPITAL SUBREGIONAL BENEFICENCIA PÚBUCA 

S/ 539,200.00 S/ 244,835.56 5/ 150,000.00 5/ 2,727.27 5/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/.22,812.73 080-2020 ANDAHUAYLAS 
DE ANDAHUAYLAS DE ANDAHUAYLAS 

1396.00 so 
5/ 977,575.56 

080-2020 APURÍMAC ABANCAY 
HOSPITAL GUILLERMO HOSPITAL GUILLERMO 

1650.00 so S/ 580,000.00 5/ 5,000.00 5/ 150,000.00 5/ 2,727.27 5/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/.22,812.73 
DI A2 DE LA VEGA DIAZ DE LA VEGA S/ 778,540.00 

080-2020 AYACUCHO HUAMANGA 
HOSPITAL DE ANTIGUO HOSPITAL DE 

4000.00 100 S/ 959,600.00 5/ 772,680.00 5/ 300,000.00 5/ 2,727.27 S/ 10,000.00 S/.10,000.00 5/.22,812.73 
HUAMANGA HUAMANGA S/ 2,077,820.00 

080-2020 cusco LA HOSPITAL DE 
ESTADIO PROVINCIAL 1540.00 so S/ 637,480.00 S/ 580,145.00 S/ 150,000.00 S/ 2,727.27 5/ 10,000.00 S/.10,000.00 5/.22,812.73 

CONVENCIÓN QUILLABAMBA 5/ 1,413,165.00 

080-2020 cusco CANCHIS HOSPITAL DE SICUANI 
TERMINAL TERRESTRE 

1600.00 so 5/ 538,744.00 5/ 543,744.00 5/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/.22,812.73 
INTER REGIONAL S/ 1,276,028.00 

080-2020 
HUANCAVEUC 

TAYACAJA 
HOSPITAL PAMPAS DE HOSPITAL PAMPAS DE 

957.00 so S/ 668,400.00 5/ 5,000.00 S/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 
A TAYACAJA TAYACAJA 5/ 866,940.00 

HUANCAVEUC 
HOSPITAL REGIONAL HOSPITAL REGIONAL 

080-2020 HUANCAVEUCA ZACARÍAS CORREA ZACARÍAS CORREA 1025.00 so S/ 660,880.00 S/ 160,960.00 5/ 150,000.00 5/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 5/.22,812.73 
A S/ 1,015,380.00 VALDIVIA VALDIVIA 

HUÁNUCO 
LEONCIO HOSPITAL DE TINGO HOSPITAL DE TI NGO so 5/ 620,494.67 5/ 150,000.00 5/ 2,727.27 5/ 8,500.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 080-2020 1200.00 S/ 814,534.67 PRADO MARIA MARIA 

HUÁNUCO HUÁNUCO 
HOSPITAL REGIONAL HOSPITAL DE 

S/ 658,428.59 5/ 312,266.67 S/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 080-2020 1250.00 so 5/ 1,164,235.27 HERMILIO VALDIZAN CONTINGENCIA 
TERRENO 

080-2020 PASCO OXAPAMPA HOSPITAL DE VILLA RICA ADMINISTRATIVO DE LA 1200.00 so 5/ 589,194.06 5/ 338,876.63 S/ 150,000.00 5/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 

MUNICIPALIDAD 5/ 1,121,610.70 

TACNA TACNA 
HOSPITAL HIPO U TO 

AA.HH. PAMPAS DE VIÑAI 1600.00 so 5/ 597,000.00 5/ 582,100.00 5/ 150,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/.22,812.73 080-2020 S/ 1,372,640.00 UNANUE 

17418.00 600 S/ 6,428,926.65 S/ 4,166,102.53 S/,1,800,000.00 S/.30,000.00 S/.92,500.00 S/.0.00 S/.110,000.00 S/.ZS0,940.03 S/,12,878.469.21 

1 PROYECCIÓN DE GASTOS MENSUAL PARA LOS AHTY AACTPARA El 2021 
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"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

'Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia" 

Cuadro Nº02 

RE_g_UERIMIENTO MENSUAL DE PRESUPUESTO PARA LOS AHT Y AACT- FEBRERO 2021 
ENTIDAD: PROGRAMA NACIONAL DE INVERSIONES EN SALUD 

-.,._-:· I. -,:,- ·-,.1i<,LUGARAREADEf~¡ ;;;~· ,,,; 
,~A~ECIMIENTq__g~-~ ·t·;¡¡_ • Ó · ~_-,,,_, ~. ft12_-.,;ro 
:~ DEPENDENOA - ~- -~ EXPANSI ~ '"t . ~ EXPANSIÓN 
{..._..oi~f,~"::tf.~,~ ·-~ ~ .•. , ESTABLEODA,. ~ .~ 

.,, 1 c-2,3:ooooorf'~ 2.3:0000007! '.'" 2.3.ooooóo ! 2'.3.,000000 i;t,• ·2'.l.000000 'I ·1::s:::z.3,000000.:~1 2~3.oooooó-tl '~2.3.000000~· 1 ''2.&.oooooó '-' I< 

TOTAL MES 

APURfMAC 1 HOSPITAL SUBREGIONALI BENEFICENCIA PÚBUCA 
ANDAHUAYlAS DE ANDAHUAYLAS DE ANDAHUAYLAS 1396.00 so S/ 484,671.11 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 

Sf 1,15_3,570.13 

080-2020 1 APURÍMAC ABANCAY HOSPITAL GUILLERMO IHOSPITALGUILLERMO 
DIAZ DE LA VEGA 0IAZ DE LA VEGA 

1650.00 50 S/ 580,000.00 S/ 466,185.28 S/,140,000.00 1 S/.2,727.27 S/.B,000.00 S/.10,000.00 1 S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/1,715,084.30 

080-2020 AYACUCHO HUAMANGA 
HOSPITAL DE 
HUAMANGA 

ANTIGUO HOSPITAL DE 
HUAMANGA 

4000.00 100 S/ 900,626.67 S/.280,000.00 S/.2,727.27 S/.10,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1,711,525.68 

080-2020 cusco LA !HOSPITAL DE 
CONVENPÓN QUILLABAMBA 

ESTADIO PROVINCIAL 1540.00 50 S/ 541,802.00 S/.140,000.00 1 S/.2,727.27 5/.10,000.00 S/.10,000.00 1 S/.11,072.73 5/.497,099.02 
S/ 1,212,701.02 

080-2020 cusco CANCHl5 HOSPITAL DE SICUANI TERMJ NAL TERRESTRE 
INTER REGIONAL 

1600.00 so S/507,827.73 S/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 5/.11,072.73 S/.497,099.02 
5/ 1,176,726.75 

080-2020 HUANCAVEUC 
A 

TAYACAJA HOSPITAL PAMPAS DE 
TAYACAJA 

HOSPITAL PAMPAS DE 
TAYACAJA 

957.00 50 S/ 621,821.33 5/.140,000.00 S/.2,727.27 S/.B,000.00 S/.10,000.00 S/,11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1,290,720.35 

080-2020 
HUANCAVEuc¡ !HOSPITAL REGIONAL 

A HUANCAVELICA ZACARfAS CORREA 
VAL0JVlA 

HOSPITAL REGIONAL 
ZACARÍAS CORREA 
VALDIVIA 

1025.00 50 S/ 660,880.00 S/ 628,840.00 5/.140,000.00 S/.2,727.27 5/.8,000.00 S/.10,000.00 S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1,958,619.02 

080-2020 HUÁNUCO 
LE0NCI0 
PRADO 

HOSPITAL DE TINGO 
MARIA 

HOSPITAL DE TINGO 
MARIA 

1200.00 50 S/560,930.67 S/.140,000.00 1 S/.2,727.27 S/.8,500.00 S/.10,000.00 1 S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1,230,329.68 

080-2020 HUÁNUCO HUÁNUCO HOSPITAL REGIONAL 
HERMILIO VALOIZAN 

HOSPITAL DE 
CONTINGENCIA 1250.00 50 s/ 619,533.35 S/.140,000.00 1 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 1 S/.11,072 .73 S/.497,099.02 

S/ l,2_8_8_,432.37 

080-2020 PASCO 
TERRENO 

OXAPAMPA !HOSPITAL DE VILLA RICAIADMINISTRATIVO DE LA 1 1200.00 
MUNICIPALIDAD 

50 S/ 554,914.46 S/,140,000.00 1 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 / S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1,223,813.47 

080-2020 TACNA TACNA 
HOSPITAL HIPO LITO 
UNANUE 

AA.HH. PAMPAS DE VIÑAJ 1 1600.00 50 S/ 562,200.00 S/.140,000.00 1 S/.2,727.27 S/.8,000.00 S/.10,000.00 1 S/.11,072.73 S/.497,099.02 
S/ 1,231,099.02 

S/ 1,240,8~Ó.oo I S/ ~'.449,352.59 1 S/,1,680,000,00 1 S/ .30,000.00 s;,110,000.~o I s/;1.21,s_oo.oo 5/,5,468,089,Zp s/.1Ú92,6ll.79 

PROYECCIÓN O E GASTOS MENSUAL PARA LOS AHTY AACTPARAEl 2021 
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"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres" 

Cuadro Nº03 

REQUERIMIENTO MENSUAL DE PRESUPUESTO PARA LOS AHT Y AACT- MARZO 2021 

Programa Nacional de 
lnversi'ones en Salud 

ENTIDAD: PROGRAMA NACIONAL DE INVERSIONES EN SALUD 

ESTABLECIMIENTO DE 
LUGAR ARFA DE 

MZ N" - . AMPLIACIÓN DE SERV, BATA 
GASTOS POR 

OTROS DECRETO DE 
REGIÓN EXPANSIÓN MONITORES INSPECCIÓN (PASAJES OTROS EQUIPOS PROVINCIA DEPENDENCIA EXPANSIÓN CAMAS 

ALQUILER VIGENTE 
ALQUILER GRIS• 

ADMINISTRADORES SERVICIOS URGENCIA ESTABLECIDA - Y 1/IATICOS) 
TOTAL MES 

Partida Presupuesta! 2.3.000000 23,000000 2,3.000000 2.3.000000 2.3.000000 · 2.3.000000 2.3.000000 2.3.000000 2.6.000000 

APUR/MAC 
HOSPITAL SUBREGIONAL BENEFICENCIA PÚBLICA 

1396.00 so S/ 269,600.00 5/ 107,786.67 5/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/.10,000.00 5/ 428,113.94 080-2020 ANOAHUAYLAS DE ANDAHUAYL.AS DE ANDAHUAYLAS 
S/ 8,000.00 

080-2020 APURIMAC ABANCAY 
HOSPITAL GUIUERMO HOSPITAL GUILLERMO 1650.00 so S/ 290,000.00 S/ llS,684.47 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 456,411.7'1 
DIAZ DE LA VEGA DIAZ DE LA VEGA 

080-2020 AYACUCHO HUAMANGA 
HOSPITAL DE ANTIGUO HOSPITAL DE 4000.00 100 S/ 479,800.00 S/ 196,920.00 S/ 60,000.00 S/2,727.27 S/ 10,000.00 S/.10,000.00 S/ 7S9,44 7 .27 
HUAMANGA HUAMANGA 

080-2020 cusca LA HOSPITAL DE ESTADIO PROVINCIAL 1540.00 so S/ 318,740.00 S/ 120,029.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 10,000.00 S/.10,000.00 S/ 491,496.27 
CONVENCIÓN QUILLABAMBA 

080-2020 cusca CANCHIS HOSPITAL DE SICUANI TERMJ NAl TERRESTRE 
1600.00 so S/ 269,372.00 S/ 112,748.80 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 432,848.07 

INTER REGIONAL 

080-2020 HUANCAVEUC TAYACAJA HOSPITAL PAMPAS DE HOSPITAL PAMPAS DE 957.00 so 5/ 334,200.00 S/ 137,176.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 5/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/522,103.27 
A TAYACAJA TAYACAJA 

HUANCAVEUC 
HOSPITAL REGIONAL HOSPITAL REGIONAL 

080-2020 
A 

HUANCAVEUCA 2ACAR/AS CORREA ZACARÍAS CORREA 1025.00 so 5/ 330,440.00 5/ 138,680.00 5/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 5/.10,000.00 5/519,847.27 
VALOIVIA VALOIVIA 

080-2020 HUÁNUCO LEONCIO HOSPITAL DE TINGO HOSPITAL DE TINGO 
1200.00 so S/ 297,820.00 S/ 124,128.00 S/30,000.00 S/ 2,727.27 5/ 8,S00.00 S/.10,000.00 5/ 473,l 7S.27 

PRADO MARIA MARIA 

080-2020 HUÁNUCO HUÁNUCO 
HOSPITAL REGIONAL HOSPITAL DE 1250.00 so S/ 329,214.29 S/ 136,685.72 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/516,627.28 
HERMIUO VALOIZAN CONTINGENCIA 

TERRENO 
080-2020 PASCO OXAPAMPA HOSPITAL DE VIUA RICA ADMINISTRATIVO DE LA 1200.00 so S/ 294,S97.03 S/ 122,838.81 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 468,163.11 

MUNICIPALIDAD 

080-2020 TACNA TACNA 
HOSPITAL HIPOLITO M.HH. PAMPAS DE Vl~AI 1600.00 so S/ 298,500.00 5/ 120,420.00 S/ 30,000.00 S/ 2,727.27 S/ 8,000.00 S/.10,000.00 S/ 469,647.27 
UNANUE 

-- . ' 600 s¡ 3,s12,za3,3z _ S/ 1,433,097 ,46 S/ 360,000,00 S/ 30,000.00 S/.92,500,00 S/.0,00 S/.0.00 S/.0,00 5/.5,537,880.79 ·;,,., ·- 17418.00 5/ .110,000.00 
PROYECCIÓN DE GASTOS MENSUAL PARA LOS AHTY AACT PARA EL 2021 (HASTA Et 06 DE MARZO DEL 2021 QUE SE AMPLIAlAEMERGENCIASANITARIA) 
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1 

Pi-ograma Nacior 
Inversiones en Si 

'Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

'Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia' 

UNIDAD EJECUTORA 

CATEGORIA PRESUPUESTARIA 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 

GASTO CORRIENTE 

2.3 Bienes y Servicios 

125 Programa Nacional de Inversiones en salud 

9002 Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 

5006269 Prevención, Control, Diagnóstico y 
Tratamiento de Coronavirus 

01 Recursos Ordinarios 

33 608 971,79 

2. 5. 2 Ampliación del período de alquiler de los CAA T implementados en el marco del 
Decreto 080-2020: 

En el marco de las disposiciones normativas antes glosadas, se precisa que, a la 
fecha de elaboración del presente informe, nos encontramos en Emergencia Nacional 
a consecuencia del COVID-19, siendo que el Gobierno ha declarado Emergencia 
Sanitaria a nivel Nacional a consecuencia del COVID-19 ampliada hasta el 06 de 
marzo del 2021. 

En esa coyuntura, el Decreto de Urgencia Nº0S0-2020-PCM, publicado el 03 de julio 
del 2020, que amplía los alcances del Decreto de Urgencia Nº055-2020, que dicta 
medidas extraordinarias para ampliar la oferta de las instituciones prestadoras de 
servicios de salud y reforzar la respuesta sanitaria en el marco del Estado de 
Emergencia Nacional por el COVID-19, requiere ser ampliado. 

De lo anterior, dado que al cierre del 2020 se tienen contratos en ejecución de los 
diecinueve (19) CAA T implementados en el marco de los (03) Decretos de Urgencia 
Nº055-2020, Nº067-2020 y Nº080-2020, la proyección de gastos ha considerado la 
ampliación del período de alquiler en cada uno de los componentes: Infraestructura 
(servicio de alquiler de los CAAT), equipamiento (contratos de adquisición de 
equipamiento biomédico, electromecánico, complementario, mobiliario clínico) y los 
convenios de los servicios de gestión hospitalaria administrados por la Unidad de 
Gestión de Operaciones que se ejecutan por el tiempo de operación de cada uno de 
los CAA T, hasta el 06 de marzo del 2021, fecha en que culmina la emergencia 
sanitaria. 

2. 5. 3 Merco presupuesta/ para la continuidad de los CAA T implementados en el marco 
del Decreto 055-2020, 067-2020 y 080-2020: 

En fecha 04.12.2020, mediante Oficio Nº2104-2020-MINSA/PRONIS-CG se solicitó a 
través del Despacho del Viceministro, pronunciamiento sobre la continuidad de los 
alquileres de los Centros de Atención y Aislamiento Temporal, solicitud que fue 
reiterada en fecha 21.12.2020, mediante Oficio N°2243-2020-MINSA/PRONIS-CG. 
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Sobre dicha solicitud, se cuenta la opimon favorable de la Dirección General de 
Operaciones en Salud que emite el Oficio Nº2601-2020-DGOS/MINSA de fecha 
18.12.20, atendiendo la solicitud sobre la continuidad de los Centros de Atención y 
Aislamiento Temporal emitida mediante Oficio Nº2104-2020-MINSA-PRONIS/CG, 
donde se señala que es preciso garantizar la continuidad de los AHT y AACT hasta el 
31 de diciembre de 2020 

Asimismo, en el Oficio Nº472-2020-DVMPAS-MINSA se señala que para la continuidad en 
el ejercicio 2021, el literal d) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley 31084, "Ley del 
Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2021 ", se dispone la asignación de 
recursos en el Ministerio de Salud hasta por la suma de SI 100 000 000,00 (CIEN 
MILLONES Y 01100 SOLES) en la fuente de financiamiento Recursos Ordinarios para que 
financie la operación de los centros de atención y aislamiento temporal a nivel nacional 
implementados durante el año fiscal 2020. 

Adicional a ello, en el numeral 61.4 se establece: "De manera excepcional, autorízase, al 
Ministerio de Salud para que, a través de la Unidad Ejecutora 125 Programa Nacional de 
Inversiones en Salud, y al Seguro Social de Salud - EsSalud, a realizar las contrataciones 
para la adquisición, arrendamiento, ejecución, instalación y puesta en funcionamiento de 
infraestructura y equipamiento de salud temporal, servicios médicos de apoyo y módulos 
de atención temporal y otros similares de naturaleza temporal, para el acondicionamiento 
de camas de hospitalización temporal y camas de atención crítica temporal, a nivel 
nacional, para la atención de personas con sospecha o diagnosticadas con COVID-19, en 
los nuevos centros de atención y aislamiento temporal, en el marco de las acciones de 
respuesta ante la Emergencia Sanitaria causada por el COVID-19, a nivel nacional. 

61.5 Dispónese, que en el Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2021, con 
cargo a los recursos a los que se refiere el artículo 53 del Decreto Legislativo 1440, 
Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Presupuesto Público, se ha considerado hasta 
la suma de SI 2538 219 894,00 (DOS MIL QUINIENTOS TREINTA Y OCHO MILLONES 
DOSCIENTOS DIECINUEVE MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y CUATRO Y 00/100 
SOLES) en la fuente de financiamiento Recursos Ordinarios y SI 200 000 000,00 
(DOSCIENTOS MILLONES Y 00/100 SOLES) en la fuente de financiamiento Recursos por 
Operaciones Oficiales de Crédito para el financiamiento de las demandas de gastos 
destinadas a la prevención y contención del COVID-19. Dichos recursos se transfieren 
utilizando solo el mecanismo establecido en el artículo 54 del Decreto Legislativo 1440. 

En ese contexto, mediante Oficio Nº046-2021-MINSA-PRONIS-CG de fecha 13.01.2021, 
se solicitó la Oficina general de presupuesto, Planeamiento y Modernización del MINNSA, 
la disponibilidad de recursos presupuestales por el monto de por S/. 67 727 726,79 
(SESENTA Y SIETE MILLONES SETECIENTOS VEINTISIETE MIL SETECIENTOS 
VEINTISÉIS CON 79/100), con cargo a los recursos asignados en la Ley del Presupuesto 
2021, a fin de continuar con la operación de los Centros de Atención y Aislamiento 
Temporal en las sedes señaladas en los Decretos de Urgencia Nº055, Nº067 y Nº0S0- 
2020-PCM a efectos de combatir la propagación del COVID-19. 

85 



Ministerio de Salud 
¡ 

. Programa Nacior 
Inversiones en S~ 

'Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres' 

"Año del Bicentenario del Perú: 200 años de Independencia" 

En ese sentido, del requerimiento total de SI 67 727 727,00, mediante la Resolución 
Secretaria! Nº 019-2021/MINSA, se realizó una modificación a nivel funcional programático 
con cargo a los recursos del literal d) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084. 

Por lo mencionado anteriormente, la necesidad de recursos asciende hasta S/ 48 154 333, 
de acuerdo al siguiente detalle: 

DELA: 

SECCION PRIMERA 

PLIEGO 
UNIDAD EJECUTORA 

CATEGORIA PRESUPUESTARIA 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 
GASTO CORRIENTE 
2.0 Reserva de Contingencia 
GASTO DE CAPITAL 
2.0 Reserva de Contingencia 

ALA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 

UNIDAD EJECUTORA 

CATEGORIA PRESUPUESTARIA 

009 
001 

9002 

5000415 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 
GASTO CORRIENTE 
2.3 Bienes y Servicios 
GASTO DE CAPITAL 
2.6. Adquisición de Activos No Financieros 

011 

125 

9002 

5006269 

En Soles 
Gobierno 
Central 
Ministerio de Economía y Finanzas 
Administración General 
Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 
Administración del Proceso Presupuestario 
del Sector Público 
Recursos Ordinarios 

39 666 248,00 

8 488 085,00 

TOTAL 
EGRESOS 48 154 333,00 

En Soles 

Gobierno Central 
Ministerio de Salud 
Programa Nacional de Inversiones en 
Salud 
Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 
Prevención, Control, Diagnóstico y 
Tratamiento de Coronavirus 
Recursos Ordinarios 

39 666 248,00 

8 488 085,00 

TOTAL 
EGRESOS 48 154 333,00 

Sobre el plazo de regularización para la contratación directa. 

El literal b) del artículo 27 del Texto Único Ordenado de la Ley de Contrataciones, Ley Nº 
30225, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y el artículo 100 del 
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo 
Nº 344-2018-EF, prevé, entre otros, que las Entidades pueden contratar directamente con 
determinado proveedor, por una situación de emergencia derivada de acontecimientos 
catastróficos, situaciones que afecten la defensa o seguridad nacional, situaciones que 
supongan el grave peligro de que ocurra alguno de los supuestos anteriores, o de una 
emergencia sanitaria declarada por el ente rector del sistema nacional de salud. 
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Dictadas las disposiciones que declararon la emergencia sanitaria a nivel nacional, a 
través de la autorización excepcional de los Decretos de Urgencia N.º 031-2020, N.º 055- 
2020 y N.º 080-2020 se estableció dichas contrataciones directas cuenten con un plazo de 
treinta (30) días hábiles para su regularización, que incluye los informes técnicos y legales 
que justifican el carácter urgente de dichas contrataciones, cuyo inicio se computa de 
acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. Para la regularización de la garantía, el 
plazo puede ampliarse hasta por diez (1 O) días hábiles adicionales. 

De ahí que, debe tenerse en cuenta que, la regularización de un solo expediente implica la 
verificación de registros de proveedores, la validación de que los precios respondan a los 
valores de mercado, suscripción de los documentos que sustentan la contratación, entrega 
de garantías, además de las modificaciones e inclusiones en el Plan Anual y el trámite de 
aprobación de la resolución correspondiente y el registro en el sistema electrónico, entre 
otros actos de administración interna, la justificación y razonabilidad de la propuesta se 
sustenta en la especialidad, cantidad y magnitud así como la especialización de los bienes 
y servicios contratados en bloque con entrega y ejecución en diversos establecimientos, 
sin que ello implique la obligación de la rendición de cuentas ni la contratación de lo 
estrictamente necesario ni la finalidad que se persigue con la obligación de la 
regularización prevista en la contratación pública. 

En dicho contexto, y, bajo la experiencia de las contrataciones efectuadas previamente, se 
propone que la presente autorización considere que las contrataciones a efectuarse en el 
marco del literal b) del artículo 27, deban regularizarse en un plazo máximo de cuarenta y 
cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se computa de acuerdo a lo previsto en dicho 
Reglamento, de acuerdo a lo siguiente: 

Ante el brote de la segunda ola del COVID 19, tanto las entidades públicas, así 
como los proveedores, tienen capacidad operativa reducida para la gestión 
documental de las contrataciones que realicen. Es decir, las restricciones de 
tránsito, horarios y de reducción de espacios de trabajo generado por el 
distanciamiento obligatorio, no permite que los servidores públicos, así como los 
empleados de los contratistas, puedan generar a tiempo los documentos de 
regularización. 

Ello genera demoras en la regularización de los expedientes de contratación, lo 
cual implica la participación de los proveedores como parte fundamental para el 
cumplimiento de dicha regularización. 

Adicionalmente a ello, cabe precisar que la mayoría de los servicios contratados 
para la operación de los CAAT, coinciden con la fecha de inicio, y por ende, tienen 
la misma cantidad de días para regularización, resultando en un volumen bastante 
alto de expedientes por regularizar a la vez, lo que, sumado al hecho anterior, no 
resultaría posible cumplir con su regularización en un plazo de treinta (30) días, 
conforme a lo autorizado a través del Decreto de Urgencia N.º 031-2020 y 
modificatorias, por lo que se sugiere una ampliación de quince (15) días 
adicionales para la regularización, como fue ampliado en el Artículo 5 del Decreto 
de Urgencia Nº 109-2020, para el caso de las contrataciones efectuadas por 
CENARES. 
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Sobre la redistribución de número de camas y el lugar asignado 

Finalmente, en la propuesta normativa, se solicita autorizar al Ministerio de Salud para 
que, excepcionalmente mediante Resolución de su Titular, pueda variar el número de 
camas y el lugar asignado, teniendo en consideración la brecha negativa de oferta de 
camas para casos de COVID-19 y/o la alta demanda epidemiológica. En ese sentido, cabe 
precisar que no se registrarán nuevas IOARR. 

10. AUTORIZACIÓN PARA LA ADQUISICIÓN DE OXIGENO MEDICINAL 
Actualmente la implementación del Operador Logístico se encuentra en su primera fase de 
Lima Metropolitana, con la entrada en vigencia de la Resolución Ministerial Nº 019- 
2020/MINSA. 

Debido a la ocurrencia de la pandemia por COVID-19 no se ha culminado con la 
implementación que corresponde a la segunda fase (Gobiernos Regionales), lo cual no 
obsta a que se implementen medidas que permitan garantizar el abastecimiento oportuno 
y eficiente de recursos estratégicos en salud. 

Durante el ejercicio 2020, se promulgaron diversos Decretos de Urgencia, como son el DU 
025-2020, DU 050-2020, DU 0590-2020, DU 066-2020, DU 109-2020, entre otros, que 
autorizaron al CENARES a efectuar contrataciones de diversos bienes y servicios para la 
atención de la emergencia por COVID-19, cuyos alcances permitieron al CENARES 
abastecer no solo a los establecimientos de salud del propio Ministerio de Salud, sino 
también de los Gobiernos Regionales, así como instituciones de diversos pliegos que 
prestan servicios de salud, lo cual permitió centralizar las operaciones logísticas 
consolidando demanda y obteniendo las mejores condiciones del mercado para tal fin. 

En este sentido, considerando que actualmente aún se encuentra en proceso la 
implementación del operador logístico en su segunda y tercera fase, resulta indispensable 
dotar del marco legal necesario al CENARES, para que durante el ejercicio 2021, efectúe 
las contrataciones para el abastecimiento de oxígeno medicinal. 

Es importante resaltar que, el no contar con la habilitación legal, supondría retornar al 
estado anterior al DU Nº 066-2020, es decir, que cada establecimiento desarrolle las 
acciones para garantizar su provisión individual de oxígeno, lo cual no guarda correlato 
con las medidas que hasta la fecha se han dispuesto, cuyo objetivo es atender la 
emergencia desde un enfoque nacional, experiencia que ha sido adquirida por el 
CENARES y que ha llevado a garantizar disponibilidad de este bien esencial en todos los 
establecimientos de salud a nivel nacional. 

El Centro Nacional de Recursos Estratégicos en Salud - CENARES, de acuerdo al Manual 
de Operaciones aprobado con Resolución Ministerial Nº 650-2016/MINSA, tiene como 
objetivo gestionar el abastecimiento de los recursos estratégicos en salud, de forma 
oportuna, con eficiencia y eficacia para contribuir con el acceso al cuidado y la atención 
integral en salud individual y colectiva de las personas. 

El Ministerio de Salud ejecuta las actividades de la cadena de abastecimiento público de 
los recursos estratégicos en salud del Sector Salud, para asegurar su disponibilidad, en el 
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marco del Sistema Nacional de Abastecimiento, a través del correspondiente operador 
logístico, de conformidad con lo establecido en el artículo 5 del Decreto de Urgencia Nº 
007-2019, que declara a los medicamentos, productos biológicos y dispositivos médicos 
como parte esencial del derecho a la salud y dispone medidas para garantizar su 
disponibilidad. 

En ese sentido, el Ministerio de Salud, implementa los mecanismos efectivos para el 
abastecimiento continuó de los recursos estratégicos en salud con la finalidad de mantener 
un adecuado nivel de disponibilidad en las IPRESS públicas en beneficio de la población, 
entre otros, el mantenimiento de stocks de seguridad, la distribución y redistribución. 

El oxígeno medicinal con una concentración de 99-100% es declarado como medicamento 
esencial para el sector salud, en el marco de la Ley 19459, por tanto, es un recurso 
estratégico, de conformidad con lo regulado en el artículo 3 del Decreto de Urgencia Nº 
007-2019. 

De otro lado, la Entidades que por sus funciones realicen actividades de abastecimiento de 
recursos estratégicos en salud, pueden efectuar directamente contrataciones entre ellas, y 
en el caso del oxígeno, ello se viene dando, pues diversos establecimientos de salud 
vienen realizando la compra de oxígeno medicinal, para atender a los pacientes que 
atienden regularmente; es decir, existen tantos contratos de oxígeno suscrito, como 
unidades ejecutoras dedicadas a salud existan. 

La gradualidad de la incorporación de las entidades comprendidas en la cobertura del 
ámbito de aplicación del abastecimiento de recursos estratégicos en salud, como parte del 
proceso de implementación del Decreto de Urgencia Nº 007-2019, se realiza en la primera 
etapa, Ministerio de Salud - Lima Metropolitana, en la segunda etapa, Gobiernos 
Regionales y en la Tercera etapa, los prestadores de servicios de salud, como el Seguro 
Social de Salud (EsSalud), el Ministerio del Interior, el Ministerio de Defensa, el Ministerio 
de Justicia y Derechos Humanos, el Instituto Nacional Penitenciario (INPE), los Gobiernos 
Regionales; y, Otras entidades públicas que brinden servicios de salud, conforme lo 
establece el artículo 6 del Decreto de Urgencia Nº 007-2019. 

Para que CENARES pueda realizar la compra para satisfacer la demanda existente a 
todos los establecimientos de salud a nivel nacional, el Ministerio de Salud, a través del 
área operativa, que es la Dirección General de Operaciones, deberá consolidar los 
requerimientos de todas las entidades antes señaladas para proveer a los 
establecimientos de salud de oxígeno medicinal en el menor plazo posible, a fin de 
formular a través de CENARES el requerimiento. 

En ese sentido, la autorización resulta justificada considerando que el CENARES será el 
encargado de efectuar las contrataciones necesarias orientadas al cumplimiento de su 
función como entidad encargada de gestionar en forma integral y óptima el abastecimiento 
de recursos estratégicos en salud, pudiendo en el marco del deber de colaboración, 
efectuar contrataciones para la adquisición de oxígeno medicinal y del control de calidad y 
la verificación del cumplimiento de las condiciones para uso medicinal dispuestas por 
DIGEMID, del oxígeno líquido criogénico que la industria nacional ofrezca en donación, así 
como las que resulten necesarias para su posterior distribución y uso en los 
establecimientos de Salud, más aún cuando el crecimiento de la oferta de salud existente, 
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se incrementará exponencialmente y deberá ser utilizados en las camas de hospitalización 
y camas de cuidados intensivos a nivel nacional. 

En el caso de las contrataciones para el control de calidad y la verificación del 
cumplimiento de las condiciones para uso medicinal del citado oxígeno líquido criogénico, 
CENARES tiene experiencia en contrataciones de dicha naturaleza por cuanto las realizó 
en el año fiscal 2020, en el marco del Decreto de Urgencia Nº 066-2020. 

Asimismo, la presente autorización permitirá asegurar que el oxígeno líquido criogénico 
cumple con las condiciones para uso medicinal dispuestas por DIGEMID, de modo tal que 
permita atender y afrontar la emergencia sanitaria por el COVID-19. 

Control de Calidad 

Durante el año 2020, con ocasión de la emergencia por COVID-19, la industria aunó 
esfuerzos con el Estado Peruano a fin de garantizar la provisión de oxígeno en los 
establecimientos de salud del país. 

Ello se materializó en la realización de donaciones de oxígeno que posteriormente fue 
transformado de su estado líquido a gaseoso, así como transportado o envasado en 
cilindros. No obstante ello, considerando que es un bien de uso en salud pública, resulta 
necesario efectuar el Control de Calidad respectivo, a fin de determinar el nivel de 
concentración (mínimamente 93%) y pureza que permita garantizar las condiciones 
óptimas para su uso, establecida en el DU Nº 066-2020, cuya vigencia culminó el 31 de 
diciembre del 2020. No obstante, dicha necesidad persiste en la actualidad. 

Contrataciones 

Ahora bien, para tal efecto, el Ministerio de Salud, a través de la Dirección General de 
Operaciones en Salud-DGOS, centraliza los requerimientos de las necesidades del 
Sector, la de los Gobiernos Regionales, y, de corresponder, traslada a través de cualquier 
medio, el o los requerimientos efectuados por éstos, al CENARES. 

Las contrataciones que se celebren, no suspenden la ejecución de los contratos que los 
centros de salud tengan vigentes para la provisión de oxígeno medicinal, o aquellos que se 
encuentren en proceso. Igualmente, los contratos que se suscriban en aplicación del 
presente artículo se encuentran exonerados del porcentaje máximo de subcontratación 
establecido en el artículo 147 del Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones 
del Estado, aprobado por Decreto Supremo Nº 344-2018-EF. 

De ahí que, lo que se pretende es que cada entidad participante del proceso de compra 
tenga los roles claramente identificados, de esta manera se efectuarán las contrataciones 
de manera eficiente y eficaz, en la oportunidad en la que son requeridos en virtud de la 
necesidad producto de la propagación del COVID-19. 

Cabe resaltar, que conforme lo señalado precedentemente, las entidades han programado 
el suministro de oxígeno para sus establecimientos de salud a través de procedimientos de 
selección en el marco del Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley de 
Contrataciones del Estado; sin embargo, considerando la pandemia se requiere mayor 
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oxígeno al estimado. En ese sentido, la autorización otorgada en el presente Decreto de 
Urgencia no implica que las entidades no continúen desarrollando sus procedimientos de 
selección en curso o que se suspenda la ejecución de los contratos vigentes, por eso se 
incluye en la propuesta normativa que los contratos que se celebren en virtud del presente 
Decreto de Urgencia no suspenden la ejecución de los contratos que los centros de salud 
tengan vigentes para la provisión de oxígeno medicinal, o aquellos que se encuentre en 
proceso. 

De otro lado, con relación al porcentaje rnaxrrno de subcontratación, la normativa de 
contratación pública ha previsto la posibilidad de que, en el marco de la ejecución de un 
contrato, los contratistas puedan subcontratar algunas prestaciones con la finalidad de 
garantizar y/u optimizar el cumplimiento de sus obligaciones, lo cual no enerva que el 
subcontratista debe ejecutar las prestaciones a su cargo de acuerdo con el requerimiento 
de la Entidad. 

Cabe señalar que a efectos de poder emplearse la subcontratación debe cumplirse con 
todos los requisitos previstos en la norma de contrataciones, entre los cuales se encuentra 
la exigencia de que solo se pueda subcontratar hasta por un máximo del cuarenta por 
ciento (40%) del monto del contrato original. 

En ese sentido, corresponde señalar que la actual coyuntura de escasez de oxígeno 
medicinal por la alta demanda generada como consecuencia del COVID-19 y el inicio de la 
segunda ola pandémica, ha generado una afectación en el mercado de dicho producto; en 
tal sentido, dada la situación antes descrita y debido a la necesidad de garantizar en el 
menor tiempo posible el suministro de oxígeno que permita preservar la salud de las 
personas, corresponde que se exonere de la restricción del porcentaje máximo de 
súbcontratación, lo cual permitirá que los contratistas puedan contar con una herramienta 
adicional que permita garantizar el cumplimiento de sus obligaciones y, por ende, se 
cumpla con la provisión de oxígeno medicinal en el plazo más corto posible. 

Compras Internacionales 

En el contexto actual, considerando la situación actual de nuestro país debido a la alta 
propagación del virus denominado COVID-19, así como las necesidades de garantizar el 
abastecimiento de oxígeno medicinal para la atención oportuna de pacientes afectados por 
éste, resulta pertinente que todas las entidades del Estado colaboren y unan esfuerzos a 
fin de dotarse entre sí de los recursos y experiencia necesarios para enfrentar la 
adversidad que conlleva día a día esta emergencia nacional. 

Teniendo en consideración lo expuesto, a fin de que Centro Nacional de Abastecimiento 
de Recursos Estratégicos de Salud - CENARES, pueda brindar su colaboración a las 
entidades del sector Salud, gobierno regional en la presente emergencia, se requiere de la 
habilitación de un marco normativo específico para que efectúe las contrataciones 
internacionales, de ser necesario, de acuerdo a las características que arroje el mercado y 
por la ausencia y consumo del oxígeno medicina a nivel nacional. 
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Con respecto al plazo de regularización de las contrataciones directas 

La autorización responde a una estrategia logística que permitirá adquirir y distribuir los 
bienes y servicios que se contraten de forma ordenada, rápida y oportuna, garantizando 
con ello la atención de la emergencia; evitando que contrataciones descentralizadas 
generen dispersión de trámites administrativos, adquisición de bienes y servicios de 
calidades distintas, plazos diferentes y no siempre oportunos. 
Así, dada la envergadura de las adquisiciones esta estrategia permitirá además centralizar 
las contrataciones en una entidad con competencias, capacidades y recursos idóneos para 
la consecución del fin que se persigue, además de facilitar la rendición de cuentas. 

En efecto, la referida ampliación resulta justificada considerando que el Ministerio de 
Salud, en su calidad de Autoridad de Salud de nivel nacional, y ente rector del Sistema de 
Salud, conocedor de la problemática que viene generando la enfermedad por el virus del 
COVID-19, será la entidad encargada de efectuar las contrataciones necesarias orientadas 
a reforzar el sistema de vigilancia y respuesta sanitaria frente al grave peligro de la 
propagación de la enfermedad causada por un nuevo coronavirus (COVID-19) en el 
territorio nacional, autorizándole a efectuar contrataciones, inclusive, para satisfacer las 
necesidades de otras Entidades, considerando como beneficiarios de dichas 
contrataciones a la población a nivel nacional que se pudiese atender por encontrarse 
afectada por la enfermedad producida por la propagación del virus del COVI D-19 o que se 
encuentre en alto riesgo de contraerla. 

Por ello, a fin de alcanzar la eficiencia y oportunidad de las referidas contrataciones, es 
necesario que se autorice un mayor plazo para la regularización dichas contrataciones, las 
cuales deberán estar en el marco del literal b) del artículo 27 del Texto Único Ordenado de 
la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo 
Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del 
Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF. 

Al respecto, se debe señalar que el literal b) del artículo 27 del TUO de la Ley de 
Contrataciones prevé, entre otros, que las Entidades pueden contratar directamente con 
un determinado proveedor, por una situación de emergencia derivada de acontecimientos 
catastróficos, situaciones que afecten la defensa o segundad nacional, situaciones que 
supongan el grave peligro de que ocurra alguno de los supuestos anteriores, o de una 
emergencia sanitaria declarada por el ente rector del sistema nacional de salud; por lo que, 
considerando el especial contexto de emergencia en la que se encuentra el país resulta 
justificada dicha disposición. 

El Reglamento también establece que en dichas situaciones la entidad contrata de manera 
inmediata para atender los requerimientos generados como consecuencia directa de los 
eventos producidos a causa del COVID 19, sin sujetarse a los requisitos de la normativa 
de contrataciones estableciendo que en el plazo de 1 O días hábiles se deberá regularizar 
la documentación que a la fecha de la contratación no haya sido elaborada, aprobada o 
suscrita; debiendo en el mismo plazo registrar y publicar en el SEACE los informes y la 
resolución o acuerdos que aprueba la contratación directa. 

Por su parte, el numeral 6.4 del artículo 6 del citado Decreto de Urgencia Nº 025-2020 
dispuso que para efectos de las contrataciones que se realicen en el marco del literal b) 
numeral 27 .1 del artículo 27 del TUO de la Ley de Contrataciones del Estado para cumplir 
con la finalidad del referido Decreto, el plazo de regularización sería de cuarenta y cinco 
(45) días hábiles. 
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Desde que se declaró el estado de emergencia nacional y la emergencia sanitaria en el 
país a causa de la pandemia por COVID-19, en el año 2020, la Unidad Ejecutora 001: 
Administración Central del MINSA ha efectuado 122 contrataciones directas por 
acontecimientos catastróficos y/o emergencias sanitarias, las cuales tienen que ser 
regularizadas con la elaboración de la documentación siguiente: 

• El informe de indagación de mercado. 
• La aprobación de estandarización de bienes y servicios a través de las 

correspondientes resoluciones administrativas. 
• El informe para inclusión a PAC. 
• La Resolución Secretaria! que modifica el PAC. 
• El informe técnico para aprobación de la contratación directa. 
• El informe legal para la aprobación de la contratación directa. 
• La Resolución Ministerial que aprueba la contratación directa. 
• La elaboración de bases y su aprobación. 
• La Convocatoria de la contratación directa con el correspondiente registro de las 

bases en el SEACE. 
• Evaluación, calificación de oferta presentada y otorgamiento de buena pro. 
• Informe y suscripción de contrato. 
• Solicitud de carta fianza de garantía de fiel cumplimiento o elaboración y remisión de 

los informes de conformidad éste último a cargo del área usuaria que 
corresponda. 

• Registro en SEACE del contrato y de las garantías de ser el caso. 

Como puede advertirse, son numerosos los actos administrativos y de administración a 
cargo de la Entidad necesarios e imprescindibles para la regularización de las 
contrataciones directas, los cuales para ser suscritos y/o aprobados deben seguir además 
el procedimiento o trámite administrativo de la Entidad, por lo que el plazo de treinta (30) 
días hábiles resulta insuficiente para cumplir con la regularización de las contrataciones 
mencionadas, más aún si el estado de emergencia nacional dictado por el Decreto 
Supremo Nº 008-2020-SA, que declara el estado de emergencia sanitaria a nivel nacional 
por el plazo de noventa (90) días calendario y se dictaron medidas para la prevención y 
control para evitar la propagación del COVI D-19, la misma que fue prorrogada por los 
Decretos Supremos Nº 020-2020-SA, Nº 027-2020-SA y Nº 031-2020-SA, los mismos que 
vienen siendo prorrogados. 

De la misma forma, es preciso mencionar la participación de los proveedores en el trámite 
de la regularización de las contrataciones directas debido a que para la emisión de los 
informes técnicos y la suscripción de contratos deberán presentar a la Entidad cierta 
documentación, la cual en muchos casos lo realiza de forma tardía no obstante tener 
conocimiento de su importancia, lo que hace necesario la ampliación del plazo para 
regularización a 45 días hábiles. 

Asimismo, como es de conocimiento, durante el año 2020 en el MINSA, en su calidad de 
ente rector del sector salud, hemos venido contratando bienes y servicios bajo los 
supuestos de acontecimientos catastróficos y emergencias sanitarias, los cuales están 
sujetos a regularización en el plazo de 30 días hábiles de acuerdo al artículo 6 del Decreto 
de Urgencia Nº 025-2020; sin embargo, no todas las contrataciones directas incluidas en el 
PAC 2020 se ejecutaron en el año 2020, es por ello que las referidas contrataciones 
directas deberán ser nuevamente incluidas en el PAC 2021 antes de ser convocadas en el 
SEACE, y considerando el tiempo que tomará la gestión de su inclusión en el PAC 2021 
con su correspondiente aprobación, y las particularidades de este tipo de contrataciones, 
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no sería posible llegar a concretar la regularización dentro del plazo de 30 días hábiles 
establecido por Ley. 

Cabe destacar que con el término de la vigencia del Decreto de Urgencia Nº 025-2020, se 
estima necesario asignar nuevamente competencias al Ministerio de Salud para que pueda 
realizar contrataciones a favor de los establecimientos de salud de sus Organismos 
Públicos adscritos y los establecimientos de salud de los Gobiernos Regionales, 
orientados a reducir el riesgo de propagación de la COVID-19 y el menor impacto sanitario 
en el territorio nacional, ante una segunda ola de su propagación, con la finalidad de 
reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional 
de Salud. 

Por último, al existir el riesgo de alta propagación del virus del COVID-19 en el territorio 
nacional, resulta necesario establecer medidas extraordinarias que permitan al MINSA 
adoptar las acciones preventivas y de respuesta para reducir el riesgo de propagación y el 
menor impacto sanitario del virus del (COVID-19), en el territorio nacional, con la finalidad 
de reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y respuesta, las mismas que de 
no ejecutarse pondrán en grave peligro la salud de la población, requiriendo se continúe 
con las contrataciones directas a cargo de la Unidad Ejecutora 001: Administración 
Central, las cuales también deberán ser regularizadas llegando a acrecentar el número de 
contrataciones ya ejecutadas y que a la fecha se encuentran pendientes de regularización, 
resultando insuficiente el plazo de sólo 30 días hábiles para cumplir con las regularización 
de las numerosas contrataciones directas que se tendrá en el año 2021. 

Con la finalidad de brindar mayor detalle acerca del estado situacional de las 
contrataciones directas del año 2020 por emergencia sanitaria y/o eventos catastróficos, 
se adjunta al presente cuadro con la información consolidada, la misma que asciende a 
122 Expedientes 

TOTAL DE CONTRATACIONES DIRECTAS 
EN LA OFICINA DE ASESORÍA JURÍDICA 51 
PENDIENTES DE CONVOCAR 2 
ADJUDICADAS 69 

TOTAL 122 

De igual manera, se solícita la aprobación de Decreto de Urgencia disponiendo que el 
plazo para la regularización de la adquisición de equipamiento para mejorar la capacidad 
de respuesta hospitalaria especializada durante el año 2021 sea de 45 días hábiles al 
tratarse también de contrataciones directas por eventos catastróficos y emergencias 
sanitarias por la COVID-19. 

Cabe precisar que en mérito a la situación de emergencia que afronta el país en el 
contexto de la COVID-19, y dadas las limitaciones que existen por la inmovilización social 
declarada por el Gobierno, el personal contratado que se encuentra a cargo de los 
procesos de las contrataciones y su gestión administrativa se encuentran actualmente bajo 
el sistema de trabajo remoto o con licencia con goce de haber, por pertenecer a grupos de 
riesgo. 

Asimismo, respecto a los trabajadores que vienen laborando de manera presencial, la 
producción también se ve afectada debido a que muchos de ellos son contagiados por la 
COVID-19 o presentan algunos síntomas similares y conforme al protocolo, se les ordena 
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descanso médico, conllevando a ausentarse hasta por quince (15) días calendario, con lo 
cual las actividades administrativas relacionadas a la regularización de las contrataciones 
directas por emergencia se ven retrasadas y necesita de mayor plazo para su 
complimiento. 

El reducido espacio físico con el que actualmente se cuenta en las Oficinas también es 
una problemática que incide directamente en la disminución de la producción del personal 
encargado de las contrataciones directas, por cuanto en el marco de las normas vigentes, 
respecto del distanciamiento social, nos encontramos obligados a disminuir la cantidad de 
personal que asiste a laborar, por lo que los días de asistencia se reducen, lo cual 
nuevamente conlleva a que se acumulen las contrataciones pendientes y se sobrecargue 
el trabajo de regularizarlas. 

Finalmente, se debe señalar que la cantidad de órdenes de compra y de servicio que se 
generaron fue superior a las cien (100), lo que representa un número elevado de 
procedimientos que deben ser regularizados. 

En ese sentido, considerando lo señalado y que, la regularización implica las actividades 
listadas previamente; se justifica en atención a la especialidad, oportunidad, condiciones 
de mercado, cantidad, magnitud y relevancia de las contrataciones de bienes y servicios, 
así como en las restricciones o limitaciones con las que actualmente se cuentan en 
atención al estado de emergencia declarado, que el plazo de regularización sea ampliado 
de diez (1 O) días hábiles a cuarenta y cinco (45) días hábiles, debiendo iniciarse el 
cómputo de dicho plazo conforme lo dispuesto en el artículo 100 del Reglamento. 

Se considera que el plazo previsto en el artículo 100 del Reglamento de la Ley de 
Contrataciones para regularizar las contrataciones directas por emergencia resultaría 
insuficiente, por lo que debe considerarse extender el plazo previsto para la regularización, 
el cual inicia con la entrega del bien o la primera entrega en el caso de suministros o del 
inicio de la prestación del servicio, conforme al procedimiento señalado citado artículo del 
Reglamento. 

Asimismo, se debe tomar en consideración que mediante el artículo 5 del Decreto de 
Urgencia Nº 109-2020 se estableció la ampliación del plazo de regularización de los 
documentos de las contrataciones directas realizadas por el CENARES, disponiendo lo 
siguiente: "Dispónese la ampliación del plazo dispuesto en los Decretos de Urgencia Nº 
025-2020, Nº 050-2020, Nº 055-2020, Nº 059-2020 y Nº 066-2020 para la regularización 
de la documentación como consecuencia de las contrataciones efectuadas en el marco del 
literal b) del numeral 27.1 del artículo 27 del Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, 
Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 082- 2019-EF, 
y del artículo 100 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, aprobado 
mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, hasta por quince (15) días hábiles 
adicionales a los otorgados en los dispositivos mencionados, los cuales se aplican para 
aquellas contrataciones cuyo plazo de regularización no haya vencido o no haya iniciado a 
la entrada en vigencia del presente Decreto de Urgencia, de acuerdo con lo previsto en el 
citado Reglamento." 

Estimación de compra de oxigeno 

En relación a la estimación de la necesidad de oxígeno medicinal gaseoso y oxigeno 
medicinal líquido, CENARES ha realizado la proyección en relación al presupuesto a 
requerir, siendo este el siguiente: 
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NECESIDAD DE OXIGENO MEDIONAL 

'SECTOR REGION OIRESA/GERESA/DIRIS LIQUIDO2021 
&ie-21 Feb 21 Mar21 

MINSA ANCASH DIRESA ANCASH 34.399 63,560 63,560 

MINSA AREQUIPA GERESA AREQU1 P A 90,263 110,911 73,577 

MINSA AYACUCHO DIRESA AYACUCHO 15,000 15,000 15,000 

MINSA CAJAMARCA DIRESA CAJAMARCA 12,000 12,000 12,000 

MINSA CAJAMARCA DISAJAEN 10,000 10,000 10,000 

MINSA CAUAO DIRESA CAUAO 16,440 16,440 16,440 

MlNSA cusca DIRESACUSCO 6,000 6,000 6,000 
MINSA ICA DIRESA ICA 150,000 235,000 244,000 

MINSA JUNÍN DIRESAJUNÍN 25,200 25,200 25,200 
MINSA LIBERTAD GERESA lA LIBERTAD 103,500 103,500 103,500 

MINSA LIMA METROPOLITANA DIRIS UMACENTRO 375,800 375,800 305,893 

MINSA UMAMETROPOUTANA OIRIS LIMA ESTI 175,000 175,000 175,000 

MINSA LIMA METROPOLITANA DIRIS LIMA NORTE 265,000 265,000 265,000 

MINSA LIMA METROPOLITANA DIRIS UMASUR 101,300 161,300 161,300 

MINSA UMAREGION DIRESAUMA 66,000 66,000 66,000 

MINSA MOQUEGUA GERESA MOQUEGUA 11,000 17,000 12,000 

MINSA PASCO DIRESA PASCO 4,500 3,000 3,000 
MINSA PIURA SUB REGION DE SALUD LUCIANO 15,000 15,000 15,000 

MINSA PIURA SUB REGION PIURA-SECHURA 27,000 27,000 27,000 

MINSA PIURA SUB REGION SE SALUD MORROP 12,000 12,000 12,000 

MINSA TUMBES DIRESA TUMBES 28,664 28,664 28,664 

ESSAl.UD UMAMETROPOUTANA RED ASlSTENCIAlALMENARA 15,000 15,000 15,000 

ESSAlUD UMAMETROPOUTANA RED ASISTENOAL REBAGUATI 68,000 68,000 68,000 

ESSAI.UD PIURA RED ASISTENCIAL PI LIRA 90,840 84,448 90,840 

ESSAI.UD AREQUIPA RED ASISTENCIAL AREQUIPA 60,000 60,000 60,000 

ESSAI.UD ANCASH RED ASISTENCIAL ANCASH 21,600 21,600 21,600 

PNP Hospital PNP Luis N. Sal!nt 90,000 90,000 90,000 

TOTAL 1,889,506 2,082,423 1.985.574 

Precio referencia S/. 11.00 

ESTIMACION DEL PRESUPUESTO 

Ene-21 feb-21 Mar-21 

378,388.39 699,158.79 i 699,158.79 
992,893.00 1,220,021.00 j 809,347.00 
16s,ooo.oo · iss.ooo.oo] iss.ooo.oo 

. 132,000.00 132,ClOO.CXJ 1 132,000.00 
110,000.00 110,000.00; 110,000.00 
180,840.oo 180,840:oo 1 180,840.oo , 

·· ····· · 66:ooooor 66,00000 
• 1 

1,650,000.00 2,585,000.00 • 2,6~,000.00_ 6,919,000.00 
2n,200.oo 211,200.00 i 2n,200.oo 831,600.00 

1,138,500.00 1,138,500.001· 1,138,500.00 . 3,415,500.00 

.. i:~:Ei~f~:E::Jt:~::: J 1::!:i:::i 
1,114,300.00 1,n4,3oo.oo, 1,774,300.00 4,662,900.oo · 

. . 726,_000.00 . 726:ooo._oo_;" 726,ooo.oci i,Í78,000.00 
121,000.00 187,000.00, 132,000.00 440,000.00 
49,500.00 . . 33,ClOO.OO f 33,000.00 ns.soo.oo ' 

.. 165,000.00 .... ,6s,Cl00,CIO ! 165,ooo.oo ess.ooo.oo: 
297,000.00 297,ClOO.OO: 297,000.00 i 891,000.00' 

_132,000.()() .. 132,000.00' 132,000.00 ..... 39§,ClOO.OO; 
315,304.00 315,304.00 [ 315,304.00 945,912.00 ! 
iss.oco.oo 165,ooo._ooi 165,ooo.oo : 495,ooo.ool 
748,000.00 748,000.00, 748,000.00 2,244,000.00 
999,240.00 . 928,928.001 999,240.00 1 2,927,408.00: 

· .. 660,000.00 660,ClOOooi ~¡;p,00000 : 1,98.0,C>oooo¡ 
237,600.00 237,600.00' 237,600.00 1 712,800.001 
990,ocici.oo 99Ó,ooo.oo i 990,ooo.oo · 110,000.00: ·-uta+ 

66,000.00_ 

11 
1,776,705.97 
3,022,26LOO; 
495,000.00 
396,0ClO.OO 
330,000.00, 

~~2,.:520.00. 
198,000.00 

20,784,565 22.906.652 21,841.313 

NECESIDAD DE OKIGENO MEOIONAL 
SEOOR REGION DIRESA/GERESA/DIRIS GASEOSO 20Zl 

Ene-21 Feb-21 Mar-21 

12,000.00; 12,000.00 12,000.00 ,36,000.00 
111,436,80 ! 128,296.00 145,155.20 384,888.00 . . . 1 . . 
155,200.00, 193,240.00 112,000.00 460,440.00 
22.960,00 i i2,960.00 ! 22,960.00 i 68,880:00 

1sS,GOO.oo ! 119,200.00 ¡ iss.soo.oo I sso,400.00 

143,200.001 .. 143,200.00 ! .143,200.00 i 429,600.00 

152,400.00 i 152,640.00 ! 152,400.00; 457,440.00 
11,600.00 ! 18,800.00: .. 18,800.00: 49,200:00 

414,400.00: 393,920.00) 429,200.00 i 1,237,520.00 
440,000.00 I 492:800.00' 492,800.00' 1,425,600.00 
ii1,6oci.óo¡ 12úoooo! "ú1,60000¡·· . 364:soooo 

45,360.001 · 54,64(),00; ?6,240.001 156,240.00 
31,200.00 j 31,200.00, 31,200.00 i 93,600.00 

300,640.oo i 300,640.001 300,640.oci 1 ·· 90Úl2<i.oo 
3iiS:Soo,OClJ :Ís8,8DO:oci ! 388,800.00: i::166,40()00 
120,000.00 i 120,000.00 i 120,000.00 l 360,000.00 

...... 147,200.00 ! 146,000.00 ¡ 116,400.00 l. 439,600.00, 
257,600.00 i 260,440.001 261,320.00 l . 779,360.00 
80,864.001 79,904.oo ! 79,904.oo] · · i.io,672:oci 
54.176.00 r 55,200.001. 54,176:oo ! 163,552.00 

145,600.001 Í61:600.00 Í 140,000,00; , ... 447,200.00 
, . • ··¡- . 1 .. ·1 -- • 

·} _4,8()(),00! 4,800.00_: 4,800.00!. __ 14,400.00 
3,_200.00: 4,000.00. a.ooo.oo , 11,200_.oo 

92.000.00, 92,000.oo_l 92,000.001 216,000.00 
440,000.001 440,000.00 ! 440,000.001 1,320,000.00 

l
... . . : .. . . . .. ,· .... 

1 1 ----~"-· .•.• , ,,,.. 1 ,,,w 1 ,,,.. 1 . 28,000.00: 28,000.00: 28._000.001 84,000.00 

. . .. 5,600.00 I 7,04(),00 [ 1,200,00, .. 19,_840.00 
1 84,000.00, 84,000.00' 84,000.00' 252,000.00 
1 so.ooo.co: 72,ocicioo: 72,ooo.ool zza.ooo.oo ; ••• 1 •• ¡ . 

160,000,00' 160,000.001 160,000.00; 480,000.00 
11,60::i:OO '. 17,socÚX> i 11,600.00·;·· sz.soo.co 

..... 8,000.00 ¡ s,ocio_.óo¡ .... 8,000.00¡ . .... 24,CXlp.OCl 
256,ClOO,oo f 2,5_6,_090._0CJ __ : 2,56,?.JO_.()() .. . .. JGS,000.00 

_80,00(!._00 ; . 80,000.00 ! .. 80,_000.00 240,000.00 
160,000.00 1 160,000.00 160,000.00 ' 480,000.00 
144,ocio.oo 144,ooo.oo; 144,ooooo 1 432,000 oo - - - . MtM{fii 

MINSA AMAZONAS 01 RESA AM/ll.O NAS 1,500 1,500 1,500 
MINSA ANCASH OIRESAANCASH 13,930 16,037 18,144 

MINSA AREQUIPA GERESA AREQUI PA 19,400 24,155 14,000 

MINSA AYACUCHO DI RESA AYACUCHO 2,870 2,870 2,870 
MINSA CAJAMARCA DI RESA CAJAMARCA 23,200 22,400 23,200 

MINSA CAUAO OJ RESA CALLAO 17,900 17,900 17,900 

MINSA cusca DI RESA cusca 19,050 19,080 19,050 

MINSA HUANCAVEUCA 01 RESA HUANCAVELICA 1,450 2,350 2,350 

MINSA HUANUCO HUANUCO 51,800 49,240 53,650 

MlNSA ICA OIRESA ICA 55,000 61,600 61,600 
MINSA JUNlN DIRESAJUNIN 15,200 15,200 15,200 

MINSA LA LIBERTAD GERESA LA LIBERTAD 5,670 6,830 7,030 

MINSA LAMBAYEQUE GERESA LAMBAYEQUE 3,900 3,900 3,900 

MINSA LIMA MfTROPOUTANA DIRIS UMACENTRO 37,580 37,580 37,580 

MJNSA LIMA METROPOLITANA OIRIS UMAESTE 48,600 48,600 48,600 

MINSA LIMA MfTROPOUTANA DIRIS LIMA NORTE 15,000 15,000 15,000 

MINSA LIMA METROPOLITANA OIRIS UMASUR 18,400 18,250 18,300 

MINSA LIMA REGION OIRESAUMA 32,200 32,555 32,665 

MINSA LORITO DIRESA LORETO 10,108 9,988 9,988 

MINSA MADRE DE DIOS DIRESA MADRE DE 0105 6,772 6,900 6,772 

MlNSA MOQUEGUA GERESA MOQUEGUA 18,200 20,200 17,500 

MINSA PASCO OIRESA PASCO 600 600 600 
MINSA PIURA Dirección Sub Regional d~ 400 500 500 
MINSA PIURA Sub Región de Salud Lucia 11,500 11,500 11,500 

MINSA PIURA SUB REGION PIURA-SECHU 55,000 55,000 55,000 

MINSA PIURA SUB REGION SE SALUD MO 3,500 3,500 s.soo 
MINSA PUNO OIRESA PUNO 700 880 900 
MINSA TUMBES 01 RESA TIJMBES 10,500 10,SOO 10,SOO 

MINSA UCAYAU DI RESA UCAYAU 10,000 9,000 9,000 

ESSALUO cusca cusca 20,000 20,000 20,000 

ESSALUO cusca cusca 2,200 2,200 2,200 

ESSALUO cusca cusca 1,000 1,000 1,000 

ESSALUO JUNIN JUNIN 32,000 32,000 32,000 

ESSALUO MADRE DE DIOS MADRE DE DIOS 10,000 10,000 10,000 

ESSALUD LIMA 1 PRESS DE U MA 20,000 20,000 20,000 

PNP Hospital PNP luis N. Saen 18,000 18,000 18,000 

OTAL 613,130 626,815 621,499 

Ene-21 Feb-21 Mar-21 - 

4,905,037 S,014,520 4,971,995 
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Precio referencia Si. 8.00 

Siendo la necesidad calculada hasta el 21 de marzo periodo considerado teniendo como 
premisa la última prórroga de la Emergencia Sanitaria mediante el Decreto Supremo 
Nº031-2020-SA, la suma de S/ 80 424 082,00 (OCHENTA MILLONES CUATROCIENTOS 
VEINTICUATRO MIL OCHENTA Y DOS Y 00/100 SOLES). 

Al respecto, atendiendo que en el literal b) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 
31084, se asignó hasta S/ 650 000 000,00 (SEISCIENTOS CINCUENTA MILLONES DOS 
Y 00/100 SOLES) al MINSA para la adquisición, entre otros de oxígeno, y que, de acuerdo 
a la proyección inicial, contamos con un saldo de S/ 197 253 938, los S/ 80 424 082,00 se 
encontrarían financiados con dicho articulado, quedando aún un saldo de S/. 116 829 856; 
para otras acciones, tal como se detalla más adelante. 

Gestión de los Servicios Diversos 

En el marco de la programación multianual 2021 (Demandas Adicionales) se consideró al 
Centro Nacional de Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud - CENARES la 
suma de S/ 650 000 000,00 (SEISCIENTOS CINCUENTA MILLONES Y 00/100 SOLES), 
para que, esta Unidad Ejecutora adquiera equipos de protección personal - EPP, 
medicamentos, otros insumos médicos y oxígeno medicinal para atender la emergencia 
sanitaria por COVID-19 para el Año Fiscal 2021, tal como se presenta en el siguiente 
cuadro: 

Cl.AStflCAOOR DE GASTO 

Conaptocl1 Oenun~; A~CIÓH OE l..A EMEP.GENCIA "º'"' ccvc-e '"""""" 
Prog Ppb,I: ).JO:: .t,$!0N.t.Cl0NES PR:ESUPUE"Si.=..r-11., OUE ~m RESUL ;.,,1,1 EN P~OCUCTOS 

M•~ Prttupuesul: 
900:_: ?!9'99!!: ¾Ji~, ~g7 OOO.Ji PR.E\'CnCION.. CONTROL OlAGMÓS"rlCO Y 
fRA1'¡t,.M!EWTO OE CORotJJ.V:RUS 

Ejeeutor.:11: 
1101101124. CENlHO NA.CIONAL OE t..BA5iéCIM!E.N10 OE Ri:CURSOS ESTR.I.TCGICOS ] 
EN SALU0 · 

l. ct.,sif. G.uto Qt.m.,,,d.l1 1- •. ~·, .1r,c1·.~.~ .;1~·· :-:,,.:r 

.:. 

2 3 1 &11 LIA"TERl/\L INSUMOS ltJS;;:;:uu::ND\l Y /'..CCESQ,;;;IOSJ.15:IICOS. OO!ÑI..Fl.GlC•.'.:!S. oocero.ocacce YOE U.G-'.JAATO=lJG - . Q 354:,11".:.1~ 

................ º. 

Tti:..JI U0.000,00-J 

Fuente: Módulo de Programación Multianual 
https://apps6.mineco.gob.pe/formulacion-presupuestaria-siaf2/gui/aas/authentication/ 

No obstante, el PIA para el Año Fiscal 2021 ha considerado dicho presupuesto en las 
siguientes partidas presupuestarias: 

- -·- -·- ---·. -.... ---·-··-··· - . 
Ley 31084 Lit b) 61.1 art 61 [S/ 650 000 000] EPP, MedicamenlD COVID 
Especifica de Gasto Variable R Grupo Descripción Especifica de Actividad m 
2.3.1.6.1.4.DE SEGURIDAD 1.Restringida 2.BBSS MantenimienlD 1.Aclividad Covid 
2.3.1.8.2.1.MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMEI 1.Restringida 2.BBSS Medicamenlos : 1.Aclividad Covid 
2.3.1.5.3.1.ASEO, LIMPIEZA Y TOCADOR 2.No restringida 2.BBSS Ar1iculos de oficina y simílares 1.Aclividad Covid 
2.3.1.8.1.2.MEDICAMENTOS 1.Restringida 2.BBSS Medicamenlos 1.Aclividad Covid 
2.3.1.8.2.1.MATERIAL, INSUMOS, INSTRUMEI 1.Restringida 2.BBSS Medicamenlos 1.Aclividad Covid 

Total 

1,450,492.0 
70,000,000.0 
3,616,694.0 

170,818,056.0 
404,114,758.0 
\f@)iijij1jii1ji1 
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En el marco de las actividades del COVID, deben programarse todas las intervenciones 
que respondan a esta prioridad de la emergencia sanitaria, considerando que, en ningún 
dispositivo legal en el presente ejercicio fiscal 2021, se ha previsto los gastos operativos 
que pueda demandar la implementación de las acciones para atender la emergencia 
sanitaria por CORONAVIRUS-COVID-19. 

Respecto de la propuesta formulada por el CENARES, resulta indispensable la 
autorización a efectos de efectuar las modificaciones presupuestarias en el nivel funcional 
programático, considerando que el presupuesto asignado en el literal b) del numeral 61.1 
del artículo 61 de la Ley Nº 31084 por el monto S/ 650 000 000,00 (Seiscientos cincuenta 
millones y 00/100 Soles), se encuentra en una partida restringida la cual no puede ser 
destinada a la contratación de servicios, debido a que la referida disposición normativa 
refiere literalmente que la habilitación es para adquirir bienes, entre ellos, los equipos de 
protección personal - EPP, medicamentos, insumos médicos y oxígeno medicinal. 

Sobre este punto, debe observarse que las contrataciones que desarrolla el CENARES, 
responden esencialmente a las posibilidades que ofrece el mercado; así, se desarrollan 
estrategias que permitan garantizar el abastecimiento oportuno de recursos estratégicos. 
Un ejemplo de lo antes mencionado corresponde a las contrataciones de oxígeno 
medicinal llevadas a cabo en el ejercicio 2020, las cuales no se desarrollaron adquiriendo 
el bien en sí mismo, sino que conllevaron el desarrollo de procedimientos conexos, como 
son servicios de traslado de oxígeno, transformación de estado líquido a gaseoso y 
envasado en cilindros. 

Respecto de ello, en este momento no es factible determinar que monto corresponderá ser 
gestionado a través de servicios, por cuanto ello se determinará en función a la dinámica 
del mercado, es decir una vez realizada las indagaciones respectivas. 

En adición a ello, es importante resaltar que las adquisiciones que desarrolla el CENARES 
no solo se realizan en el mercado nacional, sino que adicionalmente existe una alternativa 
de adquisición a través de organismos cooperantes como es el caso de UNICEF u 
OPS/OMS, la cuales se efectúan realizando transferencias financieras. Ello también se 
encontraría limitado debido a la imposibilidad de efectuar modificaciones presupuestarias, 
lo cual podría impedir el acceso a una compra con un organismo cooperante que pudiera 
tener condiciones más ventajosas para garantizar el abastecimiento oportuno de bienes 
esenciales para la atención de la pandemia por COVID-19. 

Ahora bien, en lo que respecta a que la contratación de servicios se realicen con cargo a la 
asignación presupuesta! efectuada para la implementación del operador logístico, 
debemos manifestar que ello no guarda correlato con la finalidad del artículo 37 de la Ley 
de Presupuesto, considerando que dicho financiamiento se ha previsto ser destinado a la 
contratación de servicios de almacenamiento, servicios de distribución y transporte hasta 
el establecimiento de salud en el marco de las contrataciones que se efectuaran para los 
afiliados SIS, adquisición de equipos informáticos, elaboración del Manual de 
Procedimientos, entre otros necesarios para la implementación del operador logístico 
CENARES. 

A diferencia de ello, el objetivo de numeral 61.1 de la Ley de Presupuesto es financiar la 
adquisición de bienes esenciales como es el oxígeno y para ello, resulta indispensable que 
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el CENARES pueda dinamizar el uso de los recursos asignados a fin de garantizar su 
disponibilidad en los establecimientos de salud para beneficio de la salud pública del país. 

11. AUTORIZACIÓN EXCEPCIONAL PARA COMPRA Y MANTENIMIENTO DE PLANTAS 
GENERADORAS DE OXÍGENO MEDICINAL. 

La Dirección General de Operaciones en Salud en su rol de órgano técnico encargado de 
supervisar, monitorear y evaluar la gestión de salud, en aspectos de infraestructura, 
equipamiento y mantenimiento de los establecimientos de salud a nivel nacional, tiene la 
necesidad de implementar plantas de oxígeno medicinal, con la finalidad de incrementar su 
producción, permitiendo de esta manera garantizar el abastecimiento de dicho gas 
medicinal en los establecimientos de salud del Ministerio de Salud, reforzando la respuesta 
sanitaria para atender a los pacientes afectados con el Coronavirus, COVID-19. 

Con la propuesta en mención se buscaría implementación de Plantas entre Simples, 
Duplex y móviles de diferentes capacidades (1 0m3/h, 20m3/h, 40m3/h) acorde a las 
especificaciones de la ficha técnica de la Dirección General de Operaciones en Salud 
(DGOS) del MINSA. Además, se estima la implementación del suministro eléctrico, 
instalación mecánica, instalación de líneas para puntos en camas UCI, monitoreo remoto y 
mantenimiento por un periodo que permitirá contar con el correcto funcionamiento y el 
tiempo de vida de los equipos. 
Asimismo la autorización de la firma de convenio permitiría al Ministerio de Salud, obtener 
ciertos beneficios adicionales, tales como la transferencia e innovación tecnológica que las 
Universidades proporcionarán durante la ejecución del proyecto, esto implica que el 
MINSA podrá acceder al intercambio de información, en la implementación de las Plantas 
de Oxígeno Medicinal y el mantenimiento de las mismas, ahondando en temas netamente 
técnicos ligados al objeto del Convenio lnterinstitucional, respecto de las siguientes 
materias: 

./ La ingeniería de detalle del sistema eléctrico que se implementará para la 
instalación de las plantas de oxígeno. 

./ La ingeniería de detalle del sistema mecánico de las plantas de oxigeno 

./ La ingeniería de detalle del sistema de red de oxígeno que se instalará en los 
distintos hospitales, tomando en consideración que serán a nivel nacional y con 
distintas características geográficas. 

Por otro lado, se puede recurrir directamente al mercado internacional para realizar las 
contrataciones la cual, de realizarse con un proveedor extranjero no domiciliado, se 
aplicará las reglas, usos y costumbres del comercio internacional. Esta propuesta busca 
habilitar la opción de compra al mercado internacional, en caso el mercado nacional no 
pueda cubrir la necesidad de oxígeno medicinal, insumo estratégico vital para atender 
pacientes con síntomas graves y muy graves. 

Efectuadas las adquisiciones, el Ministerio de Salud transfiere a los gobiernos regionales 
los bienes que haya adquirido como consecuencia del presente artículo, en el marco de 
las normas del Sistema Nacional de Abastecimiento. 
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El Ministerio de Salud requiere continuar suscribiendo convenios de cooperación 
interinstitucional con universidades públicas, con la finalidad de contar con asesoría 
técnica, dotación de servicios y otros, incluyendo realizar transferencias financieras a 
favor universidades públicas, a fin de cubrir los costos operativos de funcionamiento y 
mantenimiento. 

La Dirección General de Operaciones en Salud, estimó, en el punto 3 de la presente 
exposición de motivos, el consumo mensual de oxígeno líquido y gaseoso de manera 
mensual, durante el primer trimestre. 

Asimismo, en atención a los mismos argumentos señalados para sustentar la medida 
dispuesta para la compra agregada de equipos de protección personal, medicamentos, 
otros insumos médicos, así como otros bienes y servicios vinculados para atender la 
emergencia sanitaria por COVID-19 a nivel nacional, se requiere autorizar al pliego 011 
Ministerio de Salud, Unidad Ejecutora 001: Administración Central, a través de la Oficina 
General de Administración a efectuar las contrataciones para adquirir plantas 
generadoras de oxígeno, cilindros, dispositivos individuales y múltiples de generación de 
oxígeno y otros dispositivos de abastecimiento, así como la instalación de redes de gases 
medicinales y el mantenimiento correctivo de plantas generadoras de oxígeno y otros 
dispositivos de abastecimiento, en favor de los Gobiernos Regionales, siendo la Unidad 
Ejecutora la Unidad Ejecutora 001: Administración Central del Ministerio de Salud. 

De acuerdo a la experiencia de la atención en la primera ola durante el año 2020, la 
Dirección General de Operaciones en Salud ha estimado una proyección del número de 
plantas de oxígeno que se requerirán, así como sus costos unitarios de cada una. 

Cabe precisar que, siendo los sistemas de generación de oxígeno medicinal, en plantas o 
dispositivos individuales y múltiples, para establecimientos de salud que se contraten en 
el marco del presente Decreto de Urgencia estas se efectúan a través de inversiones de 
optimización, siendo que son activos estratégicos, de acuerdo al siguiente detalle: 

PRESUPUESTO PARA PDU DE OXIGENO MEDICINAL 

EQUIPOS CANTIDAD PRECIO PRECIO 
UNITARIO TOTAL TIPO 

PLANTAS DE OXIGENO 20 2,000,000.00 I 40,000,000.00 I IOARR(AE) 

CILINDROS DE 10M3 3,000 1,500.00 1 4,500,000.00 1 SIN IOARR (ACTIVO COMUN) 
EQUIIPOS DE ALTO 
FLUJO 250 18,000.00 1 4,500,000.00 1 SIN IOARR (ACTIVO COMUN) 

MONTO TOTAL 49,000,000 00 

Con relación a las contrataciones .el literal b) del artículo 27 del Texto Único Ordenado de 
la Ley de Contrataciones prevé, entre otros, que las Entidades pueden contratar 
directamente con un determinado proveedor, por una situación de emergencia derivada 
de acontecimientos catastróficos, situaciones que afecten la defensa o seguridad 
nacional, situaciones que supongan el grave peligro de que ocurra alguno de los 
supuestos anteriores, o de una emergencia sanitaria declarada por el ente rector del 
sistema nacional de salud; por lo que, considerando el especial contexto de emergencia 
en la que se encuentra el país resulta justificada dicha habilitación. 
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Asimismo, la medida dispuesta, autoriza la extensión del plazo de regularización previsto 
en el régimen general de contratación pública (10 días hábiles), toda vez que la 
regularización de dichas contrataciones se realizará en un plazo máximo de cuarenta y 
cinco (45) días hábiles siguientes de efectuada la entrega del bien, conforme al 
procedimiento señalado en el artículo 100 del Reglamento de la Ley de Contrataciones 
del Estado. 

De ahí que, debe tenerse en cuenta que, la regularización implica actividades como: 
verificación de registros de proveedores, validación de que los precios respondan a los 
valores del mercado, suscripción de contratos y entrega de garantías, registro de las 
contrataciones en el sistema electrónico, inclusión en el plan anual, emisión de informes 
técnicos y legales, así como la emisión de las resoluciones respectivas, entre otros. 

Por lo que, dicha disposición se justifica en atención a la especialidad, cantidad, magnitud 
y relevancia de las contrataciones a efectuar, de ahí que, el plazo previsto en el 
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado para la regularización resulta 
insuficiente, pues dentro de los diez (10) días de efectuadas las contrataciones el recurso 
humano se mantendrá abocado a ejecutar las mismas (compra, recepción, distribución, 
seguimiento de contratos, etc.) por lo que dicha regularización puede diferirse en el 
tiempo, sin que ello implique dejar de lado la obligación de rendir cuentas, ni la finalidad 
que se persigue con la obligación de regularización prevista en el régimen general de 
contratación pública. 

Con relación al INVIERTE.pe.- 

En virtud de las características de las unidades formuladoras y unidades ejecutoras de 
inversión, la organización de las instituciones que conforman el Sistema Nacional de 
Programación Multianual y Gestión de Inversiones - INVIERTE.PE, que establecen 
mecanismos compartimentales de decisión y de trámite administrativo, y sumado a ello, 
la limitante de la capacidad de operadores dentro del sistema, debido a problemas salud 
o que son personal en riesgo (a efectos de la pandemia); reduce y merma la capacidad 
de acceso y respuesta del propio sistema, frente a la situación sanitaria y social de 
urgencia. 

Por ello, la DGOS a través de la Dirección General de Infraestructura, Equipamiento y 
Mantenimiento (DIEM) como unidad formuladora, funge de usuario para toda la compra, 

,·;, por ser la dirección autorizada para proponer y conducir la implementación de las 
. .. ,' :} normas, lineamientos, estándares, mecanismos y planes en las IPRESS a nivel nacional, %c:;l1~ incluido los Gobiernos Regionales. En ese contexto, DGOS a través de DIMON es la 

· e,,, encargada de proponer la distribución del equipamiento de acuerdo al monitoreo 
realizado. Asimismo, es la encargada (mediante DIEM) de otorgar la validación técnica 
de los bienes adquiridos. Por todo ello, y dentro de la impredecibilidad del estado de 
emergencia sanitaria por el COVID-19, es necesario que DGOS sea el área usuaria de la 
comprar para poder distribuirla según la variabilidad de la pandemia, en el menor tiempo 
posible. 

Para tal efecto, el Ministerio de Salud, a través de su Unidad Ejecutora 001: 
Administración Central, será la Unidad Ejecutora de inversiones (UEI), en el Banco de 
Inversiones, y la Dirección General de Operaciones en Salud - DGOS a través de la 
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Dirección General de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento (DIEM) como 
Unidad Formuladora de Inversiones (UFI). 

Asimismo, cabe precisar qué, la Dirección General de Operaciones en Salud - DGOS, 
actúe a nombre de las Unidades Productoras en el marco del Sistema Nacional de 
Programación Multianual y Gestión de Inversiones, de los activos estratégicos que no 
sean designados de manera permanente a los establecimientos de salud que requieran 
de dichos activos de acuerdo a la necesidad identificada por la citada Dirección en el 
marco de la emergencia sanitaria. 

En la formulación de los IOARR se definirá la ubicación de las plantas de oxígeno 
medicinal de acuerdo a los siguientes criterios: 

a) Comportamiento epidemiológico de la pandemia. 
b) Tenencia del terreno para la ubicación. 
c) Condiciones de la infraestructura y el acondicionamiento. 
d) Carga eléctrica y límites permitidos en la IPRESS asignada. 

Asimismo, concluida la emergencia sanitaria, el MINSA determinará el destino definitivo 
de los activos identificados que no fueron designados de manera permanente a un 
establecimiento de salud, debiendo registrarse en el Banco de Inversiones con el 
sustento respectivo. 

12. DISPOSICIONES SOBRE EL SEGUIMIENTO DEL STOCK Y CONSUMO DE OXÍGENO 
MEDICINAL 

Según la Organización Mundial de la Salud , alrededor del 15% de las personas con 
COVID-19 son casos graves que requieren oxigenoterapia, y el 5% requerirá tratamiento 
en una unidad de cuidados intensivos; además, los pacientes críticos con COVID-19 
requieren ventilación mecánica, por lo que los centros de atención médica de tratamiento 
COVID-19 deben estar equipados con sistemas de oxígeno, siendo que la terapia de 
oxígeno se recomienda para todos los graves y críticos de pacientes con COVID-19. 

La Resolución Ministerial Nº 193-2020-MINSA que aprueba el documento técnico 
"Prevención, Diagnóstico y Tratamiento de personas afectadas por COVID-19 en el Perú", 
que define el diagnóstico y la clasificación clínica del COVID-19, señala los signos y 
síntomas que clasifican clínicamente el nivel de severidad de los casos sospechosos y 
confirmados; siendo la infección respiratoria aguda con disnea o dificultad respiratoria uno 
de ellos, por lo que los pacientes pueden requerir la administración de oxígeno y el uso de 
ventiladores como parte del soporte vital. 

En el actual estado de Emergencia Sanitaria, existe un incremento significativo en la 
demanda del uso de oxígeno medicinal en los establecimientos de salud, por el número de 
pacientes con COVID-19 que requieren oxigenoterapia. 

En el marco del Decreto de Urgencia Nº 059-2020, que dicta medidas extraordinarias para 
garantizar el acceso a medicamentos y dispositivos médicos, se aprobó el Resolución 
Ministerial Nº 315-2020-MINSA que aprueba el Listado de bienes esenciales para el 
manejo y tratamiento del COVID-19, dentro de los cuales se encuentra incluido el Oxigeno 
Medicinal. 
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En el Perú desde la aprobación del Decreto Supremo 016-2011 S.A. y su modificatoria, el 
oxígeno es considerado un medicamento y se encuentra en el rubro de gas medicinal; 
considerando para el registro de los gases medicinales (oxigeno), las concentraciones 
según las farmacopeas de referencia. 

En tal sentido, en el marco de la Emergencia Sanitaria a nivel nacional, es de interés del 
sector salud, contar con información sobre la disponibilidad del oxígeno medicinal en los 
establecimientos de salud públicos y privados, por lo que establecer la obligación a las 
IPRESS de suministrar a la ANM, los datos del stock y consumos del mismo; así como la 
trasparencia de dicha información; que permita adoptar decisiones informadas en el sector 
salud. 

Por ello, Ministerio de Salud, publica hasta los cinco (05) primeros días calendarios de 
cada mes, en su portal institucional (www.gob.pe/minsa) los datos de stock y consumo del 
oxígeno medicinal en los establecimientos de salud a nivel nacional. 

13. GESTIÓN DE LOS CONTRATOS DERIVADOS DEL DECRETO DE URGENCIA 
Nº 066-2020 

A través del DU Nº 066-2020, se autorizó al Ministerio de Salud para que, a través del 
Centro Nacional de Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud - CENARES y 
durante el Año Fiscal 2020, se efectúen las contrataciones que garanticen la provisión de 
oxígeno medicinal a todos los centros de salud e instalaciones de ampliación de la oferta 
hospitalaria a nivel nacional. 

En dicho contexto, el CENARES ha realizado diversas contrataciones para garantizar la 
provisión de oxígeno, dentro de las cuales existen 76 órdenes de compra que se 
encuentran en la etapa de ejecución contractual pendientes de emisión de conformidad y 
pago, lo cual amerita contar con la habilitación legal que permita el cumplimiento de las 
obligaciones contraídas en el marco del DU Nº 066-2020, el cual culminó su vigencia en 
31.12.2020. 
Al respecto se adjunta el detalle de las órdenes de compra pendientes de ejecución, tal 
como se presenta en el siguiente cuadro: 

863 3/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 SECHURA BC S.A.C. 

OXIGENO 
LIQUIDO 
MEDICINAL 99.5 
% 

385,000 

864 6/07/2020 UNICA COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL \ OXIGENO 
S.A.C. MEDICINAL GAS 

99.5 % 500 

865 6/07/2020 UNICA 
OPERADOR 

COVID 19 1 LOGISTICO GASES 
INDUSTRIALES S.A. 

OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 100 

876 7/07/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 CRIOGAS S.A.C 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 900 

877 8/07/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 OXIGENO IQUITOS 
S.R.LTDA 

OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5% 106,272 

4.70 I 1,809,500.00 1 2025 SUMINISTRO 1,669,519.91 

12.89 1 6,442.80 I 2054 SUMINISTRO 6,442.80 
- 

20.00 1 2,000.00 2053 SUMINISTRO 2,000.00 

10.00 1 9,000.00 2068 SUMINISTRO 9,000.00 

9.00 956,448.00 1 2098 SUMINISTRO 720,909.00 
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1 8/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXIGENO LORETO 
OXIGENO 

878 MEDICINAL GAS j 28,512 1 1300 1 370,656.00 j 2099 j SUMINISTRO I 53,651.00 S.R.L. 99.5 % 
OPERADOR OXIGENO 

879 1 8/07/2020 SUMINISTRO I COVID 19 1 LOGISTICO GASES MEDICINAL GAS 1 60,912 1 21.00 1 1,279,152.00 1 2100 1 SUMINISTRO 1 356,097.00 INDUSTRIALES S.A. 99.5 % 
OXIGENO 

880 1 8/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 CRIOGAS S.A.C MEDICINAL GAS 1 495,000 1 12.00 1 5,940,000.00 1 
2101 1 SUMINISTRO I 5,147,796.00 99.5% 

OXIGENO 

881 1 8/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 AIR PRODUCTS PERU I LIQUIDO 1 
2,850,120 1 5.90 l 16,815,708.00 1 2102 1 SUMINISTRO 1 8,473,548.63 S.A. MEDICINAL 99.5 

_% __ 
OXIGENO 

902 1 9/07/2020 1 UNICA 1 COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL I MEDICINAL GAS j 
500 1 12.89 1 6,442.80 1 2176 j SUMINISTRO I 6,442.80 S.A.C. 99.5 % 

I COVID 19 I OXYMAN COMERCIAL 
OXIGENO 

910 I 11/07/2020 1 UNICA MEDICINAL GAS j 500 1 12.89 1 6,442.80 j 2149 j SUMINISTRO I 6,442.80 S.A.C. 99.5 % 
CORPORACION 
SUREÑA DE LA 
SELVAAMAZONICA 

I 
OXIGENO 

921 1 14/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 EMPRESA INDIVIDUAL MEDICINAL GAS j 
40,176 1 16.50 1 662,904.00 1 2190 1 SUMINISTRO I 520,113.00 

~~SPONSABILIDAD 99·5 % 
LIMIT ADA-CORSURSA 
E.I 

OXIGENO 

I 16/07/2020 I I COVID 19 I OXYMAN COMERCIAL LIQUIDO 
1 1 

1 2670 1 SUMINISTRO I 950 UNICA S.A.C. MEDICINAL 99.5 1 9,048 7.97 72,112.56 72,112.56 
~ 
OXIGENO 

970 1 20/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL I MEDICINAL GAS 1 107,316 1 10.50 1 1,126,818_00 1 2312 1 SUMINISTRO 783,090.00 S.A.C. 99.5 % 
OXIGENO 

1017 1 27/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXICUSCO S.R.L. 1 MEDICINAL GAS j 12,000 1 10.00 1 120,000.00 j 2860 j SUMINISTRO 120,000.00 99.5 % 
OXIGENO 

1019 i 27/07/2020 i SUMINISTRO i COVID 19 i OXIGENO TAO EJR.L i MEDICINAL GAS 1 12,000 1 10.00 1 120,000.00 1 2895 1 SUMINISTRO I 120,000.00 99.5% 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5% - 

1020 1 27/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL I AREQUIPA 
1 12,960 1 13.13 1 170,164.80 1 2907 1 SUMINISTRO I 170,164.80 S.A.C. VARIANTE DE 

UCHUMAYOKM 
6- TIABAYA 
OXIGENO 

1021 1 27/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL I MEDICINAL GAS j 58,623 1 13.58 1 796,100.34 1 2917 1 SUMINISTRO I 595,428.68 S.A.C. 99.5 % 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 

1022 1 27/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL 199.5 %- 1 
14,256 1 12.80 1 182,476.80 1 2919 1 SUMINISTRO I 182,476.80 S.A.C. LAMBAYEQUE- 

CHICLAYO 
OXIGENO 

1023 1 27/07/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL I MEDICINAL GAS j 11,664 1 12.40 1 144,633.60 j 2935 · j SUMINISTRO I 144,633.60 S.A.C. 99.5 % 

OXIGENO 
1108 1 11/08/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 OXYMAN COMERCIAL I MEDICINAL GAS 1 86,832 1 13.58 1 

1,179,352.22 j 3075 1 SUMINISTRO I 1,179,352.22 S.A.C. 99.5 % 
OXIGENO 

1572 1 30/10/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

288,145.00 1 3694 j SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 44,330 6.50 288,145.00 
_% __ 
OXIGENO 

1578 1 2/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

248,508.00 1 3822 j SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 27,000 9.20 248,508.00 
_% __ 
OXIGENO 

1633 1 ~1/~M;!.]\j S(g¡\IINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 1 21,000 1 12.50 1 
262,500.00 1 3770 j SUMINISTRO I 262,500.00 99.5 % 
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1634 5/11/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
99.5% 42,720 5.30 226,416.00 3771 SUMINISTRO 226,416.00 

1635 5/11/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 7,680 15.93 122,342.40 3772 SUMINISTRO 122,342.40 

1636 5/11/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 4,200 15.93 66,906.00 3773 SUMINISTRO 66,906.00 

1637 5/11/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 1,500 9.44 14,160.00 3774 SUMINISTRO 14,160.00 

1638 5/11/2020 SUMINISTRO COVID 19 1 LINDE PERU S.RL. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 3,600 6.80 24,480.00 3775 SUMINISTRO 24,480.00 

1639 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 3,000 5.88 17,640.00 I 3776 SUMINISTRO 17,640.00 

1640 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 18,900 6.40 120,960.00 1 3777 SUMINISTRO 120,960.00 

1641 5/1112020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 13,500 11.80 159,300.00 1 3778 SUMINISTRO 159,300.00 

1642 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.RL. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 3,400 6.10 20,740.00 1 3779 SUMINISTRO 20,740.00 

1643 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 2,400 9.97 23,930.40 1 3780 SUMINISTRO 23,930.40 

1644 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 1,200 7.08 8,496.00 1 3781 SUMINISTRO 8,496.00 

1645 5111/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 36,000 5.80 208,800.00 1 3782 SUMINISTRO 208,800.00 

1646 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 1,500 6.90 10,350.00 1 3783 SUMINISTRO 7,990.18 

1647 5111/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 18,000 8.85 159,300.00 1 3784 SUMINISTRO 159,300.00 

1648 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 18,000 12.98 233,640.00 1 3785 SUMINISTRO 233,640.00 

1649 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 2,000 12.98 25,960.00 1 3786 SUMINISTRO 25,960.00 

1650 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 450 12.98 5,841.00 1 3787 SUMINISTRO 5,841.00 

1651 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5% 15,600 10.79 168,324.00 1 3788 SUMINISTRO 168,324.00 

1652 5/1112020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5% 1,800 9.50 17,100.00 1 3789 SUMINISTRO 17,100.00 

1653 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5% 600 9.50 5,700.00 1 3790 SUMINISTRO 5,700.00 

1654 5/11/2020 1 SUMINISTRO 
OXIGENO 

COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 
99.5 % 4,000 11.90 47,600.00 1 3791 SUMINISTRO 47,600.00 

1691 12/11/2020 1 SUMINISTRO 

OXIGENO 
COVID 19 1 AIR PRODUCTS PERU I LIQUIDO 

S.A. MEDICINAL 99.5 
% 

8,140 6.80 55,352.00 I 3922 SUMINISTRO 55,352.00 

1692 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 

OXIGENO 
LIQUIDO 
MEDICINAL 99.5 
% 

105,000 3.42 359,100.00 1 4041 1 SUMINISTRO 228,747.96 
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OXIGENO 

1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

148,500.00 1 4042 1 SUMINISTRO I 1693 [ MEDICINAL 99.5 1 33,000 4.50 148,500.00 
% 
OXIGENO 

1694 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

94,000.00 1 4043 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 20,000 4.70 94,000.00 
% 
OXIGENO 

1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

48,000.00 1 4044 1 SUMINISTRO I 1695 ! MEDICINAL 99.5 1 12,000 4.00 48,000.00 
_% __ 
OXIGENO 

1696 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

389,400.00 1 4045 1 SUMINISTRO I [ MEDICINAL 99.5 1 60,000 6.49 316,144.91 
_% __ 
OXIGENO 

1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

290,000.00 1 4046 1 SUMINISTRO I 1697 I MEDICINAL 99.5 1 50,000 5.80 273,250.83 
% 
OXIGENO 

1698 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

259,776.00 1 4047 1 SUMINISTRO I [ MEDICINAL 99.5 1 59,040 4.40 259,776.00 
_% __ 
OXIGENO 

1699 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 [ LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

273,600.00 1 4048 1 SUMINISTRO I [ MEDICINAL 99.5 1 45,000 6.08 273,600.00 
_% __ 
OXIGENO 

1700 1 12/11/2020 [ SUMINISTRO I COVID 19 [ LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

826,000.00 1 4049 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 236,000 3.50 737,778.28 
_% __ 
OXIGENO 

1701 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

88,200.00 1 4050 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 60,000 1.47 88,200.00 
_% __ 
OXIGENO 

1702 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

2,452,319.761 4051 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 635,316 3.86 2,223,179.87 
_% __ 
OXIGENO 

1703 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

132,175.00 1 4052 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 26,435 5.00 117,735.86 
_% __ 
OXIGENO 

1704 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

238,203.071 4053 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 109,771 2.17 238,203.07 
_% __ 
OXIGENO 

1705 1 12/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

249,600.00 1 4054 1 SUMINISTRO I I MEDICINAL 99.5 1 48,000 5.20 249,600.00 
_% __ 
OXIGENO 

1748 1 18/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

124,800.00 1 4166 1 SUMINISTRO I ! MEDICINAL 99.5 1 24,000 5.20 124,800.00 
_% __ 
OXIGENO 

1749 1 18/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. LIQUIDO 
1 1 

355,433.60 1 4167 [ MEDICINAL 99.5 1 57,328 6.20 SUMINISTRO I 355,433.60 
_% __ 
OXIGENO 

1810 1 27/11/2020 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 1 12,000 1 7.20 1 
86,400.00 1 4330 1 SUMINISTRO I 86,400.00 99.5 % 

OXIGENO 
1811 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 1 12,000 1 6.95 1 

83,400.00 1 4331 1 SUMINISTRO I 83,400.00 99.5 % 
OXIGENO 

1812 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 1 9,000 1 8.20 1 
73,800.00 1 4332 1 SUMINISTRO I 73,800.00 99.5 % 

OXIGENO 
1813 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 1 MEDICINAL GAS 1 1,500 1 8.93 1 

13,387.50 1 4338 1 SUMINISTRO I 13,387.50 99.5 % 
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1814 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5% 3,000 8.55 25,650.00 1 4339 1 SUMINISTRO 25,650.00 

1815 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5% 280 12.00 3,360.00 1 4340 1 SUMINISTRO 3,360.00 

1816 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 3,000 12.92 38,760.00 1 4333 1 SUMINISTRO 38,760.00 

1817 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 400 12.00 4,800.00 1 4341 1 SUMINISTRO 4,800.00 

1818 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 29,300 1000 293,000.00 1 4334 1 SUMINISTRO 293,000.00 

1819 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 1,400 12.00 16,800.00 1 4342 1 SUMINISTRO 16,800.00 

1820 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 500 12.00 6,000.00 1 4343 1 SUMINISTRO 6,000.00 

1821 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 4,000 12.00 48,000.00 1 4337 1 SUMINISTRO 48,000.00 

1822 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 2,000 12.00 24,000.00 1 4344 1 SUMINISTRO 24,000.00 

1823 1 27/11/2020 1 SUMINISTRO I COVID 19 1 LINDE PERU S.R.L. 
OXIGENO 
MEDICINAL GAS 
99.5 % 1,200 1000 12,000.00 1 4345 1 SUMINISTRO 12,000.00 

1 

TOTAL GENERAL 29,385,660.46 

Es importante cumplir con las obligaciones generadas en el 2020, toda vez que merecen a 
entregas realizas y que para este año persiste la necesidad de ser entradas, así como 
cumplir con los compromisos generados por los diferentes proveedores, para la 
adquisición de oxígeno medicinal. 

Se precisa que, la medida está orientada a permitir que el CENARES culmine con el 
cumplimiento de las obligaciones contraídas en el marco de DU Nº 066-2020. 

Al respecto, es importante recordar que el objetivo del referido DU era establecer medidas 
extraordinarias para incrementar la producción y el acceso a sistemas de oxígeno 
medicinal para el tratamiento del Coronavirus (COVID-19), a fin de reforzar y garantizar la 
respuesta sanitaria efectiva y oportuna para la atención de las personas con sospecha o 
diagnóstico positivo. 

Conforme lo establecía el propio DU, el pago se efectuaba previa conformidad de la 
Dirección General de Operaciones en Salud, quien, a su vez, debía consolidar y validar la 
información de las atenciones en los establecimientos de salud a nivel nacional. Dicha 
labor administrativa no se culminó al término del ejercicio 2020 quedando órdenes de 
compra sin conformidad y por ende imposibilitadas de ser devengadas para su pago en el 
presente ejercicio. 

Considerando que el suministro se efectuó de forma oportuna y atendió la necesidad de 
oxígeno en el marco de la emergencia por COVID-19, es indispensable que el CENARES 
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cumpla con las obligaciones a su cargo, a fin de permitir que las empresas que fueron 
contratadas continúen sus operaciones y no se generen perjuicios económicos, de modo 
que puedan atender las necesidades del referido bien esencial durante este año 2021. 

En caso de que la habilitación legal no sea otorgada se generaría una incertidumbre en los 
proveedores quienes tendrían que promover o iniciar un procedimiento administrativo 
adicional para reclamar el cumplimiento de pago. 

El recurrir al procedimiento de reconocimiento de adeudo proveniente de un ejercicio 
anterior requiere, la conformación de aproximadamente 90 expedientes administrativos 
(por cada orden compra o servicio impaga) y en cada una de ellos la emisión de informes 
técnicos, legales y resoluciones, es decir, el CENARES tendría que desarrollar un 
procedimiento adicional, empleando recurso económico, humano y de tiempo, el cual 
resulta necesario e indispensable para atender la emergencia nacional por COVID-19 en el 
presente año. 

Es necesario precisar, que para realizar la atención del oxígeno que se está generando por 
el tema de la 2da ola de la pandemia, se requiere cumplir con las obligaciones de pago 
generados en el año 2020, caso contrario existe el riesgo de que los proveedores no 
brinden el suministro de oxígeno medicinal y esto pondría en riesgo la salud pública del 
País. 

La presente medida tiene naturaleza excepcional y se sustenta en la imposibilidad de 
prever los efectos de la pandemia en las contrataciones que se han desarrollado. Por otro 
lado, permitirá optimizar los recursos con los que cuenta el CENARES a efectos de brindar 
la atención requerida a la emergencia durante el 2021, cumpliendo con el cierre de las 
obligaciones contraídas el ejercicio fiscal anterior. 

Asimismo, para el presente ejercicio, la Ley Nº 31084, en el literal b) del numeral 61.1 del 
artículo 61 de la Ley Nº 31084 se ha asignado el monto de S/ 650 000 000,00 (Seiscientos 
cincuenta millones y 00/100 Soles); y tal como se ha detallado en secciones anteriores, las 
proyecciones efectuadas para la compra de EPP, otros bienes y servicios y de oxígeno, 
aún dejan un saldo de S/. 116 829 856; por lo que los S/ 29 385 660,46, se encontrarían 
cubiertos para el pago de los gastos demandados. 

La Ley de Contrataciones del Estado, en su artículo 3, establece el ámbito de aplicación de 
la normativa de contrataciones del Estado, teniendo en consideración dos criterios: (i) el 
criterio subjetivo, referido a los sujetos que están obligados a ajustar sus actuaciones a las 
disposiciones contenidas en la normativa; y, (ii) el criterio objetivo, referido a aquellas 
actuaciones que se encuentran bajo su ámbito. 
Así, el artículo en mención establece un listado de órganos y organismos de la 
Administración Pública que bajo el término genérico de "Entidad" deben ajustar aquellas 
contrataciones que realicen para abastecerse de bienes, servicios y obras cuyo pago 
efectúan con cargo a fondos públicos, a las disposiciones contenidas en la normativa de 
contrataciones del Estado. 
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No obstante, es necesario precisar que la Ley ha previsto una lista taxativa de supuestos 
en los que a pesar de verificarse los criterios subjetivo y objetivo mencionados, no se 
encuentran bajo el ámbito de aplicación de la normativa de contrataciones del Estado; por 
tanto, las contrataciones enmarcadas en alguno de estos supuestos pueden realizarse sin 
observar las disposiciones de dicha normativa. 
Así, el artículo 5 de la Ley de Contrataciones del Estado, enumera los supuestos excluidos 
de la aplicación de la referida Ley, dentro de los cuales se encuentran los convenios de 
colaboración u otros de naturaleza análoga, suscritos entre Entidades, siempre que se 
brinden los bienes, servicios u obras propios de la función que por Ley les corresponde, y 
no se persigan fines de lucro. 
Por su parte, el numeral 4.1 del artículo 4 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del 
Estado, señala que los convenios en ningún caso se utilizan para encargar la realización 
de las actuaciones preparatorias o del procedimiento de selección. Asimismo, el numeral 
4.2 del citado artículo, dispone que, para llevar a cabo un Convenio de Colaboración, se 
requiere de un informe técnico e informe legal que sustenten la configuración del supuesto 
de inaplicación de la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento. 
En esa medida, los tres (3) requisitos que deben concurrir para habilitar al MINSA a 
suscribir un convenio de colaboración, son:(i) Que el convenio se suscriba entre entidades, 
(ii) Que los bienes y servicios que brinde Ja Entidad (Las Universidades) se encuentren 
establecidos en su propia función, que por Ley le ha sido conferida; y (iii) Que el referido 
convenio no persiga fines de lucro. 

Dada la complejidad de las intervenciones reguladas en la propuesta legislativa, es 
necesario establecer mecanismos para contar con el apoyo de universidades estatales, 
que cuenten con conocimientos técnicos en sistemas de generación de oxígeno medicinal, 
para brindar soporte técnico al Ministerio de Salud. 

Actualmente, la Dirección de Equipamiento y Mantenimiento de la Dirección, que depende 
de la Dirección General de Operaciones del Ministerio de Salud, cuenta con 21 ingenieros, 
de los cuales 03 son ingenieros mecánicos con experiencia en gases medicinales, y uno 
de ellos, se encuentra con licencia sin goce de haber. 

El limitado recurso humano existente, pone en riesgo la ejecución de los encargos 
asignados en el marco de la propuesta normativa, dado que el alcance de las 
intervenciones es a nivel nacional, en un gran número de establecimientos de salud. Estas 
intervenciones son el mantenimiento e implementación de las plantas de oxígeno, el 
tendido de redes de suministros de oxígeno medicinal, la compra de compresores de aire y 
cilindros de oxígeno. 

Cabe resaltar, que adicionalmente la Dirección de Equipamiento y Mantenimiento de la 
Dirección General de Operaciones del Ministerio de Salud, viene realizando acciones 
destinadas a dotar a las diversas IPRESS de bienes necesarios para la atención de la 
pandemia, como es el caso de la compra de equipamiento a través del Ministerio de Salud, 
Autoridad de Reconstrucción con Cambios, así como el mantenimiento de equipamiento, y 
el apoyo técnico a los diversos establecimientos a nivel nacional. 

En esa línea, es necesario dotar al Ministerio de Salud de herramientas necesarias, para 
poder enfrentar esta pandemia, ante los encargos excepcionales que se vienen asignando, 
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a través de diversos dispositivos legales, como es el caso del Decreto de Urgencia Nº 035- 
2020. 

Dada la coyuntura, el apoyo de las universidades es importante porque permitirá contar no 
solo con asesoría técnica, sino también con la dotación de servicios y otros, vinculados a 
la ejecución del encargo que debe cumplir el Minsa, en favor de los demás actores de 
sistema de salud público. 

La universidad es una comunidad académica orientada a la investigación y a la docencia, 
que brinda una formación humanista, científica y tecnológica, es por ello, que, en el marco 
de colaboración interinstitucional, es oportuno y conveniente autorizar al MINSA a suscribir 
los convenios de cooperación, que contemple obligaciones económicas, siempre que se 
cubran los costos operativos y sea sin fines de lucro. 

En ese sentido, mediante Nota Informativa Nº 004-2021-OGA/MINSA, la Oficina General 
de Administración solicita que se considere para el año 2021 el marco normativo que 
permita suscribir convenios de cooperación interinstitucional con universidades públicas, 
tal como se suscribió el Convenio Nº85-2020/MINSA "Convenio de Cooperación 
lnterinstitucional" suscrito entre el Ministerio de Salud y la Universidad Nacional de 
Ingeniería en el marco del artículo 9 del Decreto de Urgencia Nº 066-2020, el cual tiene 
como objeto: 

"El presente CONVENIO tiene por objeto establecer mecanismos de colaboración, 
cooperación y coordinación interinstitucional entre LAS PARTES, con la finalidad de que las 
Direcciones de Redes Integradas de Lima Metropolitana (DIRIS) y los establecimientos de 
salud señalados en el Anexo Nº 01 del presente convenio, cuenten con sistemas completos de 
plantas de producción de oxigeno medicinal fijas (Simples y duplex) y móviles, con el 
correspondiente soporte técnico y logístico, que contribuya con la solución al problema de la 
falta de oxigeno a nivel nacional generados por el brote del Coronavirus (Covid-19)." 4 

Del financiamiento 

Por otro lado, mediante Memorando Nº 022-2021-OGA/MINSA, la Oficina General de 
Administración informa lo siguiente al respecto del Convenio Nº85-2020/MINSA: 

"( ... ) 

Tengo a bien dirigirme a usted, para comunicarle que mediante que mediante Memorando 
Circular N° 067-2020-SG/MINSA, la Secretaria General del Ministerio de Salud comunica el 
convenio suscrito entre la Universidad Nacional de Ingeniería y el Ministerio de Salud, para 
la instalación y mantenimiento de cuarenta y siete (47) plantas de oxígeno para las 
Direcciones de Redes Integradas de Salud y establecimientos de salud de la jurisdicción de 
los Gobiernos Regionales. Cabe señalar que el mencionado convenio ha sido suscrito el 
marco del Decreto de Urgencia Nº 066-2020, durante el año fiscal 2020. 
El componente de equipamiento de la implementación de las plantas de oxigeno medicinal 
tiene un costo de $23 612 882.81 Dólares Americanos; asf como el componente de 
mantenimiento preventivo de la plantas de oxigeno tiene un costo de $2 973 386. 11 Dólares 
Americanos. El cuadro siguiente detalla los costos de equipamiento y mantenimiento. 

4 Convenio Nº85-2020/MINSA 
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Cuadro Nº 01: Montos establecidos en el convenio con la UN/ en Dólares Américanos y su costo en 
Soles 
COSTO TASA DE COSTO 

CONCEPTO 
DOLARES AMERICANOS (US$) CAMBIO EN SOLES (S/.) 

COSTO EQUIPAMIENTO 23,612,882.91 3.6 85,006,378.49 

COSTO MANTENIMIENTO 2,973,386.11 3.6 10,704,189.98 

TOTAL 26,586,269.02 95,710,568.47 

Fuente: Elaboracion Propia 

Transferencia efectuada a favor de la UN/ año 2020 
En tal sentido, dado que el financiamiento de las plantas de oxígeno, según lo establecido en el 
Convenio, se efectuaría en cuatro abonos, durante el año 2020 mediante Resolución Ministerial 
Nº 919-2020/MINSA, de fecha 06 de noviembre del 2020, se autorizó la transferencia financiera 
de recursos a favor de la Universidad Nacional de Ingeniería del primer abono, por un monto 
que asciende a SI 42 503 189. 27. El cuadro 02 muestra detalles del primer abono. 

Cuadro Nº 02: Primer abono a favor de la UN/ efectuada durante el año 2020 
Nº DE PLANTAS 

Monto a COSTO 
NºAbono A Condición Plazo 

Transferir (US$) EN SOLES (S/.) 
IMPLEMENTAR 

Primer a bono 18 Firma del Convenio 
A los cinco (5) días de 

11,806,441.46 42,503,189.27 
firmado el convenio 

TOTAL TRANSFERIDO AÑO FISCAL 2020 11,806,441.46 42,503,189.27 

Fuente: R.M. 919-2020/MINSA 

Cabe precisar que la conformidad de la recepción y funcionamiento de las dieciocho (18) 
plantas financiadas con el primer abono, deberá ser efectuado por la Oficina General de 
Operaciones de la Salud. 

Transferencia pendiente de efectuar a favor de la UN/ 

Componente Equipamiento 
A la fecha se tiene pendiente efectuar transferencias financieras a favor de la UN/, 
correspondientes al segundo, tercer y cuarto abono, los cuales se harán efectivo, conforme el 
Convenio, previa opinión favorable de la Dirección General de Operaciones de la Salud y de la 
Oficina General de Planeamiento Presupuesto y Modernización del Ministerio de Salud. El 
monto pendiente de transferir asciende a S/42 503 189.23. 

Cuadro irencie oen 
N" DE PLANTAS 

N" Abono A Condición Plazo 
Monto a COSTO 

IMPLEMENTAR 
Transferir (US$) EN SOLES (S/ .) 

Conformidad de la 

Segundo 
recepción y A los treinta {30) días 

abono 
12 funcionamiento de 

de firmado el convenio 
5,903,220.73 21,251,594.63 

dieciocho (18) plantas - 
Primera Entre~a 

Conformidad de la 
recepción y 

A los cuarenta y cinco 
Tercer abono 17 funcionamiento de doce 

(45) días firmado el 2,951,610.36 10,625,797.30 

(12) plantas - 2da entrega 
convenio 

Conformidad de la 
recepción y A los cincuenta y siete 

Cuarto abono o funcionamiento de (57) días firmado el 2,951,610.36 10,625,797.30 
diecisiete (17) plantas - convenio 
3ra entr eea 

PENDIENTE DE TRANSFERIR PARA EL AflO FISCAL 2021 ll,806,441AS 42,503,189.23 

fi de efect del UN/ año 2021 

Fuente: Convenio UN/ 

Componente Mantenimiento 
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Asimismo, se debe señalar que el costo de Mantenimiento Preventivo para los años 2021 y 
2022 ascienden a S/1 O 704 189. 98 en total para el año 2021 y 2022, conforme el cuadro 
siguiente: 

Cuadro Nº 04: Costo de mantenimiento año 2021- 2022 
2021 2022 TOTAL 

COSTO DE MANTENIMIENTO 5,352,094.99 5,352,094.99 10,704,189.98 

Presupuesto requerido para el año fiscal 2021 
De lo mencionado anteriormente, se tiene que existe la necesidad de contar con recursos por 
el monto de SI 47 855 285.00, para financiar los costos de Equipamiento y Mantenimiento que 
devienen del Convenio de Cooperación lnterinstitucional firmado con la UN/ durante el presente 
año fiscal. 

En tal sentido, se hace necesario solicitar a la Oficina General de Planeamiento Presupuesto y 
Modernización del Ministerio de Salud se efectúen las acciones que correspondan a efectos de 
contar con disponibilidad de los recursos antes señalados para atender las obligaciones 
pendientes del citado convenio. 

( ... )" 

Cabe precisar que se crearon 03 IOARR para la adquisición de las Plantas de Oxígeno, de 
acuerdo al Formato 7-D, de acuerdo al siguiente detalle: 

2502688. ADQUISICION DE PLANTA GENERADORA DE 
OXIGENO MEDICINAL; EN TREINTA Y SEIS 
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD 11.E , ESTABLECIMIENTOS 
DE SALUD 11.1, ESTABLECIMIENTOS DE SALUD 11.2 A NIVEL 
NACIONAL 

71,242,378 

2502669. ADQUISICION DE PLANTA GENERADORA DE 
OXIGENO MEDICINAL; EN NUEVE ESTABLECIMIENTOS DE 
SALUD 111.E , ESTABLECIMIENTOS DE SALUD 111.1, 
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD 111.2 A NIVEL NACIONAL 

24,084,631 

2502665. ADQUISICION DE PLANTA GENERADORA DE 
OXIGENO MEDICINAL; EN EL(LA) EESS MEXICO - SAN 
MARTIN DE PORRES DISTRITO DE SAN MARTIN DE 
PORRES, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA 

1,808,712 

Fuente: https://ofi5.mef.gob.pe/ssi/ 

Por lo que el componente de mantenimiento está incluido en el costo de la IOARR. 

Cabe precisar que, la UNI tiene una habilitación, que tiene vigencia hasta el 28 de julio del 
2021, en el Decreto de Urgencia Nº 139-2020 que indica lo siguiente: 

"( ... ) 
Artículo 3. Autorización a la Universidad Nacional de Ingeniería para realizar 
modificaciones presupuestarias en el nivel funcional programático con la finalidad de 
realizar la contratación de bienes y servicios 

Autorizase, excepcionalmente, a la Universidad Nacional de Ingeniería a realizar 

5 La diferencia con lo calculado por la OGA en el Memorando N° 022-2021-OGA/MINSA se debe al tipo de cambio 
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modificaciones presupuestarias en el nivel funcional programático hasta por la suma de 
SI 17 387 650,00 (DIECISIETE MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL 
SEISCIENTOS CINCUENTA Y 00/100 SOLES) con cargo a los recursos autorizados en 
la transferencia financiera realizada y las que se efectúen posteriormente en el marco del 
artículo 9 del Decreto de Urgencia Nº 066-2020 y del Convenio N°85-2020/MINSA 
"Convenio de Cooperación lnterinstitucional" suscrito con el Ministerio de Salud, con la 
finalidad de realizar la contratación de bienes y servicios. Para dicho efecto, la 
Universidad Nacional de Ingeniería queda exceptuada de lo establecido en el inciso 3 del 
numeral 48. 1 del artículo 48 del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del 
Sistema Nacional de Presupuesto Público. 
( ... )" 

En adición a ello, se menciona que el financiamiento se incorporará en las IOARR 
anteriormente descritas, con cargo a los recursos de la Reserva de Contingencia del 
Ministerio de Economía y Finanzas, que se hace referencia en el artículo 53 del Decreto 
Legislativo Nº 1440, las que se aprueba utilizando sólo el mecanismo establecido en el 
artículo 54 del Decreto Legislativo Nº 1440. 

El no contar con esta medida perjudicaría a la provisión de oxígeno medicinal acrecentaría 
la brecha de oxígeno medicinal para las unidades productoras contempladas en las fichas 
7-D 

15. FINANCIAMIENTO DE LA PRESTACIÓN ECONÓMICA DE SEPELIO 

Habiéndose detectado en el Perú casos confirmados por el virus del COVID-19 y habiendo 
sido calificado el brote del Coronavirus (COVID-19) como una pandemia por la OMS; con 
fecha 11 de marzo de 2020, se establecieron medidas extraordinarias para adoptar las 
acciones preventivas y de respuesta para reducir el riesgo de propagación y el menor 
impacto sanitario. 

A través del Decreto de Urgencia Nº 026-2020, se establecen medidas excepcionales y 
temporales para prevenir la propagación del COVID-19 en el territorio nacional; y mediante 
Decreto de Urgencia Nº 032-2020, se aprueban medidas adicionales extraordinarias que 
permitan adoptar las acciones preventivas y de respuesta para reducir el riesgo de 
propagación y el impacto sanitario de la enfermedad causada por COVID-19. 

Complementariamente, mediante Resolución Ministerial Nº 100-2020/ MINSA y sus 
modificatorias, se aprueba la Directiva Sanitaria Nº 087-MINSA/2020/DIGESA, para el 
manejo de cadáveres por COVID-19, documento que dispone el adecuado manejo de 
cadáveres, con la finalidad de prevenir y controlar diferentes factores de riegos de 
contaminación y diseminación de agentes infecciosos de los cadáveres que pongan en 
riesgo la salud del trabajador de salud, así como de la población en general. 

En tal sentido, resulta relevante señalar que la propagación del coronavirus (COVID-19) 
viene afectando las perspectivas de crecimiento de la economía global, y en particular, la 
economía peruana; máxime teniendo en consideración las medidas de distanciamiento 
social derivadas de la declaración de Estado de Emergencia Nacional las cuales vienen 
afectando la dinámica de los hogares vulnerables con bajos ingresos. 

El Seguro Integral de Salud, tiene mandato para afiliar personas, y si estos fallecen 
estando asegurados por caso confirmado o sospecha de COVID-19, el artículo 7 del 
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Decreto de Urgencia Nº 039-2020 autorizó al Seguro Integral de Salud (SIS) de manera 
excepcional cubrir los gastos correspondientes de cremación o inhumación, incluso de los 
afiliados en situación de calle, siendo necesario que dicha autorización pueda extenderse 
extraordinariamente durante el 2021. 

En el artículo 61 del Código Civil Peruano se establece que la muerte pone fin a la 
persona, sin mencionar cuál es la consecuencia jurídica de esta determinación. Sin 
embargo, es posible deducir de este artículo, como lo menciona Sessarego, lo siguiente: 
"Expresar que la muerte pone fin a la persona significa, en otros términos, que no 
existe más suieto de derecho, ente o centro de referencia normativo al cual atribuir 
situaciones iurídicas, derechos y deberes. Con la muerte concluye la capacidad 
iurídica inherente a la persona en tanto ser humano viviente"6 

De lo anterior un fallecido deja de ser sujeto de derecho, y se convierte en objeto, 
condición en la cual no puede ser afiliado y por tanto el SIS no estaría facultado para cubrir 
los gastos de sepelio. Sin embargo, de manera extraordinaria por salubridad y dignidad 
humana, a través del artículo 3 del Decreto de Urgencia N° 102-2020 se autorizó al Seguro 
Integral de Salud, otorgar la cobertura de prestaciones económicas a aquellas personas en 
situación de calle que fallecieron víctimas del COVID-19 o riesgo de contagio de COVID- 
19, pero que no llegaron a ser acreditadas por el Ministerio de la Mujer y Poblaciones 
Vulnerables, encontrándose de este modo fuera de la cobertura temporal del Régimen 
Subsidiado a la que se hace referencia en el artículo 3 del Decreto Legislativo Nº 1164, 
Primera Disposición Complementaria Modificatoria del Decreto de Urgencia Nº 017-2019, y 
la Segunda Disposición Complementaria Modificatoria del Decreto Legislativo Nº 1466. 

Asimismo, la autorización del artículo 3 del Decreto de Urgencia N° 102-2020 alcanza a 
aquellas personas peruanas no residentes y extranjeros que no contaban con otro seguro 
de salud, y que fallecieron antes de la afiliación dispuesta por la Primera Disposición 
Complementaria Modificatoria del Decreto Legislativo Nº 1466. 

Por los motivos expuestos, resulta necesario mantener a través de la IAFAS SIS esta 
cobertura excepcional de prestaciones económicas de sepelio durante el año 2021, a fin 
de reducir el impacto negativo en la población ante la existencia de situaciones de riesgo 
elevado para la salud y la vida de la población en general, y evitar posibles contagios. 

El cuadro siguiente muestra la información de fallecidos de la Sala Situacional COVID-19 
Perú con fecha de corte al 20ENE2021, donde se registra los casos que tuvieron 
diagnóstico confirmado a través de pruebas diagnóstica conforme a las convenciones 
internacionales. La información se ha reagrupado en "IAFAS SIS" y "OTRAS IAFAS" 
considerando la normatividad vigente, donde el SIS es responsable de atender el 58% de 
los casos. 

6 Fernández Sessarego, Carlos. Derecho de las personas: Exposición de motivos y comentarios al libro primero del Código Civil Peruano, Lima: 
Grijley, 2007, p. 216-217. 
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FALLECIDOS POR COVID-19 SEGÚN SALA SITUACIONAL COVID-19 
(CONFIRMADOS CON PRUEBAS DIAGNÓSTICAS) 

·--·- ... ··--· -·- -·--7··------------- FALLECIDOS 
1 ¡---- ' 

¡ l IAFAS SIS OTRAS IAFAS ! TOTAL 
c. ----·----·-··-···-·-· --- --- ----~~--. ' 

MINSA/GORE 1 17,973: i 17,973 
ESSALUD. .. ¡ . ' 14,140l 14,140 

DOMICILIO/VIA PUBLICA/TRANSITO ESTABLECIMIENTO j 4,7Ü t _ 4,713 - . . ... - ~ - l n ':9~r . ig~ 
----- 43¡ 43 

' Total general 22,758 16,286! 39,044 

--·¡ 58"/o: 42% ¡ 100% ¡ 

LUGAR DE FALLECIMIENTO 

CLÍNICA PRIVADA - - - . - .. 
PNP/FF.AA 
INPE 
EN INVESTIGACIÓN 

% Participación 

Fuente: Sala Situacional COVID-19 Perú al 20/01/2021 

Sin embargo, hay que considerar que el mandato legal es de brindar la Prestación 
Económica de Sepelio no solo a los que tienen diagnóstico confirmado de COVID-19, sino 
también a los fallecidos con sospecha de COVID-19 con el fin de evitar la propagación de 
la pandemia. 

Para analizar ello, se presenta el siguiente cuadro con información del Sistema Informático 
de Defunciones del Ministerio de Salud - SINADEF/MINSA, de acceso público a través de 
"Datos Abiertos de COVID-19" compartido en la Sala Situacional COVID-19 Perú. Se 
resalta el incremento de fallecidos entre los años 2020 y 2019, que asciende a 97 mil 
fallecidos adicionales, mientras que el incremento entre los años 2019 y 2018 asciende 
solo a 2 mil fallecidos adicionales, este importante incremento se debe principalmente a 
muertes por COVID-19. 

En el reporte se visualiza que los fallecidos asegurados al SIS ascienden a 43,621 
adicionales a los cuales podrían incorporarse los casos registrados como "IGNORADO" u 
"OTROS", sin embargo, siendo conservadores solo se asume lo que está etiquetado por el 
SINADEF como afiliado al SIS. Cabe señalar que este incremento incluye los registrados 
en la Sala Situacional COVID-19 Perú. 

También es conveniente señalar que, en un escenario conservador, el comportamiento de 
la pandemia durante el año 2021 sería semejante al comportamiento de la pandemia 
durante el año 2020, supuesto discutible con la aparición de nuevas cepas del COVID-19 
más agresivas en cuanto a propagación, contingencia que podría ser atenuada en la 
medida que la vacunación contra la pandemia empiece más temprano durante el año y a 
ser priorice la población más vulnerable. 

Sin embargo, para el Seguro Integral de Salud, el número de casos a cubrir podrían 
incrementarse inversamente proporcional a los casos que EsSalud dejaría de atender, 
toda vez que, por efectos de la crisis económica producto de la Pandemia, muchos 
trabajadores formales asegurados a EsSalud han perdido sus puestos de trabajo por lo 
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que el SIS estaría en la obligación de brindar la Prestación Económica de Sepelio a 
quienes fallezcan a consecuencia del COVID-19. 

INCREMENTO DE FALLECIDOS EN EL 2020 SEGÚN SINADEF 
{CON SOSPECHA DE COVID-19) 

Incremento 
Etiquetas de fila 2018 2019 2020 

2020 VS 2019 

SIS 52,467 58,306 101,927 43,621 
ESSALUD 26,991 33,522 73,551 40,029 
IGNORADO 24,515 14,761 20,806 6,045 
PRIVADOS 1,662 2,139 3,911 1,772 
SANIDAD PNP 1,555 1,785 3,881 2,096 
OTROS 1,976 1,621 3,063 1,442 
USUARIO 2,310 1,939 2,830 891 
SANIDAD NAVAL 288 295 782 487 
SANIDAD EP 65 233 749 516 
SANIDAD FAP 251 317 561 244 
EXONERADO 724 19 7 o 
SOAT 9 5 1 o 

Total general 112,813 114,942 212,069 97,143 

Fuente: Información de Fallecidos del Sistema Informático Nacional de Defunciones - 
SINADEF - MINSA 

La IAFAS SIS, el 16ABR2020 recibió una transferencia por S/ 13 millones desde la reserva 
de la contingencia a través del Decreto de Urgencia N° 039-2020 para atender las 
Prestaciones Económicas de Sepelio de sus Asegurados fallecidos por COVID-19 o 
sospecha de COVID-19, y el 04SET2020 recibió una transferencia por S/ 11,166,980.00 
para atender las Prestaciones Económicas de Sepelio de los no asegurados SIS que se 
encuentren en el territorio nacional, y no cuenten con otro seguro, fallecidos por COVID- 
19 o sospecha de COVID-19. En ambos casos se autorizó a efectuar transferencias 
financieras a las unidades ejecutoras de salud del MINSA, sus Organismos adscritos, 
IPRESS Públicas y Gobiernos Regionales con que tenga convenio para financiar lo 
mencionado. 

Los 13 millones destinados a los afiliados fueron insuficientes para atender las PES 
COVID-19 de sus afiliados, y los 11 millones llegaron muy tarde para cubrir los sepelios de 
los fallecidos en calle casos que se presentaron con mucha intensidad en la primera mitad 
del 2020, situación que tuvo que ser resuelta con donaciones, personas humanitarias, 
gobiernos locales, entre otros, por ello lo ejecutado para este grupo de fallecidos no fue 
significativo. 

Cabe mención aparte que mediante el Decreto Supremo Nº 419-2020-EF del 30DIC2020, 
autorizan transferencia de partidas en el Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 
2020 a favor del Seguro Integral de Salud por S/ 74,914,733.00 para financiar las 
prestaciones económicas de sepelio de sus afiliados que hayan fallecido con sospecha o 
diagnóstico confirmado de Coronavirus (COVID -19), la misma que dio origen a la 
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transferencia financiera, aprobada por la Resolución Jefatura! Nº 189-2020/SIS del 
31 DIC2020. La cual como es evidente, no pudo ser ejecutada por las Unidades Ejecutoras 
de Salud a las que se transfirió el recurso, quedando como saldo de balance para cubrir 
los compromisos contraídos. 

Las Unidades Ejecutoras de Salud con las que el SIS tiene convenios, y que recibieron 
transferencias financieras financieras por PES COVID-19, registran en el módulo 
informático PES COVID-19, los Formatos Únicos de Atención - FUAs, de las Prestaciones 
Económicas de Sepelio que atendieron, incluyendo facturas, para verificación y liquidación. 
Con datos de dicho módulo se presenta el avance del registro al 31 DIC2020 a través del 
cuadro siguiente: 

PRESTACIONES ECONÓMICAS DE SEPELIO COVID-19 
REGISTRADAS EN El SIS A DIC2020 

---·--·-- --·--·----------- ------------------·· -- 
i 1 

TIPO DE 1 ASEGURADO SIS NO ASEGURADO SIS 1 TOTAL FINANCIADOS SIS 

1 - 
PRESTACION 

1 Fallecidos 
Fallecidos 

1 Costo Fallecidos Costo Costo Total 

¡-CREMACIÓN 

i Totales -·- ·-----·--·-----------···-------··· 
3,877: 12,088,223 75 244,201 3,952 12,332,424' 

. ··- '· 

INHUMACIÓN 7,085[ 21,525,656 37' 124,256 7,12t 21,649,912 

' 33,613,8791 Total general i 10,962¡ 112. 368,457 11,074 33,982,336 
¡ 

Costo Promedio del Servicio 3,069 
Fuente: SIASIS Módulo PES COVID-19 al 31DIC2020 

Cabe resaltar que se han registrado 11, 074 expedientes de igual número de fallecidos por 
un valor de S/ 33,982,336.00 que supera largamente el recurso transferido, para lo cual en 
mérito al Decreto de Urgencia Nº 025-2020 realizaron modificaciones presupuestarias. 
También cabe precisar que en el módulo se registran las facturas pagadas, razón por la 
cual los compromisos pendientes de atender por parte de las IPRESS no están registrados 
en dicho aplicativo. 

Con estos datos reales, el promedio nacional de una Prestación Económica de Sepelio 
asciende a S/ 3,069. 

Tomando los datos de participación del SIS en los casos de afiliados que fallecieron por 
COVID-19 registrados en la Sala Situacional COVID-19 Perú (58%), y el incremento de 
fallecidos atribuibles al COVID-19 en el año 2020 del SINADEF (97,143 fallecidos) se 
estima en un primer escenario que el 2021 se presentaran 56,622 casos de fallecidos al 
que el SIS brindará la PES COVID-19. 

En cambio, si asumimos del SINADEF el incremento de fallecidos atribuibles al COVID-19 
en el año 2020 que fueron afiliados al SIS, el número de casos esperados asciende a 
43,621 fallecidos. 

Para ambos escenarios se considera el costo promedio registrado en el aplicativo PES 
COVID-19 del Seguro Integral de Salud ascendente a S/ 3069. 
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ESCENARIOS DE FINANCIAMIENTO 2021 

Escenario Fallecidos 
Costo 

Costo Total 
Unitario 

1 56,622 3,069 173,772,918 
.. .. . .. ~- ·- ·····-· . ·- . ···- .... ··- 

2 43,621 3,069 133,872,849 

16. Fuente: SINADEF, SIASIS Módulo PES COVID-19 

Considerando el escenario conservador (escenario 2) para el 2021 se requiere S/ 133 
millones de soles. Considerando que en el inciso c) del numeral 61.1 del artículo 61 de la 
Ley Nº 31084, Ley de Presupuesto para el Sector Público para el Año Fiscal 2021, asigna 
hasta 50 millones de soles para esta contingencia, se presentará un requerimiento 
adicional 83 millones de soles. 

Considerando el escenario más realista (escenario 1) para el 2021 se requiere 173 
millones de soles, y con las mismas consideraciones del escenario (2), se presentará un 
requerimiento adicional de 123 millones de soles. 

11. DEL ANÁLISIS DE LA CONSTITUCIONALIDAD Y DE LA LEGALIDAD DEL 
DECRETO DE URGENCIA 

Al respecto, de acuerdo a las facultades conferidas al Presidente de la República por el 
inciso 19 del artículo 118 de la Constitución Política del Perú, y a que se refiere el numeral 
2 del artículo 8 y el numeral 2 del artículo 11 de la Ley Nº 29158, Ley Orgánica del Poder 
Ejecutivo, corresponde al Presidente de la República dictar medidas extraordinarias, 
mediante decretos de urgencia con fuerza de ley, en materia económica y financiera, 
cuando así lo requiere el interés nacional y con cargo de dar cuenta al Congreso, de 
acuerdo a lo siguiente: 

"Constitución Política del Perú: 

Artículo 118. - Corresponde al Presidente de la Repúbuce: 
(. . .) 
19. Dictar medidas extraordinarias, mediante decretos de urgencia con fuerza de ley, 
en materia económica y financiera, cuando así lo requiere el interés nacional y con 
cargo de dar cuenta al Congreso. El Congreso puede modificar o derogar /os referidos 
decretos de urgencia. 

Ley 29158, Ley Orgánica del Poder Ejecutivo: 

Artículo 8.- Funciones del Presidente de la República 
Corresponde al Presidente de la República, el ejercicio de las siguientes funciones: 
(. . .) 
2. En su calidad de Jefe del Poder Ejecutivo: 
f) Dictar medidas extraordinarias, mediante decretos de urgencia con fuerza de ley, en 
materia económica y financiera, cuando así lo requiere el interés nacional y con cargo 
de dar cuenta al Congreso. El Congreso puede modificar o derogar los referidos 
decretos de urgencia. 

Artículo 11. - Facultad normativa del Presidente de la República 
Corresponde al Presidente de la República dictar los siguientes dispositivos: 
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(. . .) 

Decretos de Urgencia. - Son normas con rango y fuerza de ley por las que se dictan 
medidas extraordinarias en materia económica y financiera, salvo materia tributaria. Se 
expiden cuando así lo requiere el interés nacional. Se fundamentan en la urgencia de 
normar situaciones extraordinarias e imprevisibles. Son aprobados por el Consejo de 
Ministros, rubricados por el Presidente de la República y refrendados por el Presidente 
del Consejo de Ministros, el Ministro de Economía y Finanzas y, en los casos que 
corresponda, por uno o más Ministros a cuyo ámbito de competencia esté referido. Los 
Decretos de Urgencia entran en vigencia al día siguiente de su publicación en el Diario 
Oficial, salvo disposición contraria del mismo, que postergue su vigencia en todo o en 
parte". 

Asimismo, conforme la jurisprudencia del Tribunal Constitucional (Sentencia recaída 
sobre el Expediente Nº 00004-2011-PI/TC) el decreto de urgencia de acuerdo a las 
exigencias previstas por el inciso 19 del artículo 118 de la Constitución, interpretado 
sistemáticamente con el inciso c) del artículo 91 del Reglamento del Congreso, debe 
responder a los siguientes presupuestos habilitantes: 

a) Excepcionalidad: La norma debe estar orientada a revertir situaciones 
extraordinarias e imprevisibles, condiciones que deben ser evaluadas en atención al 
caso concreto y cuya existencia, desde luego, no depende de la "voluntad" de la 
norma misma, sino de datos fácticos previos a su promulgación y objetivamente 
identificables. Ello sin perjuicio de reconocer, tal como lo hiciera el Tribunal 
Constitucional español, en criterio que este Colegiado sustancialmente comparte, 
que "en principio, y con el razonable margen de discrecionalidad, es competencia de 
los órganos políticos determinar cuándo la situación, por consideraciones de 
extraordinaria y urgente necesidad, requiere el establecimiento de una norma" (STC 
N.º 29/1982, F.J. 3). 

b) Necesidad: Las circunstancias, además, deberán ser de naturaleza tal que el tiempo 
que demande la aplicación del procedimiento parlamentario para la expedición de 
leyes (iniciativa, debate, aprobación y sanción), no pudiera impedir la prevención de 
daños o, en su caso, que los mismos devengan en irreparables. 

c) Transitoriedad: Las medidas extraordinarias aplicadas no deben mantener vigencia 
por un tiempo mayor al estrictamente necesario para revertir la coyuntura adversa. 

d) Generalidad: El principio de generalidad de las leyes que conforme se ha tenido 
oportunidad de precisar en el Caso Colegio de Notarios de Lima (STC 0001-2003- 
AI/TC y 0003-2003-AI/TC, fundamento 6 y ss.) puede admitir excepciones, alcanza 
especial relevancia en el caso de los decretos de urgencia, pues tal como lo 
prescribe el inciso 19 del artículo 118º de la Constitución, debe ser el "interés 
nacional" el que justifique la aplicación de la medida concreta. Ello quiere decir que 
los beneficios que depare la aplicación de la medida no pueden circunscribir sus 
efectos en intereses determinados, sino por el contrario, deben alcanzar a toda la 
comunidad. 

e) Conexidad: Debe existir una reconocible vinculación inmediata entre la medida 
aplicada y las circunstancias extraordinarias existentes. En tal sentido, este Tribunal 
comparte el criterio de su homólogo español cuando afirma que la facultad del 
Ejecutivo de expedir decretos de urgencia no le autoriza a incluir en él "cualquier 
género de disposiciones: ni aquellas que por su contenido y de manera evidente, no 
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guarden relación alguna ( ... ) con la situación que se trata de afrontar ni, muy 
especialmente aquellas que, por su estructura misma, independientemente de su 
contenido, no modifican de manera instantánea la situación jurídica existente, pues 
de ellas difícilmente podrá predicarse la justificación de la extraordinaria y urgente 
necesidad" (STC 29/1982, F.J. 3). 

Las medidas extraordinarias y los beneficios que su aplicación produzcan deben pues 
surgir del contenido mismo del decreto de urgencia y no de acciones diferidas en el 
tiempo, pues ello sería incongruente con una supuesta situación excepcionalmente 
delicada. 

Teniendo en consideración lo antes señalado, el Decreto de Urgencia ha sido formulado al 
amparo del marco legal y criterios antes señalados, en el marco de la emergencia sanitaria 
generada por el brote del Coronavirus (COVID-19) en el territorio nacional para reducir su 
riesgo de propagación y menor impacto sanitario en el territorio nacional, ante la 
propagación de la segunda ola, con la finalidad de reforzar los sistemas de prevención, 
control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud, resulta necesaria la 
aprobación de medidas extraordinarias de forma rápida y fluida. 

Las disposiciones contenidas en el proyecto de Decreto de Urgencia y de la Exposición de 
motivos, se aprecia que este cumple con el marco normativo y los criterios para la 
expedición de un Decreto de Urgencia en el marco del inciso 19 del artículo 118 de la 
Constitución Política del Perú: 

Cumplimiento de Requisitos Formales 

• El Decreto de Urgencia deberá contar con la rúbrica del presidente de la República y el 
refrendo de la Presidenta del Consejo de Ministros, de la Ministra de Salud, del 
Ministro de Economía y Finanzas, del Ministro de Trabajo y Promoción del Empleo, del 
Ministro de Justicia y Derechos Humanos, del Ministro del Interior, del Ministro de 
Defensa y del Ministro de Transportes y Comunicaciones. 

• El Decreto de Urgencia deberá contar con una fundamentación. Sobre el particular, se 
observa que el presente Decreto de Urgencia se encuentra fundamentado a través de 
los informes técnicos emitidos, además de estar acompañado de una exposición de 
motivos, por lo que se tiene por cumplido este requisito. 

Cumplimiento de Requisitos Sustanciales 

• La norma propuesta regula en materia económica y financiera 
En este ámbito, el proyecto de Decreto de Urgencia cumple con esta condición, toda 
vez que contiene medidas económicas y financieras. 

Sobre el particular, el proyecto de Decreto de Urgencia contiene disposiciones 
concordantes con la materia exigida en el inciso 19 del artículo 118 de la 
Constitución, las cuales son las siguientes: 

1. Autorización de una Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Sector Público 
para el Año Fiscal 2021, con cargo a los recursos de la Reserva de Contingencia del 
Ministerio de Economía y Finanzas, que se hace referencia en el artículo 53 del 
Decreto Legislativo Nº 1440, a favor del pliego Central de Compras Públicas- PERÚ 
COMPRAS, hasta por la suma de SI 157,608,534.00 (Ciento Cincuenta y Siete 
Millones Seiscientos Ocho Mil Quinientos Treinta y Cuatro y 00/100 Soles), para 
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financiar las pruebas moleculares y bienes y servicios complementarios perfectos para 
la "Obtención, transporte y procesamiento de muestras para el diagnóstico de COVID- 
19" requeridos en el marco de la emergencia sanitaria de la COVID-19 (Numeral 7.4. 
del artículo 7 del proyecto de Decreto de Urgencia). 

2. Autorización de una Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Sector Público 
para el Año Fiscal 2021, hasta por la suma de S/ 48 154 333,00 (CUARENTA Y OCHO 
MILLONES CIENTO CINCUENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y TRES 
Y 00/100 SOLES), a favor del Pliego 011. Ministerio de Salud, para financiar la 
operación de los Centros de Atención y Aislamiento Temporal a nivel nacional hasta 
marzo· 2021, con cargo a los recursos de la Reserva de Contingencia del Ministerio de 
Economía y Finanzas, que hace referencia en el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 
1440. 

3. Autorización de financiamiento para compra y mantenimiento de plantas generadoras 
de oxígeno medicinal con cargo a los recursos a los que se refiere el artículo 53 del 
Decreto Legislativo Nº 1440, hasta por la suma de S/ 49 000 000,00 (CUARENTA Y 
NUEVE MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA MIL Y 00/100 SOLES). 

4. Finalmente, el artículo 16 del proyecto de Decreto de Urgencia señala que las 
disposiciones allí contenidas se financian cargo a los recursos que se refieren en los 
literales b), c) y d) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084 y del artículo 53 
del Decreto Legislativo Nº 1440. 

Respecto a las circunstancias fácticas que sirven de justificación para la emisión del 
decreto de urgencia, el Tribunal Constitucional señala que dicha norma debe 
responder a los siguientes criterios, los cuales se desarrollan a continuación: 

- Excepcionalidad e imprevisibilidad 

Como consecuencia de la Emergencia Sanitaria declarada por el Decreto Supremo Nº 
008-2020-SA, así como de la aprobación de la prórroga de la misma mediante el Decreto 
Supremo Nº 031-2020-SA, que amplía su vigencia hasta marzo de 2021, y ante la 
culminación de la vigencia de los Decretos de Urgencia Nos. 025-2020, 026-2020, 028- 
2020, entre otros, se configura una situación excepcional e imprevisible, atendiendo a que 
la Emergencia Sanitaria, inicialmente prevista por tres (3) meses, a la fecha viene durando 
diez (1 O) meses, con proyección durante parte del año 2021, lo que trajo como 
consecuencia que gran parte de las normas de emergencia dictadas para atenderla 
durante el año 2020 concluyeran su vigencia, y ante dicha carencia de marco legal, se 
requieren actualizar y aprobar nuevas medidas destinadas a garantizar su operatividad 
ante el inicio de la segunda ola de contagios de la COVID-19, configurándose una 
situación de carácter excepcional e imprevisible, que, de no ser adecuadamente afrontada, 
ocasionaría un grave perjuicio al servicio de salud que viene realizándose, destinado 
primordialmente a los pacientes de COVID-19. 

En ese sentido, la situación extraordinaria e imprevisible está fundamentada en el 
creciente impacto negativo que ha tenido la COVID-19 durante el año 2021 en los diversos 
ámbitos que rigen la vida de la población peruana. 

A ello se suma el hecho de que la Organización Mundial de la Salud (OMS) ha informado 
que la variante del SARS-CoV-2 de Reino Unido se ha detectado en otros 40 países / 
territorios / áreas en cinco de las seis regiones de la OMS. La circulación de estas nuevas 
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variantes del SARS-CoV-2 en diferentes países, ha llevado al cierre de fronteras con 
Europa y a implementar estrategias de cuarentena y aislamiento a los viajeros que 
ingresen al país de destino. 

Esta nueva variante fue detectada el 08 de enero de 2021 en nuestro país. Como lo ha 
anunciado la titular del Sector Salud, la segunda ola de contagios es más agresiva que la 
experimentada durante el año 2020; siendo que ya, a inicios de 2021, la tasa de mortalidad 
se aproxima cada día al pico que se tuvo en agosto de 2020, lo cual ha dado pie a que el 
Estado emita nuevas disposiciones de restricción a la movilidad social median-te el 
Decreto Supremo Nº 008-2021-PCM por el cual se prorroga el Estado de Emergencia 
Nacional por 28 días calendario a partir del 1 de febrero del año 2021. 

De esta manera, en cuanto a las medidas para reforzar los sistemas de prevención, 
control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud, la brecha en Equipos de 
Protección Personal asciende a 232 901 752 (EPP)7 considerando 02 meses en el marco 
de la declaración Emergencia Sanitaria por la COVID-19. De igual manera, en relación a la 
adquisición de pruebas moleculares es necesario cubrir la cantidad de 3'174,223 pruebas 
de diagnósticoª del virus SARS-CoV-2. 

De otro lado, en cuanto a las medidas relacionadas a incrementar la producción y el 
acceso a sistemas de oxígeno medicinal, se tiene que los efectos imprevisibles de la 
segunda ola han tenido como resultado un desabastecimiento de oxígeno medicinal 
liquido9 de hasta 1 985 574 m3 y de oxígeno medicinal gaseoso9 de hasta 621 499 m3

. 

Adicionalmente, el incremento excepcional de los efectos adversos de la segunda ola ha 
generado un mayor número de muertos según reporte de Sala Situacional COVID -19 
Peru'? al 02.02.21 asciende a 41 181 cifra que ya alcanza los niveles más altos de la 
primera ola. Esta situación, sumada al impacto económico que han conllevado las medidas 
de aislamiento social han colocado en situación de vulnerabilidad a muchas familias que 
no cuentan con los recursos necesarios para cubrir los gastos de sepelio. Hecho que 
indudablemente afecta la dignidad y derechos fundamentales conexos de las familias de 
las víctimas de COVID-19. 

Por tales razones, a la fecha, las situaciones descritas se vienen agravando y ello, como 
se ha indicado, es debido al carácter imprevisible de los efectos perjudiciales que ha 
alcanzado la nueva ola de contagios de la COVID-19. 

Necesidad 

Conforme se ha precisado previamente, las medidas allí señaladas contenidas en los 
Decretos de Urgencia antes mencionados, permitieron que el Sistema Nacional de Salud 
afronte la primera ola de contagios de la COVID-19 durante el año 2020, y ahora, ante el 
inicio de la segunda ola de contagios, requieren ser nuevamente implementadas, a fin de 
evitar los graves perjuicios que se generarían en caso se prescindan de las mismas, en 
especial en perjuicio de la atención de salud brindada los pacientes de COVID-19, las 
cuales son de carácter urgente y de prioritaria atención. 

7 Estimación detallada en la Pág. 17 
8 Estimación detallada en la Pág. 18-19. 
9 Estimación detallada en la Pág. 66. 
1° Fuente: https://covid19.minsa.gob.pe/sala_situacional.asp 
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Es así que, en relación a la urgencia de las medidas, no es posible esperar un 
procedimiento regular para la emisión de leyes; toda vez que la falta de Equipos de 
Protección Personal y Pruebas Moleculares ocasionaría daños a la salud de las personas. 
Asimismo, de no dictarse inmediatamente medidas para la adquisición de oxígeno 
medicinal se desencadenarían una serie de daños irreparables a la salud, como 
consecuencia de la situación de desabastecimiento. Finalmente, en el mismo sentido, 
constituiría una afectación del derecho a la dignidad de las familias de las víctimas de la 
COVID-19, el esperar meses hasta la aprobación de una ley que les permita recibir la 
ayuda económica necesaria para enterrar a sus muertos. 

Tales medidas resultan urgentes a fin de enfrentar adecuadamente la prórroga de la 
Emergencia Sanitaria, por lo que, de adoptarse los procedimientos parlamentarios para la 
aprobación de dichas disposiciones, se pondría en riesgo la salud de miles de peruanos, 
en especial de los pacientes de COVID -19, usuarios de los servicios del Sistema Nacional 
de Salud. 

Es claro que, la aprobación e implementación de la presente medida no puede esperar al 
trámite formal de aprobación legislativa a cargo del Congreso de la República, en tanto 
está de por medio la salud y que dicho personal contratado no se perjudique 
económicamente. 

En ese sentido, además del cumplimiento de los demás requisitos para la emisión de un 
decreto de urgencia, en el presente caso se verifica el cumplimiento del requisito de 
necesidad porque, atendiendo a la naturaleza de la problemática originada con motivo del 
COVID-19, es imprescindible la aprobación de medidas que de manera inmediata hagan 
frente a la misma. Al respecto, , el procedimiento de aprobación de los decretos de 
urgencia, conforme a lo establecido en el numeral 2 del artículo 125 de la Constitución 
Política del Perú, es lo suficientemente célere para permitir su ingreso al ordenamiento 
jurídico en un término abreviado y con ello permitir que surta efectos a la brevedad posible, 
garantizando la protección inmediata y oportuna de los bienes de relevancia constitucional 
que son objeto de resguardo a través de esta norma, objetivo que no podría ser cumplido 
si se realizara un procedimiento de aprobación que implicara mayor número de estaciones, 
ya que, en el especial escenario generado con motivo del COVID-19, las medidas deben 
ser aprobadas y ejecutadas de manera inmediata para hacer frente a la problemática 
generada por el mismo. 

Transitoriedad 

Las medidas extraordinarias aplicadas no deben mantener vigencia por un tiempo mayor al 
estrictamente necesario para revertir la coyuntura adversa. En el presente caso, el Decreto 
de Urgencia tiene vigencia hasta el hasta el final de la emergencia sanitaria declarada por 
el Decreto Supremo Nº 008-2020-SA y sus prórrogas, con excepción de las vinculadas a la 
continuidad de la gestión de contratos derivados de los Decretos de Urgencia allí 
indicados, las que tienen vigencia hasta su conclusión. 

- Generalidad 

Al respecto, las disposiciones contenidas en el Decreto de Urgencia tienen por objeto 
establecer medidas extraordinarias, en materia económica y financiera, que permitan al 
Ministerio de Salud la adopción de medidas para reducir el riesgo de propagación y menor 
impacto sanitario en el territorio nacional, ante la segunda ola de propagación de la 
COVID-19, con la finalidad de reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia y 
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respuesta del Sistema Nacional de Salud, siendo de alcance general, por lo que estas 
medidas deben ser adoptadas con el carácter de urgencia, dado que de no autorizarse de 
manera inmediata se verá afectada una importante parte de la población del país, lo que 
consecuentemente, generará una mayor demanda de fondos públicos, con el objeto de 
restablecer los daños que ocasione la falta de atención oportuna y urgente del servicio de 
salud. 

Al respecto, las medidas relativas a reforzar los sistemas de prevención, control, vigilancia 
y respuesta del Sistema Nacional de Salud, como son la adquisición de Equipos de 
Protección Personal y Pruebas Moleculares son de interés nacional toda vez que son 
necesarias para la atención efectiva de las personas en el contexto de emergencia 
sanitaria. 

De igual manera, en relación a las medidas para incrementar la producción de oxígeno 
medicinal benefician a la comunidad ya que permiten que las personas afectadas por la 
COVID 19 tengan la atención médica que requieren. 

En la misma línea, la cobertura de sepelios de las víctimas de COVID-19 impactan en 
beneficio de la comunidad; pues existen numerosas familias a las que el impacto 
económico de la pandemia no les ha permitido cubrir los gastos de sepelio sus familiares, 
fallecidos por la COVID-19, lo que vulneraría el derecho a la dignidad humana. Por tanto, 
se requiere adoptar medidas extraordinarias y urgentes a fin de paliar esta situación en el 
marco de la emergencia sanitaria. 

- Conexidad 

Según se ha indicado previamente, las disposiciones contenidas en el proyecto de Decreto 
de Urgencia tienen relación directa con la Emergencia Sanitaria y la Emergencia Nacional, 
pues luego de su declaratoria el Ministerio de Salud tuvo que afrontar una situación 
excepcional e imprevisible de desfinanciamiento, y a la fecha, cuando la Emergencia 
Sanitaria y Nacional aún se encuentran vigentes, se requiere reforzar los sistemas de 
prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud, la cual 
beneficiaría en especial a los pacientes de COVID-19 del ámbito de atención de los citados 
Establecimientos de Salud, la cual beneficiaría en especial a los pacientes afectados 
con la COVID-19 del ámbito de atención de los citados Establecimientos de Salud. 

En efecto, en relación a las medidas para reforzar el Sistema Nacional de Salud, la compra 
0 . de Equipos de Protección Personal y Pruebas Moleculares atiende directamente a la /! .. "~ necesidad de ~segu~ar que el personal de salud cuente ~on lo necesari~ ,ª fin de afrontar 

ti \1l;t !)) una emergencia sanitaria y una mayor demanda de equipos de protección y de pruebas 
~~t,,~l\iff) moleculares, ocasionada por la excepcionalidad de los efectos de la segunda ola de la 
~" ~'{/ COVID-19. 

De otro lado, las medidas orientadas a la adquisición de oxígeno medicinal están 
diseñadas para atender directamente la problemática del incremento de la demanda de 
oxígeno medicinal para el tratamiento de las personas afectadas por la COVID-19. Cabe 
señalar que, uno de los efectos de la denominada segunda ola, es la necesidad de contar 
con un mayor suministro de oxígeno medicinal para atender al creciente número de 
personas infectadas por la COVI D-19. 

En el mismo sentido, la medida relacionada a la cobertura de sepelios atiende 
directamente la problemática de los deudos de las víctimas de COVID que no tienen 
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posibilidad de sufragar los gastos de sepelio de sus familiares; ante el incremento 
excepcional de decesos diarios con relación a la primera ola de la pandemia por la COVID- 
19 

111. ANÁLISIS COSTO-BENEFICIO 

El presente Decreto de Urgencia establece disposiciones extraordinarias de carácter 
económico y financiero que permiten al Ministerio de Salud la adopción de medidas para 
reducir el riesgo de propagación y menor impacto sanitario en el territorio nacional, ante la 
segunda ola de propagación de la COVID-19, con la finalidad de reforzar los sistemas de 
prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud. 

Asimismo, la presente norma constituye un planteamiento de soluciones inmediatas que 
permitirá aminorar las consecuencias nefastas que se produciría por su falta de atención, 
por lo que el cumplimiento de las medidas contenidas en el presente Decreto de Urgencia 
no tiene impacto negativo. 

IV. ANÁLISIS DE IMPACTO DE LA VIGENCIA DE LA NORMA EN LA LEGISLACIÓN 
NACIONAL 

lCANEVAROL 

La presente norma se emite en concordancia con la normatividad vigente, y no genera 
ningún impacto negativo en la legislación vigente. 

Asimismo, su entrada en vigencia determinará una serie de beneficios para el Sector 
Salud, con la implementación de las acciones anteriormente descritas frente al brote de la 
COVID-19, beneficios cuyo otorgamiento es necesario en la actual emergencia sanitaria. 
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D.U. Nº 012-2021.- Decreto de Urgencia que dicta medidas 
extraordinarias en el marco de la emergencia nacional 
por la COVID-19 para reforzar los sistemas de prevención, 
control. vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de 
Salud 1 

R.M. Nº 157-2O21/MINSA.- Aprueban la NTS Nº 
173-MINSA/2021/DIGESA, Norma Sanitaria para Servicios 
de Alimentación Colectiva 7 
R.M. Nº 158-2O21/MINSA.- Incorporan en el Anexo Nº 1: 
Listado de Procedimientos Médicos y sanitarios del Sector 
Salud del Documento Técnico "Catálogo de Procedimientos 
Médicos y Sanitarios del Sector Salud", de la R.M. N° 1044- 
2020/MINSA, los procedimientos médicos y sanitarios 

correspondientes a la vacuna contra el SARS-CoV-2 
(enfermedad por coronavirus [COVID-19]) y a la Vacuna 
contra el Virus Papiloma Humano (4vHPV) 8 
R.M. Nº 161-2O21/MINSA.- Modifican el rubro "Fases de 
vacunación" contenido en el Documento Técnico: Plan 
Nacional de Vacunación contra la COVID-19, aprobado 
con R.M. Nº 848-2020/MINSA; y aprueban la Directiva 
Sanitaria Nº 129 -MINSA/2021/DGIESP, "Directiva Sanitaria 
para vacunación contra la COVID-19 en la situación de 
emergencia sanitaria por la pandemia en el Perú" 9 

GOBIERNOS LOCALES 

D.A. NºOOl-2O21-ALC/MVES.- Modifican fecha del Sorteo 
Virtual "AL DÍA CON VILLA" aprobado con Ordenanza Nº 
440-MVES y prorrogado mediante O.A. Nº 001-2021-ALC/ 
MVES 10 

PODER EJECUTIVO 

DECRETO DE URGENCIA 
Nº 012-2021 

DECRETO DE URGENCIA QUE DICTA MEDIDAS 
EXTRAORDINARIAS EN EL MARCO DE LA 

EMERGENCIA NACIONAL POR LA COVID-19 PARA 
REFORZAR LOS SISTEMAS DE PREVENCIÓN, 
CONTROL, VIGILANCIA Y RESPUESTA DEL 

SISTEMA NACIONAL DE SALUD 
EL PRESIDENTE DE LA REPÚBLICA 

CONSIDERANDO: 

Que, el Título Preliminar de la Ley Nº 26842, Ley 
General de Salud, establece que la salud es condición 

indispensable del desarrollo humano y medio fundamental 
para alcanzar el bienestar individual y colectivo; que 
la protección de la salud es de interés público y por 
tanto es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla 
y promoverla; que es de interés público la provisión de 
servicios de salud, cualquiera sea la persona o institución 
que los provea, siendo responsabilidad del Estado 
promover las condiciones que garanticen una adecuada 
cobertura de prestaciones de salud a la población, 
en términos socialmente aceptables de seguridad, 
oportunidad y calidad; 

Que, la Primera Disposición Complementaria Final 
del Decreto Legislativo Nº 1161, que aprueba la Ley 
de Organización y Funciones del Ministerio de Salud y 
modificatoria, dispone que el Ministerio de Salud es la 
Autoridad de Salud a nivel nacional, y según lo establece 
la Ley Nº 26842, Ley General de Salud, tiene a su 
cargo la función rectora a nivel nacional, la formulación, 
dirección y gestión de la política nacional de salud y es la 
máxima autoridad rectora en el sector. Su finalidad es la 
promoción de la salud, la prevención de enfermedades, la 
recuperación de la salud y la rehabilitación de la salud de 
la población; 

Que, la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
ha elevado la alerta por la COVID-19 a "nivel muy 
alto" en todo el mundo tras los casos de brote que se 
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han detectado en más de ciento veinte (120) países, 
declarando dicho brote como una emergencia de salud 
pública de relevancia internacional (PHEIC, por sus siglas 
en inglés) debido al potencial riesgo de propagación del 
virus originado en China hacia otros países y desde el 11 
de marzo de 2020, la caracterizó como una pandemia por 
su rápida expansión a nivel global; 

Que, mediante Decreto Supremo Nº 008-2020-SA se 
declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional, por el 
plazo de noventa (90) días calendario, por la existencia de 
la COVID-19, y se dictan medidas de prevención y control 
para evitar su propagación; que ha sido prorrogada por 
los Decretos Supremos Nº 020-2020-SA, Nº 027-2020-SA 
y Nº 031-2020-SA; 

Que, mediante Decreto Supremo Nº 184-2020-PCM, 
Decreto Supremo que declara Estado de Emergencia 
Nacional por las graves circunstancias que afectan la 
vida de las personas a consecuencia de la COVID-19 
y establece las medidas que debe seguir la ciudadanía 
en la nueva convivencia social, se declara el Estado de 
Emergencia Nacional por el plazo de treinta y un (31) días 
calendario, a partir del martes 01 de diciembre de 2020, 
por las graves circunstancias que afectan la vida de las 
personas a consecuencia de la COVID-19; el cual ha sido 
prorrogado sucesivamente por los Decretos Supremos 
Nº 201-2020-PCM y Nº 008-2021-PCM, por el plazo de 
veintiocho (28) días calendario, a partir del lunes 01 de 
febrero de 2021; 

Que, se prevé que la COVID-19, puede ser capaz de 
causar más de una ola de ataque pandémico, parte de 
lo cual ya se viene observando en países de Europa y 
América, incluido el Perú, donde luego de una tendencia 
descendente, se ha mostrado un segundo incremento 
de casos originando una segunda ola que tiene por 
característica afectar a la población adulta joven, con 
demanda a su vez de ocupación de camas hospitalarias y 
camas de cuidados intensivos - UCI; 

Que, a efectos de reforzar la respuesta sanitaria 
oportuna y efectiva, así como los sistemas de prevención, 
control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional 
de Salud para la atención de la emergencia producida 
por la COVID-19, resulta de interés nacional y de 
carácter urgente adoptar medidas extraordinarias en 
materia económica y financiera para reducir el riesgo de 
propagación y el menor impacto sanitario de la COVID-19 
ante la segunda ola en el territorio nacional; 

En uso de las facultades conferidas por el numeral 19) 
del artículo 118 de la Constitución Política del Perú y el 
inciso 2 del artículo 11 de la Ley Nº 29158, Ley Orgánica 
del Poder Ejecutivo; 

Con el voto aprobatorio del Consejo de Ministros; y, 
Con cargo de dar cuenta al Congreso de la República: 

DECRETA: 

Artículo 1. Objeto 
El presente Decreto de Urgencia tiene por objeto 

establecer medidas extraordinarias, en materia económica 
y financiera, en el marco de la emergencia sanitaria 
generada por el brote del Coronavirus (COVID-19) en el 
territorio nacional. para reducir el riesgo de propagación 
y el menor impacto sanitario ante la segunda ola de 
propagación, con la finalidad de reforzar los sistemas de 
prevención, control, vigilancia y respuesta del Sistema 
Nacional de Salud. 

Artículo 2. Rectoría del Ministerio de Salud 

2.1. El Ministerio de Salud, en cumplimiento de su 
función rectora, es el encargado de planificar, dictar, 
dirigir, coordinar, supervisar y evaluar todas las acciones 
orientadas a la prevención, protección y control de la 
COVID-19, con todas las instituciones públicas y privadas, 
personas jurídicas y naturales que se encuentren en el 
territorio nacional, conforme a las disposiciones de la 
Autoridad Sanitaria Nacional. 

2.2. El Ministerio de Salud, en el ámbito de 
su competencia, articula y dispone las acciones 
necesarias con la Sanidad de las Fuerzas Armadas 
y de la Policía Nacional del Perú, el Instituto Nacional 
de Salud, la Superintendencia Nacional de Salud, el 

Seguro Social de Salud (ESSALUD); así como, con 
el Ministerio de Transportes y Comunicaciones, el 
Ministerio de Educación, el Ministerio de Trabajo y 
Promoción del Empleo, el Ministerio de Desarrollo e 
Inclusión Social, el Ministerio de Justicia y Derechos 
Humanos, la Superintendencia Nacional de Migraciones, 
la Corporación Peruana de Aeropuertos y Aviación 
Comercial S.A. (CORPAC), y cualquier otra entidad 
pública o privada, para que adopten las medidas 
preventivas y de control correspondientes. 

2.3 El Ministerio de Salud, mediante resolución de 
su titular, aprueba las disposiciones complementarias 
necesarias para la aplicación e implementación de lo 
establecido en el presente artículo. 

TITULO 1 

MEDIDAS PARA REFORZAR LOS SISTEMAS 
DE PREVENCIÓN, CONTROL, VIGILANCIA Y 

RESPUESTA DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD 

Artículo 3. Adquisición de Equipos de Protección 
Personal - EPP, contratación de otros bienes y 
servicios y la regularización de los mismos. 

3.1 Precisase que los recursos asignados en el 
marco de lo dispuesto en el literal b) del numeral 61.1. 
del artículo 61 de la Ley Nº 31084, Ley de Presupuesto 
del Sector Público para el Año Fiscal 2021 al Pliego 
011. Ministerio de Salud, para ser ejecutados a través 
de la Unidad Ejecutora 124: Centro Nacional de 
Abastecimientos de Recursos Estratégicos de Salud y la 
Unidad Ejecutora 001: Administración Central - MINSA 
para la adquisición de equipos de protección personal, 
medicamentos, otros insumos médicos, así como, 
otros bienes y servicios vinculados para atender la 
emergencia sanitaria por la COVID-19 a nivel nacional, 
están orientados a garantizar el abastecimiento 
oportuno en favor de Organismos Públicos adscritos 
al MINSA y de los establecimientos de salud de los 
Gobiernos Regionales. 

3.2 Autorizase al pliego O 11. Ministerio de Salud, a 
través de su Unidad Ejecutora 001: Administración Central 
- MINSA, para realizar las contrataciones indicadas en 
el numeral precedente a favor de los establecimientos 
de salud a cargo de las demás Unidades Ejecutoras del 
Pliego 011. Ministerio de Salud, de los establecimientos de 
salud de los Gobiernos Regionales y de los Organismos 
Públicos adscritos al MINSA. 

3.3. Una vez culminadas las contrataciones antes 
mencionadas, la Unidad Ejecutora 001: Administración 
Central - MINSA y la Unidad Ejecutora 124: Centro 
Nacional de Abastecimientos de Recursos Estratégicos 
de Salud del Ministerio de Salud, según corresponda, 
transfieren los bienes adquiridos a las entidades 
involucradas según corresponda, en el marco de las 
normas del Sistema Nacional de Abastecimiento. 

3.4 Dispóngase que las contrataciones previstas en el 
numeral 3.1 y 3.2 del presente artículo que se realicen 
en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 
27 del Texto Unico Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley 
de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del 
Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones 
del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344- 
2018-EF, se regularizan en un plazo máximo de cuarenta 
y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se computa de 
acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. 

Artículo 4. Excepciones a restricciones 
presupuestarias 

4.1 Autorizase, durante la vigencia de la emergencia 
sanitaria, al Ministerio de Salud, a sus organismos públicos 
y a los Gobiernos Regionales a realizar modificaciones 
presupuestarias en el nivel funcional programático, 
con cargo a su presupuesto institucional, quedando 
exceptuadas dichas entidades de lo dispuesto en el inciso 
4 del numeral 48.1 del artículo 48 del Decreto Legislativo 
Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de 
Presupuesto Público. 
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presupuestarias autorizadas, el Ministerio de Salud, sus 
organismos públicos y los Gobiernos Regionales no 
afectarán la prestación de los servicios críticos brindados 
en los Programas Presupuestales involucrados. Para tal 
efecto, el Ministerio de Salud queda autorizado a emitir los 
lineamientos necesarios para la aplicación de lo dispuesto 
en el presente articulo. 

4.2 Los recursos habilitados por las modificaciones 
presupuestarias en el nivel funcional programático que 
correspondan a gasto corriente, realizadas en el marco 
del presente articulo, se registran en la Actividad 5006269 
Prevención, Control, Diagnóstico y Tratamiento de 
Coronavirus. 

Artículo 5. Disposición y administración de bienes 
muebles 

Autorizase al Ministerio de Salud, a efectos de realizar 
acciones de prevención, control, vigilancia y respuesta 
sanitaria ante la COVID-19, a destinar temporal o 
definitivamente los bienes muebles que haya adquirido 
con anterioridad o que se encuentren a su disposición 
bajo cualquier modalidad contractual, para brindar apoyo, 
protección y asistencia a la población afectada o en riesgo. 
Esto implica la celebración de los actos de administración 
o disposición de bienes muebles, según corresponda, 
en el marco de las normas del Sistema Nacional de 
Abastecimiento, incluyendo la disposición de aquellos 
bienes a fines distintos para los que fueron adquiridos. 

Artículo 6. Rendición de cuentas en comisión de 
servicios 

Dispóngase que el personal en comisión de servicios 
del Ministerio de Salud, independientemente de su 
régimen laboral o contractual, que realice funciones en 
actividades vinculadas a la emergencia sanitaria, sustenta 
con declaración jurada hasta por el 100% del monto 
otorgado por concepto de viáticos, para cuyo efecto 
queda exceptuado de lo establecido en el articulo 3 del 
Decreto Supremo Nº 007-2013-EF. 

Artículo 7. Adquisición de pruebas moleculares y 
bienes y servicios complementarios perfectos en el 
marco de la emergencia por la COVID-19 

7 .1 Autorizase a la Central de Compras Públicas 
(PERU COMPRAS), de manera excepcional, durante 
la vigencia de la emergencia sanitaria, a requerimiento 
y a favor del Instituto Nacional de Salud, a efectuar 
la adquisición de pruebas moleculares y bienes y 
servicios complementarios perfectos para la actividad de 
"Obtención, transporte y procesamiento de muestras para 
el diagnóstico de la COVID-19" necesarios para prevenir 
y atender la emergencia por la COVID-19 a nivel nacional. 

La conformidad de los bienes y servicios que se 
contraten en el marco del presente artículo será otorgada 
por el Instituto Nacional de Salud y comunicada a la 
Central de Compras Públicas (PERU COMPRAS), a fin 
de que se proceda al pago respectivo. 

7 .2 Dispóngase que las contrataciones previstas 
en el numeral 7.1 del presente artículo que se realicen 
en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 
27 del Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley 
de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 
100 del Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de 
Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto 
Supremo Nº 344-2018-EF, se regularicen en un plazo 
máximo de cuarenta y cinco (45) días hábiles, cuyo 
inicio se computa de acuerdo a lo previsto en el citado 
Reglamento. 

7.3 Autorizase, la gestión de los contratos que se 
ejecuten en el marco de la autorización otorgada en 
el presente artículo, hasta extinguir las obligaciones 
contraídas en las contrataciones realizadas. 

7.4 Autorizase una Transferencia de Partidas en 
el Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 
2021, hasta por la suma de S/ 157 608 534.00 (CIENTO 
CINCUENTA Y SIETE MILLONES SEISCIENTOS OCHO 
MIL QUINIENTOS TREINTA Y CUATRO Y 00/100 
SOLES), a favor del pliego Central de Compras Públicas - 

PERÚ COMPRAS, para financiar las pruebas moleculares 
y bienes y servicios complementarios perfectos para la 
"Obtención, transporte y procesamiento de muestras para 
el diagnóstico de la COVID-19" requeridos en el marco de 
la emergencia sanitaria de la COVID-19, con cargo a los 
recursos de la Reserva de Contingencia del Ministerio de 
Economía y Finanzas, a los que se hace referencia en el 
articulo 53 del Decreto Legislativo Nº 1440, de acuerdo al 
detalle siguiente: 

DE LA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 
UNIDAD EJECUTORA 

En Soles 

: Gobierno Central 
009 Ministerio de Economía y Finanzas 
001 : Administración General 

CATEGORIA PRESUPUESTARIA 9002 : Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 

5000415 · Administración del Proceso 
Presupuestario del Sector Público 

. Recursos Ordinarios 

ACTIVIDAD 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 

GASTO CORRIENTE 
2.0 Reserva de Contingencia 

ALA: 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 

UNIDAD EJECUTORA 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 

GASTO CORRIENTE 
2.3 Bienes y Servicios 

157 608 534.00 

TOTAL EGRESOS 157 608 534,00 

En Soles 

· Gobierno Central 
096 Central De Compras Públicas - PERU 

COMPRAS 
001 . Central De Compras Públicas - PERU 

COMPRAS 
CATEGORIA PRESUPUESTARIA 9002 : Asignaciones presupuestarias que no 

ACTIVIDAD 
resultan en productos 

5006269 : Prevención, control, diagnóstico y 
tratamiento de coronavirus 

: Recursos Ordinarios 

157 608 534 .00 
------------ 

TOTAL EGRESOS 157 608 534,00 

7.5 El titular del pliego habilitado en la presente 
Transferencia de Partidas aprueba mediante Resolución, 
la desagregación de los recursos autorizados en el 
numeral 7.4 del presente articulo, a nivel programático, 
dentro de los cinco (05) días calendario de la vigencia 
del presente dispositivo legal. Copia de la resolución 
es remitida dentro de los cinco (05) días calendario de 
aprobada a los organismos señalados en el numeral 31.4 
del articulo 31 del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto 
Legislativo del Sistema Nacional de Presupuesto Público. 

7.6 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus 
veces en el pliego involucrado, solicita a la Dirección 
General de Presupuesto Público, las codificaciones que 
se requieran como consecuencia de la incorporación de 
nuevas Partidas de Ingresos, Finalidades y Unidades de 
Medida. 

7.7 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus veces 
en el pliego involucrado, instruye a la Unidad Ejecutora 
001. Central De Compras Públicas (PERU COMPRAS), 
para que elabore las correspondientes "Notas para 
Modificación Presupuestaria" que se requieran, como 
consecuencia de lo dispuesto en el presente artículo. 

7.8 A fin de viabilizar las contrataciones a que se 
hace referencia en el numeral 7.1, del presente articulo, 
el Instituto Nacional de Salud remite a la Central de 
Compras Públicas (PERÚ COMPRAS), el requerimiento 
que incluye las características técnicas, términos de 
referencia y todas aquellas condiciones que resulten 
necesarias para la adecuada y oportuna satisfacción de 
la necesidad. 

Artículo 8. Gestión de los contratos derivados del 
Decreto de Urgencia Nº 028-2020 

Autorizase la gestión de los contratos que deriven de 
la autorización otorgada en el artículo 2 del Decreto de 
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Urgencia Nº 028-2020, Dictan medidas extraordinarias 
en materia económica y financiera para la adquisición de 
pruebas de diagnóstico para la prevención y control del 
COVID-19, hasta extinguir las obligaciones contraídas 
en las contrataciones realizadas a razón del mencionado 
decreto de urgencia. 

Artículo 9. Centros de Atención y Aislamiento 
Temporal; para la atención de la Emergencia Sanitaria 
causada por la COVID-19 a nivel nacional 

9.1 Dispóngase que las contrataciones que resulten 
necesarias para implementar lo dispuesto en el numeral 
61.4 del artículo 61 de la Ley Nº 31084, Ley de Presupuesto 
del Sector Público para el Año Fiscal 2021, que se 
realicen en el marco del literal b) del numeral 27.1 del 
artículo 27 del Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, 
Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del 
Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones 
del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344- 
2018-EF, se regularicen en un plazo máximo de cuarenta 
y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se computa de 
acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. 

9.2 Autorizase al Ministerio de Salud para que, de 
ser necesario, mediante Resolución Ministerial, apruebe 
medidas complementarias para la mejor aplicación de lo 
establecido en el numeral 61.4 del artículo 61 de la Ley 
Nº 31084. 

9.3 Para la operatividad y puesta en funcionamiento 
de los Centros de Atención y Aislamiento Temporal y 
Establecimientos de Salud señalados en el numeral 
61.4 del artículo 61 de la Ley Nº 31084,autorícese de 
manera excepcional al Ministerio de Salud para que, 
mediante Resolución de su Titular pueda redistribuir el 
número de camas y el lugar asignado, así como aprobar 
medidas complementarias, para la mejor aplicación de lo 
establecido, teniendo en consideración la brecha negativa 
de oferta de camas para casos de la COVID-19 y/o la alta 
demanda epidemiológica. 

9.4 Autorizase una Transferencia de Partidas en el 
Presupuesto del Sector Público para el Año Fiscal 2021, 
hasta por la suma de S/ 48 154 333,00 (CUARENTA Y 
OCHO MILLONES CIENTO CINCUENTA Y CUATRO MIL 
TRESCIENTOS TREINTA Y TRES Y 00/100 SOLES), a 
favor del pliego 011. Ministerio de Salud, para financiar 
la operación de los Centros de Atención y Aislamiento 
Temporal a nivel nacional hasta marzo de 2021, con 
cargo a los recursos de la Reserva de Contingencia del 
Ministerio de Economía y Finanzas, a los que se hace 
referencia en el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 
1440, de acuerdo al siguiente detalle: 

DE LA: En Soles 

SECCION PRIMERA : Gobierno Central 
PLIEGO 009 : Ministerio de Economía y Finanzas 
UNIDAD EJECUTORA 001 : Administración General 
CATEGORIA PRESUPUESTARIA 9002 : Asignaciones presupuestarias que no 
resultan en productos 
ACTIVIDAD 5000415 : Administración del Proceso 

Presupuestario del Sector Público 
FUENTE DE FINANCIAMIENTO 1 : Recursos Ordinarios 

GASTO CORRIENTE 
2.0 Reserva de Contingencia 39 666 248,00 

GASTO DE CAPITAL 
2.0 Reserva de Contingencia 8 488 085,00 

--------- 
TOTAL EGRESOS 48154 333,00 

ALA: En Soles 

SECCION PRIMERA 
PLIEGO 
UNIDAD EJECUTORA 

: Gobierno Central 
011 · Ministerio de Salud 
125 : Programa Nacional de Inversiones en 

Salud 
CATEGORIA PRESUPUESTARIA 9002 · Asignaciones presupuestarias que no 

resultan en productos 

ACTIVIDAD 5006269 : Prevención, Control, Diagnóstico 
Tratamiento de Coronavirus 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO 

GASTO CORRIENTE 
2.3 Bienes y Servidos 

1 : Recursos Ordinarios 

GASTO DE CAPITAL 
2.6. Adquisición de Activos No Financieros 

39 666 248,00 

8 488 085,00 

TOTAL EGRESOS 48 154 333,00 

9.5 El titular del pliego habilitado en la presente 
Transferencia de Partidas aprueba mediante resolución la 
desagregación de los recursos autorizados en el numeral 
9.4 del presente artículo, a nivel programático, dentro de 
los cinco (05) días calendario de la vigencia del presente 
Decreto de Urgencia. Copia de la resolución es remitida 
dentro de los cinco (05) días calendario de aprobada a los 
organismos señalados en el numeral 31.4 del artículo 31 
del Decreto Legislativo Nº 1440, Decreto Legislativo del 
Sistema Nacional de Presupuesto Público. 

9.6 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus 
veces en el pliego involucrado, solicita a la Dirección 
General de Presupuesto Público, las codificaciones que 
se requieran como consecuencia de la incorporación de 
nuevas Partidas de Ingresos, Finalidades y Unidades de 
Medida. 

9.7 La Oficina de Presupuesto o la que haga sus 
veces en el pliego involucrado instruye a las Unidades 
Ejecutoras para que elaboren las correspondientes "Notas 
para Modificación Presupuestaria" que se requieran, 
como consecuencia de lo dispuesto en la presente norma. 

TÍTULO 11 

MEDIDAS PARA INCREMENTAR LA PRODUCCIÓN Y 
EL ACCESO A SISTEMAS DE OXÍGENO MEDICINAL 

PARA EL TRATAMIENTO DEL CORONAVIRUS Y 
REFORZAR LA RESPUESTA SANITARIA, EN EL 

MARCO DEL ESTADO DE EMERGENCIA NACIONAL 
POR LA COVID-19 

Artículo 10. Autorización para la adquisición de 
oxígeno medicinal 

10.1 Precisase que los recursos asignados 
a la Unidad Ejecutora 124: Centro Nacional de 
Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud 
(CENARES) en el literal b) del numeral 61.1 del artículo 
61 de la Ley 31084, Ley de Presupuesto del Sector 
Público para el Año Fiscal 2021, para la adquisición 
de oxígeno medicinal están orientados a garantizar 
la provisión de oxígeno medicinal a todos los centros 
de salud, instalaciones de ampliación de la oferta 
hospitalaria a nivel nacional y de ser necesario a las 
unidades de atención pre-hospitalaria, para atender la 
emergencia sanitaria por la COVID-19. 

Para tal efecto, el Ministerio de Salud, a través de 
la Dirección General de Operaciones en Salud (DGOS), 
consolida los requerimientos de las necesidades de las 
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS) 
del Sector, de los Gobiernos Regionales, del Seguro Social 
de Salud (EsSalud) y de las Sanidades de las Fuerzas 
Armadas y Policía Nacional, y, de corresponder, traslada 
a través de los medios de comunicación que establezca la 
DGOS en coordinación con CENARES. 

Efectuada la contratación, cada establecimiento 
de salud es responsable de comunicar la atención del 
suministro de oxígeno abastecido, dando cuenta de la 
fecha de recepción, la cantidad recibida, así como del 
cumplimiento de las condiciones acordadas en el contrato 
y remitirá la documentación sustentatoria al CENARES 
para que proceda con el trámite de conformidad y 
pago en caso corresponda, a través de los medios de 
comunicación que establezca CENARES. Asimismo, 
el Ministerio de Salud, a través de la Dirección General 
de Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID) y las 
Direcciones Regionales de Medicamentos (DIREMID) en 
el marco de sus funciones evalúa la calidad del oxígeno 
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suministrado, y la DGOS, en el marco de sus funciones, 
monitorea, a través de un aplicativo, el abastecimiento 
de las IPRESS de los Gobiernos Regionales, del Seguro 
Social de Salud (EsSalud) y de las Sanidades de las 
Fuerzas Armadas y Policía Nacional. 

Las contrataciones que se celebren en aplicación 
del presente artículo, no suspenden la ejecución de los 
contratos que los centros de salud tengan vigentes para 
la provisión de oxígeno medicinal, o aquellos que se 
encuentren en proceso. Igualmente, los contratos que se 
suscriban en aplicación del presente artículo se encuentran 
exonerados del porcentaje máximo de subcontratación 
establecido en el artículo 147 del Reglamento de la Ley 
Nº 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado 
por Decreto Supremo Nº 344-2018-EF. 

10.2 Autorizase, al Ministerio de Salud, a través 
de la Unidad Ejecutora 124: Centro Nacional de 
Abastecimiento de Recursos Estratégicos en Salud 
(CENARES), a realizar las contrataciones para el 
control de calidad y la verificación del cumplimiento de 
las condiciones para uso medicinal dispuestas por la 
DIGEMID, del oxígeno líquido criogénico que la industria 
nacional ofrezca en donación, así como las que resulten 
necesarias para su posterior distribución y uso en los 
establecimientos de Salud. 

El control de calidad y la verificación del cumplimiento 
de las condiciones para uso medicinal dispuestas por 
la DIGEMID se realizan antes de aceptar la donación 
respectiva. 

10.3 Dispóngase que las contrataciones previstas 
en el numeral 10.1 del presente artículo que se realicen 
en el marco del literal b) del numeral 27.1 del artículo 
27 del Texto Único Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley 
de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y del artículo 100 del 
Reglamento de la Ley Nº 30225, Ley de Contrataciones 
del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344- 
2018-EF, se regularicen en un plazo máximo de cuarenta 
y cinco (45) días hábiles, cuyo inicio se computa de 
acuerdo a lo previsto en el citado Reglamento. 

10.4 Alternativamente a lo dispuesto en el numeral 
10.3. del presente artículo, el CENARES puede recurrir 
directamente al mercado internacional para realizar las 
contrataciones a que hace referencia el numeral 10.1 
del presente artículo. Cuando, como consecuencia de 
lo anterior, la contratación se realice con un proveedor 
extranjero no domiciliado, se aplican las reglas, usos y 
costumbres del comercio internacional. 

10.5 La implementación de lo dispuesto en el presente 
artículo, se financia con cargo a los recursos a los hace 
referencia en el literal b) del numeral 61.1 de la Ley Nº 
31084. 

10.6 Autorízase al Pliego 011. Ministerio de Salud 
a realizar modificaciones presupuestarias en el nivel 
funcional programático con cargo a los recursos a los 
que se refiere el literal b) del numeral 61.1 del artículo 
61 de la Ley Nº 31084, para realizar la contratación de 
servicios diversos correspondientes a las actividades 
relacionadas a los gastos operativos para la atención 
de requerimientos orientados a dar cumplimiento a lo 
señalado en el numeral 10.1 del artículo 10 del presente 
Decreto de Urgencia. Para tal efecto, exceptúese al 
referido Pliego de lo dispuesto en el numeral 9.11 del 
artículo 9 de la Ley Nº 31084. 

Artículo 11. Autorización excepcional para compra 
y mantenimiento de plantas generadoras de oxígeno 
medicinal. 

11.1 Autorízase, excepcionalmente, y durante la 
vigencia de la emergencia sanitaria, al Pliego 011 
Ministerio de Salud, a través de su Unidad Ejecutora 
001: Administración Central, para que, en favor de los 
Gobiernos Regionales, efectúe las contrataciones para 
la adquisición de plantas generadoras de oxígeno 
medicinal, cilindros, dispositivos individuales y múltiples 
de generación de oxígeno medicinal y otros dispositivos 
de abastecimiento, así como la instalación de redes 
de gases medicinales y el mantenimiento correctivo 
de plantas generadoras de oxígeno medicinal y otros 
dispositivos de abastecimiento. 

Para tal efecto, el Ministerio de Salud, a través de su 
Unidad Ejecutora 001: Administración Central, será la 
Unidad Ejecutora de inversiones (UEI), en el Banco de 
Inversiones, y la Dirección General de Operaciones en 
Salud (DGOS) a través de la Dirección de Equipamiento 
y Mantenimiento (DIEM) será la Unidad Formuladora de 
Inversiones (UFI). 

11.2 Dispóngase que las contrataciones previstas 
en el numeral 11.1 del presente artículo que se realicen 
en el marco del literal b) del numeral 27 .1 del artículo 
27 del Texto Unico Ordenado de la Ley Nº 30225, Ley 
de Contrataciones del Estado, aprobado mediante 
Decreto Supremo Nº 082-2019-EF, y artículo 100 del 
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, 
aprobado mediante Decreto Supremo Nº 344-2018-EF, 
se regularizan en un plazo máximo de cuarenta y cinco 
(45) días hábiles, cuyo inicio se computa de acuerdo a lo 
previsto en el citado Reglamento. 

11.3 Alternativamente a lo dispuesto en el numeral 
precedente el Ministerio de Salud, durante la vigencia de 
la emergencia sanitaria, puede recurrir directamente al 
mercado internacional para realizar las contrataciones a 
que hace referencia el numeral 11.1 del presente artículo. 
Cuando, como consecuencia de lo anterior, la contratación 
se realice con un proveedor extranjero no domiciliado, 
se aplicarán las reglas, usos y costumbres del comercio 
internacional. 

11.4 Efectuadas las contrataciones a las que hace 
referencia el numeral 11.1 del presente artículo, el 
Ministerio de Salud transfiere a los gobiernos regionales 
los bienes que haya adquirido como consecuencia del 
presente artículo, en el marco de las normas del Sistema 
Nacional de Abastecimiento. 

11.5 La implementación de lo dispuesto en el presente 
artículo, se financia con cargo a los recursos a los que 
se refiere el artículo 53 del Decreto Legislativo Nº 1440, 
hasta por la suma de S/ 49 000 000,00 (CUARENTA Y 
NUEVE MILLONES Y 00/100 SOLES), y conforme al 
procedimiento establecido en el artículo 54 del Decreto 
Legislativo Nº 1440. 

11.6 Considerando que las plantas de oxígeno 
medicinal son activos estratégicos, las Unidades 
Formuladoras y Ejecutoras de los Gobiernos Regionales 
y Locales, deberán informar al Ministerio de Salud los 
alcances de su implementación. Esta disposición también 
aplica al Seguro Social de Salud (EsSalud), las Sanidades 
de las Fuerzas Armadas y Policía Nacional y el Sector 
Privado; a efecto de contar con un Registro Nacional de 
Plantas Generadoras de Oxígeno Medicinal a cargo del 
Ministerio de Salud, a través de la Dirección General de 
Operaciones en Salud. 

11.7 Autorízase al Ministerio de Salud, de manera 
excepcional, para que la Dirección General de 
Operaciones en Salud - DGOS actúe a nombre de las 
Unidades Productoras en el marco del Sistema Nacional 
de Programación Multianual y Gestión de Inversiones, 
de los activos estratégicos que no sean designados de 
manera permanente a los establecimientos de salud que 
requieran de dichos activos de acuerdo a la necesidad 
identificada por la citada Dirección, en el marco de la 
emergencia sanitaria. 

Asimismo, concluida la emergencia sanitaria, el 
MINSA determinará el destino definitivo de los activos 
identificados que no fueron designados de manera 
permanente a un establecimiento de salud, debiendo 
registrarse en el Banco de Inversiones con el sustento 
respectivo. 

Artículo 12. Disposiciones sobre el seguimiento 
del stock y consumo de oxígeno medicinal 

12.1 El Ministerio de Salud, a través de la Dirección 
General de Operaciones en Salud (DGOS), es 
responsable del seguimiento del stock y consumo del 
oxígeno medicinal en los establecimientos de salud a 
nivel nacional. 

12.2 Las Instituciones Prestadoras de Servicios 
de Salud (IPRESS) del sector público, privado o mixta 
proporcionan la información a través del sistema de 
información que se disponga para tal fin, en la frecuencia 
y disposiciones que establezca el Ministerio de Salud. 
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12.3 El Ministerio de Salud publica hasta los cinco 
(05) primeros días calendario de cada mes, en su portal 
institucional (www.gob.pe/minsa) los datos de stock y 
consumo del oxígeno medicinal en los establecimientos 
de salud a nivel nacional. 

Artículo 13. Gestión de los contratos derivados del 
Decreto de Urgencia Nº 066-2020 

Autorizase al Pliego 011. Ministerio de Salud, a 
través de la Unidad Ejecutora 124: Centro Nacional de 
Abastecimientos de Recursos Estratégicos de Salud - 
CENARES, a la gestión de los contratos derivados del 
Decreto de Urgencia Nº 066-2020, Decreto de Urgencia 
que dicta medidas extraordinarias para incrementar la 
producción y el acceso a sistemas de oxígeno medicinal 
para el tratamiento del coronavirus y reforzar la respuesta 
sanitaria, en el marco del estado de emergencia nacional 
por el COVID-19, a fin de que prosigan su ejecución hasta 
extinguir las obligaciones contraídas en las contrataciones 
realizadas. 

Artículo 14. Suscripción de Convenios de 
Cooperación 

14.1 Autorizase al Ministerio de Salud a suscribir 
convenios de cooperación interinstitucional con 
universidades públicas, con la finalidad de contar con 
asesoría técnica, dotación de servicios y otros, vinculados 
a la ejecución de los alcances del presente Decreto de 
Urgencia. Para tal efecto, autorizase al Ministerio de 
Salud a realizar transferencias financieras a favor de 
universidades públicas, a fin de cubrir los costos operativos 
en los que dichas universidades incurran en el marco de 
lo dispuesto en el presente artículo, las que se aprueban 
mediante resolución del Titular del Ministerio de Salud, 
previa opinión favorable de la Oficina de Presupuesto o la 
que haga sus veces en el pliego, y se publica en el Diario 
Oficial El Peruano. 

14.2 Autorizase al Ministerio de Salud a realizar 
transferencias financieras a favor de la Universidad 
Nacional de Ingeniería para financiar las acciones que 
se efectúen en el marco del Convenio Nº 85-2020/ 
MINSA "Convenio de Cooperación lnterinstitucional" 
suscrito entre el Ministerio de Salud y la Universidad 
Nacional de Ingeniería en el marco del artículo 9 
del Decreto de Urgencia Nº 066-2020, hasta por el 
importe de S/ 47 855 285,00 (CUARENTA Y SIETE 
MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL 
DOSCIENTOS OCHENTA Y CINCO Y 00/100 SOLES). 
Las transferencias financieras se aprueban mediante 
resolución del Titular del Ministerio de Salud, previa 
opinión favorable de la Oficina de Presupuesto o la que 
haga sus veces en el pliego, y se publica en el Diario 
Oficial El Peruano. 

Para tal efecto, autorizase al Ministerio de Economía 
y Finanzas durante el año 2021 a realizar modificaciones 
presupuestarias en el nivel institucional a favor del 
Ministerio de Salud con cargo a los recursos de la Reserva 
de Contingencia del Ministerio de Economía y Finanzas, 
que se hace referencia en el artículo 53 del Decreto 
Legislativo Nº 1440, las que se aprueban utilizando sólo 
el mecanismo establecido en el artículo 54 del Decreto 
Legislativo Nº 1440. 

TÍTULO 111 

MEDIDAS SOBRE LA PRESTACIÓN ECONÓMICA 
DE SEPELIO 

Artículo 15. Financiamiento de la prestación 
económica de sepelio 

15.1 Autorizase al Seguro Integral de Salud (SIS}, 
de manera excepcional, para que durante la vigencia 
de la Emergencia Sanitaria, financie las prestaciones 
económicas de sepelio de sus afiliados que hayan fallecido 
con sospecha o diagnóstico confirmado de coronavirus 
(COVID -19), así como de aquellas personas que se 
encuentren comprendidas en el literal d} del numeral 2 
de las disposiciones específicas de la Directiva Sanitaria 

Nº 087-2020-DIGESA/MINSA, Directiva Sanitaria para 
el manejo de cadáveres por COVID-19, aprobada 
mediante Resolución Ministerial Nº 100-2020/ M INSA y su 
modificatoria. 

15.2 Autorizase al Seguro Integral de Salud (SIS}, de 
manera excepcional, durante la vigencia de la Emergencia 
Sanitaria, a otorgar cobertura de prestaciones económicas 
de sepelio a las personas en situación de calle que 
no fueron acreditadas por el Ministerio de la Mujer y 
Poblaciones Vulnerables, así como a los peruanos no 
residentes, extranjeros, y otros, que se encuentren en 
territorio nacional, no cuenten con un seguro de salud, y 
que fallezcan con diagnóstico o sospecha de coronavirus 
(COVID-19). 

15.3 Autorizase al Seguro Integral de Salud (SIS), 
de manera excepcional, y durante la vigencia de la 
Emergencia Sanitaria, a realizar transferencias financieras 
a favor del Ministerio de Salud, sus Organismos Públicos 
y los Gobiernos Regionales, con los que tenga convenios 
suscritos, para financiar lo señalado en los numerales 
15.1 y 15.2. Dichas transferencias se aprueban mediante 
Resolución del Titular del Pliego Seguro Integral de Salud, 
previo informe favorable de la Oficina de Presupuesto o la 
que haga sus veces en la entidad, las cuales se publican 
en el Diario Oficial El Peruano. 

15.4 Lo dispuesto en el presente artículo se financia 
con cargo a los recursos señalados por el literal c) del 
numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 31084. 

15.5 Las Unidades Ejecutoras de Salud de los 
Gobiernos Regionales, las Direcciones de Redes 
Integradas de Salud - DIRIS de Lima Metropolitana, las 
Sanidades de las Fuerzas Armadas y la Policía Nacional; 
y, el Seguro Social de Salud (EsSalud) deben registrar 
la información correspondiente en el Formato Único 600 
"F600": Manejo del Fallecido establecido en el Anexo 2 de 
la Directiva Administrativa Nº 287-MINSA/2020/DGIESP, 
aprobada mediante Resolución Ministerial Nº 183-2020/ 
MINSA. 

Artículo 16. Financiamiento 
Lo establecido en el presente Decreto de Urgencia se 

financia con cargo a los recursos señalados en los literales 
b), c) y d) del numeral 61.1 del artículo 61 de la Ley Nº 
31084, Ley de Presupuesto del Sector Público para el 
Año Fiscal 2021 y del artículo 53 del Decreto Legislativo 
Nº 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de 
Presupuesto Público. 

Artículo 17. Vigencia 
El presente Decreto de Urgencia tiene vigencia hasta 

la culminación de la Emergencia Sanitaria declarada por 
el Decreto Supremo Nº 008-2020-SA y sus prórrogas, 
salvo lo señalado en el numeral 7.3. del artículo 7, artículo 
8 y artículo 13 del presente Decreto de Urgencia, cuya 
vigencia se extiende hasta la culminación de la gestión de 
los contratos en ellos señalados. 

Artículo 18. Refrendo 
El presente Decreto de Urgencia es refrendado por la 

Presidenta del Consejo de Ministros, la Ministra de Salud 
y el Ministro de Economía y Finanzas. 

Dado en la Casa de Gobierno, en Lima, a los tres días 
del mes de febrero del año dos mil veintiuno. 

FRANCISCO RAFAEL SAGASTI HOCHHAUSLER 
Presidente de la República 

VIOLETA BERMÚDEZ VALDIVIA 
Presidenta del Consejo de Ministros 

WALDO MENDOZA BELLIDO 
Ministro de Economía y Finanzas 

PILAR E. MAZZETTI SOLER 
Ministra de Salud 
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