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La Oficina de Estudios y Gestión de Riesgos de Seguros, de la Gerencia Central de Seguros y 
Prestaciones Económicas, tiene como función la elaboración de estudios técnicos, económicos, 
actuariales de los seguros que administra EsSalud, que incluyen aspectos relacionados con la 
afiliación                         de los asegurados, la recaudación, las primas, la estimación de la siniestralidad y riesgos que 
enfrentan los          seguros a cargo de la institución. 

 
En ese sentido, el presente Boletín 2023, busca brindar información sobre la evolución de las 
principales variables de aseguramiento de los seguros de EsSalud, incluido las prestaciones 
económicas, con la finalidad de presentar su comportamiento, identificar patrones y tendencias, así 
como formular proyecciones, con el objeto de advertir posibles riesgos que podrían afectar la 
sostenibilidad económica y financiera de EsSalud. 
 
En ese sentido, tenemos a bien presentar el “II Boletín Informativo 2023”, el cual contiene 
información de la población titular de EsSalud, así como sobre los ingresos y gastos que generan su 
cobertura, finalmente a partir de la información financiera institucional se realizarán proyecciones de 
siniestralidad operativa. 
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1. POBLACIÓN APORTANTE DECLARADA A ESSALUD 

En la presente sección se presenta la evolución de la 
población aportante de EsSalud, de acuerdo a la 
declaración de las entidades empleadoras, realizada 
en la Planilla Electrónica-SUNAT, para los años del 
2019 al 2022. 

 
En el gráfico N°01, se observa que, en el año 2022, la 
población aportante declarada a EsSalud fue de 
aproximadamente 7.8 millones de asegurados 
aportante. Dicha cifra, representa un crecimiento de 
5.8% respecto al 2021 (+426,130 cotizantes). En referencia al 
año 2020 se muestra la contracción de la población 
aportante, el cual decrece en -1% (-69,434 cotizantes) en 
comparación al 2019, esto debido al impacto por la 
pandemia de covid-19, a partir del 2020 se refleja un 
comportamiento creciente, esto se debe a la 
recuperación de las actividades económicas, por el 
levantamiento de las restricciones implementadas 
por la pandemia. 

 
Gráfico N° 01: Evolución anual de la Población 

Aportante de EsSalud 2019 al 2022 

 
Nota: Cifras en millones de aportantes/%  
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME  
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
Población aportante por edades simples 
 

En el gráfico N° 02, se presenta las curvas de distribución 
de la población aportante declarada, según edades 
simples, entre los años 2019 al 2022. 
 

Se observa en todos casos, que la distribución de la 
población aportante es asimétrica hacia la izquierda, lo 
que implica un mayor número de asegurados menores a 
50 años (71% de la población aportante). Asimismo, se 
observa un desplazamiento a la derecha de las curvas, 
producto del envejecimiento natural de la población. Así 
para el año 2022, el 13.8% de la población aportante 

corresponde a los asegurados titulares mayores de 65 
años. El detalle se presenta a continuación: 
 

Gráfico N°02: Evolución de la Población Aportante de 
EsSalud, según edad del 2019 al 2022 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 

El envejecimiento de la población es un fenómeno 
mundial que consiste en el crecimiento de la proporción 
de población de 65 años a más. Por ejemplo, si se 
compara la población mayor a 65 años del año 2010, 
respecto de su similar en el año 2022, se obtiene un 
incremento de 69.5% a nivel general, 71.9% en el caso de 
la población femenina y 66.9% para la población 
masculina. Mientras que la población en general ha 
crecido en 46.2% (De 8.6 millones en el 2010 a 12.6 
millones en el 2022). El detalle es el siguiente:  
 

Cuadro N° 1: Déficit/Superávit y Siniestralidad 
Sin y Con Obligaciones Previsionales 

 
 

 
Fuente: Estadísticas de Población Activa - GCSPE 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
En el siguiente gráfico, se presenta la evolución de la 
participación porcentual de los asegurados con 65 años 
a más, en la población asegurada activa, entre los años 
2010 al 2022. 
 
Se puede observar que en el transcurso del periodo 
antes señalado, ocurre un incremento de la participación 
porcentual de la población con 65 años a más, que pasa 
de representar el 9.8% en el año 2010, a 11.3% en el año 
2022, es decir alcanza un incremento de 1.56% en doce 
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años. El detalle de la información se presenta a 
continuación:  
 

Gráfico N° 03: Evolución de la Población Asegurada 
(Titulares y Derechohabientes) Mayor a 65 años de 

ESSALUD 2010 al 2022 
 

 
Nota: Cifras en %  
Fuente: Población Asegurada Activa - GCSPE  
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
El envejecimiento poblacional tiene impacto en los 
sistemas de seguros de salud, dado que el incremento de 
la esperanza de vida, genera un aumento en la demanda 
de prestaciones de salud y un incremento de los costos, 
cuyo impacto puede afectar la sostenibilidad financiera 
de la seguridad social en salud. 
En el gráfico N° 04 se evalúa la distribución por grupo 
etario y sexo de la población aportante para el año 2022, 
identificando que la cantidad de asegurados titulares 
hombres es mayor que la de mujeres (4.4 millones, 
57.4% y 3.3 millones, 42.6% respectivamente): 
 

Gráfico N° 04: Población Aportante de EsSalud, según 
grupo etario y sexo - 2022 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Cifras en % 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 
 

En el Gráfico N° 05, se observa que la mayor proporción 
de asegurados titulares pertenecen al sector privado 
69%, mientras la población aportante del sector público 
representa el 31%. Realizando una evaluación por grupo 
etario se identifica que la población mayor a los 65 años, 
tiene un porcentaje superior en el sector público, esto 
debido a los asegurados pensionistas (848 mil frente a 
219 mil aportantes del sector privado) 
 

Gráfico N° 05: Población Aportante de EsSalud, según 
edad y sector económico - 2022 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Cifras en % 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
Rango de ingreso del titular según Base Imponible 
Declarada 
En el Gráfico N° 06 siguiente, se analiza la distribución de 
la cantidad de asegurado titulares, declarados en el año 
2022, clasificados según rango remunerativo declarado 
por sus entidades empleadoras. El detalle se presenta a 
continuación: 
 
Gráfico N° 06: Distribución de la Población Aportante 

según su nivel de ingreso de EsSalud - 2022 
 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Cifras en miles de aportantes / % 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 
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Se observa en el Gráfico N° 06, lo siguiente: 
 

• El 37.4% de los asegurados titulares son declarados con 
remuneraciones menores o iguales a S/ 1,025 (RMV 
vigente). 

• El 73.2% de la población titular es declarada con 
remuneraciones inferiores a S/ 2,000. 

• El 6.2% de la población titular es declarada con 
remuneraciones mayores o iguales a S/ 5,000. 

 

Gráfico N° 07: Distribución de la Población Aportante 
de EsSalud según Rango de ingreso y sexo - 2022 

 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Cifras en % 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 
 

Del Gráfico N° 07 se aprecia la distribución poblacional 
por rango de ingreso y sexo de los asegurados 
aportantes, que resume lo siguiente: 
 

• Del 37.4% de asegurados titulares que son declarados 
con remuneración igual o inferior a S/ 1,025 (RMV), el 
19.2% corresponde a hombres, mientras el 18.2% a 
mujeres. 

• El 73.2% de la población aportante que es declarada 
con una base imponible menor o igual a S/ 1,999, se 
aprecia que el 40.2% son hombres, mientras el 33.0% 
son mujeres.  

• Por otro lado, el 6.2% de la población aportante es 
declarada con una base imponible mayor o igual a S/ 
5,000, el 4.1% corresponde a hombres, mientras el 
2.1% a mujeres.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gráfico N° 08: Distribución de la Población Aportante 
de EsSalud según Rango de ingreso y Sector 

Público/Privado - 2022 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Cifra % 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 

En el siguiente Gráfico N° 08, se presenta la distribución 
de la población aportante según sector Público y Privado 
31.3% y 68.7%, respectivamente, clasificado por rango 
de ingresos y elaborado según base imponible declarada. 
Se observa lo siguiente: 
 

• En el caso del Sector Privado se muestra el rango de 
asegurados declarados con base imponible menor o 
igual a S/ 1,025. El 11.5% de los asegurados titulares 
declarados por entidades del Sector Público y el 
26.0% de los asegurados declarados por el sector 
privado, tienen ingresos iguales o menores a S/1,025. 

• Por otro lado, en el grupo de asegurados declarados 
con base imponible menor o igual a S/ 2,000 se 
destaca que el 22.5% de aportantes declarados 
corresponde al Sector Público, mientras que en el 
Sector Privado dicho rango abarca el 50.7% de los 
asegurados declarados. 

• El Sector Privado presenta una mayor proporción de 
asegurados declarados con bases imponibles en el 
rango de S/ 1,026 a S/ 4,999. Así, el 38.2% de los 
trabajadores declarados por el sector privado, se 
encuentra en dicho rango, mientras que en el caso del 
Sector Público alcanza el 18.1% de los asegurados son 
declarados en dicho rango remunerativo. 

• En el caso de aportantes que son declarados con 
bases imponibles mayores a S/ 5,000, se observa que 
en el sector público alcanzan el 1.8%, mientras que en 
el sector privado alcanza el 4.5%. 
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El Gráfico N°09 permite señalar las variaciones del año 
2022 respecto al año 2019 en resumen se indica lo 
siguiente: 
 

• Se debe destacar el crecimiento de los aportantes de 
Piura (+22%, 80,578 aportantes), Huancavelica 
(+23%, +12,654 aportantes) y Puno (+15%, +23,315 
aportantes). 

• Lambayeque crece en +13% (38,263 aportantes 
declarados); Cuzco +12% (30,392 aportantes 
declarados) y La Libertad crece en +7% (29,478 
aportantes declarados). 

• Moquegua y Madre de Dios, son los departamentos 
que presentan menor crecimiento de aportantes 
declarados.  

• En el caso de Moquegua, creció en +3% (1,886 
aportantes) y en caso de Madre de Dios +3% (699 
aportantes). 

 

Gráfico N° 09: Variación (%) de la Población Aportante 
de EsSalud según Departamento 2019 vs 2022 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Cifras: Escala Logarítmica base10, Var% del año 2019 vs 2022 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
En el Mapa N°01, se presenta la distribución de la 
población asegurada declarada por las entidades 
empleadoras en el año 2022, según departamento de 
adscripción del asegurado titular. 
 

Entre Lima y Callao se concentra el mayor porcentaje de 
titulares aportantes con el 45.6%, seguido por los 
departamentos de La Libertad y Piura con 6.1% y 5.8%, 
mientras que el departamento de menor concentración 
se identifica a Madre de Dios con el 5.7%. 
 

Respecto a los departamentos complementarios se 
expone lo siguiente: 
 

• Arequipa representa el 5.5% (424,388 titulares). 
• Lambayeque 4.3% (337,057 titulares). 
• Ica 3.9% (301,553 titulares) 
• Cusco 3.7% (285,532 titulares). 
•  Ancash 3.1% (243,910 titulares). 
• Junín 3.1% (241,229 titulares). 
• Cajamarca 2.7% (208,745 titulares). 
• Puno 2.3% (177,558 titulares). 
• Amazonas 0.7% (54,233 titulares) 
• Tumbes 0.6% (43,256 titulares). 
• Madre de Dios con 0.3% (24,514 titulares). 
 

Mapa 01: Distribución porcentual de población 
aportante EsSalud por Departamento de adscripción 

del titular 2022 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
El Gráfico N° 10 que se presenta a continuación, muestra 
la distribución de la población aportante según actividad 
económica para el año 2022. Al respecto cabe mencionar 
lo siguiente: 
 

La actividad “Administración Pública y Defensa; Planes 
de Seguridad Social de Afiliación Obligatoria” es la que 
tiene la mayor proporción de aportantes declarados con 
el 17.6%, seguido de “Intermediación Financiera” y 
“Actividades Inmobiliarias, Empresariales Y de Alquiler” 
con el 13.2% y 12.7% respectivamente del total 
declarado. 

0.6%
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Gráfico N° 10: Distribución de la Población Aportante 
de EsSalud según Actividad Económica 2022 

 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 

En referencia al crecimiento de la población titular 
clasificada según actividades económicas de las 
entidades empleadoras, se debe destacar la actividad de 
servicios sociales de salud y la de Agricultura, ganadería, 
caza y silvicultura, las que han alcanzado entre los años 
2019 al 2022, tasas de crecimiento equivalente al 24.1% 
y 20.4% respectivamente. 
 

Por otro lado, el gráfico permite observar, el crecimiento 
interanual de otras actividades económicas como 
“Intermediación financiera” (12.3%), y “Explotación de 
minas y canteras” (9.0%). 
 

También se pueden observar, actividades económicas 
que se han contraído. Tal es el caso de la actividad 
económica “Enseñanza” (-7.6) y “Otras actividades de 
servicios comunitarios, sociales y personales” (-8.6%).  
 
Dicha reducción de la actividad puede ser explicado en 
parte, por el efecto de la Pandemia por COVID 19, sobre 
todo en el caso de la enseñanza, dado que se 
implementó el cierre de centros educativos.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gráfico N°11: Crecimiento de la Declaración de 
Población Aportante según Actividad Económica  

2019 vs 2022 (Var%) 
 

 
Fuente: Planilla Electrónica- PDT PLAME 
Fecha de corte: 15.03.2023 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 
 
 

INGRESOS Y GASTOS 
 

En esta sección se analiza la evolución de los ingresos y 
gastos de EsSalud. Para este ejercicio se empleó la 
información reportada en los Estados Financieros 
Combinados auditados del periodo 2018 – 2021 y 
estados financieros preliminares del año 2022. 
 

Asimismo, a partir de los estados financieros 
institucionales, se estimó el índice de siniestralidad que 
corresponde a los ingresos por las aportaciones y los 
gastos operativos. 
 

Ingresos 
 

Con la información de ingresos de los estados 
financieros, se realizó el Gráfico N° 12, donde se observa 
la evolución de los ingresos brutos de EsSalud, para el 
periodo 2018 al 2022, observándose lo siguiente: 
 

• Un crecimiento promedio de ingresos totales de 
9.4% entre los años 2018 al 2022. 

• Al comparar los ingresos totales del periodo 2018 
respecto al 2022, estos alcanzan un crecimiento de 
43%. 

• El mayor crecimiento en el periodo antes señalado, 
ocurre entre los años 2020 y 2021, con una tasa de 
crecimiento de 13.3%. 
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Gráfico N°12: Evolución de los Ingresos de ESSALUD 
(2018-2022) 

 

 
Cifras en millones de soles / % 
Fuente: Estado de Ingresos y Gastos Combinados Auditados – 2021 - GCGF. Año 2022 cifras preliminares. 
-GCGF 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
En el Gráfico N° 13 se observa la composición de los 
ingresos percibidos institucionales, clasificados en 04 
grupos: Aportaciones Ley N° 26790, Ley N° 30478 
(Aporte 4.5% de CIC-AFP), Otras Aportaciones y Otros 
Ingresos. 
 

Sobre el particular debe señalarse los siguiente: 
 

• Durante los años 2018 y 2019 los ingresos por 
aportaciones han representado más del 90% de los 
ingresos de ESSALUD. A partir del año 2020, 
representan alrededor del 80%. 

• Para el año 2021 en comparación con el año anterior, 
los ingresos por la Ley N° 30478 se han incrementado 
en 77%. Estas transferencias únicas corresponden a 
fondos previsionales, con la finalidad de acceder a la 
cobertura de ESSALUD. 

• El concepto de otros ingresos, muestra un crecimiento 
importante, al pasar de representar el 2.1% de los 
ingresos en el año 2018 a 15.2% en el año 2020. Dichos 
porcentajes se explican por las trasferencias del 
Gobierno Central para enfrentar la pandemia por 
COVID 19 e ingresos por subsidios para la reactivación 
de las empresas (11% del total de ingresos del 2020). 
Se hace referencia a este concepto, debido a la 
importancia que muestra en los ingresos 
institucionales. 

• En los años 2021 y 2022 el concepto de otros ingresos 
continúa siendo importante dado que alcanzan el 
13.1% en el año 2021 y 11.4% en el año 2022.  

 
 

Gráfico N°13: Distribución de los Ingresos Brutos 
EsSalud (2018 – 2022) 

 
Cifras en millones de soles / % 
Aportaciones considera los ingresos por aportaciones de la Ley N° 26790 y otras aportaciones. 
Fuente: Estado de Ingresos y Gastos Combinados Auditados – 2021 - GCGF. Año 2022 cifras preliminares. 
-GCGF 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
Gastos Operativos 
 
En el gráfico N°14 se puede observar la evolución de los 
costos y gastos operativos de EsSalud, para el periodo 
2018 - 2022, los cuales muestran un crecimiento 
promedio de alrededor de 10%. 
 
Cabe precisar que la información del gráfico siguiente, no 
considera los gastos financieros, ni las obligaciones 
previsionales de ESSALUD. 
 

Gráfico N°16: Evolución de los Costos y Gastos 
operativos de EsSalud (2018 – 2022) 

 

 
Cifras en millones de soles / % 
Fuente: Estado de Ingresos y Gastos Combinados Auditados – 2021 - GCGF. Año 2022 cifras preliminares. 
-GCGF 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 
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Déficit y Siniestralidad 2018 – 2022 
 
Es necesario mencionar que, para el cálculo de la 
siniestralidad y el déficit se consideraron las cifras de 
ingresos y gastos que se detallan en el siguiente cuadro 
N° 02, obtenidos a partir de la información registrada en 
el Estado de Ingresos y Egresos combinados de ESSALUD.  
 

Cabe precisar que el presente indicador no considera los 
gastos/ingresos financieros, ni las inversiones. El 
indicador de siniestralidad ha sido calculado para dos 
escenarios, en función a considerar el Gasto por 
Pensiones que asume ESSALUD de los regímenes D.L. N° 
20530 y D.L. N° 18846: 
 

• Sin Obligaciones Previsionales, se alcanza una 
siniestralidad operativa 98%. Todos los indicadores 
para el periodo 2018 – 2022, están por debajo de 
100%, sin embargo, esta siniestralidad es alta, 
considerando las alcanzadas por las EPS1 (84.4%). 

• Con Obligaciones Previsionales, en este caso se 
obtiene una siniestralidad promedio de 103.2%. 

 

El detalle de la información se presenta a continuación: 
 

Cuadro N° 2: Déficit/Superávit y Siniestralidad 
Sin y Con Obligaciones Previsionales 

 
Cifras en millones de soles / % 
Fuente: Estado de Ingresos y Gastos Combinados Auditados – 2021 - GCGF. Año 2022 cifras preliminares. 
-GCGF 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
Proyección de la Siniestralidad estimada 
El gráfico N° 17, muestra la evolución de los ingresos y 
gastos (sin obligaciones previsionales ni ingresos/gastos 
financieros) anuales de EsSalud, en el cual se observa la 
proyección estimada para los periodos 2022 y 2023. Los 
resultados permiten inferir que la siniestralidad presenta 
un incremento porcentual del 0.49%, representando un 
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riesgo para EsSalud, sino hubiera la presencia del rubro 
de otros ingresos, que está conformado básicamente por 
las transferencias del Gobierno Central para la atención 
de pacientes con COVID 19. 
 

Gráfico N°17: Proyección de los ingresos y gastos Sin 
Obligaciones Previsionales (2023 – 2024) 

 
Cifras en millones de soles / % 
Fuente: Estado de Ingresos y Gastos Combinados Auditados – 2021 - GCGF. Año 2022 cifras preliminares. 
-GCGF 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 

En el siguiente Grafico se presenta los resultados 
financieros, pero incluido los gastos previsionales 
asumidos por ESSALUD. 
 

Gráfico N°17: Proyección de los ingresos y gastos Sin 
Obligaciones Previsionales (2023 – 2024) 

 

 
Cifras en millones de soles / % 
Fuente: Estado de Ingresos y Gastos Combinados Auditados – 2021 - GCGF. Año 2022 cifras preliminares. 
-GCGF 
Elaboración: OEGRS-GCSPE 

 
 
 

Periodo 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Ingresos 10,156 10,889 11,364 11,099 12,890 14,087
Otros Ingresos 219.2 232.9 646.3 1,992.8 1,945.0 1,817.4
Total de Ingresos 10,375 11,122 12,011 13,092 14,835 15,904
Costos y gastos administrativos 10,731.9 11,466.4 12,458.8 13,629.4 15,048.6 15,003.7
Otros gastos 02.0 01.6 08.6 25.8 14.1 06.6
Gastos por pensiones D.L 
20530
Y D.L 18846

(735.8) (656.9) (625.4) (609.8) (606.3) (608.1)

Total de Costos y Gastos 9,998.1 10,811.2 11,842.0 13,045.4 14,456.4 14,402.2

Superávit/Déficit 376.8 311.1 168.7 46.7 378.6 1,502.1
Siniestralidad 96.4% 97.2% 98.6% 99.6% 97.4% 90.6%

Superávit/Déficit -359.0 -345.8 -456.7 -563.2 -227.8 894.0
Siniestralidad 103.5% 103.1% 103.8% 104.3% 101.5% 94.4%

Sin Obligaciones Previsionales

Con Obligaciones Previsionales
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CONCLUSIONES 
 

• La declaración de población aportante muestra 
signos de recuperación, como parte del crecimiento 
poblacional y los indicios de reactivación económica 
del país post pandemia.  

• Si bien la siniestralidad de ESSALUD sin obligaciones 
previsionales está alrededor de 95%, se debe 
implementar estrategias que permitan mejorar 

dichos indicadores de siniestralidad, para garantizar 
la sostenibilidad financiera a corto y largo plazo, así 
como la ampliación de la oferta prestacional a través 
de la consolidación de nueva infraestructura 
asistencial. 
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