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EStUdiO La OIT ha llevad bo el Estudio Fi i Actuarial - EsSalud 2021

. . a a llevado a cabo el Estudio Financiero Actuarial - EsSalu ,

@ Flnanc!ero actualizado al 2022 y 2023, con el objetivo de proveer de elementos
Actuarial para la toma de decisiones estratégicas que permitan fortalecer la

m ESSB'Ud institucion en términos de sostenibilidad, cobertura y calidad de los

servicios prestados.
2022

IMPACTO
NEGATIVO

/é
Alta informalidad
LA BASE CONTRIBUTIVA

g,
La alta informalidad y la alta variabilidad

Alta variabilidad @ en el nl\(el de las remuneraciones podria
convertirse en un elemento

MERCADO @ f:r:ll,:évr::;;ies desacelerador de los ingresos presentes
LABORAL y futuros de EsSalud.
o= LA SALUD
d ° Aumento de la »
pobreza Una poblacién asegurada con
(tras la pandemia) condiciones sociales deficientes tiene
ENTORNO un mayor riesgo de ver desmejoradas
SOCIAL sus condiciones de salud.
Crecimiento de la
poblaciéon
decreciente LAS PRESTACIONES
Se atiende a una poblacién cada
Tasas de vez mas envejecida que demanda
ASPECTOS fecundidad y mas servicios de salud.

DEMOGRAFICOS mortalidad a la baja

Cobertura

) 7,0 millones de titulares y 11,7 millones de ’ 9,1 millones de titulares y 15,3 millones de asegurados
asegurados ) La tasa de crecimiento anual de titulares de EsSalud

’ Tasa de cobertura: 35,6% serd superior al incremento de la fuerza laboral

) 1 de cada 3 peruanos goza de Seguro Social ) El grupo de asegurados que mas crecera sera el de los

mayores de 65 afos

Cobertura por tipos de seguros

Seguro Regular Seguro Agrario Seguro Potestativo
Crecimiento Crecimiento dinamico Decrecimiento en afiliacion
desacelerado L . . .
¢ Menores tasas de e Su disefio comercial lo obliga a competir
I::]:I cotizacién generan con otras opciones en el mercado
~ incentivos perversos que ¢ Su afiliaciéon voluntaria hace que se

\ aprovechan empresas y afilien quienes tienen mayor expectativa
personas no vulnerables de uso de servicios médicos




Uso de servicios

Tendencias en el uso de los servicios

Consultas Cirugias Se espera un incremento en la tasa
! médicas pr— de utilizacién de estos servicios
hasta el afo 2024 para luego
<) estabilizarse en valores cercanos
@ Partos A I(\ Trasplantes previos a la pandemia de COVID-19
b [ ’ Se espera un incremento en la tasa de
e T e . hospitalizaciones hasta el aflo 2026 para
| nnon|  Hospitalizaciones RN
aa i mi luego comenzar a disminuir lentamente.
",of ’ Se espera un incremento en la tasa de
ﬁ @ Emergencias utilizacion de Emergencias hasta el afio
o1 2023 para luego disminuir y mantenerse

L estable.

Situacion financiera

Durante los ultimos 5 afos, el seguro ha venido mostrando un debilitamiento
persistente en sus resultados monetarios.

I—D—I
il Superavit

N

% se revierte en déficit
No se han adoptado las
m recomendaciones con mayor impacto
financiero, reflejadas en las valuaciones
actuariales anteriores (2015 y 2018).
’ El déficit que aparece a partir del aflo
S/ 911 2023 se debe al incremento en las
millones prestaciones médicas y econdmicas, la

disminucion de otros ingresos vy el
aumento del gasto a partir de ese afio
en infraestructuras.

m ’ Se observa una situacién financiera

fragil del escenario base en el corto y

S/ -3 901 mediano plazo.

L millones




LOS 7 ESCENARIOS
PLANTEADOS POR
OIT PARA ESSALUD

Sobre este escenario base, la OIT ha evaluado y planteado
recomendaciones a EsSalud sobre la base de 7 escenarios alternativos,
gue corresponden a posibles decisiones de politica institucional y que
fungen como insumos para un didlogo social amplio y transparente para
promover una mejora de la sostenibilidad financiera del seguro social.

Los escenarios alternativos solo constituyen ejemplos de medidas que podrian mejorar los ingresos o
presionar también los niveles de gasto actuales, sin que ello deba interpretarse como opciones de
politicas explicitas para reforzar el seguro en términos de sostenibilidad, cobertura y calidad de los
servicios. Esto ultimo, se reitera, debe ser fruto de un proceso de didlogo social amplio e
informado, producto del cual se pueda formalizar un plan estratégico para de corto y mediano

plazo para EsSalud.

Escenario 1

Estandarizacion contributiva (CAS, MINSA y MINEDU) y restablecimiento de

cotizacién sobre los aguinaldos y gratificaciones

v

W Subescenario 1.3:
Impacto de la eliminacion de topes
contributivos para CAS, MINEDU y MINSA

@ Im_pacto:

mas de ingresos
anuales a EsSalud

Escenario 2
v

Se plantean 5 subescenarios:

W Subescenario 2.1:
Impacto del establecimiento de la pensiéon
minima de 500 soles como base minima de
cotizacién para los pensionistas del SPP.

@ Im_pacto:

% mas de ingresos
0,4 ] anuales a EsSalud

El estudio plantea cinco subescenarios. A continuacion, se detalla el impacto de aplicar dos de ellos.]

W Subescenario 1.4:
Impacto de restablecer las aportaciones a EsSalud
sobre los aguinaldos y gratificaciones de Fiestas
Patrias y Navidad

@ Im_pacto:

mas de ingresos
anuales a EsSalud

Establecimiento de una base minima contributiva para todos los pensionistas y
cese de transferencias de caracter previsional a la ONP

W Subescenario 2.2:
Impacto de la aplicacion del 4,5% sobre el valor
presente de una pensidn minima de 500 soles
para quienes decidan retirar el 95,5% de su CIC?

@ Im_pacto:

3,8

pérdida anual de los
ingresos corrientes

W Subescenario 2.3:
Impacto del aumento de las pensiones
proporcionales de 250 y 350 soles a la pensidn
minima de 500 soles para efectos de cotizacion

@Im_m:rcto:

0.01% pérdida anual de los
) ingresos corrientes

W Subescenario 2.4:
Impacto de eliminar la transferencia de
obligaciones desde EsSalud a la ONP

@ Im_pacto:

reduccion de gastos
para EsSalud

1 El subescenario 1.1 esta referido a la eliminacidon de topes contributivos para CAS Unicamente, y el 1.2 a la eliminaciéon de topes contributivos solo
para MINEDU y MINSA. El subescenario 1.5 implica un andlisis simultaneo de todos los subescenarios juntos.

2 Cuenta Individual de Capitalizacién



@ Impacto:
W Subescenario 2.5:
Impacto de todos los subsescenarios

. . mas de ingresos
simultaneamente

anuales a EsSalud

Escenario & Evaluacion del impacto del crédito por EPS
Se plantean 3 subescenarios que analizan la sensibilidad del régimen ante una
B variacion (del 30%, 40% y 50%, respectivamente) en las proporciones de la prima
transferida a la EPS y de la prima transferida a EsSalud (del 70%, 60% y 50%,
respectivamente) para los grupos que estan afiliados a una EPS

@ Impacto:
de reduccidn de ingresos para los subescenarios
3.1, 3,2y 3,3 respectivamente

Escenario 4 Evaluacion del impacto de La Ley N.° 31041 - Ley de urgencia médica para la
deteccidn oportuna y atencién integral del cancer del nifno y del adolescente
v

@ Im_pacto:

Se traduce en un gasto adicional del 0,07% en promedio. Este gasto adicional
Neutro no cambia de manera relevante los resultados comparados con el escenario base

Escenario 5 Impacto de la eliminacion de las reglas de acreditacion para prestaciones de
maternidad y extension del periodo de la prestaciéon econémica en maternidad
v

Se plantean 3 subescenarios:

W Subescenario 5.1: W Subescenario 5.2:
Impacto de la implementacion de la nueva Ley N.° 31469, Impacto de la extensién de la duracidn de la
en la que se elimina el periodo de carencia para recibir prestacion econdémica de maternidad de 14
prestaciones asistenciales de maternidad y prestaciones semanas (98 dias) a 20 semanas (140 dias)

econdmicas en maternidad y lactancia -
— ({©) Impacto:
Q@} Impacto: =

.\ de incremento de la inversion o 9% de incremento de la inversion
O 84’ en prestaciones asistenciales ) en prestaciones

y econémicas

@ lm_pacto:

W Subescenario 5.3:
Impacto de los dos subescenarios de maternidad de incremento de la inversion
en prestaciones



Escenario 6 Impacto del incremento del subsidio de lactancia y de sepelio

v

Se plantean 2 subescenarios:

W Subescenario 6.1: W Subescenario 6.2:

Impacto de la propuesta de incremento del subsidio de Impacto de la propuesta de incremento del

lactancia y de sepelio en un 50% en el 2023 y aumento subsidio de lactancia y de sepelio en un 100%

con la inflacidon general a partir del 2024 en el 2023 y aumento con la inflacion general a

partir del 2024.

@ Impacto: @ Impacto:

Hasta el aflo 2023 se genera un Similar al resultado del
E déficit similar al escenario base y a subescenario 6.1 pero con

partir del ano 2024 mayores déficits. mayores déficits.

Escenario 7 Impacto de varias medidas simultaneamente

v
¢Qué medidas?
1. Impacto de restablecer la cotizacion sobre 4. Impacto de aplicar la Ley N.° 31041 - Ley de
aguinaldo y gratificaciones (cotizacion de 12 a urgencia médica para la deteccidn oportuna y
14 meses) atencion integral del cancer del nifio y del

adolescente
2. Impacto de establecer una base minima

contributiva a todos los pensionistas (Sistema 5. Impacto de eliminar las reglas de acreditacion
Privado de Pensiones y pension proporcional) y para prestaciones de maternidad y extension
cese de transferencias de caracter previsional a del periodo de la prestacién econémica de
la ONP maternidad

3. Impacto del crédito por EPS, considerando una 6. Impacto de incrementar el subsidio por
proporcion de 30% de la prima transferida a las lactancia y sepelio, considerando un aumento
EPS para los asegurados en esa modalidad, y del 100%

un 70% de la prima a EsSalud

@ Impacto de varias medidas simultdaneamente

{ Este escenario representa un ejemplo tedrico de una estrategia integral en la que se muestra un
conjunto de medidas que mejoran el equilibrio financiero

{ Se evidencia un claro cambio de tendencia, en el que durante los afos 2024 y 2025 se observa un
superavit y menores déficits para el resto del periodo de proyeccion al compararlo con el escenario
base.

4 E superavit inicia con S/ 911 millones en el afio 2022, S/651 millones en 2024 y S/57 millones en
2025, para luego generar déficits y alcanzar los S/ -957 millones en el afio 2032.

@ @ EStUdio BI=]o) tabl trategia int | id i
. . ebe establecerse una estrategia integral, que considere varias
@ Fmanc!ero medidas especificas tendientes tanto a incrementar los
Actuarial ingresos como a contener el gasto de EsSalud, en un marco de
Essalud mejoramiento de las prestaciones y observando los principios
m 2022 de la seguridad social.




