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Área de Supervisión y 

Gestión del Servicio 

Educativa 

San Borja, 12 de enero 2021. 

OFICIO MÚLTIPLE  N° 00007-2021/MINEDU/VMGI/DRELM/UGEL07-ASGESE  
 
Señores 
Directores de las Instituciones Educativas de EBR de la jurisdicción de la UGEL 07. 
 
Presente.- 
 

Asunto      : Comunica asistencia al taller de capacitación organizado por la DRELM. 
 
Referencia             : MEMORANDUN MÚLTIPLE N° 009-2021-MINEDU/VMGI-DRELM-OSSE 
       SINAD N° 0002103-2021. 
 
De mi consideración: 
 
Tengo el agrado de dirigirme a ustedes, en atención a lo dispuesto en la  Resolución Vice  Ministerial N° 273 -2020-
MINEDU  aprobando el documento normativo denominado “Orientaciones para el desarrollo del Año Escolar 2021 
en  Instituciones Educativas y Programas Educativos de Educación Básica”. 
 
En el marco del Buen Inicio del Año Escolar 2021 se ha previsto  la realización de Talleres de capacitación virtual  
de información que contribuya a mejorar las condiciones del servicio educativo sobre Infraestructura y matrícula, de 
acuerdo al siguiente detalle: 
 
Fecha  :             miércoles 13 enero de 2021 
Horario  :             10.30 – 12.30 am. 
Convocados :       Directores de IIEE 
Enlace TEAMS : http://bit.ly/39djw5U 
 
Se suscribe el presente documento en merito a las atribuciones y facultades delegadas por la Directora de la Unidad 
de Gestión Educativa Local N° 07 – San Borja, Lic. Gloria María Saldaña Usco, en atención a la Resolución 
Directoral UGEL.07 N° 003-2021 
 
Sin otro particular, hago propicia la ocasión para expresarle las muestras de mi especial consideración y estima. 
 

Atentamente, 
 
 
 
 
 
 
 

Lic. JAIME WUILDER JIMÉNEZ CASTILLO 

Jefe del Área de Supervisión y Gestión del Servicio Educativo  

Unidad de Gestión Educativa Local Nº 07 
JWJC/J.ASGESE 

LATC/Secret.-J-ASGESE 

12/01/2021 11:31 a. m. 

http://bit.ly/39djw5U
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FICHA TÉCNICA DE EVALUACIÓN DE INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA PARA CONDICIONES MÍNIMAS 
CONTEXTO ESTADO DE EMERGENCIA POR COVID-19 

 
 

1. DATOS INFORMATIVOS DE LA INSTITUCIÓN EDUCATIVA/INSTITUTO DE EDUCACIÓN SUPERIOR 

Código Local        Fecha (dd/mm/aaaa) ____ / _____ / 2021 
 

Número/ 
Nombre de la IE/IES 

 

 Distrito  
  

 UGEL  Red  
  

Modalidad 
EBR EBE EBA ETP IES Turnos que atiende la 

IE/IES 

M T N 

        

2. DATOS DEL DIRECTOR/A 

Cargo Director Designado  Director encargado  Subdirector  Otro, especifique:  

Nombres y Apellidos  DNI Nº         

Teléfono celular Nº  Correo electrónico  

*Actualice su información en Datos de la IE en Mundo IE 

 

3. CANTIDAD DE PERSONAL Y ESTUDIANTES DE LA IE/IES 
 

3.1. EBR- Personal y estudiantes de la IE. Registre la cantidad según sexo (estudiantes precargado automáticamente) 
 

Personal 
IE Inicial Primaria Secundaria 

Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL 

Directivo    
 

Personal no docente    

 

CAE (Padres de familia)        

Personal Docente          

Estudiantes 
Turno mañana          

Turno tarde          

 
3.2. EBE- Personal y estudiantes del CEBE. Registre la cantidad según sexo (estudiantes precargado automáticamente) 

Personal 
CEBE Inicial Primaria 

Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL 

Directivo    
 

Personal no docente    

 

Personal docente y jerárquico.       

CAE (Padres de familia)       

Estudiantes 
Turno mañana       

Turno tarde       

 

3.3. EBA/ETP/IES Personal y estudiantes del CEBA/CETPRO/IES. Registre la cantidad según sexo (estudiantes precargado 
automáticamente) 

Personal 
CEBA CETPRO IES 

Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL Hombre Mujer TOTAL 

Directivo          

Personal no docente          

Personal docente y jerárquico.          

Estudiantes 

Turno mañana          

Turno tarde          

Turno noche          
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4. DATOS DEL TERRENO DE LA IE 

 

4.1. ¿En qué terreno se encuentra funcionando?  
(marcar solo una opción con una x) 

 

4.2.  ¿Se encuentra saneado? 

Terreno propio (    ) SI  

 

NO  

Albergado en otra institución educativa: 
__________________________________ 
Código de local _____________________ 

(    ) Partida electrónica Área del terreno 

En local de la comunidad (    )   

 

 
5. ACCESO A SERVICIOS DE AGUA, ALCANTARILLADO (DESAGÜE), ENERGÍA ELÉCTRICA E INTERNET 

5.1. Abastecimiento del servicio de agua y alcantarillado de terreno propio 
 La información registrada en esta sección es referente al terreno propio, esté o no en funcionamiento por la IE/IES: 

 

5.1.1. AGUA 
 

A. TIPO DE ABASTECIMIENTO SI NO B.  FRECUENCIA DE ABASTECIMIENTO  

Red pública suministro propio   Todos los días SI  NO  

Red pública suministro terceros   C. ALMACENAMIENTO SI  NO  

Red pública clandestina   Tanque elevado (    ) Pozo (Cisterna) (    ) 

Pilón de uso público   
Volumen 
Operativo 

 Volumen Operativo  

Camión cisterna o similar   En buen estado  En buen estado  

Río, acequia, manantial o similar   En mantenimiento  En mantenimiento  

Sin acceso   Inoperativo  Inoperativo  

* La suma de las cantidades que se registren para cada aspecto debe ser 
igual a la cantidad total Cantidad Total  Cantidad Total  

 
OBSERVACIONES: 

 
 
 
 

 
 

5.1.2. ALCANTARILLADO O DESAGÜE 
 

 

A.  TIPO DE ABASTECIMIENTO 
 

SI NO 

 
 

Red pública 
  

Buen estado  Mantenimiento  Inoperativo 
 

Red pública clandestina 
   

Pozo séptico (biodigestor) 
  Cantidad de 

pozos sépticos 

 
 

En buen 
estado                    

 En Mantenimiento     Inoperativo  

Otros    La suma de las cantidades que se registren para cada aspecto debe ser igual a la cantidad total de pozos 
sépticos. 

Sin acceso   

 
OBSERVACIONES: 
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5.2. Abastecimiento del servicio de agua y alcantarillado de terreno en el cual se encuentra albergado 
  

La información registrada en esta sección es referente al local en el que se encuentra albergada la IE/IES.  De contar con terreno 
propio, no deberá registrar esta sección. 

 

5.2.1. AGUA 
 

D. TIPO DE ABASTECIMIENTO SI NO E.  FRECUENCIA DE ABASTECIMIENTO  

Red pública suministro propio   Todos los días SI  NO  

Red pública suministro terceros   F. ALMACENAMIENTO SI  NO  

Red pública clandestina   Tanque elevado (    ) Pozo (Cisterna) (    ) 

Pilón de uso público   
Volumen 
Operativo 

 Volumen Operativo  

Camión cisterna o similar   En buen estado  En buen estado  

Río, acequia, manantial o similar   En mantenimiento  En mantenimiento  

Sin acceso   Inoperativo  Inoperativo  

* La suma de las cantidades que se registren para cada aspecto debe ser 
igual a la cantidad total Cantidad Total  Cantidad Total  

 
OBSERVACIONES: 

 
 

 

 
 

5.2.2. ALCANTARILLADO O DESAGÜE 
 

 

B.  TIPO DE ABASTECIMIENTO 
 

SI NO 

 
 

Red pública 
  

Buen estado  Mantenimiento  Inoperativo 
 

Red pública clandestina 
   

Pozo séptico (biodigestor) 
  Cantidad de 

pozos sépticos 

 
 

En buen 
estado                    

 En Mantenimiento     Inoperativo  

Otros    La suma de las cantidades que se registren para cada aspecto debe ser igual a la cantidad total de pozos 
sépticos. 

Sin acceso   

 
OBSERVACIONES: 
 
 

 

6. DATOS DE LA INFRAESTRUCTURA EXISTENTE EN LA IE/IES 

6.1. Determinación de secciones por nivel y turno (Las cantidades se precargarán automáticamente para que las modifique de 

ser necesario) 

DESCRIPCIÓN 
EBR EBE EBA ETP 

IES 
Inicial Primaria Secundaria Inicial Primaria Inicial Intermedio Avanzado Básico Medio 

NÚMERO 
DE 

SECCIONES  

TURNO MAÑANA           

 

TURNO TARDE           

 

TURNO NOCHE           

 

TOTAL DE SECCIONES POR 
NIVEL/CICLO (A) 
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6.2. Situación actual de las aulas en riesgo de la institución educativa por aulas (consignar cantidades) 
 

DESCRIPCIÓN TOTAL* 
EBR EBE EBA ETP 

IES 
Inicial Primaria Secundaria Inicial Primaria Inicial Intermedio Avanzado Básico Medio 

LADRILLO Y/O CONCRETO INHABITABLES              

OTROS MATERIALES INHABITABLES             

(A) Total aulas Inhabitables   

(B) Total aulas atendidas por PRONIED    

(C) Total de aulas pendientes por atender 
(C= A-B) 

  

Observación  

* La columna de Total no siempre será la sumatoria de las demás columnas, dado que hay IIEE que comparten infraestructura entre sus niveles o con otra 
modalidad. 

 

 

6.3. Información de demolición de las aulas inhabitables: En esta sección deberá registrar la cantidad de aulas de 
ladrillo y/o concreto inhabitables.  

 

DESCRIPCIÓN TOTAL* 
EBR EBE EBA ETP 

IES 
Inicial Primaria Secundaria Inicial Primaria Inicial Intermedio Avanzado Básico Medio 

Programadas 2020 y que aún no 
han sido demolidas 

            

Programadas 2021             

Sin programación de demolición             

* El total debe ser igual a la cantidad registrada de aulas de ladrillo y/o concreto inhabitables, registrada en la tabla 6.2. 
 

 

6.4. Información de aulas prefabricadas PRONIED (consignar cantidades): En esta sección deberá registrar la cantidad de 

aulas de aulas pendientes por atender. 
 

DESCRIPCIÓN TOTAL* 
EBR EBE EBA ETP IES 

Inicial Primaria Secundaria Inicial Primaria Inicial Intermedio Avanzado Básico Medio  

Aulas programadas 2020 y que 
aún no han sido instaladas 

 
 

         
 

Programadas 2021  
 

         
 

Sin programación  
 

         
 

* El total debe ser igual a la cantidad total de aulas pendientes por atender, registrada en la tabla 6.2. 
 

 
 

6.5. Mobiliario escolar 
 

Mobiliario Escolar (Marcar con un X) SI CANTIDAD* NO 

1. ¿Tiene mobiliario en mal estado?   
 

2. ¿Requiere mobiliario por incremento de estudiantes?    
 

3. ¿Se ha registrado en la plataforma SISME del PRONIED?  
(Responder este ítem sólo si respondió SI en alguno de los ítems 1 y 2) 

  
 

* Sólo si, la respuesta es SI en los Ítems 1 y 2, registrar la cantidad 
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7. SERVICIOS HIGIÉNICOS 

7.1. Descripción de los aparatos sanitarios 
 

EBR: En caso el local escolar sea compartido con un EBE, EBA o ETP y ambas modalidades compartan los servicios higiénicos, se deberá 

registrar la información únicamente en la tabla de EBR (para evitar duplicidad). De lo contrario cada modalidad registrará la información de 

servicios higiénicos en la tabla correspondiente a su modalidad. 

EBA: En caso el local escolar sea compartido con un ETP y ambas modalidades compartan los servicios higiénicos, se deberá registrar la 

información únicamente en la tabla de EBA (para evitar duplicidad). De lo contrario cada modalidad registrará la información de servicios 

higiénicos en la tabla correspondiente a su modalidad. 

 

A. EBR 
 

SERVICIOS 
HIGIÉNICOS 

NIVEL INICIAL NIVEL PRIMARIA Y SECUNDARIA 

A. 
 

CANTIDAD TOTAL 
DE APARATOS 

EXISTENTE 

B. 
 

CANTIDAD DE 
APARATOS NO 
OPERATIVOS 

C. 
 

CANTIDAD DE 
APARATOS 

SANITARIOS EN 
ESPACIOS 

INHABITABLES 
Y/O EN ALTO 

RIESGO 

A. 
 

CANTIDAD TOTAL 
DE APARATOS 

EXISTENTE 

B. 
 

CANTIDAD DE 
APARATOS NO 
OPERATIVOS 

C. 
 

CANTIDAD DE 
APARATOS 

SANITARIOS EN 
ESPACIOS 

INHABITABLES 
Y/O EN ALTO 

RIESGO 

TIPO DE APARATOS 
SANITARIOS 

H M H M H M H M H M H M 

Inodoros             

Lavatorios              

L. Corrido*             

Urinarios  
 

 
 

        

U. Corrido**       

Describir el estado de las instalaciones sanitarias y conexiones:  
Bueno (        )                Regular   (        )   Malas condiciones (        )   Ninguno (         )  

(*)    Para los lavatorios corridos consignar el número de grifos 
(**)   Para los urinarios corridos se considerarán 60 cm / usuario 
 

B. EBE 

SERVICIOS HIGIÉNICOS 

NIVEL INICIAL Y PRIMARIA 

A. 
 

CANTIDAD TOTAL DE 
APARATOS EXISTENTE 

B. 
 

CANTIDAD DE APARATOS NO 
OPERATIVOS 

C. 
 

CANTIDAD DE APARATOS 
SANITARIOS EN ESPACIOS 

INHABITABLES Y/O EN ALTO RIESGO 

TIPO DE APARATOS SANITARIOS H M H M H M 

Inodoros       

Lavatorios        

L. Corrido*       

Urinarios  
 

 
 

  

U. Corrido**    

Describir el estado de las instalaciones sanitarias y conexiones:  
Bueno (         )                Regular   (        )   Malas condiciones (        )   Ninguno (         )  

(*)    Para los lavatorios corridos consignar el número de grifos 
(**)   Para los urinarios corridos se considerarán 60 cm / usuario 
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C. EBA  

SERVICIOS HIGIÉNICOS 

CICLO INICIAL, INTERMEDIO Y AVANZADO 

A. 
 

CANTIDAD TOTAL DE 
APARATOS EXISTENTE 

B. 
 

CANTIDAD DE APARATOS NO 
OPERATIVOS 

C. 
 

CANTIDAD DE APARATOS 
SANITARIOS EN ESPACIOS 

INHABITABLES Y/O EN ALTO 
RIESGO 

TIPO DE APARATOS SANITARIOS H M H M H M 

Inodoros       

Lavatorios        

L. Corrido*       

Urinarios  
 

 
 

  

U. Corrido**    

Describir el estado de las instalaciones sanitarias y conexiones:  
Bueno (       )                Regular   (        )   Malas condiciones (        )   Ninguno (         ) 

(*)    Para los lavatorios corridos consignar el número de grifos 
(**)   Para los urinarios corridos se considerarán 60 cm / usuario 

 

D. ETP/IES 

SERVICIOS HIGIÉNICOS 

CETPRO/IES 

A. 
 

CANTIDAD TOTAL DE 
APARATOS EXISTENTE 

B. 
 

CANTIDAD DE APARATOS NO 
OPERATIVOS 

C. 
 

CANTIDAD DE APARATOS SANITARIOS 
EN ESPACIOS INHABITABLES Y/O EN 

ALTO RIESGO 

TIPO DE APARATOS SANITARIOS H M H M H M 

Inodoros       

Lavatorios        

L. Corrido*       

Urinarios  
 

 
 

  

U. Corrido**    

Describir el estado de las instalaciones sanitarias y conexiones:  
Bueno (        )                Regular   (        )   Malas condiciones (        )   Ninguno (         )  

(*)    Para los lavatorios corridos consignar el número de grifos 
(**)   Para los urinarios corridos se considerarán 60 cm / usuario 

 

7.2. Resumen de requerimiento de aparatos sanitarios  
 

APARATOS SANITARIOS 
EN TODO EL LOCAL 

TOTAL* 

EBR EBE EBA ETP 

IES 

Inicial Primaria Secundaria Inicial Primaria Inicial Intermedio Avanzado Básico Medio 

Inodoros 

 

          

 

Lavatorios 

 

          

 

Urinarios 

 

          

 

                    * La columna de Total no siempre será la sumatoria de las demás columnas, dado que hay IIEE que comparten infraestructura entre sus niveles o con otra 
modalidad. 
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7.3. Disponibilidad de terreno 
 

7.3.1. Disponibilidad de terreno para baños portátiles* 
 

Indicar si existe área disponible  

SI (      ) Se puede instalar la cantidad total de baños portátiles requeridos ** 

PARCIAL (      ) Solo se puede instalar ………… baños portátiles 

NO (      ) No se puede instalar los Baños portátiles al interior de la I.E. 

* El espacio disponible no debe obstaculizar zonas de concentración en caso de sismos 
** La cantidad de baños portátiles requeridos se considera en función al total de inodoros registrados en la tabla:  Resumen de requerimiento de aparatos sanitarios 

 
 

7.3.2. Disponibilidad de terreno para instalación de carpas y/o módulos pre fabricados* 

 

Indicar si existe área disponible  

SI (      ) Se puede instalar la cantidad total carpas y/o módulos requeridos** 

PARCIAL (      ) Solo se puede instalar ………… carpas y/o módulos 

NO (      ) No se puede instalar las carpas y/o módulos al interior de la I.E. 

* El espacio disponible no debe obstaculizar zonas de concentración en caso de sismos y debe medir 13 metros de largo x 10.20 metros de ancho. 
** La cantidad de carpas y/o módulos requeridos se considera en función al total de aulas pendientes por atender registradas en la tabla: Situación actual 
de las aulas en riesgo de la Institución Educativa por aulas. 
 

8. DATOS DEL INGRESO AL LOCAL 

El criterio para colocar un lavadero fijo es la existencia de (o factibilidad de instalar) un punto de agua y un punto desagüe en la 
zona cercana al ingreso donde se plantea colocar el lavadero. Cuando no exista la posibilidad (motivos diversos) o sea muy 
complejo instalar dichas instalaciones sanitarias, se deberá preferir el colocar lavaderos portátiles. 

DESCRIPCIÓN TOTAL 

1. Número de puertas en ingresos y /o salidas  

2. ¿Cuántas puertas tienen lavaderos?  

3. Los ingresos cuentan con espacio para construir lavaderos fijos. SI NO 

4. Los ingresos cuentan con espacio para lavaderos portátiles.  
Se sugiere contar con un área libre de 3 m x 2.60 m por cada Lavamanos a instalar, siendo el área que 
ocupa el Lavamanos para su correcto funcionamiento y manipulación (instalación y mantenimiento) de 
7.80 m2, incluido el equipo y área de uso (según carpeta técnica elaborada por PRONIED). 

SI NO 

5. ¿Cuenta con lavamanos en áreas internas del local educativo (patio, pasillo, otros)? 
Sólo si responde SI, completar los sub ítems. 

SI NO 

5.1. Número de lavamanos en el patio  

5.2. Número de lavamanos en pasadizos, pasillos  

OBSERVACIONES 
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9. PROYECCIÓN DE GASTOS PARA EL BIAE 2021: En esta sección se puede marcar más de una opción 

ASPECTOS 
Recursos 
Propios IE 

PRONIED UGEL 
Mantenimiento 

2020 
Mantenimiento 

2021 
APAFA MUNICIPALIDAD ONG 

EMP. 
PRIVADA 

EMERGENCIA 
SANITARIA OTRO 

Acceso a agua    
 

     
 

 

Mantenimiento y 
almacenamiento de 
Agua: Tanques 
Elevados y Cisterna 

   

 

     

 

 

Acceso a 
alcantarillado 
(desagüe) 

   

 

     

 

 

Mantenimiento y 
clausura de pozo 
séptico y biodigestor 

   

 

     

 

 

Déficit de aulas para 
atender la necesidad 
del número de 
secciones 

   

 

     

 

 

Déficit de Mobiliarios    
 

     
 

 

Déficit de aparatos 
sanitarios en la 
institución educativa 

   

 

     

 

 

Construcción de 
lavaderos 

   

 

     

 

 

Implementación de 
lavaderos portátiles 

   

 

     

 

 

10. KIT DE HIGIENE: RM N° 469 

Monto de mantenimiento 2020-
3 / kits de higiene 

¿De su monto asignado, cuanto ha 
gastado? 

¿Cuenta con kits de higiene en 
su local educativo? 

¿Tiene espacio seguro, para 
almacenar sus kits de 

limpieza?  

(PRECARGADO)  SI  NO  SI  NO  

Si NO ejecutó la compra el 100% del monto asignado. Indique ¿Por qué? 

 

 

11. DECLARACIÓN JURADA 

YO, ………………………………………………………………………………………………………………, identificado con DNI N° 

………………………………, con el cargo de Director (a) de la IE 

……………………………………………………………………………………………………………………………………, declaro bajo juramento 

que toda la información que se encuentra registrada en la presente ficha técnica está validada por mi persona para el uso del desarrollo de 

las labores pedagógicas de la institución educativa a mi cargo. 

 

 

………………………………………………….. 

Sello y firma del Director(a) / Informante autorizado de la IE/IES 
 

Nombre:  

Cargo  

Teléfono:  

Correo:  
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