N° 9057
Jueves 10 de octubre de 2019 N° 9057
Acta de la sesion ordinaria numero 9057, celebrada por la Junta Directiva de la Caja Costarricense
de Seguro Social, a las nueve horas con ocho minutos del jueves 10 de octubre de 2019, con la
asistencia de los sefiores: Presidente Ejecutivo, Dr. Macaya Hayes; Vicepresidenta, Bach. Abarca
Jiménez. Directores: Dra. Solis Umafia, Dr. Devandas Brenes, Dr. Salas Chaves, Agr. Steinvorth
Steffen; Auditor a.i., Lic. Sanchez Carrillo; Dr. Cervantes Barrantes, Gerente General y Lic. Alfaro
Morales, Subgerente Juridico. Toma el acta Ing. Carolina Arguedas Vargas, Secretaria Interina.
Las directoras Alfaro Murillo y Jiménez Aguilar retrasaran su llegada a esta sesion.
El director Loria Chaves retrasara su llegada a esta sesion.
ARTICULO 1°
Comprobacién de quérum segun consta en el encabezado del acta de esta sesion.

ARTICULO 2°

Consideracion de la agenda distribuida para la sesion de esta fecha, que seguidamente se transcribe,
en forma literal:

)  “Reflexion.
I1) Aprobacion actas de la sesion nimero 9051 y 9052.

I11) Correspondencia.

IVV) Junta Directiva.

a. Protocolo de la sesion.
b. Capacitacion.

V)  Presidencia Ejecutiva.
a) Direccion de Actuarial y Econdmica: Oficio N° DAE-1144-2019 (PE-2502-2019), de
fecha 24 de setiembre de 2019: presentacion Valuacion Actuarial del Seguro de Salud-

2017.

b) Disfrute de vacaciones del sefior Presidente Ejecutivo del 25 al 29 de noviembre de
20109.

c) Delegacion para participacion de comisiones técnicas AISS, Oficio CENDEISSS
7505-20109.
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VI) Asamblea de accionistas de la Operadora de Pensiones Complementarias y de
Capitalizacion Laboral de la CCSS (OPC CCSS S. A.), numero 72: sustitucion por
renuncia:

a) MSc. Maria de los Angeles Alfaro Murillo cc: Marielos Alfaro Murillo, quien
renuncio a partir del 11 de octubre de 2019, al puesto Vocal uno de la OPC-CCSS
S. A

b) Lic. Adolfo Gutiérrez Jiménez, quien renuncié a partir del 31 de octubre de 2019,
al puesto de Presidente de la OPC-CCSS S.A.

VII) Comité de Riesgos para los Fondos Institucionales.

a) Oficio N° CR-38-2019, de fecha 27 de junio de 2019: atencion articulo 52°, de la
sesion N° 8985: propuesta “Declaracion del apetito del riesgo del Régimen de
Invalidez, Vejez y Muerte”; anexa la nota N° DAE-0510-2019 del 09-05-2019.

VI1Il)Gerencia General.

a) Oficio N° GG-1732-2019, de fecha 7 de octubre de 2019: propuesta dictado del acto
final de la licitacion publica N° 2019LN-000001-0001100015 Convenio Marco
“Equipo de computo, impresion y proyeccion”; anexa oficio DTIC-6024-2019.

b) Presentacidn de informe ejecutivo: Avance de revision y sistematizacion de la
normativa aplicable en materia docente en la CCSS.

IX) Gerencia de Infraestructura y Tecnologias.

a) Oficio N° GIT-1406-2019 (GG-1769-2019) de fecha 08 de octubre, 2019: solicitud
de autorizacion para compra de tiquetes aéreos, hospedaje y alimentacién para
expositores de la Semana de Innovacién y Excelencia Tecnoldgica en Salud.

X) Gerencia Administrativa.
Contratacion administrativa

a) Oficio N° GA-1126-2019 (GG-1610-2019), de fecha 23 de setiembre de 2019:
propuesta adjudicacion licitacion publica 2019LN-000002-1161 “Adquisicion de
vehiculos™.

b) Oficio N° GA-1102-2019, de fecha 18 de setiembre de 2019: complemento oficio
GA-1164-2019 (GG-1685-2019), de fecha 1° de octubre de 2019: propuesta
Convenio de Cooperacion entre CCSS-Ministerio de Seguridad Publica (MSP) por
concepto de traslado aéreo de pacientes a nivel nacional en condiciones criticas de
salud”.
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XI)  Gerencia Medica:

a) Oficio N° GM-AG-13404-2019 (GG-1771-2019), de fecha 09 de octubre de 2019:
solicita excluir de agenda: oficio N° GM-AG-12078-2019 (GG-1657-2019), de fecha 24
de setiembre de 2019: propuesta de declaratoria de inviabilidad estudios PET SCAN CT,
para los hospitales México, San Juan de Dios, Calderén Guardia, Max Peralta, Nacional
de Nifios y San Vicente de Paul.

XI1) Gerencia de Logistica.

Contratacion administrativa:

a) Oficio N° GG-1735-2019, de fecha 7 de octubre de 2019, traslada los oficios que en
adelante se detallan, firmados por la sefiora Gerente a.i. de Logistica, que contiene las
propuestas para su respectiva adjudicacion:

1) GL-1328-2019: Compra Directa N° 2019CD-000060-5101: adquisicion Vacuna
Neumococcica Conjugada 13-valente (Proteina Difteria CRM1g7), suspension estéril,
inyectable, frasco ampolla con 0,5 ml, para dosis Unica 6 jeringa prellenada con 0,5 ml,
cddigo: 1-10-44-4900: unica oferta, Organizacion Panamericana de la Salud: item dnico:
140.000 frascos ampolla, precio unitario de $14,285418.

2) GL-1329-2019: Licitacion Publica N° 2019LN-000009-5101: adquisicion de Sets de
dialisis peritoneales domiciliares: oferta Unica, en plaza a favor de la empresa
NUTRICARE S.A.

3) GL-1330-2019: Compra de Medicamentos N° 2019ME-000033-5101: adquisicion de
Warfarina Sédica 1mg. y 5 mg, oferta unica, en plaza, a favor de la empresa APOTEX
Costa Rica S.A.:

4) GL-1331-2019: Licitacion Publica N° 2019LN-000020-5101: adquisicion Complejo
Coagulante Anti-Inhibidor 500 Ul (Sinonimo: Actividad de desviacién del inhibidor del
Factor VIII), Polvo liofilizado estéril, frasco ampolla con 20 ml.: item Unico: 4.000
frascos, precio unitario $495,00 cada frasco, a favor de la oferta Unica, en plaza, SHIRE
Biotech Costa Rica S.R.L.

5) GI-1421-2019: solicitud declaratoria de infructuosa concurso N° 2017CD-000075-
5101: tramitado con fundamento al articulo 2 bis de la Ley de Contratacién
Administrativa, el articulo 138 (actual 146) del Reglamento a esa misma Ley y con la
autorizacion de la Contraloria General de la Republica de realizar la contratacion directa
concursada mediante resolucion DCA-3188 (Oficio 17159) del 21 de diciembre del 2016
y Resolucion DCA-1159 (Oficio 06383) del 06 de junio del 2017, , para la “Contratacion
de 38 médicos especialistas en radiologia e imagenes médicas para la elaboracion, reporte
e interpretaciéon de ultrasonidos a nivel nacional, en las diferentes divisiones
administrativas de la CCSS.”, Codigo Institucional: 0-06-10-0420.
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6) GL-1422-2019: 2019LN-000007-5101: promovida para la adquisicion de
Enoxaparina Sédica 40 mg. y 80 mg.

7) GI-1423-2019: 2019L.N-000034-5101: promovida para la adquisicion de Sistemas de
fijacion para fracturas.

XII) Propuesta definir fecha para realizar una sesion extraordinaria con los siguientes
temas:

A) Gerencia General.

a) Oficio N° GG-0701-2019, de fecha 13 de junio de 2019: atencion articulo 15°, de la
sesion N° 9035: informe ejecutivo en relacidn con la contratacion de servicios de salud
por medio de proveedores externos (terceros); anexa DRSS-FISSCT-1113-2019.

b) Direccion de Prestaciones Sociales

Proposiciones de las (0s) sefioras (es) Directores:

Directora Abarca Jiménez:

En relacion con el tema que tenemos sobre la sostenibilidad de pensiones, entonces, me parece
conveniente hacer una Junta, solo para ver el tema de pensiones si estan de acuerdo.

Doctor Macaya Hayes:

Ese tema ya casi viene, tal vez la semana entrante, la VValuacion Actuarial del Régimen de Invalidez,
Vejez y Muerte.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a don Christian.

El director Steinvorth menciona la carta enviada a la Secretaria de la Junta Directiva
solicitada, y la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA trasladar el tema a la
atencion de la Gerencia Médica.

La sefiora Ing. Arguedas Vargas, informa sobre la solicitud, via correo electronico, de la Directora
Alfaro Murillo, en el cual solicita que se reprograme (préxima semana) la convocatoria de la
Asamblea de Accionistas de la OPCCSS, con el fin de contar con la propuesta de candidatos de
UCCAERP para las sustituciones en la Junta Directiva de la OPCCSS.

Por tanto, se acoge la propuesta antes descrita.

Ingresan al salon de sesiones el Director Loria Chaves y la directora Alfaro Murillo.
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ARTICULO 3°
Se somete a consideracion y se aprueba el acta de la sesion numero 9051, con la salvedad de que
la directora Jiménez Aguilar y el director Devandas Brenes no participan de esta aprobacién por
cuanto no participaron en esa sesion.
Se somete a consideracion y se aprueba el acta de la sesion numero 9052, con la salvedad de que
los directores Devandas Brenes, Abarca Jiménez y Salas Chaves no participan de esta aprobacion
por cuanto no participaron en esa sesion.

Ingresa al salén de sesiones la Directora Jiménez Aguilar.

ARTICULO 4°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.

ARTICULO 5°

“De conformidad con el dictamen legal numero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo”.

ARTICULO 6°

Se tiene a la vista el oficio N° DJ-02715-2019, de fecha 16 de setiembre del afio 2019, suscrito por
el Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Subdirector Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe a.i.
del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Johanna Valerio Arguedas, abogada
de la Direccion Juridica, en el que atienden lo resuelto en el articulo 11° de la sesién N° 9033 del
23 de mayo de 2019. El citado oficio textualmente se lee en estos términos:

“Atendemos su oficio SJD-0658-19, mediante el cual solicita criterio respecto a la propuesta
de un protocolo de admisibilidad de la correspondencia a Junta Directiva:

l. SINOPSIS

Objeto de la | Propuesta respecto la admisibilidad de la correspondencia a
consulta Junta Directiva

Resumen La situacion planteada es respecto a las competencias de la
Secretaria de Junta Directiva, dado que el Reglamento Interno de
la Junta Directiva de la Caja Costarricense de Seguro Social no
establece la competencia de la Secretaria para el traslado de
gestiones; por lo que los documentos de correspondencia tienen
que agendarse para ser conocidos en Junta Directiva para que se
acuerde trasladarlo a la gestion correspondiente.
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Recomendacién

Se ve suprimida la necesidad de plantear un Protocolo, esto a
causa de que, el articulo 27 del Reglamento Interno de la Junta
Directiva de la Caja Costarricense de Seguro Social inciso 1,
establece como funcion de la Secretaria de Junta Directiva
cualquier otra que la Junta Directiva, el Presidente Ejecutivo o
los reglamentos de la Institucion asignen.

A su vez, la Junta Directiva de la Caja, en el articulo 11 de la
sesion N°9033, celebrada el 23 de mayo de 2019, acuerda delegar
la competencia a la Secretaria de Junta Directiva para atender y
diligenciar los documentos que reciba la Junta Directiva por
correspondencia.

Unicamente se destaca la importancia de que se apruebe el acta
que contiene el acuerdo, y se publicite, para que adquiera firmeza
y eficacia.

Propuesta
acuerdo

de

Acoger el criterio de la Direccion Juridica, y dar por atendido el
articulo 11° de la sesion N°9033, celebrada el 23 de mayo de
2019.

l. PLANTEAMIENTO

En el oficio No. SJD-0658-19, recibido en esta Direccion el 27 de mayo de 2019, se sefiala lo

siguiente:

“Me permito hacer de su conocimiento lo resuelto por la Junta Directiva de la Caja,
en el articulo 11° de la sesion N°9033, celebrada el 23 de mayo de 2019, que

literalmente dice:

“ARTICULO 11° ACUERDO TERCERQO: instruir a la Secretaria de Junta Directiva para
que, en conjunto con la Direccién Juridica, se proponga a la Junta Directiva un Protocolo
de Admisibilidad con sustento juridico para las gestiones presentadas mediante

correspondencia en el Organo Colegiado.”
ACUERDO FIRME (...)”

1. CRITERIO JURIDICO

En atencion a lo acordado por Junta Directiva mediante el articulo 11 acuerdo tercero, que le
instruye a la Direccidn Juridica colaborar con la Secretaria de Junta Directiva, para analizar la
admisibilidad de las gestiones presentadas mediante correspondencia a Junta Directiva, se realizo
una reunién con la Ing. Carolina Arguedas Vargas, secretaria de Junta Directiva para analizar
las necesidades de la Junta respecto a los asuntos que se atienden mediante correspondencia.

Esencialmente la situacion planteada es respecto a las competencias de la Secretaria de Junta
Directiva, dado que el Reglamento Interno de la Junta Directiva de la Caja Costarricense de
Seguro Social no establece la competencia de la Secretaria para el traslado de gestiones; por lo
que los documentos de correspondencia tienen que agendarse para ser conocidos en Junta

Directiva, para que se acuerde trasladarlo a la gestion correspondiente.
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El articulo 27 del Reglamento Interno de la Junta Directiva de la Caja Costarricense de Seguro
Social establece las funciones del secretario de Junta Directiva, y sefiala las siguientes:
“Articulo 27° El Secretario de la Junta Directiva tendra las siguientes funciones:

(..)

i) Cualquier otra gue la Junta Directiva, el Presidente Ejecutivo o los
reglamentos de la Institucion asignen.

(..)

Asimismo, la Junta Directiva de la Caja, en el articulo 11 de la sesién N°9033, celebrada el 23 de
mayo de 2019, acuerda:

“ACUERDO SEGUNDOQO: delegar en la Secretaria de Junta Directiva el tramite de
las notas que se reciban dirigidas para la Junta Directiva(especificar tiempos de
respuesta), respecto a quejas, recursos, permisos, apelaciones, arreglos de pago,
ayudas econdmicas, audiencias, casos judiciales, contratacion administrativa, entre
otros, para que considere su traslado a las instancias respectivas como Direccion
Juridica, Comision de Impugnaciones Patronales, Gerencia General y las Gerencias,
con el fin de solicitar criterio o informe para la toma de decisiones que corresponda,
asi como trasladar para su atencion conforme en derecho corresponda.”

De acuerdo a lo anteriormente transcrito, se le brinda la competencia a la Secretaria de Junta
Directiva, para que pueda gestionar el tramite de los documentos recibidos mediante
correspondencia.

Es importante destacar la necesidad de que se apruebe el acta que contiene el acuerdo, ya que,
hasta su aprobacion, es que se considera firme y eficaz el acuerdo:

“(...) las actas vienen a contener la deliberacion del organo colegiado, en
consecuencia, también constan en dicho documento los acuerdos adoptados, y como
se dird mas adelante, ello adquiere gran trascendencia, en tanto no es hasta que se
tiene aprobada el acta, que los acuerdos del 6rgano colegiado van a adquirir firmeza
y eficacia. (...)” (el subrayado no corresponde al original).*

Tal y como lo sefiala la Procuraduria General de la Republica, el acta es valida y existe sin la
aprobacion, pero es hasta su aprobacion que adquiere eficacia y produce efectos a terceros:

“...La aprobacion del acta es una forma de contralor, cuya naturaleza es igual a la
aprobacion comun. Se trata de otra forma de declaracion constitutiva, segun quedd
antes definida, como la aprobacion que tiene por efecto inmediato una certeza legal
sobre un hecho o acto juridico, con el efecto ulterior de satisfacer otra necesidad
publica variable, distinta de aquella mera certeza. En el caso esa otra necesidad es

! Procuraduria General de la Republica, dictamen C-144-2006 del 7 de abril de 2006.
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la misma que llena el acto colegial documentado. La aprobacion supone la
determinacion de la conformidad o disconformidad entre deliberacién y actas, a
efecto de asegurarse que éstas correspondan fielmente a aquellas. El acta puede
existir y ser valida sin aprobacion pero no prueba fehaciente de la deliberacion ni
contribuye a producir el efecto juridico de esta ultima, conjuntamente con ella,
mientras no esté aprobada. Puede decirse que la aprobacién del acta es una
condicion suspensiva de su eficacia, sin la cual la misma no produce efecto, con lo
que se afirma su naturaleza de tipica aprobacion. Como su nombre lo indica, se
refiere al acta o documento y no a la deliberacién misma, pero dada la intima
conexion entre ambos, sus vicios, al impedir la eficacia del acta, impiden
simultdneamente la existencia de la deliberacion. La aprobacion del acta se da
normalmente en la sesidn siguiente, pero puede darse después sin que ello afecte su
validez ni la del acta misma..."”

Por lo anterior, se ve suprimida la necesidad de realizar un Protocolo para la Admisibilidad de la
correspondencia de Junta Directiva, esto por cuanto ya se le delegd la competencia a la Secretaria
de Junta Directiva para atender y diligenciar los documentos que reciba la Junta Directiva por
este medio.

IIl. RECOMENDACION

Con base en el analisis anterior, se recomienda acoger el criterio de la Direccion Juridica y dar
por atendido el articulo 11° de la sesién N°9033, celebrada el 23 de mayo de 2019.

V. PROPUESTA DE ACUERDO

Unico: Con fundamento en las consideraciones precedentes y que constan en el oficio DJ-
02715-2019 de la Direccion Juridica, esta Junta Directiva acuerda: acoger el criterio de la
Direccion Juridica, y dar por atendido el articulo 11° de la sesion N°9033, celebrada el 23
de mayo de 2019

El Doctor Macaya Hayes le da la palabra a don Mario.
Director Devandas Brenes.

Ese acuerdo que no se atendié me preocupa, porgue no sé qué quiere decir entender, no sé qué
dicen los abogados, si atender es resolver si podria ser problematica para el futuro, porque
todavia no se puede resolver sobre la correspondencia, se puede pedir méas criterios a las
autoridades respectivas. Estoy de acuerdo que ese es el espiritu del acuerdo, la palabra atender
me preocupa, no sé qué es lo que procede si revisar el acuerdo, o la asesoria legal qué piensa.

2 Procuraduria General de la Republica, dictamen C-153-2014 del 19 de mayo de 2014
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Ing. Arguedas Vargas:

Voy a buscar el acuerdo para proyectarlo, tal vez creo que el error puede estar en el criterio en
la palabra que se empled, porque en el acuerdo si decia trasladar todas esas gestiones, no sea
la que atienda la gestion. VVoy a proyectar el acuerdo y ademas, la solicitud de criterio de
admisibilidad era previa a la toma de ese acuerdo, por eso es que hasta ahora tenemos el criterio
que fundamenta la no necesidad de tener un criterio o un protocolo de admisibilidad en la
Junta, porque todo lo que se recibe en la Junta Directiva tiene que ser atendido por la Junta
Directiva. Ahora, en el acuerdo se delega en la Secretaria para que se hagan los traslados, ya
voy a proyectar el acuerdo. Aqui tengo el acuerdo, seria el articulo 11° de la sesién 9033. Por
otra parte, en atencion a lo resuelto en el articulo 2 de la sesion 9032 del 16 de mayo 2019,
respecto de que la correspondencia serd enviada a los sefiores directores los dias martes antes
del mediodia. Asimismo, los directores enviaran sus observaciones con el fin de hacer mas
eficiente el uso del tiempo de la sesién. Acuerdo segundo, eso fue porque en esa sesion se
estaba viendo la correspondencia y en ese momento se tomo ese acuerdo, delegar en la
Secretaria de Junta Directiva el tramite de las notas que sean dirigidas para la Junta Directiva,
respecto de quejas, recursos, permisos, apelaciones, los arreglos de pago, ayudas econémicas,
audiencias, casos judiciales, contratacion administrativa para que considere su traslado a las
instancias respectivas como Direcciéon Juridica, Comisién de Impugnaciones Patronales,
Gerencia General y las Gerencias, con el fin de solicitar criterio o informe para la toma de
decisiones que corresponda, asi como trasladar para su atencion conforme a derecho
corresponde. Entonces, ahi lo que dice es que yo revise las notas que se reciban y que considere
el traslado, entonces, lo que se ha venido haciendo es que esas notas se trasladan para su
atencion oportuna, para que la correspondencia que se vea en Junta Directiva no sea de
absolutamente todas las notas que se reciben y que pueden ser trasladadas. Por ejemplo, el
caso de las audiencias que han pedido juntas de salud, areas de salud que piden una audiencia
con la Junta para ver el tema de terrenos o cosas asi, han sido trasladadas, por ejemplo, a la
Gerencia General o a la Gerencia Médica o Gerencia de Infraestructura.

Director Devandas Brenes:

No, es que tal y como esta leido el acuerdo es distinto de lo que dice el criterio, la palabra atienda
es la que confunde, pero el acuerdo no implica eso tal y como esta delegar de la Junta Directiva
tramites de las notas, bueno, no sé. Es para pedir mayor criterio para que la Junta resuelva.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra al Lic. Juan Manuel Delgado.

Lic. Delgado Martén:

Por una cuestion de definicion de la exposiciéon, dar por atendida por ejemplo, acoger
favorablemente un criterio o entenderlo o recibirlo, en ese caso lo veria desde la perspectiva
primera, (...) la Junta estaria de acuerdo con el anélisis que la Direccion Juridica esté haciendo con
el tema del protocolo de la correspondencia. Si seria acoger positivamente o favorablemente el
criterio, o sea, lo que la Junta Directiva aqui propuso, (...) no es solamente y meramente de recibir,
sino acoger positivamente o favorablemente (...).
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Dr. Cervantes Barrantes:

Lo que deberia decir es se toma nota de lo indicado por la Direccion Juridica, porque aqui lo que
dice es que no es necesario, pero si la Junta lo quiere hacer asi (...).

Director Devandas Brenes:

No puede ser, que lo que la Junta tiene que resolver lo resuelvan otras instancias, eso es lo que yo
estoy planteando, si viene correspondencia que la Junta tiene que resolver, pues tiene que
resolverlo, no puede la Junta delegar en otra instancia que le resuelva algo que le corresponde a
ella resolver. Ese es mi punto de vista, entonces, yo si entiendo que la Secretaria tenga facultad de
pedir mas criterios, incluso, puede ser que un tipo de correspondencia se pida a una instancia que
la atienda, porque no es imperativo que la Junta tome la decision sobre esa correspondencia, pero
en aquella correspondencia que la Junta tiene que resolver, no se puede delegar porque hay que
resolverlo aqui. Digamos por tramites, incluso, posteriores si una persona afectada puede apelar,
impugnar o llevarlo a una instancia y tiene que haber un acuerdo formal aqui, para que €l pueda
proceder.

Ing. Arguedas Vargas:

Y nada maés para finalizar el punto, en el acuerdo tercero es en donde se solicita ese protocolo de
admisibilidad que es, precisamente, lo que responde a la Direccion Juridica ahorita. Nada més para
cerrar la idea de don Mario, en este caso lo que yo estaba haciendo es, por ejemplo, unas ayudas
econOmicas para que se les pague servicios médicos, existe en la Gerencia Médica un reglamento
que atiende esas gestiones, entonces, lo que yo he hecho es trasladarlo a la Gerencia Médica
comunicandole al interesado que la Gerencia Médica, va a atender conforme corresponde.
Entonces, no sé si el acuerdo les parece o hay que hacer una correccién que seria dar por atendido
el articulo 11 de la sesion 9033 y quitar la otra parte.

Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se comprendi6 o
no se escuchd bien.

Por consiguiente, acogido el citado criterio juridico y la propuesta de acuerdo de la Direccion
Juridica, y con fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA
dar por atendido el articulo 11° de la sesién N°9033, celebrada el 23 de mayo de 2019.

ARTICULO 7°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo”.

ARTICULO 8&°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.
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ARTICULO 9°

Se tiene a la vista el oficio N° DJ-02046-2019, de fecha 26 de setiembre del afio 2019, suscrito por
el Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Subdirector Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe a.i.
del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Johanna Valerio Arguedas, abogada
de la Direccidn Juridica, en el que atienden lo resuelto en el articulo 32°, acuerdo V1, de la sesién
N°9021, celebrada el 07 de marzo de 2019, mediante el cual solicita criterio. El citado oficio
textualmente se lee en estos términos:

“Atendemos su oficio No. SJD-0291-2019, mediante el cual solicita criterio legal respecto
a la publicacion de los acuerdos de Junta Directiva en el sitio web, al respecto se indica:

I. SINOPSIS
Objeto  de la | Actas pendientes de publicacion
consulta
Resumen Respecto de la garantia constitucional del acceso a la informacion,

la institucidn debe de facilitar a los administrados o las personas
para que puedan accesar a cualquier informacion,
independientemente de que su soporte sea documental o digital.
Existen limites sobre la informacion a la cual se puede acceder, no
obstante, es la Administracion quien debe realizar el filtro de esta.
La publicacion por realizar es respecto al acta del drgano
colegiado, esto por cuanto la Ley General de la Administracion
Publica en su numeral 56, establece la obligacion de levantar un
acta de las sesiones de un drgano colegiado, esta asegura la
transparencia; los acuerdos forman parte del acta puesto que son
el resultado de las deliberaciones, y es hasta la aprobacion del acta,
que se constituye en documento publico. Si el acta falta, la
deliberacion no existe y por ello el acuerdo no documentado, es
también inexistente.

Recomendacion Se considera que el contenido a publicar en el sitio web institucional,
son las actas en firme de la Junta Directiva de la Caja Costarricense
de Seguro Social.

Propuesta de | Dar por atendido el articulo 32° acuerdo sexto de la sesion No.
acuerdo 9021, celebrada el 07 de marzo de 2019, y se acoge el criterio
brindado por la Direccion Juridica, en el sentido que el contenido
a publicar en el sitio web institucional, son las actas aprobadas de
la Junta Directiva de la Caja Costarricense de Seguro Social, de
acuerdo a las formalidades de ley.

Il. PLANTEAMIENTO:

En el oficio No. SJD-0291-2019, recibido en esta Direccion el 22 de abril de 2019, se sefiala lo
siguiente:
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“Me permito hacer de su conocimiento lo resuelto por la Junta Directiva de la Caja
en el articulo 32°, acuerdo VI, de la sesion N°9021, celebrada el 07 de marzo de 2019,
que literalmente dice:

“ARTICULO 32°

ACUERDO SEXTO: instruir al Director Juridico para que se analice la posibilidad
de la publicacién de acuerdos firmes en el sitio web.

ACUERDOS EN FIRME”.
I11.CRITERIO JURIDICO:

A. SOBRE EL DERECHO FUNDAMENTAL DE ACCESO A INFORMACION
ADMINISTRATIVA

Sobre el acceso a la informacion, la doctrina lo ha definido de la siguiente manera:

“El acceso a los departamentos administrativos es concebido como aquel derecho
fundamental que tienen los ciudadanos de acudir a la Administracion Pablica para
obtener informacion sobre asuntos de interés publico. Se constituye en una garantia
esencial en todo Estado de Derecho, pues forma parte de la democratizacion de las
instituciones publicas.”®

En la legislacion costarricense, el acceso a la informacion se encuentra regulado en el articulo 30
de la Constitucion Politica, el cual indica:

“ARTICULO 30.- Se garantiza el libre acceso a los departamentos administrativos
con propositos de informacidn sobre asuntos de interés publico. Quedan a salvo los
secretos de Estado.”

La Sala Constitucional se ha referido sobre este tema y ha mantenido una posicién garantista
respecto al derecho del administrado a ejercer su derecho al acceso a la informacion
administrativa; en ese sentido, en la resolucion No 2120-03*, de las trece horas y treinta minutos
del catorce de marzo de dos mil tres, indica:

“I- EL DERECHO DE ACCESO A LA INFORMACION
ADMINISTRATIVA. El ordinal 30 de la Constitucion Politica garantiza el libre
acceso a los "departamentos administrativos con propdésitos de informacion sobre
asuntos de interés publico”, derecho fundamental que en la doctrina se ha
denominado derecho de acceso a los archivos y registros administrativos, sin

3 Jorge Cordoba Ortega, “La legislacion costarricense y el derecho de acceso a la informacion publica” (s.f.) consultado
el 19 de marzo de 2019, http://www.archivonacional.go.cr/pdf/legislacion_cost_derecho_acceso_infor.pdf

4 Reiterado en Resoluciones N° 3335-2005 de las diecisiete horas veinte minutos del veintinueve de marzo del dos mil
cinco, N° 6577-2006, de las doce horas con dieciséis minutos del doce de mayo de dos mil seis, N° 4831-2009 de las
doce horas y cincuenta y nueve minutos del veinte de marzo del dos mil nueve y sentencia N° 3600-2014, de las nueve
horas cinco minutos del catorce de marzo de dos mil catorce.
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embargo, la denominacion mas acertada es la de derecho de acceso a la informacion
administrativa, puesto que, el acceso a los soportes materiales o virtuales de las
administraciones publicas es el instrumento o mecanismo para alcanzar el fin
propuesto que consiste en que los administrados se impongan de la informacién que
detentan aquéllas. Es menester indicar que no siempre la informacién administrativa
de interés publico que busca un administrado se encuentra en un expediente, archivo
0 registro administrativo. El derecho de acceso a la informacién administrativa es
un mecanismo de control en manos de los administrados, puesto que, le permite a
éstos, ejercer un control éptimo de la legalidad y de la oportunidad, conveniencia o
mérito y, en general, de la eficacia y eficiencia de la funciéon administrativa
desplegada por los diversos entes pablicos. Las administraciones publicas eficientes
y eficaces son aquellas que se someten al control y escrutinio publico, pero no puede
existir un control ciudadano sin una adecuada informacion. De este modo, se puede
establecer un encadenamiento légico entre acceso a la informacién administrativa,
conocimiento y manejo de ésta, control ciudadano efectivo u oportuno y
administraciones publicas eficientes. EI derecho de acceso a la informacion
administrativa tiene un profundo asidero en una serie de principios y valores
inherentes al Estado Social y Democratico de Derecho, los cuales, al propio tiempo,
actua.”

Respecto al objeto del derecho de acceso a la informacion administrativa, la resolucion citada,
sea la No. 2120-03, menciona:

“y.- OBJETO DEL DERECHO DE ACCESO A LA INFORMACION
ADMINISTRATIVA. El texto constitucional en su numeral 30 se refiere al libre
acceso a los "departamentos administrativos”, siendo que el acceso irrestricto a las
instalaciones fisicas de las dependencias u oficinas administrativas seria inatil e
insuficiente para lograr el fin de tener administrados informados y conocedores de la
gestién administrativa. Consecuentemente, una hermenéutica finalista o axiologica de
la norma constitucional, debe conducir a concluir que los administrados o las
personas pueden acceder cualquier informacién en poder de los respectivos entes y
organos publicos, independientemente, de su soporte, sea documental —expedientes,
registros, archivos, ficheros-, electrénico o informatico —bases de datos, expedientes
electronicos, ficheros automatizados, disquetes, discos compactos-, audiovisual,
magnetofdnico, etc..(...)” (el subrayado no corresponde al original).

En relacion con este tema, la Procuraduria General de la Republica, en el Dictamen C-231-2013°,
del 24 de octubre del 2013, en lo conducente sefialo:

“(...) El articulo 30 de la Constitucion Politica garantiza el libre acceso a
los “departamentos administrativos con propositos de informacion sobre asuntos de
interés publico ”, constituyendo un derecho fundamental de los administrados que les
faculta a ejercer control sobre la legalidad, eficacia y eficiencia de la funcion
administrativa desplegada por los diversos entes publicos.

5Véase en similar sentido el Dictamen C-126-2013, del 04 de julio del 2013, Dictamen C-231-2014, del 04 de agosto
de 2014 y Dictamen C-73-2014, del 06 de marzo del 2014 de la Procuraduria General de la Republica.
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Este acceso a la informacion pablica se relaciona estrechamente con la obligacion de
la Administracion Pablica de rendir cuentas, principio consagrado en el numeral 11
de la Constitucién Politica y se complementa con el derecho de peticién y pronta
resolucidén, que garantiza que todas las personas puedan dirigirse por escrito a las
autoridades publicas a solicitarles informacion de interés publico, en los términos
dispuestos en el precepto 27 de la norma fundamental.

La proteccion constitucional que garantiza el acceso a la informacion busca alcanzar
administraciones publicas eficientes y eficaces que se sometan al escrutinio de los
administrados, pues el derecho de acceso a la informacion administrativa es una
herramienta indispensable para la vigencia plena de los principios de transparencia
y publicidad. No hay duda también que el principio democratico se ve fortalecido
cuando los administrados participan activamente en la formacion y ejecucion de la
voluntad publica.

Los principios de transparencia y publicidad deben ser pilares fundamentales del
accionar administrativo, pues ellos inciden de modo positivo en el desarrollo del
proceso democratico haciéndolo méas directo y participativo. En consecuencia,
cualquier interesado debe estar en capacidad de examinar la actuacion de las
autoridades publicas, segun conste en sus registros y archivos, asi como conocer el
fundamento de las decisiones que se adopten por esas autoridades.

En el dictamen C-018-1999 de 26 de enero de 1999 se sefial6 al respecto:

"Conocer los motivos de una decision de la Administracién facilita el ejercicio de
acciones impugnatorias, mejora la posibilidad de formular una defensa del derecho
afectado y en general, da acceso a la informacion pertinente y necesaria para conocer
en su totalidad, la decision tomada.

El principio de publicidad y transparencia, en ese sentido, adquiere vital relevancia,
en particular el derecho que el articulo 30 constitucional contiene, es decir, que segun
el cual, como regla general, se debe admitir el acceso a todos los archivos y
expedientes administrativos (...) ”. (el subrayado no corresponde al original).

Es importante sefialar los limites extrinsecos respecto al acceso a la informacion desarrollados
por la Sala Constitucional, los cuales serian®:

1) El articulo 28 de la Constitucién Politica establece como limite extrinseco del
cualquier derecho la moral y el orden publico.

2) El articulo 24 de la Constitucién Politica les garantiza a todas las personas una
esfera de intimidad intangible para el resto de los sujetos de derecho, de tal forma
gue aquellos datos intimos, sensibles 0 nominativos.

¢ Sala Constitucional de la Corte Suprema de Justicia, resolucién No. 14563-05 del 21 de octubre del 2005. Reiterado
en resolucién nimero 6577-06 del 12 de mayo del 2006; ambas citadas por la Procuraduria General de la Republica
en dictamen ndmero C-180-2009 del 25 de junio de 2009.
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3) La averiguacion de los delitos, cuando se trata de investigaciones criminales
efectuadas por cuerpos policiales administrativos o judiciales.

Es la Administracion quien debe realizar el filtro de la informacion, no puede negarse el acceso
porque hay datos privados, éstos deben ser discriminados por la Administracion y brindar la
informacion solicitada.

B. PUBLICACION DE ACTAS DE ORGANOS COLEGIADOS

Primeramente, conceptualizando las actas de 6rganos colegiados, el acta es un documento publico
que sirve como medio para que terceros ‘‘(...) conozcan el accionar del organo colegiado, los
aspectos fundamentales de la deliberacion y del acuerdo que se ha adoptado. Como documento
publico, su acceso es garantizado por el articulo 30 de la Constitucion Politica 'y 10 de la Ley del
Sistema Nacional de Archivos.””’

Respecto del registro llevado para las actas de los 6rganos colegiados, la Procuraduria General
de la Republica ha sefialado:

“Ahora bien, es razonable interpretar que, necesariamente, 1as actas de cada uno de
los distintos 6rganos colegiados (sean administrativos o legislativos) deban figurar
en un registro especializado y consecutivo, que pueda ser consultado por cualquier
interesado y que es justamente el libro de actas (...), como sucede con el protocolo
de los notarios publicos./ Recuérdese que, tal y como lo sosteniamos en nuestro
pronunciamiento n® C-094-97, del 12 de junio de 1997, de los articulos 27 y 30 de la
Constitucion Politica se deriva el derecho de todo ciudadano de pedir y obtener de
los 6rganos publicos informacion de interés publico. Conforme a tal principio
constitucional, la actuacion de las autoridades publicas se rige por el principio de
publicidad. Un principio que tiende a dar transparencia y claridad a tal actuacion,
de forma tal que cualquier interesado pueda enterarse y examinar esa actuacion,
segun conste en los registros y archivos que habran de llevarse. Dicha publicidad
solo puede ser afirmada, tanto en el terreno administrativo como en el
parlamentario, si cada uno de los 6rganos colegiados cuenta con un libro de actas
especial (en el caso del procedimiento legislativo, dicha obligacién se agrega a la
de adjuntar copia de las respectivas actas a los expedientes de los distintos
proyectos, segiin lo prevé el articulo 214 del Reglamento)”.® (el subrayado no
corresponde al original).

Asimismo, sobre la publicacion de las actas en medios tecnoldgicos, de conformidad con el decreto
ejecutivo No. 40200-MP-MEIC-MC del 27de abril de 2017 referente a la Transparencia y Acceso
a la Informacion Publica, que a los efectos establece:

“Articulo 11.- Facilidades electronicas.

Cada institucion del Estado deberd contar con un correo electrénico oficial y
procura crear un formulario especifico y accesible en la pagina electronica

7 Procuraduria General de la RepUblica, dictamen No. C-246-2007 del 20 de julio de 2007.
8 Ibidem.
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institucional, con la finalidad de que sean utilizados como medios para formular y
atender las solicitudes de informacion.

Asimismo, en caso de que la informacion publica sea solicitada electronicamente o
en formato abierto, debera ser brindada al solicitante de tal manera que garantice
su accesibilidad.

Cuando la informacion publica requerida se encuentre disponible previamente en la
pagina_electrénica institucional, la autoridad publica indicara a la persona
solicitante, en forma sencilla, sobre la forma de acceder a dicha informacion (...)”
(el subrayado no corresponde al original).

Las actas requieren cierta formalidad de ley debido a la importancia dentro de un drgano
colegiado, la Procuraduria General de la Republica ha sefialado que no son simples acuerdos los
adoptados, sino que contiene los motivos que llevaron a su aprobacion y permite controlar el
funcionamiento del 6rgano colegiado:

“(...) se llama la atencion en que las actas de las sesiones, segun lo ha reconocido
reiteradamente la doctrina y nuestra jurisprudencia administrativa, son documentos
que contienen los acuerdos a que ha llegado el 6rgano colegiado en sus sesiones, 10s
motivos que llevaron a su adopcidn y como se llego a ese acuerdo; permiten controlar
el respeto de las reglas legales relativas al funcionamiento del 6rgano colegiado, y
constituyen una formalidad substancial (en esa linea, y para un mayor desarrollo, ver
el Dictamen N° C-237-2007).

En consecuencia, es indudable que las actas constituyen un documento de vital
importancia dentro del funcionamiento de los drganos colegiados, y es por ello que es
de interés que sea levantada por la persona a quien por disposicidon legal le fue
encargada esa labor -el Secretario-, ya que no solo se debe garantizar que el
contenido del acta cumpla con los requerimientos exigidos por la LGAP (articulo
56.1), sino porque también se ha sefialado que el Secretario goza de fe publica
administrativa, siendo ésta una garantia de la veracidad y exactitud de lo que en ella
se consigna (...)""°

La publicacion es respecto al acta del 6rgano colegiado, esto por cuanto la Ley General de la
Administracion Publica en su numeral 56 establece la obligacion de levantar un acta de las
sesiones de un érgano colegiado, a su vez, la Procuraduria General de la Republica se ha referido
al respecto:

® Procuraduria General de la Republica, dictamen C-236-2014 del 05 de agosto de 2014.

10 Articulo 56.-

1. De cada sesidn se levantara una (sic) acta, que contendra la indicacion de las personas asistentes, asi como las
circunstancias de lugar y tiempo en que se ha celebrado, los puntos principales de la deliberacion, la forma y resultado
de la votacion y el contenido de los acuerdos.

2. Las actas se aprobaran en la siguiente sesion ordinaria. Antes de esa aprobacion careceran de firmeza los acuerdos
tomados en la respectiva sesidn, a menos que los miembros presentes acuerden su firmeza por votacion de dos tercios
de la totalidad de los miembros del Colegio.

3. Las actas seran firmadas por el Presidente y por aquellos miembros que hubieren hecho constar su voto disidente.
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“La obligacion de levantar un acta de las sesiones de un érgano colegiado resulta
conforme con la naturaleza de los mismos, a saber: en tratandose de dérganos
deliberativos, se busca asegurar la transparencia en el ejercicio de sus competencias,
lo cual se garantiza con la constatacion de los criterios y opiniones de los miembros
gue lo conforman, y que, una vez aprobada el acta, se constituye en documento
publico, siendo el instrumento idéneo para que cualquier interesado se entere del
proceso argumentativo que siguio, en este caso, el Concejo Municipal para arribar a
una decision.

Siguiendo lo anterior, recordamos nuevamente a Ortiz Ortiz (2) quien al respecto
manifesto lo siguiente: 2 ORTIZ ORTIZ (Eduardo), Tesis de Derecho Administrativo.
Tomo Il. Editorial Stradtmann, S.A. Primera Edicion, San José, Costa Rica, 2000,
pagina 81.

“Lo mas importante de un acta es su funcion respecto del acto colegiado, que es la
de parte constitutiva, formalidad ad substantiamy no ad probationem. El acta es
elemento constitutivo del acto colegiado, no meramente prueba fehaciente del mismo.
En tal condicion es causa del efecto adscrito al acto colegial con igual fuerza
determinante que el voto de mayoriay la proclamacion de este tltimo. Si el acta falta,
la deliberacion no existe y por ello el acuerdo no documentado, incluso si el acta
existe, es también inexistente. Si el acta es nula o ineficaz, iguales trabas tendra el
acto colegiado para producir efectos juridicos. Si el acta es anulada o se pierde la
oportunidad para sanearla o convalidarla, desaparece el acto colegial que
documenta. Puede afirmarse, por ello, que el acta condiciona no solo la existencia
sino también la eficacia y la validez de la deliberacion colegial”.”"** (el subrayado no
corresponde al original).

No podria Gnicamente publicarse los acuerdos, ya que hasta que el acta se encuentra aprobada,
de acuerdo a las formalidades de ley, se considera documento publico, puesto que la aprobacién
de actas es un requisito ineludible para darle firmeza a los acuerdos:

“(...) las actas vienen a contener la deliberacion del organo colegiado, en
consecuencia, también constan en dicho documento los acuerdos adoptados, y como
se dira méas adelante, ello adquiere gran trascendencia, en tanto no es hasta que se
tiene aprobada el acta, que los acuerdos del 6rgano colegiado van a adquirir firmeza
y eficacia. (...) (el subrayado no corresponde al original).'?

Con fundamento en lo expuesto, se considera que el contenido a publicar en el sitio web
institucional, son las actas aprobadas de la Junta Directiva de la Caja Costarricense de Seguro
Social, de acuerdo a las formalidades de ley.

1 Procuraduria General de la RepUblica, dictamen C-144-2006 del 7 de abril de 2006.
12 [hidem
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IV. PROPUESTA DE ACUERDO:

Con fundamento en las consideraciones precedentes y que constan en el oficio DJ-02046-2019 de
la Direccion Juridica, esta Junta Directiva acuerda: Dar tiene por atendido el articulo 32°
acuerdo sexto de la sesion No. 9021, celebrada el 07 de marzo de 2019, y se acoge el criterio
brindado por la Direccion Juridica, en el sentido que, el contenido a publicar en el sitio web
institucional, son las actas aprobadas de la Junta Directiva de la Caja Costarricense de Seguro
Social, de acuerdo a las formalidades de ley”.

Ing. Arguedas Vargas:

En el criterio decia actas pendientes, pero en realidad yo hice la correccion y queria someter a la
Junta Directiva, porque el articulo que se menciona ahi es sobre la publicacién de los acuerdos
firmes, de hecho en ese momento, don Mario Devandas habia solicitado que un acuerdo firme fuera
publicado de forma inmediata.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a don Mario Devandas.
Director Devandas Brenes:

(...) un problema, si nosotros tomamos aqui un acuerdo en firme y el acta dura més en aprobarse,
entonces, el acuerdo toma vigencia y empieza a aplicarse sin que la gente sepa. Esta es como una
pelea aqui, recuerdo que cuando yo llegué aqui, teniamos dos afios de atraso en las publicaciones
de las actas, habia un atraso de dos afios y eso a mi me parece que viola el principio de transparencia
y publicidad. Entonces, vea, nosotros tomamos hoy un acuerdo en firme y si el acta se aprueba
dentro de un mes y ya el acuerdo empez0 a regir ya Yy producir sus consecuencias sin que nadie
publicamente esté enterado. A mi me parece que eso hay que resolverlo de otra manera, yo sigo
insistiendo que cuando se toma un acuerdo en firme, tiene que publicarse en el la web de la Caja,
ese es mi criterio. Y0 no sé qué piensan los sefiores directores, pero tengo que insistir en esto, 1os
acuerdos en muchos casos son tan 0 mas importantes que acuerdos legislativos, o aprobaciones
legislativas, en el momento en que aqui se toma un acuerdo, afecta toda la poblacion y a 56.000
trabajadores de la Caja, entonces, este principio de publicidad me parece que esta siendo violado y
si no se publica el acuerdo en firme que se toma hoy, debe estar hoy o mafiana a mas tardar en la
web, independiente, que después se apruebe el acta ese es mi criterio. Otra cosa serian acuerdos
no en firme y que solo queden en firme cuando se apruebe el acta, eso es otra cosa, no sé€ qué
piensan los ilustres comparieros.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Perddn, yo aqui tengo algunas apreciaciones, en el acta que se toma ya se ha sefialado no es un
instrumento de prueba, el acta es lo que se ha llamado (...) un documento sustancial de la sesion
de la Junta Directiva. El actaes lo que da vida a los acuerdos, ya sean estos en firme o bien acuerdos
que adquieren la firmeza, para cuando el acta se aprueba, esa es otra situacion que corre pareja,
pero tiene una diferencia sustancial. Digamos, hoy se toma un acuerdo y esta en firme, pero no
tenemos el acta, tenemos un acuerdo en firme, ahi lo Gnico que nos ganamos es que ese acuerdo
estd en firme y si por razones practicas fueran tan eficientes como para tener el acta, si eso fuera lo
deseable en la proxima sesidn, ya tenemos un acuerdo firme, ejecutable y todo, el problema es que
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en buena técnica, mientras el acta no esté, el acuerdo esta en firme y todo pero es inexistente, le
falta esa validez que es la que le da el acta como tal.

Director Devandas Brenes:

Cuando aqui se toma un acuerdo en firme, inmediatamente, se pone en vigencia y un caso concreto,
fijese don Gilberth cuando aprobamos viajes al exterior, nosotros aprobamos viajes al exterior, los
acuerdos quedan en firme y el funcionario se va mafiana, porque el acuerdo quedo en firme. Si
fuera lo que dice don Gilberth, el funcionario tendria que esperarse hasta que el acta quedara
aprobada y eso que estoy poniendo un ejemplo inocuo, digamos, que es ese tema. Pero si fuera un
tema mas sustantivo que afecte algunas personas el acuerdo aqui cuando se toma en firme, entra
en vigencia inmediatamente, o se espera un acta. Es mas, la publicacion de ese acuerdo en firme
debe ir con toda su deliberacion, para que no sea solo el acuerdo escueto, sino la deliberacién que
dio lugar al acuerdo. Esa es mi consideracion porque si no, sea si se acuerda si el acta se atrasara,
como antes imaginese usted un afio, no pero el acuerdo entra a regir; s mas por ese atraso que se
da en las actas es que se ha establecido la mala costumbre de aproar acuerdos en firme, porque eso
no deberia ser asi, el acuerdo queda en firme cuando se aprueba el acta, pero como las actas estan
atrasadas, se toma el acuerdo en firme que entre en vigencia inmediatamente que se toma. Ese es
el principio de publicidad que a mi me parece que no podemos seguir violando, ese es mi criterio.

El doctor Roman Macaya se retira temporalmente del salén de sesiones y asume la Presidencia la
Directora Abarca Jiménez.

La directora Abarca Jiménez le da la palabra a la Dra. Solis.

Directora Solis Umafia:

Segun entiendo cuando uno hace un acuerdo en firme, ustedes lo comunican.

Ing. Arguedas Vargas:

Si, sefiora.

Directora Solis Umafia:

No es que no se sabe hasta dentro de un afio, no, inmediatamente se comunica a la persona
interesada, porque a los demas que les importa, esto es una cosa de la persona de a quién va dirigido
el tema de que se esta aprobando en firme y con eso a mi me parece que es mas que suficiente y,
ademas, ustedes van bastante al dia con las actas. Tampoco es que es cada tres meses ya van como
cada 15 dias.

La directora Abarca Jiménez le da la palabra a don Juan Manuel.

Lic. Delgado Marten:

Definitivamente don Mario, efectivamente, en eso respaldo la labor que Carolina ha venido
haciendo con las muchachas en el sentido de ponerse al dia, en el tema de actas, estamos
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practicamente al dia, inclusive, estamos viendo ahorita unas tres o cuatro (...) porque hubo muchas
extraordinarias. Pero si no hubiera sido por esas extraordinarias estariamos en realidad al dia vy,
ademas, con respecto de lo que decia don Gilberth, efectivamente, hay una serie de criterios de la
Contraloria y responden a la Ley General de la Administracion Pablica, el tema de la necesidad de
que esas actas estén publicadas, para que tengan esa materializacion del acuerdo, puesto que es un
organo colegiado en si. Ahora, interesante valorar si uno podria analizar un poco mas si,
eventualmente, esa parte como decir asi el acuerdo como parte dispositiva, uno podria construirlo,
a ver estoy pensando en un acto de adjudicacion que la Junta toma un acuerdo y lo publica, para
efecto de que corren los plazos rapidos de que quede en firme. Tal vez ahi y no sé qué pensara don
Gilberth, que podria ser un andlisis juridico interesante ver, si podria construirse a partir de la parte
dispositiva con la inmediatez, para darle esa firmeza inmediata al acuerdo. Entendiendo que,
efectivamente, la normativa y los criterios de la Procuraduria si han sido consistentes, en la
necesidad de que las actas se publiquen.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

(...) un ejercicio de qué salida se le da si no hubiera ocurrido lo que sefiala don Mario, estariamos
aqui esperando acuerdos de dos afios para ejecutarlos y es una forma de hacerlo también, porque
las actas no estan, venian atrasadas dos afios. Entonces, se han venido ejecutando pero en buena
practica el acta es el alma de los acuerdos, eso es asi de duro pero claramente eso que sefiala el
licenciado y mas, el nombramiento de un gerente, se aprueba el acuerdo y mafiana entra a trabajar
y el acta esta dentro un mes o no sé cuanto. Pero se puede entrarle fino al asunto revisarlo y
dictaminarlo.

La directora Abarca Jiménez le da la palabra a don Mario.
Director Devandas Brenes:

Dra. Solis vea el problema, en caso de que usted conteste un acuerdo especifico que afecte a una
personay aun asi, por ejemplo, que se hace en el caso de un gerente, podria ser que alguien conteste,
pero se lo comunican solo al gerente electo tenemos un problema. La practica de tomar acuerdos
en firme debe ser una forma extraordinaria, porque es muy urgente, lo normal es que los acuerdos
queden en firme cuando se apruebe el acta y me alegra mucho que la Secretaria esté ya casi que
poniéndose al dia, ojald y yo durante mucho tiempo me opuse y no votaba acuerdos en firme.
Ustedes recuerdan no los votaba, por fuerza especial tal vez se den porgue las circunstancias
obligan, pero voy a retomar esa costumbre, sélo cuando sea y aun con ese problema. Si es el acta
el que le da vida al acuerdo y tomamos hoy el acuerdo en firme y ya empieza a cumplir sus efectos
y no hay una comunicacion, es que 0 es a una persona es nacional. Es mas voy més all, las agendas
de Junta Directiva deberian ser publicadas, por qué, porque los directores, si compafieros de
la Union Costarricense de Camaras y Asociaciones del Sector Empresarial Privado (Uccaep), si
miembros de su sector ven una agenda, podrian Ilamarlos a ustedes para decirles miren es que,
verdad, o cualquier ciudadano para darle un criterio e informarlo, pero resulta que no es asi,
entonces, los directores estamos un poco expuestos a 1o que pase. Yo creo que el principio de
transparencia en la Caja, hay que estudiarlo mas y desarrollarlo mas, para que la gente sepa qué es
lo que se va a discutir aqui y qué es lo que se esta discutiendo y qué es lo que se aprueba. Esa es
mi consideracion.
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Director Loria Chaves:

Este es un tema muy importante, aqui lo que esta planteado es que deberiamos de buscar una
férmula, para darle gobernabilidad a los acuerdos y al acta. Yo si coincido con don Mario en el
sentido de que hay muchos acuerdos que se toman en firme y no precisa tomarlos en firme. Si ayer
nombramos gerente, pongo en el caso de Logistica que va entrando hasta dentro de un mes o mes
y medio, no ocupa el acuerdo en firme, sino hasta que el acta esté en la Junta Directiva -me explico-
, 0 sea, nosotros nombramos el Gerente de Logistica y sabemos que va a entrar un mes y resto
después. Esos a acuerdos no, necesariamente, se tienen que tomar en firme, porque hay tiempo
para la firmeza, habré otros acuerdos que si son urgentes de tomar en firme y que la Junta puede
valorar, porque yo si creo que el expediente de acordar todo en firme no es bueno, porque en el
transcurso de la semana mientras llega el acta, una o dos semanas el hecho que ya se venga a
discutir el acta y darle firmeza a esos acuerdos, permite hasta una mejor (...) en el acta. El acta es
el reflejo de la discusion, eso es basicamente el acta y los acuerdos quedarian en firme cuando el
acta se apruebe. Yo creo que el tema que plantea don Mario deberiamos someter a revision, para
ver lo que plantea don Gilberth, para ver el tema del voto en firme, para ver el tema de qué se
publica o no. La Sala Constitucional tiene una enorme cantidad de resoluciones con respecto de la
transparencia y con respecto del tema de la informacion, entonces, que con todo ese marco. Pero
yo coincido con don Mario en el tema de que hay muchos acuerdos que se toman en firme, que no
se deberian tomar en firme en ese momento, hay tiempo para que el acta la refleje.

Lic. Delgado Martén:

Creo que con la transparencia se mantiene en la medida en que esté disponible, pero se puede
mejorar la inmediatez y siendo lo que dice don José Luis, me parece importante ademas, analizar
lo que tiene que ver con aspectos de confidencialidad, porque entiendo que hay disposiciones o
acuerdos de Junta que pueden ser declarados confidenciales y me parece que de cara a la Ley de
Proteccion de Datos, de la Agencia de Proteccion de Datos y jurisprudencia reciente, seria
interesante e importante que la Junta analizara en qué situaciones los acuerdos que se emiten,
pueden estar cobijados por la confidencialidad que, claramente, es muy restrictiva. La Sala
Constitucional ha cambiado mucho su linea y, ahora, es muy restrictiva en cudndo uno puede
cobijar con la confidencialidad una informacion. Creo que valdria la pena que se analizara
cualquier acuerdo del pasado o disposicién interna, que retna el tema de la confidencialidad de los
acuerdos de Junta Directiva.

Por consiguiente, acogido el citado criterio juridico y la propuesta de acuerdo de la Direccién
Juridica, y con fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA
dar por atendido el articulo 32° acuerdo sexto de la sesion No. 9021, celebrada el 07 de marzo de
2019, y se acoge el criterio brindado por la Direccion Juridica, en el sentido que el contenido a
publicar en el sitio web institucional, son las actas aprobadas de la Junta Directiva de la Caja
Costarricense de Seguro Social, de acuerdo a las formalidades de ley.

Ingresa al salén de sesiones el doctor Macaya Hayes y asume la Presidencia.
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ARTICULO 10°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo”.

ARTICULO 11°

Se tiene a la vista el oficio N° DJ-02455-2019, de fecha 25 de setiembre del afio 2019, suscrito por
el Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Subdirector Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe a.i.
del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Dylana Jiménez Méndez, abogada
de la Direccion Juridica, en el que atienden el oficio N° JD-0050-19, mediante el cual solicita
criterio. El citado oficio textualmente se lee en estos términos:

“Atendemos su oficio No. JD-0050-19, mediante el cual solicita criterio en relacion con el
recurso de apelacién en subsidio interpuesto por el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gémez
contra la circular GA-1858-2018 | GM-16837-2018 | GIT-1876-2018 | GL-1598-2018 |
GP-8973-2018 | GF-6162-2018, “Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas
Publicas Ley N°9635, en la Caja Costarricense de Seguro Social”, suscrita por el Lic.
Ronald Lacayo Monge, Gerente Administrativo, Dr. Roberto Cervantes Barrantes,
entonces Gerente Médico, Ing. Jorge Granados Soto, Gerente de Infraestructura y
Tecnologia, a.c. Gerencia de Logistica, Lic. Jaime Barrantes Espinoza, Gerente de
Pensiones y MBA. Carlos Manuel Alfaro Alfaro, Gerente Financiero.

SINOPSIS
Objeto de la consulta Recurso de apelacién en subsidio
Funcionario recurrente | Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gémez, cédula 601500103
Resumen del criterio El recurrente interpuso recurso de apelacion contra la

circular N° GA-1858-2018|GM-16837-2018|GIT-1876-
2018|GL-1598-2018|GP-8973-2018|GF-162-018,
“Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas
Publicas Ley No. 9635 en la Caja Costarricense de Seguro
Social", emitida por el cuerpo gerencial de la Institucion, al
estimar que no tienen competencia para modificar de forma
unilateral la Normativa de Relaciones Laborales, sino que
es facultad de la Junta Directiva.

Se estima no lleva razon el recurrente por tratarse de una
Ley de la republica y al contemplar dentro de su ambito de
aplicacion a la CCSS, la institucion se encuentra obligada
a su acatamiento. Ademas, que la ley, les confiere a los
gerentes la facultad de emitir circulares como la que esta
siendo recurrida, y la circular lo que hace es referirse a las
disposiciones de la Ley N° 9635, en materia de salarios y
empleo publico.

Ademas, debe tomarse en cuenta que la Normativa de la
CCSS, esta subordinada a lo que disponga la ley, por lo que
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se entiende como derogada en lo que se le oponga a la
norma legal vigente o bien debe adecuarse para que su texto
sea acorde con lo que la Ley disponga.

Propuesta de acuerdo UNICO: Declarar sin lugar el Recurso de Apelacion
presentado por el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gomez, al no
ser procedentes los argumentos esbozados en contra de la
Circular N° GA-1858-2018|GM-16837-2018|GIT-1876-
2018|GL-1598-2018|GP-8973-2018|GF-162-018,
“Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas
Publicas Ley No. 9635 en la Caja Costarricense de Seguro
Social", emitida por el cuerpo gerencial de la Institucion.

ANTECEDENTES

1)  Enel Alcance N° 202 de la Gaceta del 04 de diciembre de 2018, se publico la Ley N° 9635
“Ley de Fortalecimiento de las Finanzas Publicas”, la cual tiene como por objeto fortalecer las
finanzas publicas por medio de la implementacion de una serie de medidas y modificaciones en
materia de empleo publico.

2) Envirtud de lo anterior, se emitio la circular N° GA-1858-2018|GM-16837-2018|GIT-1876-
2018|GL-1598-2018|GP-8973-2018|GF-162-018, “Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de las
Finanzas Publicas Ley No. 9635 en la Caja Costarricense de Seguro Social”, suscrita por los
sefiores Lic. Ronald Lacayo Monge, Gerente Administrativo, Dr. Roberto Cervantes Barrantes,
entonces Gerente Médico, Ing. Jorge Granados Soto, Gerente de Infraestructuray Tecnologia, a.c.
Gerencia de Logistica, Lic. Jaime Barrantes Espinoza, Gerente de Pensiones y MBA. Carlos
Manuel Alfaro Alfaro, Gerente Financiero en ejercicio.

En la citada Circular se comunican las nuevas disposiciones de aplicacion obligatoria en materia
de Dedicacion Exclusiva, Prohibicion, Carrera Profesional, Anualidades y Auxilio de Cesantia,
conforme con los términos indicados en la Ley N° 9635.

3. No conforme con la Circular emitida, el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gémez, cédula 601500103,
en su condicion de funcionario institucional planted recurso de revocatoria con apelacion en
subsidio en atencion a la afectacidon que estima sera objeto, producto de las Disposiciones de la
Ley.

4. La Gerencia Administrativa por medio de la Resolucion N° GA-0126-2019 emitida a las 09:00
del 25 de enero de 2019, conocid del recurso de revocatoria con apelacién en subsidio interpuesto
por el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gomez, contra la Circular referida determinando declararlo
sin lugar.

5. Por medio del oficio N° JD-0050-19 del 24 de abril de 2019, la secretaria de la Junta Directiva

traslado a la Direccion Juridica el recurso de apelacion en subsidio interpuesto por el Sr. Juan de
la Cruz Hidalgo Gomez, con el fin de que se externe criterio legal al 6rgano colegiado.
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CRITERIO JURIDICO
I. De los alegatos planteados

El Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gomez indica en el recurso de apelacion que las disposiciones
contenidas en la Circular impugnada modifican unilateralmente la Normativa de Relaciones
Laborales vigente, afectando derechos como cesantia, antigiiedad, dedicacion exclusiva, carrera
profesional, entre otros, sin seguir el procedimiento legal y administrativo correspondientes, por
lo que, estima que la Gerencia Administrativa, ni ninguna otra gerencia, por su alcance e
implicaciones, tienen competencia para efectuar modificaciones a la citada Normativa.

Asimismo, manifesto el recurrente que cualquier modificacion a la Normativa de Relaciones
Laborales, como es el caso de estas directrices, son competencia y resorte de la Junta Directiva y
no de la Gerencia Administrativa, puesto que, es dicho jerarca institucional el competente, al
haber dictado éste la normativa interna, por lo que la modificacion por parte de cualquier otro
organo institucional estaria viciada con nulidad absoluta.

Il.  Del andlisis del recurso de apelacion

El recurso de apelacion se plantea contra la circular N° GA-1858-2018|GM-16837-2018|GIT-
1876-2018|GL-1598-2018|GP-8973-2018|GF-162-018, “Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de
las Finanzas Publicas Ley No. 9635 en la Caja Costarricense de Seguro Social”, emitida por el
cuerpo gerencial de la Institucion.

Al respecto resulta importante acotar en un primer término que, la Ley N° 9635, en el articulo 26,
correspondiente al Titulo Il “Modificacion a la Ley de Salarios de la Administracion Publica”
alude al ambito de aplicacion de la presente Ley, indicandose en lo conducente lo siguiente:

“Articulo 26- Aplicacion. Las disposiciones del presente capitulo y de los siguientes
se aplicaran a:

1. La Administracion central, entendida como el Poder Ejecutivo y sus
dependencias, asi como todos los drganos de desconcentracion adscritos a los
distintos ministerios, el Poder Legislativo, el Poder Judicial, el Tribunal Supremo de
Elecciones, y las dependencias y los drganos auxiliares de estos.

2. La Administracion descentralizada: autbnomas y semiauténomas, empresas
publicas del Estado y Municipalidades ™.

Aunado lo anterior, por medio del Decreto Ejecutivo No. 41564-MIDEPLAN-H del 11 de febrero
de 2019, de la Presidencia de la Republica, el Ministerio de Planificaciéon y el Ministerio de
Hacienda, emitieron el “Reglamento del titulo Il de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas
Publicas, Ley N°9635 del 03 de diciembre de 2018, referente a Empleo Publico”, y en cuanto al
ambito de aplicacion, el articulo 3) estipula en lo que interesa:

“Articulo 3.- Ambito de aplicacion. (...) serdn aplicables a los servidores piiblicos
de la Administracion central y descentralizada.

(...)
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Por Administracion descentralizada, se entendera a todas las instituciones
auténomas y semiauténomas, empresas publicas del Estado, universidades publicas,
municipalidades y la Caja Costarricense de Sequro Social. (...).” (El resaltado es
nuestro)

Con base en las normas transcritas, la CCSS ha tenido claro que la Ley N° 9635 y su Reglamento,
al formar parte del bloque de legalidad®®, se encuentra supeditada a ellos, al ser estos dos
instrumentos normativos fuentes del ordenamiento juridico administrativo.

Por tales razones, es que una vez que entro en vigencia la referida Ley, la Institucion por medio
de sus instancias técnicas competentes han realizado una serie de acciones tendientes a su
inmediato cumplimiento, donde se han girado instrucciones de caracter general a la
Administracién sobre la forma de implementacion de las nuevas disposiciones que contiene la Ley,
tal es el caso de la Circular objeto del presente recurso.

En tal sentido, se tiene conforme con el articulo 15 de la Ley Constitutiva de la CCSS, que la
Junta Directiva tiene la facultad para designar los gerentes administrativo, médico y financiero y
las respectivas gerencias adicionales que considere adecuadas establecer. Los gerentes tendran
a su cargo la administracion en sus pertinentes campos de competencia, siendo los superiores en
el ambito administrativo de sus respectivas gerencias.

De este modo, de acuerdo con lo estipulado en los articulos 99%4, 102% y 105 de la Ley General
de la Administracién Publica, dada la relacion de direccion y jerarquia que existe entre los

13 Articulo 6.- 1. La jerarquia de las fuentes del ordenamiento juridico administrativo se sujetara al siguiente orden: a)
La Constitucién Politica; b) Los tratados internacionales y las normas de la Comunidad Centroamericana; c) Las leyes
y los demas actos con valor de ley; d) Los decretos del Poder Ejecutivo que reglamentan las leyes, los de los otros
Supremos Poderes en la materia de su competencia; €) Los demas reglamentos del Poder Ejecutivo, los estatutos y los
reglamentos de los entes descentralizados; y f) Las demas normas subordinadas a los reglamentos, centrales y
descentralizadas. 2. Los reglamentos autbnomos del Poder Ejecutivo y los de los entes descentralizados estan
subordinados entre si dentro de sus respectivos campos de vigencia. 3. En lo no dispuesto expresamente, los
reglamentos estaran sujetos a las reglas y principios que regulan los actos administrativos.

14 Articulo 99.-

1. Habra relacion de direccion cuando dos 6rganos de administracion activa tengan diversa competencia por razén de
la materia y uno de ellos pueda ordenar la actividad, pero no los actos, del otro, imponiéndole las metas de la misma'y
los tipos de medios que habrd de emplear para realizarlas, dentro de una relacion de confianza incompatible con
ordenes, instrucciones o circulares.

2. La jerarquia implicar la potestad de direccién, pero no a la inversa.

15 Articulo 102.- El superior jerarquico tendra las siguientes potestades:

a) Dar 6rdenes particulares, instrucciones o circulares sobre el modo de ejercicio de las funciones por parte del inferior,
tanto en aspectos de oportunidad y conveniencia como de legalidad, sin otras restricciones que las que se establezcan
expresamente;

b) Vigilar la accion del inferior para constatar su legalidad y conveniencia, y utilizar todos los medios necesarios o
Utiles para ese fin que no estén juridicamente prohibidos;

c) Ejercer la potestad disciplinaria;

d) Adoptar las medidas necesarias para ajustar la conducta del inferior a la ley y a la buena administracion, revocandola,
anulandola o reformandola de oficio, o en virtud de recurso administrativo;

e) Delegar sus funciones y avocar las del inmediato inferior, asi como sustituirlo en casos de inercia culpable, o
subrogarse a €l ocupando temporalmente su plaza mientras no regrese 0 no sea nombrado un nuevo titular, todo dentro
de los limites y condiciones sefialados por esta ley;

) Resolver los conflictos de competencia o de cualquier otra indole que se produzcan entre 6rganos inferiores.

16 Articulo 105.-

25



N° 9057

Gerentes de la Caja con los respectivos drganos y servidores de la Gerencia a su cargo, tienen la
facultad de dar ordenes particulares, instrucciones o circulares sobre el modo en que el inferior
ejerce sus competencias, segun sucedidé en el presente caso con la emision de la Circular en
cuestion.

Ahora bien, en cuanto al contenido de la circular lo que hace es referirse a lo dispuesto en la Ley
N° 9635 del 3 de diciembre de 2018, “Ley de Fortalecimiento de las Finanzas Publicas”, en
relacion con la materia de salarios y empleo publico, materias que no forman parte del objeto de
la autonomia que la Constitucion en su articulo 73y la Ley Constitutiva de la Caja, en su articulo
1 ha establecido a favor de la Institucion, y en términos generales de la autonomia que la
Constitucién ha dotado a las Instituciones Descentralizadas, tal como lo ha sefialado la propia
Sala Constitucional al indicar:

"..el régimen de autonomia administrativa concedido a las instituciones
descentralizadas por el articulo 188 de la Constitucion Politica, no comprende el
régimen del Servicio Civil, respecto del cual el legislador esta facultado para definir
las condiciones generales de trabajo que deben imperar en toda la administracion
publica. En este sentido, la politica de salarios de Gobierno es parte integrante de la
politica de gobierno, que debe constituir un régimen estatal de empleo publico
uniforme y universal...". Resolucion N° 3309-94 de las 15:00 horas del 5 de julio de
1994,

El criterio transcrito ha sido reafirmado por dicha instancia en la sentencia N° 1822-2000 de 7 de
marzo de 2000, al sefialar:

“De los antecedentes transcritos, se colige que al ser la materia salarial parte de la
politica de gobierno, corresponde entonces al Poder Ejecutivo adoptar con caracter
vinculante las decisiones en ese campo del sector publico centralizado, quedando las
entidades autonomas sometidas a las directrices de caracter general que en materia
de salarios dicte ese Poder de la Republica. Consecuente con lo anterior, al estar la
materia salarial fuera de la esfera de autonomia de las instituciones autdbnomas y
sometida a las disposiciones de rango legal, al tenor de lo dispuesto en el articulo
188 de la Constitucion Politica, es claro que no puede el Poder Ejecutivo, via decreto,
otorgar, con fuerza vinculante, la decision final sobre el tema a las resoluciones
emanadas de la Comision Negociadora de Salarios del Sector Publico, como lo
pretende hacer con el articulo 6 impugnado, ya que hacerlo resulta opuesto a la

)

Carta Fundamental....”.

De lo anterior se colige, que los entes descentralizados, como el caso de la Caja, carecen de
competencia para emitir o mantener disposiciones de caracter reglamentario relativos al salario
o empleo publico, que sean contrarias a lo dispuesto en una Ley, por tales motivos al contemplarse
aspectos de esta indole en una disposicion reglamentaria, como es el caso de la Caja, la

1. La potestad de ordenar y dirigir la conducta del inferior mediante érdenes, instrucciones o circulares seré necesaria
y suficiente para la existencia de la relacidn jerarquica, salvo limitaciones expresas del ordenamiento.
2. Las otras potestades arriba enumeradas podran darse sin que exista la jerarquia, pero su presencia hard presumir
ésta, salvo que de la naturaleza de la situacion o de su régimen de conjunto se desprenda lo contrario.
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Normativa de Relaciones Laborales debe tenerse presente que esa regulacion al estar
subordinada a lo que disponga la Ley, se entiende como derogada en lo que se oponga a la norma
legal vigente o bien debe adecuarse para que su texto sea acorde con lo que la Ley disponga.

Por el caracter subordinado que tiene la Normativa de Relaciones Laborales a la Ley, se sigue la
imposibilidad juridica de mantener una regulacion por medio de dicho instrumento legal de
aquella materia que ha sido sustraida por las nuevas disposiciones de la ley y que por ende, han
sido sustraidas de la esfera de competencia del ente descentralizado; tal es el caso de las
disposiciones que la Ley N° 9635 establece en el caso de la politica salarial y de empleo publico,
ello si respetando los derechos adquiridos.

Por consiguiente, se considera que desde el punto de vista del motivo, contenido y fin, la circular
objeto de analisis es conforme con la Ley, por cuanto no solo se disponen aspectos atinentes a la
Ley N° 9635 en materia de salarios y empleo publico, sino que se giran instrucciones de caracter
general a la Administracion sobre la forma de implementacion de dichos aspectos, lo cual es parte
del ejercicio de la potestad de direccién e instruccion que le ha sido concedida por ley a los
Gerentes de la Caja en relacion con los érganos y servidores de cada una de las gerencias de la
Institucion, por lo que, no son procedente los argumentos esbozados por el recurrente.

RECOMENDACION

En virtud de lo anterior, se recomienda declarar sin lugar el Recurso de Apelacion presentado por
el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gomez, al no ser procedentes los argumentos esbozados en contra
de la Circular N° GA-1858-2018|GM-16837-2018|GIT-1876-2018|GL-1598-2018|GP-8973-
2018|GF-162-018, “Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas Publicas Ley No. 9635
en la Caja Costarricense de Seguro Social", emitida por el cuerpo gerencial de la Institucion.

PROPUESTA DE ACUERDO

Con fundamento y motivacion en las consideraciones precedentes y que constan en el oficio DJ-
02455-2019 de la Direccion Juridica, esta Junta Directiva acuerda:

UNICO: Declarar sin lugar el Recurso de Apelacion presentado por el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo
GOmez, al no ser procedentes los argumentos esbozados en contra de la Circular N° GA-1858-
2018|GM-16837-2018|GIT-1876-2018|GL-1598-2018|GP-8973-2018|GF-162-018, “Aplicacion
de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas Publicas Ley No. 9635 en la Caja Costarricense de
Seguro Social”, emitida por el cuerpo gerencial de la Institucion”.

Por consiguiente, acogido el citado criterio juridico y la propuesta de acuerdo de la Direccion
Juridica, y con fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -por mayoria- por cuanto el Dr.
Devandas Brenes vota negativamente ACUERDA declarar sin lugar el Recurso de Apelacion
presentado por el Sr. Juan de la Cruz Hidalgo Gémez, al no ser procedentes los argumentos
esbozados en contra de la Circular N° GA-1858-2018|GM-16837-2018|G1T-1876-2018|GL-1598-
2018|GP-8973-2018|GF-162-018, “Aplicacion de la Ley Fortalecimiento de las Finanzas Publicas
Ley No. 9635 en la Caja Costarricense de Seguro Social”, emitida por el cuerpo gerencial de la
Institucion.
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ARTICULO 12°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.

ARTICULO 13°

Se tiene a la vista y se toma nota de la copia del oficio numero 13951 (DFOE-SOC-0940) de fecha
19 de setiembre del afio 2019, suscrito por el Lic. Manuel Corrales Umafia, MBA, Gerente de Area
de Fiscalizacion de Servicios Sociales, Division de Fiscalizacion Operativa y Evaluativa,
Contraloria General de la Republica, y dirigido a los Sefiores José Luis Loria Chaves,
Representante Sector Cooperativo y Maritza Jiménez Aguilar, Representante Sector Solidarista,
Representantes de Junta Directiva. CCSS, en atencion a la solicitud de adicion y aclaracion del
oficio N° 13112 (DFOE-SOC-0907) sobre la aplicacion de la Ley de Fortalecimiento de las
Finanzas Publicas (LFFP) N° 9635. El citado oficio textualmente dice:

“Nos referimos a su oficio sin numero de 11 de setiembre de 2019, mediante el cual se
solicita adicion y aclaracion del oficio N.° 13112 (DFOE-SOC-0907) de 05 de setiembre
del presente afio, emitido por la Contraloria General de la Republica (CGR) y dirigido al
Presidente Ejecutivo y a la Junta Directiva de la Caja Costarricense del Seguro Social
(CCSS).

De manera puntual, su misiva indica que, en la orden numerada como 2 (...), “no se
menciona la aplicacion o no de la ley 6836 Ley de incentivos Médicos ni de la ley 7085
Estatuto de Servicios de Enfermeria, que otorgan condiciones especificas para los
profesionales en ciencias de salud llamese Médicos, Enfermeros, Nutricionistas,
Psicologos Clinicos, Microbidlogos que hasta ahora se ha entendido que tienen por
disposicion de ley un régimen especial de empleo y salarios. Dicho de otra forma, como
complemento a la disposicién ya mencionada de la Contraloria y para aplicar el Titulo I11
de la Ley 9635, debemos entender que fueron derogadas por la Ley de Fortalecimiento de
las Finanzas Publicas, las Leyes 6836 y sus reformas y 7085, ¢y sus reformas? ”

Al respecto, es importante sefialar que la orden girada por el Organo Contralor a la CCSS
es clara, en cuanto a la necesaria aplicacion de la Ley de Fortalecimiento de las Finanzas
Publicas (LFFP) N.° 9635, de manera tal que determinar el eventual impacto de dicha
norma legal sobre otras leyes especificas es tarea de la Administracion, la cual bajo su
exclusiva responsabilidad debe asegurar el cumplimiento del bloque de legalidad.

En ese sentido, tenemos informacion que el Ministerio de Planificacion Nacional y Politica
Economica (MIDEPLAN) consulto a la Procuraduria General de la Republica, mediante
el oficio N.° DM-1133-2019 de 24 de julio de 2019, la existencia de posibles antinomias
normativas por no haber sido leyes concretas consideradas de forma expresa en la LFFP.
En conclusion, no se trata de un extremo susceptible de ser atendido via adicién y
aclaracion y, en lo que respecta a las ordenes giradas, le corresponde a la CCSS asegurar
el cabal cumplimiento de la LFFP (N.° 9635)”.
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Director Devandas Brenes:

El pronunciamiento de la Procuraduria qué concluyo sobre esto, porgque entiendo que ya se vio, se
derogaron esas leyes.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Es un pronunciamiento que hay que analizarlo con detenimiento y b&sicamente dice, lo concluyo
yo asi, pero repito hay que analizarlo con detenimiento, que esa ley tiene la potencialidad de estar
por encima de leyes especiales, en las materias que esa ley especificadamente regula, con el animo
de uniformar salarios y pluses salariales. A lo que habria que revisar, entonces, es cada uno de los
extremos, por ejemplo, en la Ley N° 6836 de los médicos y en general de funcionarios de atencion
a la salud que lo que esta en esa ley, no tiene una impresion de ser igual trato a los demas
funcionarios publicos en sus salarios, porque el &nimo de la Procuraduria el sustrato de ese informe
es hacerlos a todos igualiticos. Entonces, habria que ver qué encontramos en alguna de las leyes
dictadas, que no sean tan iguales y uno concluir si es necesario qué cosas fueron facilmente
derogadas tacitamente con la Ley N° 9635, eso es lo que le podria decir, sin que esto signifique un
andlisis pormenorizado de mi parte ya sobre el asunto, que no se me ha solicitado para ningdn
efecto, pero con gusto podria hacérselo.

Director Devandas Brenes:

Hacer esos analisis 1o mas rapido posible, no sé cuando, pero tener esas conclusiones ya que es
importante, por lo mismo que dice la Contraloria en esta nota, estamos obligados al respeto de la
legalidad, la Ley de Fortalecimiento de las Finanzas, ese analisis de que si y que no que seria
importante que se tuviera.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Entiendo que la Direccion de Gestion y Administracion de Personal con estas inquietudes que aqui
estan planteando, voy a decirlo asi qué quedd en pie y que no de esa Ley la N° 6836, formul6 unas
consultas a la Direccion General de Servicio Civil. Me parece para que sefiale si (...) hubo un
pronunciamiento anterior en una consulta anterior que hizo la Direccion de Recursos Humanos al
Servicio Civil, habia emitido un pronunciamiento y tocaba cada uno de esos temas, solo que no se
contaba en ese momento con el conocimiento de la Procuraduria que no le entro en detalle a cada
punto y, entonces, me parece que habia que revisar ese tema también, de que don Walter Campos,
Director de esa Unidad a cargo hizo la consulta de parte mia y creo que hasta recordatorios le ha
mandado a la Direccion General de Servicio Civil.

Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se comprendio o
no se escuchd bien.

ARTICULO 14°

Se tiene a la vista el oficio nimero CAIP-0752-2019 de fecha 25 de setiembre del afio 2019,
suscrito por la Licda. Silvia Elena Dormond Séenz, Coordinadora, Comision Asesora de
Impugnaciones Patronales y dirigido a la Ing. Carolina Arguedas Vargas, Secretaria a.i, Junta
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Directiva, en atencion al documento N° Inst. 099-18 de Junta Directiva, y emite la recomendacion
requerida respecto al recurso de revision incoado por el patrono. El citado oficio textualmente dice:

“En atencidn a las instrucciones giradas por esa Secretaria y contenida en la Inst. 099-18,
me permito emitir la recomendacion requerida respecto al “Recurso de Revision” incoado
por el sefior Wen Chieh Chung en su condicion de representante legal de la empresa
Promocion y Mercadeo Internacional G&E S.A., en contra del Informe de Inspeccion 1237-
02578-2017-1 del 20 de noviembre del 2017, elaborado por la Sub&rea de Servicios

N° 9057

Diversos de la Direccion de Inspeccion.

En virtud de la naturaleza extraordinaria de la impugnacion interpuesta, la misma debe
ser resuelta por la Junta Directiva (Jerarca), por lo que procedo a remitirle la
recomendacion que de seguido se indica, con la finalidad de que se presente a conocimiento
del pleno de la Junta, para que se emita el acuerdo respectivo con el cual dar respuesta al

recurso planteado.

Sinopsis

Obijeto de la consulta

Recurso de Revision

Consultante

Wen Chieh Chung Representante Legal Promocion y
Mercado Internacional G&E S.A.

Resumen del Caso/Criterio

Mediante solicitud de estudio S-1237-00823-2016 del
01 de marzo del 2016, se verifica el correcto
aseguramiento de trabajadores por parte de la empresa
Promocion y Mercadeo Internacional G&E S.A. ante la
Caja Costarricense de Seguro Social.

El 02 de noviembre del 2017, se notifica el Traslado de
Cargos en el centro de trabajo y mediante el Informe
Resolutivo 1237-02578-2017-1, se confecciona planilla
adicional por omisiones salariales para el periodo del
1 de octubre del 2012 al 30 de setiembre del 2017. El
acto fue notificado el 16 de enero del 2018, a los medios
sefialados.

En su escrito de interposicién del Recurso de Revision,
el patrono considera que la planilla adicional se
encuentra mal fundamentada ya que se tomaron
planillas del INS de la empresa, para sustanciar el
procedimiento y mediante gestion propia el patrono
presenta documentos del INS donde se muestran
modificaciones en la presentacion y reporte de
Trabajadores ante tal Instituto, sin embargo, al revisar
la informacion obrante en el expediente, se logra
observar que no lleva razén el patrono, pues se extrae
que las planillas fueron modificadas por la parte
patronal, asi las cosas la prueba con la que se sustenta
el caso, contiene elementos que permiten a la

30




N° 9057

administracion determinar que la informacion ahi
consignada es verdadera.

Estado actual del procedimiento Con firmeza administrativa.

Propuesta de Acuerdo: Se declara inadmisible por improcedente el Recurso de
Revision interpuesto por el por el sefior Wen Chieh
Chung con namero patronal 2-03101299585-001-001
en su condicién de representante legal de la empresa
Promocion y Mercadeo Internacional G&E S.A., en
contra del Informe de Inspeccion 1237-02578-2017-I
del 20 de noviembre del 2017, elaborado por la Subarea
de Servicios Diversos de la Direccion de Inspeccion,
habida cuenta que no se enmarca dentro de los
presupuestos establecidos en el articulo 353 de la Ley
General de la Administracion Publica.

Recomendacion:
Antecedentes

Mediante la solicitud de estudio nimero S-1237-00823-2016 del 01 de marzo del 2016, se verifica
el correcto aseguramiento de trabajadores por parte de la empresa Promocion y Mercadeo
Internacional G&E S.A. con numero patronal 2-03101299585-001-001, ante la Caja Costarricense
de Seguro Social (en adelante CAJA). (Ver folio del 01 del expediente administrativo).

El 02 de noviembre del 2017, se notifica el Traslado de Cargos en el centro de trabajo,
posteriormente mediante el Informe Resolutivo 1237-02578-2017-1, se confecciona planilla
adicional por omisiones salariales para el periodo comprendido del primero de octubre del 2012 al
treinta de setiembre del 2017. Dicho acto fue notificado el 16 de enero del 2018, a los medios
sefialados para tal fin, levantandose el acta correspondiente. (Ver folios del 182 al 185y del 212 al
221 del expediente administrativo).

De los recursos ordinarios
En el presente asunto no se presentaron recursos ordinarios
Del Recurso de Revision

El 16 de febrero del 2018, el sefior Wen Chieh Chung, en su condicion antes dicha, presento en la
plataforma de servicios de la Direccion de Inspeccion, Recurso de Revision, indicando lo
siguiente:

a) Indica que desea adjuntar informacion relevante y complementaria ante la negativa a

su respuesta en cuanto al Informe de Inspeccién 1237-02578-2017-1, en el cual se

determind que no existe prueba suficiente y relevante que permita desvirtuar lo actuado

por el Servicio de Inspeccion, lo que considera les generd confusion pues la informacion

que se suministrd en su momento como descargo fue basada en la misma fuente donde
31



N° 9057

obtuvieron la informacion original y luego de reunirse con funcionarios de la Institucion,
quienes le informaron que requerian el detalle para poder determinar los montos reales de
la planilla adicional.

b) Sefiala que le resulta lamentable que luego de suministrar dos teléfonos y dos correos
electrénicos con el compromiso de establecer una mejor comunicacion, la Institucién
procedio a ejecutar la factura, lo que imposibilita a la dependencia a menos de que se
presente un recurso de revision y asi presentar los detalles respectivos para poder corregir
los dafios econdmicos producidos a su representada.

c) Expresan que quieren hacer del conocimiento de la Institucion, que el proceso que se
esté realizando conlleva un costo econdémico adicional en la redaccién y la resolucién, sin
embargo, lo que mas les preocupa es la invisibilizacion ante el sistema bancario nacional
y la imposibilidad de poder continuar con nuestra operacion en temas de participacion en
procesos licitatorios, debido a que el monto cobrado es sumamente cuantioso y que como
empresa no pueden hacer frente al monto adeudado.

d) Refiere que el 19 de febrero del presente afio, el récord de la empresa con la Institucién
se vea empafado por la presente situacion reflejdndose en el Sistema Centralizado de
Recaudacion, como “Patrono Moroso”, imposibilitando su operacion normal.

e) Considera que la simple solicitud de la informacion como correspondia hubiera sido
suficiente para gestionarla, sin embargo, en el presente documento aportan la
documentacion solicitada por el Inspector, en la cual se remite un detalle del INS para
cotejar la informacion.

f) Agrega que quiere referirse al fondo del asunto para que la documentacion aportada
sea utilizada de forma correcta, indicando que la evidencia aportada es suficiente y clara
y que en su momento la empresa realiz6 las correcciones ante el Instituto Nacional de
Seguros (en adelante INS), mostrandose la continuidad de la mayoria de las personas en
las planillas de la CAJA, sin embargo, en las planillas del INS solo permanecian por un
mes.

g) Acota que la empresa se dedica a la generacion de eventos corporativos y en la que de
forma constante contratan servicios profesionales a todas las personas que se reflejan en
sus planillas las cuales se contratan de forma ocasional, normalmente para fines de
semana, agrega que algunas personas pueden repetir al ser contratados cuando se logren
vender nuevos eventos y siendo asi tomados en cuenta de acuerdo a la calidad del servicio
ofrecido, sefiala que todos los servicios que prestan son facturados por cada uno de los
trabajadores.

h) Expresa que esta en la mejor disposicion de colaborar en el proceso y que esta dispuesto
a acatar las regulaciones de la Institucion, asi como a aceptar un monto justo y demostrable
de cualquier acto involuntario en el que haya incurrido la empresa, no obstante, desea que
se realice el cobro correcto basado en la informacion correcta.

Analisis
Analizado el contenido del escrito que nos ocupa, el patrono no indica bajo que aparte del ordinal

353 de la Ley General fundamenta el Recurso de Revision interpuesto. En ese sentido, conviene
citar en lo que interesa, el contenido de dicha norma, veamos:
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“...Articulo 353.-
1. Podré& interponerse recurso de revision ante el jerarca de la respectiva
Administracion contra aquellos actos finales firmes en que concurra alguna de
las circunstancias siguientes:
a) Cuando al dictarlos se hubiere incurrido en manifiesto error de hecho que
aparezca de los propios documentos incorporados al expediente;
b) Cuando aparezcan documentos de valor esencial para la resolucion del
asunto, ignorados al dictarse la resolucién o de imposible aportacién entonces
al expediente;
¢) Cuando en el acto hayan influido esencialmente documentos o testimonios
declarados falsos por sentencia judicial firme anterior o posterior del acto,
siempre que, en el primer caso, el interesado desconociera la declaracion de
falsedad; y
d) Cuando el acto se hubiera dictado como consecuencia de prevaricato,
cohecho, violencia u otra maquinacion fraudulenta y se haya declarado asi en
virtud de sentencia judicial...”

Respecto a los supuestos antes citados, y en relacion con el Dictamen emitido por la Procuraduria
General de la Republica, N.° C-157-2003 del 03 de junio del 2003, se puede determinar el alcance
de los mismos, como de seguido se indica:

“...a) Error de hecho: para que sea admisible un recurso fundado en este
motivo, deben concurrir tres requisitos, a saber: 1. Que los hechos en virtud de
los cuales se ha dictado el acto, sean inexactos, es decir, no respondan a la
realidad; 2. Que sea evidente, que no exija esfuerzo alguno en su demostracion,
y 3. Que resulte de los propios documentos incorporados al expediente, por
cuanto no hay que acudir a elementos extrafios de los que integran el
expediente, ni a las declaraciones hechas por drganos jurisdiccionales, es
decir, ha de resultar de una simple confrontacion del acto impugnado con su
documento incorporado al expediente.

b) Aparezcan documentos de valor esencial: los documentos a los que éste se
refiere deben tener tal importancia en la decision del asunto, que de suponerse
su incorporacion al expediente, el resultado fuese necesariamente distinto.
Asimismo, se requiere que la parte no conociese de ellos ni pudiese aportarlos
al proceso al momento de su tramitacion.

¢) Documentos o testimonios falsos que influyeran en el acto: los documentos
o testimonios declarados falsos, han de haber sido tomados en cuenta para fijar
los supuestos de hecho de la motivacion del acto, con lo que conllevaron a tener
por probados ciertos hechos que en realidad provocaron una resolucion
distinta. A su vez la sentencia que declara la falsedad de tales documentos debe
estar firme y ser posterior al procedimiento, o bien en caso de ser anterior que
el recurrente compruebe que la ignoraba.

d) Dictado del acto como consecuencia de prevaricato, cohecho, violencia u
otra maquinacion fraudulenta: se precisa también la firmeza de la sentencia
que condena el delito...”
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Ahora bien, en relacion con la procedencia de las causales de revision, ya la Procuraduria
General de la Republica, se ha encargado de sefialar en qué consisten y cuando operan, por lo
que se transcribe en lo que interesa el pronunciamiento de cita:

“... IV.-NATURALEZA Y ALCANCES DEL RECURSO DE REVISION

Los actos administrativos, como manifestacion de voluntad de Ia
Administracion en ejercicio de sus facultades, pueden ser impugnados por los
destinatarios si los encuentran lesivos a sus intereses, tanto en sede
administrativa como jurisdiccional.

Los recursos administrativos han sido clasificados, tanto por doctrina como
por el legislador —en la Ley General de la Administracion Publica- en dos
categorias, a saber: ordinarios (revocatoria y apelacion) y extraordinarios
(revision).

(..)

Ahora bien, en el caso del recurso de revision, que es el que aqui interesa,
debemos sefialar que es un recurso extraordinario o excepcional que se da
contra actos administrativos firmes, pero que presentan razonables dudas de
validez, segln los supuestos taxativamente sefialados en el articulo 353 de la
citada Ley General...”.

En este mismo sentido, el Dictamen C-374-2004 del 15 de diciembre del 2004, alude lo expresado
por el Profesor Eduardo Ortiz Ortiz, refiriéndose a la naturaleza y alcances del recurso de
revision, que preciso:

“...Los recursos extraordinarios son los que solo pueden tener lugar, motivos
tasados por ley y perfectamente precisados. En términos tales que cuando no
se dan esos motivos, no es posible establecer esos recursos. El recurso de
revision siempre ha sido extraordinario tanto en lo judicial como en lo
administrativo porque sélo cabe, como el de Casacion, por motivos
taxativamente fijados por ley. Fuera de los casos previstos no hay posibilidad
de recurso de revisidén aun cuando pueda haber la conciencia clara de que ha
habido una infraccion grave. Si no encaja dentro de las hip6tesis previstas no
hay posibilidad de recurso de revision. (...)”. (QUIROS CORONADO, Op.cit.,
pag. 407. Lo sublineado no es del original).

De la doctrina transcrita, se desprende que el recurso en comentario solo procede en los casos
previstos por la ley, y por lo tanto, en caso contrario y ante el caracter excepcional o
extraordinario del mismo, no hay posibilidad de recurso de revision.

Por lo anterior y sin mayor esfuerzo, se concluye que lo alegado por el patrono no se enmarca
dentro de las causales contenidas en el articulo 353 de la Ley General, por cuanto del analisis del
expediente no se desprende que la Administracion haya incurrido en ninguno de los presupuestos
establecidos para admitir al citado recurso extraordinario.
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Sin prejuicio de lo anterior, la empresa aporta una serie de documentos, los cuales requiere se
entren a considerar en esta instancia, sin embargo, como se ha dejado claro, la presente etapa al
ser extraordinaria se basa en las causales taxativas ya explicadas, razén por la cual no
corresponden el analisis de la prueba sometida a revision, pues el patrono tuvo la oportunidad de
interponer los recursos ordinarios. Ahorabien, al revisar el expediente administrativo, se constata
que se omitié la interposicién de los recursos por parte del patrono.

En los documentos que se adjuntan el patrono pretende demostrar que el Instituto Nacional de
Seguros modificd la planilla con los reportes de la poliza de riesgos y que por consiguiente, la
Administracion debe considerar también los cambios suscitados.

Al respecto, hecha una valoracion integral de dicha prueba, esta instancia considera que la misma
no reviste la caracteristica para ser considerada como fehaciente, por cuanto la mayoria de esas
planillas solo incluyen a aquellas personas que ingresaron o salieron durante el mes
correspondiente, por lo que no contempla a aquellos trabajadores que se mantuvieron activos en
la empresa.

Por otra parte, se tiene que existen planillas que fueron presentadas ante el Instituto Nacional de
Seguros con cambios para el mes siguiente, las cuales sugeririan que la informacién ahi
consignada era correcta, sin embargo, ahora se presenta una nueva planilla con una reduccién
sustancial de trabajadores.

Ahora bien, a modo de ejemplo, consta al folio 0124 del expediente administrativo, que el patrono
report6 en diciembre del 2016 a veintitrés trabajadores y para enero del 2017 a cincuenta y seis,
folios 127 y 128, es decir reportd cambios que solo él podria conocer y que incluye informacion
sobre identificacion de trabajadores, ocupacion, salario y dias trabajados, sin embargo, con la
nueva prueba ahora aportada, solo se reportan seis trabajadores para el mes de enero del 2017,
lo cual resulta poco razonable, a la luz de la sana critica racional.

Otro aspecto importante es que el patrono en ninglin momento procedimental puso a disposicion
del Servicio de Inspeccién, la documentacion interna (registros salariales, planillas internas,
comprobantes de pago, acciones de personal o cualquier otro documento) que utilizara para llevar
el control de los trabajadores y de los salarios. NOtese que si pretende que sea considerada esa
nueva informacion que gestiond ante el INS, debié aportar la documentacion que sirvié como
respaldo para modificar las planillas del INS.

Tomese en cuenta que, por el nimero de trabajadores, estd obligado a llevar los controles de
trabajadores y salarios, de manera que pudo demostrar con informacion interna, la verdadera
situacion de éstos, si es que pretendia desvirtuar lo actuado por el Servicio de Inspeccién.

Finalmente, conviene sefialar que el recurrente en el escrito que contiene el recurso de revision,
se refiere a que el Servicio de Inspeccion esta considerando trabajadores que son contratados bajo
la modalidad de servicios profesionales, sin que se indiquen las condiciones en que prestan
servicios ni mucho menos demuestra que realizaron una labor distinta al giro comercial de la
empresa, sea la labor de promocién y mercadeo, por el contrario, si en un inicio fueron incluidos
en la poliza de riesgos laborales fue porque se estaba consciente de que prestaban servicios bajo
una relacion laboral, por lo que pretender ahora su exclusion carece de fundamento juridico.
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Conclusion

Se recomienda a la Junta Directiva declarar inadmisible por improcedente el Recurso de Revision
interpuesto por el por el sefior Wen Chieh Chung con numero patronal 2-03101299585-001-001
en su condicidn de representante legal de la empresa Promocion y Mercadeo Internacional G&E
S.A., en contra del Informe de Inspeccién 1237-02578-2017-1 del 20 de noviembre del 2017,
elaborado por la Subéarea de Servicios Diversos de la Direccion de Inspeccion, habida cuenta que
no se enmarca dentro de los presupuestos establecidos en el articulo 353 de la Ley General de la
Administracion Publica”.

El impugnante sefiala como medio para recibir notificaciones los correos electronicos
promerge@promercer.com y agutierrez@promercr.com.”

Por tanto, acogido el citado criterio de la Comision Asesora de Impugnaciones Patronales y con
fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA declarar
inadmisible por improcedente el Recurso de Revisién interpuesto por el por el sefior Wen Chieh
Chung con nimero patronal 2-03101299585-001-001 en su condicidn de representante legal de la
empresa Promocién y Mercadeo Internacional G&E S.A., en contra del Informe de Inspeccion
1237-02578-2017-1 del 20 de noviembre del 2017, elaborado por la Subarea de Servicios Diversos
de la Direccion de Inspeccion, habida cuenta que no se enmarca dentro de los presupuestos
establecidos en el articulo 353 de la Ley General de la Administracion Pablica.

ARTICULO 15°

Se tiene a la vista el oficio nimero CAIP-0747-2019 de fecha 23 de setiembre del afio 2019,
suscrito por la Licda. Silvia Elena Dormond S&enz, Coordinadora, Comision Asesora de
Impugnaciones Patronales y dirigido a la Ing. Carolina Arguedas Vargas, Secretaria a.i, Junta
Directiva, en atencién al documento N° TDI-JD-0321-2019 de Junta Directiva, y emite la
recomendacion requerida respecto al recurso de reconsideracion interpuesto por el patrono
Johnnatan Benach Sanchez contra lo resuelto por la Junta Directiva en el articulo 16° de la sesién
N°9048 del 29 de agosto de 2019. El citado oficio textualmente dice:

“En atencion a las instrucciones giradas por esa Secretaria y contenidas en el oficio TDI-
JD-0321-2019 del 9 de setiembre de 2019, me permito emitir la recomendacion requerida
respecto al escrito presentado por el sefior Johnnatan Benach Sanchez (en adelante
patrono), contra lo resuelto por la Junta Directiva en el articulo 16 de la sesion N°9048 del
29 de agosto de 2019, comunicado en el oficio SJID-1270-2019 del 3 de setiembre de 2019.

Objeto de la consulta Recurso de Reconsideracion contra lo resuelto por la Junta
Directiva en el articulo 16 de la sesion N°9048 del 29 de agosto
de 2019.

Consultante Johnnatan Benach Sanchez.

Resumen del Caso | Mediante el articulo 16 de la sesion N°9048 del 29 de agosto
[Criterio de 2019, la Junta Directiva acordd declarar inadmisible por
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improcedente el “Recurso de Revision” incoado por el patrono
Johnnatan Benach Sanchez contra el Informe de Inspeccién
1245-5102-2018-1, elaborado por el Area de Control
Contributivo de la Direccion de Inspeccion, habida cuenta que
no se enmarcé dentro de los presupuestos establecidos en el
articulo 353 de la Ley General de la Administracion Publica.

Estado actual del
procedimiento

Con firmeza administrativa.

Propuesta de Acuerdo

Se recomienda a la Junta Directiva, declarar inadmisible por
improcedente el Recurso de Reconsideracion interpuesto por el
patrono Johnnatan Benach Sanchez contra lo resuelto por la
Junta Directiva en el articulo 16 de la sesion N°9048 del 29 de
agosto de 2019, por cuanto no cumple con los supuestos de
admisibilidad.

Recomendacion:

Antecedentes

Por solicitud de estudio niumero S-1245-03485-2018 del 22 de junio de 2018, se verifica el correcto
aseguramiento de trabajadores por parte del patrono Johnnatan Benach Sanchez, con nimero
patronal 0-00110090833-001-001, ante la Caja Costarricense de Seguro Social (en adelante

CAJA).

El 10 de setiembre de 2018, se notifica el Traslado de Cargos en el centro de trabajo y por Informe
de Inspeccién 1245-5102-2018-1, emitido por el Area de Control Contributivo de la Direccion de
Inspeccidn, se determina procedente la confeccion de una planilla adicional por omisiones y
subdeclaraciones salariales por parte del citado patrono, por el periodo de octubre del 2017 a
abril del 2018. Dicho acto final, se dio por notificado al transcurrir las veinticuatro horas, al no
haber indicado el patrono medio para recibir notificaciones, levantandose el acta correspondiente.

De la reconsideracién

En el oficio incoado el 6 de setiembre de 2019, el patrono presenta reconsideracion, sefialando lo

siguiente:

Manifiesta que es improcedente declarar inadmisible el recurso de revision que presentd, por
cuanto de conformidad con el articulo 353 de la Ley General de la Administracion Publica, el mismo

cumple con lo dispuesto en el inciso a).

Sefiala que la CAJA incurrio en el presupuesto antes mencionado, toda vez que la documentacion
presentada por el Inspector de Leyes y Reglamentos, no se encuentra ajustada a derecho, a saber:
i) fue violatorio de la ley al recabar la informacion que sirvid de sustento al acto; ii) los hechos en
virtud de los cuales se ha dictado el acto, son inexactos, no responden a la realidad; iii) no se
necesita hacer mayor esfuerzo para notar la violacion del ordenamiento juridico, porque no
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cumplié con lo establecido por la Ley, para cuando se tiene que interactuar con personas con
discapacidad, es un hecho que no se puede refutar.

Afade, que el Inspector no se preocupd por cumplir con lo que determina la Ley en los casos cuando
se deba tratar con personas que presenten alguna discapacidad. Asimismo, que la Ley no es de
aplicacion discrecional del funcionario, por el contrario es de acatamiento obligatorio.

De igual manera, hace referencia a los articulos 1, 4y 11 de la Ley General de la Administracion
Publica, en relacion con el término Administracion Pablica y el principio de legalidad, asi como a
jurisprudencia de la Sala Constitucional, argumentando que la CAJA debe sujetar necesaria e
imperiosamente sus actuaciones al bloque de legalidad, entendido este como todo el orden juridico
y no solo a la ley formalmente emanada de la institucion, no presumiendo situaciones, tal como
considera que la parte lo ha entendido.

Arguye, que el Inspector al llegar y encontrarse con personal con deficiencia auditiva, como la que
existe en su negocio, debio por ley actuar apegado a derecho, tomando las medidas necesarias para
todo lo que atafie con este tipo de poblacion, no presumiendo que le entendieron y tomar todas las
medidas necesarias y estar seguro de ello, por ejemplo, dirigirse al personal con lenguaje lesco,
para cerciorarse que fue totalmente claro en la actividad administrativa desplegada.

Ademas, que no es valido el criterio de que la firma del documento presume la voluntad de la parte,
en estos casos de excepcion, donde la parte, por tener una incapacidad auditiva severa no tiene
claro cual es el contenido ni cudl es el trasfondo en importancia del documento, por eso la ley es
clara en que se deben tomar medidas esenciales para que el firmante este en pleno conocimiento de
cual es la realidad de lo que esta ocurriendo, es por eso que la ley determina que deben seguirse
métodos para que la actividad desplegada no resulte defectuosa.

Igualmente, que es una Ley, con todo lo que eso representa, la que indica un trato diferencial, con
el proposito de respetar los derechos de las personas que tienen alguna incapacidad, por lo que
solicita a la Junta reconsiderar su voto y declarar con lugar la admisibilidad del recurso de revision
que ha presentado ante el acto administrativo.

Finalmente, solicita que se le reciba personalmente, para explicar la situacion y poder demostrar
la necesidad de utilizar mecanismos diferentes para realizar entrevistas y notificaciones a personas
discapacitadas, como lo son los colaboradores de él y su negocio.

Analisis

De previo a hacer referencia al fondo del asunto, conviene indicar la naturaleza juridica del
“recurso de reconsideracion” y en ese sentido, €l Dr. Ernesto Jinesta Lobo, ha indicado:

“...Se trata de un medio de impugnacién horizontal procedente cuando quien dicta
el acto es el jerarca o superior jerarquico supremo del respectivo rgano o ente
administrativo...”*" El subrayado es propio.

17 Tratado de Derecho Administrativo-I11. Ernesto Jinesta Lobo. Editorial Juridica Continental. Tomo 1II.
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Ahora bien, citado lo anterior, se procede a delimitar la normativa que rige el Recurso de
Reconsideracion, sean los ordinales 344.3 y 345.2 de la Ley General de la Administracion Publica
y las reglas de la reposicién del Cdédigo Procesal Contencioso Administrativo.

En ese sentido, del marco juridico aplicable, se rescata lo preceptuado en la Ley General de la
Administracion Publica, que en lo que interesa, sefiala:

“...Articulo 344.-

3. Cuando se trate del acto final del jerarca, se aplicaran las reglas
concernientes al recurso de reposicion del Codigo Procesal Contencioso
Administrativo. *Reformado por el ordinal 200 inciso 12 del Codigo Procesal
Contencioso Administrativo.

(..)

Articulo 345.-

2. La revocatoria contra el acto final del jerarca se regira por las reglas de la
reposicion Caédigo Procesal Contencioso Administrativo. *Reformado por el
ordinal 200 inciso 12 del Cddigo Procesal Contencioso Administrativo...” El
subrayado es propio.

De la transcripcion realizada, se colige claramente que para la admisibilidad procedimental, del
citado recurso, es necesario que se den los siguientes supuestos, en primer lugar que la resolucion
impugnada sea un acto final y en segundo lugar, que emane directamente del jerarca.

En concordancia con lo citado, vale mencionar que el Informe de Inspeccion 1245-5102-2018,
emitido por el Area de Control Contributivo de la Direccion de Inspeccion, es el acto final del
procedimiento de marras y por ende, siendo que el recurso de reposicion o reconsideracion es un
medio de impugnacién horizontal, solo procederia el mismo contra la autoridad que dicté el acto,
sea el Area supracitada y no la Junta Directiva.

Aunado a esto, ha de tenerse presente que el patrono no presentd recursos ordinarios contra el
citado acto final, y la Junta Directiva por medio del articulo 16 de la sesion N°9048 del 29 de agosto
de 2019, atendi6 el recurso de revision interpuesto por el gestionante, no siendo procedente que
contra dicho recurso extraordinario, se interponga uno de naturaleza ordinaria, sea de reposicion
0 reconsideracion y en consecuencia, el mismo debe ser declarado inadmisible por improcedente.

Conclusion
Se recomienda a la Junta Directiva, declarar inadmisible por improcedente el Recurso de
Reconsideracion interpuesto por el patrono Jonathan Benach Sanchez contra lo resuelto por la
Junta Directiva en el articulo 16 de la sesion N°9048 del 29 de agosto de 2019, por cuanto no
cumple con los supuestos de admisibilidad.

El gestionante sefiala para recibir notificaciones, el correo electronico: jonbensan@hotmail.com”.
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Por tanto, acogido el citado criterio de la Comisién Asesora de Impugnaciones Patronales y con
fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA declarar
inadmisible por improcedente el Recurso de Reconsideracion interpuesto por el patrono Jonathan
Benach Sénchez contra lo resuelto por la Junta Directiva en el articulo 16 de la sesion N°9048 del
29 de agosto de 2019, por cuanto no cumple con los supuestos de admisibilidad.

ARTICULO 16°

Se tiene a la vista el oficio namero CAIP-0786-2019 de fecha 04 de octubre del afio 2019, suscrito
por la Licda. Silvia Elena Dormond Séenz, Coordinadora, Comision Asesora de Impugnaciones
Patronales y dirigido a la Ing. Carolina Arguedas Vargas, Secretaria a.i, Junta Directiva, en
atencion al documento N° TDI-JD-0346-2019 de Junta Directiva, y emite la recomendacion
requerida respecto al “Incidente de Nulidad Absoluta, Incidente de Nulidad de Notificaciones y
Recurso de Revision” incoados por la Licda. Susan Fernanda Cordero Soto, en su condicién de
apoderada especial del patrono Hotel de Paso La Cascada S.A. El citado oficio textualmente dice:

“En atencion a las instrucciones giradas por esa Secretaria y contenidas en el oficio TDI-
JD-0346-2019 del 24 de setiembre de 2019, me permito emitir la recomendacién requerida
respecto al “Incidente de Nulidad Absoluta, Incidente de Nulidad de Notificaciones y
Recurso de Revision” incoados por la Licda. Susan Fernanda Cordero Soto, en su condicion
de apoderada especial del patrono Hotel de Paso La Cascada Sociedad Anénima contra la
resolucion GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019, emitida por la Gerencia Financiera.

En virtud de lo anterior, procedo a remitirle la recomendacion que de seguido se indica, con
la finalidad de que se presente a conocimiento del pleno de la Junta, para que se emita el
acuerdo respectivo con el cual dar respuesta a las gestiones planteadas.

Obijeto de la consulta Incidente de Nulidad Absoluta, Incidente de Nulidad de
Notificaciones y Recurso de Revision.

Consultante Hotel de Paso La Cascada Sociedad Andnima.

Resumen del  Caso | Mediante la resolucion GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019,
[Criterio la Gerencia Financiera atendio el recurso de apelacion
interpuesto contra el Informe de Inspeccion 1202-00395-
2016-1 del 27 de julio de 2016, dictado por la Sucursal de
Desamparados. Dicha resolucion, quedd notificada el 12 de
junio de 2019. EI 17 de setiembre de 2019, el patrono presenta
“Incidente de Nulidad Absoluta, Incidente de Nulidad de
Notificaciones y Recurso de Revision” contra la resolucion
GF-2.380-19, al considerar gque existe una actividad procesal
defectuosa y una violacion al debido proceso y principio de
legalidad.

Estado actual del | Con firmeza administrativa.
procedimiento
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Propuesta de Acuerdo  Se recomienda a la Junta Directiva, declarar inadmisibles por
improcedentes el Incidente de Nulidad Absoluta alegada vy el
Recurso de Revision, asi como rechazar el Incidente de Nulidad
de Notificacion interpuestos por la Licda. Susan Fernanda
Cordero Soto, en su condicién de apoderada especial del
patrono Hotel de Paso La Cascada Sociedad Anonima contra la
resolucion GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019, emitida por &
Gerencia Financiera, por cuanto no cumplen con los supuestos
de admisibilidad y el recurso de revision no se enmarca dentro
de los presupuestos establecidos en el articulo 353 de la Ley|
General de la Administracion Publica.

Recomendacion:
Antecedentes

Mediante el Informe de Inspeccion 1202-00395-2016-1 del 27 de julio de 2016, la Sucursal de
Desamparados, confecciond planilla adicional por omisién y subdeclaracion salarial al patrono
Hotel de Paso La Cascada S.A., en el periodo comprendido de octubre 2012 a abril 2013. (Folios
39-51)

El 9 de agosto de 2016, el patrono interpone recursos ordinarios contra el citado acto final,
conociéndose el recurso de revocatoria por resolucion 1202-00977-2016-1 del 10 de agosto de
2016 y la apelacion por GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019. (Folios 52-73)

Del Incidente de Nulidad de Notificaciones y Recurso de Revision

El 17 de setiembre de 2019, el patrono interpone las gestiones de marras contra la supuesta
notificacion de la resolucion GF-2.380-19, realizada al medio sefialado, en razon de que no existe
un acuse de recibido ni hay comprobante de recibido en el expediente administrativo ni fue recibida
en la bandeja de entrada del correo electronico, existiendo una actividad procesal defectuosa y una
violacion al debido proceso y principio de legalidad.

Arguye, que se interpusieron los recursos de revocatoria y apelacion contra el Informe de
Inspeccion 1202-00395-2016-1, declarandose sin lugar el recurso de revocatoria, dandose traslado,
por ende, del recurso de apelacion a la Gerencia Financiera.

Manifiesta, que una vez que se le resuelve el recurso de revocatoria, se le notifica el resultado del
mismo, para lo cual se deja constancia en el expediente tanto del correo electrénico enviado como
de la entrega al correo electronico, tal y como dicta la ley y el sentido comun, asi como tambien se
le notifico al fax sefialado, a saber, 2229-8935, el cual es un fax directo, como se observa a folio 68
del expediente, muy probablemente, en razén de que no existia manera de saber si el correo fue
recibido o no, por lo que la Administracion agot6 los dos medios sefialados para notificaciones,
muy diligentemente.

Agrega, que extrafiamente con la notificacion de la resolucion GF-2.380-19, unicamente se envia
un correo electrénico del cual se agrega al expediente Unicamente una impresion de pantalla, sin
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que de la misma se pueda desprender que el correo fue recibido, que efectivamente el correo
electronico no fue recibido ni se encuentra en la bandeja de entrada de consultoresfii@hotmail.com
e incluso en el correo electrdnico, se indica como condicidn para su debido diligenciamiento que
debe confirmarse el recibido, de lo cual a la fecha, no existe ningun tipo de confirmacion de recibido
ni el correo llegd a la bandeja de entrada, por lo que los efectos de la resolucion notificada son
nulos e inexistentes, hasta que no se haga una notificacion como en derecho corresponde.

Asimismo, indica que lo extrafio y lo que debe ser sancionable con nulidad, es no haber tramitado
la notificacion como en primera instancia se realizo, de manera que la administracion imprimiera
o0 tuviera un comprobante de que el destinatario recibié el correo electrénico, a la fecha no existe
ningun comprobante y por otro, siendo que no tenian certeza de la notificacion, debieron haber
notificado al fax 2229-8935, que se encuentra debidamente sefialado en el expediente
administrativo, como si se hizo en la notificacion de la resolucion que resolvid el recurso de
revocatoria.

Argumenta, que interpone incidente de nulidad de notificacion, en razon de que su representado,
no ha sido notificado de la resolucion GF-2.380-19 y que lo Unico que existe en el expediente es un
“pantallazo” que no indica claramente y con certeza que la sociedad que representa, haya sido
notificada, lo cual le ha traido repercusiones de tipo econémica en razon de que al haber una
planilla adicional pendiente, adeuda las consultas y atenciones médicas de sus empleados, pese a
que la sociedad siempre ha estado al dia con el pago de la planilla principal, existiendo mala fe por
parte de la Administracion, en razon de que se debid haber notificado la resolucién de la Gerencia
Financiera, siguiendo todas las formalidades del caso y dejando constancia de todo eso en el
expediente, asi como se debio haber notificado al medio sefialado, sea el fax, sino se tenia certeza
0 se tenia un comprobante de envio por fax, lo cual fue omitido por la Administracion.

Aunado, a que la apoderada en esas fechas, ni siquiera se encontraba en el pais, segin movimiento
migratorio.

Sefiala, que con la presente gestion, se da por notificada de la resolucion GF-2.380-19, por lo que
procede a realizar el pago de la planilla adicional como lo hubiera hecho, si le hubieran notificado,
por cuanto en ninglin momento ha sido la intencion de la sociedad de evadir pagos de la CAJA, por
lo que los intereses no se le deben de cobrar y deberan ser reembolsados y las consultas y
tratamientos y demas gestiones que hayan realizado sus empleados, no podrian ni deberian generar
ningun tipo de pago y obligacion al patrono, por cuanto se esta dando por notificada de la
resolucion GF-2.380-19.

De igual manera indica, que siendo que la citada resolucion tiene una repercusion economica
importante en la empresa y que la CAJA, conoce el domicilio y la direccion en donde opera el
patrono, segun la Ley General de la Administracion Publica (Ley General), se debe notificar la
resolucién ain con medio sefialado en la direccion o donde se ejerza la actividad, en el tanto, sea
de conocimiento de la institucion, tal y como sucede en el presente caso, por lo trascendental de la
notificacion y los efectos de la misma.

Alega, que con las citadas omisiones se violentaron las normas del debido proceso y legalidad, asi
como las normas contenidas en la Ley General y la Ley de Notificaciones Judiciales, generandose
a la sociedad una indefension procesal insubsanable, por lo que deben anularse todas los actos
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anteriores a su apersonamiento, solicitando que se declare con lugar el incidente de nulidad de
notificaciones, la nulidad absoluta y el recurso de revision, al existir una evidente indefension
procesal.

Ademas, que la nulidad absoluta se debera acoger desde la notificacion de la resolucion que
resolvié el recurso de revocatoria, por lo que cualquier acto posterior al 16 de agosto de 2016,
debe declararse nulo en todos sus extremos hasta el dia de la presentacion.

Igualmente, que se da por notificado y que procede a pagar la planilla adicional con los intereses,
pero que en caso de que se acojan las incidencias y el recurso de revision, deberan devolverse y
reintegrarse los intereses pagados, anulandose cualquier cobro que se haya generado como
consecuencia de la morosidad del pago de la planilla adicional, exonerandose de pagar consultas
médicas de los empleados, tratamientos, operaciones y demas gastos que se le pretenden cobrar de
manera ilegal , por cuanto la sociedad en todo momento ha estado al dia en el pago de la CAJA.

Finalmente, que la CAJA no tenia como tener un acuse de recibido y debidé haber notificado a la
sociedad en el lugar donde se realiza la actividad, que es de conocimiento de la institucion, segun
el articulo 240.2 de la Ley General de la Administracion Publica o en su defecto, la resolucion GF-
2.380-19, debio haber sido notificada tanto en el correo electronico como al fax, segun el articulo
36 de la Ley de Notificaciones Judiciales. Sefiala, que por tema de especialidad debid prevalecer la
Ley General.

Anélisis

De la nulidad absoluta y de notificacion

Los actos administrativos gozan de dos principios esenciales que aseguran su vigencia. El primero
de ellos es el principio de validez, el cual presupone que todo acto es valido, y el segundo, es el
principio de conservacion, el cual busca la permanencia de los actos en el tiempo.

Lo anterior opera, cuando los defectos del acto administrativo no contravengan disposiciones en
el ordenamiento juridico, de ahi que la Ley General de la Administracion Publica (en adelante
Ley), hace una diferenciacion entre la nulidad relativa y la absoluta.

En relacion a la nulidad relativa, el citado instrumento normativo, en el articulo 167, establece:

“...Habra nulidad relativa del acto cuando sea imperfecto uno de sus
elementos constitutivos, salvo que la imperfeccion impida la realizacion del

fin...”

En cuanto a la nulidad absoluta, la Ley de cita, mediante el articulo 166 dispone:

“...Habra nulidad absoluta del acto cuando falten totalmente uno o varios de
sus elementos constitutivos, real o juridicamente.”

De lo anterior se colige, que s6lo la violacion a formalidades esenciales ocasiona la nulidad
absoluta del acto administrativo por ser sustancialmente disconforme con el ordenamiento
juridico, y por lo tanto invalido.
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Asimismo, el articulo 173 de ese mismo cuerpo normativo establece una distincion dentro de la
nulidad absoluta, al indicar:

“...Cuando la nulidad absoluta de un acto declaratorio de derechos fuere
evidente y manifiesta, podra ser declarada por la Administracion en la via
administrativa...”

En razon de lo expresado lineas atrés, se desprende que hay nulidad absoluta cuando falte
totalmente un elemento del acto, y no basta que el acto se encuentre viciado de nulidad absoluta
para que la Administracion haga uso de la potestad de autotutela administrativa, sino que ademas
debe ser evidente y manifiesta, es decir, que sea de facil apreciacion para el operador juridico.
En tal sentido, la Sala Constitucional de la Corte Suprema de Justicia mediante el Voto N° 2003-
4369 de las 08:30 horas del 23 de mayo del 2003, ha indicado que:

“... La nulidad evidente y manifiesta como presupuesto que habilita a las
administraciones publicas (sic) para ejercer su potestad de anulacion oficiosa
de actos administrativos favorables para el administrado. No cualquier grado
de invalidez o nulidad autoriza a un ente u 6rgano publico para decretar la
anulacién oficiosa de un acto administrativo declaratorio de derechos para un
administrado, dado que, el ordenamiento juridico administrativo exige que
concurran ciertas caracteristicas o connotaciones especificas y agravadas que
la califiquen. La nulidad que justifica la revision de oficio debe tener tal
trascendencia y magnitud que debe ser, a tenor de lo establecido en el numeral
173, parrafo 1° de la Ley General de la Administracion Publica, “evidente y
manifiesta”. Lo evidente y manifiesto es lo que resulta patente, notorio,
ostensible, palpable, claro, cierto y que no ofrece ningin margen de duda o
que no requiere de un proceso o esfuerzo dialéctico o légico de verificacion
para descubrirlo, precisamente, por su indole grosera y grave. En tal sentido,
basta confrontar el acto administrativo con la norma legal o reglamentaria que
le dan cobertura para arribar a tal conclusion, sin necesidad de hermenéutica
o0 exégesis ninguna...”

Asimismo, la Procuraduria General de la Republica, mediante el Dictamen C 123-2005 del 04 de
abril de 2005, ha sefialado:

“...es importante recordar que este tipo de nulidad se caracteriza por ser
facilmente perceptible, pues "esta referida a la existencia de vicios del acto
que sean notorios, claros, de facil esfuerzo y analisis para su comprobacion,
ya que el vicio es evidente, ostensible, que hace que la declaratoria de la
nulidad absoluta del acto sea consecuencia légica, necesaria e inmediata, dada
la certeza y evidencia palpable de los vicios graves que padece el acto de que
se trate” (...). En otras palabras, esta nulidad no solo implica la ausencia de
un elemento esencial del acto administrativo, sino que es aquella que es patente
y notoria, de suerte que se descubra por la mera confrontacion del acto
administrativo con la norma legal, sin necesidad de acudir a la interpretacion
o exégesis...”
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Ahora bien, el patrono en su escrito interpone incidente de nulidad absoluta sobre lo actuado, en
razon de que existe actividad procesal defectuosa, violacion al debido proceso y principio de
legalidad contra la resolucion GF-2.380-19.

Al respecto, vale sefialar que el articulo 33, inciso 33.2 del nuevo Codigo Procesal Civil, norma
de aplicacion supletoria, dispone que: “...La nulidad de las resoluciones, por vicios intrinsecos a
ellas, debera alegarse concomitantemente con los recursos que quepan...”.

En consecuencia, siendo que mediante la resolucion GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019, la
Gerencia Financiera atiende el recurso de apelacién respecto al Informe de Inspeccién 1202-
00395-2016-1, emitido por la Sucursal de Desamparados, contra dicha resolucion -que agota la
via administrativa- no cabe recurso algunoy por lo tanto, resulta improcedente la nulidad alegada.
En cuanto a la nulidad de notificacién, es oportuno sefialar que el articulo 09 de la Ley 8687 de
Notificaciones Judiciales (en adelante Ley de Notificaciones), establece:

“...Serd nula la notificacion contraria a lo previsto en esta Ley (...). En todo caso,
la nulidad se decretaré solo cuando se le haya causado INDEFENSION a la parte
notificada...”. (Lo resaltado no es del original)

En cuanto al término indefension, el Diccionario Juridico de la sala virtual de la biblioteca del
Poder Judicial, lo determina de la siguiente manera:

“Situacion en que se coloca a quien se impide o se limita indebidamente la defensa
de su derecho en un procedimiento administrativo o judicial.”

Asimismo, este derecho de defensa se encuentra regulado en los articulos 39 y 41 de la
Constitucién Politica, que sefialan en lo que interesa lo siguiente:

“Articulo 39. A nadie se hara sufrir pena sino por delito, cuasidelito o falta (...)
previa oportunidad concedida al indiciado para ejercitar su defensa...”.(Lo
resaltado es propio)

“Articulo 41(...) Debe hacérseles justicia pronta, cumplida, SIN DENEGACION
y en estricta conformidad con las leyes.” (Lo destacado no corresponde al original)

En relacion con lo anterior, la Procuraduria General de la Republica, mediante el “Manual de
Procedimiento Administrativo”, pagina 52, manifiesta:

“...La PGR ha insistido, incluso desde antes de la creacion de la Sala
Constitucional, en la necesidad de que en el procedimiento administrativo se
garantice el debido proceso “habiéndosele permitido al administrado, en
consecuencia, ejercer en forma amplia su defensa. Este procedimiento en via
administrativa debe ser lo suficientemente amplio para que el administrado ejerza
su defensa en debida forma, lo que indudablemente capacitara a la administracion
para lograr mayor acierto en la decision a tomar, satisfaciendo asi el interés

’

publico inmerso en la actividad administrativa...” .
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En este mismo sentido, dicho 6rgano ha comentado:

“...Como es bien conocido dentro de la literatura juridica mas autorizada, la regla
general en esta materia es que toda persona tiene absoluto derecho a defenderse
con amplitud en cualquier proceso que inicie la administracion y que pueda
afectarle en sus derechos e intereses. El derecho al debido proceso comprende,
como primer elemento, el conocimiento de las actuaciones en forma amplia y sin
restricciones...”

De lo anterior, se colige que en cualquier procedimiento administrativo que tenga por objeto o
produzca un resultado sancionador, se debe de respetar el derecho constitucional de defensa, en
concordancia con las razones elementales de justicia y equidad.

En concordancia con lo expuesto, el articulo 17 del Reglamento para Verificar el Cumplimiento
de las Obligaciones Patronales y de Trabajadores Independientes, norma especial del
procedimiento del Servicio de Inspeccion, dispone:

“...El traslado de cargos se notificara a los patronos, trabajadores independientes
0 a los representantes de éstos, personalmente o por medio de telegrama o carta
certificada.

(..)

En todos los casos se apercibira al patrono o trabajador independiente que debe
sefialar lugar o medio para oir notificaciones dentro del perimetro administrativo
establecido por la Caja.

En el caso de que el patrono o trabajador independiente indique como medio de
notificacion namero de facsimilar o cualquier otro medio electrénico, no aplica la
limitacion de que éste se encuentre dentro del perimetro administrativo...”. (Lo
destacado no corresponde al original)

En el caso bajo estudio y de la revision del expediente administrativo, se colige que al notificarse
el Traslado de Cargos al patrono en el centro de trabajo, visible del folio 21 al 26, se le previno
sefialar lugar o medio para recibir notificaciones.

Como corolario de lo citado, el patrono en el oficio de descargo —que rola del folio 27 al 30— del
26 de abril de 2016, contra el acto inicial de marras, indica:

“...Sefialo para notificaciones el email debidamente autorizado por el PODER
JUDICIAL, para recibir notificaciones: consultoresfii@hotmail.com o el FAX-
DIRECTO: 2229-8935... .

En cuanto a la notificacion al medio sefialado, la Ley de Notificaciones, es clara al establecer en
los articulos 34y 36, lo siguiente:
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“..ARTICULO 34.- Notificacion por medio sefialado

Con las salvedades establecidas en esta Ley, las resoluciones no comprendidas en
el articulo 19 de esta Ley, se notificaran por correo electronico, por fax, en
casilleros, en estrados o por cualquier otra forma tecnoldgica que permita la
seguridad del acto de comunicacion; para ello, la parte tiene la obligacion de
sefialar un medio conforme al articulo 36 de esta Ley. Los documentos emitidos y
recibidos por cualquiera de esos medios tendran la validez y la eficacia de
documentos fisicos originales, también los archivos de documentos, mensajes,
imagenes, banco de datos y toda aplicacion almacenada o transmitida por medios
electrénicos, informaticos, magnéticos, épticos, teleméaticos o producidos por
nuevas tecnologias, destinados a la tramitacion judicial, que contengan
comunicaciones judiciales. Lo anterior siempre que se cumplan los procedimientos
establecidos para garantizar su autenticidad, su integridad y su seguridad.

Con la finalidad prevista en el parrafo anterior, las partes indicaran en su primer
escrito, el medio escogido para recibir notificaciones. No obstante, el juez, en su
primera resolucion, prevendra al demandado sobre el cumplimiento de esta carga
procesal. En ambos casos, la omision producird las consecuencias de una
notificacion automatica.

(...)
ARTICULO 36.- Medios simultaneos. Limitacion

Autorizase sefialar inicamente dos medios distintos de manera simultanea, pero
la parte o el interesado debera indicar, en forma expresa, cuél de ellos se utilizara
como principal. En caso de omision, corresponde al juez la eleccion... ”.

Al folio 73 del expediente, no consta un simple “pantallazo” de la notificacion de la resolucion
GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019, como lo quiere hacer ver la recurrente, sino la impresion
del correo electronico remitido el 11 de junio de 2019, por la Comision Asesora de Impugnaciones
Patronales a uno de los dos medios sefialados por el patrono Hotel de Paso La Cascada S.A., a
saber, la direccidn electrénica: consultoresfii@hotmail.com.

Respecto a la confirmacion de recibido del citado correo, ha de tenerse que el articulo 38 de la
Ley de Notificaciones, es también claro en establecer que: “...Cuando se senale un correo
electrénico, fax o casillero, la persona quedard notificada al dia "habil" siguiente de la
transmision o del depoésito respectivo...”, es decir, no resulta necesario ni es un requisito, que
exista un acuse de recibido por parte del administrado para dar por vélida la notificacion via
correo electronico, por lo que en el presente caso, al transmitirse el correo electronico al
destinatario consultoresfii@hotmail.com, la resolucion GF-2.380-19 quedd notificada el 12 de
junio de 2019.

Por lo tanto, notese que la resolucion GF-2.380-19 fue debidamente notificada, agotandose asi la
via administrativa, es decir, no lleva razon la gestionante, y por consiguiente, resulta procedente
rechazar la nulidad de notificacion alegada, habida cuenta que no se genero ninguna indefension
procesal ni se violentd el principio de legalidad alegados.
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Del recurso de revision

Analizado el contenido del escrito de marras, se observa claramente que el patrono no sefiala
expresamente en cual de los supuestos del recurso extraordinario aludido fundamenta su peticion
y en tal sentido, deviene necesario citar en lo que interesa, el contenido del articulo 353 de la Ley
General, a saber:

“...Articulo 353.-

1. Podré interponerse recurso de revision ante el jerarca de la respectiva
Administracion contra aquellos actos finales firmes en que concurra alguna de las
circunstancias siguientes:

a) Cuando al dictarlos se hubiere incurrido en manifiesto error de hecho que
aparezca de los propios documentos incorporados al expediente;

b) Cuando aparezcan documentos de valor esencial para la resolucion del asunto,
ignorados al dictarse la resolucion o de imposible aportacién entonces al
expediente;

c) Cuando en el acto hayan influido esencialmente documentos o testimonios
declarados falsos por sentencia judicial firme anterior o posterior del acto, siempre
que, en el primer caso, el interesado desconociera la declaracion de falsedad; y

d) Cuando el acto se hubiera dictado como consecuencia de prevaricato, cohecho,
violencia u otra maquinacion fraudulenta y se haya declarado asi en virtud de
sentencia judicial...”

Respecto a los supuestos antes citados, y en relacidn con el Dictamen emitido por la Procuraduria
General de la Republica, N° C-157-2003 del 03 de junio del 2003, se puede determinar el alcance
de los mismos, como de seguido se indica:

“...a) Error de hecho: para que sea admisible un recurso fundado en este motivo,
deben concurrir tres requisitos, a saber: 1. Que los hechos en virtud de los cuales
se ha dictado el acto, sean inexactos, es decir, no respondan a la realidad; 2. Que
sea evidente, que no exija esfuerzo alguno en su demostracion, y 3. Que resulte de
los propios documentos incorporados al expediente, por cuanto no hay que acudir
a elementos extrafios de los que integran el expediente, ni a las declaraciones
hechas por drganos jurisdiccionales, es decir, ha de resultar de una simple
confrontacion del acto impugnado con su documento incorporado al expediente.

b) Aparezcan documentos de valor esencial: los documentos a los que éste se
refiere, deben tener tal importancia en la decision del asunto, que de suponerse su
incorporacion al expediente, el resultado fuese necesariamente distinto. Asimismo
se requiere que la parte no conociese de ellos ni pudiese aportarlos al proceso al
momento de su tramitacion.
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c¢) Documentos o testimonios falsos que influyeran en el acto: los documentos o
testimonios declarados falsos, han de haber sido tomados en cuenta para fijar los
supuestos de hecho de la motivacion del acto, con lo que conllevaron a tener por
probados ciertos hechos que en realidad provocaron una resolucién distinta. A su
vez la sentencia que declara la falsedad de tales documentos debe estar firme y ser
posterior al procedimiento, o bien en caso de ser anterior que el recurrente
compruebe que la ignoraba.

d) Dictado del acto como consecuencia de prevaricato, cohecho, violencia u otra
maquinacion fraudulenta: se precisa también la firmeza de la sentencia que
condena el delito.... .

Ahora bien, en relacion con la procedencia de las causales de revision, ya la Procuraduria
General de la Republica, se ha encargado de sefialar en qué consisten y cuando operan, por lo
que se transcribe en lo que interesa el pronunciamiento de cita:

“...IV.- NATURALEZA Y ALCANCES DEL RECURSO DE REVISION

Los actos administrativos, como manifestacion de voluntad de la Administracion en
ejercicio de sus facultades, pueden ser impugnados por los destinatarios si los
encuentran lesivos a sus intereses, tanto en sede administrativa como jurisdiccional.
Los recursos administrativos han sido clasificados, tanto por doctrina como por el
legislador —en la Ley General de la Administracion Publica- en dos categorias, a
saber: ordinarios (revocatoria y apelacion) y extraordinarios (revision).

(...)

Ahora bien, en el caso del recurso de revision, que es el que aqui interesa, debemos
seflalar que es un recurso extraordinario o excepcional que se da contra actos
administrativos firmes, pero que presentan razonables dudas de validez, segun los
supuestos taxativamente sefialados en el articulo 353 de la citada Ley General...”

En este mismo sentido, el Dictamen C-374-2004 del 15 de diciembre del 2004, alude lo expresado
por el Profesor Eduardo Ortiz Ortiz, refiriéndose a la naturaleza y alcances del recurso de
revision, que preciso:

“...Los recursos extraordinarios son los que solo pueden tener lugar, motivos
tasados por ley y perfectamente precisados. En términos tales que cuando no se
dan esos motivos, no es posible establecer esos recursos. El recurso de revision
siempre ha sido extraordinario tanto en lo judicial como en lo administrativo
porque sélo cabe, como el de Casacion, por motivos taxativamente fijados por ley.
Fuera de los casos previstos no hay posibilidad de recurso de revision aun cuando
pueda haber la conciencia clara de que ha habido una infraccion grave. Si no
encaja dentro de las hipdtesis previstas no hay posibilidad de recurso de revision.
(...)”. (QUIROS CORONADO, Op.cit., pig. 407. Lo sublineado no es del original).

De la doctrina transcrita, se desprende que el recurso en comentario, s6lo procede en los casos
previstos por la ley, y por lo tanto, en caso contrario y ante el caracter excepcional o
extraordinario del mismo, no hay posibilidad de recurso de revision.
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Por lo anterior y sin mayor esfuerzo, se concluye que lo alegado por el patrono no se enmarca
dentro de las causales contenidas en el articulo 353 de la Ley General, por cuanto del andlisis del
expediente no se desprende que la Administracion haya incurrido en ninguno de los presupuestos
establecidos para admitir el citado recurso extraordinario. Razon por la cual debe rechazarse por
improcedente.

Conclusion

Se recomienda a la Junta Directiva, declarar inadmisibles por improcedentes el Incidente de
Nulidad Absoluta alegada y el Recurso de Revision, asi como rechazar el Incidente de Nulidad de
Notificacion interpuestos por la Licda. Susan Fernanda Cordero Soto, en su condicion de
apoderada especial del patrono Hotel de Paso La Cascada Sociedad Anonima contra la resolucion
GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019, emitida por la Gerencia Financiera, por cuanto no cumplen
con los supuestos de admisibilidad y el recurso de revision no se enmarca dentro de los presupuestos
establecidos en el articulo 353 de la Ley General de la Administracion Publica.

La gestionante seflala  para  recibir  notificaciones, el correo electrénico:
susanfernandacs@hotmail.com, atencion Susan Cordero Soto”.

Por tanto, acogido el citado criterio de la Comisién Asesora de Impugnaciones Patronales y con
fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA declarar
inadmisibles por improcedentes el Incidente de Nulidad Absoluta alegada y el Recurso de Revision,
asi como rechazar el Incidente de Nulidad de Notificacion interpuestos por la Licda. Susan
Fernanda Cordero Soto, en su condicion de apoderada especial del patrono Hotel de Paso La
Cascada Sociedad Andnima contra la resolucion GF-2.380-19 del 28 de mayo de 2019, emitida por
la Gerencia Financiera, por cuanto no cumplen con los supuestos de admisibilidad y el recurso de
revision no se enmarca dentro de los presupuestos establecidos en el articulo 353 de la Ley General
de la Administracion Publica.

ARTICULO 17°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.

ARTICULO 18°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.

ARTICULO 19°
“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de

caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo”.
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ARTICULO 20°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.

ARTICULO 21°

“De conformidad con el dictamen legal numero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacién del contenido es este articulo™.

ARTICULO 22°

Se tiene a la vista oficio numero GG-1036-2019 de fecha 12 de julio del afio 2019, suscrito por el
Dr. Roberto Cervantes Barrantes, Gerente General y dirigido a los Miembros de Junta Directiva,
en el cual remite el oficio N° GF-2131-2019 suscrito por el Lic. Carlos Alfaro Alfaro, Gerente
Financiero, en atencion a lo resuelto en el articulo 10° de la sesion N° 9021 del 07 de marzo de
2019. El citado oficio textualmente dice:

“En atencion a los oficios de Presidencia Ejecutiva PE-826-2019, del 23 de abril de 2019 y SID-
560-219 del 03 de mayo del 2019 de la Secretaria de Junta Directiva, donde comunican los
lineamientos para la coordinacion con la Gerencia General y remision de temas a Junta Directiva,
seguidamente se presenta la propuesta a tratar a Junta Directiva, denominado: “Caso del
administrado Gustavo Adolfo Monge Montoya y Foro en relacién con el tema de Inspeccion y
Aseguramiento, con la finalidad de fortalecer las mejores practicas y mejorar la eficiencia en la
labor de los Inspectores de la Caja Costarricense de Seguro Social”.

I. ANTECEDENTES

La Gerencia Financiera ha recibido el oficio SID-0305-2019 en donde la Secretaria de la Junta
Directiva hacer de su conocimiento lo resuelto por la Junta Directiva de la Caja en el articulo 10
de la sesion N°9021, celebrada el 07 de marzo de 2019, por lo que se procede a la atencidon en el
siguiente orden:

Como antecedentes del caso se ubica que el sefior Monge Montoya ha presentado ante la Junta
Directiva tres notas con fechas del 18 de octubre y 20 de noviembre del 2018, asi como del 20 de
febrero de 2019, las cuales versan sobre un mismo tema como lo es la anulacion de adeudos. La
primera gestion fue atendida mediante el oficio DI-1125-2018 del 19 de noviembre del 2018 y las
dos ultimas se encuentra abordadas en el Informe de Inspeccion 1248-03638-2019-1 del 15 de
marzo del 2019.

Lo anterior origind los acuerdos de Junta Directiva que se transcriben a continuacion:
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“ARTICULO 10°

Se tiene a la vista la nota de fecha 20 de febrero del afio 2019, suscrita por el Sr. Gustavo
Monge Montoya, mediante la cual explica que en ocasiones anteriores ha presentado
solicitudes de revision ante la Direccion de Cobros, la Direccion de Inspeccion y hasta
la misma Junta Directiva, no obstante, la inaccion por parte de la Caja produce que se le
mantenga un cobro por supuestas cuotas del seguro por cuenta propia. Adjunta prueba
documental, originada de la misma Caja que sefiala que esta en planillas desde el afio
2004 hasta mayo 2007 y de julio 2012 a la fecha. Solicita:

“Se proceda de inmediato a dejar sin efecto el cobro judicial que interpuso la Direccion
Juridica de la CCSS ante el Especializado de Cobro y la anotacién a mi vehiculo en el
transcurso de ocho dias, de lo contrario tendré que producir la contra demanda por
tentativa de estafa y llevar el caso a los estrados penales para resolver”.

Se tiene como antecedente que en articulo 16°, sesion N° 9010, celebrada el 10 de enero
de 2019, la Junta Directiva:

“ACUERDA Solicitar a la Gerencia Financiera que presente un informe de diagnostico
pormenorizado de la situacion de morosidad y de los procedimientos aplicados en la
Direccion de Inspeccidn, debido a que este tema se debe abordar de forma integral y se
reciben de manera frecuente quejas en torno a lo mismo en la Junta Directiva, presentarlo
en un plazo de maximo de 30 dias. Asimismo, revisar los requisitos para trabajador
independiente, patronos y asalariados, con el fin simplificar dicho tramite”.

y la Junta Directiva ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: instruir a la Gerencia Financiera para que resuelva lo
solicitado por el sefior Sr. Gustavo Monge Montoya, conforme a derecho corresponda.
ACUERDO SEGUNDOQO: instruir a la Gerencia General y a la Gerencia Financiera para
que realice un foro en relacion con el tema de inspeccion y aseguramiento, con la
finalidad de fortalecer las mejores practicas y mejorar la eficiencia en la labor de los
Inspectores de la Caja Costarricense de Seguro Social.

ACUERDOS FIRMES”™.

I1. DIAGNOSTICO:

Mediante el oficio GF-0898-2019 se procedid a atender lo relacionado por la Junta Directiva en
lo que corresponde al informe de diagnéstico pormenorizado de la situacion de morosidad y de
los procedimientos aplicados en la Direccidn de Inspeccion.

En lo que respecta al caso de los expuesto por el sefior Gustavo Monge Montoya, la Gerencia
procedio a investigar lo actuado determinando que revisados los registros institucionales que de
previo al reclamo interpuesto ante la Junta Directiva, no consta que el sefior Monge Montoya haya
realizado gestiones para la suspension o anulacion de facturas del seguro de trabajador
independiente: y que ellas obedecen a su condicién de morosidad por un cobro improcedente de
cuotas como trabajador independiente.
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I11. RESULTADOS
CASO DEL SENOR GUSTAVO MONGE MONTOYA.

Conforme a la trazabilidad del proceso se procedio a la atencion del caso mediante la solicitud de
informes técnicos a la Direccién de Inspeccién y a la Direccidon de Cobros por ser propio de su
competencia en razon de la materia.

Congruente con la referida asignacion se emite la relacion de los hechos por parte de la Direccion
de Inspeccién mediante oficio DI-347-2019, el cual se adjunta a la presente, ademas del informe
de Inspeccion 1248-03638-2019-1 en el que se establecio:

“Anular por improcedentes las facturas del seguro de trabajador independiente a nombre
de Gustavo Adolfo Monge Montoya, N° de cédula de identidad 3-0398-0982, nimero de
asegurada 0-00303980982-999-001 del periodo de julio del 2012 marzo del 2019 y la
suspension de la facturacion de dicho seguro a partir del 2019.

No procede anular los recibos facturados en el periodo del 01 de febrero del 2006 al 01
de junio del 2012, del seguro del trabajador independiente por cuanto el sefior Gustavo
Adolfo Monge Montoya no demostré el cese de la actividad por cuenta propia en dicho
periodo”

La resolucion contenida en el referido informe fue notificada al interesado y se concedieron los
recursos ordinarios de revocatoria y apelacion, los cuales no interpuso el interesado por lo que
quedo en firme la resolucion a partir del 22 de marzo del 2019.

Dentro de este contexto la Direccion de Cobros también emite el oficio DCO 0179-2019 que
relaciona en forma detallada el abordaje del caso que se adjunta a la presente y en el que se
indica:

e (..) “El dia 22 de marzo del 2019, el Area Gestién de Cobro a Trabajadores
Independientes, recibi6 copia del informe de Inspeccion N° 1248-03638-2019-1, suscrito
por la Licda. Blanca Iris Marin Castro, Supervisora de Leyes y Reglamentos y por la
Licda. Marta Angulo Castro, Jefe del Area de Gestion Técnica, mediante el cual se
resuelve la anulacion de las cuotas de trabajador independiente de los meses de julio
del 2012 a marzo del 2019, registradas al Sr. Monge Chavarria (Documento adjunto).”

(...)

Asimismo, mediante correo electrénico emitido por parte de la Direccion de Cobros y recibido el
dia 08 de mayo del 2019 se sefiala:

e (...) “Las cuotas de trabajador independiente de los meses de julio del 2012 a marzo
del 2019, se encontraban incluidas en el proceso de cobro judicial N° 17-008355-1765-
CJ.

e Como parte de este proceso, se aplicd el embargo de un vehiculo propiedad del Sr.
Monge Montoya, con el namero de placa BBK-010.
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El dia 22 de marzo del 2019, el Area Gestion de Cobro a Trabajadores Independientes
solicitd al Lic. Jimmy Enrique Ramos Corea, la terminaciéon del proceso de cobro
judicial N° 17-008355-1765-CJ.

El dia 25 de marzo del 2019, el Lic. Ramos Corea presentd ante el Juzgado
Especializado de Cobro del Il Circuito Judicial de San José, la solicitud de terminacién
del proceso de cobro judicial N° 17-008355-1765-CJ, asi como el levantamiento de
todos los embargos ejecutados (Documento adjunto). Al respecto, cabe sefialar que, una
vez presentada la terminacion de un proceso por parte de la CCSS, corresponde Unica
y exclusivamente a la autoridad judicial, realizar el levantamiento de los embargos y
eliminar todas las anotaciones que recaigan sobre los bienes.

A la fecha, el Sr. Monge Chavarria segun los registros del Sistema Centralizado de
Recaudaciéon (SICERE), mantiene pendientes de pago las cuotas de trabajador
independiente de los meses de febrero 2006 a junio 2012, por un monto de
¢2.531.209.00; adeudos sobre los cuales el servicio de Inspeccion en el citado informe
resolvio lo siguiente:

“...No procede anular los recibos facturados en el periodo del 01 de
febrero del 2006 a 01 de junio del 2012, del seguro de trabajador
independiente por cuanto el sefior Gustavo Adolfo Monge Montoya, no
demostro el cese de la actividad por cuenta propia en dicho periodo...”.

Dichas facturas se encuentran en situacion “Cobro judicial”, incluidas en los siguientes
informes de juicio:

e N° 112320080800238504 (Estado procesal: Despacho de ejecucion).
e N° 112320090900289609 (Estado Procesal: Presentado).

eN° 112320121000539011 (Estado procesal: Presentado).

e N° 112320190300838989 (Estado procesal: Sentencia).

Dichos procesos judiciales se mantendran vigentes hasta el momento en que el Sr.
Monge Chavarria efectué la cancelacién de las facturas incluidas en los mismos, o en
su defecto, formalicé un acuerdo de pago por la totalidad de la deuda, conforme lo
establecido en la normativa que regula la materia”. {(....)

Mediante oficio GF-2234-2019, se inform¢ al sefior Monge Montoya lo actuado por parte de la
Administracion aun cuando el administrado ha sido parte del proceso. Por lo anterior se considera
pertinente el que se tenga por atendido el requerimiento determinando que todo lo actuado se
encuentra conforme a la norma'y en respeto al debido proceso.

ORGANIZACION DE FORO.

En cuanto a requerimiento de que se efectué un ‘“‘foro en relacion con el tema de inspeccion y
aseguramiento, con la finalidad de fortalecer las mejores practicas y mejorar la eficiencia en la
labor de los Inspectores de la Caja Costarricense de Seguro Social”, la Gerencia procede a
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informar que la capacitacion a los inspectores ha sido una mejora continua y han venido siendo
impartidas en forma oportuna y pertinente una serie de capacitaciones sobre tema relevantes.

Muestra de lo anterior lo constituye las sesiones de trabajo con los inspectores y jefaturas de las
Direcciones Regionales de Sucursales, que se realizaron en el afio 2018, en las cuales se
abordaron temas relacionados con las mejoras tecnologicas implementadas al sistema
Institucional para la Gestion de Inspeccion (SIGI), asi como lecciones aprendidas sobre estudio
de casos Direccion de Cobros. Las sesiones se llevaron a cabo en las siguientes fechas:

Direccion Fecha de sesion

Direccion Regional de |19 de octubre 2018
Sucursales Huetar
Atlantica

Direccion Regional de | 02 de noviembre 2018
Sucursales Brunca

Direccion Regional de | 16 de noviembre 2018
Sucursales Huetar Norte

Direccion Regional de | 23 de noviembre 2018
Sucursales Chorotega

Direccion Regional Central de | 10 de diciembre 2018
Sucursales

Direccion de Inspeccion 19 de diciembre 2018

Como parte del fortalecimiento de la gestion, la Direccion de Inspeccion trabaja en el proceso de
mejora continua, basado en el ciclo de Deming el cual consiste en planear, hacer, verificar y
actuar, lo cual promueve la implementacion de mejores practicas orientadas a una gestion mas
eficiente y eficaz.

Congruente con lo anterior se procede a indicar las actividades mas relevantes que se llevaron a
cabo en el afio 2018, con la finalidad de fortalecer el servicio que se brinda a los administrados y
entre ellas se destacan:

Lecciones aprendidas, estudio de | 19/12/2018, Direccion de I_nspegcmn

casos Direccién de Cobros vy | 23/11/2018 y y Direcciones
. - Regionales de

mejoras tecnologicas. 10/12/2018 Sucursales

Cambios en requerimientos digital | 11/05/2018 Direccion de Inspeccién

CUDS-R615 Informe Automéatico

de Anulacion de TI

Requerimiento para la generacion | 09/07/2018 Direccion de Inspeccion

semi automatica del informe SIGI, y Direcciones
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para inscripciones y Regionales de
reanudaciones patronales e indice Sucursales.

de Indicios de Evasién Trabajador
Independiente.

Trabajador  Independiente vy | 23/02/2018 Direccion Regional

Asegurado voluntario SIGI. Huetar Atlantica

Factura electronica. 16/02/2018 Direccion de Inspeccion
y Direcciones
Regionales de
Sucursales.

Firma Digital. 15/02/2018 Direccion de Inspeccion

Videoconferencia sobre el tema de | 28/11/2018 Direccion de Inspeccién

“Jornada Laboral y Calculo y Direcciones

Salarial”  (impartido por el Regionales de

Ministerio de Trabajo y Seguridad Sucursales.

Social).

Conferencia sobre valoracion de | 12/09/2018 Direccion de Inspeccion

la prueba vy aplicacién de
presunciones legales.

Redaccion de Informes Técnicos. | 2018 Direccion de Inspeccién
Mddulo 2: Actualizacién en | 09/10/2018 al | Direcciédn de Inspeccion
Normativa Contable y Andlisis de | 11/12/2018
Estados Financieros

La determinacion de la relacion de | 21/06/2018 Direccion de Inspeccién

trabajo en la era de la economia y Direcciones

colaborativa. Regionales de
Sucursales.

En el primer semestre del 2019, se llevé a cabo a nivel nacional una capacitacion a inspectores y
jefaturas sobre el informe semiautomatico de inscripciones y reanudaciones patronales, asi como
la hoja de trabajo semiautomatizada, ambas herramientas fueron puestas en produccion el 12 de
marzo de 2019. Actualmente se trabaja en una encuesta que se aplicara de manera digital para
medir la efectividad de esta y el impacto en la reduccion de tiempos.

Para el segundo semestre de 2019, se tiene programadas sesiones de trabajo (foro) en cada una
de las Direcciones Regionales de Sucursales, con la participacion de los inspectores de leyes y
reglamentos y las respectivas jefaturas de sucursales.

Temas Direccién Fecha de sesion

1. La notificacion en la gestion | Direccion Regional de | Julio 2019
del Servicio de Inspeccion. Sucursales

Huetar Atlantica
2. Indice Compuesto de
Indicios de Evasion Patronal | Direccion Regional de | Julio 2019
Sucursales
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(ICIEP) incorporando | Brunca
técnicas de
mineria de datos, como Direccion  Regional ~ de |Agosto 2019

herramienta de planificacion | Sycursales
en la gestion de fiscalizacion. | Huetar Norte

3. Implementacion de nuevas | Direccion ~ Regional  de | Agosto 2019

herramientas tecnologicas Sucursales

para la optimizacion de la Chorotega

gestion del Servicio de

Inspeccion. Direccion Regional Central de | Agosto 2019
Sucursales
Direccion Inspeccion Agosto 2019

IV. RECOMENDACION:

Se considera que los dos acuerdos vinculados al articulo 10 de la sesién 9021 celebrada el 07 de
marzo de 2019, han sido atendidos por parte de la Gerencia Financiera por:

e Haber resuelto lo pertinente al caso del sefior Gustavo Monge Montoya, a quien se le informé
lo actuado.

e Las capacitaciones a los Inspectores se han venido realizando y se tienen calendarizadas
actividades para este afio.

V. PROPUESTA DE ACUERDO:

De conformidad con el oficio GF- 2131-2019, suscrito por el MBA. Carlos Alfaro Alfaro, en su
calidad de Gerente Financiero, de fecha 24 de junio del 2019 en el cual se informa el abordaje
relacionado con la atencion a la resolucion e informacién a un requerimiento de un administrado
y a la capacitacion continua que viene impartiéndose a los Inspectores de leyes y Reglamentos,
segun lo requerido en el articulo 10 de la sesion N°9021, celebrada el 07 de marzo de 2019.

Acuerdo Primero: Tener por conocido el informe presentado por la Gerencia General y Gerencia
Financiera en donde se evidencio el tratamiento que se ha dado al caso del sefior Gustavo Adolfo
Monge Montoya, y la respuesta brindada al Administrado la cual es conforme a derecho.

Acuerdo Segundo: Se recibe el informe referente al plan de capacitacion a los Inspectores de leyes
y Reglamentos quienes desempefian la labor de aseguramiento como parte del programa de
Fortalecimiento del Servicio de Inspeccion, su implementacién y continuidad.

Acuerdo Tercero: Dar por atendidas las disposiciones de Junta Directiva conforme lo establece
el articulo 10 de la sesion N°9021, celebrada el 07 de marzo de 2019

y la Junta Directiva- en forma unanime- de conformidad con el oficio GF- 2131-2019, suscrito por
el MBA. Carlos Alfaro Alfaro, en su calidad de Gerente Financiero, de fecha 24 de junio del 2019
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en el cual se informa el abordaje relacionado con la atencion a la resolucién e informacién a un
requerimiento de un administrado y a la capacitacion continua que viene impartiéndose a los
Inspectores de leyes y Reglamentos, segun lo requerido en el articulo 10 de la sesion N°9021,
celebrada el 07 de marzo de 2019, -en forma unanime ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Tener por conocido el informe presentado por la Gerencia General y
Gerencia Financiera en donde se evidencio el tratamiento que se ha dado al caso del sefior Gustavo
Adolfo Monge Montoya, y la respuesta brindada al Administrado la cual es conforme a derecho.

ACUERDO SEGUNDO: Se recibe el informe referente al plan de capacitacion a los Inspectores
de leyes y Reglamentos quienes desempefian la labor de aseguramiento como parte del programa
de Fortalecimiento del Servicio de Inspeccién, su implementacion y continuidad.

ACUERDO TERCERO: Dar por atendidas las disposiciones de Junta Directiva conforme lo
establece el articulo 10 de la sesion N°9021, celebrada el 07 de marzo de 2019.

ARTICULO 23°

Se tiene a la vista y se toma nota del oficio sin nimero de fecha 25 de setiembre del afio 2019,
suscrito por el Lic. Adolfo Gutiérrez Jiménez y dirigido a Dr. Roman Macaya Hayes, Presidente,
Junta Directiva, en el cual comunica se renuncia al puesto de Director y Presidente de la Junta
Directiva de la Operadora de Pensiones (OPC-CCSS), a partir del 31 de octubre de 2019.

Lo anterior por razones personales y agradece la confianza brindada.

ARTICULO 24°

“De conformidad con el dictamen legal nimero GA-1373-2019,-por ser de
caracter confidencial- se excluye la publicacion del contenido es este articulo™.

ARTICULO 25°

Se tiene a la vista y se toma nota de la copia del oficio nimero S-010-19 de fecha 24 de setiembre
del afio 2019, suscrito por el Lic. Olmedo Castro, Presidente, Junta de Salud del Hospital Nacional
de Geriatria y Gerontologia, y dirigido a la Ing. Maria de los Angeles Alfaro, Directora, Junta
Directiva, CCSS, en el cual externa agradecimiento por todo el apoyo y acertada intervencion para
la aprobacion de la construccion de la torre geriatrica del Hospital Nacional de Geriatria y
Gerontologia.

ARTICULO 26°

Se tiene a la vista y se toma nota de la copia del oficio nUmero PE-2466-2019 de fecha 23 de
setiembre del afio 2019, suscrito por el Dr. Roman Macaya Hayes, Presidente Ejecutivo, y dirigido
al Sr. Gonzalo Delgado, Presidente, UCCAEP.

Le brinda respuesta a oficio N° 179-19 en el cual manifiesta su preocupacion sobre la tercerizacién
de servicios de salud, y le aclara respecto a la situacion del reglamento para la contratacion de
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servicios meédicos por medio de terceros y sobre la utilizacion del modelo de tercerizacion de
servicios de salud, cita el caso especifico de las areas de salud contratadas de Montes de Oca,
Curridabat y San Juan-San Diego-Concepcidn, y en el art. 7° de la sesién N° 9009 del 20 de
diciembre de 2018 se dispuso: “4CUERDO PRIMERO: definir como un proyecto especial el
proceso para asumir por parte de la institucion la provision de los servicios de salud de las Areas
de Salud de Montes de Oca, Curridabat y San Juan San Diego Concepcion”.

Ingresan al salon de sesiones la licenciada Mariana Ovares y la Doctora Tergues.
ARTICULO 27°

Se tiene a la vista el oficio numero DJ-5183-2019, de fecha 27 de setiembre del afio 2019, suscrita
por el Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Sub Director Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe
a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y el Lic. Luis Fernando Chaves Rodriguez,
estudio y redaccién, abogado, Direccidén Juridica, en el que atienden el proyecto de Ley
“REFORMA INTEGRAL A LA LEY GENERAL DEL VIH”, Expediente Legislativo N° 21.031.

La exposicion estd a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccion Juridica, con base en la siguiente lamina:

é;"j“-%*. Lugar No. 77 Plenario
|:@ ) ; : di
2=/ | Direccién Juridica
Mombre REFORMA INTEGRAL A LA LEY GENERAL DEL VIH
Expediente Me. 21.031
Proponentes del Proyecto de  Enrique Sanchez Carballo, José Maria Villalta Florez-Estrada, Sylvia Patricia Villegas
Ley Alvarez, Pacla Viviana Vega Rodriguez, entre otros
INCIDENCIA: PROPUESTA DE ACUERDO:

DRIETO:

Regular  todas las
acciones del Estado
costarricense  en  lo
conducente a
promover y garantizar
una respuesta integral
a la epidemia del VIH
¥ SIDA en los dmbitas
plblicas y privado del
pais.

-Es necesario establecer
dentro del proyecto de la ley
las fuentes de financlamienta
para garantizar la
sostenibilidad financiera para
la atencion de CasOs
relacionados a esta
enfermedad

-Adolece de una serie de
aspectos técnicos gque la
hacen no viable para la
nstitucidn en cuanto a su
normativa interna.

UNICO: Oponerse al Proyecto
de Ley N* 21,031 "Ley Integral a
la Ley General de VIHY, dado
que el proyecto de ey
analizade viene a imponer una
serie de obligacicnes a la
nstitucion, sin  indicar  en
ningunc de los articulos |a
fuente de financiamiente para
el cumplimienta de este, es
decir, no  se  walora la
sostenibilidad del sistema de
salud como tal.

Ademas, adolece de una serie
de defectos técnicos gue hacen
na viable su ejecucidn.

Se tiene a la vista el oficio numero DJ-5183-2019, de fecha 27 de setiembre del afio 2019, suscrita
por el Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Sub Director Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe
a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y el Lic. Luis Fernando Chaves Rodriguez,
estudio y redaccién, abogado, Direccién Juridica, en el que atienden el proyecto de Ley
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“REFORMA INTEGRAL A LA LEY GENERAL DEL VIH”, Expediente Legislativo N° 21.031. El
citado oficio textualmente se lee en estos términos:

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe remitido por la Presidencia
Ejecutiva mediante oficio JD 0106-2019 y al respecto, se indica lo siguiente:

1. SINOPSIS

Proyecto ley REFORMA INTEGRAL A LA LEY
GENERAL DEL VIH

Expediente No. 21.031

Enrique Sanchez Carballo, José Maria Villalta Florez-
Estrada, Sylvia Patricia Villegas Alvarez, Paola Viviana Vega
Rodriguez, entre otros

Regular todas las acciones del Estado costarricense en lo
conducente a promover y garantizar una respuesta integral a
la epidemia del VIH y SIDA en los &mbitos publicos y privado
del pais.

Es necesario establecer dentro del proyecto de la ley las
fuentes de financiamiento para garantizar la sostenibilidad
financiera para la atencion de casos relacionados a esta
enfermedad Adolece de una serie de aspectos técnicos que la
hacen no viable para la Institucién en cuanto a su normativa
interna.

Esta Asesoria recomienda oponerse al Proyecto de Ley N°
19243 “Reforma Integral a la Ley General de VIH”, dado
que viene a imponer una serie de obligaciones a la Institucion,
sin indicar en ninguno de los articulos la fuente de
financiamiento para el cumplimiento de este, es decir, no se
valora la sostenibilidad del sistema de salud como tal.

1 |Nombre

Proponentes del
Proyecto de Ley

Objeto

2 | INCIDENCIA

Conclusién y

. Lo anterior sin perjuicio de los aspectos técnicos sefialados
recomendaciones

por la Gerencia Médica en su oficio GM-AJD-11356-2019,
por la Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud (Oficio
DDSS-3460-19 del 29 de agosto de 2019), el Area de Bioética
del CENDEISSS (Oficio CENDEISSS-AB-6684-2019 del 20 de
agosto de 2019) y la Direccion de Farmacoepidemiologia
(Oficio DFE-0363-08-19 del 19 de agosto de 2019) que se
deben trasladar al legislador para su valoracion.

UNICO: Oponerse al Proyecto de Ley N° 19243 “Ley Integral
a la Ley General de VIH”, dado que el proyecto de ley
Propuesta de |analizado viene a imponer una serie de obligaciones a la
acuerdo Institucion, sin indicar en ninguno de los articulos la fuente de
financiamiento para el cumplimiento de este, es decir, no se
valora la sostenibilidad del sistema de salud como tal.
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Ademas, adolece de una serie de defectos técnicos que hacen
no viable su ejecucion.

1. ANTECEDENTES

A.- Oficio JD-0106-2019 suscrito por la Ing. Carolina Arguedas Vargas Secretaria de Junta
Directiva, mediante el cual remite el oficio JD0006-2019 suscrito por la Dra. Liza Vasquez Umafia
Jefe Despacho de Presidencia Ejecutiva, el cual remite a su vez el oficio CEDH-090-2019, suscrito
por la sefiora Flor Sanchez Rodriguez, Jefe de la Asamblea Legislativa, mediante el cual se
consulta el texto del proyecto de Ley, “REFORMA INTEGRAL A LA LEY GENERAL DEL
VIH”, expediente legislativo No. 21.031.

A. Criterio técnico de la Gerencia Médica emitido mediante oficio:

“Tomando en cuenta lo serialado por las instancias técnicas respectivas este Despacho
recomienda oponerse al Proyecto de Ley debido a los aspectos técnicos mencionados,
asi mismo es importante mencionar que el proyecto de ley analizado viene a imponer
una serie de obligaciones a la Institucién, sin indicar en ninguno de los articulos la
fuente de financiamiento para el cumplimiento del mismo, es decir, no se valora la
sostenibilidad del sistema de salud como tal.

En el marco de las regulaciones y normativas vigentes en la Caja Costarricense de
Seguro Social esta claramente estipulado que las personas extranjeras en condicion
migratoria no regular e indocumentadas deben hacer las gestiones respectivas ante la
autoridad competente y en tanto dichas personas no tengan una condicién migratoria
como lo establece la ley, no podran ser atendidas en consulta externo sino solo en los
servicios de urgencia o emergencia médica.

Lo anterior porque a la institucion le puede generar una afectacion econémica que
desemboque en un gasto importante y porque el Expediente Digital Unico en Salud
(EDUS) exige para ingresar los datos, documentos de identificacion legales y los
aceptados seguin acuerdos internacionales entre Costa Rica y los demas paises.

Adicionalmente se solicita valorar por parte de esa Direccion las siguientes
observaciones realizadas por las instancias técnicas, a fin de ser comunicadas a la
Comision Permanente Especial de Derechos Humanos:

e En el articulo 2, que contiene de las definiciones aplicables al proyecto de ley, se
recomienda, modificar la definicion de consentimiento informado para que se lea de
la siguiente manera: Consentimiento informado. Es un proceso de comunicacion
continua, predominantemente oral, entre los funcionarios de salud y la persona
usuaria, que reconoce el derecho de ésta a participar activamente en la toma de
decisiones, respecto a los procedimientos preventivos, diagnésticos, terapéuticos o
de investigacion biomédica, todos los anteriores relacionados con su salud, segln
sea asi requerido por criterio profesional calificado. Se entiende, en primer lugar,
como el derecho de la persona usuaria a obtener informacion y explicaciones
adecuadas de la naturaleza de su condicion o enfermedad, y del balance entre los
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beneficios y los riesgos de los procedimientos clinicos recomendados; y, en segundo
lugar, como el derecho de la misma persona usuaria a consentir o no el
procedimiento clinico recomendado. Debe obtenerse con obligatoriedad de manera
previa a la realizacion de un procedimiento clinico especifico.

Lo anterior en virtud que la definicion propuesta por los redactores contiene ciertos
términos, como ‘servicios”, cuando el consentimiento informado se presta para
procedimientos clinicos especificos, asimismo la informacion debe ser oportuna, veraz
y adecuada a su condicion. Pero sobre todo la definicién propuesta reconoce que el
consentimiento informado se fundamenta no solo en un principio, sino que son cuatro
los principios que consolidan su validez, a saber, el principio de beneficencia, el
principio de no maleficencia, el principio de justicia y el principio de autonomia.

e En el inciso f) que contiene la definicion del “Enfoque de Derechos Humanos”, y
que reza: “Este enfoque coloca a las personas y su interrelacion con el tejido social en
el centro de la atencion de la ley, con el fin de garantizar la dignidad humanay el interés
publico en la salud individual y colectiva”. Se sugiere sustituir la palabra “garantizar”
por “respetar”.

e Enelarticulo 2 de definiciones, se recomienda anotar alusion alguna a los principios
de confidencialidad y privacidad, asi como de los conceptos de ‘“prevencion” y
“promocion de la salud” en materia de VIH/SIDA, como ejes rectores de una ley que
cobijara politicas y programas en la materia.

e FEnel articulo 12 un error de semantica, ya que se lee “la respectiva persona VIH y
sida”, cuando se considera correcto leer “la respectiva persona con VIH y sida”, de la
mano con las definiciones anotadas en el articulo 2. En el articulo 21 establece el
derecho al consentimiento informado, que se encuentra en el mismo un vacio, ya que no
se menciona en el proyecto de ley la figura del “Asentimiento Informado”, como aquel
proceso prestado a las personas menores de edad o bien el consentimiento informado
adaptado a las personas con discapacidad. Término que se recomienda definir en el
articulo 2 Definiciones, de la siguiente manera: Asentimiento informado. Aceptacion,
por parte de la persona menor de edad, del procedimiento clinico recomendado por el
profesional de la salud. En la misma linea el articulo 21 resulta impreciso, ya que no
logra definir si el proceso de consentimiento informado -que debe ser esencialmente oral
0 por medios alternativos de comunicacion- va a requerir por existencia legal un
documento escrito como “carga de prueba” o requisito del proceso. En el articulo 23
que establece las excepciones al consentimiento, se recomienda armonizar el inciso a)
en base a la Ley para la Promocion de la Autonomia Personal de las Personas con
Discapacidad, N° 9379 del 18 de agosto de 2016. Asimismo, esta Area recomienda abrir
el debate en torno a la obligatoriedad de realizar la prueba de VIH cuando medie orden
judicial. En el articulo 24- Comunicacion a la persona con VIH. Deben incluirse otros
contactos y no solo los sexuales, sino aquellos relacionados con cualquier via de
transmision del VIH.
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e En cuanto al articulo 33, que versa sobre los Albergues de Atencion, se sugiere
ampliar esta ayuda a los familiares o cuidadores, en casos especiales de menores de
edad, personas con discapacidad y personas adultas mayores, que requieren de un
acompariante en contextos particulares.

e El articulo 34 es omiso en sefialar la Ley N° 9234 denominada Ley Reguladora de
Investigacion Biomeédica, norma que rige la materia desde su aprobacion en el afio 2015.

o Se sugiere en el articulo 35, cambiar la denominacion “Protocolos de Salud”, por
“Lineamientos técnicos”, concepto mas amplio que involucra no solo los protocolos de
atencion sino también guias de practica clinica, lineamientos, directrices, entre otros.

e Enel articulo 36-Tratamientos se omite hacer mencién de la Ley N.° 9234,

e En el articulo 40 se sugiere en base a los principios de justicia distributiva y
beneficencia que al final del articulo se agregue “a criterio del médico tratante” o bien
“por indicacion del profesional en salud”, ya que este tipo de atencién se realiza bajo
criterio técnico.

e Se recomienda en el articulo 51- correspondiente a la Supletoriedad agregar las
legislaciones correspondientes a la Ley N° 9234, Reguladora de Investigacion
Biomédica y la Ley N° 9222 de Donacion y Trasplante de Organos y Tejidos Humanos.
e Serecomienda que los redactores valoren de la mano con los especialistas de la Caja
Costarricense de Seguro Social y del Ministerio de Salud -delegados por la autoridad
competente-incluir lo referente a las denominadas “pruebas rapidas” y todas aquellas
pruebas que debidamente aprobadas por el Ministerio de Salud puedan llegar a
utilizarse para un diagndstico precoz. En la misma linea, debe valorar la disposicion de
los tratamientos post-exposicién o aquellos esquemas farmacolégicos profilacticos
preexposicién al VIH, que tanto el Ministerio de Salud como la Caja Costarricense de
Seguro Social aprueben.

e Se recomienda que se modifique el articulo 23 inciso a) -como se sefial6-para que
no rifia con la Ley para la Promocion de la Autonomia Personal de las Personas con
Discapacidad, N° 9379 del 18 de agosto de 2016. De manera que Unicamente en casos
excepcionales se estaria frente a un consentimiento por sustitucion.

e El proyecto no obliga para que la persona con VIH comunique a los contactos
sexuales, ni establece penas en caso de no hacerlo.

e Programas de capacitacién al personal de salud: El proyecto de ley postula la
capacitacion al personal de salud.

e Programas de capacitacion al personal de educacion: El proyecto de ley lo
contempla desde el articulo 1.
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e Parametros éticos de investigacién: Como se recomendo el proyecto de ley es omiso
en sefialar la Ley N° 9234 denominada Ley Reguladora de Investigacion Biomédica,
norma que rige la materia desde su aprobacion en el afio 2015, y ajustar los
presupuestos para la investigacion biomeédica a la legislacién ya existente.

e Parametros éticos para los servicios de atencion: A lo largo del proyecto se sefialan
elementos éticos y principios, sobre todo la no discriminacion, la confidencialidad, la
autonomiay el respeto a la dignidad de las personas con VIH.

e Disposiciones sobre donacion de productos humanos: Se establece como
obligatoriedad el examen de VIH para la donacién, sin embargo, se recomienda
armonizar el actual proyecto de ley con la Ley N° 9222 de Donacion y Trasplante de
Organos y Tejidos Humanos.

e Mecanismos de participacion de la sociedad civil: La sociedad civil puede participar
en la Integracién de CONASIDA, esto favorece el principio de participacién ciudadana.

e Garantia de atencion a la infancia: El articulo 38, da especial énfasis a la atencién
de la nifiez y adolescencia con un enfoque de prevencion.

o FEn el Articulo 19 senala ... asi como de los nuevos procedimientos en la materia
aceptados por el Ministerio de Salud Publica... deberia agregarse: y que se encuentren
dentro de protocolos de atencién y tratamiento de la CCSS y bajo criterio médico. Un
punto adicional para considerar es si la dispensacion gratuita de condones a las
poblaciones de alto riesgo esta ya normada en la CCSS.

e En el articulo 20 es importante analizar si esta establecido a nivel de la CCSS la
realizacién de estas pruebas en forma gratuita, considerando ademas que este estudio
requiere la consejeria y asesoramiento previos y posterior a su realizacion.

e El articulo 35 se debe aclarar que, en casos de accidentes laborales, las personas
trabajadoras que se hayan visto expuestas al riesgo de infeccion por el VIH, la
responsabilidad de proveer la terapia antirretroviral serd del Instituto Nacional de
Seguros. En este articulo debe quedar establecido que la CCSS proveera tratamiento
antirretroviral de emergencia a las personas victimas de violacion sexual. En el caso de
los accidentes laborales, la CCSS daré el abordaje inicial, mientras el caso es referido
al INS.

e En el articulo 36 debe considerarse que el quehacer de la institucion, en este
momento no contempla la parte del desarrollo e investigacion de farmacos, como lo seria
el desarrollar estudios desde fases preclinicas y clinicas, por lo que esta parte inicial
debe eliminarse. También es importante que en este articulo se incluya que con los
respectivos protocolos de atencion de la CCSS.
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e Respecto a la forma del documento, se solicita valorar la modificacion de los
siguientes aspectos:

a) En el articulo con el titulo de "Definiciones" pagina 6, inciso P, en lugar de escribir:
"El VIH destruye e inhibe la capacidad del organismo para combatir la infeccion y la
enfermedad, y en ultima instancia causa el sida" se debe redactar de la siguiente
manera: "Este virus infecta a las células del sistema inmunitario, alterando o anulando
su funcion™.

b) En el articulo 11, pagina 9, tercer parrafo donde se anota: "Las personas con VIH y
sida, tanto nacionales como extranjeras.... Se debe agregar también personas en
condicion migratoria regular.

c) En el articulo 11, pagina 9, tercer parrafo se debe incluir al final del parrafo "las
personas extranjeras en condicion migratoria irregular que presenten alguna urgencia
0 emergencia médica podran ser atendidos en establecimientos de salud que brindan
servicios de emergencia médica."

d) En el articulo 16, pagina 11, primer parrafo, se debe agregar al final del primer
parrafo: y la Caja Costarricense de Seguro Social.

e) En el articulo 17, pagina 11, primer parrafo, sobre el papel de las organizaciones no
gubernamentales anotar "'las organizaciones no gubernamentales en lugar de la palabra
podrén, se debe anotar deberan”.

f) En el articulo 22, pagina 11 y 12, donde se anota "el derecho a la prueba de VIH de
las mujeres embarazadas y su pareja. Todas las mujeres embarazadas tienen derecho a
la informacién clara y precisa para realizarse la prueba de diagndstico de VIH, de
manera eficiente y oportuna y con consentimiento informado para su realizacion,
habiendo recibido previamente una consejeria integral." Se recomienda eliminar a
partir de manera hasta consejeria integral y redactar lo siguiente: "EIl profesional debe
indicar en el expediente que la mujer embarazada fue informada y asintio realizarse la
prueba parael VI H."

g) En el articulo 23, pagina 12 Agregar un item C: mujeres en gestacion.

h) En el articulo 35, pagina 15 parrafo 3 donde dice: "El Ministerio de Salud y la Caja
Costarricense de Seguro Social deberan velar por el cumplimiento de estas
disposiciones e incluir la distribucion adecuada de agujas y jeringas esterilizadas y
otros programas de inyeccién segura, de condones masculinos y condones femeninos,
asi como la terapia antirretroviral de emergencia dentro de las normas de atencion
integral de[ VIH en centros de salud publicos y privados”, se recomienda eliminar todo
el parrafo por que causa confusion y es redundante.

i) Es necesario establecer dentro del proyecto de la ley las fuentes de financiamiento
para garantizar la sostenibilidad financiera para la atencién de estos casos
mencionados con esta enfermedad.

1. CRITERIO JURIDICO

1. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

El objetivo de los legisladores es reformar integralmente la Ley General del VIH
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2. INCIDENCIA DEL PROYECTO DE LEY EN LA CCSS

La presente propuesta legislativa sobre la cual se nos confiere audiencia esta conformada por 4
titulos 7 capitulos, 51 a saber, los cuales se encuentran distribuidos en 51 articulos y un
transitorio. De la revision efectuada del texto propuesto, se pretende modificar la LEY GENERAL
DEL VIH en forma integral, y establece:

Texto actual

Texto propuesto

ARTICULO 7.- Derecho a la atencion
integral en salud

Todo portador del VIH-Sida tiene
derecho a  asistencia  médico-
quirargica,  psicolégica 'y  de
consejeria; ademas, a todo tratamiento
que le garantice aminorar su
padecimiento y aliviar, en la medida de
lo posible, las complicaciones
originadas por la enfermedad. Para lo
anterior, la Caja Costarricense de
Seguro Social deberd4 importar,
comprar, mantener en existencia y
suministrar  directamente a los
pacientes los medicamentos
antirretrovirales especificos para el
tratamiento del VIH-Sida. Los médicos
tratantes deberan presentar, a la Caja
Costarricense de Seguro Social,
reportes sobre la aplicacion de dichos
medicamentos. El reglamento de esta
ley determinara condiciones,
periodicidad y demas requisitos de
esos informes.

ARTICULO 24.- El preservativo como
medio de prevencion

El preservativo constituye un medio de
prevencion contra el contagio del VIH;
consecuentemente, el Ministerio de
Salud y la Caja Costarricense de
Seguro Social, procuraran que los
establecimientos brinden el acceso a
los preservativos y dispongan de ellos,
en lugares adecuados y condiciones
Optimas y en cantidades acordes con la
demanda de la poblacion. Dichas
instituciones se encargaran, ademas,
de fortalecer las campafias educativas

Articulo 3-  Creacion del Consejo Nacional de
Atencion Integral del VIH y el SIDA. Créase el
Consejo Nacional de Atencion Integral de VIH y
el sida, en lo sucesivo CONASIDA, con
representacion interinstitucional y multisectorial
como una instancia asesora adscrita al
Ministerio de Salud, el cual sera el ente rector en
la materia. CONASIDA apoyara las politicas
publicas y los programas de accién relacionados
con el VIH y el sida en el ambito nacional. Toda
la gestion administrativa serd ejecutada por
medio de la unidad organizativa, que definira el
o la jerarca ministerial.

Articulo 4-  Integracién de CONASIDA. El
Conasida estara integrado por una persona
representante, de las siguientes instituciones:
Ministerio de Salud, Ministerio de Educacion
Plblica, Ministerio de Trabajo y Seguridad
Social, Ministerio de Justicia y Paz,_ Caja
Costarricense del Seguro Social, Patronato
Nacional de la Infancia, Consejo Nacional De
Rectores, Instituto Nacional de las Mujeres; y por
una persona representante de las organizaciones
de la Sociedad Civil que atienden asuntos
relacionados con el VIH vy sida; y dos
representante de las organizaciones de las
personas con VIH y sida, registradas ante el
Conasida.

El CONASIDA sera coordinado por el Ministerio
de Salud, en tanto que su organizacién y
funcionamiento  serd  regulado  mediante
reglamento de dicho Ministerio.

Articulo 5-  Financiamiento de CONASIDA.
Para la debida implementacion de esta ley, las
instituciones  publicas que integran el

CONASIDA aportaran de manera equitativa los
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sobre la conveniencia y el uso del
preservativo. Los moteles y centros de
habitacion ocasional que no llevan
registro de huéspedes quedan
obligados a entregar como minimo dos
preservativos, como parte del servicio
bésico.

ARTICULO 34.- Medidas preventivas
en las cérceles

El  Ministerio de Justicia, en
coordinacion con el Ministerio de
Salud y la Caja Costarricense de
Seguro Social, tendra la
responsabilidad de definir y llevar a la
practica las politicas y actividades
educativas, tendientes a disminuir el
riesgo de la transmision del VIH tanto
para las personas privadas de libertad
como para su pareja sexual y los
funcionarios penitenciarios.

ARTICULO 36.-
especializada en salud
Las personas privadas de libertad que
requieran atencion sanitaria
especializada debido a complicaciones
causadas por la infeccion con el VIH y
no puedan ser atendidas en el centro de
reclusion, deberan recibir tratamiento
ambulatorio, internamiento
hospitalario o el que se necesite.

Atencion

recursos __ necesarios __para___conformar__ el
presupuesto institucional del Consejo, a ser
implementado por el Ministerio de Salud. La
asignacion de tales recursos sera definida en el
Reglamento de la presente Ley.

No obstante, exclusivamente para realizar sus
fines institucionales, el CONASIDA podra recibir
subvenciones, donaciones de personas fisicas o
juridicas, asi como de organizaciones nacionales
o internacionales. Asimismo, podra programary
presentar proyectos en el marco de sus facultades
a organizaciones donantes nacionales e
internacionales para el financiamiento de los
mismos; adicionalmente, el programa o proyecto
que_corresponda podra recibir_financiamiento
de fuentes nacionales e internacionales que le
asignen las instituciones participantes del
CONASIDA u otras instituciones publicas o
privadas, mediante convenio, donacidn, directriz
presidencial, decreto ejecutivo o Ley de la
Republica. (...)

Autorizase a las_instituciones centralizadas vy
descentralizadas y las empresas publicas del
Estado, para que incluyan en sus presupuestos
las partidas anuales que estimen convenientes o
donen fondos, para contribuir con los proyectos
aprobados por CONASIDA.

Se autoriza a las instituciones del Estado para
que, dentro de su @mbito de competencias de Ley,
colaboren y aporten recursos humanos, fisicos y
econdmicos, para la ejecucion de esta ley y los
programas correspondientes de CONASIDA.”

“Articulo 11- Derecho a la Atencion Integral.
Las personas con VIH y sida tienen derecho a la
atencion integral de su salud y a la prescripcion
y despacho oportuno de las intervenciones
preventivas  profilacticas y medicamentos
antirretrovirales de calidad. También a todo
tratamiento y avance cientifico y tecnoldgico
oficialmente aprobado y con evidencia tendiente
a mejorar su calidad de vida, o bien, que le
garantice la atencion de su salud y que responda
a sus necesidades y caracteristicas particulares
segun edad, género, orientacion sexual e
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identidad de género, de acuerdo con la normativa
vigente.

Las personas con VIH y sida tendran derecho a
intervenciones preventivas profilacticas segun la
valoracién médica en cada caso particular y a
todos aquellos otros que sean necesarios para su
atencion, de acuerdo con los mas altos estandares
de calidad y seguridad farmacoldgica que estén
previstos en la normativa vigente.

Las personas con VIH vy sida, tanto nacionales
como extranjeras, gue_estén en_condicién _de
pobreza, pobreza extrema e indigencia médica, y
aquellas que por alguna razon han sido cesadas
de su trabajo y no tienen capacidad contributiva
para sequir cotizando al Sequro de salud, tienen
derecho a que se les continde brindando sin
interrupcion, la__atencion _inteqral vy el
tratamiento _a las _personas con VIH, de
conformidad con el articulo 162 de la Ley N.°
5395 del 30 de octubre de 1973 “Ley General de
Salud.”

“Articulo 19- Derecho de acceso a las
intervenciones preventivas profilacticas. Todas
las personas tienen derecho al acceso oportuno al
conddn femenino y masculino de calidad en los
servicios de salud, asi como de los nuevos
procedimientos en la materia aceptados por el
Ministerio de Salud Publica. A ninguna persona
se le negara este derecho, tanto en servicios
publicos como privados. El Estado garantizara el
estricto cumplimiento de estas disposiciones. Las
instituciones de salud publica facilitaran la
dispensacion gratuita de condones a las
poblaciones en més alto riesgo para prevenir el
VIH y otras infecciones de transmision sexual”

Articulo 20- Derecho a la prueba de VIH.
Todas las personas tendran derecho al acceso a
la prueba de VIH y a que ésta se les realice de
manera oportuna en los servicios de salud
publicos y privados, siguiendo las normas de
calidad establecidas por el Ministerio de Salud, y
contando con informacion previa, consejeria y
asesoramiento. La realizacién de dicha prueba
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de VIH tendra caracter voluntario. Asimismo
serd gratuita en los servicios de salud publicos.

Articulo 21- Derecho al consentimiento
informado. Todas las personas tienen derecho a
dar su consentimiento informado en forma
objetiva y veraz para la realizacion de las
pruebas de VIH, para la prescripcion de
tratamientos y medicamentos, y para la
aplicacion de procedimientos relacionados con
la atencion integral de su salud y sus efectos
secundarios. Este consentimiento deber& constar
en el expediente médico y tendra caracter
confidencial.

Articulo 23- Excepciones al consentimiento.
Ningun_servicio _de salud publico o privado
podré realizar una prueba de VIH si la persona
se _opone, salvo en los siguientes casos
excepcionales:

a) Cuando a una persona se le haya nombrado
garante, aquel tomara la decision de realizarse la
prueba con la ayuda de esta salvaguarda.

b) Cuando se trate de la donacion de productos
biolégicos humanos, incluida sangre, 6vulos,
hemoderivados, leche materna, semen, érganos y
tejidos.

Los resultados de la prueba de VIH se utilizaran
en forma confidencial y deberan ser
inmediatamente informados a la persona a quien
se le realizaron.

Articulo 32- Obligatoriedad.  Las personas
trabajadoras de la salud, publicos y privados
deben prestar apoyo y atencion integral a las
personas usuarias con VIH y sida sin excepcion,
considerando sus necesidades y condiciones
especificas de vulnerabilidad. Esta incluye la
atencion informada, oportuna, de calidad y libre
de estigma y discriminacion de la salud,
incluyendo la sexual y reproductiva, de la
violencia contra las mujeres y las necesidades
especificas de asistencia social. Para ello deben
realizarse las referencias pertinentes a servicios
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especializados de salud, a otras instituciones del
Sistema Nacional de Atencion y Prevencion de la
Violencia Intrafamiliar y la Violencia contra las
Mujeres, y a otras instituciones seguin su mandato
y las necesidades de la persona atendida.
Asimismo, estan obligadas a brindar la atencion
que requieran las personas con VIH tomando en
cuenta las medidas de bioseguridad aprobadas y
disponibles.

“Articulo 34: Reglas en investigaciones. De
conformidad con las reglas vigentes en la
materia, las investigaciones relativas al VIH
deberén respetar las consideraciones especiales
de las personas con VIH, por esta razon el
protocolo de investigacion y los investigadores
quedan sujetos a las disposiciones de esta ley, la
Ley General de Salud, asi como a cualquier otra
normativa o disposicion, nacional o internacional
vigente en el pais”.

Articulo 35- Protocolos de Salud. La Caja
Costarricense de Seguro Social, proveera
tratamiento antirretroviral de emergencia en los
establecimientos publicos de salud, a las
personas que hayan sido victimas de violacion
sexual y accidentes laborales en las que han sido
0 podrian haber sido expuestas a riesgo de
infeccion por el VIH, de acuerdo con el protocolo
que al efecto se establezca. lgualmente debera
garantizar el acceso a la pruebay a que ésta se le
realice de manera oportuna y brindara
acompafiamiento y apoyo a la persona mientras
dure el tratamiento de emergencia.

En casos de accidentes laborales, las personas
trabajadoras que se hayan visto expuestas al
riesgo de infeccion por el VIH, la responsabilidad
de proveer la terapia antirretroviral sera del
Instituto Nacional de Seguros.

El Ministerio de Salud y la Caja Costarricense de
Seguro Social deberan velar por el cumplimiento
de estas disposiciones e incluir la distribucién
adecuada de agujas y jeringas esterilizadas y
otros programas de inyeccion segura, de
condones masculinos y condones femeninos, asi
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como la terapia antirretroviral de emergencia
dentro de las normas de atencion integral del VIH
en centros de salud publicos y privados.

Los establecimientos de salud estaran obligados
a conocer dichos protocolos y a realizar las
referencias de las personas usuarias a los
establecimientos de salud correspondientes.

Articulo 36- Tratamientos. La Caja
Costarricense de Seguro Social debera
investigar, desarrollar, importar, comprar vy
mantener en existencia y suministrar los
tratamientos profilacticos y los medicamentos
antirretrovirales, garantizando estandares de
calidad, de manera oportuna, de acuerdo con las
normas institucionales de seguridad
farmacoldgica y con los respectivos protocolos de
atencion.

El tratamiento antirretroviral y todos aquellos
otros que sean necesarios para la atencion de las
personas con VIH, no seran suspendidos por
ninguna razon administrativa, presupuestaria,
financiera, de planificacion institucional o de
otra indole material, con excepcion del criterio
médico.

Articulo 40- Atencion especializada en salud.
Las personas privadas de libertad que requieran
atencion sanitaria especializada debido a
complicaciones causadas por el VIH y sida que
no puedan ser atendidas en el centro de reclusion
respectivo, deberan  recibir  tratamiento
ambulatorio, internamiento hospitalario o la
solucion que resulte necesaria e indispensable.

Una vez analizado el Proyecto de Ley N° 21.031, se determina que varios de los articulos
involucran la participacion de la Institucion, tal es el caso del articulo 4), donde se hace mencion
a la integracion de CONASIDA, el cual sefiala estara conformado por varios representantes de
instituciones publicas, entre ellas la Caja y el articulo 5), hace sefialamiento al financiamiento de
CONASIDA, estipulandose que las instituciones que lo integraran deberan aportar de manera
equitativa los recursos necesarios para conformar el presupuesto institucional y para que incluyan
dentro de su presupuesto, las partidas anuales que estimen convenientes o donen fondos para

contribuir con los proyectos aprobados por dicho Consejo.
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En tal sentido, no objetamos la participacion de la Caja en un organismo como el CONASIDA,
con la finalidad de que siga contribuyendo en la articulacion, coordinacion y organizacion de
programas relacionados con el VIH y Sida; sin embargo, se recomienda en virtud del principio de
Justicia distributiva y sostenibilidad del Sistema, que la Gerencia Médica en conjunto con la
Gerencia Financiera de la Institucion analicen el aporte que la misma puede realizar a este ente -
CONASIDA-, en virtud que dicho 6rgano funciona mediante decreto ejecutivo en la actualidad.

Por su parte, en el articulo 11 se hace referencia del derecho a la atencion integral de las personas
con VIH y Sida y en el ultimo parrafo se sefiala que, los nacionales y extranjeros que se encuentren
en condicion de pobreza, pobreza extrema e indigencia médica, que hayan sido cesados de su
trabajo y no tengan capacidad contributiva para seguir cotizando al seguro de salud, tienen
derecho a que se les continle otorgando la atencion integral y el tratamiento de forma gratuita,
conforme con el articulo 162 de la Ley General de Salud.

Con respecto a este numeral, se considera importante acotar que, se omite en indicar a quién le
corresponderd el financiamiento de los programas y la cobertura integral del VIH y Sida, que se
pretende realizar, ya que no hace mencién a que precisamente el Estado sea quien le
corresponderd cubrir a las personas que carecen de algun tipo de aseguramiento, para garantizar
la efectividad de dicha propuesta.

En el articulo 19 donde dice: *“...asi como de los nuevos procedimientos en la materia aceptados
por el Ministerio de Salud Publica...” deberia agregarse “...y que se encuentren dentro de
protocolos de atencion y tratamiento de la CCSS y bajo criterio médico”.

Un punto adicional para considerar es si la dispensacion gratuita de condones a las poblaciones
de alto riesgo esta ya normada en la Caja.

Asimismo, en relacion con los numerales 20, 22, 32, 35, 36, 37 y 40 de la propuesta, refieren a
una serie de obligaciones que le corresponderia efectuar a la Institucion frente al tratamiento del
VIH como pruebas, procedimientos, comunicaciones, protocolos, entre otros; es conveniente
mencionar que éstos podran ser concedidos, conforme con la normativa institucional y las
posibilidades econdmicas con que cuenta la Caja.

También aqui es importante analizar en el articulo 20 si esté establecido a nivel de la Caja la
realizacion de estas pruebas de VIH en forma gratuita, considerando ademas que este estudio
requiere la consejeria y asesoramiento previos y posterior a su realizacion.

Prosiguiendo en orden, debe sefialarse con respecto al articulo 21 que establece el derecho al
consentimiento informado, que se encuentra en el mismo un vacio, ya que no se menciona en el
proyecto de ley la figura del “Asentimiento Informado”, como aquel proceso prestado a las
personas menores de edad o bien el consentimiento informado adaptado a las personas con
discapacidad. Término que se recomienda definir en el articulo 2 Definiciones, de la siguiente
manera:
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Asentimiento informado. Aceptacion, por parte de la persona menor de edad, del procedimiento
clinico recomendado por el profesional de la salud.®

En la misma linea el articulo 21 resulta impreciso, ya que no logra definir si el proceso de
consentimiento informado -que debe ser esencialmente oral o por medios alternativos de
comunicacion- va a requerir por existencia legal un documento escrito como “carga de prueba”
0 requisito del proceso

Por su parte el articulo 34, es omiso en sefialar la Ley N° 9234 denominada Ley Reguladora de
Investigacion Biomédica, norma que rige la materia desde su aprobacion en el afio 2015.

En el articulo 35 debe quedar establecido que la Caja proveera tratamiento antirretroviral de
emergencia a las personas victimas de violacion sexual. En el caso de los accidentes laborales, la
Caja daréa el abordaje inicial, mientras el caso es referido al INS. En casos de accidentes laborales,
las personas trabajadoras que se hayan visto expuestas al riesgo de infeccién por el VIH, la
responsabilidad de proveer la terapia antirretroviral sera del Instituto Nacional de Seguros.

En el articulo 36 debe considerarse que el quehacer de la institucion, en este momento no
contempla la parte del desarrollo e investigacion de farmacos, como lo seria el desarrollar
estudios desde fases preclinicas y clinicas, por lo que esta parte inicial debe eliminarse.

También es importante que en este articulo se incluya que con los respectivos protocolos de
atencion de la Caja.

Es importante sefialar que, en el segundo parrafo debe considerarse si la institucion esta en
capacidad de asumir la responsabilidad de brindar el tratamiento a las personas con VIH a pesar
de circunstancias ajenas al quehacer institucional, como serian situaciones de pérdida de la
condicién de aseguramiento o en casos en que se den circunstancias fuera del control de la Caja.

En el articulo 40, se sugiere en base a los principios de justicia distributiva y beneficencia que al
final del articulo se agregue ‘“a criterio del médico tratante” o bien “por indicacion del
profesional en salud”, ya que este tipo de atencion se realiza bajo criterio técnico.

Se recomienda en el articulo 51, correspondiente a la Supletoriedad agregar las legislaciones
correspondientes a la Ley N° 9234, Reguladora de Investigacion Biomedica y la Ley N° 9222 de
Donacién y Trasplante de Organos y Tejidos Humanos.

En cuanto a un aspecto de forma se recomienda homologar en todo el documento la forma en
como se escribe el acronimo “sida”.

18 Esta definicion se recoge del Reglamento de Consentimiento Informado, publicado La Gaceta N.° 214 Del 6 de
noviembre de 2012, y vigente en la Caja Costarricense de Seguro Social.
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RECOMENDACION

Con base en lo expuesto, para efectos de atender la audiencia conferida por la Asamblea
Legislativa esta Asesoria recomienda oponerse al Proyecto de Ley N° 19243 “Reforma Integral
a la Ley General de VIH”, dado que el proyecto de ley analizado viene a imponer una serie de
obligaciones a la Institucion, sin indicar en ninguno de los articulos la fuente de financiamiento
para el cumplimiento de este, es decir, no se valora la sostenibilidad del sistema de salud como
tal. Se considera necesario se aclaren los aspectos de financiamiento para las personas que
carecen de alguna modalidad de aseguramiento, para lograr alcanzar la cobertura integral que
se propone establecer, asi como en lo relacionado con los tratamientos y pruebas, que se pretende
sean otorgados por los servicios de salud publicos, los cuales podran ser concedidos, conforme
con la normativa institucional y las posibilidades econémicas con que cuenta la Caja.

Ademas, no se recomienda debido a los aspectos técnicos mencionados, tanto por la Gerencia
Médica en su oficio GM-AJD-11356-2019, por la Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud
(Oficio DDSS-3460-19 del 29 de agosto de 2019), el Area de Bioética del CENDEISSS (Oficio
CENDEISSS-AB-6684-2019 del 20 de agosto de 2019) y la Direccion de Farmacoepidemiologia
(Oficio DFE-0363-08-19 del 19 de agosto de 2019) oficios que se adjuntan con el presente criterio.

3. CRITERIOS TECNICOS

La Gerencia Médica remite el criterio técnico en oficio GM-AJD-11356-2019, en el que emite sus
criterios técnicos y trascribe a la vez, los criterios emitidos por la Direccion de Desarrollo de
Servicios de Salud (Oficio DDSS-3460-19 del 29 de agosto de 2019), el Area de Bioética del
CENDEISSS (Oficio CENDEISSS-AB-6684-2019 del 20 de agosto de 2019) y la Direccion de
Farmacoepidemiologia (Oficio DFE-0363-08-19 del 19 de agosto de 2019.

IV. PROPUESTA DE ACUERDO

La Junta Directiva de conformidad con la recomendacion de la Direccion Juridica, segun oficio
DJ-5183-2019, acuerda:

UNICO: Oponerse al Proyecto de Ley N° 19243 “Reforma Integral a la Ley General de VIH”,
dado que el proyecto de ley analizado viene a imponer una serie de obligaciones a la Institucion,
sin indicar en ninguno de los articulos la fuente de financiamiento para el cumplimiento de este,
es decir, no se valora la sostenibilidad del sistema de salud como tal. Ademés, adolece de una serie
de defectos técnicos que hacen no viable su ejecucion”.

Doctor Macaya Hayes:

Buenos dias, dofia Mariana.

Licda. Ovares Aguilar:

Buenos dias, traemos siete proyectos de ley hoy, los dos primeros tienen un componente técnico,

entonces, me tomé la libertad de invitar a los compafieros medicos que nos ayudaron con la emision
de los criterios técnicos, porque si pueden surgir ciertas dudas e, incluso, la oposicion va un poco
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en la linea de aprobar los criterios de ellos. Entonces, para iniciar los proyectos de Ley con
objecion. El primero es el Proyecto de Ley Reforma Integral a la Le y General del VIH-SIDA, por
eso nos acompafa la Dra. Gloria Tergues que es la Coordinadora Nacional del Programa VIH-
SIDA, por si tuvieran ustedes alguna duda, es més sencillo que la Dra. Tergues nos aclare el punto
de vista técnico y, ademas, que la Caja ya de por si tiene una participacion en el Consejo Nacional
del SIDA y la Dra. Tergues es la representante institucional en el Consejo y que vamos a ver
ahorita, que vamos a ver ciertos cambios que surgen en relacion con el mismo. El es el N° 21.031
y los proponentes del Proyecto de Ley son don Enrique Sanchez Carballo, don José Maria Villalta,
dofia Silvia Villegas, entre otros. En este momento se encuentra en el lugar 77 del plenario el
proyecto de ley y el objetivo fundamental, es regular todas las acciones de pagos en lo relacionado
con la promocion y para que se dé una respuesta integral a la epidemia del VIH-SIDA en todos los
admbitos tanto de salud publicos como privados. Luego de la revision del proyecto de ley,
consideramos que si hay que hacer una oposicion, por cuanto si hay una incidencia tanto por el
aspecto financiero como la imposicion de prestaciones de servicios que se hacen desde el proyecto
de ley. Por ejemplo, el articulo 4° del proyecto de ley incluye a la Caja material del Conasida, eso
a la fecha es asi. Sin embargo, el articulo 5° del proyecto de ley propone que todas las instituciones
que conforman ahora ese Consejo tengan que aportar de manera equitativa de sus recursos, para
formar el presupuesto institucional del Consejo. Adicionalmente, no se queda ahi, ese articulo
también indica que se autoriza a todas las instituciones centralizadas y descentralizadas, para que
incluyan dentro de sus partidas, tanto presupuestarias anuales los fondos que tienen inconvenientes,
para donar a Conasida para contribuir con todos los proyectos relacionados con este tema v,
adicionalmente, también se autoriza a las diferentes instituciones del Estado, para que dentro de su
ambito de competencia colaboren y aporten recursos humanos, recursos fisicos, para la ejecucion
de la ley y, ademas, para todo lo que tiene que ver con los programas que desarrolla el Consejo y
todo esto, sin definir cual va a ser la fuente de financiamiento a la que debe recurrir la Institucion,
para aplicar este articulo 5°. Adicionalmente, en el articulo 11° se establece que las personas con
VIH-SIDA que hayan sido cesados por periodos de cesantia y no tengan capacidad contributiva,
van a tener derecho a que se les continle otorgando toda la prestacion relacionada, toda la intencion
integral y los correspondientes tratamientos sin tener un seguro, una modalidad de aseguramiento.
Entonces, omiten indicar las normas, también cudles van a ser las fuentes de financiamiento
relacionadas y entonces, en esos articulos ponen una serie de obligaciones a la Institucion, en lo
que concierne a la prueba de VIH para que se dé forma gratuita, un tema de consejeria, otro mas
de tratamiento, antirretroviral de emergencia. También hay un componente de investigacion,
integrar, desarrollar, importar, comprar y mantener en existencia y suministrar los tratamientos
profilacticos y los medicamentos antirretrovirales e, incluso, hay una obligacion que eso si es un
poco contrario por decirlo asi, que es desarrollar todo un tema de atencién especializada a las
personas privadas de libertad y a sus parejas sexuales, también y que la Caja, también defina temas
de politica y actividades de prevencion, que en principio se sale de nuestra esfera de competencia.
La Dra. Tergues si me comentaba que ha estado trabajando mucho en coordinacion con el
Ministerio de Salud y con el Estado y que el Estado si esta poniendo parte de los gastos, y parte de
gastos relacionados y que, incluso, para efectos de apoyar financieramente al Conasida, la Caja
pues da recurso humano, se apoya en programas y demas, lo que pasa es que todo esto no viene
ahora reflejado en el proyecto de ley. En el proyecto de ley no viene con esas normas si con la
imposicion de servicios asi y no establece esta definicion de los fondos de financiamiento y es por
eso por lo que estamos recomendando la oposicién al mismo. La propuesta de acuerdo, entonces,
quedaria de la siguiente manera. Unico: oponerse a la ley N° 21.031 “Ley Integral a la Ley General
de VIH”, dado que el proyecto de ley analizado vuelve a imponer una serie de obligaciones a la
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Institucion, sin indicar en ninguno de los articulos la fuente de financiamientos para el
cumplimiento de este, es decir, no se valora la sostenibilidad del sistema de salud como tal,
Ademas, adolece de una serie de defectos técnicos que hacen no viable su ejecucion.

Directora Jiménez Aguilar:

Veo que lo hemos tratado como que, si esta enfermedad no fuera parte de la salud, nosotros de por
si ya le damos atencion a la familia por los diabéticos, le damos atencion a las familias que tienen
cualquier otro enfermo y por qué no hacemos lo mismo con los que son de SIDA.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra al Dr. Salas.
Director Salas Chaves:

A mi me parece que la propuesta podria enriquecerse un poco mas y no solo mencionar el aspecto
legal. Nosotros tenemos un modelo de atencion, que es un modelo de atencidn integral de la salud,
no estamos por continuar con un modelo obsoleto de verticalizar la atencion por enfermedades, en
el pasado fue asi. En el pasado habia un centro de tuberculosis, habia otro de lepra, habia otro de
cuanta enfermedad iba apareciendo. Entonces, eso se hizo porque habia muchas razones, unas
porque no habia tratamientos, otros porque venian ayudas internacionales, entonces, (...) queria
encontrar una entidad vertical que era paralela al Ministerio, en ese tiempo estabamos en el
Ministerio. Entonces, lo que el ministro dijera tenia que ver 0 no tenia que ver nada con lo que (...)
quisiera hacer con ese tratamiento.

Eso como digo es historia del pasado y me parece que no deberiamos retornar al manejo vertical
de ese tipo de enfermedades. Entonces, el acuerdo no lo dice asi deberiamos de ampliarlo con un
parrafo que hablara de que el Modelo de Atencidn que sigue en Costa Rica, es un modelo integral
de la salud, donde todas las entidades no solo médicas, se atienden dentro esa concepcion de
integralidad. Porque lo que sigue después de esto, es que aparezca el donante, que aparezca el que
viene a definir como se manejan las cosas en este pais y aqui, yo pienso que nosotros hemos
avanzado suficiente como para no tener este tipo de problemas; es decir, agregar un parrafo que la
doctora pueda redactar muy bien y enriquecer para que los sefiores diputados vean gque no es un
problema de posicidn simplemente, sino que hay un enriquecimiento de la concepcion del manejo.

Dra. Tergues:

Buenos dias. Nosotros tenemos una atencion verticalizada, cuando es verticalizada es cuando los
pacientes, l6gicamente, ya son personas diagnosticadas y confirmadas por VIH y tienen algunas
patologias que deterioran la calidad de vida, entonces, sube al tercer nivel. El Gnico programa que
tenemos verticalizado es el de atencion del nifio y la nifia, del recién nacido, materno-infantil y ha
sido exitoso en el mundo. En ese sentido, la Institucion si esta financiando de una manera, de
cualquier forma esta financiando la atencion de la enfermedad y tenemos todo lo que es promocién
y prevencion primaria en el primer nivel y todo lo que es atencion secundaria y terciaria en el
segundo Yy tercer nivel. Entonces, estamos l6gicamente muy parecidos a como trabajamos en otras
patologias. Lo Unico que esta patologia -y ha logrado a que basicamente se plasme en una ley- es
porque ha sido un evento de salud que, l6gicamente, ingresé en alguna subpoblacion que ha sido
muy vulnerabilizada y que definitivamente se qued6 en hombre que tiene sexo con hombres,
entonces, esto ha hecho que precisamente, muchas de las poblaciones en muchos paises no sean
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tan atendidas como se atiende una poblacion heterosexual. Entonces, por eso es que este evento de
salud ha sido como legislado, en el sentido que vayamos mas a (...) a la Institucion. La Institucion
también ha financiado mucho en términos de como logramos atender (...) y con calidad. Entonces,
ya la Institucion como decia Marianita esta financiando la atencion del VVIH, ya no tiene que sacar
como la plata en liquido, para entregar al Conasida, porque ya esta financiando en medicamentos,
estd financiando prueba rapida, estd financiando pruebas de deteccién, l6gicamente, en otras
enfermedades que son conexas con el VIH. Lo que yo pienso es que la estrategia estd muy fuerte
es cuando reglamente, porque la ley anterior, la ley que esté vigente esta reglamentada, la ley que
I6gicamente que es la reforma igual va a ser reglamentada. Entonces, ahi se puede retomar todo lo
que el doctor y la licenciada han dicho.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a don Gilberth.
Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Pero, también es para efectos de lo que se puede redactar en el acuerdo, no son pocas las veces en
que el legislador regula, temas de enfermedades fisicas de cara a lo que es lo que debe prestar la
Caja y, también, por lo general ya la Caja tiene protocolos y tiene programas de atencion y demas.
Lo que significa, obviamente, que la Caja ha hecho una inversion sin duda alguna importante de
todo tipo de recursos en ese tema. Desde el punto de vista legal, el legislador dice cuanto y como
invierte la Caja a la larga en esas cosas y ahi, si hay un tema porque por la via de regular una
enfermedad, o un padecimiento se abre una grieta para disponer de los recursos de la Institucion
segun el legislador lo entienda y €l puede decir simplemente que la Caja hard un aporte ahi y no
decir cuénto, pero por eso el dia de mafiana puede decir aportar un 20% de su presupuesto.
Entonces, al legislador ahora hay que decirle que si que estamos de acuerdo, la preocupacién es
compartida, pero la Caja, ha impuesto de conformidad con la autonomia que le permite la
Constitucidn, pues segun estime pertinente hacer los aportes que ahi la Caja determine.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a la Ing. Alfaro Murillo.
Directora Alfaro Murillo:

Quiero saber en una reforma regulatoria, aporta algo, dice algo que vale la pena para que se haya
presentado el proyecto, o sea, la reforma llega, tiene valor agregado de lo que ya hacemos si 0 no.

Dra. Tergues:

La reforma de ley lo que aporta para el pais, no necesariamente para la Institucion, es que fortalece
mucho todo lo que es la parte de promocion de la salud, que antes de la reforma la vision era mas
sobre la enfermedad, entonces, esta reforma trae mucho lo que es la visibilizacion de todo lo que
es la deteccion temprana, todo lo que es informar a la comunidad, o sea, eso aporta de una manera
importante para nosotros. Aun asi, la Institucion ha fortalecido mucho este proceso, hablemos de
disefios para atras, viene fortaleciendo este proceso de una manera muy vertiginosa, tanto al punto
de que ahorita tenemos mucho lo que es produccién de material para la comunidad y para el
prestador, en el sentido de que debe ser un prestador en el primer nivel que atiende personas con
VIH y que deberia hacer cuando una persona es detectada con VIH. Entonces, si esté la Institucion,
nuestra Institucién aporta mucho en el sentido como lo dice el licenciado. En este sentido, acé tal
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vez lo que viene es que como es una ley para el pais, viene Unicamente y creo que hay como una
distribucion de una manera mas equitativa, en el sentido de que todos tenemos que aportar, porque
esto tripartito: sociedad civil, Estado y persona, en el sentido de que todos tenemos que cuidar que
no nos dé VIH. Entonces, ahi es donde la ley aporta.

Directora Alfaro Murillo:

Solo para terminar, es que precisamente con ese enfoque no podriamos decir, oponernos al
proyecto, porque el proyecto aporta, tiene una agregacion de valor en materia de prevencion, en
materia de integracion de toda la institucionalidad, para alinearla en un objetivo comin. Entonces,
no nos podemos oponer, creo que lo que dice don Gilberth estd bien orientado y tenemos que
combinar esas dos cosas. El proyecto tiene lo positivo en esto, pero en cuanto a que ustedes vengan
a decirme a mi como orientar, no me diga eso y punto y aparte el proyecto, yo inmediatamente
daria paso a preguntarle a los ilustres diputados, que estoy segura de que la mayoria de ellos votaron
por deducirnos el monto del dinero del cancer y eso que quede en actas. Entonces, hay que hacer
un Ilamado a la consecuencia, porque estos sefiores diputados se rasgan las vestiduras y, entonces,
dicen estamos haciendo algo por la salud, pero hace unas semanas algunos de ellos, creo que
practicamente todos votaron, por reducir los reducir los recursos para el cancer para esta
Institucion. Entonces, también sé que no les va a llegar pero que quede en actas una llamada de
atencion, para que por favor esos sefiores diputados sean consecuentes cuando hablan del tema de
la salud y de la atencion poco oportuna a los pacientes con diferentes afectaciones. Gracias.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a don Mario.
Director Devandas Brenes:

Queria reconocer el aporte, el esfuerzo y si hacer el sefialamiento especifico, en tal punto tal cosa
y en tal punto, solicitamos respetuosamente para que se revise por tal, por esto. Me parece a mi
recogiendo las inquietudes de dofia Marielos y don Alvaro en ese mismo sentido, porque si es una
ley que viene a mejorar el tema en general que la Caja salga diciendo que se opone, es como rudo.

Doctor Macaya Hayes:
Primero va la Dra. Solis y después el Dr. Cervantes.
Directora Solis Umafia:

Para tener una idea hay que puntualizar, dejar muy claro de que de por si, la Institucion hace eso.
Imaginese que una Institucion como la Caja saque al SIDA porque es una ley es raro, incluso, no
sé por qué existen dos leyes para la atencion del SIDA, ya de por si siendo una enfermedad, la
Institucion lo hace y dentro del manejo, esta la atencion integral ahora, porque en un principio fue
muy terrible la atencion cuando empezaron a aparecer los primeros casos de SIDA, era muy
doloroso y hasta vergonzoso como la misma Institucion manejaba estos pacientes. Entonces, estoy
muy de acuerdo con gque no nos podemos oponer a la atencion integral que ellos dicen, pero si
dejarles muy claro que ya de por si la Institucion hace esa atencion.
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Dra. Tergues:

Yo me voy a permitir aclarar tres puntos de la exposicion, porque la exposicion fue, precisamente,
en funcion del financiamiento liquido hasta el Conasida que eso ya lo estamos haciendo en
especies. Segundo, lo de la responsabilidad que tiene el Instituto Nacional de Seguros (INS), en
enfermedades ocupacionales. Entonces, ahi lo dejan como muy escueto y sabemos claramente que
toda persona funcionaria esta protegida por el INS, si hay una exposicion ocupacional al VIH. El
tercer punto, que era precisamente la atencion a personas inmigrantes no regularizadas en el pais,
porque esos son como las oposiciones fuertes que tenemos en la ley, sobre todo porque en urgencias
que atiendan a los indocumentados, a los inmigrantes, porque en ninguna patologia lo hacemos, si
ya lo estamos atendiendo por urgencias, emergencias médicas. Entonces, eso si creo que por eso
la oposicion en ese sentido y comparto totalmente que hay que explicitar lo que la Caja ha hecho
para que definitivamente no se vea que estamos en desacuerdo con la ley.

Dr. Cervantes Barrantes:

Justamente, hay cosas que nosotros las hacemos y que hay otras instituciones que tienen que
participar, pero no lo hacen y nosotros terminando pagando todo. A veces el hecho de que se
obligue a otras instituciones a participar hace que se distribuyan mejor las cargas, se los digo porque
yo me acuerdo mucho de las victimas de violacion, cuando se ordeno al Poder Judicial que ante
una violacion, tiene que mandar al médico forense, al servicio de emergencias y ahi atender a las
pacientes, las cosas cambiaron para la Caja. Cambiaron muchisimo, mucho de esto como dijo la
Dra. Tergues explicar todo lo bueno que podrian ser nuestras ideas y yo creo que podriamos hacer
mucho.

Nota: se esta revisando el acuerdo.
Doctor Devandas Brenes:

Aprovechando el impasse seria importante analizar el tema de enfermedades renales cronicas en
estas regiones, para buscar también cuanto esta costando y si se puede encontrar algin apoyo extra.
Eso yo me imagino que le esta costando a la Caja mucho dinero y hay una reticencia a tratarlo
como una enfermedad derivada del trabajo, cosa que yo sigo dudando por las condiciones en que
se desarrollan esas jornadas y el INS, no nos vuelve ni a ver, porque si eso fuera catalogado como
una enfermedad derivada del trabajo, el INS tendria que (...) pero, hay un cierto temor no sé por
qué, porque hablando con algunas personas me decia que, incluso, hay temor de que haya
reacciones internacionales, por algunas explicaciones que me dieron, pero si seria bueno
profundizar ese tema. Cuanto esta realmente costando eso y entiendo que se esta extendiendo a
otras areas: creo San Carlos, Turrialba, problemas renales cronicos de muchachos, sobre todo
hombres que solo se les resuelve con un trasplante de rifion. Se les est haciendo diélisis domiciliar
y solamente lo sefialo, porque esta en agenda.

Directora Solis Umaiia:

Hay que darle mucho liquido a los trabajadores para que no lleguen a ese punto de deshidratacion,
para que no haga insuficiencia renal.
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Director Devandas Brenes:

Por ejemplo, podrian trabajar de 5:00 a.m. a 11:00 a.m., interrumpian y volvian a las 3:00 p.m. no
sé si eso se podria, pero eso seria con el Ministerio de Trabajo. EI Ministerio de Trabajo mejoro el
reglamento de salud ocupacional en defensa de ello, pero creo que el problema sigue siendo grave.

Licda. Ovares Aguilar:

Recogiendo las ideas para la propuesta de acuerdo, en el caso de la CCSS, existe un programa
institucional, encargado de la atencién integral, mediante el desarrollo del proceso de promocion
de la salud sexual, no reproductiva, prevencion primaria, secundaria y terciaria VIH-SIDA y
enfermedades vinculantes, por lo que el proyecto de ley N° 21.031 Ley Reforma Integral a la Ley
General del VIH, viene a complementar y fortalecer, las acciones que ya realiza la Institucién. La
Institucion financia la atencion de este evento en dispensacion de pruebas de laboratorio,
tratamientos entre otros. Sin embargo, el proyecto de ley analizado viene a imponer obligaciones a
Institucion, pues no indica en ninguna de sus articulos la fuente de financiamiento para el
cumplimiento de él, es decir, no se valora como darle sostenibilidad en un sistema de salud como
tal. Ademas, adolece de una serie de defectos técnicos que hacen no viable su ejecucion.

Doctor Macaya Hayes:

Hay que terminar con por lo tanto.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra al Lic. Delgado.
Lic. Delgado Martén:

Entiendo que ademas del tema del financiamiento y lo que se esta indicando acd, también, se lo
pregunté a Mariana, hay un tema asociado con la incorporaciéon de actividades de desarrollo e
investigacion de farmacos. Entiendo que eso es algo que se esta rechazando del proyecto, porque
en estos momentos no se desarrolla, entonces, eso no sé, es un elemento en si mismo podria
implicar o necesitar evidenciarse dentro de esta oposicion, porque va mas allad del tema de
financiamiento y de indicar que la Caja si da los servicios. En la exposiciéon de los motivos del
analisis que se hace, se habla de (...) se dice particularmente articulo 36° del proyecto que dice: se
debe considerar que en la tercera institucion en este momento, no contempla la parte de desarrollo
e investigacion de farmacos, como lo seria desarrollar estudios de despachos de clinicas y
preclinicas, por lo que esta parte inicial debe eliminarse. Entonces, no sé si es un elemento que
ustedes consideran que podria ser importante que quedara evidenciado en esa oposicion, porque
tiene que ver, entiendo yo, con investigacion médica entorno a farmacos de aplicacion al SIDA.

Dra. Tergues:

(...) medicamentos retrovirales, entonces, nosotros como programa si nos opusimos a ese articulo,
porque si hay investigacion, pero no desarrollamos medicamento. Entonces, yo no se si vale la pena
como visibilizarlo ahi, porque eso puede ser un momento historico que nos digan hay que
desarrollar medicamentos, porque esta es la ley y yo creo que no, porque nosotros desde el punto
de vista técnico, incluso, todo es clinico nos opusimos cuando revisamos la ley a ese punto. En

80



N° 9057

términos sumamente del desarrollo, porque ya lo de investigacion se hace. pero es el desarrollo del
medicamento.

Lic. Delgado Martén:

(...) fuera un elemento que tienen que ver con consentimiento y aceptacion, informado y eso
también creo que ese es un elemento, ademas, legalmente importante ligado con ese tema de
investigacion, que pareceria que si seria importante evidenciar, porque por ser un riesgo en el tema
de investigacion.

Licda. Ovares Aguilar:

No gue se podria complementar, aqui dice, ademas favorece una serie de aspectos técnicos que
hacen no viable su ejecucién, o para que el acuerdo no se haga tan extenso lo que podria hacerse
ahi es como una coma y para ello se adjunta o tome nota el legislador de las observaciones indicadas
y se menciona ahi el escrito, que en todo caso siempre se adjunta donde va el desarrollo del criterio
técnico.

Lic. Delgado Martén:

Yo estoy de acuerdo, nada mas que seria importante el iniciar el concepto de lo de investigaciones
médicas, porque parece gue es un elemento en si que genera un tema de discusion y analisis, como
lo esta diciendo la doctora que, no, necesariamente se contempla, yo entiendo lo que dice Mariana
ahi dice que, efectivamente, que tiene defectos técnicos, pero ese en particular resalta en el tema
de riesgos en si mismo, porque la Caja no hace este tipo de investigacion tan especializada. Sin
entrar en demasiado desarrollo reactivo.

Directora Solis Umafia:

No le entendi.

Lic. Delgado Martén:

Si sefiora, nada mas es que efectivamente, o sea, en este donde dice ademas favorece una serie de
defectos técnicos, esa de alguna manera incorpora efectivamente asociarlo con que el proyecto esta
incorporando la posibilidad de hacer investigacién médica, en el tema del SIDA que la Caja ahorita
no hace. Entonces, pareciera que en si mismo es un riesgo de investigacion, que se podria
evidenciar dentro del acuerdo, sin tener que entrar en una redaccion muy amplia.

Directora Salas Chaves:

Aqui hay una ley, perfectamente, definida y clara especifica para cualquier posibilidad de
investigacion de cualquier tipo en salud, o sea, que ninguna ley de estas, va a ir a alterar lo que ya

se establecid que ha sido una lucha, afios de afios por lograrlo que finalmente se tiene y no importa
lo que diga la ley, tendra que atenderse lo que diga la ley de investigacion.
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Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se comprendi6 o
no se escucho bien.

Y habiéndose hecho la presentacion pertinente por parte de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe
a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica, en cuanto a la
consulta relacionada con el proyecto de Ley “REFORMA INTEGRAL A LA LEY GENERAL DEL
VIH”, Expediente Legislativo N° 21.031, y considerando que en el caso de la Caja Costarricense
de Seguro Social existe un programa institucional encargado de la atencion integral (mediante el
desarrollo del proceso de promocion de la salud sexual y salud reproductiva, prevencion primaria,
secundaria Yy terciaria) del VIH SIDA vy de enfermedades vinculantes por lo que el Proyecto de
Ley N° 21,031 “Ley Integral a la Ley General de VIH”, viene a complementar y fortalecer las
acciones que ya realiza la Institucion.

La Institucion financia la atencién de este evento en dispensacion de pruebas de laboratorio,
tratamiento entre otros, sin embargo, el proyecto de ley analizado viene a imponer una serie de
obligaciones a la Institucion, sin indicar en ninguno de los articulos la fuente de financiamiento
para el cumplimiento de este, es decir, no se valora la sostenibilidad del sistema de salud como tal.
Ademaés, adolece de una serie de defectos técnicos que hacen no viable su ejecucion y para esto
tome nota el legislador de los documentos que se adjuntan.

la Junta Directiva -en forma undnime- ACUERDA oponerse al proyecto de ley N° 21,031 “Ley
Integral a la Ley General de VIH”.

Se retira del salon de sesiones la doctora Tergues.
Ingresan al salon de sesiones la doctora Lidieth Carballo y la doctora Angélica Vargas.
ARTICULO 28°

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-04499-2019, de fecha 27 de setiembre del afio 2019, suscrito
por Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Sub Director Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe
a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Dylana Jiménez Méndez,
abogada, Direccion Juridica, en el que atienden el Proyecto de “Ley de atencion integral de la
mujer embarazada en conflicto con su maternidad, adopcién anticipada, alumbramiento anénimo,
inscripcién de nacimiento y emplazamiento de la filiacion de persona concebida mediante técnicas
de reproduccion humana asistida”, Expediente Legislativo N° 21.299.

La exposicion esta a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccion Juridica, con base en la siguiente lamina:
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'{\ﬁ.‘:ﬁ' DirecdénJuﬂdjca Lugar No.19 Comision de la Mujer

Proyecto ley “ley de atencidn integral de la mujer embarazada en conflicto con su maternidad,
Mombre adopcidn anticipada, alumbramiento andnimo, Inscripcidn de nacimiento y emplazamiento de la
fillacidn de persona concebida mediante téenicas de reproduccidn humana asistida™
Expedients 21.299
Proponentes del Proyecto de Ley  Otro Roberto Vargas Wigues

PROPUESTA DE ACUERDO:
Onicor Comunicar 2 la Asamblea Legislativa la objecidn
INCIDEMC 1A del Proyecto de Ley N® 21,298 “Ley de atencidn integrol
OBIETO: La redaccidn roza con principios
Evitar |a desmejors de bicsticas v 25 confusa ko cwal
n salud integral de las podria ncidir =n a
mujeres  de  cualguier implementacin El nivel
edad que no desean institucional (criterios téomicos .
arar GG ¥ GM)
gEtar - embarazadas o e 5G-1265-2019 y la Gerencia Médica madiante & oficio N°
qise N desean asimar GM-AI0-11507-2009, en & que indicaron que la iniclativa
el culdo del ser en 1 - Itinl Flictos v colisionss -
) ! Incide en la autonomia de la egislativa tiene miltinles conflictes y colisiones con los
d'?i:"ac'c" wna  wee CCss, al pretender estabiecer princinios hioéticos y pressnta inconsistencias en bos
naCklo como se debe otorgar los abcances que tendrd para ba institscidn,
Evitar & aborto Ao servicios de salud  gque se
Terag &, L1l brindar a lag  isUanas, .
nfanticidia, ol estipulindose algunas Aunado a que r.:.de en las competencias asignadas a la
abandono de personas obligaciones gue tendria que LLSS,I a :rle".e1|r ;r I ::|r||1|5|ra.: .:I1 de kos seguros
. . N so r tacidn con bos
menores de edad, la asumir |3 OCSS que si podrian sociales, lo que podria implicar una afec
adopcidn imegular y, &n implicar una afectacién can los fondos a cango de la inst tucién, coma en el caso de la
general, tods forma de fandos a cargn de b Institucian, toma e musstra necesaria del no nadido, custodiarda
agresion infantil por cuanto s reguerié la para ser entregada al Laboratons de la CCS5, gue
acluyendo el maktrata utiizacidn de recursa hamang actualmente este serviclo n 0 otorga la Institucian y no
. . ! : bdece la norma que expresaments asl los defina
prenatal equipe  médico,  tecnolbgico = '
P,:UL“,(. B Bl deblendo considerasse para estos efectos |o dispuesto en
stres,

el naiveral 177 de la Canstituchin Poditica, & cual dispons
e &l Estada dede crear rentas suficintes 8 la CC55, a fla
da cubric las necesklades actisales y futuras de 4sta

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-04499-2019, de fecha 27 de setiembre del afio 2019, suscrito
por Lic. Edwin Rodriguez Alvarado, Sub Director Juridico, Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe
a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Dylana Jiménez Méndez,
abogada, Direccidn Juridica, en el que atienden el Proyecto de “Ley de atencion integral de la
mujer embarazada en conflicto con su maternidad, adopcion anticipada, alumbramiento anénimo,
inscripcion de nacimiento y emplazamiento de la filiacion de persona concebida mediante técnicas
de reproduccion humana asistida”, Expediente Legislativo N° 21.299. El citado oficio
textualmente se lee en estos términos:

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe, remitido por la Presidencia
Ejecutiva, mediante oficio No. PE-1851-2019 y al respecto, se indica lo siguiente:

l. SINOPSIS

Proyecto ley “Ley de atencion integral de la mujer embarazada en
conflicto con su maternidad, adopcién anticipada, alumbramiento
1 Nombre anonimo, inscripcién de nacimiento y emplazamiento de la filiacion
de persona concebida mediante técnicas de reproduccion humana
asistida”

Expediente 21.299

Evitar la desmejora de la salud integral de las mujeres de cualquier
edad que no desean estar embarazadas o que no desean asumir el
cuido del ser en gestacion una vez nacido. También, esta ley pretende
evitar el aborto no terapéutico, el infanticidio, el abandono de
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personas menores de edad, la adopcion irregular y, en general, todg
forma de agresion infantil incluyendo el maltrato prenatal.

Proponentes
del Proyecto
de Ley

Otto Roberto Vargas Viquez

INCIDENCI
A

De los criterios técnicos emitidos por la Gerencia General y
Gerencia Médica, se desprende la oposicion al proyecto de ley
consultado, al estimar que la redaccion roza con principios
bioéticos y es confusa lo cual podria incidir en la implementacion a
nivel institucional.

Asimismo, incide en la autonomia otorgada constitucionalmente a
la CCSS, al pretender establecer el legislador la forma en como debe
otorgar los servicios de salud que se brindan a las usuarias,
estipulandose algunas obligaciones que tendria que asumir la
CCSS, que ya algunas de ellas estan siendo proporcionadas a las
usuarias, como el caso de la solicitud de indicacion de la religion en
el caso de que el ser humano no nazca con vida o el acompafiamiento
de la mujer en caso de que manifieste conflicto con su embarazo, sin
embargo, existen otras obligaciones que se pretenden introducir,
que si podrian implicar una afectacion con los fondos a cargo de la
Institucion, por cuanto se requerira la utilizacién de recurso
humano, equipo médico, tecnoldgico, entre otros, que involucraran
gue se incurra en mas gastos, como en el caso de la toma de muestra
necesaria del no nacido, custodiarla para ser entregada al
Laboratorio de la CCSS, que actualmente este servicio no lo otorga
la Institucion.

Conclusion vy
recomendacio
nes

Se recomienda objetar el presente proyecto de ley con base en las
observaciones realizadas por la Gerencia General y Gerencia
Meédica y al estimarse que se instauran nuevas obligaciones para la
CCSS, sin que se establezca la fuente de financiamiento.

Propuesta de
acuerdo

Unico: Comunicar a la Asamblea Legislativa la objecion del
Proyecto de Ley N° 21.299 “Ley de atencion integral de la mujer
embarazada en conflicto con su maternidad, adopcion anticipada,
alumbramiento  andénimo, inscripcion de nacimiento vy
emplazamiento de la filiacion de persona concebida mediante
técnicas de reproduccion humana asistida”, conforme con los
criterios técnicos emitidos por la Gerencia General por medio del
oficio N° GG-1265-2019 y la Gerencia Médica mediante el oficio N°
GM-AJD-11507-2019, en el que indicaron que la iniciativa
legislativa tiene multiples conflictos y colisiones con los principios
bioéticos y presenta inconsistencias en los alcances que tendra para
la Institucion.
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Aunado a que incide en las competencias asignadas a la CCSS, al
intervenir en la administracion de los seguros sociales, lo que
podria implicar una afectacion con los fondos a cargo de la
Institucion, como en el caso de la toma de muestra necesaria del no
nacido, custodiarla para ser entregada al Laboratorio de la CCSS,
que actualmente este servicio no lo otorga la Institucién y no se
establece la norma que expresamente asi los defina, debiendo
considerarse para estos efectos lo dispuesto en el numeral 177 de la
Constitucién Politica, el cual dispone que el Estado debe crear
rentas suficientes a la CCSS, a fin de cubrir las necesidades actuales
y futuras de ésta.

1. ANTECEDENTES:

A. Mediante el oficio No. PE-1851-2019 -2019, suscrito por la Presidencia Ejecutiva, el 23 de
julio de 2019, se remite el oficio No. AL-CPEM-442-2019, suscrito por la sefiora Ana Julia
Araya Alfaro, Jefe de Area, Asamblea Legislativa, el cual se consulta el proyecto de Ley
“Ley de atencion integral de la mujer embarazada en conflicto con su maternidad, adopcion
anticipada, alumbramiento anénimo, inscripcion de nacimiento y emplazamiento de la
filiacion de persona concebida mediante técnicas de reproduccion humana asistida”.

B. La Gerencia General por medio del oficio N° GG-1265-2019 del 14 de agosto de 2019,
emitid el criterio técnico requerido sobre el citado proyecto de ley.

C. La Gerencia Médica por oficio N° GM-AJD-11507-2019 del 04 de agosto de 2019, rindid
criterio técnico referente al presente proyecto de ley.

I1l.  CRITERIO JURIDICO:

1. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY.

Es evitar la desmejora de la salud integral de las mujeres de cualquier edad que no desean estar
embarazadas o que no desean asumir el cuido del ser en gestacion una vez nacido. También,
pretende evitar el aborto no terapéutico, el infanticidio, el abandono de personas menores de edad,
la adopcidn irregular y, en general, toda forma de agresion infantil incluyendo el maltrato prenatal.

2. INCIDENCIA DEL PROYECTO DE LEY EN LA CCSS.

El proyecto de ley esta compuesto por 32 articulos, de los cuales en cinco de ellos se hace
referencia a la intervencion que tendria la CCSS, por medio de los centros médicos.

Tal y como sucede con el numeral 8, en el que se estipula que cuando un ser humano no nace con
vida, se autoriza a los centros médicos publicos a determinar la religion de la mujer en cualquier
etapa del embarazo, Unicamente con el fin de conocer cual es el tratamiento que deben recibir los
restos humanos.
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En el caso del articulo 9, se establece el derecho del ser humano no nacido con vida a que se
registre su nombre, existiendo el deber de informar a la madre, por parte del centro médico del
derecho a cobrar al padre los gastos proporcionales de embarazo y sepelio y en caso de que tenga
interés en el cobro, el centro médico tiene el deber de tomar la muestra necesaria del no nacido,
custodiarla para ser entregada al Laboratorio de la CCSS o al OlJ, correspondiéndole al centro
médico publico o privado garantizar la cadena de custodia de la muestra segln estandares minimos
de seguridad.

Asimismo, con respecto al numeral 21, se sefiala que la solicitud de anonimato del alumbramiento
debera ser formulada por la mujer embarazada donde reciba el control prenatal, si ha recibido el
control en diferentes centros de atencion, bastara que lo solicite en el centro donde se encuentre en
labor de parto o inmediatamente después de éste.

Con respecto al articulo 23, se estipula que una vez que se apruebe la solicitud de autorizacion de
alumbramiento anénimo, el Registro Civil tiene la obligacion de ordenar al centro médico donde
se efectud el nacimiento que suprima del expediente médico todo dato que permita la identificacion
de la madre, sin que esto implique destruir la informacion para que no se vea revelada, incurriendo
en responsabilidad el centro médico que haga tal revelacion.

En relacion con el numeral 30, se indica que, si la violencia prenatal proviene de la mujer
embarazada, debera recibir acompafiamiento psicosocial durante el resto del embarazo por parte
de la seguridad social. Ese acompafiamiento debe incluir informacion sobre adopcién anticipada y
del anonimato del alumbramiento.

En virtud de lo anterior, una vez revisado el proyecto de ley objeto de consulta, considera esta
asesoria legal, que incide en las competencias propias de la Institucion y presenta roces con la
autonomia y competencias otorgadas constitucionalmente, pues de conformidad con el articulo 73
de la Constitucion Politica, la administracion y el gobierno de los seguros sociales le corresponde
ala CCSS.

Es decir, el constituyente sustrajo la regulacion del régimen de los seguros sociales asignados a
la Institucién, del alcance del legislador ordinario, por lo que, este Ultimo no puede intervenir en
la definicion especifica de las condiciones, beneficios, requisitos, aportes, etc., pues estos aspectos
son propios de la administracion y del gobierno de dichos seguros.

Sobre este tema, la Procuraduria General de la Republica en el dictamen C-349-2004 del 16 de
noviembre de 2004, indic6 lo siguiente:

“... nuestra Carta Politica ha dotado a la Caja Costarricense de Seguro Social con
un grado de autonomia distinto y superior al que ostentan la mayoria de los entes
autarquicos descentralizados, para independizarla asi del Poder Ejecutivo y frente a
la propia Asamblea Legislativa; esto ultimo implica una serie de limitaciones a la
potestad de legislar, dado que la ley debera siempre respetar el contenido minimo de
la autonomia reconocida a la Caja Costarricense de Seguro Social en materia de
seguridad social ..." -La cursiva no es del original-
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De lo transcrito se puede concluir que la autonomia administrativa y de gobierno reconocida en
el articulo 73 de la Constitucion Politica, esta referida a la materia de seguros sociales y por tal
razén no podria una norma de rango infraconstitucional atentar contra la potestad de
autorregulacion de la Caja en este campo.

Bajo ese contexto, se observa que esta iniciativa legislativa interviene en la administracién de los
seguros sociales, en este caso concreto, sobre la forma en como debe prestar la CCSS los servicios
de salud que otorga a los usuarios, pues en algunos aspectos que indica la propuesta, estan siendo
proporcionados a las usuarias, como el caso de la solicitud de indicacion de la religion en el caso
de que el ser humano no nazca con vida o el acomparfiamiento de la mujer en caso de que manifieste
conflicto con su embarazo, sin embargo, existen otras obligaciones que se pretenden introducir,
que si podrian implicar una afectacion con los fondos a cargo de la Institucion, por cuanto se
requerird la utilizacion de recurso humano, equipo médico, tecnoldgico, entre otros, que
involucraran que se incurra en mas gastos, como en el caso de la toma de muestra necesaria del
no nacido, custodiarla para ser entregada al Laboratorio de la CCSS, que actualmente este
servicio no lo otorga la Institucion.

Por tales razones al no definirse las fuentes de financiamiento para cubrir los egresos adicionales
que representarian para la CCSS en el Seguro de Salud, se recomienda que la norma expresamente
asi los defina, debiendo considerarse para estos efectos lo dispuesto en el numeral 177 de la
Constitucidn Politica, el cual dispone que el Estado debe crear rentas suficientes a la CCSS, a fin
de cubrir las necesidades actuales y futuras de ésta.

3. Criterios técnicos
e Gerencia General

La Gerencia General traslado el oficio N° CENDEISSS-AB-6414-2019 del 09 de agosto del 2019,
suscrito por la Dra. Sandra Rodriguez Ocampo, Jefe Area de Bioética y Dr. Alejandro Marin
Mora, Coordinador Subarea de Bioética Clinica, ambos funcionarios del CENDEISSS, donde
analizaron dicho proyecto desde la dptica técnica, en los siguientes términos

“IV. Conclusion

El Area de Bioética de la mano con lo recomendado en su momento por el Consejo
de Etica de Alemania, objeta el proyecto de ley en mencion en los términos en que
este ha sido planteado por entrafiar un dafio a los intereses superiores del menor,
especificamente con respecto al derecho a la identidad, origenes y vida privada.
Esto sin dejar de lado la imperiosa necesidad de buscar una solucion oportuna
para mujeres embarazadas en situacion de conflicto con su maternidad, que le
otorgue a la mujer el derecho a un alumbramiento anénimo.

Lo anterior puede encontrar una conciliacion entre principios siguiendo el
modelo de Ley para los Embarazos en Conflicto, que le otorga a la mujer el
derecho a un parto confidencial, pero que a la vez protege el derecho del
descendiente a conocer su origen, que posee Alemanial9.
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Se sugiere, ademas, aportar evidencia cientifica -estudios-, sobre procesos psico-
emocionales en mujeres que han optado por el “alumbramiento anonimo”, en los
paises que poseen esta figura juridica. Lo anterior radica en la necesidad de
capacitacion que tendrian los equipos de atencion en salud mental para afrontar
adecuadamente este tipo de casos.

Por otra parte, conviene determinar las implicaciones que este Proyecto -en
especial la observancia de los articulos 10 y 29- tiene para la Institucion, en razén
del aseguramiento y contribucion que sustentan los principios de solidaridad,
sostenibilidad del sistema y justicia distributiva, fundamentalmente al no hacerse
explicito en el texto el origen de los recursos que faculten su cumplimiento.

Asi las cosas, esta Area sugiere no aprobar el proyecto de Ley tramitado bajo el
expediente N.° 21.299 denominado, “LEY DE ATENCION INTEGRAL DE LA
MUJER EMBARAZADA EN CONFLICTO CON SU MATERNIDAD,
ADOPCION ANTICIPADA, ALUMBRAMIENTO ANONIMO, INSCRIPCION
DE NACIMIENTO Y EMPLAZAMIENTO DE LA FILIACION DE PERSONA
CONCEBIDA MEDIANTE TECNICAS DE REPRODUCCION HUMANA
ASISTIDA”, dados los multiples conflictos y colisiones que presentan en el mismo
los principios bioéticos”. -La cursiva no es del original

La Gerencia General con base al criterio emitido por el CENDEISSS, manifiesta su oposicion al
citado proyecto de ley.

e Gerencia Médica

La Gerencia Médica por oficio N° GM-AJD-11507-2019 del 04 de agosto de 2019, rindio criterio
técnico sobre el presente proyecto de ley de referencia, con base al criterio externado por la
Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud, la Dra. Lidieth Carballo Quesada, Asesora de dicha
Gerencia y el CENDEISSS, no obstante, se hara alusion en este apartado Unicamente al emitido
por la citada Direccién, por cuanto ya la Gerencia General se pronuncié con respecto al criterio
emitido por el CENDEISSS, al ser su unidad adscrita, criterio que fue descrito en el apartado
anterior.

e Direccidn de Desarrollo de Servicios de Salud (criterio técnico de fecha 04 de setiembre
de 2019)

(...) Este proyecto no tiene pretende (sic) legislar a favor del aborto voluntario,
terapéutico ni de técnicas de reproduccién asistida, tiene como fin brindar
soluciones juridicas compatibles con la legislacion presente y futura en beneficio
de las mujeres que no desean encontrarse en estado de embarazo, o bien, no
desean asumir el cuidado del ser en gestacion. Ademas, también procura la
proteccion de las personas menores de edad cuya gestacion y nacimiento no es
deseado por sus madres, asi como los nacimientos por técnicas de reproduccion

(..)
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IMPLICACIONES DE LA RESPUESTA TECNICA Y RECOMENDACIONES La
ley plantea regular aspectos muy complejos lo que se refleja en la redaccion del
mismo que no deja claridad para su interpretacion, ademas planea regular
aspectos que estan ya definidos en otras leyes y refrendadas en declaraciones
internacionales suscritas por nuestro pais,lo que vendria a poner en conflicto en
lo referente a la relacion madre hijo, el derecho a conocer su filiacion y
confidencialidad , como se manejaria estos aspectos en la adopcion anticipada o
el alumbramiento andénimo. Otro aspecto que no queda claro es como se
modificara el manejo de los restos humanos menores a 20 semanas que este
momento no tiene derecho de ser registrado como nacidos por el registro civil
pero que se le daria oportunidad a la madre de retirarlos. La inscripcion de
nacimiento y determinacién de la filiacion de persona concebida mediante
técnicas de reproduccion humana asistida también rifie con la legislacion
nacional que no permite el uso de las mismas en parejas homoparentales ni el uso
de utero subrogado. En caso de que este proyecto de ley se aprueba la institucion
debera hacer ajustes importantes en documentos técnicos, asi como en el manejo
de datos en el expediente electronico. Por todo lo anterior la institucion no avala
este proyecto de ley en las condiciones actuales, se podrad hacer nueva revision
del mismo una vez se aclaren los cuestionamientos indicados.” -La cursiva no es
del original-

Dra. Lidieth Carballo Quesada, Asesora Gerencia Médica (Oficio GM-MDE-10157-2019
de fecha 06 de agosto de 2019)

“(...) el titulo de la Ley comprende muchos temas los cuales no se reflejan en el
texto como tal, el texto utiliza una redaccion redundante y confusa, se refiere a
mujeres embarazadas que no desean estarlo, asi como se refiere a la proteccion
que el Estado debe dar de forma obligatoria, la cual debe proveer pero no son
claros los alcances, también se refiere a la Salud Integral, habla de temas
referentes a las condiciones de adopcion y menciona el termino violencia prenatal
pero no desarrolla el concepto y lo decanta hacia la violencia intrafamiliar en
esta Ley.

En especial llama la atencion el articulo 10, el cual indica textualmente: “(...)
Derecho a la salud integral. Para evitar el deterioro de la salud psiquica de la
mujer en cualquier etapa de su vida y condicion mental, asi como para evitar la
violencia prenatal, corresponde al Estado garantizar de forma gratuita el derecho
a la salud integral de la mujer embarazada y, en especial, cuando no desea
permanecer en ese estado. Ese derecho comprende el acompafiamiento
psicosocial durante el embarazo y después del parto, sea que la madre se acoja o
no a la adopcion anticipada o al anonimato del alumbramiento. Ademas, ese
derecho se reconoce a la mujer en cualquier etapa de su vida y con independencia
de la retractacion de la adopcion anticipada, la retractacion o cese del anonimato
del alumbramiento.

El Estado debe garantizar por todos los medios posibles a la mujer en condicién
de pobreza que esa situacion no sea un factor importante ni determinante para
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desvincularse emocional ni juridicamente del ser humano en gestacion. De igual
forma, el Estado debe garantizar por todos los medios posibles que una
discapacidad del ser en gestacion tampoco sea un factor determinante para tal
desvinculacion. (...)” en especial la parte en la que indica que al Estado le
corresponde garantizar de forma gratuita el derecho a la salud integral de la
mujer embarazada y, en especial, cuando no desea permanecer en ese estado, al
respecto la Caja Costarricense de Seguro Social emitio la circular GF-03832018
/'y la GM-1419-2018 con asunto : Otorgamiento de los servicios y atenciones de
salud a las mujeres embarazadas, con caracter prioritario y en estricto apego a
la normativa institucional vigente, para que todas las mujeres embarazadas
tengan especial proteccion, pero lo que no queda claro y deja dudas ponderables
es el alcance en ese mismo parrafo ...""y en especial cuando no desea permanecer
en ese estado...”, no aclara que es lo que requiere la Ley en esta oracion, y podria
prestarse a confusion.

Este proyecto de Ley podria prestarse para malas interpretaciones respecto a las
mujeres que no desean estar embarazadas, el alumbramiento anénimo que
tampoco evidencia claramente los alcances.” Por otra parte, debo aclarar, desde
mi competencia asignada en esta Gerencia que es el fortalecimiento de las
maternidades para ofrecer a todas las mujeres embarazadas y sus familias un
trato digno y respetuoso con calidad y calidez dentro de la Institucion, que la poca
claridad y las inconsistencias que se presentan en la redaccion no dejan de

manera cristalina ver los alcances que tiene este proyecto para la institucion.” -
La cursiva no es del original-

Ante el surgimiento de algunas dudas por parte de la Direccidn Juridica, se le solicité a la
Gerencia Médica ampliacion del criterio vertido, el cual fue remitido por medio del oficio N° GM-
AJD-12193-2019 del 17 de setiembre de 2019, en el cual se expreso lo siguiente:

“(...) En historia clinica si se consigna la relacion de las usuarias como parte de
la informacion que se solicita de rutina. En relacién al manejo de los restos
humanos menores a las 22 semanas que se clasifican como perdidas gestacionales
tempranas o aborto temprano o tardio, esos deben ir a patologia para estudio
histol6gico, y se entregan a las familias cuando estas los solicitan si el producto
pesa al menos 250 gramos, que es el peso que permite tomar biopsias sin alterar
su morfologia.

La Instituciéon entrega un documento formal y las familias se comprometen a
llevarlo a la iglesia para proceder al funeral.

(...)

La toma de la muestra para estudio de paternidad se pueda hacer en forma
voluntaria en laboratorios privados o por solicitud judicial en laboratorios
autorizados por el poder judicial (sic), la Institucion en este momento, no es la
responsable de este proceso”.

(...) cuando se detecta rechazo de la madre hacia el embarazo se activan las
atenciones de orden psicosocial”. -La cursiva no es del original-
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La Gerencia Médica tomando en cuenta lo sefialado por las instancias técnicas correspondientes,
recomendd oponerse al proyecto de ley consultado al estimar que la redaccién roza con principios
bioéticos y es confusa lo cual podria incidir en la implementacion a nivel institucional.

Visto lo expresado en los criterios técnicos emitidos por la Gerencia General y Médica, se concluye
que ambas gerencias se oponen al presente proyecto de ley, realizando una serie de observaciones
que contiene la propuesta y que podria influir en la eventual aplicacidon a nivel institucional.
Ademas, se determino que algunas de las propuestas que se pretenden implementar ya se aplican
en la CCSS, como en el caso de atencion de orden psicosocial que se le otorga a la madre cuando
rechaza su estado de embarazo.

V. PROPUESTA DE ACUERDO.

La Junta Directiva de conformidad con la recomendaciéon de la Direccion Juridica, segln oficio
No. DJ-04499-2019, acuerda:

Unico: Comunicar a la Asamblea Legislativa la objecién del Proyecto de Ley N° 21.299 “Ley de
atencion integral de la mujer embarazada en conflicto con su maternidad, adopcion anticipada,
alumbramiento an6nimo, inscripcion de nacimiento y emplazamiento de la filiacion de persona
concebida mediante técnicas de reproduccion humana asistida”, conforme con los criterios
técnicos emitidos por la Gerencia General por medio del oficio N° GG-1265-2019 y la Gerencia
Médica mediante el oficio N° GM-AJD-11507-2019, en el que indicaron que la iniciativa
legislativa tiene multiples conflictos y colisiones con los principios bioéticos y presenta
inconsistencias en los alcances que tendra para la Institucion.

Aunado a que incide en las competencias asignadas a la CCSS, al intervenir en la administracion
de los seguros sociales, lo que podria implicar una afectacion con los fondos a cargo de la
Institucion, como en el caso de la toma de muestra necesaria del no nacido, custodiarla para ser
entregada al Laboratorio de la CCSS, que actualmente este servicio no lo otorga la Institucion y
no se establece la norma que expresamente asi los defina, debiendo considerarse para estos efectos
lo dispuesto en el numeral 177 de la Constitucion Politica, el cual dispone que el Estado debe
crear rentas suficientes a la CCSS, a fin de cubrir las necesidades actuales y futuras de ésta”.

Licda. Ovares Aguilar:

El siguiente proyecto de ley de atencion integral de la mujer embarazada en conflicto con su
maternidad, adopcion anticipada, alumbramiento andnimo, inscripcion de nacimiento y
emplazamiento de la filiacion de persona concebida mediante técnicas de reproduccion humana
asistida, es el expediente N° 21.299. El proponente del proyecto de ley es el diputado don Roberto
Vargas Viquez y se encuentra en este momento, en el lugar para que lo vea la Comision de la
Mujer. Para efectos del presente proyecto de ley solicitamos criterio técnico a la Gerencia General
que a través del Centro de Desarrollo Estratégico e Informacion en Salud y Seguridad Social
(CENDEISSS), nos remite su dictamen técnico y a la Gerencia Médica. Me acompafian también el

Dr. Alejandro Marin la Dra. Lidiette Carballo que es asesora de la Gerencia Médica y el Dr. Marin
que es del Area de Bioética del CENDEISSS. Ellos me acompafian porque el proyecto de ley como
ustedes lo pueden ver por el nombre, trata de regular muchisimos temas, demasiados temas
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exactamente. Entonces, genera mucha confusion y al momento que se hace el estudio de la parte
médico-técnico y también, la parte legal consideramos que en si hay bastante confusién en todo
aspecto y que podrian incidir de una manera negativa, ya a manera institucional en lo que es la
optimacion y la operativa de todo esto. Ademaés, de que si dota de un principio de bioética, el
objetivo del proyecto de ley y lo que pretende es dar un par de opciones a aquellas mujeres que no
desean estar embarazadas, o aquellas mujeres que no desean asumir el cuido de su gestacion vy,
ademas, también dar en adopcidn a esas personas o parejas que desean adoptar. ¢Cuales son las
opciones que propone el proyecto de ley? El alumbramiento andnimo que es la posibilidad de no
ser registrada como madre de la persona nacida, es la opcion que tiene la mujer que esta embarazada
de que en el momento en que llega a su cita de atencién prenatal, no quiere que nadie sepa que yo
voy a dar a luz a ese bebé. Entonces, todo eso trae una serie de implicaciones a nivel ya nuestro en
relacion con el expediente de salud, EDUS 'y capacitacion a todo el cuerpo médico de qué es la
asesoria que se le debe dar a esta mujer y la otra opcidn es el tema de adopcion anticipada, que es
también la posibilidad que tiene esa mujer desde antes de dar a luz, de decir yo voy a dar el bebé
en adopcidn, entonces, de igual manera en todas las técnicas se van a tener que activar en el
momento de tener a la mujer embarazada.

La Dra. Angélica Vargas también es de la Gerencia Médica y apoya en los criterios técnicos.
Entonces, cual es la incidencia que, eventualmente, tendria este proyecto de ley. Hay muchisimos
aspectos que vienen y no iba a presentar la diapositiva, pero si la voy a presentar porque son varias
incidencias. En lo que si podria indicar una afectacion a la parte de los servicios. Entonces, hay
una obligacion que pone la ley de registrar el nifio con un nombre, que sea en ese momento, es
dependiendo del sexo que se registra. Entonces, ahi podria haber una afectacion, eventualmente,
desde el punto de vista de los indices de mortalidad -me corrigen- infantil, él registra la fama a
nivel nacional. Por otro lado, también esta obligada la Institucion y el prestador del servicio de
salud y el medico que esté ahi, a informar a la madre que ella puede, eventualmente, hacer una
prueba para tener un reconocimiento de paternidad del nifio y todo lo que es la recoleccién de la
prueba, el mantenimiento de esa prueba, a la cadena que se le debe dar, eso en este momento no
lo hace la Institucion y todo eso implicaria una erogacion de fondos, que si hay que hacerlo se hace,
como se hacen las pruebas de fertilidad y de laboratorio. Sin embargo, este proyecto de ley no
establece la fuente de financiamiento y no se indica de donde se van a sacar los fondos para que la
Institucion asuma todo eso, porque no es solo el tema de sacar la muestra, sino el tema de
capacitacion al funcionario y el tema también de ajustar unos componentes en el expediente de
salud. Por otro lado, pero esto ya también se esta haciendo, el proyecto de ley establece que se debe
recolectar a la madre en el momento que esta en el centro médico, la indicacion de a cual region
pertenece, para asi definir si ese bebé no nace con vida, cudl es el tratamiento que se le va a dar a
los restos humanos, pero esto ya sea que a nivel de la Institucion. Adicionalmente, esta solicitud
de anonimato que debe ser formulada por la persona embarazada, hay que rescatarlo, porque indica
que ella podra informar en el lugar que reciba el control prenatal, entonces, el control prenatal se
hace en ocasiones desde el EBAIS. Entonces, esto implica toda una actualizacion que hay que hacer
al expediente de salud, al EDUS propiamente y, ademas, se le debe hacer un componente de
confidencialidad y capacitar a todos los funcionarios, en relacion con una informacion que debe
brindar a la futura madre, béasicamente, estas son las cuestiones juridicas por las cuales se
recomienda la oposicion al proyecto de ley. Si tiene alguna duda. Si hay varios roces del proyecto
de ley, ya desde el punto de vista bioético.
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Dra. Angélica Vargas:

Este proyecto de ley nace en los afios 70, como recordaran (...), las cajas de bebés donde las
personas podrian ir a Estados Unidos o Europa, a dejar los bebés porque no podian o consideraban
que no podian cuidarlos. Eso desde los afios 60 y 70 se crean estas cajas, no nos imaginemos como
tal, sino que son receptaculos apropiados en las estaciones de bomberos y centros de policia y
hospitales. Dicho esto por la diversidad culturas de paises europeos, hace poco estuve en Alemania
e Italia, por la migracion de la guerra de Siria y otros que no es de ahora, para proteger sobre todo
a los musulmanes, (...) sobre todo son mas radicales algunos en sus posturas, por rescate al honor
y demaés, asesinan a las mujeres que no estan casadas con algunos de su pareja, entonces, las
trasladan de lugar y se da esta gestion andnima. Estos proyectos se copian a nuestro pais, donde si
bien ha habido homicidios por embarazo, no tenemos tanta incidencia como se dan en otras culturas
en que hay mas pluriculturidad, ahora no mal interpreten que aqui no se hacen. Si bien la ley
alemana permite y aqui es donde quiero hacer el punto medular, permite darle sentido al principio
de diversidad que eso es lo que quiero dejar claro como principio ético, dejando, no me lo mal
interpreten los abogados, todo el aspecto de afiliacion, herencia, eso no me interesa, lo que si me
interesa es el sentido de identidad, lo podemos ver muy atento en la pelicula del guason, pero para
algunas personas si es muy importante el sentido de identidad, que se rompe en este proyecto de
ley. En el cual yo puedo buscar mi relacion paterna, pero no puedo buscar a mi relacion materna,
como si por venganza el padre no le quisiera decir a un hijo el nombre de la mujer que lo gesto.
Dicho eso el principio se rompe en este proyecto de ley del sentido de identidad, principio de
identidad que es un principio ético y por lo tanto, desde mi punto de vista con total humildad y
respeto digo que no deberia ser aprobado en los términos, sino se hace con el proyecto aleman,
porque esta como el francés y como otros anglosajones. Esa es mi postura, no sé si hay alguna
pregunta.

Licda. Ovares Aguilar:

La idea es trasladar todas las observaciones que se hicieron desde el punto de vista ético hasta los
legisladores, pues para ser valoradas y tomadas en cuenta. La Dra. Carballo nada méas quiere hacer
una intervencién al manejo ya desde la Gerencia Médica.

Dra. Lidiette Carballo:

Reamente, haciendo un analisis de esta propuesta de ley, hay una serie de temas muy complejos
que todos se chocan, en realidad no es clara tampoco al leer el proyecto de ley pues no ve claridad.
Hay un par de puntos, que tal vez es importante recalcar, hay un tema que dice al respecto de la
salud integral y es donde dice que nosotros tenemos que proveer todos los servicios tal y cual los
proveemos, incluso, tenemos una serie de lineamientos al respecto de la cobertura para la mujer
embarazada y el nifio recién nacido. Pero en una de las oraciones dice hasta que esa mujer resuelva
su asunto, entonces, hasta que esa mujer resuelva su asunto, no esté claro cuales son los alcances
de esta parte de la Ley, en cuanto a la proteccion y cobertura de salud integral, a esa mujer
embarazada que no desea estar embarazada. Hay otro punto importante en cuanto al nombre de
cualquier embarazo desde la edad de embarazo, en caso de tener un aborto, por ejemplo, menor de
500 gramos, si hay que darle nombre y apellidos ante el Registro Civil, si es menor de 500 gramos
nosotros tendriamos que reportarlo como una muerte infantil y qué va a suceder con eso, que la
tasa de mortalidad infantil, se nos va a disparar. Teniendo nosotros una tasa de mortalidad infantil
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tan pequefia como la que tenemos ahora, con solo una muerte infantil que reportemos mas, nos
hace un giro muy importante, porque es muy baja la tasa que tenemos en este momento vy si
empezamos entonces a reportar como nifios nacidos, con menos de 500 gramos de peso nos vamos
a disparar en la tasa de mortalidad infantil, porque hay una cantidad de abortos a las 20 semanas
que pesan menos de 500 gramos y de acuerdo con el estandar de las (...) salidas epidemioldgicas,
todos los embarazos de menos de 500 gramos, se reportan como aborto y no estan registrado con
nombres ni nada, pero si la familia lo reclama, pues en este momento se les da, pero ellos quieren
que tengan nombre, no sabemos si se registran el Registro Civil porque eso no esta claro en el
proyecto tampoco. Asi que hay demasiadas inconsistencias, demasiados vacios y que nos podrian,
eventualmente, afectar a la Institucion si este proyecto se aprueba.

Director Steinvorth Steffen:

Yo es que no he entendido, el hecho que tengan menos de 500 gramos es porque no han nacido.
Dra. Lidiette Carballo:

Un embarazo va progresando y va creciendo y va aumentando de peso. La Dra. Vargas que es
especialista en este tema y, entonces, si llega a un peso donde méas o menos 500 gramos Y la sefiora
tiene un aborto, eso es un aborto con menos de 500 gramos, que se procede a atenderla
médicamente a la usuaria y no se registra en ninguna parte, porque de acuerdo con la definicién
que a nivel internacional y a nivel nacional se usa, todo aborto menor de 500 gramos, menos de 20
semanas no se registra como una muerte infantil, para arriba de 20 semanas si tiene un parto esa
sefiora, un parto prematuro o en un parto donde se muere ese bebé, o antes del afio de ahi en adelante
todo eso se registra como mortalidad infantil.

Director Steinvorth Steffen:

Ahi me quedd claro, pero como dice la ley para que tenga incidencia ese hecho.

Dra. Lidiette Carballo:

(...) dice que todos los embarazos independientemente de la edad gestacional, se tiene que registrar
con nombres y apellidos en todos; entonces, no sabemos si hay que registrarlos en el Registro Civil
y todo eso y si eso procede, hay que registrarlo como una muerte infantil de acuerdo con la
definicién para casos de mortalidad infantil.

Director Steinvorth Steffen:

Ya entiendo, gracias.

Director Loria Chaves:

Independientemente, (...) aborto terapéutico, se quiere evitar el aborto no terapéutico. Hay algunas
estadisticas sobre los abortos en Costa Rica registrados.
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Dra. Angélica Vargas:

Nosotros registramos en las estadisticas de salud, en nuestro registro como Institucion, todos los
incidentes que se dan en una mujer embarazada, los abortos que suceden y llegan al hospital, todos
los dias miles de abortos.

Director Loria Chaves:
De los abortos clandestinos tienen estadisticas.
Dra. Angélica Vargas:

Usualmente, no llega ningdn clandestino, llegan en un proceso de aborto y hay un registro que se
hace como aborto, ya si hay algunas dudas al respecto, pues se hace algun tipo de investigacion,
pero hay un informe que sali6 en todos los periédicos, como en el 2012, de la cantidad de abortos
que se registran en el pais, pero nosotros como Institucion no tenemos un rubro que se denomine
abortos clandestinos, excepto que haya una situacion especial que haya que analizar, pero se
procede a revisar, pero que hubo un aborto que se dio en otra parte que no sea un aborto espontaneo.

Directora Solis Umaiia;

De lo que yo me acuerdo y eso que la doctora dice, lo que se reporta es un aborto incompleto,
porque viene de afuera que lo estuvieron manipulando, hay que hacerle un legrado y toda esa cosa,
entonces, se pone como aborto incompleto.

Dra. Angélica Vargas:
Excepto que haya alguna otra cosa se investiga, pero si no, se reporta como un aborto.
Directora Solis Umafia:

Otra cosa es con respecto de esta ley, tiene sus cosas buenas y otras que son un enredo, porque eso
de que se esta lanzando para proteger infanticidio o aborto y todo ese monton de cosas (...), incluso,
para proteger a la mujer a través de una ley, porque si una mujer vota un feto y si se logra saber
quién fue, la llevan a la cércel. Entonces, el trabajo con esta mujer que quiere eliminar un
nacimiento, una ley le ayudaria porque desde el momento en que ella dice que no lo quiere tener,
un equipo multidisciplinario le podria ayudar a atender ese embarazo y darlo en adopcion, eso por
un lado. Por otro lado, si una mujer no quiere tener un embarazo eso es solamente un asunto de
ella, pero si tendria que hacerlo con mucho cuidado, porque si se dice que es un aborto la llevan a
la carcel y en ese sentido si la apoyo de que el producto va a llegar a su final y que va a ser dado
en adopcidn. Pero si es una ley como muy enredada, poco clara, hay cosas que no son éticas y creo
que es lo que hay que poner en el asunto que hay que enviar a la Asamblea de que realmente que
lo hagan caso como de nuevo.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a dofia Maritza.
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Directora Jiménez Aguilar:

A mi no me queda claro el objetivo del proyecto de ley, pero no me satisface tampoco la respuesta
que damos por la que nos oponemos, siempre que yo escucho que vamos a tener que capacitarnos
que eso significaria, hacer una capacitacion cada vez que tuviéramos capacidad de respuesta y todo
es0, YO Creo que para eso estamos también. Si nosotros tenemos que dar respuesta especial a un
grupo de pacientes, lo tenemos que hacer, entonces, cuando este tema esta en las razones por las
que nos oponemos no me satisface y por otro lado, no entiendo muy bien el proyecto, a mi me
gustaria como leerlo completo para entenderlo un poco mejor, porque le veo algunas cosas que
podrian ser positivas y otras con las que estoy completamente en desacuerdo. Y una cosa es que
yo preferiria que no hubiera abortos y si en alguna medida, esta ley puede ayudar a que eso suceda,
pues yo querria ver como mas el contenido del proyecto.

Licda. Ovares Aguilar:

Realmente, de la exposicion de motivos lo que se logra entender -porque también es sumamente
confusa en la redaccion- es que, en Costa Rica, no existe ninguna legislacion que propenda a evitar
que se lleven a cabo abortos clandestinos, que no tengan infanticidios y deméas. Entonces,
justamente, la idea del proyecto de ley es darle la salida a esas mujeres que estan embarazadas y
no desean llegar a buen término con su embarazo. Entonces, las opciones son o que en el momento
que llega y que descubre que esta embarazada y llega al EBAIS y llega a su consulta natal y dese
ese momento se le dé la opcion de un alumbramiento anénimo, o bien que también se le dé la
opcidn de la adopcién anticipada y que con esto, supuestamente, el legislador es que con esto se
va a solventar y ya no va a haber méas abortos y ya no va a haber mas infanticidios y, realmente, no
y mezcla varias figuras que desde el punto de vista técnico son inconsistencias entre si. Yo les
puedo facilitar todo el texto del proyecto de ley, pero basicamente el objetivo es ese, no hay una
ley que impida gque en Costa Rica se realicen los abortos y creen que con estas disposiciones, se va
a evitar pero, realmente, genera mucha confusion y a nivel operativo de la Institucién, pues si
genera y la oposicién no es en relacidn con la prestacion del servicio que se da, sino por la fuente
de financiamiento, que ni por asomo se ve, por ejemplo, en el 167 constitucional que le impone la
obligacion al Estado de crear esa renta a favor de la Caja, para brindar toda la prestacion de los
servicios de salud.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a dofia Marielos Alfaro.
Directora Alfaro Murillo:

Gracias. Vamos a ver, indistintamente del cuerpo normativo del articulado la exposicion de
motivos, si lo introduce a uno al debate sobre un tema que es sumamente interesante y que
trasciende en la pura opinion de la Institucion, de las posibilidades de registro, no registro de la
atencion de salud, sino que pasa por la percepcion individual o las creencias individuales de cada
uno de nosotros. Entonces, por eso lo separo, porque no he tenido tiempo de ver el articulado en
detalle, pero de la exposicion de motivos que ahora mencionaba la licenciada, en respuesta a
Maritza, cuando dice que el proyecto, bueno el proyecto primero que nada deja claro que es
iniciativa de una persona que lo presenta en la oficina de participacién ciudadana. Una ciudadana
costarricense que va y presenta el proyecto y es acogido por el despacho del Lic. Otto Roberto,
indica claramente que del debate sobre el aborto y cémo es eso, nos mete en una discusion ética
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muy profunda. Entonces, lo que dice es que, ante la falta de consenso sobre esa materia, generemos
instrumentos dentro del marco normativo actual, tenemos opciones para las mujeres cuya situacion
es la maternidad no deseada y, entonces, lo que establece es que dice que busca brindar soluciones
juridicas en beneficio de mujeres que no desean tener un embarazo o que no desean asumir un
cuido del ser en gestacion. Y lo que plantea es que vamos a seguir teniendo abortos, si, verdad,
legales, ilegales bajo la modalidad que corresponda pero que esta es una forma de atender un
problema real, no dice que se van a acabar dice que es una forma de atender a mujeres que tienen
esa situacion. Hace una disertacion ahi sobre el concepto de maternidad y de hecho el texto de la
exposicion de motivos es muy coloquial -verdad Mariana-, es muy coloquial, es evidente que quien
lo presenta lo tiene incorporado como una creencia y es casi ideoldgico, con sentido de que refleja
la historia de vida, o las historias de vida que esa persona conoce, porque es muy coloquial, en
técnica legislativa es muy poco juridica. Entonces, tanto que en un parrafo dice que hay que
reconocer que para algunas mujeres los hijos son muy esperados, pero no para todas y que no tiene
por qué serlo. Entonces dice que el Estado no puede exigir a ninguna mujer que sienta amor por el
ser que gesta en el vientre y por la identidad de razdn tampoco obligar a ninguna mujer a despreciar
este ser. Entonces, ante una posicion neutral del Estado, el Estado lo Unico que tiene que hacer -sin
juzgar la accion de la mujer- es en ningan sentido es darle las opciones y lo que plantea -no voy a
continuar- como esas opciones que el proyecto incorpora le dan a la mujer la posibilidad de no
pensar en un aborto, sino tener otras salidas, como dice la Dra. Solis, algunas seguiran pensando
en el aborto, pero esto lo que busca son salidas. Yo en este momento, no podria votar ningdn
criterio, yo lo voy a estudiar si hay que votarlo hoy, votaré en contra del criterio de la Caja, pero
no lo votaré en contra porque estoy en desacuerdo, votaré en contra porque como tiene elementos
de orden filosofico y bioldgico, ya ustedes me conocen yo eso lo tengo que tener claro, porque a
lo mejor si lo veo con detalle, en la mayoria del texto podria yo coincidir en que hay que generar
esas opciones. Entonces, si es complejo Mariana, yo también no estaria preparada para votarlo,
pero si hay que votarlo como digo, lo votaria en contra de la oposicion de la Caja. Gracias.

Licda. Ovares Aguilar:
Traemos la propuesta de acuerdo.
Directora Solis Umafia:

Yo soy médico y no deberia de estar de acuerdo con muchas cosas, pero entonces son conflictos
internos mios, ya eso es otra cosa. Pero si rechazar un proyecto que tal vez le va a servir a la mujer,
solo porque roza con la autonomia de la Institucién o porque no da un financiamiento tal, me parece
ami que muy fria la decision y que tal vez, desde el punto de vista ético le puede ayudar a la mujer.
Entonces, esto hay que leerlo yo creo que con un criterio mas amplio que de colones; yo creo que
hay que leérselo mejor el proyecto este, aunque €s un arroz con mango.

Director Salas Chaves:

Me deja la misma sensacion, porque en la practica médica y de toda la vida de estar en este
problema preocupa muchisimo, que estas son las mujeres que van a abortar y que va a terminar
siendo una tragedia para ellas y sus familias, aparte de tantos problemas, lo he visto por el
proyecto sino que es lo que nos esta pasando. Qué es lo que pasa que hay una posicion unos a
favor y otros en contra, con todo el tema de la norma del aborto que le estan pidiendo al Poder
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Ejecutivo que se pronuncie rapidamente. Yo no estoy de acuerdo en el aborto, no voy a estar
de acuerdo nunca, entonces, resulta que aparece una opcion que puede ser interesante buscar
como apoyar las mujeres, mi gran preocupacion es como crear redes y circulos de apoyo a
estas mujeres, no como dice la doctora que legalmente, no es que tenemos que crear circulos
de apoyo. Yo lo que quisiera es que se determine a ddénde llegar, que pueda asumir no
estigmatizar a nadie por eso (...). Yo estoy completamente de acuerdo, hay que crear redes
de proteccion, para esa enorme cantidad de mujeres que, en un momento de angustia de
desesperacion, una situacion de crisis es pavorosa personal y familiar, hacen cualquier locura
y lo termina pagando un bebé que no tiene nada que ver con el asunto. Digo si en mi estuviera
los adopto a todos indistintamente, entonces, como poder decir las cosas bien, de manera que
no se afecte la idea primaria de buscar apoyar a gente en situaciones sumamente complicada.
A nivel de las ciudades hay més acceso a la educacion y la gente tiene més acceso a otras
instancias, hay casas de apoyo, yo sé que en Pavas hay una serie de gentes que estan recibiendo
estas muchachas embarazadas que estan en angustia tremenda y no saben qué hacer con el
embarazo, pero en el campo es una tragedia, en el campo es una cosa de muerte. Entonces, lo
que yo quisiera es también como llegar al campo, a través de los EBAIS o a traveés del sistema
educativo de que en el momento que esas madres que estén embarazadas tengan una mano de
ddnde agarrarse, porque de lo contrario la familia va, a muchas las tiran a la calle. Cuando uno
lee la historia de Steve Jobs, a ese ahora la madre le quiere decir soy yo, soy yo, aqui estoy,
tuvo que tirar por ahi. Entonces, cbmo hacemos para no generar ese dafio que podriamos
causarle a mucha gente que puede tener una alternativa, cdmo hacemos para que
indistintamente, como le digo el tema legal y que, obviamente, cuenta, pero como hacemos
para que esa iniciativa de apoyo, no se pierda a gente que en un momento dado esta pasandola
espantosamente mal.

El docto Macaya Hayes le da la palabra a dofia Maritza Jiménez.
Directora Jiménez Aguilar:

De verdad que como hacer para darle mas tiempo y mas profundidad a esta decision, porque
si de mi dependiera, entrar en gastos para la Caja y eso significara que se pueden salvar algunos
nifios y se les puede dar alguna oportunidad a algunos bebés de nacer y de que sean adoptados
con anterioridad y todo el asunto, como lo plantea el proyecto. Yo no estaria tan en contra, lo
gue pasa es que si tiene sus enredos, pero mas me gustaria si N0s vamos a oponer 0 vamos a
decir que no estamos de acuerdo con el proyecto, tener otro tipo de justificacion.

Dra. Angelica Vargas:

Muy répidamente, en realidad mi comentario iba muy en la linea que hizo el doctor, nosotros
como grupo revisor, en realidad somos tres personas. La posicién es que en la forma como
esta redactado el proyecto de ley, eso no se puede aprobar, porque hay que clarificar muchas
cosas y hay situaciones que rifien con leyes establecidas. La solicitud es de que se hagan las
aclaraciones y se vuelva a revisar, porque definitivamente si es una opcion que se le esta dando
en este momento a mujeres que no tienen otra, simplemente, no desean su embarazo, no
pueden hacer un aborto, tienen que seguir con su embarazo o buscar un aborto inseguro que
es lo que esté sucediendo. Esto definitivamente nos da dos opciones muy buenas, pero hay que
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clarificar cosas y una de esas ya lo dijo la doctora, es que qué hacer con los fetos de menos de
20 semanas, con los restos de menos de 20 semanas, porque hay una confusion importante,
ustedes saben que, en este momento, eso no se inscribe en el registro civil, si le vamos a dar
nombre. Entonces, clarificar si se van a registrar o no, o sea hay muchas interrogantes que no
tienen mucha respuesta en este momento y la otra cosa que no se ha tocado aqui es en relacion
con los productos, por Fertilizacién In Vitro (FIV) que dice claramente en la ley que se
aprueben o se registren, todos los que son y vienen por técnicas de otros paises y este pais
reguldé que no se aceptan los que son de uso estructurado o parejas del mismo sexo. Entonces,
aqui tenemos otra rifia de leyes aqui tenemos y es lo que tenemos de clarificar, pero que
definitivamente es una opcion para las mujeres que, en conflicto con su maternidad, es una
alternativa, pero hay que clarificar varias cosas antes de que la Institucion lo pueda hacer vy,
definitivamente, si se aprueba la Institucion va a incurrir en costos que, totalmente, de acuerdo
son valederas y vamos a darle el beneficio a estas mujeres.

El doctor Macaya Hayes le da la palabra a dofia Marielos.
Directora Alfaro Murillo:

Doctora, en cuanto a que rifia con otras leyes, normalmente siempre la innovacion y la
aplicacion de nuevas opciones rifie con leyes anteriores, de eso se trata el cambio en las normas
de que lo que teniamos antes normado no es lo que hoy se necesite. Entonces, esa parte no me
preocupa, porque lo que me interesa es que, si rifie con esas, si hay que modificarlas que esté
bien hecho. Comparto con usted, ahorita estaba recibiendo los insumos de diferentes asesores
en la materia y, ciertamente, hay elementos complicados que no estan claros como el tema de
la adopcidn del nifio no nacido y ademas, hay ahi vacios juridicos muy serios que si me parece
que debe arreglarse. Pero como un insumo a la discusion hoy, me llama la atencién que quien
lleva el proyecto a la Asamblea Legislativa es una Magistrada. Entonces, no es, porque hace
un rato dije es una ciudadana, pero depende de quién por su formacién y su experiencia de
vida que fue lo que mencioné y es una Magistrada del Poder Judicial. Entonces, también me
Ilamo la atencién.

Licda. Ovares Aguilar:
Es una Juez de Familia.
Directora Alfaro Murillo:

Es una Juez de Familia y queria decirlo aqui, por eso insisti tanto en que me dijeran quién lo
formuld, entonces, una Juez de Familia tiene que tener algunas razones muy validas de su
experiencia no solo de su vida sino juridica, por la que esté promoviendo algo como esto. No
es perfecto, evidentemente, pero como dije hace un rato para mi, por mis creencias tiene
elementos que yo si quisiera retomar. Entonces, me parece que la opcion, si a los comparieros
les parece es que los que tenemos inquietud lo retomemos y al final de cuentas, poder hacer lo
mismo con el proyecto anterior, una propuesta de acuerdo en que no se diga que se objeta el
proyecto, sino de alguna manera se rescate lo que tenga positivo, o se haga una clara y fuerte
Illamada de atencion, sobre los vacios serios que presenta o las debilidades que presenta,
indicando que la oposicion es por esas debilidades, o tanto por la parte de fondo. Gracias.
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Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Hablaba con Mariana aqui, de lo planteado en como se puede redactar un acuerdo, a mi me da
la impresion de que lo que uno primero tiene que preguntar si la Junta esta de acuerdo en algo,
en una sola linea o hay posiciones separadas en esto. Pareciera que hay algunas sefioras
directoras, me da la impresion de que quieren como leer esto con mas detalle, para irse més de
fondo. Yo no sé porque Mariana me lo pregunta, la propuesta de acuerdo es oponerse 0 no
oponerse o la Junta dispone tomarse un plazo determinado, para que se valore y ulteriormente
tener ya una decision mas reflexionada y hay una cosa en lo que yo si quisiera sefialar un
poquito para saber la tarea que les toca en esto. Cuando en la Direccion Juridica analizamos
un proyecto de ley, bajo principios que esta Junta e histéricamente ha establecido, tratamos de
no colegislar, nosotros no podemos hacerlo. Entonces, por ejemplo, si nosotros vemos un
proyecto de ley con problemas de adopcién y hay problemas de otro orden, lo que tratamos de
enderezarle la plana al legislador, coémo es legislar en familia, es un tema ya ajeno a la Caja y,
digamos, posiblemente uno podria decir un montén de cosas, juridicamente, hablando sobre
un proyecto de ley, pero un tema de esos no es del ojo de la Caja, qué es de la Cajay qué no
es de la Caja. Pero mas alla de eso si parece que si se estan planteando temas, digamos, como
se ha dicho aqui a la larga con contenido ético y otras cosas y, entonces, méas bien preguntamos
desde el punto de vista de la propuesta de la Juridica qué es lo que sigue.

Directora Jiménez Aguilar:

(...) proyectos que tocan ciertos temas, entonces, si a veces nos hace falta recordar que
oponernos 0 no oponernos y es que el tema es un poco conflictivo, pero nosotros tenemos la
facultad de oponernos o no oponernos, pero aclarar nuestra posicion y el asunto aqui seria ese,
Nnos 0poNemos 0 N0 NOS OPONEMOS, Pero por estas y estas razones. Simplemente, porque como
siendo un tema de estos como que a uno le falta expresarse por qué.

Subgerente Juridico, Alfaro Morales:

(...) ocho dias porque las razones de alguna manera son metajuridicas pareciera, podria ser
que se vincule con lo juridico, pero son extrajuridicas las razones, pueden ser éticas, pueden
ser filosoficas y nosotros ese insumo tendremos que tenerlo para poder decir, si estoy de
acuerdo en la redaccion no todos los proyectos de ley tienen que ser redactados de manera
igual, tienen sus particularidades y el enfoque de la Caja, es una Caja que no puede ser
indiferente ante algunos temas, por lo menos en la sensibilidad, pero ese insumo si seria util -
digo yo- tenerlo, la parte legal lo ve muy asi en lo legal y sera valido y nosotros le dariamos
un acabado, ya mas hacia la Asamblea como ponerlo ahi y rescatar eso.

Directora Abarca Jiménez:
Hay tiempo para eso.
Licda. Ovares Aguilar:

En realidad, el plazo para contestar la audiencia ya esta vencido, el proyecto de ley esta en el
lugar N° 19 de la Comision de la Mujer, nosotros tenemos ahi muy buena relacion con la
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Presidenta de la Comisidn. Entonces, si bien estaremos tarde para contestar la audiencia,
todavia tenemos tiempo para que la Caja presente la posicion institucional. Entonces, la
propuesta de acuerdo seria: la Junta Directiva después de estudiar este proyecto de ley de
atencion integral de la mujer embarazada en conflicto con su maternidad, adopcion anticipada,
alumbramiento anonimo, inscripcién de nacimiento y emplazamiento de la filiacion de
persona concebida mediante técnicas de reproduccion humana asistida, acuerda tomar la
decisién en una préxima sesion.

Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se
comprendié o no se escuchd bien.

La Junta Directiva, con base en lo deliberado - en forma unanime- ACUERDA estudiar el
proyecto de “Ley de atencion integral de la mujer embarazada en conflicto con su maternidad,
adopcion anticipada, alumbramiento anénimo, inscripcion de nacimiento y emplazamiento de
la filiacion de persona concebida mediante técnicas de reproduccion humana asistida”,
Expediente Legislativo N° 21.299 y retomar la discusion en una préxima sesion.

Se retiran del saldn de sesiones la doctora Lidieth Carballo y la doctora Angélica Vargas.
ARTICULO 29°

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-05233-2019, de fecha 30 de setiembre del afio 2019,
suscrita por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico c/ rango de Subgerente, Licda.
Mariana Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridicay la Licda.
Johanna Valerio Arguedas, abogada, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de Ley
“declaratoria de patrimonio cultural inmaterial a la romeria de Coto Brus con motivo de la
celebracion de la Virgen de los Angeles”, Expediente Legislativo N° 20.926.

La exposicion estd a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccién Juridica, con base en la siguiente lamina:
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Lugar No. 52 Plenario

Y
'{@E' Direccién Juridica

Proyecto ley declaratoria de patrimonio cultural inmaterial a la romeria de Coto Brus
con motivo de |a celebracién de la Virgen de los Angeles

Expedients 20926

Warner limeénez Zufiiga, Erwen Masis Castro, Pablo Abarca, Ana Karine Nifie Gutierrez,
entre otros,

Nombre

Proponentes del Proyecto de Ley

S — PROPUESTA DE ACLIERDO

OBJETO

Declarar  de  Intarés
pablice y  cultural  la

celebracicn de

Romeria de Coto Brus
hasta la Basilica de Los
Angelas ubicada en la

provincla de Cartago.

INCIDENCLA
El articulo 2 establece que la Caja
colaborard con el comité

organizador de la Romeria de Coto
Erus hasta la Basilica de Los Angeles
en la divulgacidn y promocidn de
esta tradicion,

La divulgacion y promocidn  de
actividades que no  refleran  al
te de la salud, seria una
del mandato
C onal: los fondos no pueden
ser transferidos ni empleados en
finalidades  distintas a los  gue
motivaron su creacidn.

Objetar el articulo 2 del
proyecto de ley, siendo gque
dicha  disposicidn  atenta
contra  la  autonomia  de
goblerne vy administracian
concedida via constitucional, a
la institucidn le corresponde el
gobiernc y la administracion
de los seguros soclales,
dichos fondos no pueden ser
transferidos ni empleados en
finalidades distintas a los que
motivaron su creacidan, Por lo
e la divulgacién

promocién de actividades que
no refieran al ambito de la
salud, serfa una desviacidn del

mandato censtitucional

Se tiene a la vista el oficio numero DJ-05233-2019, de fecha 30 de setiembre del afio 2019, suscrita
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico ¢/ rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Johanna
Valerio Arguedas, abogada, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de Ley “declaratoria
de patrimonio cultural inmaterial a la romeria de Coto Brus con motivo de la celebracion de la
Virgen de los Angeles”, Expediente Legislativo N° 20.926. El citado oficio textualmente se lee en
estos términos:

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe remitido por la Presidencia
Ejecutiva mediante oficio PE-2139-2019 y al respecto, se indica lo siguiente:

l. SINOPSIS

Proyecto ley declaratoria de patrimonio cultural inmaterial a la

1 | Nombre romeria de Coto Brus con motivo de la celebracion de la Virgen de
los Angeles
Expediente 20926

Proponentes del | Warner Jimenez Zufiga, Erwen Masis Castro, Pablo Abarca, Ana
Proyecto de Ley |Karine Nifio Gutiérrez, entre otros.

Declarar de interés publico y cultural la celebracién de la Romeria
Objeto de Coto Brus hasta la Basilica de Los Angeles ubicada en la
provincia de Cartago.

El articulo 2 establece que la Caja colaborara con el comité
organizador de la Romeria de Coto Brus hasta la Basilica de Los
Angeles en la divulgacion y promocién de esta tradicion, no
obstante no establece expresamente dicha participacion, la
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Gerencia General y Gerencia Médica aluden a una incidencia
operativa en cuanto a la participacion de la institucion, dado que la
Caja colabora en actividades en pro de la salud, brinda atencion
meédica en caso de alguna emergencia derivada o no del
peregrinaje, pero dentro de sus instalaciones y no se podria
prescindir de funcionarios de la Caja para que participen en la
actividad puesto que tiene una duracion de 9 dias.

Conclusién y|Se recomienda presentar observaciones al proyecto de ley
recomendaciones | Unicamente respecto del articulo 2.

Objetar el articulo 2 del proyecto de ley, siendo que dicha
disposicion atenta contra la autonomia de gobierno vy
administracion concedida via constitucional, a la institucion le
Propuesta de | corresponde el gobierno y la administracion de los seguros sociales,
acuerdo y dichos fondos no pueden ser transferidos ni empleados en
finalidades distintas a los que motivaron su creacion. Por lo que la
divulgacion y promocién de actividades que no refieran al ambito
de la salud seria una distraccidn del mandato constitucional.

l. ANTECEDENTES

A. Oficio PE-2139-2019 suscrito por la Presidencia Ejecutiva, recibido el 30 de agosto de
2019, el cual remite el oficio AL-C20938-036-2019, suscrito por la sefiora Ana Julia
Araya Alfaro, Jefe de Area Comision Legislativa 1l de la Asamblea Legislativa, mediante
el cual se consulta el texto del proyecto de Ley, “DECLARATORIA DE PATRIMONIO
CULTURAL INMATERIAL A LA ROMERIA DE COTO BRUS CON MOTIVO DE LA
CELEBRACION DE LA VIRGEN DE LOS ANGELES”, expediente legislativo No. 20926.

B. Criterio técnico de la Gerencia General, oficio GG-1494-2019 recibido el 11 de setiembre
de 2019.

C. Criterio técnico de la Gerencia Administrativa, oficio GA-1052-2019 recibido el 11 de
setiembre de 2019.

D. Criterio técnico de la Gerencia Médica, oficio GM-AJD-12198-2019 recibido el 23 de
septiembre de 2019.

1. CRITERIO JURIDICO

1. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

El objetivo de los legisladores es declarar de interés publico y cultural la celebracién de la
Romeria de Coto Brus hasta la Basilica de Los Angeles ubicada en la provincia de Cartago.
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2. INCIDENCIA DEL PROYECTO DE LEY EN LA CCSS

La presente propuesta legislativa sobre la cual se nos confiere audiencia esta conformada por 2
articulos y de la revision efectuada del texto propuesto, se establece:

“ARTICULO I-Declérese de interés publico y cultural la celebracion de la Romeria
de Coto Brus, que se realiza cada afio desde este canton hasta la Basilica de Los
Angeles ubicada en la provincia de Cartago, y se autorice a las instituciones publicas
para que contribuyan con su realizacion.”

ARTICULO 2- EI Ministerio de Cultura y Juventud, el Ministerio de Educacion
Publica, el Instituto Costarricense de Turismo y la Caja Costarricense del Sequro
Social, colaboraran con el comité organizador de esta actividad, y la Municipalidad
de Coto Brus en la divulgacion y promocién de esta tradicion. ” (el subrayado no
corresponde al original)

Una vez analizado el Proyecto de Ley No. 20926, se determina que el articulo segundo involucra
la participacién de la Institucion, donde se hace mencién de la colaboracion de la Caja
Costarricense de Seguro Social en la divulgacion y la promocion de la tradicion.

De acuerdo con el articulo 73 constitucional y el articulo 1 de la Ley Constitutiva de la Caja
Costarricense de Seguro Social®, la institucion le corresponde el gobierno y la administracion de
los seguros sociales, y dichos fondos no pueden ser transferidos ni empleados en finalidades
distintas a los que motivaron su creacion. Por lo que la divulgacién y promocion de actividades
que no refieran al &mbito de la salud seria una distraccion del mandato constitucional.

Tal y como sefiala la Gerencia Médica mediante oficio GM-AJD-12198-2019, la Caja mediante el
Area de Salud de Coto Brus brinda atencién en el primer nivel, y participa en la organizacion y
colaboracion de actividades comunales en pro de la salud:

“La Caja Costarricense de Seguro Social, cuenta con funcionarios en el 1 nivel de
atencion, en este caso en el Area de Salud de Coto Brus, cuya competencia es apoyar
en la organizacion y movilizacién de las organizaciones comunales que trabajan en
pro de la salud, como lo son los comités y junta de salud. No es competencia
Institucional apoyar los grupos organizados, en temas religiosos o culturales.”

19 ey Constitutiva de la Caja Costarricense de Seguro Social:

“Articulo 1.- La institucion creada para aplicar los seguros sociales obligatorios se llamara Caja Costarricense de
Seguro Social y, para los efectos de esta ley y sus reglamentos, CAJA. La Caja es una institucion auténoma a la cual
le corresponde el gobierno y la administracion de los seguros sociales. Los fondos y las reservas de estos seguros no
podran ser transferidos ni empleados en finalidades distintas de las que motivaron su creacion. Esto Gltimo se prohibe
expresamente. Excepto la materia relativa a empleo publico y salarios, la Caja no esta sometida ni podra estarlo a
ordenes, instrucciones, circulares ni directrices emanadas del Poder Ejecutivo o la Autoridad Presupuestaria, en
materia de gobierno y administracion de dichos seguros, sus fondos ni reservas. *
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Asimismo, la institucion brinda atencion médica que no puede verse interrumpida, o destinar
personal para atender a los romeros durante los 9 dias de recorrido, los cuales corresponden:

Dia 1: salida de San Vito hasta el sector de Sabanillas para 18 km

Dia 2: salen de Sabanillas hasta llegar a Paso Real 35 km

Dia 3: de Paso Real hasta Santa Marta 35 km

Dia 4: de Santa Marta hasta Fortuna para 28 km

Dia 5: salen de Fortuna hacia Pérez Zeleddn y llegan a Casa Sinai 26 km

Dia 6: de Casa Sinai hacia el sector de Nivel, que es uno de los pueblos mas cercanos a lo
mas alto del Cerro de la Muerte 42 km

e Dia 7: de Nivel hasta Maho Gaff, donde se quedan en la escuela y la iglesia 30 km
e Dia 8: de Macho Gaff al sector de La Cangreja 29 km
e Dia9: de La Cangreja hasta la Basilica 28 km

La institucion brinda atencion médica a aquellas personas en caso de alguna emergencia derivada
0 no del peregrinaje, no obstante, no brinda atencion extrahospitalaria, y no podria contar con
“puestos de atencion en ruta” ni ningun otro requerimiento que no sea la atencion regular
prestada en sus instalaciones, dado que seria una violacién al mandato constitucional.

La Caja no podria desplazar personal ni unidades propias del servicio en la atencién en salud
para el seguimiento de los romeros, que més bien se debe incluir en la propuesta a la Cruz Roja:

“Adicionalmente, se recomienda incorporar en el proyecto de ley que la realizacion
de este tipo de eventos debe contar con soporte de la Cruz Roja Costarricense para
que apoye en la organizacion y prestacion de los primeros auxilios, que, en salud,
ocupe el grupo de personas que realice a esta romeria.”

Con base en lo expuesto, se recomienda objetar el articulo 2 del proyecto de ley, dado que el
proyecto violenta la autonomia que ostenta la institucion, se pretende que la Caja participe en una
actividad religiosa ajena a los fines y objetivos de la seguridad social. La institucion participa en
actividades en pro de la salud, brinda atencion médica en caso de alguna emergencia, derivada o
no del peregrinaje, pero dentro de sus instalaciones y no se podria prescindir de funcionarios de
la Caja para que participen en dicha actividad religiosa.

3. CRITERIOS TECNICOS

La Gerencia General remite el criterio técnico GG-1494-2019 recibido el 11 de setiembre de 2019,
el cual sefala:

“Mediante oficio CAED-GA-319-09-2019 del 06 de setiembre del 2019 (el cual se
adjunta), suscrito por el Dr. Daniel Quesada Rodriguez, Director del Centro de
Atencion de Emergencias y Desastres, analizd desde la dptica técnica el proyecto de
ley en los siguientes términos:

“[...] La CCSS en la Romeria y en cualquier parte del pais, brinda atencion médica a
aquellas personas en caso de alguna emergencia derivada o no del peregrinaje, por
lo tanto, no hay ningun problema para la CCSS. La CCSS, eso si debe quedar claro,
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no brinda atencion extrahospitalaria, no se le puede pedir “puestos de atencion en
ruta” ni ningun otro requerimiento que no sea la atencion regular prestada en sus
instalaciones, sea en tiempo ordinario o extraordinario cuando asi lo tiene establecido
la CCSS, por necesidades de la poblacién en general y no por demanda o peticién de
la poblacion peregrina, ni podria, creo yo, ser establecido en ninguna ley

Por lo tanto, toda atencion medica requerida debe ser prestada dentro de sus
instalaciones.” (El resaltado por cursiva, negrita y el subrayado no corresponden al
original)”

La Gerencia Administrativa remite el criterio técnico GA-1052-2019 recibido el 11 de setiembre
de 2019, el cual sefiala:

“Del analisis integral de la iniciativa parlamentaria se concluye que las disposiciones
expuestas, no rifien con los principios constitucionales de la Caja, su capacidad de
gobierno y las facultades legales concedidas a la Institucion.”

La Gerencia Médica remite el criterio técnico GM-AJD-12198-2019 recibido el 11 de setiembre
de 2019, el cual sefala:

“Viabilidad e impacto que representa para la institucion: La Caja Costarricense de
Seguro Social, cuenta con funcionarios en el 1 nivel de atencion, en este caso en el
Area de Salud de Coto Brus, cuya competencia es apoyar en la organizacion y
movilizacién de las organizaciones comunales que trabajan en pro de la salud, como
lo son los comités y junta de salud. No es competencia Institucional apoyar los grupos
organizados, en temas religiosos o culturales.

Implicaciones operativas para la Institucion: De aprobarse este proyecto de ley, las
competencias institucionales seran la atencién biopsicosocial que requiere la persona
romera que presente un problema de salud que amerite el traslado a un area de salud
u hospital para su atencién durante el trayecto de la romeria. No se cuenta con
funcionarios que pueden apoyar en la organizacion de la romeria de Coto Brus a
Cartago.

Conclusiones: La Caja Costarricense de Seguro Social no aprueba el Proyecto N°
20.926, dado que su competencia no es el apoyo organizativo de este tipo de eventos.
Se recomienda una modificacion del proyecto de ley, donde se incorpore que es la
Direccion de Cultura del Ministerio de Cultura y Juventud, mediante la persona
gestora de cultural de la zona de Coto Brus, zona sur del pais, quien brinde la asesoria
necesaria al grupo de romeros; dado que es competencia de ese Ministerio, velar por
el patrimonio cultural inmaterial.

Adicionalmente, se recomienda incorporar en el proyecto de ley que la realizacion de
este tipo de eventos debe contar con soporte de la Cruz Roja Costarricense para que
apoye en la organizacién y prestacion de los primeros auxilios, que, en salud, ocupe
el grupo de personas que realice a esta romeria.”
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Tomando en cuenta lo sefialado la Direccion Desarrollo Servicio Salud y el Centro de
Atencion de Emergencias y Desastres, este Despacho recomienda oponerse al
proyecto consultado que se tramita bajo el expediente N° 20.926, por las razones
técnicas antes expuestas.

Importante agregar que en las funciones de la Caja Costarricense de Seguro Social
no se encuentra el brindar apoyo organizativo de eventos de este tipo, donde se
requiere la atencion extrahospitalaria o “puestos de atencion en ruta”. En ese sentido,
la Caja Costarricense de Seguro Social unicamente brinda la atencién médica a los
usuarios en los Centros de Salud.”

Por los criterios técnicos anteriormente expuestos, aluden a una incidencia operativa en cuanto a
la participacion de la institucion, dado que la Caja participa en actividades en pro de la salud, la
institucion brinda atencion médica en caso de alguna emergencia derivada o no del peregrinaje,
pero dentro de sus instalaciones y no se podria prescindir de funcionarios de la Caja para que
participen en la actividad puesto que la romeria a la Virgen de los Angeles desde Coto Brus, tiene
una duracion de 9 dias.

4. PROPUESTA DE ACUERDO

La Junta Directiva de conformidad con la recomendacion de la Direccion Juridica, segun oficio
DJ-05233-2019, acuerda:

UNICO: Objetar el articulo 2 del proyecto de ley, siendo que dicha disposicion atenta contra la
autonomia de gobierno y administracion concedida via constitucional, a la institucion le
corresponde el gobierno y la administracion de los seguros sociales, y dichos fondos no pueden
ser transferidos ni empleados en finalidades distintas a los que motivaron su creacién. Por lo que
la divulgacion y promocion de actividades que no refieran al ambito de la salud, seria una
distraccion del mandato constitucional ”.

Por consiguiente, habiéndose hecho la presentacion pertinente por parte de la Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica,
en cuanto a la consulta relacionada con el proyecto de Ley “declaratoria de patrimonio cultural
inmaterial a la romeria de Coto Brus con motivo de la celebracion de la Virgen de los Angeles”,
Expediente Legislativo N° 20.926, y con fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva -en
forma unanime- ACUERDA obijetar el articulo 2 del proyecto de ley, siendo que dicha disposicion
atenta contra la autonomia de gobierno y administracién concedida via constitucional, a la
institucion le corresponde el gobierno y la administracion de los seguros sociales, y dichos fondos
no pueden ser transferidos ni empleados en finalidades distintas a los que motivaron su creacion.
Por lo que la divulgacién y promocidn de actividades que no refieran al ambito de la salud seria
una distraccion del mandato constitucional.

ARTICULO 30°

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-05019-2019, de fecha 07 de octubre del afio 2019, suscrito
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico con rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y el Lic. Guillermo
Mata Campos, estudio y redaccion, abogado, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de
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“Ley autorizacion a la Caja Costarricense De Seguro Social, al Instituto Mixto de Ayuda Social y
el Banco Popular y de Desarrollo Comunal para que condone la deuda de la Asociacion Obras
Del Espiritu Santo”, Expediente Legislativo N° 21.225.

La exposicion estd a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccidn Juridica, con base en la siguiente lamina:

&R

I | . . . - P

\_@‘/ Dlrecmén]uridjca Lugar No. 41 Comisién Econdmicos
Proyecto ley autorizacidn a la Caja Costarricense de Seguro Social, al Institute Mixte de Ayuda

Narmkre Social y el Banco Popular y de Desarrollo Comunal para que condone la deuda de la Asociacidn
Obras Del Espiritu Santo

Expadiente 21225

Proponentes dal
P Erick Rowdrigueg Stedier
Proyecto de Ley

- PROPUESTA DE ACUERDO

Objetar el articulo dnico del proyecto de ley, dado
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Elj i . € 2 condonacitn de adeudos generados articule 73 de la Constituckdn  Politica, que
Asociacion Obras por deudas derivadas del pago de las establece que los fondos y recursos de la seguridad
Del Espiritu Santa contribuciones a los seguros soclales soclal sole pueden ser utilizados para los fines
con el Instituto . que administra la Caja, asi come los sefialados en dicha norma, sea el financlamiento

i intereses, costas procesales, personales de la proteccién gque brinda la Caja contra los
Mixto de fAyuda P [+
Social la Caja que adeude en este caso la Asoclackén riesgos de Salud, Invalidez, Vejez y Muerte, ello en
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Obras  del Espiritu Santa a la el marco de la autonomia de adminkstracién y
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Instituckén, por cuante ello implicaria goblema que le otorga el articuls 73 de la
Seguro Social y el una viclacién a lo dispueste en el Canstitucion Politica a la Caja; siendo que de dicha
Banco Popular ariiculo 73 de la Constitucian Politica. principio  general de indisponibilidad de los

recursos de la seguridad soclal, se deriva que el
Legislador carece de competencia para wia ley
establecer una condonacién de deudas de la
seguridad social.

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-05019-2019, de fecha 07 de octubre del afio 2019, suscrito
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico con rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y el Lic. Guillermo
Mata Campos, estudio y redaccion, abogado, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de
“Ley autorizacién a la Caja Costarricense De Seguro Social, al Instituto Mixto de Ayuda Social y
el Banco Popular y de Desarrollo Comunal para que condone la deuda de la Asociacion Obras
Del Espiritu Santo”, Expediente Legislativo N° 21.225. El citado oficio textualmente se lee en
estos términos:

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe remitido por la Presidencia
Ejecutiva mediante oficio PE-2184-2019 y al respecto, se indica lo siguiente:

l. SINOPSIS

Proyecto ley autorizacion a la Caja Costarricense De Seguro
Social, al Instituto Mixto de Ayuda Social y el Banco Popular
y de Desarrollo Comunal para que condone la deuda de la
Asociacion Obras Del Espiritu Santo

1 Nombre
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Expediente

21225

Proponentes  del
Proyecto de Ley

Erick Rodriguez Steller

Objeto

Condonar la deuda de la Asociacion Obras Del Espiritu Santo
con el Instituto Mixto de Ayuda Social, la Caja costarricense
de Seguro Social y el Banco Popular

INCIDENCIA

Existe una imposibilidad para el legislador de establecer via
Ley la condonacién de adeudos generados por deudas
derivadas del pago de las contribuciones a los seguros sociales
que administra la Caja, asi como los intereses, costas
procesales, personales que adeude en este caso la Asociacion
Obras del Espiritu Santo a la Institucion, por cuanto ello
implicaria una violacion a lo dispuesto en el articulo 73 de la
Constitucion Politica que establece que los fondos o recursos,
con los que la Caja financia las prestaciones y beneficios que
otorgan los Regimenes de Salud y de Invalidez, Vejez y Muerte,
solo pueden ser utilizados para los fines que dicha norma
constitucional sefiala, por lo que en caso de condonarse dichas
deudas se estaria variando el destino de los fondos de la
seguridad social.

Conclusién y
recomendaciones

Se recomienda objetar el articulo Unico del proyecto de ley,
dado que afecta las potestades y funciones de la Caja, al
proponerse en dicha norma que se autorizaria a la Institucion
para que condone el principal, los intereses, costas procesales,
personales que adeude la Asociacion Obras del Espiritu Santo,
actuacion gue seria violatoria de lo dispuesto en el articulo 73
de la Constitucion Politica, que establece que los fondos y
recursos de la seguridad social solo pueden ser utilizados para
los fines sefialados en dicha norma, sea el financiamiento de la
protecciéon que brinda la Caja contra los riesgos de Salud
(enfermedad y maternidad), Invalidez, Vejez y Muerte, ello en
el marco de la autonomia de administracion y gobierno que le
otorga el articulo 73 de la Constitucion a la Caja; a lo anterior
se agrega que incluso el principio general de indisponibilidad
de los recursos de la seguridad no solo implica que la
Administracién debe ejercer todas las acciones para aplicar
los instrumentos para recuperar los adeudos, sino que el
Legislador carece de competencia para via ley establecer una
condonacion de deudas de la seguridad social.

Propuesta de

acuerdo

Obijetar el articulo tUnico del proyecto de ley, dado que afecta
las potestades y funciones de la Caja, al proponerse en dicha
norma que se autorizaria a la Institucion para que condone el
principal, los intereses, costas procesales, personales que
adeude la Asociacion Obras del Espiritu Santo, actuacion que
seria violatoria de lo dispuesto en el articulo 73 de la
Constitucion Politica, que establece que los fondos y recursos
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de la seguridad social solo pueden ser utilizados para los fines
sefialados en dicha norma, sea el financiamiento de la
proteccion que brinda la Caja contra los riesgos de Salud,
Invalidez, Vejez y Muerte, ello en el marco de la autonomia de
administracion y gobierno que le otorga el articulo 73 de la
Constitucion Politica a la Caja; siendo que de dicho principio
general de indisponibilidad de los recursos de la seguridad
social, se deriva que el Legislador carece de competencia para
via ley establecer una condonacién de deudas de la seguridad
social.

1. ANTECEDENTES

A. Oficio PE-2184-2019 suscrito por la Presidencia Ejecutiva, recibido el 04 de setiembre
de 2019, el cual remite el oficio AL-CPOECO-200-2019, suscrito por la sefiora Nancy
Vilchez Obando, Jefe de Area Comision Legislativa V de la Asamblea Legislativa,
mediante el cual se consulta el texto del proyecto de Ley, “AUTORIZACION A LA CAJA
COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL (CCSS), AL INSTITUTO MIXTO DE AYUDA
SOCIAL (IMAS) Y EL BANCO POPULAR Y DE DESARROLLO COMUNAL PARA QUE
CONDONE LA DEUDA DE LA ASOCIACION OBRAS DEL ESPIRITU SANTO”,
expediente legislativo No. 21225.

B. Criterio técnico de la Gerencia Financiera, oficio GF-4498-2019 recibido el 11 de
setiembre de 20109.

1. CRITERIO JURIDICO

1. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

El objetivo de los legisladores es condonar la deuda de la Asociacién Obras Del Espiritu Santo
con el Instituto Mixto de Ayuda Social, la Caja Costarricense de Seguro Social y el Banco Popular.

2. INCIDENCIA DEL PROYECTO DE LEY EN LA CCSS

La presente propuesta legislativa sobre la cual se nos confiere audiencia esta conformada de un
unico articulo que sefiala:

“ARTICULO UNICO- Se autoriza a la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS),
al Instituto Mixto de Ayuda Social (IMAS), y al Banco Popular y de Desarrollo
Comunal para que, por medio de acuerdo de sus juntas directivas y por una unica vez,
otorguen a la Asociacién Obras del Espiritu Santo, cédula juridica 3-002-344562, la
condonacion total del pago del principal, los intereses, las costas procesales,
personales, entre otros, que adeude dicha Asociacion a estas instituciones.”

El proyecto objeto de consulta, plantea un articulo primero que pretende establecer la posibilidad
de que se condone la deuda de la Asociacion Obras Del Espiritu Santo con el Instituto Mixto de
Ayuda Social, la Caja costarricense de Seguro Social y el Banco Popular.
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En relacion con lo anterior, vale sefialar que segun lo dispuesto en el articulo 73 de la Constitucion
Politica, la Caja Costarricense del Seguro Social, tiene una prohibicion expresa para realizar
actos de disposicion de los recursos provenientes de la seguridad social en finalidades distintas a
las que motivaron su creacion.

Dicha posicion ha sido sostenida por la Sala Constitucional al evacuar una consulta de
constitucionalidad, donde sefialé que de acuerdo al articulo 73 de la Constitucion Politica, por
Ley no se le podia dar un destino especifico a los recursos que forman parte del financiamiento de
los seguros que administra la Caja, al efecto se sefiald:

6

V. LIMITES DEL PODER CENTRAL FRENTE A LA AUTONOMIA. También en
forma general, debemos sefialar algunas limitaciones frente a la autorizacion
constitucional para administrarse. Doctrinariamente existe coincidencia en
afirmar que esté prohibida toda forma de intervencion preventiva y anterior a la
emision del acto por el ente autonomo, salvo las funciones de control previo,
como requisito para la validez de esos actos (autorizaciones); el Poder Central
no puede actuar como jerarca del ente descentralizado: no puede controlarlo
limitando la actividad del ente por razones de oportunidad; y, no puede,
tampoco, actuar como director de la gestion del ente autbonomo mediante la
imposicién de lineamientos o de programas bésicos. Todas estas notas
caracteristicas de los entes descentralizados, que tienen su origen en una ley
reforzada (articulo 189 inciso 3) de la Constitucion Politica), son igualmente
aplicables, en lo pertinente, a las instituciones autonomas creadas por la propia
Constitucion Politica, salvo que prevalecen las condiciones que ésta, en forma
especial y exclusiva, le ha dado al ente.

VI. EL CASO CONCRETO.- La Caja Costarricense de Seguro Social encuentra
su garantia de existencia en el articulo 73 constitucional, con las siguientes
particularidades: a) el sistema que le da soporte es el de la solidaridad,
creandose un sistema de contribucion forzosa tripartita del Estado, los patronos
y los trabajadores; b) la norma le concede, en forma exclusiva a la Caja
Costarricense de Seguro Social, la administracion y gobierno de los seguros
sociales, grado de autonomia que es, desde luego, distinto y superior al que se
define en forma general en el articulo 188 idem; c) los fondos y las reservas de
los seguros sociales no pueden ser transferidos ni empleados en finalidades
distintas a su cometido. Como se vio en los considerandos anteriores, la
Asamblea Nacional Constituyente optd por dejar las cosas, en cuanto a esta
institucion, tal y como estaban en la Constitucion de 1871, "con plena autonomia
para independizarla asi del Poder Ejecutivo". Ahora bien, segun lo dicho, entre
las notas caracteristicas de las instituciones autdnomas, esté incluida, a no
dudarlo, la autonomia presupuestaria (véase intervencion en la Asamblea
Nacional Constituyente de R.F.B. en el considerando II).- La inclusién de las
partidas presupuestarias necesarias para que el Estado cancele sus aportes a
la Caja Costarricense de Seguro Social, forman parte de los recursos
ordinarios creados en el mismo articulo 73 constitucional, de manera que no
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es posible que la Asamblea Legislativa los incluya y apruebe en un presupuesto
ordinario o extraordinario de la Republica, con la definicion, a la vez, del gasto
correspondiente, sustituyendo asi las facultades otorgadas por Constitucion a
la propia Caja Costarricense de Seguro Social, sin violar los articulos 73y 188
de la Constitucion Politica y los principios aqui sefialados. Tratandose de
recursos ordinarios, solo la institucion, conforme con su propia organizacion,
puede ejercer la autonomia constitucional libremente (definicion de las razones
de legalidad con la oportunidad y la discrecionalidad) por medio de los
presupuestos del ente, que deberan ser aprobados y fiscalizados por la
Contraloria General de la Republica. Es decir, es la propia Constitucion
Politica la que ha definido cudles son los recursos financieros propios y
ordinarios de la Caja Costarricense de Seguro Social, al seialar que lo
componen las contribuciones forzosas que deben pagar el Estado, los patronos
y los trabajadores, fondos que son administrados y gobernados por la propia
institucion. Distinto es el caso de contribuciones extraordinarias del Estado o
de terceros en favor de los seguros sociales, que si pueden llevar, por tratarse
de donaciones, contribuciones o participaciones (liberalidades al fin), los fines
especificos a los que estan dirigidos esos recursos especiales, como por ejemplo
la construccion de un hospital, una clinica o la compra de equipo especializado.
Pero tratandose de los recursos ordinarios, el legislador no puede sustituir al
jerarca de la institucién en la definicion de las prioridades del gasto, porque el
hacerlo es parte de lo esencial del ejercicio de la autonomia del ente, segun las
caracteristicas, principios y notas que aqui se han sefialado. Todo ello nos lleva
a la conclusion que las transferencias presupuestarias que se han consultado,
resultan inconstitucionales, por ser violatorias de los articulos 73, 188 y 189 de
la Constitucion Politica.

POR TANTO

Se evacua la consulta en el sentido que es inconstitucional la inclusion en los
presupuestos ordinarios o extraordinarios de la RepuUblica, de partidas
correspondientes a las contribuciones que debe cancelar el Estado, por
concepto de aportes a los fondos de *Invalidez, Vejez y Muerte™ y
"Enfermedad y Maternidad™ de la Caja Costarricense de Seguro Social, con
esos fondos comprometidos para fines especificos, senialados por el legislador.”
(Voto No. 6256-94, SALA CONSTITUCIONAL DE LA CORTE SUPREMA DE
JUSTICIA. S.J., a las nueve horas del veinticinco de octubre de mil novecientos
noventa y cuatro.) Negrita nuestra

Aunado a lo anterior, ya la Procuraduria habia sefialado en el dictamen C-045-95 9 de marzo de
1995, que la voluntad del constituyente fue establecer en forma expresa la prohibicion de
disposicion de los fondos y reservas de los seguros sociales para fines distintos:

“Lo anterior tiene importancia, porque si partimos del principio de que las
descentralizaciones autbnomas para desempefiar eficazmente sus cometidos, no
se les puede afectar sus recursos econdémicos, podemos justificar la prohibicion
contenida en el articulo 73 constitucional complementada con la solidaridad
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estatal instaurada en el articulo 177. Es obvio que la Caja Costarricense del
Seguro Social —como institucién autdnoma por excelencia- forma parte de la
estructura del Estado, y como tal esta legitimada para recaudar y distribuir sus
fondos y reservas en la conservacion y desarrollo del régimen de seguridad
social en beneficio de todos los ciudadanos como un cometido estatal, de ahi que
el constituyente expresamente establecié que los fondos y reservas de los
seguros sociales - constituidos no solo con aporte de los patronos vy
trabajadores, sino con aportes del Estado - no pueden canalizarse hacia otras
vias que no sean el logro de los fines propuestos. Lo anterior, nos lleva a
afirmar, que la intencidn del constituyente fue precisamente evitar desfinanciar
los fondos y reservas de los seguros. Es por ello, que esta Procuraduria
considera que la prohibicién contenida en el articulo 73 complementada con la
solidaridad establecida en el articulo 177 constitucionales encierra en si una
exoneracion general en favor de la Caja Costarricense de Seguro Social, por
cuanto, si dicha institucion tuviera que coadyuvar en el sostén de las cargas
publica -tal y como lo dispone el articulo 18 constitucional- se veria privada de
gran parte de sus recursos. Por agentes externos que interfieren en su
administracion y libre disponibilidad.” Lo resaltado no es de su original ”.

Bajo esta misma linea, en la opinion juridica 0.J-023-97, 13 de junio de 1997, el 6rgano asesor
del Estado ya habia sefialado:

“En todo caso, la anterior linea de interpretacion es la que mejor se aviene con
la regla constitucional que prohibe transferir o emplear en finalidades distintas
los recursos afectados a la seguridad social, que compete a la Caja
Costarricense de Seguro Social gobernar de manera autébnoma (art. 73 de la
Carta Politica).

Si bien es cierto que los recursos propios y ordinarios de la Caja son aquellos
que proviene de la contribucion forzosa del Estado, los patronos y los
trabajadores, la Sala Constitucional ha reconocido que dicha institucion
autdbnoma también cuenta con recursos extraordinarios, provenientes del Estado
0 de terceros. A diferencia de los ordinarios, dichos recursos extraordinarios "...
si pueden llevar, por tratarse de donaciones contribuciones o participaciones
(liberalidades al fin), los fines especificos a los que estan dirigidos esos recursos
especiales, como por ejemplo la construccion de un hospital, una clinica o
compra de equipo especializado ..." (voto n® 6256-94).

Empero, estando legalmente afectados a dicho fin especifico o al genérico de
subvencionar la seguridad social, lo cierto es que se trata de recursos que deben
gestionarse por mecanismos que impidan ser desviados a la atencion de otros
propositos o que, de alguna otra forma, no lleguen a ingresar a las arcas de la
Caja o lo hagan en forma mermada (...).

Y mas recientemente, la Procuraduria General de la Republica, ha manifestado que a la Caja

Costarricense del Seguro Social, se le ha otorgado una autonomia administrativa y de gobierno
distinta y superior frente al Poder Ejecutivo y la propia Asamblea Legislativa:
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“De dicha norma constitucional, deriva que en materia de seguros sociales, la
Caja Costarricense de Seguro Social, cuenta con una autonomia que va mas alla
de la autonomia administrativa reconocida en el articulo 188 de la Constitucion
Politica a las demas instituciones autdnomas, puesto que también se le reconoce
una autonomia politica, que le otorga capacidad para definir sus propias metas
y autodirigirse, lo que resulta en consecuencia incompatible con la direccion o
imposicion de limites por parte de otro 6rgano o ente. Sobre este tema, en el
dictamen C-349-2004 del 16 de noviembre de 2004, la Procuraduria indicé lo
siguiente:

“:.. nuestra Carta Politica ha dotado a la Caja Costarricense de Seguro Social
con un grado de autonomia distinto y superior al que ostentan la mayoria de los
entes autarquicos descentralizados, para independizarla asi del Poder
Ejecutivo y frente a la propia Asamblea Legislativa; esto ultimo implica una
serie delimitaciones a la potestad de legislar, dado que la ley debera siempre
respetar el contenido minimo de la autonomia reconocida a la Caja
Costarricense de Seguro Social en materia de seguridad social ..." (La negrita
no forma parte del original).”

De lo anterior podemos concluir que la autonomia administrativa y de gobierno
reconocida en el articulo 73 de la Constitucion Politica, se refiere a la materia
de seguros sociales y por tal motivo no podria una norma de rango
infraconstitucional atentar contra la potestad de autorregulacion de la Caja en
este campo. (Procuraduria General de la Republica, Opinién Juridica 73-2014
del 18 de julio del 2014).

Ahora bien, también es importante resaltar que la Procuraduria General de la Republica mediante
opinidn juridica numero 0J-028-2011 del 11 de mayo de 2011, respecto a la posibilidad de que la
Caja pueda condonar deudas sefialé (se transcribe en extenso por su importancia):

“B-. EN ORDEN A LAS DEUDAS DEL SEGURO DE ENFERMEDAD Y
MATERNIDAD

Se consulta si la Caja Costarricense del Seguro Social puede condonar las
deudas con el Seguro de Enfermedad y Maternidad, asi como si puede girar
los excedentes de este seguro al Gobierno Central.

En relacion con lo consultado se debe partir necesariamente de lo dispuesto
por la Constitucion Politica, en su articulo 73:

"ARTICULO 73.- Se establecen los seguros sociales en beneficio de los
trabajadores manuales e intelectuales, regulados por el sistema de contribucion
forzosa del Estado, patronos y trabajadores, a fin de proteger a estos contra los
riesgos de enfermedad, invalidez, maternidad, vejez, muerte y demas
contingencias que la ley determine.

La administracion y el gobierno de los seguros sociales estaran a cargo de una
institucion autonoma, denominada Caja Costarricense de Seguro Social.
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No podran ser transferidos ni empleados en finalidades distintas a las que
motivaron su creacion, los fondos y las reservas de los seguros sociales.

Los seguros contra riesgos profesionales seran de exclusiva cuenta de los
patronos y se regirén por disposiciones especiales".

De la disposicion Constitucional se deriva el derecho a la seguridad social para
todos los trabajadores del pais. Un Derecho Fundamental sujeto al régimen
correspondiente. Indica la jurisprudencia Constitucional sobre este derecho:

"El articulo 73 de la Constitucion Politica, interpretado armdnicamente con el
articulo 50 idem, consagra el Derecho de la Seguridad Social. La Sala ha
seflalado reiteradamente que este derecho supone que los poderes publicos
mantendran un régimen puablico de seguridad social para todos los ciudadanos
en el més alto rango, de manera que garantice la asistencia y brinde las
prestaciones sociales suficientes ante situaciones de necesidad para preservar
la salud y la vida. EI &mbito subjetivo de aplicacién del derecho de la seguridad
social incorpora el principio de universalidad, pues se extiende a todos los
ciudadanos, con caracter de obligatoriedad. EI &mbito objetivo asume el
principio de generalidad, en tanto protege situaciones de necesidad, no en la
medida en que estas hayan sido previstas y aseguradas con anterioridad, sino en
tanto se produzcan efectivamente. Ademas, incorpora los principios de
suficiencia de la proteccion, segun modulos cuantitativos y cualitativos y de
automaticidad protectora, lo que se traduce en la adecuada e inmediata
proteccién en materia de enfermedad, invalidez, vejez y muerte. Por expresa
disposicién Constitucional, esta gestion ha de ser publica , a cargo del Estado,
representado por la Caja Costarricense de Seguro Social, y la financiacion
respondera al principio cardinal de solidaridad social, pues se funda en la
contribucion forzosa y tripartita que realizan trabajadores, patrén os y el
Estado. En consecuencia, los principios del Derecho a la Seguridad Social, son,
los de universalidad, generalidad, suficiencia de la proteccion y solidaridad
social". Sala Constitucional, resolucion N° 03483-2003 de 14:05 hrs. del 2 de
mayo de 2003.

Ese derecho a la seguridad social se funda en un sistema de contribucién forzosa
y tripartita. El sistema se financia con base en cuotas 0 cotizaciones impuestas
a los trabajadores, patronos y al Estado. Contribucion que se funda en el
principio de solidaridad social (sentencia antes citada y la N° 589-2008 de las
14:36 horas del 16 de enero de 2008, ambas de la Sala Constitucional).

Los recursos de la seguridad social tienen un destino especifico que se impone
al legislador. El principio Constitucional es que los recursos de seguridad
social no pueden ser transferidos ni empleados en fines distintos de los seguros
sociales. Lo que implica que, dentro del marco Constitucional, corresponde a
la Institucion encargada de la seguridad social determinar el destino del gasto
en concreto, segun lo establecié la Sala Constitucional en su resolucion N°
6256-94 de 9:00 hrs. del 25 de octubre de 1994, al manifestar:
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"VI.-EL CASO CONCRETO.- La Caja Costarricense de Seguro Social encuentra
su garantia de existencia en el articulo 73 Constitucional, con las siguientes
particularidades : a) el sistema que Le da soporte es el de la solidaridad,
creandose un sistema de contribucion forzosa tripartita del Estado, los patronos
y los trabajadores; b) la norma Le concede, en forma exclusiva a la Caja
Costarricense de Seguro Social, la administracion y gobierno de los seguros
sociales, grade de autonomia que es, desde luego, distinto y superior al que se
define en forma general en el articulo 188 idem; c) los fondos y las reservas de
los seguros sociales no pueden ser transferidos ni empleados en finalidades
distintas a su cometido ... ".

Para la administracion de estos recursos, se reconoce una autonomia diferente
a la Caja Costarricense de Seguro Social. Forma parte del Derecho de la
Constitucion, cuya supremacia material y formal vincula a toda autoridad
publica (Sala Constitucional, resolucion N. 1003-2008 de 14:56 hrs. de 23 de
enero de 2008), la autonomia de gobierno de la Caja Costarricense de Seguro
Social. Ese gobierno de los seguros sociales, entre los cuales se encuentra el
régimen de enfermedad y maternidad significa un grade de autonomia diferente
y superior que el establecido en el articulo 188 de la misma Constitucion Politica
(Sala Constitucional, resolucién N. 3403-94 de 15:42 hrs. de 7 de julio de 1994,
reiterada en la 6256-94 de 9:00 hrs. de 25 de octubre del mismo afio). En virtud
de esa autonomia, ningun érgano 0 ente externo puede intervenir en la esfera
dejada por el constituyente a favor de la Caja. Lo que significa que solo esta
puede regular 10 relativo a la administracién y el gobierno de los seguros de
Enfermedad y Maternidad, asi como el de Invalidez, Vejez y Muerte y, en general,
lo relativo a los seguros sociales que Le corresponden. De acuerdo con la
jurisprudencia Constitucional, esa autonomia de gobierno significa un limite
para el propio legislador y, obviamente para toda autoridad administrativa. En
razon de esa autonomia de gobierno especial de la Caja, a esta Le corresponde
regular con caracter exclusivo y excluyente las prestaciones propias de los
seguros sociales, incluyendo las condiciones de ingreso del régimen, los
beneficios otorgables y demas aspectos que fueren necesarios.

El punto es si dicha autonomia especial le permite decidir administrativamente
la condonacién de las deudas generadas por el no pago de las contribuciones
correspondientes al Seguro de Enfermedad y Maternidad.

En orden a los recursos publicos, el principio general es la indisponibilidad
por la Administracién. Lo anterior comprende también los derechos de crédito
de que sea titular el organismo publico. Esa indisponibilidad de los fondos s6lo
puede ser superada por disposicién del legislador. De alii la necesidad de una
ley que autorice la condonacion, total 0 parcial de los créditos. Ley que, en su
caso tendria que establecer las condiciones de la condonacién y, por ende,
determinar el monto que puede ser condonado y si abarca tanto el capital como
los intereses. Aspectos que seran determinados por el legislador.
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La autorizacion legal deviene en un requisito imperativo cuando se esta ante
contribuciones parafiscales. Ello en el tanto el Codigo de Normas y
Procedimientos Tributarios dispone en su articulo 50. Dispone dicho numeral:

“ARTICULO 50.- Procedimientos.

La obligacion de pagar los tributos solamente puede ser condonada o remitida
por ley dictada con alcance general. Las obligaciones accesorias, como
intereses, recargos y multas, solo pueden ser condonadas por resolucion
administrativa, dictada en la forma y las condiciones que se establezcan en la

Ley".

Y si la suma adeudada comprende intereses, la actuacion administrativa debe
atenerse al numeral 57, en cuanto dispone que no procede condonar intereses,
salvo cuando se demuestre error de la Administracion.

No obstante, se hace necesaria una precision respecto de los créditos que se
consulta.

En efecto, al analizar la posibilidad de una condonacion de las cuotas del
seguro de enfermedad y maternidad no pueden dejarse de lado los principios
que informan el régimen de seguridad social, que imponen la necesidad no
solo de que los obligados cubran sus cuotas, sino de que el ordenamiento dote
a la CCSS de instrumentos para recuperar las sumas correspondientes. En
sentencia N. 8583-2002 de 14:51 hrs. del 4 de setiembre de 2002, la Sala
Constitucional reafirmo esos principios y se refirié al deber Constitucional de
estar al dia las cuotas de la seguridad social:

" ... Sustentado en la jurisprudencia indicada en el considerando primero de esta
sentencia y de la cual se deriva la proteccion que se ha dado del régimen de
seguridad social, debe confirmarse el criterio alegado por la parte accionante
en la accion que nos ocupa, ya que en interpretacion conforme al Derecho de la
Constitucion y como resultado de la valoracion de dos regimenes en pugna, en
cuanto a los bienes tutelados en ambos, en el primero la generalidad de los
habitantes del pais en proteccion de los derechos a la salud y la vida humana,
derechos fundamentales de primordial jerarquia; y el segundo, referido a la
posibilidad de contratar con la Administracion, la Sala, aplicando una
ponderacion de esos valores y derechos, opta por dar prioridad a la necesidad
de mantener un sistema universal de seguridad social que depende para sus
subsistencia de aportes tripartitos (patrono-trabajadores y Estado) , siendo una
necesidad bésica que las diferentes partes cumplen con su obligacion de
cotizacion, de lo cual es bien sabido que existe una gran morosidad, situacion
que, entre otras, género que el legislador promulgara la Ley de Proteccion al
Trabajador, con el fin de proteger el régimen de seguridad social,
principalmente tendiente a que las pensiones sean sostenibles a futuro, pues del
analisis mencionado, se concluye que una de las formas mediante las cuales se
evita la morosidad, es la prevista en el parrafo segundo del articulo 74 bajo
examen, mediante el cual se obliga - como que es un deber Constitucional-, estar
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al dia en las cotizaciones al régimen de seguridad social, por lo que, reafirmar
aquella obligacion fundamental en una ley ordinaria que persigue el mismo fin
Constitucional, no resulta violatorio a los derechos de las empresas, que ante la
posibilidad de contratar con la Administracion, se les exija, como requisito
previo, que se encuentren al dia en sus obligaciones para con la Caja
Costarricense de Seguro Social. De este andlisis, por la jerarquia establecida en
lineas anteriores, también concluye la Sala en que no se da una violacion del
principio de razonabilidad. Por el contrario, el criterio aqui sentado, se inscribe
dentro de la consideracion especial que la Sala le ha otorgado a la seguridad
social que se protege por el articulo 73 de la Constitucion Politica".

Ciertamente, para que los principios de la seguridad social se concreten no es
suficiente su consagracion Constitucional o legal. Es necesaria la adopcion de
medidas tendentes a hacer realidad dichos principios, de manera tal que todos
los habitantes del pais pueden disfrutar su derecho a la seguridad social. Asi lo
ha comprendido el legislador que ha dotado a la CCSS de instrumentos tendentes
a asegurarse el pago de la contribucion tripartida. En ese sentido, el articulo 48
de la Ley Constitutiva Le permite ordenar administrativamente el cierre del
establecimiento donde se realiza la actividad cuando la persona responsable o
su representante le nieguen informacion necesaria, asi como cuando:

"b) Cuando exista mora por mas de dos meses en el pago de las cuotas
correspondientes, siempre y cuando no medie ningun proceso de arreglo de pago
0 declaratorio de derechos entre el patrono y la Caja".

Cierre mediante la colocacion de sellos oficiales en puertas, ventanas y lugares
de acceso al establecimiento por el término méaximo de cinco dias, prorrogable
por otro igual cuando se mantengan los motivos por los que se dicto.

Ademas, la morosidad permite al Ente Autdnomo exigir la indemnizacién de los
datos y perjuicios ocasionados y restituir los derechos violentados. Para poder
cobrar esas sumas, el articulo 53 de la Ley Constitutiva dispone que la
certificacion sobre el adeudo tendra caracter de titulo ejecutivo. Los créditos a
favor de la CCSS son de cardcter privilegiado. Sobre la Constitucionalidad de
estos instrumentos, la Sala ha sido del criterio de que necesariamente la Caja
"debe contar con los mecanismos legales adecuados para poder compelir (sic) a
las partes al pago de las sumas que se le deben y el que tenga la potestad de
emitir certificaciones con caracter de titulos ejecutivos responde a esa
necesidad" (sentencia N. 3853-93 de 9 :09 hrs. de 11 de agosto de 1993,
reafirmada en el voto 2996-2005 de 14:42 hrs. del 16 de marzo de 2005:

Resulta claro que si el legislador dot6 a la CCSS de esos instrumentos es para
gue se haga efectivo el principio contributivo y, por ende que los obligados
cumplan con sus obligaciones, de manera que no se afecte la prestacion de los
seguros. Estos privilegios deben ser ejercitados necesariamente por la Caja, de
modo que pueda recuperar las sumas adeudadas. Sencillamente, la Caja no
solo tiene la potestad de perseguir las sumas adeudadas sino que esta en el
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deber Constitucional y legal de emprender las acciones procedentes en derecho
paratal fin. Cabria considerar, entonces, que la omision de la Caja en ejercitar
las acciones cobratorias desconoce también los preceptos Constitucionales. E
igual situacion se presentaria si la Caja decide condonar las deudas a favor de
la seguridad social. Violacion constitucional gue también podria producirse si
el legislador autoriza esa condonacion.

En orden al traslado de los excedentes de este Seguro al Gobierno Central,
procede recordar que los recursos de la seguridad social tienen un destino fijado
expresamente por la Constitucion Politica. Destino que reafirma el articulo 1 de
la Ley Constitutiva de la Caja Costarricense de Seguro Social, al disponer en lo
que interesa:

"Articulo 1.- La institucidn creada para aplicar los seguros sociales obligatorios
se llamara Caja Costarricense de Seguro Social y, para los efectos de esta ley y
sus reglamentos, CAJA.

La Caja es una institucion autonoma a la cual Le corresponde el gobierno y la
Administracién de los seguros sociales. Los fondos y las reservas de estos
seguros no podran ser transferidos ni empleados en finalidades distintas de las
que motivaron su creacién. Esto ultimo se prohibe expresamente™

Por consiguiente, de existir excedentes, estos deben ser administrados
conforme lo dispuesto por la Ley Constitutiva de la Caja, sin que sea
Constitucionalmente posible que los traslade al Gobierno Central. Deben,
pues, pasar a integrar las reservas de los seguros, sin que sea posible su
traslado al Gobierno, traslado que constituiria un desconocimiento de lo
dispuesto por el numeral 73 de la Carta Politica. De esta disposicidn se sigue,
ademas, que los excedentes de la seguridad social no pueden ser objeto de
imposicion por parte del Estado.

CONCLUSION

Por lo antes expuesto, es criterio no vinculante de la Procuraduria General de
la Republica, que:

La facultad de autoadministracion derivada de la autonomia administrativa
comprende la disposicion de los recursos humanos, materiales y financieros de
la forma que el ente lo considere conveniente para el cumplimiento de sus
cometidos. Todo dentro del marco del ordenamiento juridico.

1. El poder de direccion no autoriza al Poder Ejecutivo para que dicte directrices
que impongan a los entes autdnomos el traslado de sus utilidades.

2. Una directriz con ese contenido tendria que ser analizada como una orden,
contenido que no se conforma con la potestad de direccion ni con la garantia
Constitucional de autonomia propia de los entes autbnomos.

3. En ejercicio de su potestad tributaria, el Estado puede gravar las utilidades de los
entes autbnomos como mecanismo de financiamiento de los gastos publicos.
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4. El articulo 100 de la Ley General de la Administracion Publica no es fundamento
juridico para una remocion general de una junta directiva, motivada en que el
ente ha desobedecido una directriz que impone una orden.

5.Los recursos de la seguridad social, incluyendo los relativos al seguro de
Enfermedad y Maternidad, tienen un destino expresamente fijado por la
Constitucion Politica.

6. Ese destino se impone tanto al legislador como a cualquier operador juridico,
incluida la Caja Costarricense de Seguro Social.

7. En razon de ese destino, ni el legislador ni ninguna autoridad administrativa
pueden decidir trasladar los excedentes del Seguro de Enfermedad y
Maternidad al Gobierno Central.

8. De lo dispuesto constitucionalmente se sigue, ademas, gue ni el legislador puede
autorizar una condonacion de las deudas de la sequridad social ni tampoco la
Caja Costarricense de Sequro Social podria disponerlo administrativamente.

9. El legislador no solo no ha autorizado la condonacién de las deudas con el
Sequro de Enfermedad y Maternidad sino que ha dotado a la Institucién de
instrumentos tendientes a permitir _la_persecucién _de sus _acreencias,
privilegiando sus acciones.

10. La_condonacion de los adeudos no es una via conforme con los principios
constitucionales vy legales en _materia de seguridad social.”. Subrayado y
negrita son nuestros.

Con fundamento en lo sefialado por la Procuraduria General de la RepUblica (que a su vez cita
jurisprudencia de la Sala Constitucional), si bien nuestro ordenamiento prevé que via Ley se
pueda establecer la condonacion de una deuda que se ha constituido a favor de una Institucion
Plblica, en el caso de la Caja, por ser recursos que financian la prestacién de servicios de salud
y otorgamiento de beneficios, desde el punto de vista constitucional y legal dicha posibilidad no
existe por cuanto los principios que informan al régimen de seguridad social no solo imponen la
necesidad de que los obligados paguen sus cuotas, sino también el deber que tiene la Institucion
de aplicar los instrumentos necesarios para su recuperacion (gestion de cobro), generando con
ello un principio general de indisponibilidad de los recursos de la seguridad social no solo para
los entes administrativos sino inclusive para el propio legislador, de forma tal que cualquier
actuacion de la Administracion o del propio legislador que implique o signifique una omision de
la Caja para poder realizar las gestiones cobratorias desconoceria los preceptos constitucionales
sefialados en el articulo 73 de la Constitucion Politica, actuar de manera contraria, es decir,
autorizando via legal una condonacién o no gestion de no cobro, implicaria una violacién a dicha
norma constitucional.

Por ende, es claro que la iniciativa de condonar deudas que se pretende establecer a través del
proyecto de ley objeto de analisis, presenta roces de constitucionalidad toda vez que existe una
imposibilidad para el legislador de establecer via Ley tal condonacién de adeudos generados por
deudas derivadas del pago de las contribuciones a los seguros sociales que administra la Caja,
asi como los intereses, costas procesales, personales que adeude en este caso la Asociacion Obras
del Espiritu Santo a la Institucion, por cuanto ello implicaria una violacion a lo dispuesto en el
articulo 73 de la Constitucion Politica que establece que los fondos o recursos, con los que la Caja
financia las prestaciones y beneficios que otorgan los Regimenes de Salud y de Invalidez, Vejez y
Muerte, solo pueden ser utilizados para los fines que dicha norma constitucional sefiala, por lo
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que en caso de condonarse dichas deudas se estaria variando el destino que la norma
constitucional dispone.

Con base en lo expuesto, esta Asesoria recomienda que, para efectos de atender la audiencia
conferida por la Asamblea Legislativa, objetar el articulo Unico del proyecto de ley, dado que no
solo afecta las potestades y funciones de la Caja, al proponerse en dicha norma que se autorizaria
a la Institucion para que condone el principal, los intereses, costas procesales, personales que
adeude la Asociacion Obras del Espiritu Santo, actuacion que seria violatoria de lo dispuesto en
el articulo 73 de la Constitucion Politica, que establece que los fondos y recursos de la Seguridad
Social solo pueden ser utilizados para los fines sefialados en dicha norma, sea el financiamiento
de la proteccién que brinda la Caja contra los riesgos de Salud, Invalidez, Vejez y Muerte, ello en
el marco de la autonomia de administracion y gobierno que le otorga el articulo 73 de la
Constitucién a la Caja; a lo anterior se agrega que incluso el principio general de indisponibilidad
de los recursos de la seguridad no solo implica que la Administracion debe ejercer todas las
acciones para aplicar los instrumentos para recuperar los adeudos, sino que el Legislador carece
de competencia para via ley establecer una condonacién de deudas de la seguridad social.

3. CRITERIOS TECNICOS

La Gerencia Financiera remite el criterio técnico GF-4498-2019 recibido el 11 de setiembre de
2019, el cual sefala:

“Mediante nota DCO-0528-2019 del 5 de setiembre de 2019, la Direccion de
Cabros, sefialé:

(..)

El tema de la condonacién de las deudas patronales con la Caja, ya fue objeto

de consulta ante la Procuraduria General de la Republica, y esta la Opinion
Juridica 0J-028-2011 del 11 de mayo de 2011, indicé en lo que interesa lo
siguiente:

(..)

B-. EN ORDEN A LAS DEUDAS DEL SEGURO DE ENFERMEDAD Y
MATERNIDAD

Se consulta si la Caja Costarricense del Seguro Social puede condonar las
deudas con el Seguro de Enfermedad y Maternidad, asi como si puede girar los
excedentes de este seguro al Gobierno Central.

En relacién con lo consultado se debe partir necesariamente de lo dispuesto por
la Constitucién Politica, en su articulo 73:

"ARTICULO 73.- Se establecen los seguros sociales en beneficio de los
trabajadores manuales e intelectuales, regulados por el sistema de contribucion
forzosa del Estado, patronos y trabajadores, a fin de proteger a estos contra los
riesgos de enfermedad, invalidez, maternidad, vejez, muerte y demas
contingencias que la ley determine.

La administracion y el gobierno de los seguros sociales estaran a cargo de una
institucién auténoma, denominada Caja Costarricense de Seguro Social.

121



N° 9057

No podran ser transferidos ni empleados en finalidades distintas a las que
motivaron su creacion, los fondos y las reservas de los seguros sociales.

Los seguros contra riesgos profesionales seran de exclusiva cuenta de los
patronos y se regiran por disposiciones especiales™.

De la disposicién Constitucional se deriva el derecho a la seguridad social para
todos los trabajadores del pais. Un Derecho Fundamental sujeto al régimen
correspondiente. Indica la jurisprudencia Constitucional sobre este derecho:

"El articulo 73 de la Constitucion Politica, interpretado arménicamente con el
articulo 50 idem, consagra el Derecho de la Seguridad Social. La Sala ha
seflalado reiteradamente que este derecho supone que los poderes publicos
mantendran un régimen publico de seguridad social para todos los ciudadanos
en el mas alto rango, de manera que garantice la asistencia y brinde las
prestaciones sociales suficientes ante situaciones de necesidad para preservar
la salud y la vida. EI &mbito subjetivo de aplicacidn del derecho de la seguridad
social incorpora el principio de universalidad, pues se extiende a todos los
ciudadanos, con caracter de obligatoriedad. EI ambito objetivo asume el
principio de generalidad, en tanto protege situaciones de necesidad, no en la
medida en que estas hayan sido previstas y aseguradas con anterioridad, sino en
tanto se produzcan efectivamente. Ademas, incorpora los principios de
suficiencia de la proteccion, segin modulos cuantitativos y cualitativos y de
automaticidad protectora, 10 que se traduce en la adecuada e inmediata
proteccion en materia de enfermedad, invalidez, vejez y muerte. Por expresa
disposicion Constitucional, esta gestion ha de ser publica , a cargo del Estado,
representado por la Caja Costarricense de Seguro Social, y la financiacién
responderd al principio cardinal de solidaridad social, pues se funda en la
contribucién forzosa y tripartita que realizan trabajadores, patron os y el
Estado. En consecuencia, los principios del Derecho a la Seguridad Social, son,
los de universalidad, generalidad, suficiencia de la proteccion y solidaridad
social”. Sala Constitucional, resolucion N° 03483-2003 de 14:05 hrs. del 2 de
mayo de 2003.

Ese derecho a la seguridad social se funda en un sistema de contribucion forzosa
y tripartita. EI sistema se financia con base en cuotas 0 cotizaciones impuestas
a los trabajadores, patronos y al Estado. Contribucion que se funda en el
principio de solidaridad social (sentencia antes citada y la N° 589-2008 de las
14:36 horas del 16 de enero de 2008, ambas de la Sala Constitucional).

Los recursos de la seguridad social tienen un destino especifico que se impone
al legislador. El principio Constitucional es que los recursos de seguridad social
no pueden ser transferidos ni empleados en fines distintos de los seguros
sociales. Lo que implica que, dentro del marco Constitucional, corresponde a la
Institucidn encargada de la seguridad social determinar el destino del gasto en
concreto, segun lo establecio la Sala Constitucional en su resolucion N° 6256-
94 de 9:00 hrs. del 25 de octubre de 1994, al manifestar:
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"VI.-EL CASO CONCRETO.- La Caja Costarricense de Seguro Social encuentra
su garantia de existencia en el articulo 73 Constitucional, con las siguientes
particularidades : a) el sistema que Le da soporte es el de la solidaridad,
creandose un sistema de contribucién forzosa tripartita del Estado, los patronos
y los trabajadores; b) la norma Le concede, en forma exclusiva a la Caja
Costarricense de Seguro Social, la administracion y gobierno de los seguros
sociales, grade de autonomia que es, desde luego, distinto y superior al que se
define en forma general en el articulo 188 idem; c) los fondos y las reservas de
los seguros sociales no pueden ser transferidos ni empleados en finalidades
distintas a su cometido ... ". (...)

(..)

9. De lo dispuesto constitucionalmente se sigue, ademas, que ni el legislador
puede autorizar una condonacion de las deudas de la seguridad social ni
tampoco la Caja Costarricense de Seguro Social podria disponerlo
administrativamente.

10. El legislador no solo no ha autorizado la condonacion de las deudas con el
Seguro de Enfermedad y Maternidad sino que ha dotado a la Institucion de
instrumentos tendientes a permitir la persecucion de sus acreencias,
privilegiando sus acciones.

11. La condonacidn de los adeudos no es una via conforme con los principios
constitucionales y legales en materia de seguridad social.” (Lo subrayado y
destacado en negrita no corresponde al texto original)

Del texto transcrito se logra apreciar con claridad que las deudas de patronos
con la Cajatienen un (sic) condicion o particularidad especial que se diferencian
del resto de las obligaciones publicas. Debido a que su fin primordial es
financiar los seguros sociales que administra, la Caja.

En ese sentido, crear una excepcién al permitirle a la Junta Directiva de la Caja
Costarricense de Seguro Social, la condonacion temporal de las deudas de la
Asociacion Obras del Espiritu Santo seria contrario a lo establecido por el
numeral 73 de la Constitucion Politica, al destinar los recursos de la Caja para
fines contrarios a los establecidos en la norma constitucional.

Nétese en ese sentido, que la labor encomendada a la Caja es la administracion
de los seguros sociales y con ello el deber de velar por el financiamiento de sus
recursos, y lo que platea el presente proyecto de ley, al permitirse la
condonacion o el perdon de las obligaciones del citado patrono con la Caja, es
totalmente opuesto al citado precepto constitucional. Credndose con ello una
peligrosa excepcion, la cual seria contraria también a los propios intereses de
la Caja...".
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En virtud de los argumentos esgrimidos, es criterio de esta Gerencia, que el
proyecto consultado al pretender autorizar a la Caja Costarricense de Seguro
Social a condonar a la Asociacion Obras del Espiritu Santo, el total del pago del
principal, los intereses, las costas procesales, personales, entre otros que
adeuda, contraviene lo dispuesto en el numeral 73 de la Constitucion Politica,
resultando por ende inviable dicha iniciativa y un retroceso en la proteccion de
la seguridad social, que se funda en un sistema de contribucion forzosa y
tripartita, correspondiéndole a la institucion, conforme a su autonomia
constitucional, la administracion y gobierno de los seguros sociales y por ende,
velar también por el financiamiento de sus recursos.

V. PROPUESTA DE ACUERDO

La Junta Directiva de conformidad con la recomendacién de la Direccion Juridica, segln oficio
DJ-05019-2019, acuerda:

UNICO: Objetar el articulo Gnico del proyecto de ley, dado que afecta las potestades y funciones
de la Caja, al proponerse en dicha norma que se autorizaria a la Institucion para que condone el
principal, los intereses, costas procesales, personales que adeude la Asociacidon Obras del Espiritu
Santo, actuacion que seria violatoria de lo dispuesto en el articulo 73 de la Constitucion Politica,
que establece que los fondos y recursos de la Seguridad Social solo pueden ser utilizados para los
fines sefialados en dicha norma, sea el financiamiento de la proteccién que brinda la Caja contra
los riesgos de Salud, Invalidez, Vejez y Muerte, ello en el marco de la autonomia de administracion
y gobierno que le otorga el articulo 73 de la Constitucion a la Caja; siendo que de dicho principio
general de indisponibilidad de los recursos de la seguridad social, se deriva que el Legislador
carece de competencia para via ley establecer una condonacion de deudas de la seguridad social .

Por consiguiente, habiéndose hecho la presentacién pertinente por parte de la Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica,
en cuanto a la consulta relacionada con el proyecto de “Ley autorizacion a la Caja Costarricense
De Seguro Social, al Instituto Mixto de Ayuda Social y el Banco Popular y de Desarrollo Comunal
para que condone la deuda de la Asociacion Obras Del Espiritu Santo ”, Expediente Legislativo
N° 21.225, y con fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva- en forma unanime-
ACUERDA objetar el articulo Gnico del proyecto de ley, dado que afecta las potestades y funciones
de la Caja, al proponerse en dicha norma que se autorizaria a la Institucién para que condone el
principal, los intereses, costas procesales, personales que adeude la Asociacion Obras del Espiritu
Santo, actuacion gue seria violatoria de lo dispuesto en el articulo 73 de la Constitucion Politica,
que establece que los fondos y recursos de la seguridad social solo pueden ser utilizados para los
fines sefialados en dicha norma, sea el financiamiento de la proteccion que brinda la Caja contra
los riesgos de Salud, Invalidez, Vejez y Muerte, ello en el marco de la autonomia de administracion
y gobierno que le otorga el articulo 73 de la Constitucion Politica a la Caja; siendo que de dicho
principio general de indisponibilidad de los recursos de la seguridad social, se deriva que el
Legislador carece de competencia para via ley establecer una condonacion de deudas de la
seguridad social.
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ARTICULO 31°

Se tiene a la vista el oficio numero DJ-5165-2019, de fecha 30 de setiembre del afio 2019, suscrita
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico ¢/ rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Mayra
Acevedo Matamoros, abogada, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de Ley
“produccion de cannabis y caiiamo para uso medicinal ”’, Expediente Legislativo N° 21.388.

La exposicion estd a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccidn Juridica, con base en la siguiente lamina:

Lugar No. 34 Comisidn de Ambiente

Y
'{ﬁé' Direccién Juridica

Mombre Proyecto de Ley produceicn de cannabis y cafiame pare uso medicinal

Expediente 21.388
Propenentes del Proyecto de Ley  Zolia Rosaollc Pacheco y otras.

e N
INCIDENCIA
Pretende  inclulr  en la  LOM  los PROPUESTA DE
medicamentes producidas con cannabis y ACUERDD
ORIETO cafiamo sin contar previamente con los

Crear una industria
nacional de produccion
de cannabls y cafama,
con  control  estatal
[Ministerlo de Salud y
Ministerig de
Agricultura), para fines
estrictamente
medicinales y bajo los
majores estandares
internacionales,

criterios  técnicos  pertinentes  para
determinar si son  efectives en el
tratamlento de clertas enfermedades.

No deja clare que diches productos al igual
que los farmacos quimicos, contemplan
efectos secundarios.

Mo hay claridad respecto a que la compra o
recepcion de donacién de dichos productos
debe guedar sujeto a la satisfaccion del

El presente proyecta de
ley ne transgrede las
competencias  propias
ni presenta roces con la
autonomia, otorgadas
canstitucicnalmente  a
la Caja Costarricense de

Seguro  Social;  sin
embargo, se solicita se
atiendan a las

observaciones
realizadas en el oficlo
DJ 5165-2019.

interés plblico que protege |a institucion y
al cumplimiento de las normas establecidas
para tales efectos.

Criterio Téenica
GM-AID 17363-2019

Se tiene a la vista el oficio numero DJ-5165-2019, de fecha 30 de setiembre del afio 2019, suscrita
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico ¢/ rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Mayra
Acevedo Matamoros, abogada, Direccidon Juridica, en el que atienden el proyecto de Ley
“produccion de cannabis y cdiiamo para uso medicinal”’, Expediente Legislativo N° 21.388. El
citado oficio textualmente se lee en estos términos:

000/

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe remitido por la Presidencia
Ejecutiva mediante oficio PE 2189-2019 recibido el 4 de setiembre de 2019 y al respecto, se indica
lo siguiente:
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Sinopsis
1 Nombre Pro_ygcto de Ley produccidn de cannabis y caAfiamo para uso
medicinal.
Expediente 21.388
Crear una industria nacional de produccién de cannabis y
Objeto cafamo, con control estatal (Ministerio de Salud y Ministerio

de Agricultura), para fines estrictamente medicinal y bajo los
mejores estandares internacionales.

Proponentes del

Proyecto de Ley Zolia Rosa Volio Pacheco y otros.

De la lectura del proyecto de ley se desprenden algunas
inconsistencias que contradicen su objetivo, el cual es
Unicamente medicinal y no industrial o alimentario.
Adicionalmente, el proyecto pretende incluir en la LOM los
medicamentos producidos con cannabis y cafiamo sin contar
previamente con los criterios técnicos pertinentes para
INCIDENCIA determinar si son efectivos en el tratamiento de ciertas
2 (Criterio legal y|enfermedades; ademas, de que no dejan claro que dichos
criterios técnicos) | productos al igual que los fArmacos quimicos, contemplan
efectos secundarios. Por ultimo, en el proyecto de ley debe
dejarse claro que la compra o recepcion de donacién de
dichos productos queda sujeto a la satisfaccion del interés
publico que protege la institucién y al cumplimiento de las
normas establecidas para tales efectos.

El proyecto de ley en estudio no incide en las competencias
Conclusion y | constitucional y legal otorgadas a la Caja, no obstante, se

3 recomendaciones | recomienda hacer observaciones que técnica y legalmente ya
fueron apuntadas.

El presente proyecto de ley no transgrede las competencias
propias ni presenta roces con la autonomia, otorgadas
Propuesta de o X . o
4 acuerdo c_onstltumonalmente a Ig Caja Co_starrlcense de Seguro Sqmal,
sin embargo, se solicita se atiendan a las observaciones

realizadas en el oficio DJ 5165-20109.

Antecedentes

I. Oficio PE 2189-2019 suscrito por la Presidencia Ejecutiva, el cual remite el oficio AL-
DCLEAMB 034-2019, suscrito por la sefiora Cinthya Diaz Bricefio, Jefe a.i. de la Asamblea
Legislativa, mediante el cual pone en conocimiento el proyecto de Ley de produccion de cannabis
y caflamo para fines medicinales, expediente legislativo nimero 21.388.

I1. Criterio técnico rendido por la Gerencia Médica mediante oficio GM-AJD 12363-2019 del 19
de setiembre de 2019.
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Criterio Juridico

1. Objeto del proyecto de ley:

El proyecto en estudio tiene como objetivo generar una industria farmacéutica con estricto control
estatal para el cultivo medicinal de cannabis y cafiamo y con ello, dotar a los consumidores
nacionales e internacionales de productos de calidad producidos bajo los mejores estandares y
practicas internacionales.

Segun los legisladores, lo anterior permite no solo tratar pacientes con farmacos naturales que les
permite mejorar la calidad de vida sino también, esa nueva industria se constituiria en una fuente
de empleo para muchas personas y de exportacion de materia prima, lo cual conlleva una mejora
para la economia del pais.

2. Incidencia del proyecto de ley en la CCSS:

El proyecto estd compuesto de 34 articulos distribuidos en cuatro titulos, mas un transitorio
dedicado al plazo minimo que tiene el Poder Ejecutivo para reglamentar la ley ante el evento de
ser aprobada.

Del cuerpo del articulo se regula lo pertinente al objetivo; fines; ambito de aplicacion;
definiciones; regulacion estatal; variedades de semillas y plantas permitidas; actividades
prohibidas; investigaciones; atribuciones de los drganos estatales competentes del control de la
produccion (Ministerio de Salud y Ministerio de Agricultura y Ganaderia); registro sanitario de
los medicamentos producidos en otros paises; otorgamiento de licencias (procedimiento,
categorias, tipos y extinciones); creacion impuesto a la exportacion de los productos;
administracion y destino de dicho impuesto y por ultimo, infracciones y sanciones a quienes
infrinjan lo dispuesto en el proyecto de ley.

Partiendo de lo anterior y con base en una lectura exhaustiva del proyecto en estudio, esta Asesoria
no encontré elementos que ahi se regulen que incidan en las competencias asignadas a la Caja
constitucional y legalmente, por lo que Gnicamente se hace aclaracién en cuanto a lo dispuesto en
los incisos e) y I) del numeral 9, el cual refiere a la posibilidad de que el Ministerio de Salud cuenta
con la potestad para celebrar convenios interadministrativos y autorizar donaciones con entes
publicos, a efecto de que se entienda que tales actividades, en el tanto impliquen a la Caja, solo
seran permitidas en el tanto se cumplan con las normas internas aprobadas por la Junta Directiva
de la Caja y las demas disposiciones legales que se encuentran en el ordenamiento juridico
administrativo.

En lo que respecta a lo regulado en el articulo 20 inciso b) que dispone la posibilidad de venderle
la produccidén de cannabis y cafiamo a la Caja, debe dejarse claro que la compra debera quedar
sujeta a la emision de los criterios técnicos pertinentes y por los procedimientos establecidos
internamente. Igual criterio, debe aplicar para la incorporacion de medicamentos que contengan
cannabis o cafiamo a la Lista Oficial de Medicamentos (LOM).

Por ultimo, en concordancia con la recomendacion realizada por la Gerencia Médica en oficio
GM-AJD 12363-2019, se recomienda revisar las inconsistencias que contempla el proyecto, toda
Vez que pese a que en la exposicion de motivo como en el articulo que regula el objeto del proyecto
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se menciona que la produccién de cannabis y cafiamo lo es Unicamente para uso medicinal, en el
resto de texto se menciona otros usos como por ejemplo alimentario e industrial.

Es asi, con base a todo lo expuesto que se recomienda hacer tales observaciones para que sean
tomadas en consideracion para el proyecto en estudio.

3. Criterios Técnicos:

La Gerencia Médica rindio criterio técnico mediante oficio GM-AJD 12363-2019 del 19 de
setiembre de 2019, en el cual concluyo que “(...) este Despacho recomienda oponerse al proyecto
consultado que se tramita bajo el expediente N° 21.388, ya que de la redaccion del Proyecto de
Ley propuesto se desprende que se podria obligar a la CCSS a incorporar en su Lista Oficial de
Medicamentos todos los medicamentos elaborados con cannabis y cAfiamo regulados en esta ley.

Se debe recordar que la Caja Costarricense del Seguro Social asumira segin la competencia,
segun su capacidad instalada, asi como la existencia de documentos de normalizacién técnica y
sostenibilidad financiera de la institucion.”

Propuesta de acuerdo:

La Junta Directiva de conformidad con la recomendacién de la Direccion Juridica, segun oficio
DJ 5165-2019, acuerda:

UNICO: El presente proyecto de ley no transgrede las competencias propias ni presenta roces
con la autonomia, otorgadas constitucionalmente a la Caja Costarricense de Seguro Social; sin
embargo, se solicita se atiendan a las observaciones realizadas en el oficio DJ 5165-2019".

Por consiguiente, habiéndose hecho la presentacion pertinente por parte de la Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica,
en cuanto a la consulta relacionada con el proyecto de Ley “produccion de cannabis y caniamo
para uso medicinal”, Expediente Legislativo N° 21.388, y con fundamento en lo ahi expuesto, la
Junta Directiva- en forma unanime- ACUERDA que el presente proyecto de ley no transgrede las
competencias propias ni presenta roces con la autonomia, otorgadas constitucionalmente a la Caja
Costarricense de Seguro Social; sin embargo, se solicita se atiendan a las observaciones realizadas
en el oficio DJ 5165-2019.

ARTICULO 32°

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-05323-2019, de fecha 07 de octubre del afio 2019, suscrito
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico con rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Johanna
Valerio Arguedas, abogada, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de “Ley de
reconocimiento de la lengua de sefias costarricense (LESCO) ”, Expediente Legislativo N° 20.767.

La exposicion esta a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccion Juridica, con base en la siguiente lamina:
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Lugar No. 12 Comisidn de Discapacidad

Membre
Expediente

Proponentas dal

Proyecto de Ley

OBJETO

Reconocer y
promover |3 Lengua
de Sefias
Costarricense
({LESCO), toma
lengua de las
personas sordas o
con sordoceguera
en Costa Rica qgue
libremente decidan
utilizarla, asi como
el wse de los
medios de apoyo a
la comunicacién
aral.

Se tiene a la vista el oficio nimero DJ-05323-2019, de fecha 07 de octubre del afio 2019, suscrito
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico con rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y la Licda. Johanna
Valerio Arguedas, abogada, Direccion Juridica, en el que atienden el proyecto de “Ley de
reconocimiento de la lengua de sefias costarricense (LESCO) ”, Expediente Legislativo N° 20.767.

Swray Carrillo Guavara y Dscar Lbpsz

INCIDEMCIA

La propuesta es concordante con la
politica  institucional tendiente a
brindar acceso efectivo para todas
las personas con esta discapacidad.
Unicamente se le presenta al
legisladar  las  observaclones de
cardcter téenico presentadas por la
Gerencia General mediante oficio
GG-1498-2019 y la Gerencia Médica

mediante oficic  GM-AJD-12211-

2019, respecte a la interpretacion
restrictiva  del articule 23 y el
capitula IV, sobre gue la Caja
contard con personal capacitado en
el lenguaje LESCO para poder
brindar los servicios.

Proyecto ley de reconocimiento de la lengua de sefias costarricense [LESCO)

PROPUESTA DE ACUERDO

El proyedo de ley no tarsgrede las
competencias proplas, ni presenta roces con
la autonomia, otongadas
constitucionalmente a la Caja Costarrcense
de Seguro Soclal; sin embargo, se trasladan
las observaciones realizadas por la Gerencla
General mediante oficdo GG-1498-2019 y la
Gerencla Médica mediante oficio GM-AJD-
12211-201%, respecto a la interpretacidn
restrictiva del amticulo 23 y el capitula IV
sobre gue la Caja debe contar con personal
capacitado en el lenguaje LESCO para poder
brindar el sendcio a la poblacién gue haga
uso de nuestros serdidos, pero no se debe
interpretar coma gue la instinucidn tendra un
servicio de intérpretes en LESCO, dado que el
proyecto de ey no preve fuentes de
financiamiento ¥ la institucidn se encuentra
imposibilitada, de acuerdo al articulo 73
constiucional, & tasladar los fondos a
destinos distintos para los cuales fueron
creados.

Criterio técnico

El citado oficio textualmente se lee en estos términos:

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe remitido por la Presidencia

Ejecutiva mediante oficio PE-2149-2019 y al respecto, se indica lo siguiente:

. SINOPSIS

1 | Nombre

Proyecto ley de reconocimiento de la lengua de sefias costarricense
(LESCO)

Expediente

20767

Proponentes del
Proyecto de Ley

Suray Carrillo Guevara y Oscar Lopez

Objeto

Reconocer y promover la Lengua de Sefias Costarricense (LESCO),
como lengua de las personas sordas o con sordoceguera en Costa
Rica que libremente decidan utilizarla, asi como el uso de los medios
de apoyo a la comunicacion oral.

2 | INCIDENCIA

El proyecto de ley no transgrede las competencias propias, ni
presenta roces con la autonomia, otorgadas constitucionalmente a
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la Caja Costarricense de Seguro Social, por el contrario, la
propuesta es concordante con la politica institucional tendiente a
brindar acceso efectivo a todos sus contenidos, para todas las
personas. Unicamente se le presenta al legislador las observaciones
de caracter técnico presentadas por la Gerencia General mediante
oficio GG-1498-2019 y la Gerencia Médica mediante oficio GM-
AJD-12211-2019, respecto a la interpretacion restrictiva del
articulo 23y el capitulo 1V, sobre que la Caja contara con personal
capacitado en el lenguaje LESCO para poder brindar los servicios.

Conclusion

y

recomendaciones

Trasladar observaciones realizadas por la Gerencia General
mediante oficio GG-1498-2019 y la Gerencia Médica mediante
oficio GM-AJD-12211-2019 respecto al proyecto de ley en consulta.

Propuesta
acuerdo

de

El proyecto de ley no transgrede las competencias propias, ni
presenta roces con la autonomia, otorgadas constitucionalmente a
la Caja Costarricense de Seguro Social; sin embargo, se trasladan
las observaciones realizadas por la Gerencia General mediante
oficio GG-1498-2019 y la Gerencia Médica mediante oficio GM-
AJD-12211-2019, respecto a la interpretacion restrictiva del
articulo 23 y el capitulo IV, sobre que la Caja debe contar con
personal capacitado en el lenguaje LESCO para poder brindar el
servicio a la poblacion que haga uso de nuestros servicios, pero no
se debe interpretar como que la institucion tendra un servicio de
intérpretes en LESCO, dado que el proyecto de ley no prevé fuentes
de financiamiento y la institucion se encuentra imposibilitada, de
acuerdo al articulo 73 constitucional, a trasladar los fondos a
destinos distintos para los cuales fueron creados.

ANTECEDENTES

. Oficio PE-2149-2019 suscrito por la Presidencia Ejecutiva, recibido el 02 de setiembre
de 2019, el cual remite el oficio CEPDA-052-19, suscrito por la sefiora Ericka Ugalde,
Jefe de Area Comision Legislativa Il de la Asamblea Legislativa, mediante el cual se
consulta el texto del proyecto de Ley, “LEY DE RECONOCIMIENTO DE LA LENGUA

DE SENAS COSTARRICENSE (LESCO”, expediente legislativo No. 20767.

. Criterio técnico de la Gerencia General, oficio GG-1498-2019 recibido el 16 de setiembre

de 20109.

. Criterio técnico de la Gerencia Administrativa, oficio GA-1050-2019 recibido el 11 de
setiembre de 2019
. Criterio técnico de la Gerencia Médica, oficio GM-AJD-12211-2019 recibido el 19 de

setiembre de 2019.
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1. CRITERIO JURIDICO

1. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

El objetivo de los legisladores es reconocer y promover la Lengua de Sefias Costarricense
(LESCO), como lengua de las personas sordas o con sordoceguera en Costa Rica que libremente
decidan utilizarla, asi como el uso de los medios de apoyo a la comunicacion oral.

2. INCIDENCIA DEL PROYECTO DE LEY EN LA CCSS

La presente propuesta legislativa sobre la cual se nos confiere audiencia est&4 conformada por VII
y 40 articulos; de la revision efectuada del texto propuesto, se establece:

El capitulo | establece las disposiciones generales, el objeto del proyecto, establece el LESCO
como patrimonio cultural y linguistico, definiciones, los derechos de las personas sordas y
sordociegas y la definicion de actos de discriminacion.

El capitulo Il establece la educacién formal y no formal del LESCO, promueve que las instituciones
educativas promuevan la ensefianza y aprendizaje del LESCO, que el Consejo Nacional de
Educacion Superior y el Ministerio de Educacién Publica incluiran en sus planes de estudio la
ensefianza y el aprendizaje de la LESCO como asignatura optativa y que los centros educativos,
tanto pablicos como privados, deberan incorporar medidas de planificacion para garantizar el
servicio de interpretacidén en LESCO. A su vez establece que el Estado deberd promover y apoyar
la formacién de intérpretes de LESCO.

El capitulo Il las entidades publicas y privadas prestaran sus servicios y comunicacion en LESCO,
promueve incentivar el acceso a las telecomunicaciones en LESCO, suscitar la sefializacion,
avisos, informacién visual y sistemas de alarmas luminosas y cumplir con todas las normas de
accesibilidad, facilitar el acceso a la informacion mediante la prestacion de servicios de
intérpretes en LESCO, garantizar los derechos politicos y la posibilidad de gozar de ellos en
igualdad de condiciones con las demas.

El capitulo IV establecen los intérpretes, asistentes de la comunicacion y otros especialistas en
LESCO, establece que, los intérpretes son aquellas personas que reciban dicho reconocimiento
por un centro educativo, seran reconocidos como trabajadores y que se incorporaran dentro de
los programas de atencion al cliente, el servicio de intérpretes de LESCO.

El capitulo V establece el financiamiento de la politica de LESCO, deberan incluir en el periodo
presupuestario siguiente y en los presupuestos futuros las partidas de financiamiento necesarias
para la contratacion de intérpretes y capacitacion de personas en lengua de LESCO; también
establece la posibilidad de suscribir convenios, alianzas y acuerdos.

El capitulo VI establece las conmemoraciones, declarese el 19 de julio el dia del LESCO, el 30 de
septiembre dia del traductor e intérprete de LESCO, y se autoriza a las instituciones publicas para
que celebren actos conmemorativos relacionados con las fechas antes mencionadas.

El capitulo VII establece las disposiciones finales establece que el Consejo Nacional de Personas
con Discapacidad (Conapdis), como ente rector en discapacidad, fiscalizara el cumplimiento de
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las disposiciones establecidas en la propuesta. Y deroga la actual Ley de Reconocimiento de
Lenguaje de Sefias Costarricense No. 9049

Respecto de la mencion a la Caja en el proyecto de ley, el articulo 23 sefiala:
“ARTICULO 23- Derecho a la salud

Los centros de salud de la Caja Costarricense de Seguro Social podran ofrecer el
servicio de interpretacion en Lesco que permitan garantizar el acceso a la salud en
igualdad de oportunidades para las personas sordas o sordociegas.”

Lo anterior, establece como una facultad para la Caja pero no obliga a la institucion a ofrecer el
servicio de interpretacion en LESCO, no obstante, tal y como sefiala la Gerencia General el oficio
GG-1498-2019, se ha capacitado al personal de la Caja Costarricense de Seguro Social, esto para
poder brindar una adecuada atencion a los usuarios de los servicios tanto de salud como
administrativos que brinda la Institucion.

Con base en lo expuesto, esta Asesoria recomienda que, para efectos de atender la audiencia
conferida por la Asamblea Legislativa, no se presenten objeciones al presente proyecto de ley; ya
que no transgrede las competencias propias, ni presenta roces con la autonomia, otorgadas
constitucionalmente a la Caja Costarricense de Seguro Social. Unicamente se le presenta al
legislador las observaciones de caracter técnico presentadas por la Gerencia General mediante
oficio GG-1498-2019 y la Gerencia Médica mediante oficio GM-AJD-12211-2019.

3. CRITERIOS TECNICOS

La Gerencia General remite el criterio técnico GG-1498-2019, el cual sefala:

“Mediante oficio CENDEISSS-ADFH-7341-2019 del 10 de setiembre del 2019 (el
cual se adjunta), suscrito por el Lic. Douglas Barboza Aguirre, jefe a.i. Area
Desarrollo del Factor Humano del Centro de Desarrollo Estratégico e Informacion
en Salud y Seguridad Social (CENDEISSS), analiz6 desde la éptica técnica el proyecto
de ley en los siguientes términos:

“Como es del conocimiento, el CENDEISSS a través de la Subarea de Desarrollo
Profesional, durante varios afios ha capacitado al personal de la Caja Costarricense
de Seguro Social, esto para poder brindar una adecuada atencion a los usuarios de
los servicios tanto de salud como administrativos que brinda la Institucion, esto a
través de la Universidad de Costa Rica, con la cual se realizan contrataciones para
que expertos en la materia debidamente acreditados, capaciten al personal.

Articulo 15, Servicios Publicos y Privados (...) Que una institucion ya sea publica 0
privada cuente con personal capacitado en LESCO no garantiza que la persona sorda
podra hacer uso de los servicios que esa institucion presta ya que, en ocasiones lo que
se requiere es el servicio de interpretacion en LESCO que es un servicio en doble via,
por lo que se debe dejar claro es que el personal es capacitado para la atencion de
personas que requieren del LESCO para comunicarse, no asi para servir como
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traductores en actividades de la institucion, ya que esto eventualmente podria generar
el hecho de que se analice la posibilidad de la creacion de codigos presupuestarios o
cambios en el manual de puestos de la CCSS, para incluir esta funcion que en la
actualidad no existe, pero que la institucion ha realizado grandes esfuerzos
econdmicos invirtiendo en la capacitacion para la atencion.

ARTICULO 23- Derecho a la salud (...) No queda claro en este articulo la funcion
como tal en LESCO, ya que se indica que “podra ofrecer el servicio de
interpretacion”, el término es muy amplio en el sentido de que la actividad ordinaria
de la CCSS es brindar un servicio de salud a los usuarios, para ello debe contar con
personal capacitado en el lenguaje LESCO para poder brindar el servicio a la
poblacion que haga uso de nuestros servicios, pero no se debe interpretar como que
la CCSS tendra un servicio de intérpretes en LESCO. Ademas, las capacitaciones no
generan un grado académico o bien otorgan un certificado para que puedan capacitar
a otras personas, se debe tener cuidado con la utilizacién de los verbos y las acciones
que debe implementar la CCSS como prestadora de los servicios de salud, y que para
tal fin se cuente con el personal capacitado para atender a esta poblacion, no
interpretes por cuanto esto ya genera una certificacion como tal.”

La Gerencia Administrativa remite el criterio técnico GA-1050-2019, el cual sefiala:

“La iniciativa plantea una politica publica para potenciar la utilizacion del lenguaje
LESCO en la poblacion - sordas con discapacidad auditiva y/o con sordoceguera-
como una garantia para el acceso condiciones de calidad, oportunidad y derechos.

Se evidencia que existen leyes donde ya establecen lineamientos en torno al tema,
mismos que deberan ser abordados por la comisién legislativa a fin de establecer
parametros de oportunidad y conveniencia.

Del analisis integral de la iniciativa parlamentaria se concluye que las disposiciones
expuestas, no rifien con los principios constitucionales de la Caja, su capacidad de
gobierno y las facultades legales concedidas a la Institucion. “

La Gerencia Médica remite el criterio técnico GM-AJD-12211-2019, el cual sefiala:

“(...) La Direccion de Comunicacion Organizacional no cuenta actualmente con
presupuesto asignado para la contratacién de intérpretes Lesco ni con el personal a
lo interno que asuma estas labores, de manera que todos los productos de
comunicacion pudiesen adaptarse a este requerimiento. De garantizarse los recursos
para este fin, esta unidad procederia a implementar los mecanismos necesarios para
responder lo planteado en este expediente.

Considerando que el proyecto de Ley es claro en definir ajustes razonables, esta
unidad si podria seguir implementando cambios que estén a su alcance y que alinean
con los planteado en el proyecto de ley.

En materia de publicidad institucional se encuentran las siguientes acciones:
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* Insercion de subtitulos en los comerciales televisivos y programas informativos de
television. * Descripciones textuales en sus contenidos digitales. * Produccion de
materiales como audio libros y otros productos accesibles a toda la poblacion. *
Implementacion de otras herramientas o caracteristicas de accesibilidad para las
producciones audiovisuales que estén al alcance de la Direccion.

En el caso de la accesibilidad en sitios web, los planes a mediano plazo incluyen:

1. Incorporacion de audio descripcion para personas no videntes.

2. Cumplir las Pautas de Accesibilidad para el Contenido Web (WCAG) 2.0 de laW3C
(siglas de World Wide Web Consortium, consorcio fundado para dirigir a la Web
hacia su pleno potencial mediante el desarrollo de protocolos comunes que
promuevan su evolucién y aseguren su interoperabilidad) a fin de alcanzar como nivel
de exigencia minima, la categoria AA que contempla los cuatro principios
fundamentales para un sitio web.

3. Publicacién de los productos audiovisuales accesibles en el portal web.

Con base en estos elementos, esta unidad no manifiesta una oposicion técnica al
proyecto de ley presentado, en el entendido que los cambios que se tendrian que
realizar estan enmarcados como “Ajustes razonables y adecuados que no impongan
una carga desproporcionada o indebida, cuando se requieran en un caso particular,
para garantizar a las personas sordas o con sordoceguera, el goce o ejercicio, en
igualdad de condiciones con las demés, de todos los derechos humanos y libertades
fundamentales”. Siempre en el entendido que se otorgaran los recursos humanos,
técnicos y financieros para su implementacion.

Centro Nacional de Rehabilitacion (Oficio CNR.DG.757.19 del 6 de setiembre de
2019)

“Consideramos que la propuesta de Ley de Expediente N° 20.767, esta correcta, por
lo que no tenemos observaciones adicionales.”

Tomando en cuenta lo sefialado por las instancias técnicas, este Despacho recomienda
oponerse al Proyecto de Ley tramitado en el expediente 20767, ya que el articulo 15
propone incorporar el servicio de intérprete y formas tactiles de texto u otros sistemas
de comunicacién, a los programas de atencion al cliente, si bien es cierto la institucion
cuenta con personal capacitado en LESCO esto no significa que se cuente con
intérpretes como lo pretende el Proyecto de Ley; esto podria eventualmente generar
cambios en el manual de puestos de la Institucion.

Se trasladan al legislador las observaciones de la Gerencia General mediante oficio GG-1498-
2019 y la Gerencia Médica mediante oficio GM-AJD-12211-2019, respecto a la interpretacion
restrictiva del articulo 23y el capitulo 1V, sobre que la Caja debe contar con personal capacitado
en el lenguaje LESCO para poder brindar el servicio a la poblacion que haga uso de nuestros
servicios, pero no se debe interpretar como que la CCSS tendra un servicio de intérpretes en
LESCO, dado que el proyecto de ley no prevé fuentes de financiamiento y la institucion se
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encuentra imposibilitada, de acuerdo al articulo 73 constitucional, a destinar los fondos a destinos
distintos para los cuales fueron creados.

IV. PROPUESTA DE ACUERDO

La Junta Directiva de conformidad con la recomendacion de la Direccion Juridica, segun oficio
DJ-05323-2019, acuerda:

UNICO: El proyecto de ley no transgrede las competencias propias, ni presenta roces con la
autonomia, otorgadas constitucionalmente a la Caja Costarricense de Seguro Social; sin embargo,
se trasladan las observaciones realizadas por la Gerencia General mediante oficio GG-1498-2019
y la Gerencia Médica mediante oficio GM-AJD-12211-2019, respecto a la interpretacion
restrictiva del articulo 23y el capitulo 1V, sobre que la Caja debe contar con personal capacitado
en el lenguaje LESCO para poder brindar el servicio a la poblacion que haga uso de nuestros
servicios, pero no se debe interpretar como que la institucion tendra un servicio de intérpretes en
LESCO, dado que el proyecto de ley no prevé fuentes de financiamiento y la institucion se
encuentra imposibilitada, de acuerdo al articulo 73 constitucional, a trasladar los fondos a
destinos distintos para los cuales fueron creados’.

Por consiguiente, habiéndose hecho la presentacion pertinente por parte de la Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica,
en cuanto a la consulta relacionada con el proyecto de “Ley de reconocimiento de la lengua de
sefias costarricense (LESCO)”, Expediente Legislativo N° 20.767, y con fundamento en lo ahi
expuesto, la Junta Directiva- en forma unanime- ACUERDA que el proyecto de ley no transgrede
las competencias propias, ni presenta roces con la autonomia, otorgadas constitucionalmente a la
Caja Costarricense de Seguro Social; sin embargo, se trasladan las observaciones realizadas por la
Gerencia General mediante oficio GG-1498-2019 y la Gerencia Médica mediante oficio GM-AJD-
12211-2019, respecto a la interpretacion restrictiva del articulo 23 y el capitulo 1V, sobre que la
Caja debe contar con personal capacitado en el lenguaje LESCO para poder brindar el servicio a la
poblacién que haga uso de nuestros servicios, pero no se debe interpretar como que la institucion
tendrd un servicio de intérpretes en LESCO, dado que el proyecto de ley no prevé fuentes de
financiamiento y la institucion se encuentra imposibilitada, de acuerdo al articulo 73 constitucional,
a trasladar los fondos a destinos distintos para los cuales fueron creados.

ARTICULO 33°

Se tiene a la vista el oficio nUmero DJ-5301-2019, de fecha 04 de octubre del afio 2019, suscrito
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico con rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y el Lic. Ricardo E.
Luna Cubillo, abogado, Direccién Juridica, en el que atienden el proyecto de “Ley de proteccion
de imagen intima”, EXpediente Legislativo N° 21.314.

La exposicion esta a cargo de la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Asistencia Juridica de la
Direccion Juridica, con base en la siguiente lamina:

135



G
'{@E' Direccién Juridica

Lugar No. 97 Comisién de Juridicos

Nembre

Ley de proteccidn de imagen intima

Expedients

Propenente de| Proyecta

11.314

Franggi Micokss 30land,

N° 9057

de Lay
' “
OBJETO
Proteger las
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a distribucion de
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sin el
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del afectado.

Se tiene a la vista el oficio nUmero DJ-5301-2019, de fecha 04 de octubre del afio 2019, suscrito
por el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico con rango de Subgerente, Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica y el Lic. Ricardo E.
Luna Cubillo, abogado, Direccién Juridica, en el que atienden el proyecto de “Ley de proteccion
de imagen intima”, Expediente Legislativo N° 21.314. El citado oficio textualmente se lee en estos

términos:

“Atendemos el proyecto legislativo mencionado en el epigrafe, remitido por la Presidencia
Ejecutiva, mediante oficio PE-2102-2019, recibido el 27 de agosto del 2019, por lo que, al

INCIDENCIA

La iniclativa legislativa no afecta ni interfiere
en el marco de competencia que le
corresponde & la CCS5, el derecho de
imagen es cubierto por el art. 24 de la
Constitucidn  Politica, art 12 de la
Declaracion Universal de DDHH, asi como
les art 47 y 48 del Cédige Civil v la
normativa emitida per la Caja art 75, inciso
f}, del Reglamento del Seguro de Salud

Unicamente se sugiere a los sefiores
diputades valorar la consideracion realizada
en el oficle DI05301-2019, que glra en
tarno a gque la Institueldn dnicamente estd
facultada para prestar apoyo, en el tanto se
encuentre dentro del giro de actuacion de
sus competencias ¥ gue no impligue, segun
el ordinal 73 constitucional, un use de los
recursos  Institucionales con  finalidades
distintas a las que motivaren la creacion de
los seguros sociales,

respecto, se indica lo siguiente:

PROPUESTA DE ACUERDO

Mo presentar oposicicn al proyecto de
ley, dade que no tiens ingidencia para la
institurian, no o transgrede  las
competencias propias, ni presenta roces
oon la autonomia, otorgadas
constitucionalmente a3 Caja
Costarricense de Seguro Sorial.  No
ohstante, se sugiere 3 los  sefiores
diputados  walorar |3 consideracidn
realizada en el oficio D)-05301-2019, del
01 de octubre del 2019, |3 que gia en
torno & que la Institucidn Gnicamente
esta facultada para prestar apoyo, en el
tanto se encuentra dentro del giro de
artwarion de sus competencias y que no
implique, sEgun gl ordinal 73
constitucional, un uso de los recursos
institucionales con finalidades distintas a
las que motivaron la creacidn de los
seguros sociales

I SINOPSIS
1| Nombre Ley de proteccion de imagen intima.
Expediente 21.314

Proponente  del
Proyecto de Ley

Franggi Nicolas Solano.

Objeto

Proteger los derechos de las victimas actuales o potenciales de la
distribucion de imégenes intimas sin el consentimiento del afectado.

INCIDENCIA

La iniciativa legislativa no afecta ni interfiere en el marco de
2 competencia que le corresponde a la Caja Costarricense de Seguro
Social, es decir, el texto propuesto no afecta la autonomia
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constitucional de la institucion (articulo 73), en su condicion de
responsable de la administracion y gobierno de los seguros sociales.
Unicamente se sugiere a los sefiores diputados valorar la
consideracion realizada en el oficio DJ-05301-2019, la que gira en
torno a que la Institucién Unicamente esté facultada para prestar
apoyo, en el tanto se encuentre dentro del giro de actuacion de sus
competencias y que no implique, segun el ordinal 73 constitucional,
un uso de los recursos institucionales con finalidades distintas a las
que motivaron la creacion de los seguros sociales.

Se recomienda no presentar observaciones al proyecto de ley dado
que no tiene relacion alguna con las potestades y funciones de la
Caja, lo que pretende es proteger los derechos de las victimas
actuales o potenciales de la distribucion de imagenes intimas sin el
consentimiento del afectado.

No presentar oposicion al proyecto de ley, dado que no tiene
incidencia para la institucion, no transgrede las competencias
propias, ni presenta roces con la autonomia, otorgadas
constitucionalmente a la Caja Costarricense de Seguro Social. No
obstante, se sugiere a los sefiores diputados valorar la consideracion
realizada en el oficio DJ-05301-2019, del 01 de octubre del 2019, la
que gira en torno a que la Institucion Unicamente esté facultada para
prestar apoyo, en el tanto se encuentre dentro del giro de actuacion
de sus competencias y que no implique, segin el ordinal 73
constitucional, un uso de los recursos institucionales con finalidades
distintas a las que motivaron la creacidn de los seguros sociales.

3 Conclusion y
recomendaciones

Propuesta de
acuerdo

I1.- ANTECEDENTES

1.- Mediante oficio PE-2102-2019, suscrito por la Presidencia Ejecutiva, recibido el 29 de agosto
de 2019, se remite el oficio AL-CJ-21314-0749-2019, suscrito por la Licda. Daniella Aguero
Bermudez, Jefa de Area, Asamblea Legislativa, mediante el cual se consulta el proyecto de Ley
“LEY DE PROTECCION DE IMAGEN INTIMA”, expediente legislativo No. 21.314.

2.- A través del oficio GM-AJD-12166-2019, recibido el 17 de setiembre de 2019, suscrito por el
Dr. Mario Ruiz Cubillo, Gerente Médico, vertié criterio técnico en la materia, lo que hizo a partir
del criterio técnico emitido por las siguientes dependencias: Direccién de Comunicacién
Organizacional (oficio DCO-0287-2019, del 03 de setiembre de 2019) y la Direccion Redes
Integradas Servicios de Salud Subarea de Gestion de Telesalud (oficio DRSS-TS-1616-2019-2019,
del 05 de setiembre de 2019).

3.- Por intermedio del oficio GG-1594-2019, recibido el 20 de setiembre de 2019, suscrito por el
Dr. Roberto Cervantes Barrantes, Gerente General, vertid criterio técnico en la materia.
Asimismo, se anexo los criterios técnicos emitidos por las siguientes dependencias: Direccion de
Redes Integradas de Servicios de Salud (oficio DRISS-AL1630-2019, del 09 de setiembre de 2019)
y la Subarea de Gestion de Telesalud de la Direccion de Redes Integradas de Servicios de Salud
(oficio DRSS-TS-1616-2019, del 05 de setiembre de 2019).
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I11.- CRITERIO JURIDICO
1. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

El presente proyecto de ley tiene como objeto proteger los derechos de las victimas actuales o
potenciales de la distribucion de imagenes intimas sin el consentimiento del afectado.

Para cumplir con el objetivo propuesto, el texto del proyecto esta conformado por un total de 23
articulos, en los gque se destaca el citado objeto (articulo 1), distribucién de imagenes intimas, la
que se hace sin el consentimiento del afectado (articulo 2), del ministro rector y sus
responsabilidades, indicandose que recae en el ministro de Justicia y Gracia (sic), siendo lo
correcto indicar en el ministro de Justiciay Paz. Se establece que este ministro seré el responsable
de designar a un funcionario del Ministerio a su cargo como director del nuevo Departamento de
asistencia y orientacion para las victimas de distribucion de iméagenes intimas sin el
consentimiento del afectado (articulo 3), apoyo a personas afectadas por la divulgacion actual o
potencial de imégenes intimas (articulos 5 y 6), apoyo interinstitucional, estableciéndose que el
ministro de Justicia y Gracia (sic) deberd, por reglamento, designar una o mas entidades publicas
para brindar apoyo en: 1- Recibir solicitudes de asistencia, 2-  Proporcionar algunos o todos
los apoyos establecidos en el articulo 6 a personas que hayan tenido una imagen intima distribuida
sin consentimiento 0 que crean que su imagen intima esta a punto de ser distribuida sin
consentimiento, encaminando su atencion a los funcionarios especializados y, 3- Aprobar los
protocolos de actuacion publica y las guias de apoyo a las victimas actuales o potenciales y velar
por su correcta aplicacion (articulo 7), deber de sigilo y discrecionalidad (articulo 10),
comunicacién oficial, por parte del Departamento de asistencia y orientacion para las
victimas de distribucién de imagenes intimas sin el consentimiento del afectado (articulo 12),
prevalencia del derecho a la intimidad (articulo 18), justificacidn por interés publico (articulo
19), la introduccion de un nuevo articulo 199 al Cédigo Penal, a traves del cual se pretende
castigar con una pena de prision de tres meses a un afio y multa de doce meses a quien infrinja
esta ley, pena que puede ser agravada a dos afios de prision, en los supuestos debidamente
establecidos (articulo 22) y la creacion de un reglamento en un plazo de tres meses, a partir
de la promulgacion de esta ley (articulo 23).

Ademas, la iniciativa consta de dos transitorios, el primero, referido a la canalizacion de las
solicitudes de asistencia al director, mientras se designan por reglamento los integrantes del
Departamento y, el segundo, que al cumplirse cinco afios de la entrada en vigencia de esta
ley, el ministro de Justicia debera llevar a cabo una evaluacion y de ser necesario propondra
una revision de esta.

2. INCIDENCIA DEL PROYECTO DE LEY EN LA CCSS

Debe quedar claro de previo que, el proyecto de ley denominado “Ley de proteccion de
imagen intima”, no afecta ni interfiere en el marco de competencia que le corresponde a la
Caja Costarricense de Seguro Social, es decir, el texto propuesto no afecta la autonomia
constitucional de la institucion (articulo 73), en su condicion de responsable de la
administracién y gobierno de los seguros sociales.

En tal sentido, procede realizar algunas consideraciones respecto a la iniciativa legislativa.
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a.- Sobre el derecho a la intimidad y de imagen

Deviene importante sefialar que, en el ordinal 24 de la Carta Politica se garantiza el derecho
fundamental a la intimidad, de la siguiente manera: “Se garantiza el derecho a la intimidad,
a la libertad y al secreto de las comunicaciones”.

En el articulo 12, de la Declaracion Universal de Derechos Humanos se establece
que: “Nadie sera objeto de injerencias arbitrarias en su vida privada, su familia, su domicilio
0 su correspondencia, ni de ataques a su honra o a su reputacion. Toda persona tiene derecho
a la proteccion de la ley contra tales injerencias o ataques”.

Tratandose que la iniciativa legislativa gira en torno a la proteccion de la imagen intima de
la persona, conviene para los efectos traer a colacion los ordinales 47 y 48 del Cédigo Civil,
en los que se regula que la fotografia o la imagen de una persona no puede ser publicada,
reproducida, expuesta ni vendida en forma alguna si no es con su consentimiento. Dichos
numerales establecen lo siguiente:

“ARTICULO 47.- La fotografia o la imagen de una persona no puede ser publicada,
reproducida, expuesta ni vendida en forma alguna si no es con su consentimiento, a
menos que la reproduccion esté justificada por la notoriedad de aquélla, la funcion
publica que desempefie, las necesidades de justicia o de policia, o cuando tal
reproduccidn se relacione con hechos, acontecimientos o ceremonias de interés publico
0 que tengan lugar en publico. Las imagenes y fotografias con roles estereotipados que
refuercen actitudes discriminantes hacia sectores sociales no pueden ser publicadas,
reproducidas, expuestas ni vendidas en forma alguna.

ARTICULO 48.- Si la imagen o fotografia de una persona se publica sin su
consentimiento y no se encuentra dentro de alguno de los casos de excepcion previstos
en el articulo anterior, aquella puede solicitarle al Juez como medida cautelar sin
recursos, suspender la publicacion, exposicién o venta de las fotografias o de las
imagenes, sin perjuicio de lo que resuelva en definitiva. Igual medida podréan solicitar
la persona directamente afectada, sus representantes o grupos de interés acreditados,
en el caso de imagen o fotografias que estereotipen actitudes discriminantes.”

La Sala Constitucional ya ha abordado el derecho de imagen, el que definié como “(...) aquel
que faculta a las personas a reproducir su propia imagen o por el contrario a impedir que un
tercero pueda captar, reproducir o publicar su imagen sin autorizacion. / ““... El derecho a la
imagen es uno de los derechos de la personalidad y tiene independencia funcional y se
manifiesta en forma negativa cuando la persona se niega a que se le tome una fotografia y en
forma positiva cuando el sujeto solicita o autoriza tal conducta; ademas, el retrato
fotografico de la persona no puede ser puesto en el comercio, sin el debido
consentimiento...”.?°

Por su parte, la Caja Costarricense de Seguro Social, en el Reglamento del Seguro de Salud,
en el ordinal 75, inciso f), respecto a los derechos de los asegurados, establecié lo siguiente:

20 Resolucion N° 2578-2009, de las doce horas y veintisiete minutos del diecisiete de febrero del dos mil nueve.
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“f) Que se respete el derecho a la imagen, de modo que no sea objeto de informacion publica
sin consentimiento expreso.”’

Asi, en punto al derecho a la intimidad y el derecho de imagen, existe abundante regulacion
que propende a garantizar tales derechos en el sentido que, la fotografia o la imagen de una
persona no puede ser publicada, reproducida, expuesta ni vendida en forma alguna si no es
con su consentimiento, tal es el caso del ordinal 24 de nuestra Constitucion Politica, articulo
12 de la Declaracion Universal de Derechos Humanos, asi como los articulo 47 y 48 del
Caddigo Civil y la normativa emitida por la Caja, sea, articulo 75, inciso f), del Reglamento
del Seguro de Salud, derechos que ya han sido abordados por nuestra jurisprudencia
constitucional.

No obstante, lo anterior, no existe ley de la Republica que regule en forma particular el
derecho de imagen intima como lo pretende la iniciativa legislativa, de ahi que resulta
novedoso el proyecto de ley.

b.- Analisis del proyecto de ley

Tal como se aborda en la exposicion de motivos de la iniciativa legislativa, el uso masivo del
internet y la revolucion tecnoldgica y digital que supone los avances en este campo, hace que
se estime importante la necesidad social de regular el derecho a la imagen y la prohibicion
de publicar fotografias sin el previo consentimiento del titular.

De ahi que resulta entendible el objeto trazado en la presente iniciativa, plasmado en el
articulo 1°, que propende a proteger los derechos de las victimas actuales o potenciales de la
distribucion de imagenes intimas sin el consentimiento del afectado.

En el articulo 7, se establece lo siguiente:
“ARTICULO 7- Apoyo interinstitucional
El ministro deberd, por reglamento, designar una o mas entidades publicas, para:

1- Recibir solicitudes de asistencia.

2- Proporcionar algunos o todos los apoyos establecidos en el articulo 6 a personas
gue hayan tenido una imagen intima distribuida sin consentimiento o que crean que su
imagen intima estd a punto de ser distribuida sin consentimiento, encaminando su
atencion a los funcionarios especializados.

3- Aprobar los protocolos de actuacion publica y las guias de apoyo a las victimas
actuales o potenciales y velar por su correcta aplicacion.”

Al respecto, es menester sefialar que, al amparo del numeral 73 de la Constitucion Politica,

mismo que fue ampliado en el articulo 1 de la Ley Constitutiva de la Caja, la Institucion
ostenta autonomia de gobierno y de administracion de los seguros sociales, de manera que
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sus fondos y reservas no pueden ser transferidos ni empleados en finalidades distintas a las
que motivaron la creacion de los seguros sociales?.

En tal sentido, a pesar de que, por la materia, en tesis de principio la Caja no figuraria dentro
de las entidades publicas a considerar para prestar apoyo, se hace la consideracién que, la
Caja Unicamente esta facultada para prestar apoyo, en el tanto se encuentre dentro del giro
de actuacion de sus competencias y que no implique, segun el ordinal 73 indicado, un uso de
los recursos institucionales con finalidades distintas a las que motivaron la creacién de los
seguros sociales.

Ahora bien, es menester indicar que, la normativa interna de la Caja ya contempla la
obligacién de sus trabajadores de guardar discrecion o reserva sobre los asuntos de la
Institucion, asi como el deber de confidencialidad respecto al contenido del expediente de
salud de los pacientes. Asi, en el articulo 47 del Reglamento Interior de Trabajo y en el
articulo 19 del Reglamento del Expediente de Salud de la CCSS, se dispuso lo siguiente:

“Articulo 47.- Es obligacion del trabajador guardar la mas absoluta reserva sobre los
asuntos de la Institucién, cuya divulgacion pueda causar algun perjuicio econémico o moral
a lamisma o a terceros. El trabajador que incumpla esta obligacion sera suspendido de sus
labores por ocho dias, o despedido, segun la gravedad de /la falta.”

“Articulo 19.- Confidencialidad.

El contenido del expediente es confidencial y queda obligado a respetar esa condicién todo
aquél que por cualquier circunstancia tenga acceso a éste. La violacion a esta disposicion
se considerara falta grave para todos los efectos legales, disciplinarios y administrativos,
sin perjuicio de las demas responsabilidades que de ello se deriven.”

Tales disposiciones, que son contestes con el ordinal 24 de nuestra Constitucion Politica, articulo
12 de la Declaracion Universal de Derechos Humanos, articulos 47 y 48 del Codigo Civil, asi
como la regulacion expresa contenida en el Reglamento del Seguro de Salud de la Caja,
propiamente en el numeral 75, inciso f), en el sentido de ‘‘f) Que se respete el derecho a la imagen,
de modo que no sea objeto de informacion publica sin consentimiento expreso.”, Se constituye en
normativa institucional que propende también a garantizar el derecho de intimidad y de imagen
de nuestros pacientes, de ahi que la iniciativa legislativa vendria a reforzar lo que la Institucion
ya tiene regulado.

Por lo expuesto, se recomienda no oponerse al proyecto de ley dado que no tiene relacion alguna
con las potestades y funciones de la Caja, lo que pretende es proteger los derechos de las victimas
actuales o potenciales de la distribucidn de imagenes intimas sin el consentimiento del afectado.

21\/éase en ese sentido la resolucidon de la Sala Constitucional No. 17971-2007, de las 14:51 horas del 12 de diciembre
de 2007.
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No obstante, lo anterior, se sugiere a los sefiores diputados valorar las consideraciones realizadas
en el presente criterio.

3. CRITERIOS TECNICOS

a.)- Por intermedio del GM-AJD-12166-2019, recibido el 17 de setiembre de 2019, la Gerencia
Médica, emitié el criterio técnico en la materia, lo que hizo a partir del criterio técnico emitido
por las siguientes dependencias: Direccion de Comunicacion Organizacional (oficio DCO-0287-
2019, del 03 de setiembre de 2019) y la Direccion Redes Integradas Servicios de Salud Subarea
de Gestion de Telesalud (oficio DRSS-TS-1616-2019-2019, del 05 de setiembre de 2019)
concluyendo lo siguiente:

“(...) Tomando en cuenta lo sefialado por las diversas instancias técnicas este Despacho
recomienda no oponerse al Proyecto de Ley tramitado en el expediente 21 314, ya que ya
que (sic) el mismo no roza con las potestades otorgadas a la Institucion; es importante
resaltar que el derecho a la propia imagen es un derecho esencial de la persona que se
encuentra implicito en nuestro ordenamiento constitucional, asimismo dentro de la
normativa institucional se establece la obligaciéon de que todos sus funcionarios guarden
absoluta discrecion sobre los datos o informacion relacionados con los pacientes y que se
respete el derecho a la imagen de modo que no sea objeto de informacién publica sin
consentimiento expreso.”

b.)- La Gerencia General en su oficio GG-1594-2019, recibido el 17 de setiembre de 2019, vertid
criterio técnico en la materia. Asimismo, se anexd los criterios técnicos emitidos por las siguientes
dependencias: Area de Proteccion al Usuario de la Direccion Institucional de Contralorias de
Servicios de Salud (oficio DICSS-DIR-1102-2019, del 02 de setiembre de 2019), Direccion de
Redes Integradas de Servicios de Salud (oficio DRISS-AL1630-2019, del 09 de setiembre de 2019)
y la Subarea de Gestion de Telesalud de la Direccion de Redes Integradas de Servicios de Salud
(oficio DRSS-TS-1616-2019, del 05 de setiembre de 2019).

En tal sentido, la Direccién de Redes Integradas de Servicios de Salud, en su oficio DRISS-
AL1630-2019, del 09 de setiembre de 2019, concluyé lo siguiente:

“Del analisis del proyecto de Ley de proteccidn de imagen intima, debemos indicar que en
cuanto a la gestion que se realiza en la red de servicios de salud, la Institucion ha
normalizado la garantia al derecho de imagen y confidencialidad de los pacientes con lo
cual no habria una contraposicién con el proyecto de Ley indicado.

A su vez debemos sefialar que, en cuanto a que el Ministerio de Justicia pueda designar una
0 mas instituciones publicas para recibir solicitudes de asistencia y proporcionar apoyo
sobre este tema, debemos sefialar que primeramente la CCSS esta (sic) cobijada por una
autonomia constitucional, la cual le brinda la potestad de implementar o no leyes que
puedan transgredir dicha autonomia, con lo cual en una posible designacion de la
institucion para recibir solicitudes y brindar apoyo en esta materia por parte del Ministro,
podria violentar dicha autonomia. Ahora bien, de considerar los altos mandos que la
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institucion pueda asumir esta gestion, consideramos debera indicarse con claridad de donde
provendran los recursos para hacer frente a dicha gestion.”

Por su parte, la Subarea de Gestion de Telesalud de la Direccidn de Redes Integradas de Servicios
de Salud, en su oficio DRSS-TS-1616-2019, del 05 de setiembre de 2019, concluyendo, en lo
conducente, lo siguiente:

“El “Proyecto Ley de Proteccion de Imagen Intima” que se tramita bajo el expediente
21.314 en la Asamblea Legislativa, es concordante con la proteccion del derecho de
intimidad del que deriva el derecho de imagen de las personas por lo que en este sentido,
técnicamente en el ambito de la Telesalud y especificamente de la teleconsulta, no se
Considera que la Institucion se oponga al proyecto de ley consultado. / (...) No obstante, en
virtud de dicha potestad y pudiendo ser designada la Institucion para recibir solicitudes de
asistencia y proporcionar apoyo en el tema, se tendrian que destinar recursos a estos fines
situacion que haria incurrir a la Institucion en gastos administrativos y/o financieros.”

PROPUESTA DE ACUERDO

La Junta Directiva de conformidad con la recomendacion de la Direccion Juridica, segun oficio
DJ-05301-2019, acuerda:

UNICO: No presentar oposicion al proyecto de ley, dado que no tiene incidencia para la
institucién, no transgrede las competencias propias, ni presenta roces con la autonomia, otorgadas
constitucionalmente a la Caja Costarricense de Seguro Social. No obstante, se sugiere a los
sefiores diputados valorar la consideracion realizada en el oficio DJ-05301-2019, del 01 de
octubre del 2019, la que gira en torno a que la Institucion Gnicamente esta facultada para prestar
apoyo, en el tanto se encuentre dentro del giro de actuacidn de sus competencias y que no implique,
segun el ordinal 73 constitucional, un uso de los recursos institucionales con finalidades distintas
a las que motivaron la creacion de los seguros sociales”.

Por consiguiente, habiéndose hecho la presentacion pertinente por parte de la Licda. Mariana
Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica,
en cuanto a la consulta relacionada con el proyecto de “Ley de proteccion de imagen intima”,
Expediente Legislativo N° 21.314, y con fundamento en lo ahi expuesto, la Junta Directiva- en
forma unanime- ACUERDA no presentar oposicion al proyecto de ley, dado que no tiene
incidencia para la institucion, no transgrede las competencias propias, ni presenta roces con la
autonomia, otorgadas constitucionalmente a la Caja Costarricense de Seguro Social. No obstante,
se sugiere a los sefiores diputados valorar la consideracion realizada en el oficio DJ-05301-2019,
del 01 de octubre del 2019, la que gira en torno a que la Institucion Unicamente esta facultada para
prestar apoyo, en el tanto se encuentre dentro del giro de actuacion de sus competencias y que no
implique, segun el ordinal 73 constitucional, un uso de los recursos institucionales con finalidades
distintas a las que motivaron la creacion de los seguros sociales.

Se retira del salon de sesiones la Licda. Mariana Ovares Aguilar, Jefe a.i. del Area de Gestion
Técnica y Asistencia Juridica de la Direccion Juridica.
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ARTICULO 34°

Sometida a votacion la correspondencia para que lo resuelto se adopte en firme es acogida por
todos los sefiores Directores, salvo por el Director Devandas Brenes que vota negativamente, en lo
referente al criterio de la Direccion Juridica segun el oficio DJ-02455-2019, de fecha 25 de
setiembre del afio 2019. Por consiguiente, la aprobacion de la correspondencia se adopta en firme.

El director Devandas Brenes sefiala que no votara acuerdos en firme.
Doctor Macaya Hayes:

Carolina, tal vez repasemos lo del protocolo que se trabajo, los acuerdos que acordamos en la
extraordinaria sobre cOmo mejorar nuestro trabajo como Junta Directiva.

Ing. Arguedas Vargas:

De acuerdo con lo que comentaron los sefiores directores, se habl6 de algunas cosas como: en la
parte de quérum o asistencia se planteo la posibilidad de hacer un envio de un reporte mensual de
asistencia a los sectores, para informar como ha sido la asistencia de cada uno de los directores en
las sesiones convocadas. También se habld del tema de trabajo en subcomisiones, que don Mario
hace un ratito lo estaba comentando, de manera que se distribuya la correspondencia, los proyectos
de ley y otros que la Junta Directiva considere, para analizar en un receso de equipos de tres
personas, decia don Mario, tres personas, dividirse la Junta en tres, analizar los temas y después
retomarlos una vez que se reanuda el receso. Ademas, ahi les pusimos a cada uno esta hoja celeste
que dice “aspectos generales”, otros aspectos que también se comentaron en la sesion del viernes,
es que cada miembro de la Junta debe confirmar asistencia al menos un dia antes y en caso contrario
avisar si no va a asistir. Que la sesion debe iniciar a las 9:00 a.m., segun la convocatoria. El
presidente de la Junta Directiva otorga la palabra segun los tiempos establecidos por tema. Cada
director debe hacer el uso eficiente de su tiempo, esto se converso y es el que tiene impreso cada
uno, es el papelito que tiene impreso cada uno. Ahi se describe, que segin la experiencia que
tuvieron en la Asamblea, hasta yo también he visto que los tiempos se usan de una forma muy
eficiente y que se controla mucho el tiempo de intervenciones, también el Presidente de la Junta
Directiva, tiene la posibilidad, porque usamos el mismo sistema de toda la Asamblea que cuando
la persona excede el tiempo establecido para las deliberaciones puede desactivarse el micr6fono.
Directora Jiménez Aguilar:

Y por qué no tenemos lo que habiamos hablado un relojito que todos podamos ver una pantallita
alla o aqui o un reloj de arena de cinco minutos que se vuelve.

Ing. Arguedas Vargas:
De hecho, ahi tengo uno.
Directora Jiménez Aguilar:

Pero que cada vez que alguien empiece a hablar se activa para que uno vea cuanto tiempo habl6 o
cuanto tiempo tiene.

144



N° 9057
Ing. Arguedas Vargas:
En definitivo voy a instalarlo de una vez para que cuando yo lo proyecte estemos guiados.
Directora Jiménez Aguilar:
Y si nadie vio el reloj que don Roman lo desconecte.
Ing. Arguedas Vargas:

El dltimo punto que también esté ahi, el Presidente de la Junta Directiva otorga si lo considera
conveniente entrar en recesos, porque habiamos establecido que levantan la tarjetita roja
solicitando un receso y que el Presidente de la Junta lo otorgue, para ir purificando los audios. Lo
otro es que, en el caso de establecer los tiempos, a la hora de hacer la agenda, establecer los tiempos
para cada tema y también para la exposicién o la deliberacion que tiene cada uno y en ese caso el
doctor les va a indicar cuanto tiempo, cudndo ingresa la Direccion Actuarial, esta previsto que
ingrese a la 1:00 p.m., tuvimos un pequefio atraso hoy. Entonces, la Direccion Actuarial entra a la
1:00 p.m., entonces, el doctor Macaya le puede indicar, cuenta con treinta y cinco minutos para
hacer su exposicion y la Junta puede tener alrededor de veinticinco minutos para hacer sus
preguntas.

Directora Solis Umafa:
Hay que mandarle a decir a cada expositor cuanto tiempo tiene.
Director Devandas Brenes:

El tema es el siguiente, el Presidente junto con la Secretaria y con el Gerente General, tienen que
valorar la trascendencia de cada tema, entonces, si usted le asigna una hora un tema, son sesenta
minutos de distribuido, eso da el tiempo, si vencido este tiempo, entonces el presidente pregunta si
estd discutido, si aceptamos que esta discutido se vota Yy si alguno quiere que siga la discusion
entonces, hay que pasarlo para la agenda de la siguiente semana, pasa para la siguiente sesion, si
no vamos a seguir con el mismo tema toda la sesion, al menos de que sea urgente, que no se pueda
posponer, pero si el tema es muy importante; entonces, se le asigna mas tiempo, si no menos, la
idea es que si no un solo tema nos agarra toda la sesion. Yo ademas la otra observacion que estaba
comentando aqui, Juan Manuel, este Reglamento de Junta Directiva hay que someterlo a una
revision profunda y no sé si podriamos tomar un acuerdo en este sentido, de que se revise, no sé si
Juan Manuel, la Secretaria, o con participacion de algunos de nosotros mismos, hacerles
observaciones a ellos, porque muchas de estas cosas que estamos diciendo deben de estar reguladas.
Esta es una pregunta a los abogados si tienen que hacer un Reglamento o puede ser un Manual de
Funcionamiento de la Junta, no sé porque el Reglamento tiene unas caracteristicas, hay que
publicarlo, etc. etc. o si podria hacerse un Manual de Junta que seria un mecanismo mas, eso no
pretenderia que me lo contestaran ahora, sino que en la misma discusién lo analizaran, para ver si
lo hacemos mas liviano, porque en cualquier momento un manual se puede modificar, pero si es
un Reglamento como que hay mas dificultades.
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Lic. Delgado Martén:
(...) por debajo de las disposiciones reglamentarias podria operativizarse todavia mas.
Director Devandas Brenes:

Hay algo que nos (...) Reglamento, o podria derogar el Reglamento y aprobar el Manual, por
ejemplo.

Lic. Delgado Martén:

Lo que pensaria es que los lineamientos tienen innecesariamente superior jerarquico, la naturaleza
que tiene un Reglamento, el lineamiento puede operativizar mas ciertos aspectos mas, por decir
mas especifico, pero hay que. recordar también que esto es vinculante, para formar parte no
solamente la Junta, entonces si seria importante mantener la estructura reglamentaria, porque es
algo que va a respetar toda la Institucion que guia en torno a lo que la agenda decide; entonces si
le comprendo la inquietud y creo que podria abordarse con lo de don Gilberth, pero a nivel de
lineamientos podria cosas especificas, no sé si se quiere profundizar en temas de controles de
tiempo y cuestiones asi, pero no tocar propiamente la naturaleza del Reglamento por este tema que
regula en torno a la Institucion.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Yo concuerdo con don Juan Manuel, un par de cositas ahi, la Ley General de Administracion
Publica tiene previsto todo el funcionamiento de los érganos colegiados y la Ley Constitutiva de
la Caja tiene normas también, entonces con eso le digo que no es obligatorio que la Junta Directiva
de la Caja tenga un Reglamento, si quisiera desecharlo ahora en la tarde 0 mafiana lo desecha y se
regula, lo que pasa es que hay un tema préactico, hay que ir a abrir la ley, tal vez el abogado no lo
sé si uno tendra que hacerlo seguro que si, pero sobre todo el que no es abogado y esta sentado aqui
tiene que abrir la Ley General de Administracion Pablica para ver coémo sesiona, como funciona,
y si quiere complementar va y busca la Ley Constitutiva de la Caja y al final hasta la Ley de
Presidencias Ejecutivas del setenta y cuatro, setenta y resto. EI Reglamento lo que hace es facilitar
la vida, porgue se supone que lo que hace es conjuntar las normas mas importantes sustantivas que
estan en esas leyes. El tema es -y yo comparto lo que dice también don Manuel-, el nivel jerarquico
del Manual, que es una norma de rango inferior -y es mas le voy a decir algo doctrinariamente-
hasta el manual se concibe de manera diferente a como un reglamento juridicamente hablando, los
manuales se conciben como un compendio de una serie de exposiciones que pretenden guiar y
orientar etc. Los reglamentos tienen un cardcter méas imperativo, mas potestativo, mandatorio,
entonces, dependiendo de qué nivel quiera la Junta manejar sus disposiciones lo puede ubicar.

Director Devandas Brenes:
Es un manual de Junta, es obligatorio (...) como si fuera un acuerdo de Junta.
Lic. Delgado Martén:

En la linea de la Ley General de Administracion Publica para mi si es una circular o directriz (...).
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Director Devandas Brenes:
Para los efectos internos tendria el mismo peso de un acuerdo de Junta.
Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:
Don Mario, una pregunta, ¢por qué le entendi a usted la preocupacion del Reglamento?
Director Devandas Brenes:

Por ejemplo, razonabilidad de precios, habia cinco Reglamentos, los eliminamos e hicimos un solo
manual y se le dio al Consejo Gerencial la facultad de hacer los cambios e informar a la Junta de
ese manual, porque antes de cambiar cualquier cosa de eso, habia que venir aqui, y hacer el cambio
del Reglamento, publicarlo y eran cinco, logramos uno solo y con carécter de manual, entonces, la
cosa queda mas liviana.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Lo que pasa es que a veces ese documento se vio y se trabajé estuvimos varios ahi, a veces el
documento no es como a uno le llaman, sino cdmo es el contenido que tienen y por ejemplo, una
disposicion juridica que tenga la potencialidad de vincular a terceros de cdmo se comporta pese a
la administracién, uno lo puede llamar a como guste, pero al fin de cuentas es un Reglamento,
porque va a producir un efecto, pero por ejemplo lo comento, porque los reglamentos internos que
se llaman de funcionamiento, no de servicio, no necesariamente tienen que ser publicados, son
reglamentos propiamente institucionales, lo que sale es por la Web interna, para que la gente que
trabaja aqui sepa que la Junta modificé su reglamento, pero el Reglamento de la Junta Directiva no
tiene la naturaleza de obligar un comportamiento externo de nadie hacia a la Junta.

Director Devandas Brenes:

Eso es importante.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Lo digo, porque no es un escollo.

Directora Abarca Jiménez:

Entonces, nosotros le mandamos los comentarios a Juan Manuel.

Lic. Delgado Martén:

Con todos los articulos, paraesoes la(...) para que ustedes vayan haciendo sus comentarios y se
comparte para que todos vayan viendo lo que ponen, yo la actualizo puede ser una vez a la semana
0 como ustedes indiquen o si lo quieren en menos tiempo, cada vez gque ingresa un comentario yo

lo pongo, no sé si maneja en la nube o algin documento digital, porque lo pueden ver ahi y lo
pueden buscar ahi, si no yo les mando correos.
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Doctor Macaya Hayes:
Seguimos Carolina.
Ing. Arguedas Vargas:

Queria ensefiarles por aquello de lo que estaban hablando, la pirdmide documental que esta
establecida en la Caja, ¢qué es? Cuéles son los documentos estratégicos, cuales son los documentos
del nivel tactico y nivel operativo. Entonces, tal vez un poco para la consulta de don Mario. Por
otro lado, de acuerdo también con lo que se converso el viernes pasado les envié un correo diciendo
que hicieran observaciones al Reglamento, igual lo podemos consolidar como ustedes quieran para
trasladarlas a Juan Manuel y lo otro que seguia era un temita.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Un comentario, nosotros en la Direccion Juridica tenemos un borrador y una propuesta de reforma
reglamentaria, tiene hasta la parte un poquito tecnolégica que ahora podria valorarse, por ejemplo,
en sesiones de Junta Directiva habia sus instrumentos, entonces lo vamos a hacer llegar a don
Manuel y a dofia Carolina para lo que les pueda servir.

Director Devandas Brenes:
Se pueden hacer sesiones.
Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Con los parametros adecuados si, con los parametros de seguridad adecuados, firma digital, el
soporte electronico adecuado, si se pueden hacer sesiones virtuales, digamos electrénicas.

Ing. Arguedas Vargas:

Otro aspecto que se comentd el viernes pasado es hacer una serie de capacitaciones a la Junta,
entonces, se propuso en el equipo que estaba el viernes hacer una por mes, se ha venido trabajando
con la Organizacidon Internacional del Trabajo (OIT), para organizar una capacitacion que tenga
que ver con el tema de sostenibilidad del Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte (RIVM) y resulta
que los expertos que se estan buscando tienen disponibilidad la segunda semana de noviembre de
este afio, entonces era para someter a la Junta si les parece, esos son los temas propuestos, entonces
era para someter a la Junta, y seria hacer una sesion solamente para ver el tema de sostenibilidad y
algunos aspectos que ellos han podido investigar y que se estan viendo también en paises como
Honduras, para no irse uno a paises de Europa o algo asi de modelos que se estan aplicando, ver
también modelos de paises centroamericanos y también se habian planificado algunos temas
legales. La propuesta seria si a la Junta le parece hacer una sesion en el mes de diciembre, seria
primera semana de diciembre antes de que todo el mundo salga de vacaciones, con estos temas y
para enero el tema de gobierno corporativo. El tema de gobierno corporativo también va a tener -
me parece a mi- alguna influencia en la forma en que se regule todo lo que es la Junta Directiva,
en si es un reglamento, en si es un codigo de gobierno corporativo o si es un manual, etc., entonces,
esa era la propuesta para que si la Junta le parece programar de esa manera esas capacitaciones,
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que seria en una sesion basicamente en esos meses exclusivamente para eso. Ademas don José Luis
Loria habia solicitado la discusion del tema de prestaciones sociales, entonces queria aprovechar
también para que ustedes conocieran que se hizo una organizacion con estos temas y que se
propondria también hacer una sesion en donde se discuta, como dijo don José Luis, que lo propuso
aqui en la Junta Directiva, solamente para discutir filoséficamente el tema de prestaciones sociales
y se podria aprovechar si hay una sesion extraordinaria en un tema unico poder incluir esta
discusion. Eso fue parte también de lo que se converso el viernes pasado, quedariamos ahi.

Director Devandas Brenes:
Hay posibilidad Carolina eso que esta para enero pasarlo al primero.
Ing. Arguedas Vargas:

¢ Lo de gobierno corporativo pasarlo para noviembre? Lo Unico que a mi si me gustaria aprovechar
es la gente de la OIT, pero podemos organizarlo por supuesto.

Director Devandas Brenes:

En este momento es todo un tema de gobierno corporativo es el mas preocupado, obviamente esos
temas son importantes, y la otra observacion es que en ese gobierno corporativo ahora conversaba
con don Roman, a mi me tiene preocupado el sistema de autoevaluacion de la Junta y el sistema de
evaluacion del cuerpo gerencial, que nosotros tendremos que realizar y entonces, ahi el tema de
cudl seria el sistema para hacer esa evaluacion, primero establecerla y luego con qué metodologia
se va a hacer, que nos garantice que la evaluacion sea realmente eficaz, es decir que dé resultado,
y ademas el otro gran tema es que una evaluacion que no produce consecuencias, no sirve y si
evaluamos, la evaluacion tiene que ayudarnos a tomar decisiones y hay que tomarlas, pero la
Contraloria que hace un poco de analisis donde el gobierno corporativo ha venido aqui, incluso nos
han insistido mucho en el tema de la autoevaluacion en el caso de la Junta que habria que ver cémo
se hace una y de la evaluacion del cuerpo gerencial porque son dos cosas distintas, la evaluacion
general del trabajo institucional que tenemos que hacerla de acuerdo con la ley nueva del
Fortalecimiento de las Finanzas, hay que hacer eso para incluso poder otorgar anualidades, pero
eso es un nivel, pero el otro nivel es el aparato gerencial digamos, creo que ahi habra que recurrir
a alguna expertice externa que nos diga como se hace eso, como se puede hacer en una Institucion
de esta magnitud, como se puede hacer esa evaluacion.

Lic. Delgado Martén:

Yo le habia comentado a dofia Carolina, en algin momento la gente de gobierno corporativo de la
Contraloria habia ofrecido su disposicion de venir a dar capacitacion aqui sobre el tema, pero
sumado a eso, que me parece en el tema de las otras capacitaciones, incluyendo contratacion
administrativa, (...) anuente a venir a conversar de lo que ustedes consideren un tema propio en
contratacion, puede ser inclusive el Proyecto de Ley en Contratacion General que se esta ahorita
discutiendo en la Asamblea Legislativa y también podria algin tema que ustedes consideren
importante con aprobacion presupuestaria. desde la perspectiva de lo que fue normalmente el
presupuesto, obviamente acorde con el tiempo que tenga la Junta y los objetivos que ustedes tienen.
A partir de la agenda que Carolina esta proponiendo y que ustedes decian podriamos formalizar
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estas oportunidades de capacitacion, igual si quieren en contratacion algo muy general y lo
hablaremos con él. El nada mas dice que se le mande la cantidad de tiempo, qué seria la exposicion
y demaés y la tematica para adaptarlo a las necesidades.

Ing. Arguedas Vargas:

En el tema de Gobierno Corporativo nada mas un anuncio, esta incluido el tema que estaba
comentando don Mario, que es la metodologia de la evaluacion de la Junta Directiva y eso tiene
que ver también con el Decreto que emitio la Presidencia de la Republica sobre los érganos de
direccion, entonces como dice don Mario iria como empatado en ese Decreto y en algunas de las
cosas que hay que ir avanzando en la formacion de los 6rganos de direccion. Seguiremos.

Doctor Macaya Hayes:

Seguimos.

Directora Abarca Jiménez:

Quedamos con lo de la OIT don Roman.
Ing. Arguedas Vargas:

Considerando a Helmut uno de los expertos y otro mas que tienen esa posibilidad, igual se puede
hacer hasta por videoconferencia o algunas de las metodologias y entonces, si seria importante
considerar otro dia mas del tiempo de la Junta Directiva para poder hacer el Gobierno Corporativo.

Doctor Macaya Hayes:
La idea es hacer una extraordinaria para esto.

Ing. Arguedas Vargas:

Si, porque serian sesiones especiales en donde se tome el tema especifico, la Junta no atiende a
ninguna otra cosa y se puede aprovechar el tiempo. La idea tampoco es salir muy tarde por sus
compromisos y todo, pero si considerar un tiempo en donde solo se analicen esos temas, entonces
si seria, si les parece podrian la otra semana ver los dias exactos de las fechas.

El tiempo establecido para el siguiente tema.

Director Devandas Brenes:

Perddn, pero cuales son los acuerdos. Estaba pensando solicitar al Presidente Ejecutivo, con el
apoyo de la Secretaria, organizar la agenda asignando tiempo a cada tema, lo cual determinaria el
tiempo de uso de la palabra de los directores y el tiempo de presentacion del tema. No sé si es
necesario el acuerdo o no, usted es el que dice, yo digo sobre todo porque vea el tema, el tema es
cuando le digan, vea el tema. El tema es cuando le digan a don Mario se le acabaron sus tres minutos
y entonces, yo voy a decir, pero si hay un acuerdo de Junta liberamos un poquito de la parte fea al
sefior presidente, eso es un acuerdo de Junta, Tenés derecho a hablar tres minutos. Se puede
transferir su derecho. Pregunto no sé si es necesario el acuerdo. El otro acuerdo seria solicitar al
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asesor juridico de Junta con las observaciones que hagan los miembros y la Direccién Juridica, con
un proyecto de reforma integral al Reglamento de Junta Directiva, que eso quedara como un
acuerdo. Hay otro aspecto Presidente, que no se ha tratado, que lo hablamos en el grupo, es que
nosotros no tenemos un buen proceso de toma de decisiones, siempre he considerado que las cosas
que vienen aqui tienen que venir propuestos por el Consejo Gerencial y de Presidencia Ejecutiva,
ya lo vieron ahi, lo discutieron, tienen ya una propuesta técnica administrativa digamos integral. El
problema es que no llegue de tal gerencia o de tal gerencia, me parece que eso delimita la propuesta
que ademas si se ve en el Consejo Gerencial, se define incluso como presentarlo, de manera que
sea muy ejecutivo, se presenta los aspectos principales y la propuesta de acuerdo, pero ya viene
con el respaldo de un Consejo Gerencial, como que es méas sélido, pero eso como que no esta muy
claro aqui, yo no sé como lo ven los otros sefiores directores, no sé si seria necesario en ese sentido
tomar un acuerdo o no. Los temas que entren en agenda el presidente deberia de decir, tienen que
pasar por el Consejo Gerencial, salvo como siempre en la vida una excepcidn, no sé qué piensan
los comparieros.

Doctor Macaya Hayes:

Si asignamos una hora para un tema y media hora se va en la presentacion, treinta minutos para
discusion, preguntas y estdn nueve directores, entonces, dividimos parejo todo, son como tres
minutos.

Director Devandas Brenes:

Doctor, perddn que lo interrumpa, pero esa lo define usted, existen temas que tienen una gran
trascendencia, bueno veinte minutos de exposicion, una hora de debate. Usted divide el tiempo.

Doctor Macaya Hayes:
Por director depende de cuantos asistan ese dia y cuanto se asigno.
Director Devandas Brenes:

Y cuando se agota el tiempo, suficientemente discutido, votamos sin hablar, no esta discutido
porque Yo creo que es importante continuar la discusién, entonces pasa a la agenda de la siguiente
sesion, salvo que el tema, veamoslo de una vez, pero eso significa reorganizar toda la agenda...
Director Salas Chaves:

Perdone que interrumpa. En lo que usted plantea me parece que de una forma definida hay tres
rubros, entonces que una persona se refiera (...) como hacen en la Asamblea, ellos se ponen de
acuerdo quién va a discutir ese temay ese es el que lo estudia mas, ese es el que lo profundiza mas,
por eso es por lo que lo hacen en la Asamblea. ;A quién le interesa el tema de familia? Bueno a
mi. Bueno usted es el que va a hablar de ese tema.
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Director Devandas Brenes:

Perdone la interrupcidn, pero asi no funciona. En comisiones el que llega habla, incluso aunque no
sea miembro de la Comision. Un diputado no miembro de la Comision llega y tiene derecho a voz,
lo que no tiene derecho es a voto ahi y en el plenario igual.

Director Salas Chaves:

Pero quiero decir se ordena. El diputado es (...) y puede hacerlo como quiera, pero si uno tiene
(...) corporativo, me lo estudio mas y yo soy el que voy a hablar, pero puede ser que el otro tema
de patronos y tal, le interesa mas.

Director Devandas Brenes:

En correspondencia, proyectos de ley u otros temas, pudiéramos decir se abre la sesién vamos a
dar un receso, uno de ustedes, uno de nosotros, a una comision para que todos los sectores estemos,
vemos correspondencia en una comision, vemos proyectos de ley en otra, vemos otros temas en
otro y damos el dictamen de comision. Cuando viene aqui el compromiso seria respetar ese
dictamen, salvo que algun director tenga algo muy de fondo, la Comision recomienda aprobar esa
correspondencia asi y asi, de manera que el tiempo se multiplica por tres, porque tenemos tres
comisiones y viene aqui y limpiamos la agenda. Alvaro con otra propuesta habria que ver si cuenta
con la anuencia y del Presidente.

Directora Abarca Jiménez:

Si claro. Podemos hacer un piloto la proxima sesién a ver como nos va, para no dejarlo en piedra,
probémoslo y si nos sentimos confortables lo seguimos haciendo.

Director Devandas Brenes:

El sefior Presidente con la Secretaria valoren que se enviaria, serian tres comisiones, qué se enviaria
a esas comisiones, porque ellos tienen que valorar que ese tema es de tal trascendencia que no se
puede enviar a Comision, tendria que quedarse en plenario y eso si un compromiso nuestro de
respetar el dictamen de comisién, porque si no volvemos a evitar la discusion. Ustedes
recomendaron eso, entonces ahi vamos. Reitero, salvo que usted diga no, esa recomendacién que
ese grupo dio sobre ese punto especifico, pido que entre en agenda, entonces ese punto tendra que
agendarlo en un momento determinado.

Director Steinvorth Steffen:

Vean que interesante lo que esta sugiriendo don Mario con relacion a que las presentaciones vengan
ya con consenso de la reunion gerencial, el Consejo Gerencial, porque ya vendria con todo el apoyo
de todos los gerentes y ya mas concisa de acuerdo con el tiempo que se le va a adjudicar.

Directora Abarca Jiménez:

Y para uno se le da seguridad de que venga con el visto bueno del Consejo, ya lo vieron, ok.
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Directora Solis Umafia:
El Consejo Gerencial funciona.
Director Devandas Brenes:
¢ Cuando se rednen, los lunes?
Doctor Macaya Hayes:
Si, no todos los lunes.
Director Devandas Brenes:
Pero eso podria ser una norma, que los temas que entren aqui vengan del Consejo Gerencial.
Doctor Macaya Hayes:
La Junta dura un dia entero, entonces los temas que se discuten van a durar otro dia.
Director Devandas Brenes:

Podria ser que lo discute el Consejo Gerencial bien, y vienen con una buena presentacion, aqui va
mas rapido.

Directora Abarca Jiménez:
Pero ¢creen que eso puede funcionar, don Roman?
Doctor Macaya Hayes:

Que todo lo que venga aqui haya pasado por el Consejo Gerencial. Hay algunas cosas que de fijo
pasan por Consejo Gerencial.

Directora Abarca Jiménez:
Porque tampoco queremos hacerlo como mas lento.
Directora Macaya Hayes:

De fijo hay algunas cosas que pasan por el Consejo Gerencial, pero no todo tiene que pasar por ahi,
se nos va toda la mafiana normalmente de correspondencia.

Directora Abarca Jiménez:

Proyectos de ley tampoco, a menos que nos interese mucho.
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Doctor Macaya Hayes:
Yo creo que depende del tema.
Director Devandas Brenes:
Pero hacer un esfuerzo. Lo que no sé si eso requiere acuerdos aqui.
Directora Abarca Jiménez:
Aparte de lo que ya vimos ahi que proyectd Carolina, por qué no hacemos un piloto en la sesién
siguiente y nos dividimos en Comisiones, uno ve la correspondencia, otros ven los criterios
juridicos, otros proyectos de ley, serian tres ¢verdad?, Porque son notas varias.

Director Devandas Brenes:

Podria haber otros temas que el Presidente considere que pueden ir a Comision. Se acuerda hacer
un plan piloto en la proxima sesion.

Ing. Arguedas Vargas:

Recopilando todas las ideas que acaban de exponer, ustedes, serian los siguientes los acuerdos. El
acuerdo primero, solicitar al Presidente de la Junta Directiva, para que en conjunto con la Secretaria
de la Junta Directiva establezcan los tiempos para cada uno de los temas. Segundo: solicitar al
asesor legal de la Junta Directiva, para que presente con el insumo de los sefiores directores, una
propuesta de reforma al Reglamento de la Junta Directiva, en el plazo de, eso si no sé si se pone un
plazo, para ver la reforma del Reglamento.

Doctor Macaya Hayes:

Traer un borrador aqui de reforma.

Lic. Delgado Martén:

(...) observaciones, entonces, uno las consolida para llegarle a una propuesta final, que puede ser
en 22 dias.

Ing. Arguedas Vargas:

Yo en el correo les puse para observaciones la proxima semana para presionar un poco con las
observaciones.

Directora Abarca Jiménez:

Yo tengo otra sugerencia, en lo de la asistencia, creo que es muy importante que cuando
confirmemos, fijar que nos vamos a atrasar qué sé yo una hora, que lo digamos, a qué hora vamos
a llegar, si son quince minutos, pues no, pero por cuestiones de quérum. Ahora ya no, porque esta
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don Mario, pero cuando no estuvo don Mario a veces teniamos problemas de quérum en la mafiana
y algunos llegdbamos temprano y habia que esperar el quérum, entonces es muy importante que
pongamos la hora, mas o menos a la hora que vamos a llegar, si sabemos que vamos a llegar tarde.

Directora Jiménez Agliero:

Y ahi tendriamos que ser un poco mas ordenados en las salidas durante la sesidn, porque es lo
mismo, rompemos el quérum, yo me incluyo.

Director Devandas Brenes:

Y en el tema de la evaluacion. Contraloria tendra servicio en eso.

Directora Jiménez Aguilar:

Yo le habia pedido a Julia que nos hiciera una propuesta y nunca la hizo, pero yo creo que algo
habian adelantado ahi. A Julia Li que trabaja con ese tema, yo le habia pedido que nos ayudara
como una opcidn para la Junta, la propuesta de induccion y una propuesta de autoevaluacion no sé
si al final ella habré trabajado en el tema o algo, si tendréa alguna propuesta ahi.

Director Salas Chaves:

Yo entiendo que hay que apurarle, porque ya viene fin de afio, porque queda octubre y noviembre.
Directora Abarca Jiménez:

¢ Y la Contraloria nos puede ayudar por ahi Juan Manuel?

Lic. Delgado Martén:

(...) manejo de estos temas, yo les voy a hablar (...).

Ing. Arguedas Vargas:

¢Evaluacion de qué es?, perdon.

Lic. Delgado Martén:

De autoevaluacion.

Ing. Arguedas Vargas:

En realidad, quedaron como ustedes dijeron, no sé si les parece leerlos para avanzar. ibamos por el
tercero: en cuanto al proceso de toma de decisiones, que los temas por conocer en la Junta Directiva,

segun se requiera cuenten con la recomendacion técnica del Consejo de Presidencia y Gerentes.
Cuarto: se acuerda que las capacitaciones propuestas se desarrollen en el siguiente orden.
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Director Loria Chaves:
Las licitaciones son vistas por el Consejo de Presidencia.
Dr. Cervantes Barrantes:
No, son vistas por el Consejo de Licitaciones.
Director Devandas Brenes:
Pero hay un representante de cada Gerencia.
Lic. Loria Chaves:

Es como lo mismo. Si lo ve un Consejo de Licitaciones que hay un representante de cada Gerencia
y lo pasan al Consejo.

Director Loria Chaves:
Si puede ser.
Ing. Arguedas Vargas:

El quinto seria: iniciar en la proxima sesion de la Junta Directiva con el plan piloto de trabajo en
subcomisiones de la Junta Directiva.

Director Devandas Brenes:

Estariamos de acuerdo.

Doctor Macaya Hayes:

Seria solo en la mafiana. Correspondencia y leyes.

Ing. Arguedas Vargas:

El sexto: en cuanto al tema de autoevaluacion de la Junta Directiva y evaluacién del cuerpo
gerencial, se ACUERDA solicitar a la Contraloria General de la Republica (CGR) su asesoria para
la implementacion de la herramienta.

Director Devandas Brenes:

(...) del cuerpo gerencial, como lo evaluamos.
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Director Loria Chaves:

Perddn, me puede poner el cuarto un momentito. No sé si serd conveniente ese cuarto, porque como
se verd, que alguien de afuera diga que la Junta Directiva hace sesiones para capacitarse o una cosa
asi, es un tema mas interno diria yo. No se necesita un acuerdo, mas bien podriamos instruir a
alguien especifico, para que prepara una propuesta de capacitacion de Junta, pero poner el acuerdo
podria verse muy raro externamente eso. Se acuerda que las capacitaciones propuestas se
desarrollen en el siguiente orden, en primer lugar, gobierno corporativo, segundo lugar
sostenibilidad del Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte (RIVM). Eso yo creo que es mas interno,
poner un acuerdo de eso que se vea desde afuera.

Director Salas Chaves:

Le voy a decir por qué para tenerlo presente. No porque si lo ven o no lo ven, que no se nos vaya
ese orden gobierno corporativo.

Director Devandas Brenes:
Incluso no dice que es para Junta.
Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Perddn, si méas bien es conversatorio, conversatorio sobre esos temas, porque cuando habla don
José a terceros es como la sensacion de que la Junta viene.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

Ya la Junta esta capacitada nada més va a discultir.

Directora Solis Umafia:

Se acuerda crear discusiones sobre temas propuestos.

Director Loria Chaves:

Se acuerda abordar esos temas (...).

Director Devandas Brenes:

Presidente, don Roberto dice que él est4 haciendo un esfuerzo, lo hemos visto en Junta de que los
temas que presenten las diversas instancias vengan con el criterio del Gerente General y él mismo
me dice que ha costado lograrlo, me parece que una forma es reforzar eso, establecerlo, salvo
excepciones muy calificadas y no sé incluso si hay excepciones, los temas que lleguen a Junta
presentados por los gerentes tienen que traer el criterio de la Gerencia General, de manera que,

usted acaba de decir aqui, no sé si usted me autoriza para repetirlo, que a veces entran temas que
uno no los conoce.
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Directora Abarca Jiménez:
Pero si pasa eso es bueno que uno lo sepa.
Director Loria Chaves:

Lo que podemos hacer mas bien es que don Roberto revise la agenda de Junta Directiva antes y él
dice esto va y esto no va.

Directora Jiménez Aguilar:

Devuelven tres y no vuelve a pasar, porque la gente se da cuenta que hay (...)

Directora Solis Umafia:

Hay que crear la rutina.

Directora Devandas Brenes:

Pero eso qué ¢tomamos un acuerdo o lo dejamos?

Directora Jiménez Aguilar:

Un punto aparte, pero yo necesito solicitarles de manera formal que pidamos un informe del
proyecto Redimed para la proxima sesion. Hace méas de afio y medio o por ahi de afio y medio la
Junta aprob6 una adjudicacién. Estoy preocupada. Es que siento que este es un tema parecido al
del fideicomiso, que lo dejamos, dejamos, en el momento tiene consecuencias.

Director Loria Chaves:

Imagenes Médicas es un tema pais, porque impacta toda la Caja.

Directora Jiménez Aguilar:

Yo quisiera tener un informe, porque ademas estan dando movimientos y cosas que tenemos que
estar enterados.

Directora Abarca Jiménez:
¢Para la proxima Junta?
Directora Jiménez Aguilar:

Si por favor.
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Dr. Cervantes Barrantes:

Puedo solicitar que no sea para la proxima sino (...). Tenemos varios eventos la proxima semana,
pero podria ser.

Directora Abarca Jiménez:
Ahi es importante el acuerdo.
Doctor Macaya Hayes:
Procedemos a votar. En firme.

Por unanimidad, se declara la firmeza de los acuerdos hasta aqui adoptados en relacion con los
proyectos de ley hasta aqui tratados.

Por otra parte, con base en lo deliberado, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERQO: solicitar al Presidente de la Junta Directiva para que en conjunto con la
Secretaria de la Junta Directiva establezcan los tiempos para cada uno de los temas.

ACUERDO SEGUNDO: solicitar al asesor legal de la Junta Directiva, para que presente con el
insumo de los sefiores Directores, una propuesta de reforma al Reglamento de la Junta Directiva,
en el plazo de 22 dias.

ACUERDO TERCERO: en cuanto al proceso de toma de decisiones, que los temas por conocer
en la Junta Directiva, segun se requiera cuenten con la recomendacién técnica del Consejo de
Presidencia y Gerentes.

ACUERDO CUARTO: iniciar la discusion de temas importantes en el siguiente orden: en primer
lugar Gobierno Corporativo, Segundo Sostenibilidad de IVM, y tercero temas legales, a partir del
mes de noviembre, en sesiones ordinarias.

ACUERDO QUINTO: iniciar en la préxima sesion de la Junta Directiva con el plan piloto de
trabajo en subcomisiones de la Junta Directiva.

ACUERDO SEXTO: en cuanto al tema de autoevaluacion de la Junta Directiva y evaluacién del
cuerpo gerencial, ses ACUERDA solicitar a la Contraloria General de la Republica (CGR) su
asesoria para la implementacion de la herramienta.

ACUERDO SETIMO: en cuanto al tema de quorum y asistencia, se ACUERDA que los Sefiores
Directores avisen con antelacion si se van a retrasar, con el fin de que no se afecte la firmeza de
los acuerdos.

ACUERDO OCTAVO: instruir a la Gerencia Médica para que se presente un informe del contrato
REDIMED en el plazo de 15 dias.
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ARTICULO 35°

1) Se recibe el oficio GG-1768-2019, de fecha 09 de octubre de 2019, firmado por el Dr. Roberto
Cervantes Barrantes, Gerente General que , en adelante se transcribe y refiere a la propuesta de
sustitucion del sefior Gerente Médico y del sefior Gerente Financiero del 14 al 18 de octubre de
2019.

“Reciban un cordial saludo. Por motivo de la participacién del Dr. Mario Ruiz Cubillo
Gerente Medico y el Lic. Luis Diego Calderdn Villalobos Gerente Financiero, en el Foro
Mundial de la Seguridad Social a realizarse en Bruselas, Bélgica del 14 al 18 de octubre
2019. Se remite para conocimiento de esta Junta Directiva los funcionarios que se
designaran para sustituir a ambos Gerentes en sus funciones mientras se encuentren
representando a la Institucion.

Dado lo anterior se presentan las siguientes propuestas de acuerdo:

Acuerdo Primero: Dar por conocido que la Dra. Priscilla Balmaceda Chavez, Directora del
Hospital San Vicente de Paul, asuma temporalmente del 14 al 18 de octubre del 2019 las
funciones de la Gerencia Médica.

Acuerdo Segundo: Dar por conocido que el Lic. Sergio Gémez Rodriguez, Director de
Presupuesto, asuma temporalmente del 14 al 18 de octubre del 2019 las funciones de la
Gerencia Financiera.

I1)Se recibe el oficio GG-1799-2019, de fecha 11 de octubre de 2019, firmado por el Dr. Roberto
Cervantes Barrantes, Gerente General que, en adelante se transcribe, como complemento al
oficio N° GG-1768-2019:

“Reciban un cordial saludo. Con base al oficio GM-AG-13485-2019 con fecha 10 de octubre
del 2019, suscrito por el Dr. Mario Ruiz Cubillo, Gerente Médico. Mediante el cual se excusa
de participar en el Foro Mundial de la Seguridad Social a realizarse a realizarse del 14 al
18 de octubre del 2019 en Bruselas, Bélgica. Se solicita dejar sin efecto (lo resaltado no
corresponde al original), la propuesta de acuerdo presentada en el oficio GG-1768-2019, la
cual indicaba lo siguiente:

“Acuerdo Primero: Dar por conocido que la Dra. Priscilla Balmaceda Chévez, Directora
del Hospital San Vicente de Paul, asuma temporalmente del 14 al 18 de octubre del 2019
las funciones de la Gerencia Médica.”

Ing. Arguedas Vargas:

Era para solicitar incluir un oficio que llegé de la Gerencia General sobre la sustitucion del Gerente
Médico y el Gerente Financiero.

Dr. Cervantes Barrantes:
(...) la posibilidad de que podamos nombrar en este caso a don Sergio GGmez por esta semana, ya
yo hablé con él. Con respecto del Gerente Médico yo habia estado un poco lesionado estos dias y,

entonces, como no sabia el prondstico habia pensado sustituirlo, pero ya con esta medicina que
hay, ya estoy bien. El tema de la sustitucion del Gerente Médico yo no lo discuti con el doctor,
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entonces, por respeto al doctor ayer que lo iba a discutir me tuve que ir porque tenia mucho dolor,
entonces, no pude hacerlo.

Ing. Arguedas Vargas.

Entonces habia que incluir el oficio.

Director Devandas Brenes:

¢Hay que juramentarlo por una semana?

Ing. Arguedas Vargas:

Entonces, voy a llamarlo. ;Una pregunta doctor, en cuanto al Gerente Médico seria usted?

Dr. Cervantes Barrantes:

Yo quedaria con la Gerencia Médica. Es que yo no lo discuti con usted doctor, que pena.

Doctor Macaya Hayes:

Pero, doctor me parece bien.

Dr. Cervantes Barrantes:

Pensar en otra persona, fue una prevision y por eso llegé hasta ayer, porque habia estado estos dias
con una lumbalgia muy severa y ayer cuando estdbamos aqui fui y me infiltraron y hoy amaneci
COMO Nuevo.

Director Loria Chaves:

Lo proponemos a usted de una vez aqui.

Director Devandas Brenes:

Lo que usted decida.

Doctor Macaya Hayes:

En firme.

Director Devandas Brenes:

Yo le pregunté a don Gilberth si habia que juramentar y me dijo que por una semana no.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:
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No, don Mario es que la Junta iba a juramentar un nuevo Gerente y para mi es una formalidad,
porque la Ley de Juramento es que todo funcionario publico debe rendir juramento y cumplir la
ley y el reglamento. Uno parte del hecho de que todos los funcionarios de la Caja ya estan
juramentados desde Recursos Humanos y eso es un tema origen. No es que yo me juramento cada
vez que me nombran en un cargo, pero es una formalidad que aqui en la Junta -voy a decirlo asi-
se estila y se hace, pero la razon juridica don Mario, ya que usted pregunta tan puntualmente, es
€S0 que me parece que NO es necesario.

Director Devandas Brenes:

A partir de la proxima semana, habria que juramentarlos hoy. Si es un requisito formal habria que
[lamarlo.

Doctor Macaya Hayes:
Seguimos.

Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se comprendi6 o
no se escucho bien.

Finalmente, conocido los oficios nimero GG-1768-2019 y GG-1799-2019, de fecha 09 y 11 de
octubre de 2019, respectivamente, firmados por el Dr. Cervantes Barrantes, que contiene la
propuesta de sustitucion del sefior Gerente Financiero, para participar en representacion
institucional en el Foro Mundial de la Seguridad Social a realizarse en Bruselas, Bélgica del 14 al
18 de octubre 2019, aprobado en el articulo 5° de la sesion N° 9053, celebrada el 24 de setiembre
del afio en curso, y con base en la recomendacion del Dr. Cervantes Barrantes en oficio los citados
oficios GG-1768-2019 y GG-1799-2019, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: nombrar de forma interina como Gerente Financiero, al Lic. Sergio
Gomez Rodriguez, del 14 al 18 de octubre del 2019, para que asuma las funciones de la Gerencia
Financiera.

Sometida a votacion la mocion para que la resolucién se adopte en firme es acogida unanimemente.
Por tanto, el acuerdo se adopta en firme.

Ingresan al salon de sesiones el licenciado Luis Guillermo Lépez Vargas, Director Actuarial y
Econdmico, la actuaria Carolina Gonzalez, la actuaria Evelyn Rocio Guzman Solano, el actuario
Ronald Cartin, asesor Presidencia Ejecutiva y el licenciado Manuel Ledn, Director Proyecto por
Resultados Banco Mundial.

ARTICULO 36°

Se recibe el oficio N° PE-2502-2019, de fecha 26 de setiembre de 2019, firmado por el doctor
Roman Macaya Hayes, Presidente Ejecutivo, que, en adelante se transcribe:
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“Reciban un respetuoso saludo. Adjunto para sus consideraciones el oficio DAE-1144-
2019 de fecha 24 de setiembre del 2019, suscrito por el Lic. Luis Guillermo Lopez
Vargas, Director de la Direccion Actuarial y Econdmica, mediante el cual remite -
Valuacion Actuarial del Seguro de Salud, 2017".

El mismo fue presentado a mi personay considero que cuenta con los aspectos
necesarios para ser agendado en sesion de la Junta Directiva.

Asimismo, se conoce el oficio nimero DAE-1144-2019, de fecha 24 de setiembre de 2019, firmado
por el Lic. Luis Guillermo Lopez, Director a.i., Direccion Actuarial y Econdmica, remitido al sefior
Presidente Ejecutivo, mediante el anexa el informe de la VValuacion Actuarial del Seguro de Salud-
2017:

“Me complace saludarlo, al tiempo que me permito remitirle nuevamente el documento
indicado en el epigrafe, el cual incorpora las observaciones realizadas en la sesion
efectuada el dia de ayer en su despacho.

No, obstante lo anterior, le manifiesto que me encuentro en la mejor disposicion de aclarar
cualquier aspecto que se estime pertinente.”

Lic. Lépez Vargas:

Buenas tardes a todos. Muchas gracias. Venimos nosotros con la presentacion de la Valuacion
Actuarial del Seguro de Salud con corte al 2017, me acompafian las dos actuarias encargadas de la
elaboracion de esta valuacion actuarial del Seguro de Salud, Carolina, Evelyn, nos acompafia
también don Ronald Cartin, Actuario, asesor de Presidencia y don Manuel Leon, Director del
Programa del Banco Mundial. VVamos a unos breves antecedentes. En primer lugar y en mucho de
esto responde la presencia de don Manuel ac4, en el sentido de que esta valuacion atiende el “Hito”
N° 2) del indicador siete del programa por resultados para el Fortalecimiento del Seguro Universal
en Costa Rica del Banco Mundial, denominado creacion y ejecucion de un plan integral a mediano
y largo plazo, para garantizar la sostenibilidad financiera de la Caja de modo que se trata de abordar
los diferentes aspectos y es parte de los compromisos que se tienen con el Banco. Dos, atiende las
disposiciones planteadas por la Contraloria General de la Republica en el Informe DFOE-SOC-IF-
00014-2017 denominado Informe de Auditoria de Caracter Especial en el Seguro de Salud sobre
deuda estatal y su valuacion actuarial, especificamente disposiciones 4.8) y 4.7), entones, la
Contraloria desde hace varios afios ha estado muy encima del tema del Seguro de Salud, el Seguro
de Pensiones, pero principalmente el Seguro de Salud, para efectos de ir viendo la aplicacion o la
implementacion de diferentes medidas que ellos han hecho, a través de diferentes informes a efecto
de ir propiciando un fortalecimiento y una prolongacion en la sostenibilidad financiera y por
ualtimo, tenemos las observaciones realizadas por la Auditoria Interna mediante un oficio de
noviembre del 2017. Acé tenemos nosotros el marco legal en el cual se desarrolla esta valuacion
actuarial, el articulo 32° de la Ley Constitutiva que indica que el articulo 32° de la Ley Constitutiva
que indica que el Fondo de Régimen de Reparto, estara conformado por las cuotas de los patronos,
se destinarad a las prestaciones que exijan los seguros de maternidad y maternidad con la intencion
que indique la Junta Directiva y a cubrir ademas los gastos que ocasiones 1os mismos seguros como
los de administracion en la parte que determine la Junta Directiva y el presupuesto correspondiente,
todo de acuerdo con los célculos actuariales y dentro del marco legal, obviamente, el Reglamento
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del Seguro de Salud, la Normativa asociada a poblaciones cubiertas por leyes especiales, ahi
tenemos todo el tema de Caodigo de Nifiez y de la Adolescencia, la Ley de la Proteccion del Adulto
Mayor, Asegurados por cuenta del Estado, etc. EI Reglamento del articulo 42° de la Ley
Constitutiva ese Reglamento es muy reciente, se elabord y se aprobo por parte de la Junta Directiva
hace alrededor de un afio, el articulo 42° de la Ley Constitutiva es muy general y habla un poco de
la necesidad de las previsiones actuariales y, entonces, con fundamento en eso se desarrollé todo
un reglamento, donde se dice las valuaciones que se van a realizar, con que periodicidad se van a
realizar, qué deben contener esas valuaciones tanto internas como externas, luego también dentro
del marco legal tenemos nosotros los convenios con instituciones, ahi fundamentalmente es
convenios de aseguramiento que tenemos o poblaciones especificas y concretamente los internos
en centros penales, es un convenio que tenemos con Ministerio de Justicia. El cinco dice criterios
de la Direccion Juridica, también incorporamos criterios de la Direccion Juridica en torno a
diferentes aspectos dentro de los cuales se encuentra todo el tema de asegurados por cuenta del
estado. Tenemos aca dentro de la parte del dictamen técnico, que en la valuacion se aborda todo el
tema de cobertura y ahi entonces de manera muy concreta hace referencia a los asegurados directos
asalariados por cuenta propia trabajador independiente, voluntarios y convenios, pensionados y por
cuenta del Estado. Los beneficiarios familiares, que es una porcion muy importante de la cobertura
en servicios que brinda el Seguro de Salud, las leyes especiales que son con cargo en el Estado y
gue son bastante significativos sus costos de aseguramiento, las prestaciones y el financiamiento,
acé el tema de financiamiento se plantea la contribucién del patrono nueve veinticinco, el
trabajador asalariado cinco cincuenta, el Estado como tal punto veinticinco, tenemos una prima de
un quince por ciento. Acé lo que se quiere rescatar un poco con esta via positiva es la diferencia es
los porcentajes de contribucion global de las diferentes poblaciones cubiertas. Aqui tenemos
nosotros que los asalariados contribuyen con un quince por ciento, esa la prima del financiamiento
de los asalariados, los pensionados un 14% y uno dice cuél es 0 como explica o con qué se explica
esa diferencia de un punto porcentual, la razon muy sencilla, de acuerdo con los calculos actuariales
los beneficios, prestaciones econdémicas por concepto de incapacidad y licencia por maternidad
cuestan alrededor de un punto porcentual, como los pensionados no reciben esos beneficios de
subsidios en dinero, entonces tampoco se les cobra, 0 sea se les cobra el costo de la atencién de la
salud desde el punto de vista de costo aseguramiento un 14%. En el caso de asegurados por cuenta
propia, uno dice es un doce veinticinco, la idea es que en algin momento se propicie una
normalizacion en el esquema de cotizacion de tal forma de que esto alcance el nivel del 15%,
porque tienen exactamente los mismos derechos el trabajador independiente y el asalariado desde
el punto de vista de las prestaciones, tienen acceso y derecho a la atencion de la salud y todo el
tema de prestaciones economicas producto de los subsidios.

Director Devandas Brenes:
No aparecen los trabajadores independientes.
Directora Abarca Jiménez:

Si, claro cuenta propia.
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Lic. Lépez Vargas:

En cuenta propia lo que tenemos nosotros aca son los independientes y asegurados voluntarios, ese
es el nombre genérico de los independientes. En cuanto a la cobertura de la prestacion de servicios
relacionada con la poblacion total tenemos nosotros que, un 26% son asalariados, trabajador
independiente y voluntarios es un 9.28%, cuenta del estado, o sea asegurados por cuenta del estado,
leyes especiales, tenemos un 12% vy el grueso de los beneficiarios familiares 34%, eso es la
cobertura en la prestacion de servicios respecto de la poblacion nacional y aparece ahi de acuerdo
con la estadistica de patronos y trabajadores tenemos nosotros ahi una poblacion que aparece como
no asegurados de cerca de un 9.50%.

Director Devandas Brenes:

¢Cuéntos beneficiarios familiares pertenecen a cada uno de esos grupos, para ver la carga ya,
precisamente por lo que usted esta diciendo, por ejemplo, cuantos beneficiarios pertenecen a grupo
de asegurados por el Estado, para ver ya el impacto total?

Lic. Lopez Vargas:

Me parece bien, nosotros inclusive tenemos este cuadro desglosado donde se manifiesta, digamos
que, al rato, mucho una gran cantidad de beneficiarios familiares estan ubicados en centralizado
por tipo de poblacion.

Director Devandas Brenes:
Perddn, es que ahi se mide el impacto.
Lic. Lopez Vargas:

Aca tenemos el tema de egresos y gastos, todos estos son datos reales, son datos efectivos al 2017.
Recuerden que la valuacién actuarial es con corte a diciembre 2017. Observamos nosotros aca el
comportamiento en términos nominales y en millones de colones de los ingresos y de los gastos y
también, observamos la tasa de variacion o la tasa de crecimiento de ingresos y gastos y observamos
nosotros ahi que, practicamente, en el 2016 la tasa de crecimiento en los ingresos es mayor que la
tasa de crecimiento en los gastos, aspectos que estan invertidos en afios anteriores. Acé rescatable
es que la diferencia de ingresos menos gastos es bastante significativa, positiva y significativa. Aca
observamos nosotros dos punto un billones de colones y uno punto ocho billones de colones y
estamos hablando nosotros, cerca de una diferencia de un excedente de ingresos de cerca de unos
quinientos mil millones de colones. A qué debemos el comportamiento ya graficado de los ingresos
y los gastos y vemos nosotros una tasa de crecimiento mucho mas acelerada de los ingresos
respecto de los gastos.

Directora Abarca Jiménez:

Una pregunta muy concreta, ¢por qué no estan los gastos del 2018? Y lo pregunto por lo siguiente,
porgue creo que es importante que estén, porque siento que la tasa de crecimiento de los ingresos
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en el 2018 y vemos en el 2016 crecieron un 10%, después un 8% y en el 2018 yo creo que crecen
menos todavia, entonces son datos relevantes.

Lic. Lopez Vargas:

Ahi es una cuestion digamos técnica en el sentido de que la evaluacion es con corte a diciembre
del 2017 entonces, todos los datos se cortaron en el 2017. EI 2018 que aparece aqui es un dato
estimado a la evaluacion, eso significa que nosotros no podamos complementar un documento
diferente, el comportamiento en el 2018 e inclusive porque no hasta lo que tengamos real en el
2019 para ver esos comportamientos, pero ya no seria parte de la valuacion. Esta valuacion se
empez06 a hacer practicamente a mediados del 2018. Por una u otra razon se fue postergando su
discusion, su elaboracion y el corte que siempre quedd en el 2017. Ese fue el corte que se hizo
diciembre de 2017. Sabemos nosotros -y asi lo dejamos explicito en el documento- de que el Seguro
de Salud esta expuesto a todas las variaciones que se presenten en los diferentes entornos que lo
afectan. El entorno judicial con todo el tema de la judicialidad, el entorno demografico con todo el
envejecimiento poblacional, el entorno epidemioldgico con todo el cambio en las patologias, vy el
entorno econémico también; por entorno econdémico nosotros rescatamos las principales variables
que afectan la sostenibilidad o las finanzas en el Seguro de Salud. Ac& observamos nosotros el
comportamiento de la tasa de inflacion del 2006 al 2017. Ese es el comportamiento que ha tenido
y esto es importante, porque hay una relacion directa entre la inflacion y el comportamiento en los
ingresos en colones corrientes y un aspecto que también rescatamos, que es de suma importancia
dentro de la valuacion y dentro de la sostenibilidad del fondo es el tema fiscal, aca vemos nosotros
dentro del tema fiscal, estos son solo las cuotas que provienen del pago. Aca tenemos que las cuotas
del Estado, total de cuotas del Estado aqui vemos el comportamiento 2017, seiscientos dos mil
millones de colones, eso representa del total de ingresos por cuotas del total de ingresos por cuotas
un 31%, o sea, que una tercera parte de los ingresos por cuotas provienen de este participante, o
sea, del Estado. Esto no incorpora el financiamiento ni los aportes de programas especificos con
cargo al Estado, sea asegurado por cuenta del Estado, leyes especiales, etc., si uno considerara eso
este porcentaje alcanzaria niveles 40%. Acé un tema que nos gusta a nosotros traer y es la relacién
entre el Producto Interno Bruto (PIB) y el comportamiento de las finanzas tanto del Seguro de
Salud como los otros seguros que administra la Institucion, pero en este caso particular el Seguro
de Salud. Sabemos nosotros que, en el caso del producto interno bruto, aqui tenemos la tasa de
crecimiento proyectada por el Banco Central en el programa macroeconémico del 2017 que hace
una proyeccion para el 2018 y 2019, 3.4 de crecimiento de una u otra forma condiciona también
los ingresos del Seguro de Salud. Recordemos nosotros que cuando uno observa el producto interno
bruto, en el producto interno bruto el 40% son salarios y sabemos nosotros que en el caso de los
Seguros Sociales cerca del 80%, 85% de los ingresos provienen de los salarios, entonces hay una
relacion directa, nosotros por eso dentro del documento sacamos ahi un tipo de elasticidad para ver
qué tan sensible es los ingresos institucionales del comportamiento del producto interno bruto, o
sea del crecimiento, bajas tasas en el crecimiento de la actividad econdmica tiene un aspecto directo
los ingresos del Seguro de Salud y la masa salarial cuesta un alto nivel de sensibilidad a variaciones
en el producto interno bruto y aca yo las dejaria con mis compaferas, para que ellas continden
desarrollando ahi los otros temas que estamos incorporando dentro de la valuacion.
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Lic. Carolina Gonzélez:

Como parte de los aspectos que también se consideran en la elaboracion de las valuaciones se tiene
todo lo que es el entorno demografico, que es bastante importante porque la valuacién se rige con
proyectores de poblacion y por un lado, para proyectar la cantidad de ingresos que van a recibir en
el Seguro de Salud, por concepto de contribuciones y por otro lado para ver la poblacion que va a
estar demandando los servicios de salud y que nos va a estar afectando el gasto. En este gréafico lo
que podemos ver las barras que estan en color rojo, la poblacion al 2017 por edad y por sexo y en
color como azul al 2032 al cabo de los quince afios de proyeccion, la misma poblacion, segun la
misma poblacion que tiene el INEC. Acé lo que podemos ver como se ha ensanchado la cantidad
de personas que tenemos en los grupos mas avanzados esto debido a diferentes factores. Entre ellos
disminuciones en las tasas de mortalidad general que se han dado, una disminucién de la tasa de
natalidad, de los nacimientos. Al 2017 se tenia una tasa de natalidad del.76% hijos por mujer, lo
que no esta llegando ni al 2.1% que es la tasa de reemplazo, que se requiere para la poblacion y
ademas el acelerado proceso de envejecimiento que se tiene en la poblacién nacional. Esto en
términos porcentuales se puede sentir que la poblacion mayor de setenta y cinco afios de edad se
estd incrementando en seis puntos porcentuales, pasando aproximadamente de 7% a 13% y con
base en la informacion del INEC, eso significa que la poblacién adulta mayor en este periodo de
tiempo se esta duplicando. Por lo tanto, a la hora de proyectar el gasto porque es una poblacién que
nos va a demandar mas atenciones y servicios mas costosos debido también a las enfermedades.
Por otro lado, al que es el perfil epidemioldgico es importante analizar para ver como decia don
Guillermo las patologias que esta presentando la poblacion nacional, los costos que esto va
representar para el Seguro de Salud, dentro de las primeras causas de diagnostico que se han
presentado en la Consulta Externa al 2017, esto con base en la informacion del EDUS, podemos
ver una atencion sin patologias de un 31% y muy importante acd enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas, aca podemos ver que esto representa cerca de un 12% y acé se tiene a
toda la poblacién que tiene padecimientos como diabetes, obesidad y como parte de las estadisticas
la poblacion mayor de veinte afios representa un 12% de esa poblacion padece de diabetes. En
enfermedades del sistema circulatorio también un 11%, aca también estan los padecimientos como
hipertension arterial y al 2017, quinientas mil atenciones en las consultas fueron por causa de esta
enfermedad y como parte de las estadisticas también se tiene que un 24% de la muestra corresponde
a hipertension arterial y ahi viene otra serie de enfermedades como sistemas respiratorios, sistema
digestivo, etc. En cuanto a las prestaciones como se veia en un inicio el estudio lo que hace es
proyectar el gasto por las principales prestaciones que otorga el Seguro de Salud, hospitalizaciones,
es una de ellas y la mas fuerte consulta anteriormente, representan un 45% del gasto del Seguro de
Salud. En estos dos graficos podemos ver las tasas de utilizacion de los servicios de hospitalizacion
por edad y por sexo. Se puede ver como efectivamente las tasas, la poblacion en edades mas
avanzadas utiliza mas los servicios de salud y en términos generales por sexo las mujeres son las
que utilizan mas los servicios de hospitalizacion. Particularmente, entre los 15 afios y 45 afios mas
0 menos, que es también la edad exclusiva de mujeres, entonces, ahi tiene bastante utilizaciones de
servicios de hospitalizacion. En el grafico lo que se puede ver es la estancia promedio. ¢ Qué nos
dice este grafico? ¢Cuantos dias en promedio estan las personas hospitalizadas? También lo
podemos ver por sexo Yy por edad, de igual forma mientras mas alta es la edad mas prolongadas son
las estancias de las personas y aca es importante destacar que la estancia promedio si es mayor en
el caso de los hombres. Las mujeres tienen una estancia promedio aproximada de cinco puntos
doce dias por afio y los hombres de seis puntos cero cinco dias, entonces, asisten menos, utilizan
menos los servicios de hospitalizacién, pero cuando los utilicen la estancia es un poquito mas alta.
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En cuanto a los datos de la Consulta Externa, podemos ver también en las tasas de utilizacion por
edad y sexo y obtenemos el mismo comportamiento que veiamos para los servicios de
hospitalizacion, las mujeres son las que mas utilizan los servicios de la Consulta Externa y en
edades mas avanzadas utilizan méas los servicios. En términos generales para ambos sexos las
consultas externas promedio por afio de la poblacién es de 2.1 y es un poco mayor para las mujeres
mas 0 menos 2.5 consultas por afio y los hombres andan cerca del 1.8 consultas externas por afio y
en el cual lo podemos ver el costo unitario que tiene cada consulta externa que al 2017 andaba muy
cercano a los cincuenta mil colones. Esta informacion es del Area de Costos Hospitalarios y es la
informacidn base con la que vamos a proyectar los costos de las consultas de las hospitalizaciones
y las estancias para proyectar los gastos.

Directora Alfaro Murillo:
Ese costo es unitario, de atencion, es un conjunto. “Ok”.
Lic. Carolina Gonzalez:

El costo es un costo promedio de las consultas externas, de los medicamentos que se dan en
Consulta Externa que es mas especializado.

Director Devandas Brenes:

Un estudio de los EBAIS.

Lic. Carolina Gonzalez:

En las siguiente vamos a ver las consultas del primer nivel.

Director Salas Chaves:

Pero ahi habia que aclarar no solo medicamentos, laboratorios.

Lic. Carolina Gonzalez:

Todos los servicios asociados en las consultas.

Directora Salas Chaves:

Es que cuando usted hace una comparacién con el mercado, entonces, si se hace en la Caja cuesta
treinta mil pesos y alla nos cuesta la mitad, no es asi, porque va con todos los elementos que en el
mercado cuesta (...). Ya fuera por un mes o por toda la vida, como los diabéticos e hipertensos,
estos dos grupos son los mas importantes, pero creimos en el anterior que va a ser muy importante

el costo que lo representan en cada uno. Me parece que hay que agregarlo, porque después creemos
que somos iguales, ir a la Biblica o aqui es lo mismo y no es asi.
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Lic. Carolina Gonzélez:

El simple costo de la atencidn del médico es todo lo que involucra si le mandaron un examen, si le
mandaron medicamentos, ese costo promedio se saca reflejado.

Director Devandas Brenes:

Eso incluye hospitalizacion.

Lic. Carolina Gonzalez:

No.

Director Devandas Brenes:

Esta aca cuatrocientos sesenta y siete mil colones al 2017, una estancia un dia de hospitalizacion,
pero con todos los servicios asociados de la ropa de cama, de la hospitalizacion, de los
medicamentos, de los exdmenes de rayos equis, todo lo asociado, con estar un dia en un hospital.
Cuatrocientos sesenta y siete, antes nos habian hablado de que un dia de cama costaba como
ochocientos mil colones.

Dr. Cervantes Barrantes:

Mil doélares, pero en el 2017.

Lic. Carolina Gonzalez:

Y en este podemos ver la consulta ya de areas de salud, de EBAIS, de igual forma las tasas de
utilizacion que son muy similares a las observadas para la consulta externa, solo que son un poco
mayores, ya son un poquito menos de tres dias por afio y siempre son mayores para el caso de las
mujeres y el costo al 2017 son cuarenta mil colones, de igual forma incluyendo todos los servicios
asociados en una consulta, medicamentos, exdmenes, todo lo que se le dio al paciente.

Director Loria Chaves:

El costo promedio es de consulta.

Lic. Carolina Gonzélez:

Por consulta con todos los servicios afiliados.

Lic. Loria Chaves

Si, pero es por consulta.
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Lic. Carolina Gonzalez:
Correcto.
Director Loria Chaves:
¢ Y el de la otra consulta externa especializada?
Lic. Carolina Gonzalez:
Cuarenta y nueve mil.
Director Loria Chaves:
Llama la atencion porque un EBAIS, por ejemplo, receta muy pocos medicamentos, un hospital
receta mucho mas, medicamentos mas caros, el médico es especialista y tiene un salario diferente.
A mi me llaman la atencién esos numeros, nada méas lo comento. Puede ser que esté bien, pero
estamos hablando de cierta cantidad de servicios en la Consulta Externa, pero es muy poca la
diferencia para la diferencia de atencion que hay y de los costos que hay en cada uno, por lo menos
que nos indicaran como iniciaron esto.
Lic. Carolina Gonzalez:
Esto se basa en la informacion que tiene el Area de Costos Hospitalarios, que es un promedio de
todo lo que se ha dado, entonces, tal vez una consulta si generd examenes muy caros, pero otra de
medicamentos basicos y este costo es el promedio, casi trabajamos con costos promedio de
consultas y de despachos.
Directora Solis Umafia:
Pero deberia de sacarte el minimo y el méaximo, para saber cudl es el rango.
Lic. Carolina Gonzalez:
Tal vez aca tenemos un sistema de costos un poquito limitado que nos da un costo promedio.

Director Salas Chaves:

El otro elemento que me parece importante es que en medicina son muchisimas més las consultas
externas, entonces, el costo va a bajar.

Directora Solis Umaiia:
Incluso, hasta por especialidad.
Director Salas Chaves:

Por consulta, pero en un caso especializada y la otra general.
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Director Devandas Brenes:

Es relativamente muy bajo en las areas de salud, la diferencia es de nueve mil colones por consulta,
cuando en hospitalizacion se incluyen, mientras que en las areas de salud no, porque no hay
procedimientos, TAC, ultrasonidos.

Director Salas Chaves:

Pero hay que hacer una aclaracion, recuerden que en toda la reestructuracion que se esté haciendo,
los pacientes que estan en medicina especializada que estan, han preferido los EBAIS y siguen
utilizando los medicamentos, los controles que se hacian en hospital con la intencion de movilizar
esa gente al primer nivel y liberar espacios en medicina especializada en hospitales, de manera que
no es tan barata, porque ahora esta atendiéndose esa gente en el primer nivel de atencion como
corresponde. El diabético compensado por qué va a estar en el Hospital México, o el hipertenso
compensado por qué va a estar en el Hospital México y ahora estd en cada EBAIS y ahi le llegan
los medicamentos.

Dr. Cervantes Barrantes:

Y es necesario para poder comprar (...) porque si, por ejemplo, a una consulta del Area de Salud
de Liberia se le estan incluyendo el traslado, entonces, uno tiene que tener todos los pardmetros si
es muy cara 0 no.

Lic. Sanchez Carrillo:

Hay un elemento adicional que tal vez ustedes me corrigen si no estoy en lo correcto, esto es lo que
refleja es que los datos se construyen a partir del modelo tarifario de costos que tiene la Institucion,
esto si lo contrastamos con todo lo que se ha venido sefialando en materia del Enterprise Resource
Planning (ERP), podriamos decir que teniendo ya un sistema mas confiable, mas fidedigno, mas
robusto, probablemente el tema de los costos tenderia a aumentar y tendriamos también datos
muchisimo mas precisos en materia de costeo.

Director Devandas Brenes:

Interpretando que ya hay unas tarifas preestablecidas o estoy trabajando con la masa contable del
gasto, porque yo puedo coger la masa contable del gasto del Hospital y lo divido dentro del nimero
de consultas, por ejemplo, y ahi me daria un dato distinto, lo otro seria como tener a priori un
modelo tarifario y yo no sé cual es el modelo.

Lic. Carolina Gonzalez:

Para efectos de estos costos se utiliza el anuario de costos hospitalarios, que es el gasto.

Dr. Devandas Brenes:

La masa de gasto entre el nUmero de consultas es distinta.
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Lic. Carolina Gonzélez:

Incluyendo todos los servicios, con base en la informacion que recopil6 el Area de Contabilidad de
Costos, pero si se tiene al final una cantidad de gasto o cierto monto de gastos y una cantidad de
consulta y con base en la produccion se obtiene el costo promedio de cada consulta de cada
hospitalizacion.

Director Devandas Brenes:

Esto seria interesante estudiarlo a fondo, por ejemplo, el mantenimiento de un hospital se
contabiliza como costo de la consulta o no, porgue yo cogeria el gasto total del hospital, y lo divido
entre el nimero de atenciones, porque el mantenimiento esté incluyendo y otros, como transporte,
0 bueno si haces un prorrateo habria que ver la técnica contable.

Dr. Cervantes Barrantes:

Es que recuerde cuando haciamos costos, entonces los gastos, la Consulta Externa, todo se le van
metiendo, como dice el doctor en el porcentaje en el que se gasta, todo.

Directora Alfaro Murillo:

Evidentemente esa es informacion que al Departamento Actuarial le deben la Gerencia Financiera,
porque esto que le estamos pidiendo a la compariera si lo tiene o no lo tiene la respuesta de ella ha
sido diafana, esto es parte del anuario y esa es la informacidn, o sea ellos no pueden hacer milagros,
ellos son el Depto. Actuarial, ellos trabajan con las cifras que tiene la Institucion, lo que aqui nos
queda en evidencia cada vez, Mario en cinco afios hemos discutido esto, lo que queda en evidencia
es que la Institucidn no tiene un sistema detallado de control de costos, pero digamos hoy podemos
hacer esa reflexion, pero no podemos por esa reflexion detener la presentacion de los compafieros,
nada mas reconocer que esa informacion no es tan fina como quisiéramos, pero ustedes
evidentemente trabajan con lo que hay, entonces me parece que podiamos seguir viendo lo que
hay.

Lic. Carolina Gonzélez:

Tal vez como un comentario adicional, si se tiene una informacion que nosotros tratamos de
depurar un poquito, por ejemplo, nosotros si podemos depurar el costo de las prestaciones en dinero
con informacion de incapacidades, entonces, sacamos estas consultas y hospitalizaciones no tienen
los costos de incapacidades, eso se proyecta por aparte, por 1o menos para que no haya duplicidad
en los gastos y si efectivamente el sistema de costos como decia Manuel y la Licda. Marielos puede
dar (...) maés finas. En cuanto a la metodologia que se utiliza para los proyectos, se consideran
proyecciones demogréaficas y financieras. Se consideraba un horizonte de proyeccion de quince
afios y se considera el Seguro de Salud con un sistema de financiamiento de reparto, que esta
establecido en la Ley Constitutiva. Aqui definimos ciertas hipétesis con base en historicos
observados en otras bases de datos suministradas, muchas de las bases de poblacion suministradas
por la Direccion del Sistema Centralizado de Recaudacion (SICERE), costos por la Gerencia
Financiera, produccion de consultas, estancias por el Area de Estadisticas de Salud de la Gerencia
Médica, etc. y con base en estas definimos y se dispara a realizar las proyecciones. Aca podemos
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ver y por un lado utilizamos tasas de utilizacion de los servicios y estancias promedio, esto lo que
dice anteriormente en los graficos del comportamiento de la poblacion para tener acceso a los
servicios de salud. En cuanto a la proyeccién de la poblacion nacional de la poblacién
econdmicamente activa estan los datos del Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC). Se
consideran decrementos de poblacion y tasas de nuevos ingresos de poblacion, como por ejemplo
la tabla de mortalidad se construye acé en la Institucion tasas de jubilacién para los que ingresan a
riesgo de vejez y riesgo de invalidez, tasas de ingresos por modalidad de aseguramiento, cuantos
asalariados para entrar, cuantos pensionados, el costo de los servicios que considera por un lado la
inflacion estimada, se estima 3.5% anual, los incrementos si han tenido con base en el anual y
costos hospitalarios.

Director Loria Chaves:

Una consulta, se me acaba de ocurrir, cuando uno ve la PEA (Poblacién Econémicamente Activa),
se sabe que las modalidades de trabajo estan cambiando, como uno calcula el crecimiento de
empleo. Por ejemplo, yo llego a un restaurante que siempre estaba lleno era un éxito y ahora llego
y hay dos mesas, pero hay diez Uber afuera o esos globos, entonces esa tendencia que esta tan
marcada ahora y uno pensaria que se va a marcar mucho mas como se maneja, es una inquietud.

Lic. Carolina Gonzélez:

Acé lo que se trata de ver en un escenario base es como, con base en lo observado lo que uno
esperaria, ademas vemos tasas desempleo, moviliza el desempleo, la poblacion econémicamente
activa y simular en un escenario base lo esperado y ya después voy a simular algunos escenarios
adicionales, para ver qué tanto puede afectar ciertas variables de ingreso o de gasto porque uno lo
que hace es ver el comportamiento mas reciente, o dependiendo la variable un poquito mas atras y
poder proyectar a futuro por quince afios.

Lic. Lopez Vargas:

Con una pequeria reflexidn, recordemos que las poblaciones proyectadas de PEA, son un insumo
que nos proporciona el INEC, respecto de ese comportamiento de una u otra forma el INEC se
nutre por un comportamiento histérico, no pueden ellos incorporar, por lo menos no lo hacen, la
incorporacion de nuevas tendencias en el empleo, inclusive, tampoco la calidad de los salarios,
porque al rato podria uno avanzar en nuevas tendencias de empleo, pero tendria que también afinar
el tema de la calidad de los salarios. Podriamos tener una cobertura de por ejemplo de una PEA de
un 80% Y tener ingresos menores que con una PEA de un 65%, 67%, dependiendo de la calidad de
los salarios. Pero ahi el tema es que de una u otra forma ellos se nutren o el Centro Centroamericano
de Poblacion (CCP) y el mismo INEC, se nutre de las proyecciones de todo ese comportamiento
historico.

Lic. Loria Chaves:

Ustedes se nutren de la informacion de INEC.
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Lic. Carolina Gonzélez:

Pueden ver otras variables como el crecimiento salarial que se considera, para los diferentes
sectores y versiones. En cuanto a los resultados y muy en linea con las que veiamos del entorno
demogréfico en este grafico podemos ver la evolucidn que tiene el gasto de la pension de la salud
por grupos de edades, del 2018 al 2032, es el periodo que se hace la proyeccion y lo que més llama
la atencion es que la poblacion mayor a sesenta y seis afios, que es la linea azul oscuro es la que se
vuelve més costosa al cabo del periodo de proyeccion, el gasto se incrementa, la poblacion se
duplica al final de estos quince afos, pero el gasto que no tenemos proyectado se quintuplica,
entonces, el crecimiento del gasto creado con esta poblacion por las tasas de los servicios porque
cada vez tenemos mas poblacion, que requieren medicamentos y atenciones mas costosas
crezcan menos mas aceleradas que lo que crece para el resto de grupos de edades por
poblacion. Esto lo podemos ver en esta siguiente diapositiva, que en el color verde que para el
2018, la poblacion mayor de 66 afios representaba un 23% del gasto de atencion de la salud y
al cabo de los 15 afios de proyeccion, se incrementan nueve puntos porcentuales el gasto pasa
a 32%. Entonces, como deciamos al principio, una poblacion que crece en seis puntos
porcentuales en la poblacion en general con base en los datos del INEC, para efectos del gasto
nos esté creciendo nueve puntos porcentuales. Esta creciendo bastante en términos relativos
debido al proceso de nacimiento de la poblacion y que hay que prestar cuidado con las
atenciones que se estan dando en el Seguro.

Lic. Lopez Vargas:

Hay un tema quiza por la importancia tan trascendente, que tiene el envejecimiento de la
poblacion de la poblacion dentro de los costos y como la participacion no solamente en cuanto
a poblacién dentro de la poblacion total, sino dentro de la participacion del gasto total, en vista
de eso nosotros dentro de la valuacion actuarial estamos incorporando anexo especificamente
para tratar el tema del envejecimiento y su impacto dentro del gasto total, que es lo que
nosotros estamos proyectando para los proximos quince afios, precisamente por eso que se
esta observando en cuanto a el envejecimiento y su impacto de las finanzas del Seguro de
Salud, en particular.

Licda. Guzman Solano:

Como al principio lo mencioné don Guillermo, la Contraloria de la Republica ha estado
bastante interesada en el tema del Seguro de Salud y sostenibilidad y sefialar la importancia
que el estudio obtuviese un apartado donde se identificaran al menos los principales riesgos
del Seguro de Salud y que tuviesen que ver con el tema de sostenibilidad, entonces, nosotros
aca hicimos una separacion de cinco grupos de riesgos que afectan al Seguro de Salud dentro
de toda su complejidad y la mayoria de ellos, han sido estudiados durante todo el estudio y ya
hemos hablado de algunos de ellos. Tenemos lo que son los riesgos demogréaficos, el tema de
la baja tasa de la fecundidad y el envejecimiento de la poblacion, que es lo que acabamos de
ver. Tenemos el tema de los riesgos financieros verdad que es una posible insuficiencia de
recursos frente a los gastos crecientes y el aumento que se pueden dar por el costo de nuevas
construcciones. Tenemos los riesgos econdmicos, la situacion que tiene el nivel de las finanzas
del seguro, la variacién de las tasas de inflacion, el comportamiento del mercado los riesgos
del trabajo, que en términos generales dejan ciertas pérdidas a la Institucion y lo que es también
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la pdliza médica. Entonces, con la finalidad de que los riesgos de alguna manera empiecen a
ser mencionados por la Institucidn se atiende este tema de la Contraloria, que haya un apartado
que indique y que sefiale cuales son los riesgos principales que hay que deben empezarse a
abordar la sostenibilidad.

Directora Alfaro Murillo:

Un riesgo es algo que yo puedo prever que voy a hacer anélisis de riesgos, pero no es lo usual,
pero cuando yo veo el riesgo demografico que se coloca el envejecimiento de la poblacion,
me gustaria oir la explicacion de por qué porque para mi no es un riesgo demogréafico, no es
el concepto riesgo, porque para quienes hacemos analisis de riesgos ese no es un riesgo, ese
es un hecho y nosotros tenemos la informacion y podemos proyectar sobre esto, entonces, no
entiendo cdmo es un riesgo. En lo que tiene que ver con riesgos legales, si sugeriria que (...)
y lo hemos dicho que parece que la fertilizacion es un riesgo legal, podria ser un ejemplo de
lo que nos exigen hacer y no entiendo el de la poliza del INS Medical, pero si me parece que
en materia de riesgos. Por ejemplo, el riesgo financiero insuficiencia de recursos, hasta ahi
estd bien, ese es un riesgo financiero, por diferentes razones, pero la que ahi se acota por
construccion de nueva infraestructura, no porque eso lo que diria es que nosotros no tenemos
claro cudl es la inversion del portafolio. Entonces, no es un riesgo, si asi se queda, yo diria
que lo que estd mostrando es una falta de planificacion no un riesgo, porque vamos a tener
insuficiencia de recursos, porque aumentaron los costos de las construcciones de la nueva
infraestructura, o sea, nosotros tenemos previstos 10s costos y si no se ajusta y si hubiera una
debacle tendriamos que ajustar. Entonces, echariamos atrds con infraestructura no se
construiria o readecuariamos la infraestructura. Entonces, la pregunta es cuéles son los riesgos
financieros fuertes que tiene el sistema, entonces los riesgos financieros son del riesgo
financiero propiamente del mercado financiero y ahi le daria la palabra a mi amiga Fabiola.

Directora Abarca Jiménez:

No, los riesgos financieros estarian asociados méas que todos al crecimiento de la economia
como lo sefiald don Guillermo al inicio, que los ingresos de los seguros estan muy asociados
al crecimiento econdémico del pais, hay una relacion directa, entonces yo lo veria por ahi, lleva
razén dofia Marielos, en el sentido de que el hecho de que tengamos una mayor inversién e
infraestructura y la amenaza que pueda representar eso para los ingresos financieros eso es
mas que todo planificacion nuestra y es una decision que podemos tomar.

Director Devandas Brenes:

Uno. Cual es el riesgo de la poliza del INS Medical. Dos. En riesgos de salud no es solo el
aumento de la demanda de servicios médicos especializado, sino también primer nivel porque
en la medida en que ampliamos los servicios la demanda aumenta, la oferta crea la demanda
también, y en los riesgos financieros comparto lo que dice dofia Marielos, pero en el anélisis
debe incluirse no solo la infraestructura, sino los gastos adicionales porque nueva
infraestructura mas personal.
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Directora Abarca Jiménez:
Lo que vos sefialaste, la robotizacion es un riesgo.
Directora Jiménez Aguilar:

Lo que yo interpreto es que se convierten en un riesgo en el tanto en que no lo podemos
controlar y entonces, ahi si un aumento de los costos en los costos de la construccion si es un
riesgo, porque el costo de los materiales no los podemos controlar, por ejemplo riesgo de la
poliza de INS Medical, tampoco podemos nosotros tener el nimero exacto ni proyectar el
numero exacto ni proyectar el nimero exacto de casos que vendrian, entonces, en el tanto que
no lo podemos controlar si se podrian convertir en riesgos o por ejemplo, aumento de
enfermedades no transmisibles, eso si porque son datos que no podemos proyectar desde
adentro.

Directora Alfaro Murillo:

Entonces, es la forma de expresarlo porque lo que estdn diciendo es que incluye un riesgo
financiero, es aumento del material para construccion en general, entonces podria ser que vos estés
viendo que una crisis mundial se lleve a lo que sea y que provoque un aumento en la medida de
precios en el sector construccion.

Directora Jiménez Aguilar:

Recursos por aumento de los costos.

Directora Abarca Jiménez:

No, o construcciones. Una cosa son las construcciones.
Director Loria Chaves:

Uno entiende lo que se quiere plantear ahi, es la forma en que se plantea, uno entiende, por ejemplo,
que si bien como dice Fabiola la cartera de inversiones nuestras de infraestructura es una decision
de Junta Directiva, también es cierto que la sostenibilidad de esa estructura hay que pensarlo, yo
hoy digo qué alegria ver todas esas estructuras, pero ¢las vamos a mantener? Y eso si va a impactar
y es0s son elementos que impactan a mediano y largo plazo, mas que nada, pero bueno, yo entiendo
que eso es un planteamiento que esta bien, pero que la forma que se expresa tal vez confunde un
poco.

Directora Solis Umaiia:

Esa relacion de que ponen ahi de riesgo demogréafico, que como dijo la compafiera Marielos, en el
envejecimiento de la poblacion no es un riesgo es un hecho, entonces nosotros a estas alturas ya
deberiamos saber qué enfermedades tenemos y vamos a tener; incluso aumento de enfermedades
no transmitibles y la enfermedad cronica, pero para regular también que es hipertension y diabetes,
que es lo que se arrastra mas adelante en la edad, pero no estamos todavia sabidos de qué patologias
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propias de la vejez se nos van a venir, la inmovilizacion, incontinencia urinaria, demencia, etc.
Esas son enfermedades que se pueden manejar a través de una consulta tipo clinica, la Clinica de
incontinencia, la Clinica de Demencias, Clinicas de la Memoria, la Inmovilizacion, para evitar que
la persona se inmovilice, hace unas Ulceras por presion, se infectan y el paciente se muere por
Ulceras por presion, cosa que se pudo haber evitado, ahi si que estamos en un riesgo. En este
momento la Institucién no sabe qué enfermedades va a tener. Existen en este momento, pero no las
tienen cuantificadas en los diagndsticos de egreso, ni en los diagnosticos de Consulta Externa.

Licda. Guzman Solano:

La calidad ha sido siempre hacer esa identificacion de riesgos y lo que si es cierto es que cada uno
de esos factores que esta aqui si tiene en comudn que hay incertidumbre en él, inclusive lo que es el
envejecimiento de la poblacién, porque sabes que esta pero no sabemos qué consecuencias puede
tener exactamente, todavia hay cierta incertidumbre de qué tipo de enfermedades puede presentar
esta poblacion, por ejemplo, en esta parte de ingresos financieros, en general la falta de ingresos
gigantes y ahi es por ejemplo, el aumento de los costos de operacion de construcciones nuevas, en
realidad hacer lo que esta aqui, la intencién es ver que son elementos a los que esta expuesto el
Seguro de Salud y donde hay incertidumbre en ellos de alguna forma en algin aspecto y que la
idea es poder gestionarlos al nivel de la Institucién dentro de las posibilidades de la Institucion.

Director Salas Chaves:

A mi me parece que la Institucion tiene que responder por todo eso. A mi me parece que ese
abanico, lo Unico que estd demostrando es hay que repartirse la tarea entre todas las otras
instituciones del sector social. Seria equivocadisimo creer que le toca a la Caja resolver este
problema. Me parece que toda la organizacién comunitaria, todo el trabajo local en este momento
los que conocen sobre envejecimiento y vean lo que pasa con las zonas azules, habran leido algo
de las zonas azules, bueno ahi estd demostrando que el trabajo comunal es mas importante que una
pastilla, es sentarse a conversar, compartir un café, tener aspiraciones en la vida, objetivos cada
mafiana, eso me parece que tenemos que irlo trabajando desde ya con los que nos puedan ayudar a
nivel local, porque no todo tiene que terminar en una pastilla, es que me parece que ahi hay una
confusidn, si yo le paso eso a la Contraloria me van a decir apliquese eso y que la Caja lo resuelva.
No, a mi me parece que esto hay que repartirlo con los otros actores de otras instituciones y la
comunidad organizada. Nosotros hacemos muy poco trabajo con la comunidad organizada y eso
que estaba planteando la doctora, por ejemplo, ahi en la Carlos Duran que conozco muy bien, que
ya estan pensando en cambiar totalmente el perfil de la consulta, eso que decia la doctora de los
problemas de memoria, hay que empezar desde el instante en que al sefior se le olvidd y dijo una
palabra equivocada y vamos a ver qué es, tiene un grupo de gente en las posibilidades de la Clinica
Carlos Duran, una Clinica pequefia y resulta que con un psiquiatra, con una enfermera, con una
trabajadora social y con residentes de psiquiatria y de psicologia que rotan por ahi, montaron una
clinica de pérdida de la memoria y es algo fantastico, uno llega y le hacen un test, aparecen con
lesiones y empiezan a trabajar con la persona y con la familia para que vayamos poco a poco
manejando este tema y ya no aquella consulta tradicional de hipertensién, endocrino, porque esa
pérdida de la memoria es el resultado justamente de haber sido diabético, hipertenso, cardiopata y
todo lo demaés, como que hay que ir entendiendo que el modelo de atencion tiene que ir girando,
es0 en cuanto a lo que nos toca. Pero ademas, en cuanto a lo que tenemos que coordinar son otras
instancias y me parece que ustedes en el informe deberian de decirlo, de que trabajar con las

177



N° 9057

organizaciones a nivel local de base, en Nicoya el secreto que es, por el clima todo el mundo esta
en la calle converse, comparte su tragedia y me parece que hace que la vida sea mas facil, mas
Ilevadera, se enferman menos, pero no es que nos toca a todos, parece que no.

Director Devandas Brenes:

Como soy un poquillo precoz, lei ya las conclusiones y las recomendaciones y viene mucho de
eso en las recomendaciones, tal vez si, en las recomendaciones luego ampliar lo que esta diciendo
don Alvaro en cuanto a instrucciones a la Gerencia Médica, de buscar digamos nuevas formas de
tratamiento, hay que buscarlo en la redaccion, pero ahi esta, en las recomendaciones viene incluso
el tema de costos y vienen otras cosas, que me parecen que nos resuelven muchas de las
discusiones. Como observacion general, lo que a mi me parece no poner como un peligro el
envejecimiento de la poblacién, eso suena como muy rudo, pero ademas, que no es solo el
envejecimiento, es el encarecimiento de los tratamientos y el tema de los medicamentos, eso es el
riesgo, incluso, la medicina personalizada, lo que se nos viene encima con eso.

No estoy de acuerdo con las conclusiones y las recomendaciones, que ellos plantean en términos
generales, tal vez en un aspecto, pero le pido permiso retirarme de la sesion.

Doctor Macaya Hayes:

Muchas gracias, don Mario. Seguimos.

El director Devandas Brenes se retira de la sesion.
Licda. Guzmén Solano:

Para continuar, quizas aca en esta filmina podemos ver el producto principal del estudio, que es
obtener una proyeccion de ingresos y gastos para el Seguro de Salud a quince afios el de todos.
Tenemos una proyeccion de gastos, luego podemos observar una proyeccion de ingresos
reglamentarios, que son los ingresos que deberian de entrar a la Institucion y un balance con esos
ingresos, la intencién es hacer un balance, es decir comparar afio a afio el ingreso contra el gasto y
observar gue hay algin momento donde los ingresos serian insuficientes frente al creciente gasto.
En el caso de los ingresos reglamentarios, podemos observar que para el 2029, se presentaria una
insuficiencia de ingresos, luego acd podemos ver lo que llamamos ingresos efectivos, que son
ingresos que toman en cuenta el factor de la morosidad. El hecho de que patronos, trabajadores,
inclusive un Estado que paga todas las cuotas que le corresponde y, entonces, tenemos un efecto
que reduce de los ingresos en aproximadamente un7% y que por supuesto provoca que el balance
ingreso-gasto se vuelva negativo dos afios antes, es decir, para el 2027. Esto es lo que tenemos por
aca, este es nuestro escenario base, serian las proyecciones de lo mas esperado. A partir de aqui
nuestro afio excelente, que seria el 2027, vamos a ver cuatro escenarios donde variamos ciertas
variables en el modelo, tanto para ver su sensibilidad y también, para poder guiar ciertas medidas
gue puedan ir en pro de la sostenibilidad del seguro, entonces, a partir de aqui vamos a analizar
cuatro escenarios mas, este es el escenario base, aqui tenemos el primer escenario, este escenario
plantea un fortalecimiento del primer nivel de atencion, donde lo que se pretende es modelar un
aumento de la oferta de los servicios en el primer nivel, un enfoque méas preventivo, mas fuerte en
ese aspecto, entonces, notamos un incremento de las pensiones en EBAIS y Areas de Salud.
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Actualmente, nuestro indicador promedio de atenciones por habitante es de dos al afio, es decir, en
promedio cada habitante de este pais va dos veces a la consulta y la idea es que en este escenario
vamos a hacer que el indicador aumente en dos dias mas al final de quince afios. Eso es lo que se
esta intentando modelar y la idea es ver el efecto que tiene eso en la sostenibilidad del seguro, por
supuesto, eso va a tener un efecto en la disminucion de las atenciones en el nivel dos y en el nivel
tres, es decir, un descongestionamiento, dado que se estd dando mas a la medicina preventiva. El
efecto que tiene este escenario en primer lugar, es como cambia la distribucion del gasto en la
atencion a la salud, anteriormente habiamos visto que las hospitalizaciones representan mas de un
50% del gasto en la atencidn de la salud y en este escenario podemos ver como se disminuyo y
aumentamos mas bien el gasto en las areas de salud y eso nos va a provocar a nivel de balance, que
nuestro momento de deficiencia de ingresos de en el 2030, como lo podemos ver en el grafico de
laderecha. Este segundo escenario que tenemos aqui plantea una mejora de la gestion hospitalaria,
en términos de una reaccion de un dia en la tasa promedio al cabo de quince afios, entonces, aca lo
que estamos haciendo es que vaya moderando que ese indicador de estancia hospitalaria vaya
disminuyendo hasta que en el 2032 tengamos un dia menos en promedio. Aqui lo importante, como
para entender que significa reducir un dia dado la capacidad de camas que tenemos actualmente,
gue son mas de cinco mil camas, equivale que al efecto de contar con mil camas mas, por el efecto
de rotacion de camas, como si tuviésemos mil camas mas, aqui lo importante también ver que aqui
como en los otros servicios y en particular en las hospitalizaciones un 80% de esos costos que
vimos anteriormente, son costos fijos, mucho de ello, es que el salario médico, toda la parte
instalada, entonces, es importante ver que hay bastante costo fijo y entonces, esos costos variables
que podriamos disminuir son los que nos van a provocar, entonces, que al hacer el ejercicio del
balance de ingresos y gastos obtengamos un efecto que ese momento se nos traslada al 2028 con
modelos en la gente un dia en la estancia hospitalaria.

Directora Solis Umaiia;

Con esto hay que tener mucho cuidado, porque ya sabemos que es un envejecimiento el paciente
anciano es el que va a ocupar mas, ya incluso ahora ya lo esta haciendo, ocupar mas camas a nivel
de hospitalizacion y el paciente anciano va a durar mas en recuperarse, una neumonia que le dé por
ejemplo, José o a usted, en cuatro o cinco dias ya esta afuera, un anciano se lleva hasta quince o
veintidos dias para luchar a ver si sale vivo, entonces, eso en primer lugar. En segundo lugar, de
acuerdo con lo que hemos estado viendo hay mucho abandono del paciente anciano y creo que en
estos afos venideros va a ser mayor, porque quien va a cuidar no va a existir, porque la piramide
se encogio y con mucha mas razon va a haber, incluso, creo méas abandono. Muy probablemente
va a haber més ancianos con algun tipo de pension, pero que pueda también buscar a alguien que
lo cuide, pero un cuidador directo familiar muy probablemente no va a existir y eso va a llevar a
abandono y si hay abandono, a veces son dos o tres meses a nivel de hospitalizacion y otra cosa es
gue debemos de recurrir a la atencién domiciliar, ya sea atencion a domicilio o hospitalizacion a
domicilio, que son dos cosas diferentes para evitar que ese paciente reingrese a los quince o
veintidds dias. Yo creo que esos dos tienen que tener muy en la cabeza, porque hacia eso vamos a
coordinar con centros diurnos que son de la comunidad y al curso de hospital de dia, que es pasar
el dia en un lugar y, luego, regresar a la casa, que es diferente a hospitalizacion.
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Director Loria Chaves:

Eso que dice la doctora es muy importante, porque cuando uno ya comienza a observar el perfil
que la pension del Seguro Social va a tener en los proximos treinta, cuarenta afos, todos sabemos
ddénde vamos a parar, es una poblacion adulta mayor excesiva, excesiva me refiero en el sentido de
como peso porcentual en toda la poblacion que va a requerir lo que justamente decia don Alvaro
Salas, no es lo mismo que se dé la pastilla, sino el Seguro Social que lo atienda en la comunidad,
de otras maneras, de otras formas. Yo le hablaba al doctor Macaya y al Dr. Salas de la importancia,
y tengo que hablar también con el Dr. Cervantes, de comenzar a hacer las alianzas con las
comunidades y con las asociaciones comunales y todo eso, porque definitivamente esto va a parar
ahi. Dentro de diez, veinte afios, va a parar ahi, en que la misma comunidad se organice para atender
su gente, para asistirla, para tener programas, para tener capacitacion, al final de cuentas va a parar
ahi, si queremos menos estancias hospitalarias la verdadera estrategia tiene que ser eso, para que
las instancias hospitalarias sean sustituidas por estancias en la comunidad, por ejemplo, entonces
YO Creo que es muy interesante, porque estamos en un momento donde ya sabemos qué va a pasar.
Aqui nadie ignora lo que va a ocurrir, ya el Dr. Macaya ha dicho muchas veces en la prensa, que
el 50% de las camas esta ocupada por adultos mayores, esa es la realidad que tenemos. Uno pensaria
que la estrategia de atencion primaria de atencién de la salud, etc. tiene que cambiar, més alla de
lo que estamos haciendo hoy a nivel de fortalecimiento del primer nivel de atencién, porque lo
hacemos a nivel de fortalecimiento del Primer Nivel de Atencion es fortalecer los servicios
médicos, que estan en la prestacion de servicios, pero ahora la estrategia tienen que ser otra,
ademas de esa que vaya mas alla, que tienen que ver con el uso de las fuerzas comunales, para que
se junte con la Caja a promover todo eso.

Directora Solis Umaiia:

Incluso me parece que a veces vamos como en mala direccidn dando las camas, hay mayor estancia,
entonces, aumentamos las camas y no, lo que hay que hacer es que el paciente hay que seguirlo, se
le da salida y se le sigue a nivel comunitario.

Director Loria Chaves:

Yo creo que deberiamos ir pasando los recursos en sentido contrario. El sentido contrario es la
atencion en el tercer nivel que tanta plata gasta ahi, a caminar para otro lado, porque la procesién
no va para Puntarenas, va para Liman.

Lic. Guzman Solano:

Acda tenemos un tercer elemento que lo que hace es sensibilizar el costo de las atenciones
hospitalarias, precisamente, uno de los factores de recursos que estamos viendo ahi que es el costo
de las atenciones, ya sea por temas de nuevas tecnologias o el uso intensivo de las viejas. Aca lo
que se hace es ver el efecto que tiene el embalaje, queé tan importante es esa variable a nivel balance
del Seguro de Salud y lo que hacemos es considerar un crecimiento de los costos, todos los costos
que son distintos al tema salarial, que crezcan en un 11.15% que es lo maximo que se ha observado
en el periodo, que tenemos histdrico desde el 2009 en gastos y del efecto que tiene el balance, que
en este caso nos dejaria un balance negativo para los nuevos del 2026. Es sensibilizar y ver cuél es
el efecto que tiene en el momento del costo de las atenciones. Mencionar lo preponderante que es
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esa variable en términos de la sostenibilidad. Luego, aca tenemos el cuarto y tltimo escenario, en
el cual se plantea que todos los proyectos que estan en el portafolio se van a ejecutar y en los plazos
en los que se establecen en el portafolio y lo que se hace es hacer un estimacion del gasto de
operacion que tienen los proyectos, por lo tanto el aumento que va a tener el gasto operativo de la
Institucion, conforme se van desarrollando esos proyectos, por supuesto un aumento del gasto y
entonces, eso nos va a generar que pasemos del afio 27, que es nuestro afio de referencia al 2024,
es el efecto que tiene el aumento de los costos operativos al incluir un aumento en la capacidad
instalada, que tiene el seguro que por supuesto implica mayor contratacion de recursos humanos y
mantenimiento y en general, gastos de operacion y este seria el efecto que tiene la ejecucion de
todos los proyectos que hoy estan en el portafolio de proyectos de inversion. Es importante aqui
decir que las proyecciones base incluyen los proyectos en estan.

Directora Abarca Jiménez:

Yo tengo una duda con respecto de eso, e iba a preguntar como es que ustedes proyectan los gastos,
en el sentido de que si estan haciendo una proyeccién por el tema del envejecimiento de la
poblacién y que vamos a tener un porcentaje mayor de adultos mayores hospitalizados, que tienen
equis costo promedio y que las consultas externas se van a incrementar, esos costos promedio ya
incluyen un porcentaje de gasto fijo, que es el gasto de infraestructura, entonces mi pregunta es que
si hacemos un escenario cuatro considerando llevar a cabo todos esos proyectos de infraestructura
va a aumentar el gasto de operacion no estariamos duplicando en la proyeccion los gastos, porque
ahorita tenemos una capacidad instalada, no podemos atender mas de lo que dice nuestra capacidad
instalada, pero ustedes estan proyectando que vamos a ascender a una mayor cantidad de adultos
mayores con mayores estancias, etc. Eso implica, explicitamente lleva como supuesto que
necesitamos aumentar la capacidad instalada, entonces al hacer un escenario cuatro y considerar
ese aumento en el gasto de operacion no estariamos duplicando en alguna medida gastos en la
proyeccion.

Lic. Carolina Gonzélez:

No, porque en el modelo que tenemos construido, tenemos parametros que nos permiten identificar
si nos estamos pasando de la capacidad instalada; es decir, nosotros tenemos, por ejemplo, en el
tema de las sustentaciones sabemos cuantas camas hay, entonces sabemos cuantas estancias al afio,
como maximo se pueden ofrecer, nosotros podemos observar si en algin momento de los afios de
proyeccion hay una cuestion ilogica en el nimero, que se pase mas de lo que podemos dar. Si hay
un aumento natural histérico del nimero de camas, a veces se aumentan pero poquito, eso si, ahi
hay incongruencia en el sentido de que las proyecciones se hacen con la capacidad instalada con la
que contamos hoy, entonces eso esta en el modelo contralado, porque sabemos cuanto podemos
dar, como maximo de oferta de servicios, por ejemplo, con la hospitalizacion con el nimero de
camas, entonces, aqui si cuando metemos esto si estariamos asegurandonos que estamos metiendo
un adicional en el gasto, porque entonces de hecho aca el ejercicio que se hizo fue analizar cada
uno de los proyectos de inversion, obviamente, los méas representativos, lo que son hospitales y
areas de salud y hacer una proyeccion con el apoyo de la Direccion de Presupuesto, de cuanto es
el aumento que significa cada uno de estos proyectos, entonces, si estamos asegurandonos y lo que
estamos haciendo es un adicional y no estamos haciendo una réplica de gastos o duplicando gastos.
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Directora Abarca Jiménez:

Entiendo, siempre me queda un poco la duda, porque si yo estoy proyectando con costos promedio
y costos unitarios y yo proyecto que voy a atender una mayor cantidad de poblacion entonces, eso
lleva implicito ya una determinada inversion e infraestructura.

Lic. Carolina Gonzélez:

El costo promedio, el principal componente es el tema salarial, el tema de todos los gastos
adicionales, todo lo que son examenes diagnosticos.

Directora Abarca Jiménez:
De acuerdo, pero tiene que llevar un porcentaje fijo.
Lic. Carolina Gonzélez:

Pero no hay un extra incluido ahi, algo adicional de lo que se genera en la operativa normal de un
hospital. Esto seria ya contar con un hospital mas, en vez de perder el gasto de un hospital mas, si
se esta haciendo diferente y no estaria replicandose el gasto.

Directora Alfaro Murillo:

El tema nuevamente de los escenarios, entonces, tenemos practicamente todos los escenarios
excepto en el primero, perddn el primero es el que prolonga el tiempo del 27 al 30 y eso es que nos
vamos a concentrar en EBAIS y que vamos a tener mas gente y que va a disminuir la atencion en
los niveles dos y tres, eso es lo que hace un acto decia don José Luis, lo que todos sabemos que
hay que hacer. En ese caso podemos prorrogar tres afos el negativo entre egresos e ingresos, que
tres afios es tiempo, pero tampoco es tanto, en la dimensidn de una institucion como esta, tres afios
no es nada. En el segundo que es donde se viene la reduccién en la estancia promedio, la reduccion
un poco en el hospital y camas, casi que quedamos igual. El uso de nuevas tecnologias nos dispara,
nos acerca, nos baja al veinticuatro, o sea nos causa una crisis tener nuevas tecnologias, aqui don
José que cada rato quiere nuevas tecnologias, eso nos complica y hay un crecimiento previsto en
costos y el otro que nos complica un montén es que ejecutemos todos los proyectos del portafolio
de inversiones, que por cierto esa es la intencion ejecutarlos y eso nos genera el aumento en el
gasto de operacion, o sea, que el escenario base del 2027 original, me genera una duda porque en
realidad no es el base, porque el cuatro, el que yo llamo escenario cuatro tiene el tema del portafolio,
gue es un tema que no es un escenario improbable, es el escenario mas probable, porque tenemos
los recursos y tenemos en teoria un fideicomiso que va a funcionar y todo eso, mas bien todo esto
nos esta moviendo entre el 2024 y el 30, improbable el 30, porque el 30 supone que vamos a tomar
decisiones de muy corto plazo, muy corto, demasiado corto, porque baja hasta el 27 decisiones que
tienen que ver con la atencion primaria y hospitalaria y estamos hablando de cambios culturales
fuertes, es muy poco tiempo para que ese cambio se de, entonces lo cierto es que ante esas
circunstancias lo que estamos mirando es que realmente y esa es la pregunta, perdone que di toda
la vuelta, pero es para digerirlo, o sea lo que estamos hablando es que no es el 27 es el 24 y es como
casi ya, en realidad, el cuadro que presentaste del balance, la parte del dictamen financiero que
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establece el rojo en el 27 y el azul en el 29 viendo los escenarios, uno diria que ademas los
escenarios tienen condiciones que son excluyentes, pero si a mi se me ocurriera decir -como
supongo que va a ocurrir- que si vamos a construir la mayor parte de la infraestructura, por tanto
si va a haber un aumento de costos de operacion, ademas, habra nuevas tecnologias para nuevos
medicamentos y demas, lo otro es que no creo que disminuyamos las estancias promedio en tan
corto plazo, creo que tampoco vamos a resolver el tema de los EBAIS en el corto plazo y las
atenciones en los niveles dos y tres seguiran siendo altos. Como eso es una factorial es un combo,
entonces, realmente de la presentacion me queda claro que el escenario base del 27 es el menos
probable. EI mas probable ni siquiera del uno al cuatro, el mas probable es un conjunto esa mezcla
de conjuntos, yo entiendo que ustedes lo hacen con escenarios, me parece excelente, pero yo como
directora tengo que interpretar que yo todo eso lo echo en una olla, porque son parte de los
proyectos que tenemos o de las ineficiencias que tenemos, que no veo cdémo vamos a resolver en
el corto plazo, entonces, no veo probable el escenario base, sino que veo probable el peor de los
escenarios, que es en este caso ustedes tendrian el cuatro, pero yo le sumo todo lo demaés, siendo
asi, estamos mas cerca de la crisis de lo que esta planteado en el cuadro proyeccion de ingresos y
gastos, posiblemente ese negativo se empiece a dar antes, o habria que pensar en planificacion,
habria que suponer que va a estar antes para tomar medidas mas urgentes, porque el tema es que
cuando yo supongo que va a estar en el treinta yo digo ah tenemos once afios. Cuando yo creo que
va a estar en el 27 yo digo son ocho, pero cuando yo creo que va a estar en el 24 son cinco, entonces,
las decisiones tienen que ser muchisimo mas efectivas en el corto plazo. Es cierto podria darse la
confusion de todos los factores, como lo analizan ustedes en funcion del riesgo de que se presenten
todas las condiciones.

Lic. Carolina Gonzélez:

Como se dijo al inicio en realidad en el escenario en base es el escenario mas esperado, el portafolio
de proyectos de inversion que cada uno de ellos se embute en el plazo que se establece y que se
vaya a solicitar es algo que todavia no es un hecho seguro, lo que tenemos como hecho seguro, son
los proyectos que se estan ejecutando actualmente y que se estan contratando. Ese es el presupuesto
técnico en el estudio y, bueno, por supuesto cualquiera de los escenarios y de los resultados, pueden
variar en cualquiera de los escenarios de acuerdo con como se vaya gestionando cada una de las
variables.

Director Steinvorth Steffen:

No me queda claro como estan tomando en cuenta el aumento o disminucién de los ingresos.

Lic. Carolina Gonzalez:

Los ingresos en efecto tienen una tendencia a crecer, pero a manera mas lenta, se van desacelerando

su crecimiento y es algo de lo que se puede observar en las (...) si tienen a crecer mucho mas en
forma nominal, pero con una tendencia a decrecer, a desacelerar su crecimiento.
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Director Steinvorth Steffen:

Yo creo que todo lo que hemos visto, méas esa tendencia en los ingresos me parece que hace mas
necesaria la colaboracion con otras entidades para repartir el riesgo, entonces municipalidades,
escuelas, organizaciones locales, asociaciones, eso me parece que debe ser una prioridad.

Director Loria Chaves:

Cuando yo vi el estudio, los datos reales, el salario, de la PEA, el seguro de demas, pero de
inmediato se le encienden todas las alarmas, porque uno lo que dice es bueno ya mafana es tarde
como decia Marielos, estamos ya rezagados Yy esto es un tema también de cultura que tenemos en
la Caja, cuando decimos que hace quince afios empezd el EDUS, hace diez empezé el Enterprise
Resource Planning (ERP) y vamos a paso de tortuga, pero sobre todo me parece que la Institucion
va a tener que hacer un analisis de cuéles son aquellos elementos que més la van a impactar en los
préximos quince afos, qué es lo que a mi me va a doler en el callo, porque el tema que de todo lo
que hacemos hay tres o cuatro cosas, qué es lo que mas nos va a impactar, sin duda alguna, y yo
creo que, qué dicha que estamos tratando de plantear el tema de prestaciones sociales, porque todo
lo que hemos hablado de las comunidades, yo lo veo como una tarea de prestaciones sociales. Las
prestaciones sociales tienen que ser todo aquello que permita multiplicar los esfuerzos de la
Institucion en servicios, que normalmente son atencion directa de salud, sino calidad de vida de
otras maneras y eso sin duda alguna va a requerir de una coordinacion interinstitucional, o sea que
este es un tema pais, un tema que asume el pais completo no solo nosotros, porque de lo contrario
nosotros vamos en una direccién donde todo lo asume la Caja y esa direccion donde todo lo asume
la Caja y esa direccion es muy peligrosa, porque en el momento en que uno no lo pueda asumir
van a surgir un monton de propuestas descabelladas algunas, hablando de los (...) yuna cosay lo
otro y si no estamos claros de lo que va a pasar, van a llegar diputados, un poco de gente a tratar
de desarmar la Seguridad Social, estoy explicando, esto es muy peligroso. Yo si creo que hay que
cambiar la cultura también porque la gente en una comunidad crezca en un hospital. La gente lo
que quiere es un hospital, es una clinica, es una cultura que hay y esa cultura hay que cambiarla, si
no la cambiamos nos siguen demandando hospitales y clinicas en todos los rincones del pais. Decia
don Guido Miranda -que nunca se me olvida- que la nueva etapa de la Seguridad Social debe ser
el auto cuido de la salud. El auto cuido de la salud, es decir, ahora necesitamos avanzar hacia el
auto cuido de la salud, que la gente entienda que tiene que cuidar la salud, porque muchos no
entendemos, pero en realidad son paradigmas que son planteados, que son realmente débiles, son
temas que a uno le abren los 0jos, que uno dice vamos a tener que sentarnos a ver para donde vamos
con esto, porque el mediano plazo es hoy, cinco, siete afios, ocho afos.

Director Steinvorth Steffen:

Me parece que en este momento se tiene que involucrar a las Juntas de Salud mas de lo que hasta
ahora se ha hecho, como se hizo en el pasado, porque ahi es donde estan las fuerzas vivas.

Directora Solis Umaiia:

Pero eso de las Juntas de Salud habria que darles un gran vuelco, porque tienen que estar metidos
entre un hospital, no es facil.
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Doctor Macaya Hayes:

Yo he estado apuntando aqui comentarios y tratando de aterrizarlos en cuéles son las acciones en
cada area, una respecto del cambio en la naturaleza del trabajo, requiere ajustes en el modelo de
aseguramiento, diferentes tipos que nos vayan permitiendo capturar ingresos de esas nuevas
modalidades de trabajo y creo que para todas estas cosas tenemos que modelar actuarialmente el
impacto, entonces, uno es como aumentamos formalidad, ese es un factor muy sensible para las
finanzas de la Caja. Cada punto porcentual de formalidad, cuanto nos genera de sostenibilidad, que
sé yo un 1% de formalidad mas nos genera cinco meses de sostenibilidad mayor, entonces ya
sabemos, si logramos 8% de formalidad, sabemos cual es el beneficio de eso, eso es algo que
tenemos que modelar. Esta el tema de lo que siempre hemos hablado de la prevencion, el manejo
de enfermedades cronicas, de la prediccion, ya usando informacion, para ver que quien tenemos
que llamar proactivamente venga. Todavia no sabe que es una bomba de tiempo con pies
caminando en la calle, pero venga ya porque tengo que compensarlo antes de que termine en el
hospital y va con el fortalecimiento del primer nivel de atencion, que hemos hablado qué pasaria
si en los EBAIS hubiera un médico de familia en vez de un médico general. Estuve hablando con
alguna gente, y me dijeron que por lo general no les gusta a los médicos de familia ir a las zonas
rurales, tenemos que enfocarnos en el tema de la formacion también. Luego el concepto del
hospital verdad, porque la infraestructura que tenemos hoy realmente se esta cayendo, nadie puede
decir que el Hospital de Nifios esta bien, nadie puede decir que el Geriatrico tiene lo que necesita,
no se trata de no hacer las inversiones de capital que estamos en toda la posibilidad de hacerlas,
pero como manejamos el gasto futuro de esas inversiones, entonces definitivamente el concepto
del hospital consigue el hospital de dia, atencidn en la casa, centros diurnos, cOmo se enlaza mejor
y cOmo sacarle mas provecho a esas inversiones que estamos haciendo, por ejemplo ya vamos a
hacer el Hospital de Puntarenas, el Hospital de Alajuela esta colapsado en este momento; bueno,
que si de Liberia refiere a Puntarenas en vez de referir a Alajuela, resolvemos més ahi que en
Alajuela y después al México, pero tratando de atajar el penal en Puntarenas. Ahora que vamos a
tener una infraestructura moderna ahi, resolvamos mas. Obviamente, el tema del uso de la
informacidn, la inteligencia artificial, todo lo que es la revolucién, tenemos que montarnos sobre
esa revolucion y tenemos que hacerlo porque ya el brillo del EDUS, ya le sacamos el brillo, ya
ahora toca la siguiente etapa, logramos mucho en conectividad, pero todavia no en uso de la
informacion, conectividad estamos muy bien salvo imégenes y algunos elementos que nos dan,
pero ya hay que usar esa informacion, desde luego lo que ya hemos dicho aqui de repartir la carga
de municipalidades, de escuelas, en las comunidades, en las Juntas de Salud, que todo el mundo
sea parte de la solucion y luego temas como la formalidad de nuevo y aspectos demogréaficos, la
mujer es una reserva laboral en Costa Rica y en casi todo el mundo. Cémo hacemos para que mas
mujeres trabajen y mas mujeres ganen mas, entonces, uno ve por ejemplo el impacto que ha tenido
el proyecto Mesoamérica, redujo el embarazo adolescente en cuatro puntos porcentuales y solo se
implemento en la Region Brunca, pero redujo el 4% a nivel nacional, el 4% del total de embarazos,
pero de las adolescentes paso del 19% a 15%, o sea de las adolescentes es casi un 25% que se
redujo, implementandolo en una region, si universalizamos esto, eso tiene un impacto ya en la
perspectiva educativa de esas mujeres, en su vida profesional y eso beneficia todos estos
indicadores, pero a todo esto hay que ponerle, primero beneficio actuarial, modelar cada uno y
luego ya manos a la obra ponerle tiempos y responsabilidades a cada tarea, como dice don José
Luis, saber cudles son de todo esto los dos, tres, cuatro de mas impacto, eso es lo que ocupamos,
esto estd muy bien para tener las fotos de las proyecciones y para que nos asustemos. Ahora cuales
son las soluciones gque nos van a generar mayor impacto, vamos a ver cosas similares cuando
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veamos la valoracion actuarial de pensiones, pero ahi las soluciones brincan a la vista, porque ahi
si hay varios modelos proyectados, pero en este que si estd a mas corto plazo, creo que esa es la
siguiente etapa de estudio actuarial, el impacto de todo esto para priorizar y enfocarnos en esto.

Director Loria Chaves:

A mi me parece que en esta numeracion que hemos conversado, yo he venido insistiendo sobre la
necesidad que haya un plan piloto, para mi eso es fundamental, un plan piloto donde las mejores
practicas de salud se desarrollen, ese ideal que tenemos de tener una buena atencion médica en el
lugar, en el &rea de Salud, de que esa &rea de Salud, que es el plan piloto sea la que empiece a hacer
todo con la comunidad, para ponerla a trabajar, la que empieza hacer las génesis para la visita
domiciliar, para la visita domiciliar, para el hospital virtual, por ejemplo, porque necesitamos hacer
un ensayo de modelo que nos permita decir, si esto es lo que hay que replicar, muy revolucionario,
ya muy cambiado, y entonces, decir hacemos ese experimento. Los planes piloto tienen una ventaja,
son focalizados y no saben donde va a parar, sino que tener el esfuerzo localizado y decir las
mejores practicas, lo que entendemos que tenemos que hacer con la tercera edad, lo que tenemos
que hacer con la visita domiciliaria, con la comunidad en torno a la salud, estilos de vida saludables,
todo lo que sabemos que hay que hacer seria interesante tenerlo en un plan piloto en un lugar. Yo
insisto que eso hay que hacerlo, me parece que los planes piloto tienen una ventaja que son muy
focales y nos dan la muestra de lo que se puede hacer y lo otro, hospitales como Alajuela que son
tan preocupantes, ese hospital no da abasto, por las razones que sean. Yo lo que digo es que
justamente el Hospital de Alajuela, en este acompafiamiento que esta planteando el Dr. Cervantes
gue me parece muy bien tiene que empezar a explorar justamente como hacer mejores cosas sin
infraestructura, es decir mas visita domiciliaria igual otra vez repetimos, mas hospitales de dia, mas
telemedicina, yo digo que deberia de ser mas hospital virtual que ya existe, que no son tan dificiles
de armar, etc., etc., etc. Entonces, decimos vamos a mejorar la atencion en Alajuela, pero vamos
a probar que lo podemos hacer sin infraestructura nueva, es que son los caminos, porque si no
entonces, usted llega al hospital y por la cultura que siempre ha habido dice a cémo hago una torre,
necesitamos mas especialistas, eso es lo que hace todo el mundo, es lo que hemos hecho siempre,
lo que estamos acostumbrando a la gente a hacer, entonces, yo creo que este campanazo que nos
da la Direccion Actuarial, sefiores, reinvéntense en esas cosas diferentes, porque todo es en serio.
El dia en que no podemaos dar atencién van a decir yo tengo seguro privado, mejor yo no pago a la
Caja. Eso es lo que hace la gente, eso es lo que va a demandar la gente, desde ahora hay que tomar
esas acciones.

Directora Abarca Jiménez:

Esto pone en evidencia que tenemos que trabajar en lo que es gestion hospitalaria, hace como un
afio 0 mas habiamos solicitado aqui en Junta que nos trajeran una propuesta de indicadores de
gestion hospitalaria, para empezar a medir ya la gestion hospitalaria, porque lo que no se cuantifica
no se conoce, no se puede gestionar, entonces, me acuerdo de que ya estaba el Dr. Llorca aqui y
dijo que estaban a punto de salir esos indicadores, el acuerdo estd y a mi me gustaria que se trajera
aqui lo antes posible, porque es una necesidad.
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Dr. Cervantes Barrantes:

Primero que todo he estado hablando con don José Luis y coincido plenamente en que el modelo
hay que mejorarlo, yo sé que hay que cambiarlo, hay que mejorarlo y hay que buscar otras
alternativas, puede ser la Municipalidad, como decia Christian, yo les habia contado como
funcionaba un EBAIS en Puriscal, que era que la Cooperativa pagaba el médico y algunos médicos
y enfermeras y atendia a todos los asociados de la Cooperativa y a todos sus familiares y la Caja le
daba todos los medicamentos, aceptaba referencias, hay una serie de modelos que podriamos
implementar que a la Caja no le costaria nada. Lo otro hay que dejar el modelo de que la gente
vaya a que si quiere hacer un Papanicolau tiene que ir a sacar cita. Hay que buscarlos activamente,
la sefiora cumple afios y el dia que cumple afios le hacemos Papanicolau, mamografia, todo,
obligatoriamente, asi detectamos precozmente todas las situaciones. Yo soy uno que creo que la
infraestructura habia que revisar bien, no es la que va a afectar la sostenibilidad, porque en la gama
de hospitales que tenemos lo que estamos haciendo es reponer nada mas, no estamos haciendo
nuevo, estamos reponiendo, muchos tienen hasta el 75% de su gasto de operacion incluido y sobre
lo que decia dofia Fabiola, precisamente esta semana estuvimos trabajando con el tema de los
grupos relacionados de diagndstico, que ese proyecto ya va encaminado, creo que el doctor cuando
estuvo en Espafia algo vio de esto también y ellos vienen precisamente mafiana, me parece, esos
son indicadores hospitalarios practicamente los que vamos a sacar de ahi, que a futuro habria que
empatarlo con el ERP, para que ya esto fuera algo.

Directora Solis Umaiia;

Hay varios hospitales, que como un servicio de Geriatria existe la atencion a domicilio, lo que pasa
es que no se les ha dado como el apoyo maximo, porque siempre esta esa mente de hospitalizacion.
Entonces, por ejemplo, en Liberia se conform6 muy bien, pero ya estaban listos para salir y resulta
que el “pick up” se necesita para ir a dejar unos papeles no sé donde “diablos”, entonces, ya no
pudieron salir ese dia. Entonces, esas cosas van desmotivando a la gente, cosa que debia ser lo
contrario, si estan con ese problema busquémosle un “pick up”, un Uber lo que sea, entonces, yo
les aconsejo que tomemos todos esos servicios que haya a domicilio hechos y fortalezcdmoslos.

Lic. Carolina Gonzélez:

Continuamos entonces, con lo que es las conclusiones del estudio. Bueno, la sostenibilidad del
seguro ya dijimos que depende de maultiples factores y lo que podemos observar es que se debe
procurar un aumento siempre en ingreso, buscar ingresos frescos para el seguro, pero también
trabajar en aumento de la eficiencia de los recursos que tenemos y como lo dijo dofia Fabiola, de
manera muy especial lo que es el &ambito hospitalario, que es el que esta generando en este momento
un mayor costo en el Seguro de Salud. También pudimos observar que tuvimos, de acuerdo con el
escenario mas esperado, que tenemos un balance positivo hasta el 2027 y de acuerdo con los
escenarios que se plantean dentro del estudio, esos diez afios de sostenibilidad que tenemos en el
escenario base van a variar entre seis y trece afios. Los principales componentes que determina la
sostenibilidad, tenemos por el lado del gasto el comportamiento de la demanda de los servicios de
salud y sus respectivos costos y por el lado del ingreso tenemos cémo el comportamiento del
mercado laboral, el desempleo y por supuesto, la situacion fiscal del pais. Vimos como el gasto de
la atencidn de la salud se ve directamente afectado por el envejecimiento poblacional, situacion
gue se evidencia en lo que vimos anteriormente, cOmo se incrementa en un 9% la proporcion del
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gasto que corresponde a la poblacion adulta mayor al cabo de los quince afios, que se proyectan y
aqui también tenemos la tasa de gasto como vimos en los resultados, puede ser mas alta que la tasa
de los ingresos, aqui podemos ver como el indicador de una prima de reparto global se vuelve en
el aflo 2028 supera el 15%, que es la prima que tenemos de referencia para la modalidad de
asalariados, no se puede observar un cuadro y luego aqui tenemos las recomendaciones.

Lic. Lépez Vargas:

Tal vez referir de manera muy puntual a las recomendaciones dirigidas a las gerencias,
principalmente a la Gerencia Financiera, a una primera que en el plazo de seis meses se elabore en
Presidencia y Junta un informe respecto del avance en el disefio del Sistema de Costos que se esté
incorporando dentro del Plan de Innovacion. Para nosotros es fundamental conocer como va el
avance en el disefio del Sistema de Costos, porgue eso nos va a proporcionar a nosotros una mayor
certeza en las proyecciones y sobre todo el poder disponer de costos efectivos, no costos promedios
ni costos estimados. Una segunda recomendacion, encargar a la Gerencia para que en los proximos
seis meses elabore y presente a Junta un informe sobre el comportamiento de la morosidad en las
obligaciones del Estado con el Seguro de Salud, esto permitird adoptar las medidas o acciones que
correspondan via disminuir el riesgo, que representan para la liquidez del régimen, esto
considerando la evolucion gue ha tenido los ultimos tiempos las obligaciones del estado con los
seguros sociales. Es nuevo el poder disponer de esa informacion, porque de una u otra forma nos
permite a nosotros modelar mejor el riesgo de un pago y consecuentemente los efectos sobre los
ingresos del seguro. Una tercera, en concordancia con la politica de sostenibilidad se encarga la
Gerencia Financiera para que un plazo de seis meses y en coordinacion con Actuarial se elabore y
presente a Junta un estudio que contenga opciones sobre nuevas fuentes de financiamiento, un poco
lo que sefalaba el doctor de explorar fuentes no tradicionales de ingresos mas allad de lo que
nosotros conocemos como las primas, porque sabemos que en materia de primas practicamente
estamos en un derecho. Tenemos una cuarta, encargar a la Gerencia Médica la elaboracién de un
plan especifico, donde se valoren acciones o medidas de corto y mediano plazo, que permitan
incidir en reducciones en la duracion de tiempo promedio de estancias hospitalarias, es
precisamente esa variable la que mayor impacto presenta en el gasto y esos objetivos de extension
de la sostenibilidad, creo que una coordinacion mas estrecha con la Gerencia Médica, permitira
digamos, incidir en mayor medida en todo lo que es la gestion hospitalaria y consecuentemente en
el tema de costos. Solicitar a la Gerencia Financiera que, con coordinacién con Actuarial en el
marco de un proceso de normalizacion, el esquema de contribuciones elabore en los proximos seis
meses un estudio orientado hacia un ajuste gradual en la prima global de contribuciones de los
independientes, asegurados voluntarios de modo que se alcance el 15% y el 14% respectivamente.
Esto es en proceso de normalizacion, tal y como lo vimos nosotros acé en las primeras filminas, la
prima en el caso de los independientes es de un 12.25%. Sin embargo, esa prima a pesar de da
lugar exactamente a los mismos beneficios que el sector asalariado difiere en aproximadamente en
tres puntos. Hace mucho tiempo la prima en el caso de los independientes era de un 14%, luego
hubo unas reducciones a efecto de estimular la afiliacion y hacer en las bases minimas
contributivas; sin embargo, me parece que es bueno explorar la necesidad de estandarizar y
normalizar esas primas globales, encargar a la Gerencia Médica para que conjuntamente con
Actuarial continte efectuando y fortaleciendo estudios sobre carga de enfermedad, esto con el
objetivo de obtener de elementos actualizados que permitan priorizar las intervenciones en salud e
impactar positivamente en la asignacion de recursos, con lo que no solamente se fortalecen los
indicadores de salud, sino que contribuye en el mediano y largo plazo en una desaceleracion de las
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tasas de crecimiento del gasto, mediante una atencion al paciente mas eficiente. Encargar a la
Gerencia Financiera y Médica en conjunto con Planificacion, que se fortalezcan los procesos para
la inclusién de proyectos en el portafolio de inversiones, de manera que esto responda a mejoras
de los servicios que brinda el Seguro, ya que el gasto de operacidn que genera, cada proyecto puede
ser un determinante importante en la sostenibilidad, eso es un poco, si realmente lo que se esta
planteando en términos de portafolio de inversiones responde a las necesidades y los objetivos
institucionales, hacia donde la Institucion quiere encaminarse, si existe realmente ese alineamiento.
Los acuerdos, muy sencillo, con base en los resultados de la valuacion actuarial se proponen los
siguientes acuerdos. Uno: aprobar el estudio de valuacion actuarial del Seguro de Salud, para la
atencion del hito dos del indicador siete del programa por resultados del Banco Mundial y continuar
con los tramites que correspondan para la verificacion del hito. Un acuerdo segundo, aprobar las
recomendaciones de la valuacion actuarial del Seguro de Salud 2017 e instruir a las distintas
Gerencias y Direcciones de la Institucion para su aplicacion. Un acuerdo tercero, que la evaluacion
tres del Seguro de Salud sea comunicada a las Gerencias de la Institucion, de acuerdo con la
directriz para la gestion de los riesgos identificados mediante las evaluaciones actuariales, en
atencion a la disposicién 4.10 del Informe de la Contraloria y un cuarto acuerdo, que se publique
en los resultados de la evaluacion del Seguro de Salud en la pagina Web de la Direccion Actuarial
y Econdmica en atencion a lo solicitado el “Hito” 2) del indicador siete del Programa de Resultados
del Banco Mundial que habla de divulgar. Dentro de las condiciones del Banco esta la aprobacion
y divulgacién de la evaluacion. La aprobacion obviamente, lo que se esta planteando muy
concretamente y la divulgacion hemos pensado que al igual que muchos de los documentos
nosotros los subimos a la pagina web, asi hacemos con las valuaciones actuariales del Seguro de
Salud de afios anteriores y del Seguro de Invalidez, Vejez y Muerte, eso basicamente son los cuatros
acuerdos que nosotros teniamos para consideracion de esta Junta Directiva.

Directora Abarca Jiménez:

Yo tengo un comentario primero general sobre los trabajadores acerca del analisis de la parte
informal y que se formalicen, para incrementar nuestros ingresos, pero también tenemos que
trabajar muy fuertemente en la parte de nuestra eficiencia, en la gestion hospitalaria, entonces con
respecto de la recomendacién, creo que era la tercera. En relacion con los trabajadores
independientes hay que tener cuidado de como se va a hacer esa propuesta, cuando venga la
recomendacion, porque ya vimos aqui en Junta Directiva que se les estd cobrando un porcentaje
tan alto, que més bien lo que estamos haciendo es alejandolos de la formalidad y hemos tenido una
corrida de trabajadores independientes y gran parte de la informalidad esta ahi, entonces con esa
recomendacion yo tendria un poco de cuidado; inclusive ya se le solicit6 a la Gerencia Financiera
que nos trajera una revision al Reglamento de los trabajadores independientes. La recomendacién
esta redactada en el sentido de que hay que aumentar la prima global, no dice como. No dice como,
Pero por eso, eso era otra y yo insisto como otra recomendacidn o no sé si seria recomendacién o
acuerdo, en que por lo menos en un plazo aqui de dos meses se nos traiga la propuesta de los
indicadores de gestion hospitalaria, que es un acuerdo que existe hace mas de un afio y no ha venido
aqui a Junta, entonces, si ya esta casi listo que se traiga para empezar con esa a medir la gestion en
los hospitales, porque eso es lo que nos va ayudar en gran medida a darle sostenibilidad al sistema.
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Lic. Lépez Vargas:

Yo coincido plenamente y si le preguntaba a la compafiera si conociamos de la existencia de un
acuerdo y a quién estaba dirigido, yo por lo menos si he visto, que el tema se ha tocado a la
discusion, pero no recuerdo un acuerdo orientado directamente a nosotros, no sé si en una sesion
posterior, 0 en la misma sesion se encarg6 a la Gerencia Financiera.

Directora Abarca Jiménez:
Creo que es a la Médica.
Lic. Lopez Vargas:

Inclusive, ya estd practicamente disefiado ese compromiso que asumimos aqui en la Junta
Directiva, para un replanteamiento en la escala contributiva, que parece que es un replanteamiento
en la escala y con el proposito exclusivo de hacer mas viable y méas atractiva la afiliacion y eso no
necesariamente recibia una opcion de esas, en todo caso son opciones para valoracién de la Junta.

Director Steinvorth Steffen:

¢ Cuanto tiempo tuvieron que esperar ustedes desde que tenian listo el informe para presentarlo aqui
a la Junta?

Lic. Lopez Vargas:

Pudo haber transcurrido casi como un afio mas o menos. Parece mentira, pero hay informacién que
uno puede disponer de ella e inclusive, seis, siete meses después. Cuando nosotros hacemos el corto
en el 2017 datos e informacion del 2017, al rato la estamos recabando a junio, julio del 2018. Uno
dice que como que el tiempo se va desfasando. Cuando uno presenta una valuacién actuarial corte
2017 y estamos finalizando 2019, tal vez ahi es donde viene un poco la inquietud, porque no un
corte mas cercano.

Director Steinvorth Steffen:

No es tanto el corte, como que todo esto habia un manual, entonces estamos perdiendo tiempo.
¢Porgue no se agend6 en la Junta o por qué no se presentd antes?

Lic. Lopez Vargas:

Estabamos por presentarlo en febrero o marzo, estaba todo listo para presentarse, pero no se pudo
presentar por multiples razones. Yo no estuve en la Institucion, estuve ausente por cerca de cuatro
meses, en el momento en que estaba practicamente terminado. Son ahi elementos que surgieron
de camino, pero yo estoy totalmente de acuerdo en el sentido de que la presentacién de las
valuaciones tiene que tener cortes. Lo mas reciente posible la informacion mas fresca posible, para
poder tener un nivel de reaccién mucho mas efectivo.
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Director Steinvorth Steffen:

Porque si al 2023 como dice dofia Marielos es la fecha que debemos tomar como semaforo, un afio
mas vale oro, entonces, me parece que valdria la pena qué costos estan esperando desde hace un
afno.

Doctor Macaya Hayes:

Pero este informe es nuevo.
Lic. Lépez Vargas:

Que se subié aqui a la Junta.
Doctor Macaya Hayes:

Que se termino.

Lic. Lopez Vargas:

Ese informe pudo haberse terminado, estaba practicamente casi finalizado en primero o febrero. Al
final se continda se le hacen algunos ajustes, y ustedes lo conocen recientemente.

Directora Alfaro Murillo:

Ese tema ya lo hemos visto, vimos anteriores informes del departamento -y como dice don
Christian- siempre se toman decisiones, pero cuando vuelve ahora otra vez el estudio nos dice lo
mismo, yo la conclusién a la que tengo que llegar es que entonces la Institucién no hace lo que se
le dice que tiene que hacer, es la Unica conclusion posible, porque vamos sobre estas cifras y
supongo que cuando lleguemos al de pensiones yo desde pensiones tengo mas tiempo de estar
oyendo hablar de él y vamos posiblemente a discutir sobre los momentos, pero de las conclusiones
que presenta ahora el equipo lo que dice es que, lo que hay que trabajar es en aumentar los ingresos
y mas eficiencia en el gasto, pero es que este tema ya todos los sabemos. El fondo del asunto es si
hacemos las cosas que hay que hacer para que esto pase. Ahora don Roman decia que tenemos que
trabajar y menciond algunas anotaciones que tenia y yo las comparto plenamente. Mi punto es que
sobre este tema como Junta no deberiamos discutir mucho y al Gerente General la indicacion es:
“Haga lo que tenga que hacer lo que sea, baje costos y suba ingresos” si fuera una empresa nuestra,
seria la directriz, no hay nada que discutir cémo lo hacemos? que lo hagan los que correspondan,
los que tomen la decisidn técnica, pero eso es en lo que hay que trabajar. Los comparfieros hablan
del 2027, pero perdonen, cuando yo veo el cuadrito donde esté la provision de ingresos y egresos,
la conclusion dice que, en el 2027, hasta el 27 el escenario dice la conclusion es positivo ¢cémo va
a ser positivo? En el 25 se me reduce a mas de la mitad en el balance, el balance viene en el 18 con
286.000 y me cae del 24 al 25 147.000 a 62.000 y, luego, vuelve a caer otro 100% 34 y ya entramos
en el 27. Perddn, ahi el problema esta primero que esta desde antes, porque viene disminuyendo,
no hay un escenario positivo cuando disminuye el balance, desde el punto de vista financiero yo
tengo evidenciado ahi un problema, que sea positivo no significa que no se evidencie un problema,
porque la caida afio a afio evidencia un problema, entonces, yo el problema lo tengo desde ayer,
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dijo don José Luis, desde el 2018, pero el 25 y el 26 ya es demasiada la caida, el golpe es muy
fuerte. Entonces, no tengo, dicen aqui los compafieros como la proyeccion en el 2017, dicen
“tenemos una ventana de 10 afios” tomando del 17 al 27, pero ya esa ventana no es de 10 afios, es
de 8 afios, pero tampoco es de 8, porque dos afios antes ya la caida es abrupta, es de 6 y ellos
mismos, dicen que de acuerdo con los escenarios que hicieron, el rango al final de cuentas termina
siendo un rango entre 6 y 13 afios. Yo creo que en 13 afios no aplica, es 6, porque ademas para
planificar, para tomar decisiones de politica en la Institucion no podemos pensar en el 13, ni entre
el 6 yel 13, es el 6, porque la Gnica forma en que accionemos con cierta agilidad, si es que podemos
hacerlo, es suponiendo que son 6 afios. Entonces, esa parte tiene que quedar clara, porque esto esta
amarrado a las recomendaciones, que me parece que las recomendaciones siguen dilatando los
temas de fondo, pero no porque estén mal de ustedes, sino porque si eso es lo que creemos que va
a solucionar el asunto, entonces lo voy a plantear ahora. Con la tercera no tengo problema-. Con
la cuarta conclusién dice que el gasto de la atencidn de la salud se ve afectado directamente por el
envejecimiento, ya lo sabemaos, situacion que se puede evidenciar por el 9% y demas, pero ahi llega
15 afios punto y dice “en esta linea el analisis de la carga de enfermedad se torna fundamental para
evitar mayores presiones sobre el gasto” perdon, es un tema que no, analizar la carga de la
enfermedad no me disminuye las presiones del gasto, me disminuye las presiones del gasto bajar
el gasto, o sea un analisis no me baja el gasto, entonces ahi es un asunto de redaccién compafieros
que no aplica, o sea, analizar la carga de la enfermedad me puede ayudar a entender el problema,
pero no a evitar mayores presiones sobre el gasto, producto del envejecimiento. Ahi hay un error,
es mas ese segundo parrafo yo lo eliminaria, lo dejaria hasta 15 afios de proyeccion, porque lo
segundo no esta bien redactado. En el quinto, y hago una acotacion, por qué en este tema, ya se
pone uno quisquilloso, porque como lo dice el compafiero, esto va para la Web y ¢ustedes creen
que aqui no ocupan algunos compafieros, amigos de toda esta Junta Directiva, lo lean y vean y
critiquen si no hay un acto, acciones efectivas y consecuentes con lo que se esta planteando? No
quiero darle a nadie elementos para que hable cosas que no son. Quinto: el analisis efectuado
revela de manera sostenida una mayor tasa de crecimiento del gasto con respecto del ingreso, o sea
el problema que esta Institucion tiene es de gasto y es de ingreso, don Roman decia hace un rato,
cual es el impacto de la formalizacion en un 1%, en un 2%, en un 3%, es incuestionable, tenemos
que tomar medidas para lograr una mayor afiliacién, mas formalizacion. Ayer hablaba con la
directora, dofia Fabiola, que el Reglamento de Pymes debimos haberlo, no a partir de ahora,
debimos haber dado un espacio desde antes, porque lo cierto es que Pymes que ya tienen dos afios,
tienen mas posibilidad de caminar porque ya llevan dos afios, les echamos un empujén, o sea,
tenemos que cambiar la légica de cémo operamos acd en términos de flexibilizar algunos
elementos, para que de verdad logremos ser atractivos, pero no solo por el atractivo, es para facilitar
el desarrollo de las empresas también desde la dptica de la Seguridad Social, que necesita que sean
exitosas para que estén afiliadas y paguen lo que tienen que pagar; ese es el tema, pero entonces
caemos en las recomendaciones. Yo cuando veo que hay que darle a la Gerencia Financiera seis
meses, oigan para qué, seis, y perdonen que lo lea, tal vez soy muy necia, seis meses para que
labore y presente a la Junta un informe respecto del avance en el disefio del sistema de costos, que
se esta incorporando dentro del Plan de Innovacion. ;Diganme qué vamos a ganar en seis meses?
Seis meses, don Christian, es abril del 2020 y ¢qué me aporta a mi como Junta, por eso no es tema
de usted, a mi como Junta qué me aporta que en seis meses venga nuestro ilustre Gerente Financiero
y me diga que ya avanzo0, oigan, avanzo en los costos, que ya tiene algo mas clarito? Entonces,
¢para qué? Para que podamos tener los costos unitarios y los costos promedio, esto es muy bueno
para los comparieros de Actuarial, porque con esas cifras ellos van a poder ser mas precisos en las
proyecciones, pero a mi como Junta no me sirve, estoy tarde, esa no es la decision que hay que
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tomar con esto que nos estan presentando hoy. Segundo, le pido a la Gerencia Financiera que en
los proximos seis meses venga a la Junta y nos presente un informe sobre el comportamiento de la
morosidad en las obligaciones del Estado con el Seguro de Salud, esto permitird adoptar medidas
0 acciones que correspondan, estas medidas las tengo que tomar ya, la cosa estad encima, el
problema es enorme. No le puedo decir a la Gerencia Financiera que lo haga, en la Junta anterior
-en la que yo no estaba- se nombré temporalmente a don Luis Diego, don Luis Diego tiene la vida
de trabajar ahi, no ocupa seis meses para hacer eso, y si ocupa seis meses entonces, tomamos una
mala decision de ponerlo ahi temporalmente, asi es. Don Luis Diego deberia poder presentar eso
en dos semanas, porque una Junta Directiva debe mandar sefiales de urgencia y los seis meses no
son sefiales de urgencia. Tercero, en concordancia con la politica y sostenibilidad financiera del
Seguro, se encarga a la Gerencia Financiera para que en seis meses y en coordinacion con la
Direccidn Actuarial se elabore y presente a la Junta un estudio, que contenga opciones sobre nuevas
fuentes de financiamiento, lo necesito para mafiana en la tarde, no para seis meses, entonces, aqui
lo que tenemos es las acciones, pero los plazos no son los plazos para la Junta, los plazos para la
Junta les pido que los discutamos aca y que afinemos si eso es lo que queremos o si hecesitamos,
no lo que queremos, lo que necesitamos de mas. Encargar a la Gerencia Médica la elaboracion de
un plan especifico donde se valoren acciones de corto y mediano plazo para incidir en la reduccion
de tiempos hospitalarios. Yo llevo aqui cinco afios y se lo hemos pedido cinco afios, yo sé que a
diferentes gerentes medios, pero no me importa para eso hay un equipo ahi, para eso hay técnicos
de alta calidad, siempre decimos que hay unos “perfilazos” de gente en la Gerencia Médica, pues
entonces que esos “perfilazos” reaccionen en el cortisimo plazo y nos den lo que tienen o que
laboren, pero que me digan cdmo vamos a disminuir las estancias hospitalarias, porque en el
escenario gque nos presentaron los compafieros tiene un impacto muy positivo disminuir las
estancias hospitalarias -y no los voy a aburrir- pero igual estdn la6 y la 7. Mi punto es que nosotros
en los acuerdos que nos presentan los comparieros de aprobar el estudio, yo podria aprobarlo hasta
conclusiones, con el ajuste que les pedi de la 4, pero no puedo aprobar las recomendaciones, €so
no lo puedo aprobar, necesito que las quiten de ahi y si yo en recomendaciones, esta Junta tiene
que hacer recomendaciones de fondo sobre la informacion que nos estan presentando, aunque sea
el Unico tema que terminemos de ver hoy hasta las 9 de la noche, esas recomendaciones son
absolutamente relevantes en las decisiones que tenemos que tomar del Seguro de Salud, y perdén
por tomar tanto tiempo don Roman.

Director Steinvorth Steffen:

Queria apoyar la sugerencia de dofia Marielos.

Doctor Macaya Hayes:

Trabajemos en las recomendaciones.

Lic. Manuel Leon:

Me parece muy bien lo que estaba diciendo dofia Marielos, me parece que la recomendacién que
hace es excelente, voy un poco mas alla, no es un asunto de ingresos y gastos, es un asunto de
gestion. Uno de los problemas graves que hemos tenido, inclusive es gestion, hasta ahora hemos

tenido muy mala accion y eso lo he dicho yo en muchos momentos y lo digo objetivamente
hablando, dicho positivamente tenemos que mejorar la gestion, tenemos que apostar e invertir todo
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lo que podamos invertir para mejorar la gestion y parte de eso, incluso, estaba pensando en los
mismos recursos del Banco Mundial, que se pueden aprovechar en alguna medida para mejorar la
accion en lo que hay que mejorarla, pero eso ustedes lo discutiran. Lo que yo si queria comentarles,
como lo hice la vez anterior con la encuesta de satisfaccion. Para efectos de los compromisos que
tenemos con Banco Mundial y con la Ley N° 9396 que fue aprobada aqui de previo, de ser aprobada
en la Asamblea Legislativa, tiene que salir esto como aprobacion. Creo que no hay discusion en
eso, pero tiene que salir, estamos en los tiempos de estima para efectos del desembolso del Banco
Mundial y la gente que nos hace la verificacion que es la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), estan ahi en “stand by” porque se suponia que empezando en octubre empezaban con la
edificacion y ellos tienen que hacer las contrataciones internacionales de personal y demas, esto se
los digo nada mas para que ustedes lo consideren, es importante que salga lo antes posible y como
aprobacion del documento este, como decia don Luis Guillermo, también tiene que haber un
documento de la metodologia que se utilizd y la publicacion, esos tres elementos: aprobacion,
metodologia y comunicacion son los que hacen que el desembolso de veinte millones se pueda
obtener en los tiempos que estan definidos, no importa si se atrasa un poco, eso no es problema,
pero el asunto es que tenemos que cumplir en ciertos tiempos y cumplir con los compromisos con
el Banco, pero también con OPS que esta ahi en espera para hacer la verificacion.

Doctor Macaya Hayes:

Aqui es acciones y tiempos en cuanto a recomendaciones. ¢;quieren empezar de cero o trabajamos
las que estan ahi?

Directora Alfaro Murillo:

Podemos trabajar esas, en el sentido de que son las que estan a cargo de la Direccion Actuarial,
pues esas son las que ellos necesitan. Me parece gue al final hay que definir qué vamos a hacer,
(...) el tema de aumentar o disminuir las barreras para la cotizacion no son faciles, entonces, que
(...) de Pymes una posibilidad es mostrarlo, para que pueda cotizar las Pymes, eso nos provoca una
reduccion de ingresos, pero, verdaderamente eso si logramos coadyuvar, para que esos Pymes sean
mas exitosos, luego todos van a estar asegurados. Ademas, recordemos que para gozar de un
beneficio tienen que estar incluidos en el Ministerio de Economia y Comercio (MEIC) y el MEIC
pide gue estén asegurados, entonces es un beneficio indiscutible, entonces ;,como podemos hacer
eso? El tema de trabajadores independientes, tomamos una decision en esa materia ¢qué hacer?
Todo el tema de como vamos a abordar el tema de facilitar la permanencia aqui de los trabajadores,
eso en términos de ingreso. En términos de gastos, no sé, tal vez don Roberto nos diga desde su
experiencia codmo qué podriamos hacer para reducir gastos. Ya sabemos que hay que fortalecer el
nivel primario, pero eso ya lo sabemos, el asunto es ya como hacerlo ¢qué orden tiene que darse,
qué instruccion, ¢qué es lo que hay que hacer?

Director Salas Chaves:

Presidente, a mi me parece que la discusion requiere de otra gente, ademas de las que estan aqui.
Me parece que el Gerente Meédico deberia estar aqui y el Gerente Financiero deberia estar aqui,
para poder armar una cosa de esta magnitud. EIl informe de ustedes es muy bueno, lo que uno no
nota es que haya balance entre lo que se hace el estudio y las recomendaciones, o sea todo lo que
usted encuentra es extraordinario, pero luego las recomendaciones son un poco mas de lo mismo,
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entonces, me parece que se requiere como una renovacion de la propuesta. Lo que se habla de
aumentar o disminuir la informalidad, globalmente hablando, ya hay instrumentos, ya hay cosas
caminando, qué mas se podria hacer ahi, etc. Yo no sé si valdria la pena reforzar la Junta con los
gerentes, me parece asi como dice Marielos si hay una Financiera que sabe hace rato que tienen un
proyecto en marcha y costos, ahora, la Gerencia Médica, para mi es indispensable porque al ser el
Seguro de Salud el que estamos analizando, me parece que la Gerencia Médica deberia estar aqui
con el objeto de ver con el sefior gerente y su gente ,qué es posible hacer, no es tan facil de un
momento a otro cambiar de paso, pero es evidente que el informe pasado decia lo mismo, con un
dia menos de hospitalizacién, ya se habia dicho eso y yo aqui lo he repetido como una lora, pero
entonces ¢como se implementa eso? Si entendemos que es asi de importante ;como se implementa?
A nivel hospitalario para mi esta el problema, no en el Primer Nivel, el problema del gasto esta
concentrado en el hospital, ahi hay que hacer un enorme esfuerzo por redefinir procesos y redisefiar
cosas. Tenemos un esquema de trabajo que es el mismo de los ultimos 50 afios, sin que haya habido
un cambio en el hospital, todas las reformas que se hicieron en el Primer Nivel y en el tercer se
termind ahi. EIl hospital no entr6 nunca al tercer nivel no se llegd nunca, por todas las razones que
uno quiera, pero entonces ese es un tema que hay que ahora entrarle, porque ahi es donde se
concentra el gran rubro de gasto. Pienso que seria indispensable tener aqui al sefior Gerente porque
evidentemente €l tendra que reunirse con sus directores y los directores con sus directores de
Servicio de Medicina para poder plantear una propuesta nacional hospitalaria y reducir el gasto,
que es un poco de buena voluntad. Yo pienso que hay mucho que se puede hacer con buen voluntad
y ganas porque aqui también me han oido 70 veces decir que con solo que las personas pasaran
visita por la tarde, como lo probd Guido Miranda en el México, la posibilidad de liberar un 10%
de las camas y llamar gente que esta esperando una cama, es impresionante, pero si yo paso visita
de 7 6 de 8 a 10 y espero 24 horas para volver a pasar, se paso la oportunidad de poder utilizar esto.
Si ustedes estan internados en un hospital de la Caja y les dan salida a las 10 de la mafiana, son las
6 de la tarde y no se han ido, la farmacia no tiene ninguna capacidad de respuesta para poder dar
los medicamentos sobre la marcha, no lo puede hacer, no ha habido manera. Por ejemplo, le dicen
“se puede ir” pero hay que ir a sacar todas las citas a todas las subespecialidades con las cuales
tiene que volver, ese proceso no esta, no se ha podido hacer mas agil, entonces, una persona no
libera la cama en todo el transcurso del dia, se van a las 6 de la tarde y uno que tuvo un enfermo
con una neumonia quisiera que saliera con todo el sol y no con toda la lluvia de la tarde, por
ejemplo. Yo pienso que valdria la pena tener a todo el refuerzo que conocen mejor su campo, mas
gue nosotros, cdmo les suenan esas medidas concretas que estamos planteando.

Directora Abarca Jiménez:

Cuando la gestion no recibe ingresos y gastos. Gestion significa en administracion hacer un mejor
uso de los recursos, para poder hacer un mejor uso de los recursos yo necesito, si esto fuera, de
hecho, tenemos los estados financieros, etc., pero si esto fuera una empresa yo parto de mis estados
financieros con indicadores, veo donde se me estan incrementando los gastos, cuales son los
indicadores que quiero mejorar y sobre eso implemento mi plan de trabajo. Esta institucion es
enorme y entonces, oportunidades de mejora hay montones y cada una de las empresas podria hacer
hasta un hospital, un area de salud o un EBAIS, pero yo hasta el momento no he visto que
trabajemos de una manera objetiva, con indicadores, con nimeros, con un plan, yo quiero tomar
este indicador y mejorarlo, porque esto me va a ahorrar “tanto” y en el largo plazo vamos a mejorar.
Yo creo que trabajar, no solo en indicadores de gestion hospitalaria, en indicadores aqui de la
Institucidn en general, porque eso es lo que nos lleva a hacer un plan de accién ¢en qué sentido?
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Vimos que el hospital de dia puede traer beneficios en general, entonces uno le dice al Gerente
Médico “yo quiero saber cuantos hospitales de dia vamos a implementar durante el préximo afio y
cuéles hospitales.” Un plan con metas cuantificadas con un cronograma. Los médicos de familia
mandarlos a los EBAIS, tenemos que hacer un plan, entonces uno dice “tengo tantos médicos de
familia, tales y tales EBAIS vamos a reforzarlos con médicos de familia para aumentar su nivel de
resolucion.” Son recomendaciones que hemos hecho aqui en Junta Directiva en diferentes
ocasiones, pero como que queda en el aire, no pasa nada, quedan en el aire y yo siento que lo que
hace falta es incorporar todas esas recomendaciones dentro de un plan de trabajo que yo hasta el
momento no lo he visto. Revisar ciertos modelos, yo siento que aqui en la Caja somos muy
cuadrados cuando trabajamos con modelos, somos muy cuadrados, por ejemplo, los EBAIS, los
EBAIS tienen que tener un medico, un asistente de redes, un Asistente Técnico de Atencion
Primaria (ATAP), una secretaria, una enfermera y eso es lo que tiene que tener, pero seamos un
poco més flexibles, porque yo siento que, por ejemplo, en el Gran Area Metropolitana hay éareas
muy pobladas donde ya trabaja la mama y el papa, un ATAP llega a una casa y probablemente va
a estar cerrada. Entonces, revisemos ese modelo, hagamos un EBAIS tipo A) o B), un EBAIS
diferente donde se revisen las funciones, reforzado con un médico de familia, pero siempre
buscando la eficiencia, pero medularmente yo creo que tenemos que partir de un plan que viene de
indicadores que me dicen en dénde es que tenemos que trabajar, donde no podemos estar siendo
eficientes en el manejo de los recursos, tenemos que tener una guia y después vienen como grandes
areas de trabajo, pero insisto los indicadores son muy importantes para poder administrar, lo que
no se mide no se administra.

Directora Solis Umaiia:

Con respecto de lo que dijo Alvaro me confirma més la importancia de los segundos turnos, pero
hay que hacer primeros y segundos turnos bien gestionados, porque si no quedamos en lo mismo
y ¢sabés que se me esta ocurriendo? Por qué no aprovechamos ese acompafiamiento que se le va
hacer al Hospital de Alajuela para cambiarle completamente la forma de trabajar, una nueva
modalidad, un nuevo plan local y que si vemos que resulta se aplique en otros hospitales mas
adelante, pero de una vez empezando con dos turnos, porque, Roberto, aqui vi que el 23 de
setiembre el doctor Ruiz mand6 una circular a muchos hospitales, a todos los hospitales, sobre el
horario vespertino, que en ese horario se da mucho dinero y no resuelve, resuelve en Emergencias,
pero a nivel de hospitalizacion no, yo no sé si usted esta de acuerdo con lo que le estoy diciendo,
pero trabajan hasta las 10 y después se van a dormir y sale muy caro eso. Esta circular, yo no sé si
vos la viste, incluso aqui saca cosas de la Procuraduria y de la Sala IV, la prohibicion de trabajar
mas de 24 horas. Entonces, todavia mas refuerza el segundo turno, porque el tercero seria ya de
guardia, se me ocurre. Yo creo que deberiamos de aprovechar el Hospital de Alajuela para
empezarlo a gestionar diferente.

Dr. Cervantes Barrantes:

Tal vez para este tema hacer una sesion y ver también, ademas de los involucrados, ver algunas
iniciativas que se estan dando, en este sentido, por ejemplo, la enfermera de alta que esta
funcionando con éxito desde hace mucho en el Hospital Blanco Cervantes y en otros centros, hace
que los pacientes salgan muy rapidamente y con buena educacion, entonces uno lo revisa y lo tira
como norma. Ademas de eso, ya el EDUS permite hacer una gestion con indicadores que es lo que
se esta ya pasando en este caos, eso si recordar lo que les dije, estamos con los Grupos Relacionados
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de Diagnostico (GRD), eso es un sistema muy eficiente para poner a hospitales a competir entre si,
eso es lo que pretenden los GRD. Yo creo que no es que no estamos saliendo, estamos saliendo,
pero hay cosas que requieren su tiempo y eso hay que entenderlo.

Directora Abarca Jiménez:

Esta bien, pero es que no sabiamos que estaba desarrollando eso del GRD, me parece
importantisimo y esa es la idea ponerles no a competir, sino ver qué est4 haciendo este hospital
bien como para implementarlo en el otro hospital y mejorar la gestion, pero seria interesante que
nos presentara en Junta qué es lo que se viene haciendo y mas o menos cudndo estaria listo para
empezar a ver indicadores objetivo y cudndo vamos a llegar a esos indicadores objetivo por hospital
0 por area de salud.

Director Salas Chaves:

Dice Manuel que ellos requieren la aprobacion del documento para los efectos del Banco Mundial,
gue eso Yo creo que si a ustedes les parece que conocen cOmo se puede presentar esa documentacion
esta bien asi se puede. La otra cosa es la propuesta global de Marielos que se ajusta con lo que
usted tiene ahorita que leyo antes, porque yo pienso ahi hay una agenda, eso me parece. Yo lo que
haria, si a ustedes les parece, es convocar al Gerente Médico a sus directores de hospital, porque
yo haria un esfuerzo de traer toda esa gente el lunes y meterlos en un salon y trabajarlo como se
trabajan estas cosas, rapidamente en una pizarra y ver eso que dice Roberto de que hay cosas que
estan en marcha, que sin duda hay que verlas, hay otras cosas que se estan pensando, qué de todo
eso se puede hacer todo un plan, y que luego hay que acompariarlos a ellos en los consejos técnicos
de cada hospital, porque hay que ver la reaccion de los jefes, los jefes de Cirugia tienen su rol que
jugar, o hacer un poco mas amplio el asunto y ver los grandes primero y después los regionales,
hay varias maneras, si se parecen mas los regionales lo podriamos hacer asi, pero no hay duda que
es trascendental trabajar con los gestores, que ellos veran si efectivamente es posible 0 no. Sin
pretender que en seis meses ellos van a cambiar, es todo un cambio de cultura, lo han hecho asi por
50 afios, pero si encuentran apoyo y estimulo y Manuel, nos ofrece que hay fondos del Banco para
lo que hubiera, si hace falta algin personal técnico agregarle para trabajar y armar una
propuesta ya detallada con tiempo, plazos, responsables. Por ejemplo, yo sé que en la Gerencia
Meédica -porque lo he oido varias veces- que ellos han venido trabajando con los indicadores
hospitalarios, es cuestion de sacar lo que tienen en el momento que lo tienen, pongamoslo a
ver antes de que comience la crisis, porque cuando todo esto se publique no hay duda de que
se va a armar un barullo, entonces, es mejor estar como muy preparado, pero ya acuerpado.

Directora Solis Umafa;

A mi me preocupa que se publique en la web, viendo la gravedad de la situacion, que nos
esperemos seis meses. Yo creo que hay que bajarle, por o menos el tiempo a eso.

Director Steinvorth Steffen:

¢A ustedes les sirve el informe sin las recomendaciones?
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Lic. Manuel Leon:

Para efectos nuestros y de Actuarial creo que esta bien. Me parece que aqui (...) decision de
Junta Directiva para las atenciones que se van a tomar institucionalmente que eso me parece
formidable, me alegra mucho haber estado hoy aqui por qué, porque eso queria haberlo
escuchado hace mucho tiempo, de que ya estd en la Gerencia, por cierto, pero para efectos
nuestros de la aprobacion de Banco Mundial yo creo que estd bien asi, con las
recomendaciones, pero lo que estoy diciendo es que las recomendaciones -como ya lo dijeron
muy bien- son como las recomendaciones que le sirven a Actuarial y que nos sirven a nosotros,
porque tiene que estar completo, pero de aqui los insumos que ustedes van a utilizar para hacer
lo que ustedes van a hacer, o0 sea una no quita la otra.

Directora Alfaro Murillo:
Hay que cambiar los plazos.
Lic. Manuel Leo6n:

Yo estoy de acuerdo con eso. Asi como estan ustedes de urgidos, pero no dentro de 15 dias,
sino rapidamente cambiarlas y aprobarlas o se aprueban con los ajustes que se plantean.

Doctor Macaya Hayes:

Se va a armar como un acuerdo de tal vez una sesién extraordinaria, donde vamos a ver el
abordaje de los elementos que inciden en la sostenibilidad del SEM, porque eso lo engloba
todo y porque si ho, vamos a estar aqui hasta las 9 de la noche sacando la letra menuda.
Podemos acordar una sesion extraordinaria, para ver el tema de sostenibilidad basado en este
informe y solicitarle a todos los que inciden en la sostenibilidad del SEM que traigan sus
propuestas.

Directora Solis Umaiia:

Yo creo que hay que hacerlo en dos partes. Una es la parte financiera, la sostenibilidad y otra es
la gestion hospitalaria y comunitaria, porque traerse a todo ese montén de gente es fatal.

Director Salas Chaves:

Vos lo tenés ahi, vos lo que hiciste fue seguir la secuencia de las recomendaciones, asi como estan
ahi, entonces, si hacemos lo mismo con la parte de disminuir la informalidad, por ejemplo, para
aumentar los ingresos, etc., ese gran tema y que los objetivos sean el primer gran tema para
trabajarlo desde la perspectiva financiera, porque ahi ¢cuanto hace? Ya estan los recolectores de
café, las empleadas domeésticas, las servidoras domeésticas, los de Pymes.
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Directora Alfaro Murillo:
Hay que hacer ajustes, las servidoras domésticas sigue siendo absurdo (...) que hay, cuando por lo
menos hagamos los que tenemos ajustados a la realidad ya habremos dado un paso, no abrieron
una puerta, abrieron una pequefia luz, de gatico.
Director Salas Chaves:
Yo no seé si es el primer acuerdo o el altimo ¢como sonaria mejor, el primero? El primer acuerdo
es que recibido el informe la Junta Directiva organiza una serie de sesiones extraordinarias con el
objeto de trabajar con las gerencias activamente en los dos grandes rubros, lo que es gestionar los
ingresos y gestionar el gasto.
Doctor Macaya Hayes:
Le ponemos fecha a la primera.
Director Salas Chaves:
Si, pero con el facilitador que vos decis y que Maritza envie un mensaje al facilitador.
Directora Solis Umafia:
¢Hay una extraordinaria el 28 de octubre? Podriamos coger esa o el 21.
Director Salas Chaves:
Manuel, fijese como les queda a ustedes bien.
Lic. Manuel Ledn:
A mi me parece excelente como usted lo plante6 ahora, nada mas que ahi le faltaba una palabra
“recibido el informe la Junta Directiva lo aprueba ...” y todo lo demads, pero falta la palabra “lo
aprueba”.
Directora Solis Umana:
Pero, estan pidiendo seis meses.
Director Salas Chaves:
Si, cambiar los plazos.

Directora Abarca Jiménez:

El acuerdo segundo yo sugeriria quitarlo, son recomendaciones, digamos, de Actuarial, ya las
conocimos, pero ahora vamos a hacer una reunion dénde las vamos a tomar.
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Director Loria Chaves:

A mi me parece que el tema este es un tema que no es de una mafiana que se resuelve, es un
tema mucho mas profundo, porque ojala le pusiéramos (...) que nos diga “a partir de aqui nos
vamos a reunir con el Gobierno de la Republica, para ver la coordinacién inter institucional
que debe haber para que todos asuman responsabilidades, a partir de ahi con municipalidades,
es decir, tener una estrategia que le permita a uno decir “esta va a ser la ruta”, el problema es
que solo nosotros queremos resolver todas las cosas.

Directora Abarca Jiménez:

Inclusive, sugeriria que este estudio lo conocieran los gerentes para pedirles que hagan sus
propuestas a la reunion que van a tener con nosotros.

Doctor Macaya Hayes:
¢ Pero, antes de publicarlo?”, o sea, vamos a publicar esto lo méas pronto en dos semanas.
Lic. Manuel Leon:

La idea es ver como, de alguna manera y si me lo permiten a mi me parece que el asunto aqui
es cuéles son las necesidades que tiene Junta Directiva, para solventar esta situacion y lo demaés
en coOmo se va a hacer, ya es un asunto de mas tiempo de trabajo. Yo creo que hay una buena
disposicion y lo podemos gestionar, hay dos compromisos: uno con el Banco y otro con la
OPS, porque ellos tienen la gente lista, podria ser dos semanas. Ademas, tenemos una mision
del Banco del 22 al 25 de octubre que estan aqui en Costa Rica, pero el asunto es que se puede
tomar el tiempo que se va a decidir qué es lo que se va a hacer, pero esto puede quedar
aprobado y después de aqui se toman las decisiones que tienen que tomarse para abordar toda
la problematica que existe, que es lo que se ha hecho. Aprobarla ya teniendo como un margen
de accidn en qué es lo que se va a pedir, cuanto, qué es lo que yo pensaria que se haga el otro
jueves, como la Junta Directiva tiene, necesita y demas y después se le pasan las partes para
para armar ya en forma cémo se va a llevar adelante el proceso, porque esto no es pequefio,
esto es algo muy grande lo que tiene que hacerse.

Doctor Macaya Hayes:

Yo creo que el Banco Mundial que el estudio en si, la valoracion esta hecha, que esto es un tema
de comunicacion y que comunicacion es parte de la sostenibilidad del sistema, porque la gente
tiene que tener confianza, esa confianza es parte de la sostenibilidad y que necesitamos trabajar en
las medidas que responden a la valoracion, para efectos de comunicar a la poblacion, a toda la
prensa y a todo el pais qué es lo que vamos a hacer, para ser responsables, para que ellos entiendan
eso.

Lic. Manuel Ledn:

La pregunta mia es, porque yo me puedo sentar a conversar con ellos, pero ¢en cuanto tiempo se
considera que podria salir aprobado el informe? La guerra siempre se va a dar, pero el asunto es
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que usted vaya a la guerra armado y lo que necesitamos es armarlo para que vaya a la guerra, ese
es el asunto. ¢En cuénto tiempo va a estar usted armado para presentarse a la guerra? En una
semana, en quince dias, para yo negociar el margen con ellos, como primer paso, si ya fuera
necesario se da un paso diferente, pero como primer paso lo que yo pueda negociar. ¢En cuanto
tiempo? En una semana, en quince dias, ¢se necesitan esos quince dias que ya habian hablado?
Director Loria Chaves:
Yo me imagino que en el momento en que se apruebe esto, va a salir a la luz publica. La idea es
“Caja trabaja en el cambio del Modelo de Atencion Primaria...”, algo asi que vamos haciendo las
cosas, pero no vamos a informar a la comunidad las cosas, esa es la explicacion.
Directora Solis Umafia:
Pero, debemos tener el plan hecho.
Director Loria Chaves:
Por eso. Yo preferiria, ideas hay suficientes para armar las estrategias.
Doctor Macaya Hayes:
Y cuantificar impactos, para priorizar.
Director Salas Chaves:
El éxito de todo esto estd en poder trabajar con los directores de hospitales, porque ellos son los
que van a dejar que se haga o0 no se haga. Entonces, Yo pienso que si se puede eso que estan
poniendo de socializar con los gerentes, para que adquieran este mismo nivel de preocupacion, no
hay la menor duda que tenemos que estar todos uniformados y luego buscar los facilitadores (dos
0 tres) en un lugar adecuado, yo no sé si alld en Vasconia o en un lugar donde podamos trabajar
con pizarras, quita pones y toda esta cosa y armar algo concreto, con fecha, plazos, personas y si
hace falta, Manuel nos presta la plata, porque no hay duda que se requiere algo muy serio y
estructurado. Si la opinién puablica, los medios ven algo muy estructurado, esta es una de las
respuestas serias, responsable de la magnitud del problema. Puede ser gente del Instituto
Centroamericano de Administracion de Empresas (INCAE), un metodo6logo y con la informacion
en la mano se arma esto, ya sabemos qué es lo que gqueremos hacer.
Directora Solis Umafia:

¢ Cuando nos reunimos?

Doctor Macaya Hayes:

Lo hacemos el 17, de hoy en ocho.
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Directora Abarca Jiménez:
A ver si la persona puede, si no otra persona. Si es importante una persona para que facilite.
Director Salas Chaves:
Yo habilitaria dos dias seguidos, por si acaso.
Doctor Macaya Hayes:
17y 18.
Directora Solis Umafia:
Podriamos trabajar el primer dia lo que es econdémico y el segundo dia atencién hospitalaria.
Director Salas Chaves:
O no sé si dividir el grupo en dos, que uno trabajara en una cosa y el otro en otra, otra posibilidad
y al final de la tarde tener una lectura de qué se ha avanzado para, luego, ir a buscar los directores
del servicio que son los que mandan.
Director Abarca Jiménez:
¢Y por qué no los invitamos a que participen? Por 1o menos tres.
Director Loria Chaves:
Cuando nosotros tuvimos la crisis financiera y el problema del flujo de caja en el 2014, lo primero
que hicimos fue invitar a todos los directores médicos y administradores por region, les hicimos la
invitacion y les hablamos de la situacion financiera de la Institucion y se terminé haciendo historia
y un gran resultado. Para otra ocasion, no me acuerdo cual, igual se comunicaban por regiones
directores y administradores y me parece que hacer un ejercicio de esa naturaleza son demasiados.
Directora Alfaro Murillo:
(...) un plan de trabajo para el 2020, tenemos que ponerles el plazo, es todas las acciones del 2020,
un plan de trabajo, porque a mi me dicen eso y yo “un plan de trabajo para cuando, para un mes,
para quince dias, es algo de ya” no, un plan de trabajo para el 2020 que identifique las acciones
concretas.

Directora Abarca Jiménez:

¢Les vamos a pedir un plan de trabajo para la reunion?
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Director Salas Chaves:
No, para elaborarlo.
Directora Abarca Jiménez:

Les vamos a pedir que lleven lineamientos, porque un plan de trabajo ya seria el plan de trabajo de
todo.

Director Loria Chaves:
Ideas formalizadas.
Directora Alfaro Murillo:

Claro, pero ellos son los gerentes. Esta bien si no lo queremos para el 2020, estamos construyendo
para que lo trasladen a fin de que se elabore un plan de trabajo para el 2020. Ese plan de trabajo
va a ser el producto de todos nosotros, pero ellos tienen que saber que sobre esa linea vamos, ellos
no pueden llegar a la reunioén con ideas concretas, si llegan con ideas me da un “coleron”, que
Ileguen con las propuestas escritas y concretas, son los gerentes. Yo puedo llegar con ideas, pero
ellos tienen que llegar con las soluciones, yo no quiero que lleguen con ideas.

Directora Abarca Jiménez:

De acuerdo, lo que yo interpreto como un plan de trabajo ya es como un documento con
antecedentes, etc., lo que uno quisiera es como un cronograma, 0 un esquema de lineamientos
concretas.

Director Salas Chaves:

Hay dos grandes temas, es lo que habiamos definido que tiene que ver con los ingresos, como darle
sostenibilidad al seguro de salud por el lado de los ingresos y cémo darle sostenibilidad al seguro
de salud por el lado del gasto, entonces, pedirle, dofia Marielos, a los gerentes que traigan sus
planes, tienen que estar alineados con el Plan Estratégico, no podemos salir por otro lado y que
vamos a hacer dos cosas, una sesion conjunta para verlo o dos sesiones que un presidente y otro
presidente manejen los ingresos y gastos para poder tener una accion intensa con los planes que ya
ellos tienen, los gerentes tienen que tener cosas.

Directora Abarca Jiménez:

Por lo menos el Financiero deberia de tener dos dias de ingresos y gastos, los demas son de gastos.

Director Salas Chaves:

Yo aqui dirigiendo, en el Centro de Desarrollo Estratégico e Informacion en Salud y Seguridad
Social (CENDEISSS), la reorganizacion de la metodologia del trabajo, esa gente que dice Fabiola

203



N° 9057

o0 los que de parte de Maritza nos puedan ayudar, porque ellos si les pueden dar toda la logistica
necesaria para apoyar esto y hay que traer chunches, grupos y sillas, aqui es muy incémodo.

Doctor Macaya Hayes:

A mi se me hace que estos dos parrafos son uno, esa sesion de trabajo es la Junta Directiva, 0 sea
realizar una sesion de trabajo con la Junta Directiva es la del jueves 17 y si necesitamos mas tiempo
programamos una extraordinaria.

Directora Abarca Jiménez:

Y podria ser jueves y viernes.

Director Salas Chaves:

Probablemente salgamos con un esqueleto el primer dia. A mi me parece que el Gerente Financiero
tiene que estar y salir con algo que el Presidente Ejecutivo pueda manejar muy sélidamente en una
conferencia de prensa.

Doctor Macaya Hayes:

Lic. Manuel Leon:

Yo supondria que lo que hemos conversado es que se va a aprobar aqui en esta sesion, después de
estas sesiones, no mucho después, sino que saldria casi que aqui.

Doctor Macaya Hayes:
Lic. Manuel Leon:

Para efectos de acomodarnos nosotros ¢es necesario que nosotros estemos? Para acomodar las
agendas.

Directora Solis Umaiia:

De hoy en ocho lo aprobamos.
Doctor Macaya Hayes:

Yo creo que si.

Doctor Macaya:

En firme.

La Junta Directiva -por unanimidad- ACUERDA instruir a la Gerencia General para que remita

el estudio preliminar Valuacion Actuarial Seguro de Salud, 2017, al cuerpo gerencial, con el fin de
que este equipo elabore propuestas de trabajo alineadas con el Plan Estratégico Institucional (2019-
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2022) recientemente aprobado, que identifiquen las acciones concretas que se deben implementar
a nivel institucional para mejorar la gestion de ingresos y gastos, en funcion de la sostenibilidad
financiera del Seguro de Salud, y presentarlo en las sesiones del jueves 17 y viernes 18 de octubre
del presente afio.

Sometida a votacion la mocidn para que la resolucién se adopte en firme es acogida unanimemente.
Por tanto, el acuerdo se adopta en firme.

Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se comprendio o
no se escucho bien.

Se retiran del salon de sesiones el licenciado Luis Guillermo Lépez Vargas, Director Actuarial y
Econdmico, la actuaria Carolina Gonzalez, la actuaria Evelyn Rocio Guzméan Solano, el actuario
Ronald Cartin, asesor Presidencia Ejecutiva y el licenciado Manuel Ledn, Director Proyecto por
Resultados Banco Mundial.

Ingresan al salon de sesiones el Lic. Lacayo Monge, Gerente Administrativo, el Ing. Rojas ZUiga,
Jefe del Area de Servicios Generales y la Licda. Araya Araya, Directora de Servicios
Institucionales.

ARTICULO 37°

Se recibe el oficio N° GG-1685-2019, de fecha 1° de octubre de 2019, firmado por el doctor
Cervantes Barrantes, Gerente General que, en adelante se transcribe:

“Reciban un cordial saludo. Mediante oficios GA-1102-2019 y GA-1164-2019, suscritos por
el Lic. Ronald Lacayo Monge, Gerente Administrativo. Remite para aprobacion de esta
Junta Directiva la Propuesta de convenio de cooperacion entre el Ministerio de Seguridad
Publica y la Caja Costarricense de Seguro Social por concepto de traslado aéreo de
pacientes a nivel nacional en condiciones criticas de salud.”

Se conoce los oficios numeros GA-1102-2019 y GA-1164-2019 (GG-1685-2019), de fecha 18 de
setiembre y 1 de octubre, respectivamente del afio 2019, firmado por el licenciado Lacayo Monge,
Gerente Administrativo y que refieren a la propuesta “Convenio de Cooperacion entre CCSS y el
Ministerio de Seguridad Publica (MSP) por concepto de traslado aéreo de pacientes a nivel nacional
en condiciones criticas de salud”.

La presentacion la introduce el licenciado Ronald Lacayo Monge, y la realiza la ingeniera
Giorganella Araya, Directora de Servicios Institucionales.
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CONTRAPRESTACION

L
La CCSS retribuira al MSP el costo operacional del servicio por hora vuelo en combustible

1 Piper Navajo 486,34 203,08 13917 $828,57
20 Cessna 206 Soloy 87,74 319,95 38,19 $443.88
3 Cessna 206 Soloy 87.74 431,02 36,19 $664 95
4 Cessna 206 Soloy 87,74 412,48 36,19 $636 41
5  MDB0ON(Helicptero)™ 163.50 480,77 9231 $718.58
6 MD60ON(Helicoptero) 163.50 470,66 92,31 $726,47
7 HarbinY12* 27311 529,05 158,33 596149
B Harbiny12* 2731 527,97 169,33 $960,41
9 Piper Seneca lll 257,62 133,00 96,94 5487 56
10 Piper Navajo 48634 22592 13917 585143
11 King Air F90 356,36 504,04 159,33 $1019,73
12 MD500E(Helicoptero) 98,10 392,27 57,58 $547,95

Desglose del costo operacional

CRITERIOS LEGAL - TECNICO FINANCIERO - PRESUPUESTO
L

TECNICO -

FINANCIERO

DJ-36080-2019 ACC-1193-2019/SACCI-1526-2019 DSI-ASG-0543-2019
"...esta Direccion no “... se valida por esta instancia que los “Esta Area cuenta con los
encuentra impedimento legal valores indicados por el MSP ... recursos presupuestarios para
para que el documento se cuentan con una fuente respaldaday cubrir los gastos generados
ponga en conocimiento de s procede de acuerdoaésta, afinde que  gyrante Ia ejecucian de este
jerarcas de ambas la Administracion tenga evidencia de la convenio..”
instituciones,  para  su transparencia presentada en el proceso

respectivafirma.”

T
CONCLUSION
L

@ Se han realizado los estudios técnico-financieros y legales, con

el propésito de someter a criterio de la Junta Directiva lo actuado
y proponer la aprobacion del “Convenio de cooperacion entre el
Ministerio de Seguridad Publica y la Caja Costarricense de
Seguro Social por concepto de traslado aéreo de pacientes a
nivel nacional en condiciones criticas de salud”.

RECOMENDACION
L

Con base en los estudios técnico-financieros y legales pertinentes, la
Gerencia Administrativa y Direccién  Servicios  Institucionales
recomiendan a la Junta Directiva, la aprobacién del “Convenio de
cooperacion entre el Ministerio de Seguridad Publica y la Caja
Costarricense de Seguro Social por concepto de traslado aéreo de
pacientes a nivel nacional en condiciones criticas de salud”,
adoptando los nuevos alcances propuestos en el presente convenio,
en beneficio de la atencién que se brinda al asegurado, garantizando
la salud de la poblacién.
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9)

PROPUESTA DE ACUERDO

Con base en el criterio

y la Subdrea Contabilidad de Costo
idica por medio f

DSI-0620-2019,
ativo, por medio de los ofic

ofic

a D
presentado por el Lic. Rénald Lacayo
1164-2019, la Junta Directiva ACUERDA:

es
ara el de pacien
acce: Sia €
serencia Adminis
Segundo

Instruir a la Presidencia Ejecutiva a continuar con la formalizacién del

Convenio segiin corresponda

Lic. Lacayo Monge:

Buenas tardes. Me acompafian la ingeniera Giorganella Araya, Directora de Servicios
Institucionales y el ingeniero Steven Rojas ZUfiiga, Jefe de Servicios Generales. Traemos dos
temas, el primero es el Convenio de Cooperacion entre el Ministerio de Seguridad Publica y la Caja
Costarricense de Seguro Social para el traslado de pacientes en estado critico de salud.
Répidamente decirles, agregamos algunos elementos al convenio, como el traslado también de
personal médico, para la asistencia médica a comunidades de dificil acceso y traslado de
funcionarios para la atencion de desastres y emergencias, e inclusive traslado de 6rganos para
trasplante, eso no estaba en convenios anteriores, se agregan en este caso. Hay un elemento
importante, ahora la ingeniera Giorganella les va a dar los detalles. Las autoridades de
administracion y seguridad nos pidieron revisar la tarifa, porque los convenios anteriores solo se
consideraba el combustible, ahora ellos estan solicitando lo que es el mantenimiento completo del
servicio, el mantenimiento de aeronaves, elementos de costo que ellos asumen y que como ente
publico no pueden estar subsidiando eso a la Institucion, entonces es parte de lo que se va a detallar,
sube, pero sigue siendo mucho mas barato que la alternativa privada. Este convenio finalizoé en
mayo, con lo cual estamos descubiertos, tanto al Ministerio como a nosotros nos urge subscribirlo
nuevamente. Los dejo para detalles con la ingeniera Araya.

Ing. Araya Araya:

Como decia don Ronald, la Institucion se ha visto en la necesidad de promover contratos a terceros
para el traslado de pacientes en estado critico. A la fecha tenemos tres convenios suscritos, el
cuarto es el que traemos para proponer hoy. Los primeros dos convenios fueron suscritos en el
2007 y en el 2011 basicamente establecian Unicamente el traslado de pacientes en estado critico,
que era la base fundamental de la subscripcion del convenio. En el 2015 se agrega a esta necesidad
la posibilidad de trasladar equipos interdisciplinarios a zonas de dificil acceso, principalmente
estamos hablando de zona indigena. Del 2015 a mayo que estaba vigente el convenio estas son las
dos modalidades que se han establecido en el convenio. En este en particular, la nueva negociacién
que nos sentamos a ver con el Ministerio de comun acuerdo, amparados en la necesidad
institucional se propone que se adicione el traslado de equipos médicos para revisar cirugias,
procedimientos medicos especificos, esto esta basicamente amparado en que si el riesgo de traslado
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del paciente en estado critico por ser muchisimo, pues entonces, que podamos trasladar el equipo
médico donde esta el paciente. Igualmente, el traslado de 6rganos, especificamente para los
trasplantes, las camparias de donacidn de sangre, funcionarios especificamente para atencion de
emergencias y desastres y todo aquel insumo, medicamentos, sueros y demas que sean para la
atencion de emergencias. Un poco para mostrarles el procedimiento muy rapido de cémo se
procede en este convenio, de pacientes en estado critico. El establecimiento de salud,
primeramente, lo que hace es analizar el caso y establecer la necesidad de traslado y coordina de
inmediato a la subarea de Radiocomunicaciones, que es una subarea que nos pertenece, que es el
enlace institucional para estos efectos. La subarea de Comunicaciones realiza consulta de
disponibilidad de aeronaves al Servicio de Vigilancia Aérea y ésta claramente hace un analisis
sobre la disponibilidad de aeronaves de acuerdo a la condicion de traslado que requiera. Esto
sucede en cuestion de minutos, la subarea de Radiocomunicaciones informa entonces al
establecimiento de salud, especificamente al médico responsable de ese paciente en estado critico
y establece las condiciones de traslado. De manera paralela, el establecimiento con esta
informacién lo que hace es preparar al paciente y realizar un traslado terrestre claramente al
aerédromo donde se ha coordinado de previo con el Ministerio de Seguridad Pablica y el Servicio
de Vigilancia Aérea lo que hace es preparar la aeronave y hacer el traslado correspondiente. Para
finalizar, la subéarea de Radiocomunicaciones lo que hace es también preparar las condiciones, la
ambulancia para el traslado terrestre, que se requiere una vez que el paciente llegé a Base dos, que
es lo que usualmente se usa cuando es un avion, que llega a Base dos del Aeropuerto Juan
Santamaria y coordina claramente con el Hospital Nacional que recibiria de inmediato al paciente
en estado critico. En cuanto a la contraprestacion que se ha determinado para que la Institucion
retribuya este tipo de servicio, en esta ocasion y por peticion expresa del Ministerio de Seguridad
Publica lo que se establece es que la Caja retribuira al Ministerio el costo operacional del servicio
por hora vuelo, o sea anteriormente los convenios se cancelaban unicamente el rubro de gasto
combustible utilizado en los servicios. Ahora lo que establecen es “establezcamos un monto, un
costo operativo que incluye en este caso seguro y el “overhaul” por hora vuelo”, este
mantenimiento se establece por hora vuelo y entonces, nos brindan por las 12 aeronaves que ponen
a disposicion de la Institucion las tarifas por hora vuelo ¢y sera retribuido el combustible por qué?
Porque se ha determinado que la retribucion debe ser depositada en una cuenta que tiene el
Ministerio de Seguridad Publica, especificamente la Direccion de Servicio de Vigilancia Aérea en
Recope para utilizar estos recursos especificamente en la compra ellos, en la compra de
combustible para estas aeronaves. Importante mencionar que claramente este proceso ha tenido
para los efectos todo el anélisis legal y técnico financiero de presupuesto para proponer a esta Junta
hoy en la subscripcion del convenio. Especificamente la Direccion Juridica se manifiesta y dice
que no encuentra impedimento legal para que se proceda con su firma. En el caso del técnico
financiero es el Area de Costos Industriales el que se pronuncia y dice que valida por esa instancia
que los valores indicados por el Ministerio cuentan con una fuente respaldada a fin de que la
Administracion tenga evidencia de la transparencia presentada en este proceso, y basicamente
presupuesto que ya nos corresponde a nosotros como Unidad Técnica administradora del convenio,
para que se proceda con la cuenta presupuestaria que ya se tiene por los convenios anteriores. La
conclusion que se han realizado los estudios técnico-financieros y legales, con el propodsito de
someter a criterio de la Junta Directiva lo actuado y proponer la aprobacion del convenio ante
ustedes. La recomendacion, igual, estudios técnicos- financieros y legales que expone hoy la
Gerencia Administrativa, la Direccién Servicios Institucionales en el entendido de que serd con
alguna modificacion los convenios anteriores en beneficio de la atencion que se brinda al
asegurado. Esta seria la propuesta de acuerdo que con base en por el Area de Costos, el aval de la
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Direccion Juridica lo indicado por la Direcciéon como técnico la Direccion de Servicios
Institucionales presentado el dia de hoy por nuestra Gerencia Administrativa, se acordaria, entonces
en primera instancia: Aprobar la propuesta del “Convenio de Cooperacion entre el Ministerio de
Seguridad Publica y la Caja para el traslado de pacientes en estado critico de salud, asistencia
médica a comunidades de dificil acceso y traslado de funcionarios para la atencion de desastres y
emergencias”. Como segundo acuerdo “instruir a la Presidencia Ejecutiva a continuar con la
formalizacion del Convenio segin corresponda” por cuanto debe llevar la firma de los sefiores
jerarcas.

Director Steinvorth Steffen:

(Cuanto es el presupuesto para eso?

Ing. Araya Araya:

Al dia de hoy nosotros tenemos un gasto aproximado en tres millones y medio mas o menos -cuatro
millones mensuales, tenemos en promedio un traslado de 20-22 pacientes mensuales, 1o que pasa
es que ahora como varia tanto el presupuesto ahora habria que esperar a ver cual seria a tendencia
porque, como vimos, varia los montos por hora vuelo, segun el tipo de aeronave y quien define
cudl es la aeronave que pone a disposicion, depende de la condicidn del paciente serd claramente
el Ministerio de Seguridad Pablica.

Lic. Lacayo Monge:

Cada vez que hay un servicio se cuentan las horas vuelo y nosotros les depositamos al Ministerio
en la cuenta que tienen en Recope.

Ing. Araya Araya:

Lo que podemos mencionar es que, a hoy, o sea lo que hemos gastado a hoy, ronda
aproximadamente tres millones y medio — cuatro millones de colones mensuales, eso en promedio.

Doctor Macaya Hayes:

(Pero, bajo el convenio viejo?

Ing. Araya Araya:

Totalmente.

Lic. Lacayo Monge:

El convenio viejo solo contemplaba esta columna.
Doctor Macaya Hayes:

(Lo nuevo es seguros y “overhaul”? Antes era solo combustible.
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Ing. Araya Araya:
Si, sefnor.
Lic. Lacayo Monge:

Era un tema que no sabemos por qué, pero no lo vio, pero ahora si lo plantearon, el costo real de
ellos es el combustible mas los seguros, mas lo que llaman “overhaul”. Ellos lo que estan haciendo
es recuperando el costo.

Director Steinvorth Steffen:

Se duplica el costo.

Doctor Macaya Hayes:

O se cuadruplica en algunos casos.
Lic. Lacayo Monge:

La comparacion es complicada, porque el sector privado no tiene las mismas aeronaves, entonces
cada aeronave, en una comparacion muy gruesa, basicamente aca anda parecida, pero lo demas es
muchisimo mas caro el privado.

Ing. Rojas Zuiiga:

Ahi lo que el Ministerio hace la diferencia es que las aeronaves son muy diferentes, el servicio a la
Caja es practicamente un servicio Unico, la instancia ademas de ser publica que tiene una cantidad
de naves que se podrian ajustar a las pistas de Tortuguero, por ejemplo, o las Barras de Colorado
que tienen unas particularidades que precisamente aqui hay aeronaves que podrian aterrizar y
despegar. Hay otras cosas, por ejemplo, el tipo de motor, los motores son diferentes, hay aeronaves
que son para agua, para mar, elementos muy técnicos, que desde luego todo ese tipo de analisis los
hicimos. Los cuatro nuevos helicopteros vienen con una cldusula que solo pueden ser utilizados
durante cinco afios para narcotrafico, a partir de los cinco afios podrian formar parte de esta flota,
entonces, de momento no los pueden utilizar en el Ministerio por méas que quieran utilizarlos. De
hecho, ahorita hay dos pilotos estadounidenses trabajando en base 2) con ellos durante un afio,
mientras los capacitan y demas.

Lic. Delgado Martén:
(Qué sucede si por alguna razoén que se mezcla una situacion urgente y demads, estos equipos no

estuvieran disponibles e igualmente hubiera que operar, porque no lo dice dentro de las
responsabilidades del Ministerio?
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Licda. Araya Araya:

Si, sefior, en el convenio se establece y dice que ésta serd la primera instancia que utilice la
Institucion, caso contrario se puede mediante un proceso de contratacion directa y esto sucede.

Directora Abarca Jiménez:

Yo estoy de acuerdo y voy a votar positivamente, nada mas queria hacer una observacion que quizas
valdria la pena analizar en los convenios en donde la Caja tenga que pagarle al Estado, que sirvan
como parte del proceso de ir amortizando la deuda que el Estado tiene con la Caja. Analizar todos
€s0s convenios que ya existen, tal vez no va a ayudar en gran cosa, pero algo ayuda.

Doctor Macaya Hayes:
Algln otro comentario. Procedemos a votar. En firme.

Por consiguiente, conocido el oficio nimero GA-1164-2019, de fecha 1° de octubre del afio 2019,
firmado por el licenciado Lacayo Monge, Gerente Administrativo que literalmente, en lo
conducente, se lee asi:

Para la toma de decision de la Junta Directiva, mediante oficio indicado en el epigrafe, se trasladd
Convenio de Cooperacion entre el Ministerio de Seguridad Pablica y la Caja Costarricense de
Seguro Social; en ese sentido, a continuacion, se presenta ampliacion de conformidad con el
formato de presentacion de asuntos ante el Organo Colegiado.

I. Antecedentes

Desde el afio 2007 la Institucion mantiene un “Convenio de Cooperacion entre el Ministerio de
Seguridad Publica y la Caja Costarricense de Seguro Social”, que tiene como objetivo el traslado
aéreo a nivel nacional, tanto de pacientes en condicién critica de salud a los centros hospitalarios
de referencia, como de la ayuda humanitaria indispensable y requerida para garantizar la salud de
la poblacion.

Dicho convenio se ha suscrito en tres ocasiones, del afio 2007 al 2011, el segundo del afio 2011 al
2015 vy el tercero del afio 2015 al 2019, actualmente se desarrollé una nueva propuesta que
adicionalmente incluye el traslado de equipos médicos para realizar cirugias, procedimientos
médicos especificos, 6rganos para trasplante, campafas de donacion de sangre, funcionarios para
la atencidn de desastres o emergencias; o bien, insumos, medicamentos 0 equipos para atencion de
emergencias donde el tiempo de accidn sea limitado.

En ese sentido, el Area de Servicios Generales en conjunto con el Ministerio de Seguridad

elaboraron la nueva propuesta al convenio considerando la importancia de incorporar nuevos
servicios considerados de gran relevancia para la institucion en funcion de la seguridad social.
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Il. Dictamen Legal

Mediante decreto ejecutivo N°36366-SP del 02 de noviembre de 2010, se emite el Reglamento de
Organizacion del MSP, el cual faculta a dicho Ministerio a suscribir convenios con otras
instituciones pablicas que requieran apoyo para el servicio de transporte aéreo.

Al respecto, mediante oficio DJ-3680 la Direccion Juridica emite el criterio legal al respecto, el
cual en lo que interesa sefala:

“...esta Direccion no encuentra impedimento legal para que el documento se ponga
en conocimiento de los jerarcas de ambas instituciones, para su respectiva firma.”
(La negrita no corresponde al original)

Dicha propuesta fue sometida a andlisis legal por parte de ambas instituciones y analisis financiero
por parte de CCSS, con el propdsito de determinar la viabilidad de lo solicitado por ambas
entidades.

Una vez analizado el criterio legal y el analisis costos, el Area de Servicios Generales considera
que no existe impedimento para suscribir el nuevo convenio, por lo que mediante oficio DSI-ASG-
0499-2019 se solicita a la Direccion de Servicios Institucionales, continuar con el tramite de
aprobacién ante las autoridades competentes.

I11. Dictamen Técnico - Financiero

La propuesta de nuevo Convenio plantea una nueva forma de retribucién, la cual consiste en
retribuir en combustible el costo operacional por hora vuelo de la aeronave utilizada, monto que
sera depositado en los codigos asignados a la Direccion del Servicio Vigilancia Aérea por parte de
la Refinadora Costarricense de Petréleo, segun lo establezca el Ministerio.

El monto que debera cancelar la Institucién a partir de la firma del nuevo Convenio correspondera
a un monto fijo establecido por el Ministerio, el cual considera los rubros de combustible, overhaul
y seguros, segun la aeronave utilizada en cada traslado.

Ante este escenario, el Area de Servicios Generales a través de oficio DSI-ASG-0390-2019,
solicito al Area de Contabilidad de Costos el criterio y revision de la propuesta econdémica
presentada por el Ministerio de Seguridad Publica, con el propdsito de contar con el analisis que
permitiera determinar la factibilidad de renovacion de este convenio.

Al respecto, el Area de Contabilidad de Costos y la Subarea Contabilidad de Costos Industriales,
mediante oficio ACC-1193-2019/SACCI-1526-2019, en lo que interesa sefiala:

“...Por tanto, se valida por esta instancia que los valores indicados por el Ministerio
de Seguridad Publica en su cotizacién cuentan con una fuente respaldada y procede
de acuerdo a ésta, a fin de que la Administracion tenga evidencia de la transparencia
presentada en el proceso, por el respaldo de la informacion que en todo momento
presentd el MSP.

213



N° 9057

No es posible generar un criterio de razonabilidad debido a que no se encuentra ante
un escenario de competencia de mercado, que permita determinar excesividad o
ruinosidad. Para este caso, se ha tenido mayor peso la evidencia y respaldo de la
tarifa ofertada como validacion para los efectos pretendidos por la Administracion
ante el convenio que suscribird con el Ministerio de Seguridad Publica.” (La negrita
no corresponde al original)

Ademas, segun oficio DSI-ASG-0543-2019, el Area de Servicios Generales indica que cuenta con
los recursos presupuestarios para cubrir los gastos generados durante la ejecucion del este
convenio.

IVV. Conclusién

Se han realizado los estudios técnico-financieros y legales, con el propdsito de someter a criterio
de la Junta Directiva lo actuado y proponer la aprobacion del “Convenio de cooperacion entre el
Ministerio de Seguridad Publica y la Caja Costarricense de Seguro Social por concepto de traslado
aéreo de pacientes a nivel nacional en condiciones criticas de salud”.

V. Recomendacién

Con base en los estudios técnico-financieros y legales pertinentes, la Gerencia Administrativa y
Direccion Servicios Institucionales recomiendan a la Junta Directiva, la aprobacion del “Convenio
de cooperacidn entre el Ministerio de Seguridad Publica y la Caja Costarricense de Seguro Social
por concepto de traslado aéreo de pacientes a nivel nacional en condiciones criticas de salud”,
adoptando los nuevos alcances propuestos en el presente convenio, en beneficio de la atencion que
se brinda al asegurado, garantizando la salud de la poblacion.”

habiéndose realizado la presentacion de la propuesta de Convenio de Cooperacion entre el
Ministerio de Seguridad Publicay la CCSS para el traslado de pacientes en estado critico de salud,
asistencia médica a comunidades de dificil acceso y traslado de funcionarios para la atencion de
desastres y emergencias” 'y con base en el criterio dado por el Area Contabilidad de Costos y la
Subarea Contabilidad de Costos Industriales, en oficio namero ACC-1193-2019/ SACCI-1526-
2019, el aval legal de la Direccion Juridica por medio del oficio N° DJ-3680-2019, asi como lo
indicado por la Direccion Servicios Institucionales en el oficio N° DSI-0620-2019, y la
recomendacion por el Lic. Ronald Lacayo Monge, Gerente Administrativo en los oficios citados
GA-1102-2019 y GA-1164-2019, asi como el sefior Gerente General oficio N° GG-1685-2019, la
Junta Directiva -por unanimidad- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERQO: aprobar la propuesta del “Convenio de Cooperacion entre el Ministerio
de Seguridad Publicay la CCSS para el traslado de pacientes en estado critico de salud, asistencia
medica a comunidades de dificil acceso y traslado de funcionarios para la atencion de desastres y
emergencias”, segun los términos del documento que en adelante se transcribe, en forma literal:
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LA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL Y
EL MINISTERIO DE SEGURIDAD PUBLICA
SUSCRIBE EL PRESENTE:

CONVENIO DE COOPERACION ENTRE EL MINISTERIO DE SEGURIDAD
PUBLICA Y LA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL PARA EL
TRASLADO DE PACIENTES EN ESTADO CRITICO DE SALUD, ASISTENCIA
MEDICA A COMUNIDADES DE DIFICIL ACCESO Y TRASLADO DE
FUNCIONARIOS PARA LA ATENCION DE DESASTRES Y EMERGENCIAS

Entre nosotros, MINISTERIO DE SEGURIDAD PUBLICA, cédula juridica nimero dos -uno
cero cero- cero cuatro dos cero uno uno, representado en este acto por el sefior MICHAEL SOTO
ROJAS mayor, casado, abogado, vecino de Coronado, cédula de identidad uno-cero nueve noventa
y cinco cero cuatro dos mil once, segun Acuerdo Presidencial No. 001-P del 8 de mayo de 2018,
en adelante denominado “MINISTERIO” y LA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO
SOCIAL, cédula juridica nmero cuatro —cero cero cero — cero cuarenta y dos mil ciento cuarenta
y siete, representada por el DR. ROMAN MACAYA HAYES , mayor, casada una vez, Doctora
en Medicina, cédula de identidad nimero uno — cinco dos ocho —seis siete siete, vecina de Rio Oro
Santa Ana en su condicion de Presidente Ejecutiva de la Caja Costarricense de Seguro Social,
segun consta en el articulo tercero del acta de la sesion ordinaria namero uno del Consejo de
Gobierno celebrado el ocho de mayo del dos mil diez y publicado en el Diario Oficial la Gaceta
N° ciento doce del diez de junio del dos mil diez, en adelante denominada “LA CAJA”,
convenimos en la suscripcion del presente convenio, el cual se regira por las siguientes clausulas:

CONSIDERANDO

PRIMERO: Que, entre las potestades del Estado, se encuentra la de velar por la salud de los
habitantes de su territorio, responsabilidad que dentro de la estructura organizativa ha sido atribuida
a “LA CAJA” quien ha hecho de su objetivo primordial garantizar el derecho a la salud de todos
los costarricenses, tal y como se contempla en la Ley Constitutiva N° 17 del 22 de octubre de 1943.

SEGUNDO: Que LA CAJA, tiene la misién de proporcionar los servicios de salud en forma
integral al individuo, familia y la poblacion costarricense conforme a la legislacién vigente, a través
de la universalizacion de los Seguros Sociales, en respeto a los principios filos6ficos de la seguridad
social (universalidad, solidaridad, unidad, igualdad, obligatoriedad y equidad), y la gestién
innovadora, con la apertura al cambio para lograr mayor eficiencia y calidad en la prestacion de los
servicios. En este sentido, la funcion social de LA CAJA implica la respuesta a los problemas y a
las necesidades de la poblacion, con servicios oportunos, de calidad y en armonia con el ambiente
humano.

TERCERO: Que LA CAJA, con el fin de garantizar el derecho a la salud, requiere el traslado
aéreo a nivel nacional tanto de pacientes en estado critico de salud a los centros hospitalarios de
referencia, y en casos excepcionales bajo estricto criterio médico, a su lugar de procedencia; asi
como el traslado de equipos interdisciplinarios para proporcionar servicios de salud a las
comunidades de dificil acceso, segun las necesidades de la poblacion.

CUARTO: Que el Servicio de Vigilancia Aérea del MINISTERIO es una dependencia técnica
policial con competencia en todo el territorio nacional, encargada de brindar apoyo aéreo en las
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acciones de seguridad realizadas por los cuerpos policiales, otorgar seguridad y vigilancia en los
aeropuertos internacionales del pais para proteger a ciudadanos nacionales y extranjeros, traslado
de funcionarios y ayuda humanitaria.

QUINTO: Que el Servicio de Vigilancia Area del MINISTERIO, de conformidad con lo
establecido en el articulo 197 inciso 3 y 4 del decreto N 36366-SP del 31 de enero del 2011,
“Reglamento de Organizacion del Ministerio de Seguridad Publica”, tiene entre sus atribuciones,
brindar transporte aéreo en casos de emergencia o por convenio entre instituciones del Estado.

SEXTO: Que, de conformidad con las funciones y competencias de ambas partes, resulta
provechoso que unan esfuerzos para lograr los objetivos de las mismas.

SETIMO: Que de conformidad con el articulo 103 parrafo 3 de la Ley General de la
Administracion Publica, el ministro se encuentra facultado para suscribir el presente convenio, por
tanto,

ACUERDAN

Suscribir el presente CONVENIO DE COOPERACION PARA EL TRASLADO DE PACIENTES
EN ESTADO CRITICO DE SALUD, ASISTENCIA MEDICA A COMUNIDADES DE DIFICIL
ACCESO Y TRASLADO DE FUNCIONARIOS PARA LA ATENCION DE DESASTRES Y
EMERGENCIAS, el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO: El objeto del presente convenio es el traslado aéreo de pacientes en estado
critico de salud a los centros hospitalarios de referencia, y en casos excepcionales bajo estricto
criterio médico a su lugar de procedencia, asi como equipos interdisciplinarios para proporcionar
servicios de salud a comunidades de dificil acceso, equipos médicos para realizar cirugias,
procedimientos médicos especificos, 6rganos para trasplante, campafas de donacién de sangre,
funcionarios para la atencion de desastres o emergencias; o bien, insumos, medicamentos o equipos
para atencion de emergencias donde el tiempo de accién sea limitado, empleando aeronaves
propiedad del MINISTERIO destacadas en el Servicio de Vigilancia Aérea, cuando asi lo solicite
LA CAJA.

SEGUNDA: Criterios de traslado: Los traslados seran realizados en funcién de los siguientes
criterios: condicion de salud del paciente, nimero de acompafantes, cantidad de funcionarios,
equipos y herramientas a transportar, estado del clima y lugar de aterrizaje; mismos que seran
determinados por el centro de salud o instancia competente y el Departamento de Operaciones del
Servicio de Vigilancia Aérea, segun corresponda.

TERCERA: Obligaciones de las partes: Las partes tendran las siguientes obligaciones:
A. LA CAJA:

a) Utilizar en primera instancia las aeronaves del MINISTERIO, a falta de estos, LA CAJA
contratara servicios privados, siempre y cuando exista la necesidad de traslado justificada
por el centro de salud o instancia competente y sean contratados al tenor de las leyes
vigentes y aplicables.

216



b)
c)

d)

f)

N° 9057

Cancelar el costo operacional del servicio en cantidad de horas vuelo consumidas.
Realizar mensualmente los trdmites administrativos necesarios para retribuir en
combustible el costo por hora vuelo de la aeronave utilizada, una vez que se haya recibido
la documentacion, por parte del Servicio de Vigilancia Aérea, monto que sera depositado
en los codigos asignados a la Direccion del Servicio Vigilancia Aérea por parte de la
Refinadora Costarricense de Petrdleo, segun lo establezca el MINISTERIO.

Cuando LA CAJA suspenda un servicio de vuelo en proceso (desde que despega el avidn
0 helicoptero), deberé retribuir al MINISTERIO en combustible, los costos por hora vuelo
segun la aeronave utilizada y las horas de vuelo efectuadas.

Sera la Unica responsable de la atencion del estado de salud del paciente, por lo que EL
MINISTERIO tnicamente se limitara a dar el servicio de traslado aéreo.

Realizar la actualizacion de los procedimientos operativos relacionados a la ejecucién de
este Convenio cuando corresponda. EI mismo seré avalado por las partes involucradas en
el proceso.

B. EL MINISTERIO:

a)

b)
c)

d)

Brindar el servicio de traslado aéreo de acuerdo con lo establecido en este convenio siempre
y cuando no exista motivo de fuerza mayor o emergencia, que imposibilite a éste la
prestacion del servicio, de conformidad con la disponibilidad de recursos materiales y
humanos con que cuenten en ese momento.

Brindar el servicio con aeronaves en condiciones aeronavegables.

En ninguna circunstancia EL MINISTERIO transportara articulos que por su naturaleza
representen peligro para la navegacion aérea, la operacion y la seguridad de la tripulacion
o0 de los pasajeros a bordo. Todo de acuerdo con lo que establece la legislacion costarricense
vigente

Remitir en forma mensual el reporte de las horas de vuelo consumidas y los formularios
“vales de traslado aéreo” en los cuales se indiquen los vuelos efectuados y el tipo de
aeronave utilizado en cada uno, con el propoésito de que la CAJA realice las consolidaciones
y verificaciones pertinentes para determinar la cantidad de horas de vuelo que debe
retribuir. El almacenamiento y acarreo de este combustible, sera asumido por el
MINISTERIO.

Tener al dia la pdliza de seguros con las siguientes coberturas: responsabilidad civil,
transporte de personas y cobertura sobre el casco de la aeronave, para lo cual deberan
presentar anualmente fotocopia de dichos documentos al Area de Servicios Generales de
LA CAJA, o bien, cuando ésta los solicite, dichas pélizas no cubrirén el equipo medico ni
los materiales transportados propiedad de LA CAJA. En caso de que al aplicar la péliza
del MINISTERIO quedase un saldo de la indemnizacion al descubierto, LA CAJA debera
asumirlo.

CUARTA: Del procedimiento. Las partes deberan ajustarse al siguiente procedimiento:

a)

Los vuelos se realizaran unicamente en coordinacion directa y especifica entre la Subarea
de Radiocomunicaciones de LA CAJA vy el Departamento de Operaciones Aeronauticas
del Servicio de Vigilancia Aérea del MINISTERIO. Asimismo, el Departamento de
Operaciones Aeronduticas designara la aeronave mas adecuada para la operacion solicitada
de acuerdo con la informacién brindada por LA CAJA.
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b) Todos los vuelos tendran como salida principal el Aeropuerto Juan Santa Maria; sin
embargo, en el entendido de que alguna aeronave se encuentre cerca del lugar de la
emergencia, se podra coordinar el traslado con la misma. Como destino final se establecera
cualquiera de los aeropuertos nacionales registrados y autorizados por la Direccion General
de Aviacion Civil, con la excepcion de los vuelos que se realicen en helicoptero.

QUINTA: Del equipo disponible y los costos operacionales: EI MINISTERIO pone a
disposicion de la CAJA los diferentes tipos de aeronave que se detallan en el anexo a este convenio,
cuyos costos por hora de vuelo alli se indican.

Seréa responsabilidad del MINISTERIO determinar cuél equipo se utilizara de conformidad con
las circunstancias de cada caso, de mutuo acuerdo con los representantes de la CAJA.

Dichas aeronaves podran ser cambiadas dependiendo de su estado y si estan disponibles para ser
operadas. Asimismo, el MINISTERIO podrd modificar los montos operacionales cuando se
requiera, para lo cual deber& someterlo de previo a conocimiento y aprobacion de la CAJA.

SEXTA: Compromisos de ambas partes: Ambas instituciones se comprometen a respetar en todo
momento los protocolos y procedimientos operativos, establecidos para realizar los traslados
aéreos incluidos en el presente convenio.

SETIMA: De la fiscalizacion: Para efectos de la fiscalizacion y ejecucion del presente convenio
el MINISTERIO designa a la Direccion Servicio de Vigilancia Aérea y en el caso de la CAJA a
la Direccion Servicios Institucionales. Cualquier cambio que se realice se hara por escrito.

OCTAVA: Solucion de controversias: En caso de presentarse algun tipo de conflicto durante la
ejecucion del presente convenio, o cuando el comportamiento de los funcionarios de las
instituciones involucradas ponga en peligro la integridad fisica de los tripulantes, pasajeros y/o
aeronave, éstos deberan ser resueltos por los entes fiscalizadores, en segunda instancia sera de
conocimiento por las autoridades competentes, hasta llegar a los maximos jerarcas, entendiéndose
Ministro y Presidente Ejecutivo 0 a quién se delegue la funcion. Si las partes mencionadas con
anterioridad no llegasen a la resolucidon del conflicto, se utilizaran las vias legales correspondientes.
En todo momento primara la proteccion o salvaguarda de la vida de las personas.

NOVENA: Vigencia: EIl presente convenio tendra una vigencia de un afio a partir de su firma,
pudiendo ser prorrogado por tres periodos iguales, de forma automaética. En caso de que no se desee
prorrogar, se debera indicar en forma expresa esa decision, por escrito con tres meses de antelacion
por cualquiera de las partes, exponiendo los motivos por los cuales no se desea continuar con el
convenio.

DECIMA: De la finalizacion anticipada: Constituiran motivos para dar por finalizado el presente
convenio, las siguientes situaciones:

a) Cuando las Instituciones involucradas en este convenio no cumplan con las
contraprestaciones u obligaciones establecidas.
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b) A solicitud de cualquiera de las partes, se podré solicitar la finalizacion del convenio, para
lo cual se realizard la solicitud por escrito con al menos tres meses de antelacion,
exponiendo los motivos que justifican su terminacién, sin responsabilidad para las partes,
salvo situaciones de caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMO PRIMERA: Rige: En virtud de que el presente convenio no requiere de refrendo
contralor y ha sido conocido y avalado por las Asesorias Juridicas de ambas partes, rige a partir de
su firma.

DECIMO SEGUNDA: Estimacion: Por su naturaleza, el presente convenio es de cuantia
inestimable, no se presentan especies fiscales por estar ambas instituciones exentas del pago de las
mismas.

DECIMO TERCERA: Normativa aplicable: El presente convenio se regira por lo dispuesto en
el “Manual de Procedimientos para la Realizacion de Convenios Interinstitucionales de
Intercambio de Servicios de Transporte Aéreo Remunerado” del Ministerio de Seguridad Publica
y en la normativa interna de ambas partes sobre la materia.

DECIMO CUARTA: Notificaciones: Para todos los efectos de este convenio, el MINISTERIO,
sefiala como lugar para notificaciones, sus instalaciones ubicadas en Barrio Cordoba, frente al
Liceo Castro Madriz en el Despacho del sefior Ministro y la CAJA en Area de Servicios Generales,
correo electrénico dsi_asg@ccss.sa.cr.

Encontrandose conforme las partes, lo aprueban y firman en la ciudad de San José el xxxx de
xxxxxx del dos mil diecinueve.

Lic. Michael Soto Rojas Dr. Roméan Macaya Hayes
Ministro Presidente Ejecutivo
MINISTERIO DE SEGURIDAD PUBLICA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
V°B°. Lic. Jeiner Villalobos Steller. V°B°. Gilbert Alfaro Morales
Director Juridico Subgerente Juridico
MINISTERIO DE SEGURIDAD PUBLICA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

ACUERDO SEGUNDO: Instruir a la Presidencia Ejecutiva a continuar con la formalizacion del
Convenio segun corresponda.

Sometida a votacion la mocion para que la resolucion se adopte en firme es acogida unanimemente.
Por tanto, el acuerdo se adopta en firme.
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ARTICULO 38°

Se recibe el oficio N° GG-1610-2019, de fecha 24 de setiembre de 2019, firmado por el doctor
Cervantes Barrantes, Gerente General que, en adelante se transcribe:

“Reciban un cordial saludo. Mediante oficio GA-1126-2019 con fecha 23 de setiembre de
2019, suscrito por el Lic. Ronald Lacayo Monge, Gerente Administrativo. Remite para
revision y aprobacion de esta Junta Directiva la Propuesta de Adjudicacion de la Licitacion
Publica 2019LN-000002-71161 “Adquisicion de vehiculos”.

Se conoce el oficio nimero GA-1126-2019 (GG-1610-2019), de fecha 23 de setiembre de 2019,
firmado por el licenciado Lacayo Monge, Gerente Administrativo y que contiene la propuesta
adjudicacion licitacion publica 2019LN-000002-1161 “Adquisicion de vehiculos”.

La presentacion la introduce el licenciado Ronald Lacayo Monge, y presenta la ingeniera
Giorganella Araya, Directora de Servicios Institucionales.

1)
o
ﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂ P
Propuesta Adjudicacion Licitacion
Publica 2019LN-000002-1161
“Adquisicion de vehiculos”.
GERENCIA ADMINISTRATIVA
2)

Directriz Institucional para la renovacién y ampliacion de la flotilla vehicular
Aprobado abril 2013 por Consejo de Presidencia y Gerentes

1 Valoracién:
* Obsolescencia-13 afios de antigliedad-
* Condicion mecanica, gastos operativos,
demanda de servicios, otros.
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3)

4)

5)

N° 9057

RENOVACION VEHICULAR

peyeyr el

% p %

Tipo de yehicilo flotilla actualizado 2019  cumplimiento
AMBULANCIAS 309 92% 26 100%
MICROBUS 65 75% 16 100%
PICK UP 237 87% 55 100%
STATION WAGON 59 71% 17 95%
Inversién Total 870 87% 114 99%

PROCESO CONTRATACION

|

Diciembre
Setiembre Validacion por
Aprobacién presupuestaria Direcciones
Sesion 1D N° 8992 Regionales Apertura

T I I

Mayo / Junio 2019

| |

Decision Inicial Recomendacion
técnica

Diciembre
Validacion técnica

g’@ OFERENTES

M. O o
o men. GRUPD
. AUTOSTAR  gueties

GRUPOQ
ITEMS OFERTA N°1 ‘OFERTA N°2 OFERTA N°3 OFERTA N°4

1- Pick up 4x4 89.45 % 94.27% 75.97%
2- Microbis techo afto 15 . Ponderacién
pasajeros 82,49% Mo cumple

v Precio 70%
3- Station Wagon 4x4 Diesel
para 7 pasajeras - 9%8.22% 876 ¥ Vehiculos vendidos 15%
4- Station Wagon 4x4 rural . 100% v Experiencia 8%
con equipo especial

¥ Criterios sustentables 4%
5- Ambulancia 4x2 82.48% Mo cumple 92,04%

¥ Inventario de 3%
6- Ambulancia 4xd — 100% repuestos

7-Station Wagon 4x4 rural

para 11 pasaforcs 100%
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6)

7)

8)

2

SEg

[

e

3%

TECNICO

Oficio DSI-ASG-324-2019
ASG-STM-335-2019

"Una vez valorades todos los
elementos técnicos requeridos en
las condiciones cartelarias, y una
vez aplicada la evaluacion de las
ofertas y razonabilidad de precios.
se recomienda adjudicar’

FINANCIERO

Oficio DSI-ASG-334-2019
ASG-STM-335-2019

Se aplica la metodologla para la
claboracidn  de  estudios de
razonabilidad de precios en
procedimientos de compra que
tramita la CCSS y se concluye que
los  precios  ofertados  son
razonables.

CRITERIOS TECNICO - FINANCIERO - LEGAL
[E—

LEGAL

Oficios DJ-3544-2019/DJ-4483-
2019
“...el expedienfe cuenta con los
elementos necesarios y con los
criterios técnicas y financieros de
recomendacion, emitidos por las
unidades competentes, para tamar
una decisién final..”

F0 50,
§B% RECOMENDACION DE ADJUDICACION
[— | I
m II\‘II L.H.J ° “'J o o -
- Pick up 4x4 Purdy Motor  Toyola Hil 55 $2750000  §1512.500.00
Microbds techo alto 15 Agencia
e gEnca - jegan Urban 1 $3802300  $608.368.00
Station Wagon 444 Diesel oy, piotor —— Toyota Fortuner 12 3875000  $465,000.00

para 7 pasajeros

Station Wagon 4x4 rural
. con equipo especial Purdy Motor ~ Toyola  Land Cruiser 1 $§74.100,00 $74,100.00

Ambulancia 4x2 Purdy Motor Toyola Hiace 19 $51,650.00 $981,350.00
- Ambulancia 4x4 Purdy Motor Toyota Land Crulser T $68.500,00 $479,500.00

Station Wagon 44 rural

para 11 pasajeros Purdy Motor  Toyota  Land Cruiser 4 $61.500.00 $246,000.00

§4,366.818,00/ ¢2.504.588,464,00

Cll
f@%’i DISTRIBUCION

e L

Region Huetar Norte

M

Region Chorotega

)
(26)
Regién Cenral Norte
: (11)
Sede Central
Regién Brunca
Hospitales Naconales y (6)
Especializados
(16)
Regién Centrl Sury
Central Sucursales
(18)
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<5 s°9_
ﬁ’@g VEHICULOS COMO PARTE DE PAGO
[— |
@ Se entregaran 67 vehiculos
@ Ingreso aproximado de ¢132,000,000.00
@ Gestion de vehiculos en desuso
VENTAS VEHICULOS EN DESUSO
L
CANTIDAD CANTIDAD
NUMERO PROCEDIMIENTO| ol et ™ o MOTOCICLETAS | MONTOADJUDICADO
2015LN-000001-1161 €19.905.000,00
2016LN-000001-1161 39 14 ©26.400.000,00
2016LN-000003-1161 30 23 ©34.406.771,00
2018LN-000001-1161 163 84 @248 527 671,00
2019LN-000001-1161 58 50 @122.242.141,00
TOTAL 321 189 €£451.481.583,00

(3RO S0y PROPUESTA DE ACUERDO
W b4
J W@:' 1

Con base en el criterio técnico dado por la Direccién Servicios
Institucionales, a través del Area de Servicios Generales y la Subarea
Taller Mecanico en oficios DSI-ASG-0334-2018/ ASG-STM-335-2019
y DSI-ASG-0421-2019, el aval de la Direccién Juridica por medio de
los oficios DJ-3544-201, DJ-4483-2019, y lo recomendado por la
Comision Especial de Licitaciones, en oficio CEL-0032-2019, y
habiéndose conocido lo presentado por el Lic. Ronald Lacayo Monge,
Gerente Administrativo, por medio del oficio GA-1126-2019, la Junta
Directiva ACUERDA:
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* Se instruye a la Gerencia Administrativa para que se negocie una
mejora de los precios ofertados
PROPUESTA DE ACUERDO
Ll Primero
Adjudicar la Licitacién Publica N°2019LN-000002-1161 “Adquisiciéon de vehiculos™ a favor de
las empresas Purdy Motor S.A. y Agencia Datsun S.A,, en los siguientes términos:
1 Pick up 4xd. Purdy Motor Toyota Hilux 55
Agencia
i ! e !
Toyota ot 12
Land Cruiser 1 §74.100,00 $74,100.00
Toyota Hiace 19 $51,650.00
a d Cruis
Toyota Land Cruiser 4 $61,500,00 $246,000.00
TOTAL $4.366.818,00 / ¢€2.504.588.464,00

PROPUESTA DE ACUERDO

Segundo

Instruir a la administraciéon continuar con los tramites y comunicaciones que para
los efectos corresponda.

Tercero

Instruir a la Gerencia Administrativa para que continue con el proceso de
recoleccion y venta publica de los vehiculos dados de baja ubicados en todas las
unidades medicas y financieras

Lic. Lacayo Monge:

El siguiente tema es la adjudicacion de 114 vehiculos que se estan comprando, sustituyendo y aqui
ellos van a dar los detalles, cosa que ya supera los dos criterios que tiene la Institucion para los
vehiculos. Uno es tres 0 mas anos de modelo de haberse adquirido y el otro que ya las condiciones
mecanicas obligan y requieren el vehiculo sea sustituido, entonces este proceso se hace todos los
afios, es una revision muy responsable que se hace con las unidades, inclusive incorporamos a las
direcciones regionales. Cada vehiculo que se va a sustituir tiene un analisis del taller mecénico
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completo, para justificar el por qué debe sustituirse y ademas se valora la funcionalidad también
con la Direccion Regional.

Ing. Araya Araya:

Comentar que en los ultimos afios la Institucion hace grandes esfuerzos en la renovacion de la flota
vehicular y creo que esto es notable en la calle, cuando andamos en calle. Estos procesos que
generamos anualmente estan amparados en una directriz institucional que se cred en el 2013,
aprobada por esta Junta, precisamente para establecer los procesos de renovacion y de ampliacion
de la flota vehicular institucional, que basicamente se establecen dos dias, uno la planificacion que
realizamos el afio anterior a ejecutar el presupuesto, donde se analiza cuales son las condiciones de
la flota vehicular y aquellos vehiculos que tienen una obsolescencia de trece afios 0 mas son
valorados para ese proceso de sustitucion. Adicionalmente, aquellos que a pesar de que no tengan
los trece afios tienen condiciones térmicas ya no operables, que recomiendan también renovacion
de flota. Por otro lado, el tema de la presupuestacion que claramente tenemos una relacion directa
con la Direccion de Presupuesto, al cual una vez planificado exponemos para que ellos nos brinden
el presupuesto correspondiente. Para efectos de este proceso de contratacion vamos a conversar
de tres tipos de vehiculos, la Institucion tiene mads, pero para efectos de esta compra estamos
adquiriendo ambulancias, microbuses, pick ups y station wagon para procesos operativos.
Basicamente, en la Institucion tienen operacion en cuanto a ambulancias 309 vehiculos donde un
92% de esa flota esta totalmente renovada, tiene un pendiente de 8%. En cuanto a las microbuses
un 65% en este momento operando, un 75% de esa flota esta renovada. Los pick up 437 vehiculos
en operacion con un 87% de esa flota renovada y los station wagon que son 59, el 71% de esa flota
esta debidamente renovada. Para alcanzar el 100% -que es la propuesta que traemos- para alcanzar
el 100% del cumplimiento en los tres tipos primeros de vehiculos que son ambulancias, microbuses
y pick up, se requiere adquirir 26 ambulancias, 16 microbuses y 55 pick up. En el tema de los
station wagon estamos alcanzando el 95% y tiene una razén, son algunos vehiculos que por su
condicion, a pesar de que hoy tienen 13 afios de circulacion, técnicamente se ha valorado que
podrian soportar por lo menos un aflo mas y se analiza el préximo, o sea que no lo hacemos por
default que todos los que tengan 13, sino que cada uno tiene un analisis técnico, que de repente
puede invitar a que el proximo afio sea valorado y digamos que se continue operando en esto
particularmente. Igual, el proceso de contratacion del afio anterior, cuando se aprueba el
presupuesto que planificamos para esta compra, lo que sucedié después fue que hacemos una
validacion técnica, cada uno de los vehiculos a sustituir tiene un documento particular que establece
las condiciones especificas de ese vehiculo que obligan a la Institucion a promover su cambio.
Tiene, como decia don Ronald, una validacion, esto lo venimos aplicando ya de hace unos aiiitos
para acd, que es garantizar que el vehiculo que vamos a sustituir, o el tipo de vehiculo que vamos
a promover para esa area de salud, ese hospital, es especificamente el tipo de vehiculo que se
requiere, porque en algin momento nos tocd la oportunidad de entregar una microbds por una
microbus y resulta que no era necesariamente lo que la Unidad ocupaba, su giro de negocio habia
variado, la necesidad actual es entonces un pick up, pues lo que promovemos es que lo que se
reciba sea lo que estrictamente se requiere para la Unidad. En este afio hacemos apertura, hacemos
decision inicial, recomendacion técnica, hoy que estamos promoviendo la adjudicacion. Este
es el escenario, luego de que tenemos ofertas o propuestas de cuatro agencias, aplicamos una
tabla de ponderacion que tiene un 70% para el precio, que tiene 15% para analizar la cantidad
de vehiculos vendidos de esa empresa, garantizando un poco el servicio posventa, la
experiencia de la empresa. El 8% especificamente para el “expertice” de la empresa en la
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comercializacion de esos vehiculos. Hemos aplicado este afio 4% para criterios sustentables,
especificamente estamos hablando del cumplimiento del ISO 14001, garantizando que tienen
entonces un sistema de gestion ambiental y un 3% para el inventario de repuestos, que es muy
importante también la rotacion de los repuestos a nivel institucional, por cuanto nosotros
tenemos vehiculos hoy en dia, ambulancias que recorren 700 kiloémetros al dia, entonces,
claramente los mantenimientos son muy frecuentes, por tanto debemos corroborar que la
empresa tenga una rotacion de repuestos que responda a las necesidades. Luego de la
aplicacion de la tabla de ponderacion, entonces, se genera el resultado que para el item uno
que son pick up y para el item tres al siete estariamos adjudicando la empresa Purdy Motors,
que es la empresa que mayor ponderacidon generd en el proceso y especificamente para el item
2) que significa microbus techo alto para 15 pasajeros estaria siendo adjudicada a la Agencia
Datsun, marca Nissan. Igual que el proceso anterior, este proceso ha sido blindado
debidamente, como corresponde, tiene criterio técnico, tiene criterio financiero y tiene criterio
legal. Por parte de la Direccion Juridica el criterio técnico, basicamente nuestra unidad
establece que una vez valorados todos los elementos técnicos se recomienda la adjudicacion.
Adicionalmente, la misma area técnica y amparados en la metodologia, el Area de Costos
establece institucionalmente para razonar los precios, se concluye que los precios ofertados
también son razonables y el criterio legal, que luego de un analisis exhaustivo que le hace al
expediente, nuestra Direccion Juridica manifiesta que el expediente cuenta con los elementos
necesarios y con los criterios técnicos y financieros para tomar una decision final.
Béasicamente y en resumen esa seria la recomendacion de adjudicacion, entonces estamos con
siete items, el primero: pick up se estaria adjudicando a la empresa Purdy Motors que son un
total de 55 unidades, microbus a la Agencia Datsun para un total de 16, station wagon 4x4
para 7 pasajeros serian 12 unidades a la empresa Purdy Motors, station wagon 4x4 rural con
equipo especial, eso es importante hacer la salvedad, es un vehiculo especial modificado que
estamos requiriendo para la Zona Atlantica, especificamente para la Direccion Regional
Atlantica. Lo que ellos nos mencionan y pudimos verificar es que hay areas de salud,
comunidades donde en época de invierno es imposible ingresar con un vehiculo normal,
entonces me hablan, por ejemplo, de una zona Gavilan de Valle La Estrella, estamos hablando
de algunas zonas que conocemos de Talamanca, Siquirres y por ahi alguna otra zona. Lo que
ellos pretenden en su justificacion es que necesitan llevar los servicios médicos en época de
invierno basicamente. Para comentar, ya tenemos un equipo similar en la zona de Turrialba,
especificamente dirigido también a zonas donde es muy dificil ingresar también. Estamos
hablando también del item 5 de ambulancias 4 x2 que ya la Institucion tiene, el item 6 de
ambulancias 4.x4 también a la empresa Purdy Motor y station wagon 4x4 tipo rural que son
para 11 pasajeros que basicamente es también para el traslado y son 4 unidades, son para el
traslado de equipos interdisciplinarios que requieren una cantidad importante de personas o en
su defecto tiene posibilidad de cargar equipos por las dimensiones del vehiculo. Esto requeriria
una inversion un poco mayor a dos millones quinientos mil ddélares que seria lo que
proponemos para hoy. Aqui muy rapido, es una distribucion en todo el pais de la propuesta de
compra de los 104 vehiculos, responde estrictamente la necesidad real de y efectiva de cada
una de las regiones, no tanto de una manera equitativa, sino que simplemente es lo que las
regiones requieren. Claramente los procesos de compra de vehiculos tienen por rebote un
efecto inmediato que es la disposicidon de los vehiculos que quedan en desuso y la Institucion
en eso se ha quedado un poquito, y hemos tenido algunos problemas porque hay muchas
unidades que tienen vehiculos en desuso donde no hemos sabido en afos anteriores ver como
se promueve esto. Hace ya algunos cinco afios incluso, especificamente cinco afios para aca,
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venimos promoviendo venta publica, como lo establece el Ministerio de Hacienda, pero para
efectos de este proceso de contratacion modificamos la modalidad, de manera tal que estamos
pidiéndole a las agencias que se lleven los vehiculos que estamos dejando de utilizar. En este
caso estamos entregando a las dos agencias 67 vehiculos con un ingreso aproximado, nada
despreciable de ciento treinta y dos millones de colones, donde garantizamos entonces la
gestion de los vehiculos en desuso. Como mencionaba ahorita, es importante, aunque no en
este proceso en particular, pero es importante mostrarlo que hemos hecho en los ultimos 4
afnos respecto de la venta publica de los vehiculos que han estado en la calle totalmente en
desecho, dando mala imagen y demas, entonces hemos logrado colocar 5 procesos de venta,
321 vehiculos y 189 motocicletas, con un ingreso un poco mayor a los cuatrocientos millones
de colones. La propuesta de acuerdo es basicamente, que con base en el criterio dado
técnicamente por la Direccion Servicios Institucionales, considerando el aval de la Direccion
Juridico, también porque esto fue visto evidentemente por la Comision Especial de
Licitaciones, dado lo presentado hoy por nuestra Gerencia Administrativa, esta Junta pueda
acordar: primero aplicar la licitacion publica 2019 LN-000002-1161 de adquisicion de
vehiculos a favor de las empresas Purdy Motor S.A. y Agencia Datsun en los siguientes
términos y establecemos lo que acabamos de ver.

Directora Jiménez Aguilar:
(Qué diferencia en colones habia entre la venta ptblica y la devolucién de los vehiculos?
Ing. Araya Araya:

Basicamente, es 1o mismo porque nosotros lo que tenemos ahi es un proceso administrativo
que nos ahorramos, porque técnicamente cada vehiculo tiene un avaltio y tiene un precio base,
entonces, en algunas ocasiones en la venta se puede lograr que por competencia de repente
podamos encontrar alguna oferta mayor al precio base que se establecia, que en este caso en
particular las empresas, lo que ofrecieron fue el precio base que se establecio inicialmente.

Directora Solis Umaiia:

Me llama la atencidn porque la politica del gobierno es ECO ahorro en combustibles, incluso,
hay uno ahora en este momento un simposio del PCOP25 y yo s€¢ que muchos no se adaptan
por donde van a ir, pero veo que hay un montdén de carros diésel, que eso es lo mas
contaminante que existe actualmente. Entonces pregunta ;por qué se insiste tanto en el diésel?
(Por qué no en carros eléctricos? La otra pregunta ;para qué quiere, por ejemplo, el Centro de
Desarrollo Estratégico e Informacién en Salud y Seguridad Social (CENDEISSS), /el
Psiquiatrico y el Hospital Geriatrico una Land Cruiser?

Ing. Rojas Zuiiga:

Con el tema de ECO ahorro en combustible, es un tema que venimos trabajando fuerte, porque
creemos en el cambio en el tema de la flota vehicular. Para eso hay que evaluar, entonces, la
mayoria de los vehiculos, que estamos al dia de hoy sustituyendo son vehiculos de trabajo que
normalmente son algunos de traslado de pacientes en su mayoria y el tema de los “pick up”,
vehiculos de carga para el traslado de medicamentos hacia EBAIS y equipos dentro de sus areas
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de salud y como tal en el mercado actualmente no existen automdviles eléctricos. Actualmente, en
Costa Rica las opciones de vehiculos eléctricos son reducidas y no es precisamente las lineas que
se estan buscando. Sin embargo, precisamente, para mafiana tenemos la apertura de una compra
de tres vehiculos eléctricos, la intencién histéricamente es que la Institucion tiene nueve
automoviles, en toda la Caja. Entonces, podemos contar con esos automoviles y de esos nueve, tres
vamos a sustituir con todos los criterios y demds y vamos hacia un tema de vehiculos 100%
eléctricos.

Lic. Lacayo Monge:

Agregar ahi el tema de infraestructura, porque hoy no hay infraestructura suficiente, para recarga
de los vehiculos eléctricos, entonces hablando de traslado de pacientes, por ejemplo, que un
vehiculo se quede sin carga, aunque dure tres horas es de mucho riesgo por el tipo de servicio que
damos, no hay condicion todavia de infraestructura de estaciones de carga suficientes, como para
tener uno la tranquilidad, pero si es un tema que hemos venido discutiendo desde el afio pasado y
como se decia aqui vamos a empezar a probar unos tres automoviles.

Directora Solis Umaiia:
(Y el uso de esos toyotonas?
Ing. Rojas Zuniga:

Son vehiculos que se ocupan para visitas de equipo donde se trasladan en su mayoria, gran
cantidad de pacientes a domicilio, donde ocupan trasladar ademads de equipo, cinco, seis y siete
personas las trasladan a las casas. Ademas, de contar con el equipo adicional que esos
vehiculos requieren, entonces son utilizados en su mayoria por equipos.

Directora Solis Umaiia:

El problema es que el CENDEISSS, el Psiquiatrico y el Geriatrico que lo que hacen es 10
kiloémetros a la redonda de cada hospital, porque no van a més y ahi no se justifican 4x4 6 5x5,
carros tan caros, contaminantes y tan duros, porque son carros fuertes y hasta la fecha que yo
sepa lo que han usado son microbuses Nissan o Toyota y ahi caben de 1o mas bien el monton
de gente que van a hacer visitas.

Ing. Rojas Zifiiga:

Algunas visitas que se hacen a pacientes tienen que meterse a zonas de dificil acceso, inclusive,
aqui en el Area Metropolitana, Aserri, Acosta ese tipo de lugares, Mora y Palmichal donde
todavia tienen acceso a caminos de dificil acceso, necesitan un vehiculo con un poco de mas
robustez que sirvan en carreteras malas, entonces, también tienen que tener capacidad para el
traslado de personas y equipos, que es el otro elemento que se considero.
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Director Steinvorth Steffen:

La persona que le da mantenimiento a la planta eléctrica de mi lecheria me dijo que le da
mantenimiento a las plantas de la Caja y que la Caja tiene la politica de cada 10 afios cambiar
las plantas eléctricas, es decir la planta eléctrica que cumple 10 afios se cambia jeso es cierto?

Ing. Roja Zuiiga:

La planta eléctrica no es nuestra, es de la Direccion de Mantenimiento en Infraestructura y
Tecnologia. Lo que si es importante y quisiera recalcar aqui es que nosotros, por afio no
hacemos sustitucion de flota. Nosotros valoramos ademas otros elementos, cuando el vehiculo
definitivamente ya no puede circular por cuestion de kilometraje. Yo les puedo decir que hay
ambulancias circulando con un millén de kiloémetros, ya tienen en 13 afios un gran kilometraje.
Hay ambulancias, un ejemplo una ambulancia del area de nosotros, que esa ambulancia sale a
las 2 de la mafiana, usualmente para el Hospital México, regresa a las 5 de la tarde con los
pacientes que trajo de citas programadas, ahi el chofer se baja, no se enfria el motor y agarra
el siguiente chofer, para el traslado de los pacientes al Hospital de Liberia y termina a la una
de la manana y a las dos de la mafiana vuelve a tomar el vehiculo el mismo que lo tomo a las
cinco, otro chofer porque ellos van rotando. Muchos tenemos esa rotacion de esos vehiculos
que en cuestion de una semana hacen un servicio de 305.000 kilometros. Quisiera también
agregarle, que los vehiculos ahorita vienen en la linea de diésel y estoy totalmente de acuerdo,
sin embargo, todos los vehiculos aqui adquiridos tienen tecnologia de punta, cuando digo
tecnologia de punta son vehiculos que operan una norma internacional que es la (...) que son
vehiculos que han venido aumentando su eficiencia, reduciendo su cilindrada, son motores
mucho més pequeios, mucho mas potentes, mucho mas fuertes que logran maximizar el uso
del diésel para que un “turbo intercooler” con una serie de aditamentos que logran maximizar,
el uso del diésel para que no pongan tanta contaminacion. Los niveles de contaminacién de
ellos, a pesar de que son diésel no son de tan alto impacto.

Lic. Sanchez Carrillo:

Es solamente para efectos de aclaracion. En el item uno que es pick up 4x4 Purdy Motor
oferta en promedio dos mil dolares mas que Agencia Datsun, en total las unidades son 55,
entonces andamos por el orden de unos ciento diez mil dolares mas de lo que se paga
adjudicandole al oferente Purdy Motor y no a Agencia Datsun. El item 5) que es ambulancia
4x2 Purdy Motor oferta cinco mil dolares méas que la oferta de Agencia Datsun, en total puede
andar unos ciento veinte mil délares por las 19-20 unidades que se adquieren de este item y en
total sumaria unos 230.000 dolares a mano alzada de mas lo que se pagaria, exceptuando lo
que es el precio, porque s¢ que no es solamente es el elemento del precio el que consideran.
(Cual es el criterio de ponderacion que inclina la balanza para orientarse por Purdy Motor?

Ing. Rojas Zuiiga:

Es el nimero de unidades vendidas y es un tema que tenemos afios de estar ahondando como
Institucion, para poder llegar al consenso que ustedes tienen una buena marca. Hay diferentes
estudios y criterios que responden a efectos de que el mercado y al final el criterio juridico y demas,
el mercado tiene (...) sobre vehiculos en la marca que se estd pidiendo. Esto no solamente se ve
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reflejado en vehiculos en la calle, sino esto se ve reflejado en repuestos, en talleres, en servicios
por venta, esa cantidad de vehiculos vendidos no solamente es la cantidad de vehiculos que hay en
la calle, sino que también viene acompafiado de una proporcién mayor de repuestos, mejores
precios en repuestos, inclusive, y como les decia, mayor acceso al mantenimiento y mayor de
repuestos, de conocimiento técnico de ese vehiculo como tal.

Director Loria Chaves:

Yo pienso que iban en la direccion no para esto, para proximas compras de lo que hablaba la doctora
Solis. Yo creo que ya hoy en dia uno podria repensar por qué se compran 4x4 o pick up para una
sucursal en Guadalupe, o Heredia centro, o en Santa Ana. Eso tiene que ver mucho con la labor
que hace la persona que lo usa, muchos son para inspectores que van a dejar notificaciones o hacer
una evaluacion, etc. Yo entiendo que la costumbre fue esa, pero hoy en dia Costa Rica tiene
caminos que son muy accesibles. Entiendo que son mucho mas resistentes también, eso lo entiendo
bien, pero creo que hay que cambiar ese paradigma, porque ya no es necesario en muchos lugares
los 4x4 o los pick up, sino uno tendria que ver de acuerdo con las tareas que hace la gente que lo
usa, qué tipo de vehiculo se ocupa que no sea el tradicional. Yo entiendo que un vehiculo como el
Toyota esta disefiado para un millon de kilémetros, eso todo el mundo lo sabe y que son carros
muy buenos y demads, pero lo que me preocupa, repito esto es la costumbre -no estoy diciendo que
sea para esta- es que nosotros necesitamos ya pensar en cuales son las necesidades a nivel de la
gestion que hace la gente que utiliza cada vehiculo, porque es importante ahorrar. Si creo que en
las proximas compras minimo deberian ser carros hibridos, porque el hibrido tiene una ventaja de
que no te quedas del todo sin electricidad, se alterna la energia y eso le da chance a la gente de estar
bien; sin embargo, ya los carros eléctricos muy pronto van a ser casi que con una autonomia de
muchisimos kilometros, ya hay unos de 400 kilémetros, pero caros, obviamente. Si ya hay que
pensar en renovar por carros con eficiencia ambiental.

Directora Solis Umafia:
(Ustedes han pensado en vez de comprar, que sea el sistema leasing?
Lic. Lacayo Monge:

Se esta revisando el reglamento, cuando esté el marco normativo, por supuesto que es una
posibilidad, sin duda. Hay otros modelos que hay que esperar, pero el tema es un poco el marco
normativo que nos rige y ahi hay que ajustarse a lo que tenemos.

Lic. Delgado Martén:

Una cuestion aclarativa. Dos cosas, entiendo que en la linea dos. Purdy Motor desistio de ofertar,
se entenderia que hubo buenas razones para que ellos hicieran esto, no sé si hubo garantia de
participacion rendida, por efectos de eventuales sanciones. Y dos: del estudio de razonabilidad de
precios entiendo que se determind en primera instancia que quizas tenia un precio que estaba por
debajo del porcentaje, se considerd, segun la tablita, ruinoso y después dice “se debe realizar la
consulta correspondiente a la empresa, segun lo establecido en el articulo 30 del Reglamento de la
Ley de Contratacion Administrativa. Ya luego, veo el oficio “la ampliacion de recomendacion
técnica en donde se habla que hay algunos folios del expediente, que no puedo ver, en donde se
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determina que la oferta si es razonable, entonces queria como entender cudl fue ese proceso,
primero para justificar que efectivamente Purdy Motor dejara su oferta una razon valida y dos,
siendo que la oferta de Nissan fue determinada en primera instancia ruinosa y se recomienda
consultarle a esta empresa si se ajusta. Luego, dentro de la informacidn que se tiene aparece con
un precio que resulta razonable.

Ing. Rojas Zuniga:

En primera instancia, Purdy Motor en esa linea en especifico a nivel mundial o global, hizo un
cambio de linea, es una Toyota (...) ambulancia en la Institucion, digdmoslo asi, hizo un cambio
de linea donde ellos dijeron que por un tema determinado ya de fabrica y distribucion no podian
enviar mas unidades aqui a Costa Rica, no tenian produccion mas de esa unidad, entonces ellos
declinaron la oferta en esa linea. Nosotros tenemos por ahi un criterio también de la Direccion
Juridica con todas las consultas que se hicieron al respecto, esta es la razon, y la otra sobre el precio
nos referimos al articulo 30 sobre precio razonable, el precio excesivo y lo que nos indica es que
en el caso de que de aplicar la metodologia nos encontremos por arriba o por debajo lo que
corresponde es hacer las consultas al proveedor, para verificar que ¢l pueda cumplir con el contrato,
con el precio que esta ofertando. Entonces, de tal forma lo hicimos, preguntamos a la Agencia
Datsun si con el precio ofertado ellos tenian capacidad de cumplir con lo pactado en el contrato, lo
solicitado, ellos nos responden favorablemente y por eso escuchamos la recomendacion de la
adjudicacion.

Lic. Delgado Martén:

Pero, perdon, tal vez diferenciando, ustedes saben que el 30 tiene varios escenarios, uno es
efectivamente adecuar el presupuesto, o sea, que al oferente se le permita adecuar el presupuesto
de la Institucion y otro escenario es cuando pueda ser un precio ruinoso o un precio excesivo.
Entiendo del estudio de razonabilidad que se hace, que se determine en una primera instancia el
precio de la Agencia Datsun para la linea 2) y la 5) fue considerado ruinoso, entonces aqui mas
bien la pregunta seria si se hace un analisis de razonabilidad, que determine que ese precio ofertado
por Nissan, los 38.023 costo unitario no es ruinoso, o sea porque hay un analisis administrativo que
asi lo determina en primera instancia, entonces la pregunta es mas bien ;qué llevo a pasar de que
hay un primer estudio que determina que es ruinoso, a pasar a decir que es razonable?

Ing. Rojas Zuiiga:

Eso es por un tema 100% de metodologia. La metodologia nos dice “usted mete los datos dentro
de la tabla del procedimiento y mas que se genera en el Area de Contabilidad de Costos y si es
ruinoso 0O Si es excesivo, Si es excesivo tenemos que ver revisar ese tema del proceso, si es ruinoso
estd por debajo del limite inferior que asi lo establecieron, lo que procede es determinar cualquier
razon, es preguntarle al oferente si él tiene capacidad de poder cumplir con los términos del contrato
con el monto que esta cobrando.

Lic. Delgado Martén:

¢Ustedes hicieron el estudio que determinaba que no era ruinoso? ¢ Esta esa razonabilidad ahi que
lo determine?
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Ing. Rojas Zufiga:
El oferente dice que con esos precios no tiene ningn problema. La garantia es preguntarle al
oferente “nos da que es ruinoso, diganos si usted esta (...) con esos precios a cumplir con el
contrato.

Lic. Delgado Martén:

¢Y él dice que si, que si puede? Y demuestra que efectivamente si cumple con la estructura y es
avalado por ustedes.

Ing. Araya Araya:

Exactamente, con ese criterio nosotros establecemos el (...).

Lic. Delgado Martén:

Tal vez, nada mas la observacion, de que no esté en la informacidn consignada ese ltimo elemento,
se observa que dice que lo encuentran razonable, pero por eso lo contrastaba con el primer estudio
de razonabilidad, que en esta tabla y demas faltaria, tal vez ahondar mas.

Ing. Araya Araya:

Si, sefior. Continuamos. Mencionabamos la propuesta del primer acuerdo y del segundo acuerdo
seria incluir a la administracion continuar con los tramites y comunicaciones, que para los efectos
corresponda para la adjudicacion de este proceso de contratacion.

Director Salas Chaves:

Presidente, una pregunta. No veo en los acuerdos que se reciban los vehiculos viejos, no dice en
ninguna parte.

Ing. Araya Araya:

Eso esta dentro del proceso de contratacion.
Director Salas Chaves:

¢Dénde esta el proceso de contratacion?
Ing. Araya Araya:

Es una clausula establecida en el proceso, incluso ya ellos ofertaron dentro de la oferta.
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Director Salas Chaves:

Si, pero deberia decir ahi. A mi me parece que tiene que decir, porque vean lo que pasa, vean lo
que esta pasando en todo el pais, esta foto tiene por lo menos diez afios, esto es en Bagaces, en
Guayabo, la gente pasa por el frente y pregunta ¢pero, la Caja esta en bonanza, ¢porque eso tiene
un valor residual? La gente dice, “si usted me da ese carro, yo lo arreglo y lo pongo a caminar”,
pero si no hay un acuerdo que garantice que se van a llevar esos vehiculos, eso va a seguir ahi hasta
que se caiga y nosotros no podemos dar una idea ante nuestros patronos y nuestros asegurados de
gue no nos importa. Eso existe en todo el pais, uno va a los hospitales de Limon, por ejemplo, en
el Hospital de Limdn y es de ponerse a llorar, es una cosa impresionante y con todos los demas
equipos, pero con los vehiculos, la gente hoy ante la situacion econdmica que vive el pais es capaz
de ponerlos a caminar y con eso ganarse algo y nosotros desde aqui, qué maravilla, todos nuevos.
Entonces, yo quisiera ver un acuerdo especifico que diga que esos carros se recogen exactamente
como ustedes lo plantearon antes. Hay cuatro carros ahi.

Ing. Rojas Zuhiga:

Son vehiculos que, por su condicién mecanica, esos son los vehiculos que tienen hasta més de un
millon de kildmetros, sin embargo, en especial con la Region Chorotega estamos formulando un
proceso donde tenemos ya, precisamente seis meses de estar trabajando con ellos, y conformamos
todos los requisitos necesarios para poder traernos esos vehiculos.

Director Salas Chaves:

Quiero decir, entonces en el acuerdo se establece claramente y vamos a los acuerdos ¢cual seria el
tercer acuerdo? Instruir a la Gerencia Administrativa para que recoja todos los vehiculos.

Lic. Lacayo Monge:

Para que continte con el proceso de recoleccion y venta publica de los vehiculos ya dados de baja.
Director Loria Chaves:

Yo si quiero reconocer que la gente administrativa, que hace como tres afios ha cambiado mucho
el panorama que habia con los vehiculos viejos y todo eso, eso hay que reconocerlo, se han
recogido, tuvieron ventas publicas, se esta coordinando con la agencia para que los recoja y no es
que se votaron en todo lado. Reconocerle a Giorganella que la conozco desde que era una chiquita
y €s una persona muy eficiente.

Ing. Araya Araya:

En realidad, hacemos importantes esfuerzos, como mostraba, ya hemos recuperado 450 millones
de colones en vehiculos en desuso y continuamos en este proceso y es la intencion continuar. El

ultimo proceso de venta que hicimos, que fue este afio, recibimos 150 ofertas, 150 interesados en
Ilevarse los vehiculos para repuestos y algunos los ponen a circular.
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Directora Solis Umafia:
Si yo voy a comprar un Land Cruiser de esos, dice aqui la Toyota que me lo da en sesenta mil
dolares y ya con impuestos, ;Como es que aqui a la Caja que se supone que no le cobra los
impuestos se lo esta dando en sesenta y un mil dolares y sesenta y dos mil dolares?
Ing. Rojas Zufiga:
No es el Land Cruiser Prado, es la Land Cruiser Hace que es la que se usa para ambulancias.
Directora Solis Umafia:
Ese es el que me estan cotizando en sesenta mil délares con todo impuesto y 2019, igual, y ustedes
aqui me lo estan dando en sesenta y un mil ddlares.

Ing. Rojas Zufiga:

Es un vehiculo que viene un poco diferente al mercado, por ejemplo, el tema de la suspension,
algunas tienen algunas diferencias en tema de equipamiento.

Director Steinvorth Steffen:

¢ Los pick up son sencillos o doble cabina?

Ing. Rojas Zuhiga:

Doble cabina.

Director Steinvorth Steffen:

Esos si estan baratos.

Directora Solis Umafia:

Uno tiene que devolverse a como éramos antes, que uno iba a un lugar y decia “;no me puede
rebajar? Porque vea la cantidad cuatro millones de dolares en carro ¢por qué no piden rebaja? A la
Caja siempre la tratan muy mal los negociantes, en medicamentos le meten el clavo. Yo creo que
ya es hora de que nos demos nuestra posicion y decirles 0 me rebaja 0 me voy para otro que me
estd dando mejores precios, porque al final todo es igual, Datsun, Mitsubishi.

Lic. Lacayo Monge:

Ahi esta lo que cotizaron. El tema, no sé Gilberth, si pedir una mejora de precio, ¢eso es viable a
estas alturas?
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Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:
Es factible hacerlo, ya se ha hecho aca, por ejemplo, con medicamentos. Lo otro, ya que toca el
tema, lo que sefiala la doctora se puede hacer. Si es asi, que a la Caja le venden un vehiculo de
es0s, no se, estoy entendiendo dos mil délares mas casi, en relacion con lo que un particular se lo
ofrecen, cuando la Caja esta comprando esa cantidad, es un tema que debe ser aclarado.
Director Loria Chaves:
Una consulta, ahora cuando dicen “vale tanto y por tanto mas, tiene mantenimiento por tanto
tiempo” eso le dicen ahora a uno cuando compra un carro. ;jhay algo de eso hay 0 no? Como dice
la doctora, para ver si hay diferencias, llego y me dicen “el carro vale tanto y por tanto mas le
damos mantenimiento durante tanto tiempo”.
Ing. Rojas Zufiga:
Los vehiculos vienen con mantenimiento incluido hasta los 100.000 kilémetros.

Director Loria Chaves:

Eso habria que aclararlo. Lo que yo digo es que quiero revisar eso, porque si hay una diferencia
que estd justificada, que lo planteen, pero hay que pedir una rendicién de precios.

Director Salas Chaves:
¢ Y los doscientos mil ddlares que plantea el sefior director? ¢En qué quedd?
Lic. Sanchez Carrillo:

La explicacion que dieron es que no fue solo la variable en precio la que consideraron, sino que
habia otros criterios de valoracion.

Lic. Delgado Martén:

Los precios todos fueron razonables, seria interesante ver por qué, efectivamente, que la
razonabilidad de los precios es razonable, si el limite superior se estira muy arriba, ahora, ellos
hablan y exponen de que se hizo estudio de mercado, yo entenderia que efectivamente la
razonabilidad calza porque el estudio de mercado tiré que los numeros son muy parecidos.

Director Loria Chaves:

Son unas pocas unidades las que estan en cuestion. La doctora esta planteando un tema que entra
a laweb y le sale mas barato el carro, lo que hay que hacer es revisar nada mas y traer de nuevo.
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Directora Solis Umaiia:

En la negociacion de compra de tantos vehiculos, uno puede decir sesenta y un mil dolares,
entonces, que se negocie que si no nos van a rebajar un poco de dolares, que se negocie el
mantenimiento gratis, que no lo cobren, lo que me extrafia es que se los cobren, porque a uno le
venden un carro y le dicen 100.000 kilometros le damos, 0 6 meses, 0 2 afios. A mi lo que me
molesta es que estamos comprando cuatro millones y resto de dolares y que no se dignen ni a
rebajarnos un centavo.

Director Salas Chaves:

El poder de compra, eso lo ejerce todo el mundo en el mundo entero, lo estamos haciendo con
medicamentos, con todo, la gente va y negocia, estamos comprando 64 carros ¢ Cual es el precio
para la Caja que es un cliente de ustedes extraordinario? Hay que proteger el centavito que cuesta
tanto recoger y me parece que ellos van a estar muy dispuestos a considerar una cosa de estas.
Director Steinvorth Steffen:

Hasta qué punto no se esta limitando la cantidad de empresas que pueden licitar con ese punto de
vehiculos en la calle, ¢eso esta favoreciendo a los grandes nada méas? Por ejemplo, yo tengo desde
hace 15 afos “Great Wall” y me ha salido buenisimo, pero venden poquisimos a la par del Toyota,
entonces, seguro no tiene ni la menor posibilidad de participar siquiera.

Ing. Rojas Zuhiga:

(...) porque nada hacemos con comprar un vehiculo que solo tenga representacion aqui en San
José, a tener que enviar un vehiculo desde Guanacaste, o desde Golfito, o desde Pérez Zeledon
hasta San José, para el servicio a mantenimiento. Ademas, era la (...) del taller en repuestos, en
mano de obra, nadie podia conseguir un repuesto para un vehiculo de esa naturaleza, a excepcién
de ellos. Si usted llegaba donde ellos, tenia que esperarse tres meses para que compraran el
repuesto.

Directora Alfaro Murillo:

Esta claro que no lo vamos a votar, que van a ir a negociar, ¢les parece? Porque si no vamos a
seguir aqui platicando.

Doctor Macaya Hayes:

Valoremos mientras estamos en eso de nuevo las otras ofertas, o sea si la diferencia de precio con
Nissan era compensada con mayor servicio del Toyota, pero ¢eso en qué sentido? ;En mas talleres?

Ing. Rojas Zufiga:

En mayor accesibilidad de los talleres y repuestos.
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Doctor Macaya Hayes:
Mayor cantidad de repuestos. Yo creo que hay que valorar las dos.
Lic. Delgado Martén:

En relacién con el precio, no se pueden aspectos ya calificados a partir de ofertas vendidas,
entonces, ya no podriamos entrar como a ver como se le quita puntos a uno para darselos a otros.
El acuerdo seria descalificar o mantener, pero ya la calificacion dada no se podria modificar.

Nota: los puntos suspensivos (...) significan que una frase o palabra del audio no se comprendio6 o
no se escucho bien.

Por tanto, conocido el oficio nUmero GA-1126-2019, de fecha 23 de setiembre de 2019, firmado
por el licenciado Lacayo Monge, Gerente Administrativo, y literalmente se lee de este modo:

“Para la toma de decision de la Junta Directiva, se presenta la propuesta de Adjudicacion de la
Licitacién Publica 2019LN-000002-1161 “Adquisicion de vehiculos”.

I. Antecedentes

La Direccidn Servicios Institucionales, como parte de su Plan Anual Operativo, realiz6 analisis de
la flota vehicular en conjunto con las Direcciones Regionales Médicas y de Sucursales,
determinando que existe la necesidad de adquirir nuevos equipos que permitan sustituir las
unidades actuales en procura de mejorar la prestacion de los diferentes servicios, costos operativos,
rendimiento del vehiculo, eficiencia, seguridad operativa, comodidad, entre otros factores.

De los 1760 vehiculos que conforman la flota vehicular en uso, ain quedan pendiente de sustituir
201 unidades que ya cumplieron 13 afios de operacion o mas, tal como lo establece la “Directriz
institucional para la renovacion y ampliacion de la flotilla vehicular”.

Con fundamento en lo anterior, se inicia proceso de Licitacion Publica 2019LN-000002-1161, para
la adquisicion de vehiculos, la respectiva invitacion se publico el 29 de abril del 2019, en el diario
oficial La Gaceta N° 78; con apertura el 28 de mayo del 2019, bajo modalidad de compra

“Ordinaria”.

Il. Dictamen Técnico

Mediante oficios DSI-ASG-0334-2018 / ASG-STM-335-2019, del 06 de junio del 2019,
correspondiente a la recomendacion técnica, queda excluida la oferta N°2 referente a la empresa
AutoStar, S.A., ya que no cumple con los requisitos de admisibilidad solicitados en el cartel

Las ofertas N°1, 3 y 4 cumplen técnicamente con lo solicitado en el cartel de licitacion.

Al sistema de evaluacion se someten las siguientes ofertas:
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e Oferta N°01 Agencia Datsun, S. A.
e Oferta N° 03 Purdy Motor, S.A.
e OfertaN°04 Corporacion Grupo Q, S. A.

La oferta No. 03, Purdy Motor, S.A., obtuvo el mayor puntaje en la evaluacion en los items 1,
2,3,4,5,6y 7, cumpliendo con los pardmetros establecidos en la ponderacion, por lo que se
recomienda adjudicar a dicha oferta.

Sin embargo, la empresa Purdy Motor, S.A, mediante oficio del 22 de julio del 2019, declina
de la oferta presentada para el item No.2, “Microbus 4x2 techo alto para 15 pasajeros”,
sefialando que:

“(...) toda vez que el fabricante nos ha informado que esta enfrentando problemas
de produccion y que por ello no le resulta viable suplir vehiculo como el cotizado
en el corto plazo, situacién que nos lleva a no poder mantener el compromiso de
suplir los vehiculos aludidos ante una eventual adjudicacion dentro del plazo
maximo establecido en el cartel.”

Posteriormente la Direccion de Servicios Institucionales, mediante resolucion DSI-0490-2019
(folio 1520), del 07 de agosto del 2019; resuelve aceptar el retiro la oferta presentada por la
empresa Purdy Motor S.A para el item No.2; ya que existen razones de caso fortuito que
justifican el retiro de éste.

De igual forma no hay afectacion grave ya que la propuesta ubicada en el segundo lugar
cumple con todos los requerimientos del cartel y ofrece un precio mas ventajoso para la
Institucion.

El Area de Servicios Generales mediante oficio DSI-ASG-0421-2019, del 08 de agosto del
2019, presenta ampliacion de la recomendacion técnica, en la cual se recomienda la oferta No.
01, Agencia Datsun, S.A., ya que obtuvo el mayor puntaje en la evaluacion del item 2,
cumpliendo con los parametros establecidos; por lo que se recomienda adjudicar dicha oferta.

I1l. Dictamen Legal

Mediante oficio DJ-3544-2019, de fecha 08 de julio del 2019, la Direccion Juridica otorga el
visto bueno para que la Comisién de Licitaciones pueda recomendar la emision del acto de
adjudicacion por parte de la Junta Directiva de la Institucion.

Posteriormente mediante oficio DJ-4483-2019, de fecha 19 de agosto del 2019, la Direccion
Juridica otorga el visto bueno a la ampliacién de la recomendacion técnica, efectuada por el
Area de Servicios Generales mediante oficio DSI-ASG-0421-2019, para que la Comision de
Licitaciones pueda recomendar la emisién del acto de adjudicacion por parte de la Junta
Directiva de la Institucion.
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IVV. Dictamen Financiero

Mediante oficio DSI-ASG-0334-2018/ASG-STM-335-2019, de fecha 06 de junio del 2019, el
Area Servicios Generales y la Subarea taller Mecanico, hacen constar la razonabilidad de
precios, la cual indica entre otras cosas, lo siguiente:

“... vez evaluada dicha informacion se determina que los precios ofertados por la
empresa Purdy Motor para los items 1,2,3,4,5,6 y 7, se consideran razonales (...) "

El Area Servicios Generales en ampliacion a la recomendacion técnica DSI-ASG-0334-
2018/ASG-STM-335-2019, sefiala mediante oficio DSI-ASG-0421-2019, del 08 de agosto del
2019, que el precio ofertado en el item 2 “Microbus 4x2 techo alto para 15 pasajeros”, por
parte de la oferta N°1 Agencia Datsun S.A., es razonable.

V. Comisién Especial de Licitaciones

Una vez desarrollados los respectivos estudios técnicos, administrativos, legales y financieros,
en apego al procedimiento institucional, el tema fue remitido a la Comisién Especial de
Licitaciones, la misma posterior al analisis del expediente, por medio del oficio CEL-0032-
2019, recomienda la remision para la adjudicacion de Junta Directiva de la Licitacion Publica
2019L.N-000002-1161 “Adquisicion de vehiculos”.

Lo anterior fue aprobado en la sesion extraordinaria del 11 de setiembre del 2019.

VI. Conclusion

Se han realizado los estudios técnicos, administrativos, legales y financieros pertinentes, asi
como la respectiva recomendacion de la Comisién Especial de Licitaciones, con el propésito
de someter a criterio de la Junta Directiva lo actuado y proponer la adjudicacion de la
Licitacion Publica 2019LN-000002-1161 “Adquisicion de vehiculos”.

VII. Recomendacién

Con base en los criterios técnicos, administrativos, legales y financieros, asi como lo indicado
por la Comision Especial de Licitaciones; la Gerencia Administrativa y Direccion Servicios
Institucionales recomiendan a la Junta Directiva la adjudicacion de la Licitacién Publica
2019LN-000002-1161 “Adquisicion de vehiculos”, a favor de las empresas Purdy Motor S.A.
y Agencia Datsun S.A., segun el siguiente detalle:
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nitario

Pick up 4x4 Purdy Motor Toyota Hilux $27,500.00 $1,512,500.00
P M\crqbus techo alto 15 Agencia NizsTy Wizt 16 $38,023.00 $608,368.00
pasajeros Datsun
| SEEEDWEEETRE I | o e | T S 12 $38,750.00 $465,000.00
para 7 pasajeros
B Station Wagon4xd rural gy ot Toyota Land Cruiser 1 $74.100,00 $74,100.00
con equipo especial
5 Ambulancia 4x2 Purdy Motor Toyota Hiace 19 $51,650.00 $981,350.00
6 Ambulancia 4x4 Purdy Motor Toyota Land Cruiser 7 $68.500,00 $479,500.00
7 | Station Wagondxd rural 5\ voter Toyota Land Cruiser 4 $61.500,00 $246,000.00

para 11 pasajeros

TOTAL $4.366.818,00 / ¢2.504.588.464,00

Por consiguiente, habiéndose realizado la presentacion por parte de la ingeniera Giorganella
Araya, Directora de Servicios Institucionales, y con base en la recomendacion técnica en los
oficios N° DSI-ASG-0334-2018/ASG-STM-335-2019, firmado por el Ing. Steve Rojas
Zulniga, Jefe de la Subérea Taller Mecanico y las licenciadas Evelyn Haydee Gonzales Gofii
y Jazmine Socha Uribe del Area Servicios Generales de la Direccion de Servicios
Institucionales (folios 1414-1477), asi también la nota DSI-ASG-0421-2019 (folio 1522), el
aval de la Direccién Juridica por medio de los oficios nUmeros DJ-3544-2019 y DJ-4483-
2019, asi como el acuerdo de aprobacion de la Comision Especial de Licitaciones en sesion
extraordinaria, celebrada el 11 de setiembre del afio 2019 (CEL-0032-2019), y |las
recomendaciones del sefior Gerente General en su oficio GG-1610-2019, el Lic. Lacayo
Monge, Gerente Administrativo, en el citado oficio N° GA-1126-2019, la Junta Directiva -en
forma undnime- ACUERDA instruir a la Gerencia Administrativa para que se negocie una
mejora de los precios ofertados.

Sometida a votacion la mocion para que la resolucion se adopte en firme es acogida
unanimemente. Por tanto, el acuerdo se adopta en firme.

Se retiran del salon de sesiones el Lic. Lacayo Monge, Gerente Administrativo, el Ing. Rojas
Zuiiga, Jefe del Area de Servicios Generales y la Licda. Araya Araya, Directora de Servicios
Institucionales.

Ingresan al salon de sesiones la arquitecta Gabriela Murillo Jenkins Gerente de Infraestructura
y Tecnologias, el Ing. Alfonso Rosales Lopez del Despacho de la Gerencia de Infraestructura
y el licenciado Steven Fernandez Trejos asesor de la Gerencia de Infraestructura y
Tecnologias.

ARTICULO 39°

Se recibe el oficio N° GG-1769-2019, de fecha 09 de octubre de 2019, firmado por el doctor
Cervantes Barrantes, Gerente General que, en adelante se transcribe:
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“Reciban un cordial saludo. Mediante el oficio GIT-1406-2019 suscrito
por la Arg. Gabriela Murillo Jenkins, Gerente de Infraestructura y
Tecnologias. Remite para aprobacion de esta Junta Directiva la Solicitud
de autorizacion para compra de tiquetes aéreos, hospedaje y alimentacion
para expositores de la Semana de Innovacion y Excelencia Tecnoldgica
en Salud”.

Se conoce el oficio numero GIT-1406-2019 (GG-1769-2019), de fecha 8 de octubre de 2019,
firmado por la Arg. Gabriela Murillo Jenkins, Gerente de Infraestructura y Tecnologias, que
contiene la solicitud de autorizacion para compa de tiquetes aéreos, hospedaje y alimentacion
para expositores de la Semana de Innovacion y Excelencia Tecnolodgica en Salud.

Al efecto, el ingeniero Alfonso Rosales LOpez apoya su presentacion en las siguientes lAminas:

1)

SEMANA DE INNOVACION Y

EXCELENCIA TECNOLOGICA

EN SALUD

IV Foro
f InnovaSalud

@ RedETSA J”SS%S:A ) “Saiud® OFS

2)

Es una red, sin fines de lucro XI Encuentro RedETSA

con el objetivo de fortalecer
y promover el proceso de
evaluacion tecnologias
sanitarias en las américas,
permitiendo el intercambio

de informacidn, para apoyar
la toma de decisiones sobre
regulacion, incorporacion,
uso y sustitucion de dichas
tecnologias.

Argentina, Bermuda, Belivia, Brasil, Canada, Chile, Colombia, Costa Rica,
Cuba, Ecuador, El Salvader, México, Panama, Paraguay, Peru, Uruguay
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JUNTA DIRECTIVA
: b 8

PRESIDEMCIA EJECUTIVA

Octubre, 2018

INVITACION OFICIAL

Diciembre, 2018

N° 9057

,T&NTECEDENTES_J

Sesion N8990, Art. 15

“rstrudr & ba Presidencla Elecutiva para que, en conjunto con la Gerencia de
Infraestructira v Tecnologias elaboren un provects de rewnldn para el aflo
2019 con la Red Evakiackn de Tecnologias Sanitarkas (RedETSAR

PE-3053-2018
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6)

7)

8)

[_IJICTAMEN FINANCIEROJ

Detalle de los costos

w Expositor Fais Tiguetes arecs *
1 Alcla Ferreira Uruguzy $709
2 Magdaiena Wisarri Lhrugusy 5709
3 Aurelio Mejla Colombia 5722
4 Mirta Mordn Faraguay 5750
5 Ricky Brathwaite Bermuts 1365
& Verina Galleaes i S84 Hospedaje y alimentacién: $10.000
7 Wictori Hurtado Chile 5829
& Affredo Palacias Argenting 5975 Habitaciénsencilla en hotelde 3 o 4 estrellas,
9 Santiago Hasdeu Argenting $a75 porun maxime de 5 noches6 dias.
10 Francisca Caccavo Argentina a5
11 Patricis Caballers Perd 5522
12 Adriana Rabaya Colombia 5722
13 Santiago Torales Argenting 8475
14 Patricis Pimentel Perd 5602
18 RenatoGarcia Brasil 51439
TOTAL $13082

7) La Marmacsan eomenica en esta 1e0ls, ¢on fespacta 8l Iuoro oe IqUEIEs Breas es Lna
aslimasitn besada en precics da marcaco an pasajes en clasae scandmica al i de colubre
de 2010 Las varisbles pera la ceterminaciin de dichos comesponden a | oferta y
demanda o cads walo, conexiones, cambio an el cosio operativa v an k fecha de
atquisicitn, entre alros.

Considerando lo aprobado por parte de la Junta Directiva en la sesién N°
8990, con respecto a la Red de Evaluacién de Tecnologias de Salud de las
Américas (RedETSA), lo acordado por el Consejo de Presidencia y Gerentes en
la sesion N2 550, asi como lo expuesto en el oficio GIT-1406-2019, suscrito por
la Arg. Gabriela Murillo Jenkins, Gerente de la Gerencia de Infraestructura y

Tecnologias, la Junta Directiva ACUERDA:

ACUERDO

Se autoriza a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias a gestionar a favor de los
15 expositores internacionales que estaran participando en la Semana de
Innovacién y Excelencia Tecnolégica en Salud a realizarse del 11 al 14 de noviembre,
lo siguiente:

a) Compra o reembolso de tiguetes aéreos en clase econdmica hasta por un monto total
incluidos los impuestos de aeropuerto, seglin se indica para cada caso en el siguiente cuadro;

w Expasitar Pais Tiquetes aéres *
1 AlicaFerreira Uruguay 4708
2 neagdalena Irisae Uruguzy 4709
3 Al Mejia Caolombia 4722
a Marta Mardn Paraguay 4750
8 RickyBrathwaite Bermuta £1265
& Vercnica Gallegas Mésica 4684
7 Victoria Hurtado Chile 3829
8 Alfredo Palacios Argentina 2075
9 Santigo Hasdew Argenting 4575
10 Francisoo Cacoamd Arganting 4075
11 PatriciaCaballera Perdi 4622
12 AdrianaAchayo Caloméia %722
13 Santisgo Torales Argenting 075
14 Pateicia Pimented Perii 4622
18 RenatoGarcia Brasil 41430
TOTAL 513082

() Los valores de los tuetes adrecs &5 una estimaciin basada en precios de mercado en pasajes en clase econdmica al B de octubre de
2019, Los mssmos podrian waniar al momento de indciar la comgra, segin |as variables para la determinacitén de dichos que comesponden a
la oferta y demanda de cada vuelo, conexiones, cambio en el costo operative v en |a fecha de adquisicidn, entre otros.
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9)

Aovero0

k) Compra de hospedaje y alimentacion en habitacion sencilla en hotel de 3 o 4 estrellas, por
un méximo de 5 noches 6 dias, hasta por un maximo de $10.000 o su equivalente en colones
para los 15 expositores gque participaran en el evento.

¢} Se autoriza a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias realizar las compras indicadas,
afectando el presupuesto del CENDEISSS en las partidas 2131 (compra de hospedaje y
alimentacion) y 2138 (compra de tiquetes aéreos e impuestos de aeropuertos).

ACUERDO SEGUNDO

Se instruye al CENDEISS para que en conjunto con la Gerencia Financiera realice los
ajustes presupuestarios que correspondan, de manera que se cumpla en tiempo lo
autorizado en el acuerdo anterior.

En el tanto no se afecte su objetivo, cualquier modificacién que resulte necesaria
para la ejecucion de estos acuerdos podrd ser aprobada directamente por la
Presidencia Ejecutiva.

Ing. Rosales Lopez:

Venimos a presentar la propuesta para el evento de expertos para el Encuentro de RedETSA y Foro
de Innova Salud en el marco de la semana de innovacion y excelencia tecnoldgica de la salud que
esta pararealizarse del 11 al 14 de noviembre de este afio. Este evento forma parte del X1 Encuentro
de la evaluacion de tecnologias de salud de las Américas, que es RedETSA, que es una red sin fines
de lucro constituida por organizaciones que activan las evaluaciones de tecnologias en salud en las
Américas, 33 organizaciones, dentro de las que esta la Caja Costarricense de Seguro Social,
Ministerio de Salud de Costa Rica, como ente rector en salud de 16 paises. Como se acordaran, el
afio pasado en setiembre del 2018, la Junta Directiva tomd el acuerdo de instruirnos para la
organizacion de este evento de RedETSA en Costa Rica. A raiz de eso en el evento que se realiz6
en Argentina el afio pasado, a final de afio, se hizo la invitacién a Costa Rica para participar en el
evento a los miembros de esta organizacion a nivel latinoamericano, incluso a nivel americano,
solo Estados Unidos no es miembro de la organizacién. Ya el Consejo de Presidencia y Gerentes
dio el visto bueno para que se hiciera un evento para unas 500 a 600 personas, casi organizado de
forma conjunta por el Ministerio de Salud, Caja Costarricense de Seguro Social, que es la
encargada de esta organizacion y la Organizacion Panamericana (OPS) de la Salud. De la Caja ha
sido un trabajo intergerencial, hemos participado funcionarios de Gerencia Médica, de Presidencia
Ejecutiva, de la Gerencia General, CENDEISSS y con coordinacion a cargo de la Gerencia de
Infraestructura y Tecnologias con el compafiero doctor Alfonso Rosales que es el que ha dirigido
mucho de la parte de organizacion.

Arg. Murillo Jenkins:

Don Alfonso es ingeniero biomédico, él tiene una maestria en ingenieria biomédica en México,
pero ademas es doctor en evaluacion de tecnologia sanitaria de Brasil, en Rio de Janeiro, entonces
es uno de los expertos, realmente muy formado que tenemos en la Caja en este tema. Este es el
principal evento de evaluacion de tecnologias de América y esto es un evento que incluso va a traer
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gente de Corea, de Sudafrica, en realidad es un evento global, es la primera vez que va a ser en
Costa Rica, ha habido sedes en Colombia, Brasil, Argentina, el mismo México y esto nos va a
poner de cara a la visibilidad, en este tema de tecnologia del sistema que tiene que ver con toda la
incorporacion de tecnologia en los servicios de salud y como paises en vias de desarrollo requieren
de estas técnicas, para seleccionar lo mejor, de acuerdo con su costo, con otras variables que tienen
que ver con el valor de la tecnologia. El evento ha sido realmente muy bien organizado, es un
equipo de gente nuestra, de todas las gerencias que hemos participado. Estamos teniendo también
el apoyo del Centro de Desarrollo Estratégico e Informacion en Salud y Seguridad Social
(CENDEISSS), obviamente, la Presidencia Ejecutiva, Gerencia Médica, Gerencia de Logistica y
realmente nos va a poner en un escenario muy favorable como pais y como Caja de Seguro Social,
porque estamos avanzando en esto. De hecho, de cara a la Organizacion para la Cooperacion y el
Desarrollo Econdmicos (OCDE), estos temas son los temas que nos permiten decir que estamos
en un nivel de madurez mucho mas all, donde hay criterios técnicos para seleccionar e incorporar
tecnologias en los servicios.

Ing. Rosales Lopez:

Brevemente voy a hablarles de la generalidad que Ilevamos hasta el momento organizacion, las
fechas me tiraron el primer dia el 11 de noviembre que se va a desarrollar el foro de innovacion de
Innova Salud que organiza la Gerencia Médica, el 12 y 13 de noviembre son propios al encuentro
RedETSA, en el cual queremos aprovechar la venida de los expertos para poder capacitar y
transmitir los conocimientos y experiencias de ellos a nuestros funcionarios principalmente y el 14
de noviembre desarrollar una reunion cerrada solo de los miembros que compone medio dia. Se
va a desarrollar en el Centro de Convenciones de Costa Rica, nuestra poblacion meta es el sector
salud costarricense principalmente, pero estd incluida la academia, colegios profesionales, el
gobierno y por supuesto las instituciones miembros de RedETSA de los 16 paises ya mencionados.
Los ejes tematicos que fueron designados de interés por el Comité de Organizacion son
biosimilares, regulacion de precios, modelos de toma de decision, muy importantes dentro de
nuestra Institucion, la evaluacion de tecnologias para la seleccidn de dispositivos médicos y la
transferibilidad de evaluaciones. Eso significa los procesos de cémo utilizar otras evaluaciones
gue han realizado otras agencias miembros de la red y adaptarlas a nuestro contexto. Dentro del
grupo de expositores destacados en color rojo son ya confirmados, que estan siendo financiados
por las mismas instituciones que participan o por OPS vy las otras son las que estamos buscando
requerir el apoyo, para poder enfatizar los ejes que queremos destacar. Es una actividad declarada
de interés institucional por la Gerencia de Infraestructura y Gerencia Médica y se disefid un sitio
web con el cual hemos desarrollado la invitacion en el registro y la informacion de los 600
participantes, tenemos confirmados al dia de hoy 575, confirmados ya registrados. La lista de los
participantes esta en la informacion que ustedes recibieron, todos son expertos y seleccionados por
el Comité cientifico de RedETSA para poder aguardar los temas seleccionados por nosotros. Se
hizo una estimacion de costos globales de transporte para traerlos, queda un monto total de trece
mil ochenta y dos dolares, ademas una estimacion de hospedaje, alimentacion adicional por diez
mil dolares. Entonces, si ustedes me lo permiten puedo proceder a la lectura de los acuerdos.

Arg. Murillo Jenkins:

Hoy tenemos las invitaciones para todos los sefiores miembros de la Junta Directiva, para que nos
acomparien en este evento. Realmente, vamos a ver experiencias de toda América y mas alla, por
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ejemplo, va a estar don Renato que es un experto que participd en la elaboracién de la Politica de
evaluacion de tecnologia sanitaria de Brasil y, (...) participaron en la evaluacion de Politicas
sanitarias de toda la region Andina, que son cinco paises, que tienen su propia politica de
evaluacion. Costa Rica ha ido avanzando en ese tema y en la Caja. Les comento que el evento
estd dedicado al doctor Albin Chaves, que ha sido nuestro propulsor en este tema, abrié camino y
ha sido un referente a nivel mundial y como tener criterios cientificos y técnicos a la hora de
incorporar tecnologias y entonces, creo que es también un elemento importante que me permiti.

Ing. Rosales Lopez:

La inscripcion a los miembros de Junta Directiva es una invitacion especial, por supuesto que no
necesitan llenarla, nosotros nos encargamos de eso, pero estan confirmados dentro del grupo de
600 ya contemplados. Cabe mencionar también, que invitamos al doctor Macaya y al doctor Salas
para que nos apoyen a la charla inaugural a manera de que sea motivacional a todos los participantes
que van a estar ahi. Procedo a lalectura: “Considerando lo aprobado por parte de la Junta Directiva
en la sesion N° 8990, con respecto a la Red de Evaluacion de Tecnologias de Salud de las Américas
(RedETSA), lo acordado por el Consejo de Presidencia y Gerentes en la sesion N° 550, asi como
lo expuesto en el oficio N° GIT-1406-2019, suscrito por la Arq. Gabriela Murillo Jenkins, Gerente
de la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias, la Junta Directiva acuerda, acuerdo primero: Se
autoriza a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias a gestionar a favor de los 15 expositores
internacionales que estaran participando en la Semana de Innovacién y Excelencia Tecnologica en
Salud a realizarse del 11 al 14 de noviembre, lo siguiente: a) Compra o reembolso de tiquetes aéreos
en clase econdmica hasta por un monto total incluidos los impuestos de aeropuerto, segin se indica
para cada caso en el siguiente cuadro, si gustan puedo leer cada uno de ellos, un total de trece mil
ochenta y dos dolares, los valores de los tiquetes aéreos es una estimacion basados en los precios
de mercado en pasaje en clase econdmica al 9 de octubre del 2019. Los mismos podrian variar al
momento de iniciar la compra, segin las variables para la determinacion de dichos que
corresponden a la oferta y demanda de cada vuelo, conexiones, cambio en el costo operativo y en
la fecha de adquisicion, entre otros. b) Compra de hospedaje y alimentacion en habitacion sencilla
en hotel de 3 o 4 estrellas, por un maximo de 5 noches 6 dias, hasta por un maximo de diez mil
dolares o su equivalente en colones para los 15 expositores que participaran en el evento. c) Se
autoriza a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias realizar las compras indicadas, afectando el
presupuesto del CENDEISSS en las partidas 2131 (compra de hospedaje y alimentacion) y 2138
(compra de tiquetes aéreos e impuestos de aeropuertos). Acuerdo segundo: Se instruye al
CENDEISS para que en conjunto con la Gerencia Financiera realice los ajustes presupuestarios
que correspondan, de manera que se cumpla en tiempo lo autorizado en el acuerdo anterior. En el
tanto no se afecte su objetivo, cualquier modificacion que resulte necesaria para la ejecucion de
estos acuerdos podré ser aprobada directamente por la Presidencia Ejecutiva.

Arq. Murillo Jenkins:
Pero, en ese ultimo acuerdo es por si digamos, uno nunca sabe, hay un visitante, uno de los expertos
que iba a venir de pronto tiene un quebranto de salud o ya no puede venir, o hay un incremento en

el pasaje por alguna razon en especial, entonces queda esa variabilidad bajo la autorizacion de don
Roman.
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Doctor Macaya Hayes:
Si les parece procedemos a votar. En firme.

Por consiguiente, conocido el oficio numero GIT-1406-2019, de fecha 8 de octubre del afio 2019,
firmado por la Arg. Gabriela Murillo Jenkins, que literalmente, en lo conducente, se lee asi:

l. Antecedentes

La Junta Directiva, en el articulo 15° de la sesién N° 8990, celebrada el 20 de setiembre de 2018,
recibio la presentacion por parte del Dr. Alexandre Lemgruber, Asesor de la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), en evaluacion de Tecnologias, Departamento de Sistemas y
Servicios de Salud de OPS, sobre evaluacion de Tecnologias de Sistemas de Servicios de Salud,
en lo que interesa el Organo Colegiado acordo;

ACUERDO PRIMERO: instruir a la Presidencia Ejecutiva para gue, en conjunto con
la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias elaboren un proyecto de reunién para el
ano 2019 con la Red Evaluacion de Tecnologias Sanitarias (ETSA)...”

Consecuentemente con lo anterior, mediante oficio PE-3053-2018 del 03 de octubre 2018, la
Presidencia Ejecutiva designé dicha tarea a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias para su
atencion.

Debido a ello, se conformd una comisién para la organizaciéon del XI Encuentro RedETSA, la
misma esta representada por la Presidencia Ejecutiva, Gerencia de Infraestructura y Tecnologias,
Gerencia Médica, Gerencia de Logistica y el CENDEISSS, por parte de la CCSS; ademas se tiene
la participacion de representantes del Ministerio de Salud y la Organizacién Panamericana de
Salud.

Complementariamente, con el fin de cumplir lo dispuesto por la Junta Directiva, la Arg. Gabriela
Murillo Jenkins extendié invitacion formal a los miembros de la RedETSA a participar del
Encuentro en Costa Rica en el afio 2019. Esta invitacion se dio dentro del marco del X Encuentro
que se desarroll6 en Buenos Aires, Argentina en el mes de diciembre del 2018, la misma fue
aceptada y por ende dicho evento se programo para ser desarrollado en Costa Rica en el afio 2019.

Dentro de las multiples acciones que se han venido desarrollando para cumplir con lo encomendado
y los compromisos adquiridos, en procura de que este evento sea lo mas inclusivo posible dentro
de la CCSS, en julio del 2019, se realiz6 una presentacion de avances de la organizacion del XI
Encuentro RedETSA ante el Consejo de Presidencia y Gerentes, lo anterior en la sesion 550,
obteniéndose los siguientes acuerdos:

“... a. Incluir el Foro de Innovacion de la CCSS organizado por la Gerencia Médica de
forma previa o posterior al evento, de forma que queden vinculados por su relacién
tematica.
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b. Solicitar a la Comision Organizadora del Evento de la CCSS realizar las consultas
a mas tardar esta semana, tanto a RedETSA como a South Center, para valorar
vincular ambos eventos en uno solo y aprovechar la logistica del evento, unificar
financiamientos y maximizar la audiencia; dado que los contenidos teméticos de
ambos eventos estan relacionados y son de gran trascendencia para el pais y para la
region, donde se puede posicionar a la CCSS como una institucion lider en el tema.

c. En caso de que se logre unificar el evento RedETSA con South Center, se acuerda
organizar el evento para un estimado de 900 a 1000 participantes, si no se logra
unificar el evento, se acuerda organizar el evento de RedETSA para un estimado de
500 a 600 participantes”.

En cumplimiento del acuerdo “b”, se realizé la consulta a las instituciones involucradas. El
resultado fue que no hubo acuerdo para vincular ambos eventos, bajo el argumento de que los
eventos perseguian enfoques tematicos distintos.

Debido a lo anterior, se procede a organizar la Semana de Innovacion y Excelencia Tecnoldgica en
Salud, para un total de 500-600 participantes y se incluye, como evento precongreso, al IV Foro de
InnovaSalud de la CCSS y como evento principal al XI Encuentro RedETSA.

. Dictamen Técnico

La actividad es de sumo interés para la Institucion, sobre todo porque la CCSS ha realizado
esfuerzos a fin de implementar metodologias de trabajo para mejorar la eficiencia y calidad en la
gestion de las tecnologias sanitarias que se ponen a disposicion de los usuarios de los servicios,
con el proposito de atender oportunamente las necesidades de salud.

Asimismo, que Costa Rica, por medio de la CCSS pueda desarrollar la Semana de Innovacién y
Excelencia Tecnol6gica en Salud, que incluye, como evento precongreso el IV Foro de
InnovaSalud de la CCSS y como evento principal al X1 Encuentro RedETSA, es una oportunidad
para posicionar a la CCSS como una institucion lider en el tema, ademas de ser un asunto de
trascendencia para el pais y la region.

El objetivo principal de la Semana de Innovacion y Excelencia Tecnoldgica en Salud es propiciar
el intercambio de conocimiento y experiencias en materia del uso de Evaluacion de Tecnologias
Sanitarias (ETS), como herramienta que apoya la toma de decisiones para la incorporacion y uso
de tecnologias sanitarias, con el fin de lograr sostenibilidad en los sistemas de salud.

Especificamente para el tema de Evaluacion de Tecnologias Sanitarias (ETS), Costa Rica no cuenta
con espacios u opciones de formacion especificos en esta area. Por lo que el XI Encuentro
RedETSA se convierte en una oportunidad unica para que los funcionarios de la CCSS, y del sector
salud en general, puedan aprovechar el intercambio desde las instituciones miembros de la Red,
lideres a nivel latinoamericano.

A continuacion, se describen algunos elementos de interés sobre el evento;
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Las actividades de la Semana de Innovacion y Excelencia Tecnoldgica en Salud se
desarrollaran durante los dias 11, 12, 13 y 14 de noviembre 2019 de la siguiente manera:

e 11 de noviembre: IV Foro de InnovaSalud 2019.
e 12y 13 de noviembre: XI Encuentro RedETSA, sesion abierta.
e 14 de noviembre: Xl Encuentro RedETSA, sesidn cerrada.

Los ejes tematicos son los siguientes: biosimilares, regulacion de precios de medicamentos,
modelo de toma decision, ETS para dispositivos médicos y transferibilidad de ETS’s.

La poblacién meta involucrada:

e Sector salud costarricense, academia, ONG’s, Colegios Profesionales, Gobierno y
cuerpo diplomaticos, entre otros.

e Instituciones miembros de RedETSA. Se encuentra conformada por 33 instituciones
de 13 paises de la regién Panamericana.

Se efectud un procedimiento de contratacion administrativa, para la eleccion del lugar del
evento, resultando ganador el Grupo HV&T — Centro de Convenciones de Costa Rica. Para
el financiamiento de este se dispone del recurso financiero necesario, segin consta en la
Certificacidn Presupuestaria emitida por la Direccion de Presupuesto mediante oficio DP-
2408-2019 del 07 de agosto 2019.

La actividad cuenta con declaratoria de interés institucional firmada por la Gerencia Médica
y Gerencia de Infraestructura y Tecnologias (oficio GIT-1214-2019/ GM-11662-2019 del
06 de septiembre 2019).

Se construyo un sitio web para informacion del evento (http://encuentroredetsa.ccss.sa.cr)
dentro del cual se incluyé un médulo para el registro de los participantes. Al 08 de octubre
2019 se contaba con un total de 555 participantes registrados.

Se dispone de un programa de actividades para los dias 12, 13 y 14 de noviembre (XI
Encuentro RedETSA). En el cual se definieron las sesiones técnicas, las charlas y las mesas
de discusion que seran impartidos por expositores internacionales.

Como parte de las acciones en proceso, al ser Costa Rica y especificamente la CCSS la
organizadora del evento, se deben asumir los costos de los tiquetes aéreos, hospedaje y
alimentacion de un grupo de 15 expositores internacionales, todos son representantes de RedETSA
que provienen de la region Panamericana.

Lo anterior se basa en que los temas que seran desarrollados por estos expositores representan areas
de interés para el pais y principalmente para la CCSS. En Costa Rica no se cuenta con espacios de
formacion especificos para ninguno de los temas que se presentaran durante el Encuentro.
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De forma especifica, en el cuadro siguiente se muestra un breve resumen de las calidades de los
expositores, asi como el tema que presentaran durante el evento.

Cuadro N°1
Lista de expositores internacionales, calidades y temas de exposicion

Expositor Calidades Tema exposicion
Doctora Directora General Enfoque integrado de la evaluacion y
Alicia Ferreira| Uruguay |Fondo Nacional de Recursos |uso de las tecnologias sanitarias en
Maia de Uruguay distintos contextos
Trabajando en redes: perspectivas
Doctora Division de Evaluacién reglo_nales y nacionales — Panel
o reactivo
Magdalena Uruguay |Sanitaria . .
o o s | EXperiencias de evaluacion
Irisarri Hughes Ministerio de Salud Publica -t s .
economica y analisis de impacto
presupuestario en la Region
Master Director de Medicamentos y | Principales desafios de la ETS desde
Aurelio  Mejia .| Tecnologias en Salud la perspectiva de los tomadores de
- Colombia | .~~~ .
Mejia Ministerio de Salud vy |decision
Proteccién Social
Ingeniera Directora Biomédica Seleccion de medicamentos vy
Mirta Moran Ministerio de Salud Pdblica | dispositivos médicos esenciales:
Paraguay . . ; .
y Bienestar Social desafios en la Region — panel
reactivo
Doctor Director Trabajando en redes: perspectivas
Ricky Bermuda | Bermuda Health Council regionales y nacionales — Panel
Brathwaite reactivo
Doctora Subdirectora Evaluacion de tecnologias sanitarias
Veronica . Centro Nacional de |aplicada a los dispositivos médicos:
Mexico . P
Gallegos Excelencia Tecnologica en |pasado, presente y futuro
Rivero Salud CENETEC
Master Investigadora ETESA Evaluacion de tecnologias sanitarias
Victoria . Ministerio de Salud Publica, | aplicada a los dispositivos médicos:
Chile .
Hurtado Chile pasado, presente y futuro
Meneses
Licenciado Coordinador de Economia|Experiencias de evaluacion
Alfredo Argentina de la Salud econdmica y analisis de impacto
Palacios g Instituto de Efectividad | presupuestario en la Region
Clinica y Sanitaria
Doctor Coordinador de Evaluacion | Trabajando en redes: perspectivas
Santiago Argentina |de Tecnologias Sanitarias, | regionales y nacionales
Hasdeu RedArETS
Doctor Asesor de la Jefatura de |Principales desafios de la ETS desde
Francisco Argentina Gabinete la perspectiva de los tomadores de
Caccavo g Secretaria de Gobierno de |decision
Salud de Argentina
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Expositor

Calidades

Tema exposicion

Doctora Unidad de Analisis y|Puntos clave para implementar de
Patricia Perd Generacion de Evidencias | manera efectiva la incorporacion de
Caballero en Salud Pdblica, Instituto |tecnologias en el sistema de salud
Nopo Nacional de Salud
Doctora Directora Ejecutiva Buenas préacticas en la evaluacion de
Adriana Colombia |Instituto de Evaluacién |tecnologias sanitarias
Robayo Garcia Tecnologica en Salud
Doctor Director  Provincial  de | Experiencias de evaluacion
Santiago Calidad 'y  Evaluacion|economica y analisis de impacto
Torales Argentina | Sanitaria presupuestario en la Region
Ministerio de Salud,
Argentina
Doctora Directora, Instituto  de | Buenas practicas en la evaluacion de
Patricia . Evaluacién a de Tecnologias | tecnologias sanitarias
- Peru LY
Pimentel en Salud e Investigacion,
Perd
Profesor Brasil | Director del Instituto de |Evaluacion de tecnologias sanitarias
Renato Garcia Ingenieria Biomédica aplicada a los dispositivos médicos:
Ojeda Universidad Federal de |pasado, presente y futuro
Santa Catarina, Brasil

1. Dictamen Financiero

Para determinar el costo aproximado (los montos pueden variar segin dia que se compren o
reserven) de los tiquetes aéreos, hospedaje y alimentacion, se realizaron investigaciones de
mercado, obteniendo los siguientes resultados;

Detalle de los costos

1. Hospedaje — En la Gltima semana de septiembre se realiz6 solicitud de cotizacion de
hospedaje a hoteles cercanos Centro de Convenciones de Costa Rica, por un total de 5
noches, llegando el domingo 10 de noviembre y saliendo el viernes 15 de noviembre.

2. Servicio de alimentacion —a los mismos hoteles se solicitd que indicaran costos desglosados
para el desayuno, almuerzo y cena. En todas las ofertas el desayuno estaba incluido, el
almuerzo se estimo para 3 dias (domingo, lunes y viernes), pues durante el evento se
ofrecera el almuerzo; las cenas se estimaron para 5 dias.

3. Compra de tiquetes aéreos — se realizaron cotizaciones de precios de tiquetes desde la
capital del pais de procedencia de cada expositor hasta Costa Rica, para las fechas del 10 al
15 de noviembre.

A continuacion, un detalle de los costos de tiquetes aéreos;
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Resumen de costos de tiquetes aéreos

N° Expositor Pais TIQUEtef aereos
1 Alicia Ferreira Uruguay $709
2 Magdalena Irisarri Uruguay $709
3 | Aurelio Mejia Colombia $722
4 | Mirta Moran Paraguay $759
5 | Ricky Brathwaite Bermuda $1 365
6 | Veronica Gallegos México $684
7 | Victoria Hurtado Chile $829
8 Alfredo Palacios Argentina $975
9 | Santiago Hasdeu Argentina $975
10 |Francisco Caccavo Argentina $975
11 |Patricia Caballero Peru $622
12 | Adriana Robayo Colombia $722
13 | Santiago Torales Argentina $975
14 | Patricia Pimentel Peru $622
15 | Renato Garcia Brasil $1 439
TOTAL $13 082

e La informacién contenida en esta tabla, con respecto al rubro de tiquetes aéreos es una
estimacion basada en precios de mercado en pasajes en clase econdémica al 9 de octubre de
2019. Las variables para la determinacion de dichos corresponden a la oferta y demanda de
cada vuelo, conexiones, cambio en el costo operativo y en la fecha de adquisicion, entre
otros.

V. Conclusién

La solicitud de autorizacion para compra de tiquetes aéreos, hospedaje y alimentacion para
expositores de la Semana de Innovacion y Excelencia Tecnoldgica en Salud es una necesidad para
cumplir con los compromisos pais y especificamente de la CCSS con la Red de Evaluacién de
Tecnologias de Salud de las Américas (RedETSA), de manera que se pueda desarrollar el XI
encuentro de la Red.

V. Recomendacion

Considerando la necesidad pais y en especial de la CCSS, el desarrollo de la Semana de Innovacion
y Excelencia Tecnol6gica en Salud, que incluye, como evento precongreso el IV Foro de
InnovaSalud de la CCSS y como evento principal al X1 Encuentro RedETSA, es una oportunidad
para posicionar a la CCSS como una institucion lider en el tema, ademas de ser un asunto de
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trascendencia para el pais y la region.

Por consiguiente, habiéndose realizado la presentacion por parte del ingeniero Alfonso Rosales
Lopez y considerando lo aprobado por parte de la Junta Directiva en la sesion N° 8990, con respecto
a la Red de Evaluacion de Tecnologias de Salud de las Américas (RedETSA), lo acordado por el
Consejo de Presidencia y Gerentes en la sesion N° 550, asi como lo expuesto en el oficio GIT-
1406-2019, suscrito por la Arg. Gabriela Murillo Jenkins, Gerente de la Gerencia de Infraestructura
y Tecnologias, la Junta Directiva -en forma unanime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Autorizar a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias a gestionar a
favor de los 15 expositores internacionales que estaran participando en la Semana de Innovacion y
Excelencia Tecnoldgica en Salud a realizarse del 11 al 14 de noviembre, lo siguiente:

a) Compra o reembolso de tiquetes aéreos en clase econémica hasta por un monto total
incluidos los impuestos de aeropuerto, segun se indica para cada caso en el siguiente cuadro:

N° Expositor Pais quuetef aereos
1 | Alicia Ferreira Uruguay $709
2 Magdalena Irisarri Uruguay $709
3 | Aurelio Mejia Colombia $722
4 | Mirta Moran Paraguay $759
5 | Ricky Brathwaite Bermuda $1 365
6 | Veronica Gallegos México $684
7 | Victoria Hurtado Chile $829
8 | Alfredo Palacios Argentina $975
9 | Santiago Hasdeu Argentina $975
10 |Francisco Caccavo Argentina $975
11 |Patricia Caballero Peru $622
12 | Adriana Robayo Colombia $722
13 | Santiago Torales Argentina $975
14 | Patricia Pimentel Peru $622
15 |Renato Garcia Brasil $1 439
TOTAL $13 082

e Los valores de los tiquetes aéreos es una estimacion basada en precios de mercado en
pasajes en clase econdmica al 9 de octubre de 2019. Los mismos podrian variar al momento
de iniciar la compra, segun las variables para la determinacion de dichos que corresponden
a la oferta y demanda de cada vuelo, conexiones, cambio en el costo operativo y en la fecha
de adquisicion, entre otros.
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b) Compra de hospedaje y alimentacion en habitacion sencilla en hotel de 3 o0 4 estrellas, por
un méaximo de 5 noches 6 dias, hasta por un méximo de $10.000 o su equivalente en colones
para los 15 expositores que participaran en el evento.

c) Se autoriza a la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias realizar las compras indicadas,
afectando el presupuesto del CENDEISSS en las partidas 2131 (compra de hospedaje y
alimentacion) y 2138 (compra de tiquetes aéreos e impuestos de aeropuertos).

ACUERDO SEGUNDO: Instruir al CENDEISS para que en conjunto con la Gerencia Financiera
realice los ajustes presupuestarios que correspondan, de manera que se cumpla en tiempo lo
autorizado en el acuerdo anterior,

En el tanto no se afecte su objetivo, cualquier modificacion que resulte necesaria para la ejecucion
de estos acuerdos podra ser aprobada directamente por la Presidencia Ejecutiva.

Sometida a votacion la mocién para que la resolucién se adopte en firme es acogida unanimemente.
Por tanto, el acuerdo se adopta en firme.

Se retiran del salon de sesiones la arquitecta Gabriela Murillo Jenkins Gerente de Infraestructura y
Tecnologias, el Ing. Alfonso Rosales Lopez del Despacho de la Gerencia de Infraestructura y el
licenciado Steven Fernandez Trejos asesor de la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias.
Ingresa al salon de sesiones el Dr. Esquivel Sanchez, Director del Centro de Desarrollo Estratégico
e Informacidn en Salud y Seguridad Social.

ARTICULO 40°

El doctor Juan Carlos Esquivel Sanchez, se refiere a la delegacion para participar en las Comisiones
Técnicas AISS.

Dr. Esquivel Sanchez:

La presentacion realizada semanas atras sobre la Asociacion Internacional de Salud y Seguridad
Social (AISS) y la celebracion del Foro Mundial de Seguridad Social a celebrarse en Bruselas,
Bélgica, a partir del proximo domingo 13 de octubre al viernes 18 de octubre, habiamos quedado
pendiente con la representacion de la Caja ante las comisiones de la AISS. Entonces, conociendo
ese antecedente y que ya la Junta Directiva en el articulo 5°, sesion N° 9053 del 24 de setiembre
del 2019, se acordo la participacion, nos quedaba pendiente el analisis de las comisiones con que
cuenta la AISS y si vamos a activar todas las comisiones y también los representantes de las
mismas. Las comisiones son las siguientes: Comision de Recaudacion y Cobranza, Comision de
Politica de Empleo y Seguro de Desempleo, Prestaciones Familiares, Tecnologias de la
Informacion y de la Comunicacion, Seguro de Accidentes de Trabajo y de las Enfermedades
Profesionales, Inversiones de los Fondos de Seguridad Social, Prestaciones Médicas y de Seguro
de Enfermedad, Mutualidad , Seguro de Vejez, Invalidez y Sobrevivientes, Organizacion, Gestion,
Innovacion, Investigacion Analisis de Politicas de Seguridad Social y Estudios Estadisticos y
Actuariales y Financieros y la Comision Especial sobre Prevencion. Estas son todas las comisiones
con que cuenta la Asociacion Internacional de Seguridad Social. Habiamos propuesto en su
momento a los representantes, se habia hecho un andlisis con cada gerente de division para la
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postulacion y traemos para ver si es de opinién de la Junta Directiva activar algunas, todas y los
representantes también, los asignados o los que ustedes asi decidan.

Doctor Macaya Hayes:

Hay que decir cuéntas comisiones queremos, donde queremos tener participacion.

Dr. Esquivel Sanchez:

La participacion aqui se aprueba y en el foro, en la mesa directiva se presentarian y all& se hace la
eleccion en esta mesa directiva de la AISS de si se aceptan las postulaciones que nosotros hagamos.
En el acuerdo se habia designado al doctor Mario Ruiz para que representara al doctor Macaya, él
nos ha informado, ha hecho un oficio, creo que no puede viajar el dia de mafiana, entonces, tenemos
también que designar a la persona.

Director Salas Chaves:

Pero, también Luis Diego Calderon.

Doctor Macaya Hayes:

Podria ir él, él ya va y para el trabajo aqui podria ser Sergio.

Director Salas Chaves:

Y Manuel en su lugar.

Dr. Esquivel Sanchez:

Don Manuel Rodriguez no puede viajar por una situacion de salud de su sefiora esposa. Podria ser
que se asigne a don Luis Diego como representante en la mesa directiva, en lugar de don Roman
y la doctora Corrales y si se tiene a bien, también podemos hacer las gestiones para que dofia Lorena
Solis, porque a la Caja nos dieron dos espacios de presentaciones, como habia comentado en la
sesion pasada, una es la que va a presentar don Luis Diego Calderédn sobre el Modelo de Cobranza
y el otro es el tema de EDUS que lo iba a presentar el doctor Ruiz. El tema de EDUS es en un foro
de innovacion, todos estos dias lo que va a estar dividido es que a ciertos paises les dieron la
posibilidad de presentar esos foros, esas experiencias innovadoras, entonces el EDUS va a estar en
un espacio que se llama el espacio de la innovacion.

Doctor Macaya Hayes:

Entonces, hay que decidir las comisiones.
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Dr. Esquivel Sanchez:
Si, sefior. No necesariamente tienen que ser todas, las que se decidan. Las comisiones tampoco
son viajes, la AISS lo que dice es que se reunirdn como maximo una vez al afio y se retnen todas
las comisiones juntas donde se decida.
Doctor Macaya Hayes:
Esta el de Mutualidad y tenemos aqui a nuestro representante.
Director Salas Chaves:
José Luis, si, eso estaba desde el principio, lo habiamos dicho. Ubaldo en Vejez e Invalidez.

Dr. Esquivel Sanchez:

Creo que habiamos hablado de los estudios actuariales, que también es de importancia, estudios
estadisticos, actuariales y financieros.

Director Loria Chaves:

Yo creo que, de pensiones, Ubaldo es muy importante, igual lo maneja bien todo, él fue gerente
aqui incluso. Tecnologia e Innovacion es muy importante también.
Dr. Esquivel Sanchez:

Entonces, seria Recaudacion y Cobranza de Cotizaciones - don Luis Diego Calderon, Tecnologias
de la Informacion y de la Comunicacion - Robert Picado, Mutualidad- don José Luis Loria, Seguro
de Vejez, Invalidez y Sobrevivientes, Organizacion y Gestién y Estudios Estadisticos
Actuariales y Financieros, en total seis comisiones.

Directora Alfaro Murillo:

Mientras escogen ¢puedo hacer una pregunta de otra cosa para aprovechar el tiempo?
Doctor Macaya Hayes:

Adelante.

Directora Alfaro Murillo:

Este tema del decreto del Ministerio de Salud sobre el pago por las recetas, son dos cosas: esta
la receta que ahora todos vamos a requerir receta, ese no es un tema nuestro, es un tema que
nos quejaremos los usuarios, pero el otro tema es si es cierto que la Caja va a tener que pagar.
¢Es cierto o es mentira? Lo que me dicen a mi es que el costo por la receta va a ser de 60
centavos por receta prescrita y despachada, lo que a la Caja le costaria cincuenta y dos millones
de dolares. ¢Eso es cierto o no? Hablando del tema de sostenibilidad hoy en la tarde y el
Ministerio de Salud dice que tenemos que pagar esto, yo mafana salgo en los medios de
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comunicacion diciendo que despidan al Ministro de Salud, pidiendo la cabeza. Yo como
miembro de esta Junta, el Ministro de Salud insiste en esto y yo pido la cabeza del Ministro
de Salud, pero jasi la cabeza! Por eso pregunto si es cierto. Mi pregunta es, si eso es cierto, y
si es cierto que estamos haciendo y si lo que estamos haciendo es negociando, yo entiendo
doctor, pero yo no estoy dispuesta como miembro de esta Junta a negociar nada, excluye a la
Caja completamente de eso 0 es guerra, esa €s mi posicion, es guerra, porque nos deben un
monton de plata.

Dr. Cervantes Barrantes:
No hemos conversado nada.
Doctor Macaya Hayes:

No, no, nada.

Directora Alfaro Murillo:

Por eso mi posicion y se lo propongo a los compafieros, es que el gerente mafana le
comunique, porgque no podemos esperar que él llame ante esa situacion a que cobre un monto
por las recetas. Si es cierto, pedir el decreto o circular para nosotros, porque de verdad si eso,
antes de que exista cualquier firma o cualquier aprobacion, para mi una accién en efectivo en
esa linea es guerra, treinta centavos, ni quince centavos, ni un centavo, nada.

Doctor Macaya Hayes:

¢A donde esta viendo eso?
Lic. Delgado Martén:

En la pagina del Ministerio de Salud esté el borrador del decreto, si quieren se los puedo
facilitar.

Doctor Macaya Hayes:
¢ Y ahi sale un cobro?
Lic. Delgado Martén:

Si, sefior, es el articulo 40°. Hay obligaciones para la Caja en el articulo 33° en el transitorio
tercero. Dice el articulo 40: en la plataforma del Sistema Nacional de Receta Digital
(SINAREDI) se dispondra los mecanismos tecnoldgicos necesarios, para que, del mismo
portal, los prescriptores, asi como las farmacias puedan cancelar el costo operativo, tanto para
prescribir como despachar medicamentos. El monto de cada receta sera de treinta centavos de
ddlar o su equivalente en colones, asi mismo el monto de cada receta despachada en la
farmacia sera de treinta centavos de ddlar o su equivalente en colones. El Ministerio de Salud
mediante decreto ejecutivo con previo analisis, podra variar estos montos de conformidad y
basado en los costos operativos. Respecto de la Caja el 33 dice: “La Caja y el Instituto
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Nacional de Seguros podran realizar los ajustes necesarios para garantizar la integracion
digital entre los sistemas, a fin de que pueda tener acceso a la informacion de los medicamentos
prescritos y dispensados, asi como el movimiento de los mismos en las droguerias y el
transitorio tercero dice: La Caja Costarricense de Seguro Social en sus tres niveles de atencion
tendra que implementarlo, a partir de la publicacion de este reglamento para integrarse a
SINAREDI.

Directora Solis Umana:

Pero, no dice nada de pago.

Lic. Delgado Martén:

Treinta centavos de ddlar para despacho, 0,30 para prescribir.
Directora Alfaro Murillo:

Son sesenta centavos, la suma de las dos, son las dos férmulas, sume las dos, son sesenta
centavos. En caso de nosotros son 58.2 millones de dolares, es guerra. Por un lado, mi
propuesta es que el sefior Gerente General llame y diga que no se acepta ese decreto de la
Reptblica, para que le dé un “estate quieto” al Ministro de Salud y le diga que de ahi saque a
la Caja. La otra pelea que la demos toda la ciudadania, por el tema del cobro por pedir recetas
para la compra de medicamentos, pero en este caso la Presidencia tiene que decirle al
Presidente de la Republica “digale al Ministro que saque eso” es que si no, de verdad creo que
amerita ahorita salir a los medios y golpear. No lo hicimos con la suficiente fuerza en la
Asamblea, para evitar que nos quitaran los fondos del Tabaco. No es aceptable que en este
momento, no tengamos una actitud muchisimo mas agresiva frente a cincuenta y tres millones
de ddlares por afio. Estan locos. Entonces, por favor, solicito que se tome accion inmediata
en esa materia. Se nos debe millones de colones en vacunas. El Ministerio podria interpretar
que es para todas las recetas, esas cosas siempre pueden pasar, ese es el problema, entonces,
en este momento estamos hablando de 88 millones de recetas al afio. Por otro lado, nos llego
la carta del diputado Pedro Mufioz sobre el tema de los agentes del INS, yo quisiera que apenas
podamos volvamos a tratar ese tema que le van a tener que responder al diputado Mufioz,
porque mando la carta. Entonces, esa respuesta don Gilberth Alfaro, yo ya sé cuél es la
respuesta, porque eso ya lo hemos trabajado, pero eso cuando veamos aqui la respuesta en
Junta creo que abre otra vez la discusion sobre que no hemos hecho nada sobre el tema de los
agentes del INS.

Doctor Macaya Hayes:

Eran dos posiciones que habian, la Direccion Juridica y habiamos pedido que se conciliaran,
que viniera aqui a Junta con una unificada.

Subgerente Juridico, Lic. Alfaro Morales:

La Direccion de Inspeccion, en general, deberia considerar mas elementos de laboralidad que
los que hasta el momento habia considerado para analizar la situacion de los agentes del INS
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y la Junta instruyé en algin momento, que hiciera un estudio actualizado de los agentes del
INS a través del marco de ese criterio juridico que se ha rendido. Entonces, la Direccion de
Inspeccion rindié un informe que ya la Juridica, incluso, si la memoria no me falla ya se
dictamind que estard en camino, no recuerdo, pero yo ya lo revisé.

Directora Alfaro Murillo:

Pero como llegd la carta de don Pedro Mufioz, como eso ya estd avanzado, trasladar la consulta
a la Juridica y ahi esta el tema. Estamos hablando de economias que van a este momento
como en tres millones de ddlares por las ofertas que se han hecho, cuando eso venga a Junta,
porque tendra que venir, por la magnitud, sea la ampliacion o sea la apertura que es mi tesis
de la licitacion, pedirle al sefior Gerente que nos presenten el informe econémico, porque es
la primera vez que hacen un informe econémico para comparar dos medicamentos similares,
pero con diferente mecanismo de aplicacion y para la gente de Farmacoepidemiologia ha sido
un reto hacer un analisis econémico, no técnico, creo que a los compafieros y a todos nos va a
ser de mucho provecho escuchar la presentacion del informe econémico, entonces que cuando
venga a Junta se le incorpore un tiempito, para que puedan exponer eso, para que todos veamos
la economia en materia econémica que significa esto. Todos estos temas los recordé, porque
hoy estamos hablando de sostenibilidad en el tema de salud, entonces estamos hablando de no
pagarle al Ministerio de Salud, que no moleste en incorporar medicamentos a menor costo, en
casos hacer mejores negociaciones, igual que en todas las compras, yo creo que este
medicamento que se llama Trastuzumab, puede ser un excelente método de cémo podemos
hacer economia en la compra de medicamentos y presionar, para que en esas negociaciones
millonarias se hagan precios de oferta.

Dr. Esquivel Sanchez:

Por la importancia que revisten estos temas en materia de Seguridad Social, se presenta la
siguiente propuesta para apoyar la candidatura de los funcionarios de la Caja Costarricense de
Seguro Social, en las Comisiones Técnicas de la AISS durante tres afios, segun ambito de
competencia. Acuerdo primero: Apoyar la candidatura de los funcionarios de la Caja
Costarricense de Seguro Social en las Comisiones Técnicas de la Asociacion Internacional de
la Seguridad Social (AISS), que se celebrard con ocasion de la namero 119 Mesa Directiva, la
numero 38 Sesidon del Consejo y nimero 33 Asamblea General de la Asociacion Internacional
de Seguridad Social (AISS). Las siguientes son las representaciones en las comisiones
técnicas: Recaudacion y Cobranza de Cotizaciones- licenciado Luis Diego Calderon
Villalobos, Tecnologias de la Informacion y de la Comunicacion — ingeniero Robert Picado
Mora- Director de la Direccion de Tecnologias de la Gerencia General, Inversiones de los
Fondos de la Seguridad Social- el ingeniero Ubaldo Carrillo Cubillo -Director de
Administracion de Pensiones, Mutualidad- el directivo José Luis Loria Chaves- Junta
Directiva, Seguro de Vejez, Invalidez y Sobrevivientes, Organizaciéon, Gestion e Innovacion-
doctor Juan Carlos Esquivel Sanchez - Director Ejecutivo CENDEISSS de la Gerencia
General, Estudios Estadisticos, actuariales y Financieros- Master Ronald Cartin Carranza-
asesor de Presidencia Ejecutiva. La Junta Directiva acuerda, segundo acuerdo: Modificar el
articulo 5 de la sesion 9053 celebrada el 24 de setiembre de 2019, en donde se indico que la
representacion Institucional estaba a cargo del Dr. Mario Ruiz Cubillo, Gerente Médico,
nimerol19 Mesa Directiva y nimero 38 sesion del Consejo de la Asociacion Internacional
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de Seguridad Social que se celebrara en ocasion de la 33 asamblea General y Foro Mundial de
la Seguridad Social a realizarse, del 13 al 18 de octubre de 2019 en Bruselas, Bélgica. Delegar
la representacion en el licenciado Luis Diego Calderon Villalobos Gerente Financiero, para
que represente al Dr. Macaya en dicho evento. Acuerdo tercero: Autorizar a la Master Lorena
Solis, Jete de Estadistica de la Gerencia Médica, para que participe en la presentacion del
Expediente Unico en Salud en dicho evento. Acuerdo cuarto: Autorizar al CENDEISSS para
que al efecto realice: a) La compra o reembolso de tiquetes en la ruta San José, Bruselas,
Bélgica, y viceversa, incluido seguro de viaje, impuestos correspondientes y otros gastos
relacionados a la Master Lorena Solis del 14 al 19 de octubre del 2019. b) Pago de los viaticos
de ley segun los articulos 34° y 37° del Reglamento de Gastos de Viaje y Transporte para
funcionarios publicos a los funcionarios que se detallan: a la Mdaster Lorena Solis del 14 al 19
de octubre del 2019, con cargo a la partida 2132 viaticos al exterior y 2138 tiquetes aéreos del
CENDEISSS.

Doctor Macaya Hayes:
¢Algln comentario? Procedemos a votar. En firme.

Por la importancia que revisten estos temas en materia de seguridad social, se presenta la
siguiente propuesta para apoyar la candidatura de los funcionarios de la CCSS, en las
Comisiones Técnicas de la AISS, durante tres afios, segun ambito de competencia, y la Junta
Directiva -en forma undnime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: apoyar la candidatura de los funcionarios de la CCSS en las
Comisiones Técnicas de la AISS, segun &mbito de competencia:

Comision Técnica AISS Representante institucional

S TG EG G oL TR P EY Lic.  Luis Diego  Calderdn  Villalobos.
de Cotizaciones. Gerente Financiero.

- Tecnologias de F] Ing. Robert Picado Mora.
[ {1 EE G IRTARG ERN B Director DTIC- Gerencia General.
Comunicacién

S S G EEC EN GRS [ Ing. Ubaldo Carrillo Cubillo Director de
de la Seguridad Social. Administracion de Pensiones.
Gerencia de Pensiones.

- Mutualidad. Directivo José Luis Loria Chaves.
Junta Directiva

ST CRTETTEY A VEL T A Ing. Ubaldo Carrillo Cubillo

y Sobrevivientes. Director Administracion de Pensiones.
Gerencia de Pensiones
ol hel IR NEY D, Juan  Carlos  Esquivel Sanchez,
Innovacion. Director Ejecutivo CENDEISSS- Gerencia
General.
Estudios S EL T MSc. Ronald Cartin Carranza.
EOEEIERAEHEREE - Asesor. Presidencia Ejecutiva.

ACUERDO SEGUNDO: modificar el articulo 5 de la sesién 9053 celebrada el 24 de setiembre
de 2019, en donde se indico que la representacién Institucional estaba a cargo del Dr. Mario Ruiz
Cubillo, Gerente Medico, en la 119° Mesa Directiva y 38° sesion del Consejo de la Asociacion

260



N° 9057

Internacional de Seguridad Social que se celebrara con ocasion de la 33° Asamblea General y Foro
Mundial de la Seguridad Social a realizarse del 13 al 18 de octubre de 2019 en Bruselas, Bélgica.

Delegar la representacion en el Licenciado Luis Diego Calderdn Villalobos Gerente Financiero,
para que represente al Dr. Macaya en dicho evento.

ACUERDO TERCERO: autorizar a la Master Ana Lorena Solis Guevara, Jefe de Estadisticas de
Salud de la Gerencia Médica, para que participe en la presentacion de EDUS, en dicho evento.

ACUERDO CUARTO: autorizar al CENDEISSS para que al efecto realice:

a) La compra o reembolso de tiquetes en la ruta San José, Bruselas, Bélgica, y viceversa, incluido
seguro de viaje, impuestos correspondientes y otros gastos relacionados a la Master Ana Lorena
Solis Guevara del 14 al 19 de octubre del 2019.

b) Pago de los viaticos de ley segun los articulos 34° y 37° del Reglamento de Gastos de Viaje y
Transporte para funcionarios publicos a los funcionarios que se detallan: a la Master Ana Lorena
Solis Guevara del 14 al 19 de octubre del 2019.

Con cargo a la partida 2132 (viaticos al exterior) y 2138 (tiquetes aéreos) del CENDEISSS.

Se retira del salon de sesiones el Dr. Esquivel Sanchez, Director del CENDEISSS.
ARTICULO 41°

Se toma nota, que se reprograman para la préxima sesion los siguientes temas:

I) Asamblea de accionistas de la Operadora de Pensiones Complementarias y de
Capitalizacion Laboral de la CCSS (OPC CCSS S. A.), nUmero 72: sustitucion por
renuncia:

a) MSc. Maria de los Angeles Alfaro Murillo cc: Marielos Alfaro Murillo, quien
renuncié a partir del 11 de octubre de 2019, al puesto Vocal uno de la OPC-CCSS
S. A

b) Lic. Adolfo Gutiérrez Jiménez, quien renuncio a partir del 31 de octubre de 2019,
al puesto de Presidente de la OPC-CCSS S.A.

I1) Comite de Riesgos para los Fondos Institucionales.
a) Oficio N° CR-38-2019, de fecha 27 de junio de 2019: atencidn articulo 52°, de la sesion

N° 8985: propuesta “Declaracion del apetito del riesgo del Régimen de Invalidez, Vejez
¥ Muerte”’; anexa la nota N° DAE-0510-2019 del 09-05-2019.
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Gerencia General.

a) Oficio N° GG-1732-2019, de fecha 7 de octubre de 2019: propuesta dictado del acto final
de la licitacion publica N° 2019LN-000001-0001100015 Convenio Marco “Equipo de
coOmputo, impresion y proyeccion’; anexa oficio DTIC-6024-2019.

b) Presentacién de informe ejecutivo: Avance de revision y sistematizacion de la
normativa aplicable en materia docente en la CCSS.

Gerencia Médica:

Exclusion tema de agenda:

a) Oficio N° GM-AG-13404-2019 (GG-1771-2019), de fecha 09 de octubre de 2019:
solicita excluir de agenda: oficio N° GM-AG-12078-2019 (GG-1657-2019), de fecha 24
de setiembre de 2019: propuesta de declaratoria de inviabilidad estudios PET SCAN CT,
para los hospitales México, San Juan de Dios, Calderdn Guardia, Max Peralta, Nacional
de Nifios y San Vicente de Paul.

Gerencia de Logistica.

Contratacion administrativa:

a) Oficio N° GG-1735-2019, de fecha 7 de octubre de 2019, traslada los oficios que en
adelante se detallan, firmados por la sefiora Gerente a.i. de Logistica, que contiene las
propuestas para su respectiva adjudicacion:

1) GL-1328-2019: Compra Directa N° 2019CD-000060-5101: adquisicion Vacuna
Neumocdccica Conjugada 13-valente (Proteina Difteria CRM197), suspension estéril,
inyectable, frasco ampolla con 0,5 ml, para dosis Unica 6 jeringa prellenada con 0,5
ml, cédigo: 1-10-44-4900: Unica oferta, Organizacion Panamericana de la Salud: item
Unico: 140.000 frascos ampolla, precio unitario de $14,285418.

2) GL-1329-2019: Licitacion Publica N° 2019L.N-000009-5101: adquisicién de Sets
de didlisis peritoneales domiciliares: oferta Gnica, en plaza a favor de la empresa
NUTRICARE S.A.

3) GL-1330-2019: Compra de Medicamentos N° 2019ME-000033-5101: adquisicion
de Warfarina Sédica 1mg. y 5 mg, oferta Gnica, en plaza, a favor de la empresa
APOTEX Costa Rica S.A.:

4) GL-1331-2019: Licitacion Publica N° 2019LN-000020-5101: adquisicion
Complejo Coagulante Anti-Inhibidor 500 Ul (Sindnimo: Actividad de desviacion del

inhibidor del Factor VIII), Polvo liofilizado estéril, frasco ampolla con 20 ml.: item
unico: 4.000 frascos, precio unitario $495,00 cada frasco, a favor de la oferta Unica,
en plaza, SHIRE Biotech Costa Rica S.R.L.

5) GI-1421-2019: solicitud declaratoria de infructuosa concurso N° 2017CD-
000075-5101: tramitado con fundamento al articulo 2 bis de la Ley de Contratacion
Administrativa, el articulo 138 (actual 146) del Reglamento a esa misma Ley y con
la autorizacion de la Contraloria General de la Republica de realizar la contratacion
directa concursada mediante resolucion DCA-3188 (Oficio 17159) del 21 de
diciembre del 2016 y Resolucion DCA-1159 (Oficio 06383) del 06 de junio del 2017,
, para la “Contratacion de 38 médicos especialistas en radiologia e imagenes médicas
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para la elaboracion, reporte e interpretacion de ultrasonidos a nivel nacional, en las
diferentes divisiones administrativas de la CCSS.”, Cddigo Institucional: 0-06-10-
0420.
6) GL-1422-2019: 2019LN-000007-5101: promovida para la adquisicion de
Enoxaparina Sodica 40 mg. y 80 mg.
7) GI-1423-2019: 2019L.N-000034-5101: promovida para la adquisicion de Sistemas
de fijacion para fracturas.

V1) Propuesta definir fecha para realizar una sesion extraordinaria con los siguientes temas:
Gerencia General.

a) Oficio N° GG-0701-2019, de fecha 13 de junio de 2019: atencion articulo 15°, de la
sesion N° 9035: informe ejecutivo en relacion con la contratacion de servicios de salud
por medio de proveedores externos (terceros); anexa DRSS-FISSCT-1113-2019.

b) Direccion de Prestaciones Sociales.

A las veinte horas y cinco minutos se levanta la sesion.
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