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Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

SESION ORDINARIA N° 9507

m Edificio Laureano Echandi

PRESIDENTE JUNTA DIRECTIVA MSc. Monica Taylor Hernandez
VICEPRESIDENTE JUNTA DIRECTIVA Lic. Juan Manuel Delgado Martén

REPRESENTANTES DEL ESTADO

\/\/\/\/v

MSc. Ménica Taylor Hernandez Presente
Lic. Edgar Villalobos Brenes Presente
Dr. Francisco Gonzalez Jinesta Presente

REPRESENTANTES DE LOS PATRONOS ASISTENCIA

Lic. Juan Manuel Delgado Martén Presente, ingreso a las 9:06 horas

Dr. Juri Navarro Polo Presente
MSc. Rocio Ugalde Bravo Presente, ingreso a las 9:06 horas

REPRESENTANTES DE LOS TRABAJADORES

Diplm. Martha Elena Rodriguez Gonzalez Presente
Lic. Martin Belman Robles Robles Virtual
Diplm. Vianey Hernandez Li Presente

SUBGERENTE JURIDICO Lic. Gilberth Alfaro Morales >

SECRETARIA JUNTA DIRECTIVA Ing. Carolina Arguedas Vargas >
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Sesion de Junta Directiva trasmitida en tiempo real a través de la plataforma Zoom

Comprobacion de quérum, segun consta en el encabezado del acta de esta sesion.

Participantes en la sesion de Junta Directiva

Asesores de Junta Directiva

Lic. David Esteban Valverde Méndez

Asesor legal de la Junta Directiva

Presente

De unidades institucionales

Lic. Gustavo Picado Chacon Gerente Financiero Presente
Dr. Alexander Sanchez Cabo Gerente Médico a.i Presente
Dr. Esteban Vega de la O Gerente de Logistica Presente
Licda. Gabriela Artavia Monge Gerente Administrativa a.i Presente

Directiva

Lic. Gilberth Alfaro Morales Director Juridico con rango de Presente
Subgerente

Licda. Laura Avila Bolafios Jefe despe!cho PreS|denC|a Presente
Ejecutiva

Secretaria de Junta Directiva

Ing. Carolina Arguedas Vargas Secretaria de Junta Directiva Presente

Bach. Maria José Brenes Otarola Asistente en sesiones de Junta Presente
Directiva

. Asistente en sesiones de Junta Presente

Sra. Lilleana Burgos Navarro "
Directiva

Ing. Froylan Ramirez Hidalgo Analista en TIC Presente

Licda. Lilliana Espinoza Pérez Asistente en sesiones de Junta Presente

27 de marzo de 2025




CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

! Lecturay aprobacién del orden del dia >

I. Comprobacién de quérum

II. Consideracion del orden del dia

lll.  Asuntos Gerenciales
Oficio Tema Proceso Tiempo | Revision
Presentacion de los
‘Estados Financieros
Institucionales del
Seguro de Salud al 31 de
diciembre de 2023” e
‘Informe del Flujo de
Efectivo, con cierre al 31
1. [GF-1092-2024 de diciembre de 2023”. |[Financieros
GF-0767-2025 Institucionales Cumple
Presentacion de los
‘Estados Financieros
Institucionales del
Seguro de Salud al 31 de
diciembre de 2024” e
‘Informe del Flujo de
Efectivo, con cierre al 31
de diciembre de 2024”. 90 min
Analisis de los estados
2. financieros del régimen
GP-0497-2025 de invalidez vejez y[Financieros Cumple
muerte y régimen nolnstitucionales
contributivo al mes de
diciembre 2023 y
diciembre 2024.
Atencion de lo acordado|Financieros

3. por la Junta Directiva en|institucionales
el articulo 8° de la sesién
N° 9478, celebrada el 12
de setiembre del afio

GP-1819-2024 60 min [Cumple

2024, sobre
fortalecimiento de Ia
sostenibilidad del
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Seguro de Invalidez,
Vejez y Muerte.
Propuesta de reforma a
transitorio del
Reglamento para la

4.  |GM-4024-2025 Modalidad de pago/Administrativos Pendiente
excepcional por|nstitucionales | 60 min
resultados para la
Atencidn oportuna de las
ersonas.

5. Atencion del articulo 4°
de la sesion N° 9504
Dar por atendido el
articulo 8° de la sesién
ordinaria.  No 9503, Administrativos
celebrada el 13 de|nstitucionales
marzo del afio 2025.
Agendar para la proxima
sesion la continuidad del
informe GM-4135-2025
N.© 9223 del 16 de
noviembre de 2021.
GM-XX-2025 Atencion de articulo 2°Administrativos
(Pendiente de recibir) sesion N° 9499 Institucionales
(...) ACUERDO
PRIMERO: Solicitar a la
6. Gerencia Médica la
presentacion el 27 de
marzo de 2025 de un
informe sobre la
situacion  actual  del
Contrato EDUS, suscrito
entre la CCSS vy el
Instituto  Costarricense
de Electricidad y sobre
las medidas que se
estan adoptando para
garantizar la continuidad
de los servicios.

GM-4135-2025
(Continuacion
CISADI)

Cumple

90 min

GA-XX-2025 Atencion articulo 2 de/Administrativos
(Pendiente de recibir) la sesién 9499 Institucionales
(---) ACUERDO Pendiente
7. SEGUNDO: Solicitar a la
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Gerencia Administrativa
la presentacion el del
jueves 27 de marzo de
2025 de un informe
sobre el estado de la
contratacion de la
asesoria juridica externa
instruida en el acuerdo
Unico del articulo 2 de la
Sesion N° 9496. Sesion

IV. Asuntos Junta Directivay Presidencia Ejecutiva

Oficio ema Proceso Tiempo Revision
Atencién del articulo 6°
de la sesion

ordinaria N° 9504

GA-DJ-XX-2025 ...) ACUERDONormativos Pendiente
1. |(Pendiente deSEGUNDO: Trasladar alLegales
recibir) la Direccién Juridica, la

recusacion planteada por
la sefiora Presidenta de
la Junta Directiva en
contra de la directiva
Martha Elena Rodriguez
Gonzalez, asi como los
elementos emitidos por
la directiva Rodriguez
Gonzélez para su
analisis y asesoria a la
Junta Directiva en la
préxima sesiéon ordinaria
de fecha 27 de marzo de
2025.

Solicitud de ampliacién
del criterio juridico GA-
DJ-8755-2024

GA-DJ-8755-2024 Relacionado con el
2. |GA-DJ-9906-2024 expediente 2023LY-|Normativos Cumple
GA-DJ-2169-2025 (000002-0001101142 Legales
“servicios en el primer
nivel de atencion en 90 min
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salud de diez areas de
salud de la caja
Costarricense de seguro
social”

CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

GM-17960 -2024
GM-18652-2024
GM-4074-2025

Complemento al oficio
GM-18652-2024,
procedimiento de

Declaracion de nulidad

absoluta evidente vy
manifiesta
Expediente 2023LY-

000002-0001101142
“servicios en el primer
Nivel de atencion en
salud de diez areas de
salud de la caja
Costarricense de seguro
social.”

Administrativos
Institucionales

GM-4109-2025

Presentacion de los
posibles escenarios para
la

Continuidad de los
servicios administrados
por terceros
Hasta que se
concretar  un
procedimiento
Licitatorio. Atencion de
oficio JD-0153-2025
segun lo

Acordado por la junta
directiva de la caja
costarricense

De seguro social, en el
articulo 13° de la sesion
ordinaria N°

9503, celebrada el 13 de
marzo del afio 2025.

logre
nuevo

Administrativos
Institucionales

GM-0365-2025
GM-15117-2024
GM-15192-2024
GM-15030-2024
GM-13723-2024
GM-9095-2024

Ampliacién oficio GM-
3355-2024.
Convalidacion acto GM-
1356-2024
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Emitido por la gerencia

médica aprobacion de 15 min
beneficios para Administrativos
7. Estudio de la “MSc.|nstitucionales

Susana Vanessa LoOpez
Delgado, Médica, para
realizar “master de
formacion  permanente
de Big Data, Data
Science & Inteligencia

Artificial en la
Universidad
Complutense de Madrid,
Espanfa.

Capacitacion al exterior
menor a 31 dias, para
cuatro (4) funcionarios y
GM-14542-2024  funcionarias para realizarAdministrativos (15 min
8. |GM-15762-2024 |a actividad denominadajlnstitucionales
‘pasantia observacional
en el servicio de
trasplante hepatico del
hospital Garrahan, en
Buenos Aires, Argentina.
9. Solicitud de aprobacion
de Modificacion 30 min
presupuestaria  N° 01-Administrativos
2025  (Creacién  de|nstitucionales
GF-0937-2025 plazas

Atencion articulo 1 de
la sesion 9499:

) ACUERDO Pendiente
PRIMERO: Instruir a la/Administrativos 45 min
PE-DICSS-DIR-  Direccién Institucional definstitucionales

10. 0476-2025 Contralorias de Servicios
(Pendiente dede Salud, para que
recibir) presente a la Junta

Directiva un informe
sobre los alcances vy
vigencia del reglamento
actual a la Ley N.°7852.
Lo anterior en el plazo de
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‘ E semanas (13 de marzo ‘ ‘
e 2025).

ARTICULO 1°

Se somete a consideracion y se aprueba la agenda para la sesion de esta fecha, con las
observaciones planteadas, que seguidamente se detallan:

- Se realiza modificacion el orden del conocimiento de los temas programados.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 1°:

Directora Monica Taylor Hernandez: Muy buenos dias a todos compafieros presentes
en la sesion y a todas las personas que nos siguen en redes sociales tengan ustedes un
bonito dia.

Al ser las 9:00 horas 4 minutos del jueves 27 de marzo del 2025 se da inicio a la
celebracion de la sesién ordinaria numero 9507 de la Junta Directiva de la Caja
Costarricense Seguro Social, misma que serd realizada bajo la modalidad presencial,
nos acompafia el directivo Martin Robles, via virtual. Se sefiala que a mediodia estara la
hora de receso este para el almuerzo.

Procedemos con la conformacion del quérum de conformidad con el orden del dia. Por
favor, Carolina.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: Don Francisco Gonzélez, representantes del Estado,
representantes de los trabajadores, como lo indicé dofia Monica virtualmente, don Martin
Robles, presencialmente, dofia Martha Rodriguez y dofia Vianey Hernandez, de los
representantes de los patronos esta don Yuri Navarro en este momento y estariamos
confirmando el quérum para iniciar.

Directora Ménica Taylor Hernandez: ¢Pero yatenemos quérum?, si, perfecto.

Siendo que el quérum estd completo para para sesionarse, somete a aprobacion y
votacion del orden del 6rgano colegiado el orden del dia. Dofia Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, muchas gracias.

Buenos dias a todos los compafieros y compafieras, a los gerentes y a los que nos
escuchan y nos acompafan en este dia.

Y queria poner una mocion de orden para ver si nosotros podemos cambiar el orden de
forma que podamos ver en virtud de la recusacion y que el tema tiene plazos, y eso
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gueria ver si podemos cambiar todos esos temas que estan relacionados para los
primeros oficios. No sé si urge mas lo de la financiera y lo de pensiones y si no después
de eso, propongo ver los otros temas que tienen plazos mucho mas cortos y que tienen
gue ver con la continuidad de los servicios y la recusacion y todo el tema referido a las
cooperativas, gracias.

Ingresan al salon de sesiones los directores Rocio Ugalde Bravo y Juan Manuel
Delgado Martén.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Es que, si tenemos también otro tema
importante, que es el que esta aca, que es lo del tema de la modalidad de pago
excepcional de resultados, ese si es importante porque tiene una fecha de vencimiento
también para hoy. Entonces lo que usted propone es que los Estados, el tema de la
presentacion de los estados financieros del 2023 y del 2024, asi como de pensiones, se
pase para la tarde, que nosotros empecemos a hacer el tema de EDUS quede si del
cooperativas iniciemos con ese tema, sefiores directivos ustedes también la opinién de
ustedes, no sé si les parece, es iniciar la agenda del orden del dia con el tema de
cooperativas, cambiar el orden, nada més este pasandolo de primero, yo tampoco.

CUMCAS y estd EDUS, esos 3 temas me parece que si son importantes darle la prioridad
no, no bien ok entonces para ordenarnos seria, vamos a hacer el cambio del orden del
dia y el tema niumero uno que vamos a ver es cooperativas, no sé doctor, si tiene que
coordinar para que como ya tenian un orden de presentacion para que se incorporen las
personas. Y luego seguiriamos con el tema de CUMCAS y luego con el tema de EDUS
y luego la agenda como la teniamos ya programada. Si estdn de acuerdo, sefiores,
entonces procedemos a votar ese cambio del orden del dia. Don Martin esta4 también
votando.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 9 votos a favor.
Directora Ménica Taylor Hernandez: Y votamos firmeza.
Ing. Carolina Arguedas Vargas: 9 votos en firme.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Perfecto, gracias nada mas hacemos un receso
de 5 minutos para que las personas se puedan incorporar acé en los temas.

Sometido a votacion:
Votaciéon orden del dia

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza

Ménica Taylor Hernandez Estado A favor Firme

27 de marzo de 2025 n
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Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor Firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor Firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor Firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor Firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor Firme
Martha Elena' Rodriguez Trabajadores A favor Firme
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor Firme

Martin Belman Robles Robles | Trabajadores A favor Firme

Resultado: A favor En Firme

Se retiran del salén de sesiones Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico
con rango de Subgerente y la Directora Martha Elena Rodriguez Gonzélez

Ingresan al salén de sesiones el Lic. Andrey Quesada Azucena, Sub-Director
Direccion Juridica, Lic. Ricardo Luna Cubillo, Abogado, Direccién Juridica, Licda.
Dylana Jimenez Méndez, Abogada, Direccion Juridicay la Licda. Adriana Ramirez

Solano, Abogada, Direccién Juridica.

ARTICULO 2°

Se tiene a la vista el oficio N°GA-DJ-02761-2025, de fecha 26 de marzo de 2025, suscrito
por Andrey Quesada Azucena, Subdirector Juridico, Dylana Jiménez Méndez, Jefe a.i.
Area de Gestion Técnica y Asistencia Juridica, Ricardo E. Luna Cubillo, abogado, por
medio del cual presentan criterio sobre Plantea inhibitoria en contra de la directiva Martha
Elena Rodriguez Gonzalez”, para que se inhiba de votar cualquier asunto relacionado
con la Licitacion 2023LY-000002-0001101142 “Servicios en el primer nivel de atencion
en salud de diez areas de salud de la Caja Costarricense de Seguro Social.

Exposicion a cargo: Lic. Ricardo Luna Cubillo, Abogado, Direccion Juridica.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 2°:
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GA-DJ-02761-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-4469f.pdf

GA-DJ-02761-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-ee886.pdf

Esta terminantemente prohibido y serd sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 2°:

Directora Ménica Taylor Hernandez: Bueno, buenos dias, continuamos con los temas
del orden del dia y dado el cambio que tuvo la agenda. Entonces procedemos con el
conocimiento del oficio GA-DJ-02761-2025 que es el traslado que se le hizo a la
Direccion Juridica de la recusacion planteada por mi persona en calidad de Presidenta
de la Junta Ejecutiva y de la Junta Directiva en contra de la Directiva dofia Martha
Rodriguez Gonzalez, por lo que le doy la palabra a don Andrey Quesada.

Adelante don Matrtin, si, gracias.

Director Martin Belman Robles Robles: Buenos dias. ¢ Me escuchan?

Directora Monica Taylor Hernandez: Si, sefior.

Director Martin Belman Robles Robles: Si, gracias buenos dias, gracias presidenta
para solicitar permiso de retirarme porque no puedo participar en este punto.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Si, sefior, adelante, por favor.
Director Martin Belman Robles Robles: Gracias.

Se retira de manera virtual de esta sesion el Director Martin Belman Robles
Robles.

Directora Mdénica Taylor Hernandez: Como decia, le doy si, si, si se deja constancia
en actas que también dofia Martha Rodriguez ya se retir6 de la sala.

Adelante don Andrey Quesada, por favor.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Gracias. Buenos dias a todos los presentes. Por favor,
don Ricardo Luna es el que nos va a exponer el tema.

Adelante, Ricardo.
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Directora Ménica Taylor Hernandez: EIl micréfono, por favor.
Lic. Ricardo Luna Cubillo: Gracias, listo, bien.

El asunto trata sobre la inhibitoria en contra de la directiva Martha Elena Rodriguez
Gonzélez, para que se inhiba de votar cualquier asunto relacionado con la licitacién
numero 2023LY-21101142 y corresponde a servicios en el Primer Nivel De Atencidn en
Salud de 10 areas de salud de la Caja Costarricense de Seguro Social.

El criterio est4 contenido en este oficio, GA-DJ-2761-2024 y el pedimento de la Junta
Directiva es bueno, se cursa a través de este oficio JD-0131632025 el 18 de marzo 2025
y corresponde a atender la inhibitoria en contra de la directiva Martha Elena Rodriguez
Gonzalez, para que se inhibe a de votar cualquier asunto relacionado con esta licitacion
quien interpone la inhibitoria que es nuestra presidenta ejecutiva dofia Mdnica Taylor
Hernandez.

Dentro de los alegatos que funda dofia Monica, la inhibitoria la sustenta en los
presupuestos contenidos en el articulo 12°, que regula los presupuestos de impedimento
incisos 1,7,10,13,14 y 16 del CPC Cadigo Procesal Civil.

Aca les traemos un extracto de lo que dofia Mdnica sefala en ese libelo de interposicion
de la Inhibitoria, grosso modo, dice dofia Monica que dofia Martha también participa en
calidad de testigo en el denominado caso Barrenador, por lo que a su entender tiene un
interés personal en este asunto. También sefiala dofia Ménica que en fecha 13 de marzo
de 2025, en la sesion del 6rgano colegiado, dofia Martha Rodriguez externd opiniones
personales referentes al caso en discusion, es decir, sobre la adjudicacion de esta
licitacibn nimero 2023LY-21101142 manifestando y dofia Mdnica cita entrecomillado
algunas opiniones de dofia Martha que son estas, dice, “se habian cometido delitos” y
que existia un “sobreprecio” y que se “quiere mantener una privatizacion a cualquier
costo”, cuando se le indicod por parte de dofia Modnica a dofia Martha Elena que esta
emitiendo opiniones personales, indicando que dofia Martha lo indica si era su opinion,
lo cual al entender de dofia Mdnica evidencia que no podria ejercer un voto imparcial y
objetivo.

Ademas, gque sefiala dofia Mdnica que el sindicato UNDECA del cual forma parte dofia
Martha, utiliz6 como texto base para plantear una denuncia penal contra los ex miembros
de Junta Directiva y las cooperativas ganadoras del proceso licitatorio, supracitado el
recurso de revision que presento dicha Directiva ante el cuerpo colegiado posterior a la
adjudicacion.

Siguiente, por favor.
Dofia Martha con (...) al informe que la Junta Directiva le solicité en su informe, repito,

ella manifiesta en lo conducente, lo siguiente, dice dofia Martha: como directora, no me
encuentro sujeta a ningun criterio de abstencion ni conflicto de interés real o potencial,
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dado que no abrigo ningun interés personal propio o hacia un tercero en la suerte de esta
licitacion de estas 10 areas de salud.

Sefiala también que cabe resaltar que, no tomé parte el trdmite de la citada licitacion ni
mostrar interés alguno en dicha adjudicacion, tampoco tomé decision alguna de adjudicar
o no dicha licitacion. Adicionalmente, sefiala, no soy contraparte de ningun procedimiento
administrativo o jurisdiccional contra las partes interesadas en dicha licitacion.

Y el dltimo extracto que les traemos sefiala dofia Martha que, cabe destacar que la misiva
de la presidenta de este 6érgano no indica de manera concreta la forma en que la suscrita
como directora pueda incidir en la objetividad e imparcialidad de las decisiones que se
deban tomar en relacion con esta licitacion.

Siguiente Carolina, por favor.

Ya en el cuerpo de criterio juridico, como parte de, vamos a ver del ejercicio de la
admisibilidad que hacemos de la gestion de Inhibitoria que plantea dofia Mdénica contra
dofia Martha, sefialamos y aqui les haremos un extracto también que en cuanto al deber
de abstencion o inhibitoria e inclusive del conflicto de interés en nuestro ordenamiento
juridico, el ejercicio de la Funcién Publica siempre debe responder a principios de
objetividad, imparcialidad, eficiencia y debe garantizar la consecucion del interés general
sobre cualquier interés particular, lo cual implica que no puedan realizarse actividades
privadas que generen un conflicto de interés.

Aqui también le sefialamos que ciertamente forma parte del deber de propiedad que el
funcionario publico que deba resolver algin asunto tiene que abstenerse y cumplir con
el deber de abstenerse de conocer y resolver un asunto cuando existan las mismas
causales de impedimento y recusacion que se establecen en la Ley Organica del Poder
Judicial, en el Cédigo Procesal Civil el CPC y otras leyes.

Esto ultimo, es una citacién en lo conducente del articulo 1 Sub inciso 14 Sub inciso F,
del Reglamento de la ley contra la corrupcion y el enriquecimiento ilicito. Respecto de la
recusacion, aqui les traemos un extracto también que, por supuesto el objeto de la
recusacion es de evitar la participacion en el proceso de juzgadores, jueces que puedan
respetar el principio de imparcialidad. Por supuesto también el principio de objetividad y
el de independencia. Un juez imparcial es aquel que es neutral con respecto a las partes
al contenido y al resultado del proceso.

Muy bien ahora, entrando al analisis de la de planteamiento de inhibitoria que hace dofia
Monica contra dofia Martha, explicarles aca en forma sucinta que dofia Mdénica vamos a
ver, sefiala o plantea en el escrito que es una inhibitoria contra dofia Martha, es decir,
ella no plantea que se trata de una recusacion verdad, sino que lo sefiala asi: planteo
inhibitoria contra dofia Martha, en consecuencia, vamos, sefialamos que no se trata de
una recusacion por cuanto dofia Monica Taylor no es parte interesada dentro de un

procedimiento administrativo y disciplinario u otro similar.
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Aqui aclararles algo, vamos a ver la inhibitoria o la abstencién es un instituto juridico,
veamoslo asi de esta manera que la persona debe hacerlo de forma oficiosa, de
abstenerse de conocer algin asunto y ponerlo en conocimiento, en este caso, el érgano
colegiado que se tiene que abstener de conocer algun asunto de que se trate.

Por el contrario, la recusacion en el caso concreto del érgano colegiado, la persona que
tenga interés en un proceso propiamente, puede recusar a ese miembro del érgano
colegiado para que no conozca del asunto en concreto, puesto que eventualmente estan
comprometida su imparcialidad, su objetividad o la independencia.

Muy bien, pero siguiente Carolina en el caso concreto, no estamos frente a una
recusacion, repito, porque dofila Moénica no es parte interesada dentro de un
procedimiento administrativo propiamente dicho u otro de similar naturaleza, ok, sino que
se da en el recurso del cumplimiento de las funciones sustantivas del 6érgano colegiado
en conocer y resolver asuntos que se someten al conocimiento de la Junta Directiva.

Muy bien aqui, le sefialamos, si un miembro del 6rgano colegiado tiene conocimiento de
gue otro funcionario o miembro se encuentra afectado por una causal de abstencion para
conocer de un asunto, dicho miembro debe advertir la situacion al funcionario, que es el
caso concreto de dofia Monica. Dofia Monica se da cuenta al entender de dofia Monica
gue contra dofia Martha se presenta en algunos supuestos 0 presupuesto de
impedimento de los que estan regulados en el articulo 12 del CPC. Y entonces dofa
Ménica perfectamente puede advertir al érgano colegiado ponerlo en conocimiento de la
manera que lo hizo en forma escrita, para que el érgano colegiado conozca de los
argumentos y de la prueba que presenta dofia Ménica para que revise si por el fondo
pesan sobre dofia Martha los presupuestos de impedimento que dofia Monica sefiala en
el caso concreto.

Dice entonces, la persona que tiene conocimiento de esos impedimentos que pesan, a
su entender, sobre ese funcionario, puedo hacerlo del conocimiento del mismo
funcionario del 6rgano o del superior del 6rgano para que se tomen las medidas del caso
y se evite la infraccion al ordenamiento juridico, siendo que efectuar dicha advertencia
representa una obligacion en acatamiento al deber de probidad y en salvaguarda de los
principios de legalidad y deficiencia en la Administracion Publica.

Aqui comentarles que, asi como a un funcionario publico le alcanza el deber muy ligado
al deber de probidad, que es parte del deber de propiedad de abstenerse, igualmente es
deber de las personas que tienen conocimiento de que sobre esa persona recaen
presupuestos o0 eventuales presupuestos de impedimento de hacerlo del conocimiento
de ese funcionario del érgano o del superior de ese de ese 6rgano.

Muy bien, y eso lo tenemos, vamos a ver, esto encuentra su sustento en el articulo 234

de la Ley General de la Administracion Publica, en el inciso primero, donde dice que
cuando se trate de un oOrgano colegiado, el miembro con motivo de abstencion se
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separara del conocimiento del negocio, haciéndolo constar ante el propio 6rgano a que
pertenece.

Esto, todo esto que les vengo comentando, esté sustentado en el dictamen C181 2009
de 29 de junio del 2009, y entonces de la lectura del articulo 234, repito, de la Ley General
inciso primero a contrario censo, encontramos que la gestion de dofia Ménica debe ser
conocida como mas bien en calidad de inhibitoria y no como recusacion.

Siguiente Carolina, por favor.

Muy bien, ahora si, entrando al analisis de los argumentos que plantea dofia Monica
contra dofia Martha en vamos a ver, en el nivel de interposicién de la inhibitoria, dofia
Monica lo sustenta primeramente en el inciso 1 del articulo 12 del CPC, que dice el
interés directo en el resultado del proceso, ok, aqui hacer una consideracién general
tanto para este inciso 1 como para los demas, que son el 7, el 10, el 7, el 10, el 13 y el
14, que es, que exista un proceso verdad.

Muy bien referente a este nimero 1, el interés directo en el resultado del proceso, dofia
Monica sefiala que UNDECA, utilizé los vamos a ver, utilizé lo que planteo o lo que
presentd dofia Martha acéa en el seno del 6rgano colegiado vinculado con esta licitacion
para sustentar la demanda penal, si, aqui les explicamos en el criterio juridico que fue
bueno de acuerdo a la prueba que presenta dofia Martha, perdén, dofia Médnica, que
ciertamente que es una noticia valga decir que ciertamente UNDECA utiliz6 esos
insumos porque asi se constata en la noticia. No obstante, es UNDECA a la que presenta
esa denuncia. No es dofia Martha, verdad, y asi se desprende de esa noticia y ademas
del informe de dofia Martha, bien que repito que es UNDECA que presenta la denuncia.
Y aqui sefialar que cualquier ciudadano costarricense esta legitimado para presentar o
denunciar penalmente a un funcionario publico, y esto lo tenemos regulado en el articulo
11 de nuestra Constitucion Politica, si, donde se dice que la accion penal es publica
contra cualquier funcionario publico.

Ahora bien, también sefialamos que, aunque dofia Martha haya denunciado penalmente
en situaciones vinculadas con esta licitacion, recordemos que los funcionarios publicos
tienen el deber de denunciar penalmente cuando tengan conocimiento de algin hecho
ilicito, que si, repito, que tenga conocimiento de algun hecho ilicito es deber del
funcionario publico denunciar también.

Bien, ahora también sefalamos en el criterio juridico que la sola manifestacion de que
con estos elementos o con estos argumentos de dofia Ménica de que dofia Martha tiene
interés directo en el asunto no se comprueba, si la sola manifestacion de que tenga
interés directo sin sustento probatorio no se comprueba la causal.

Bien en relacion con los demas incisos 7,10,13 y 14, todos tienen una base comuin y es

gue tenga, vamos a ver, tiene que haber un procedimiento en curso, dice existir o haber
existido en los dos ultimos afos precedentes a la iniciaciéon del proceso, un proceso
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jurisdiccional o administrativo en que figuren como contrarios respecto de alguna de las
partes, el juez o sus parientes indicados en el inciso 2, eso es lo que resta el inciso 7 del
del articulo 12 del CPC. En forma similar o vinculado se regula en el inciso 10,13 y 14
también de este articulo 12 y del analisis que hacemos tampoco se configura la causal
invocada. ¢,por qué? porque precisamente en el caso concreto no existe un proceso, un
proceso jurisdiccional abierto en curso y tampoco un proceso administrativo abierto.

Y eso lo explicamos de esta manera, ciertamente es publico y notorio que existe una
denuncia penal que esta siendo investigada por el Ministerio Publico, si, a nivel de la
Fiscalia, en consecuencia, no hay un proceso jurisdiccional en curso abierto, por esa
circunstancia no se configuran los presupuestos que venimos comentando del articulo
12, inciso 7,10,13 y 14 del CPC.

Aqui sefialamos textualmente, no existe proceso jurisdiccional en curso contra los
exdirectivos de la Caja, sino investigacion a cargo de la Fiscalia en todo caso, dofia
Martha Elena Rodriguez Gonzalez Unicamente figura como testigo en la referida
investigacion denominada caso Barrenador, a cargo del Ministerio Publico. Sin embargo,
segun jurisprudencia, denunciante y testigo no son parte procesal. Aun habiendo en eso,
gueremos ser enfaticos, sefiores directivos, aun habiendo un proceso en curso y que
eventualmente dofia Martha figure dentro de ese proceso jurisdiccional abierto como
denunciante, el denunciante no es parte procesal, no se cumple el presupuesto de los
incisos del articulo 7 de CPC, perdon, los presupuestos del articulo 12, inciso 7,10,13 y
14 del CPC.

Igualmente hay que sefalar lo siguiente, ciertamente a dofia Martha y se desprende del
informe que ella rinde, ella fue llamada dentro de la investigacion en curso en Ministerio
Publico ante la Fiscalia como testigo y de acuerdo a estas sentencias que traemos aca,
el testigo tampoco es parte procesal. En consecuencia, tampoco se configura el
presupuesto de los incisos que estamos revisando del articulo 12 del CPC. Y traemos
aca esta sentencia, la sala primera de la Corte Suprema de Justicia, la nimero 1993 del
2023 y esta del Tribunal de apelaciones de Trabajo del segundo circuito judicial de San
José, que es la nimero 211 del 2020.

Adelante Carolina, por favor.

Finalmente dofia Monica no lo refiere, taxativo en el nivelo de interposicién de la
inhibitoria, pero haciendo la lectura integral de la inhibitoria que plantea, ella sefiala que
dofia Martha no podria con todo lo que venimos conversando de que eventualmente
tenga interés directo en la licitacion que ademas, al decir de dofia Ménica y asi se extrae
del escrito, interposicion de que UNDECA utilizé los insumos para ampliar la denuncia
penal, etcétera, y que ademas estas manifestaciones que hizo en el seno del 6rgano
colegiado con (..) a las a las deliberaciones que se suscitaron cuando estan analizando
el tema de la licitacion, dofia Mdnica, vamos a ver, repito dofia Moénica, si bien no expresa
taxativamente, que todo esto, sobre todo las manifestaciones que hizo en el seno del
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organo colegiado, esta argumentado en referencia al inciso 16 del articulo 2 del CPC,
hacemos el andlisis en relacion con ese inciso que dice:

La existencia de circunstancias que den lugar a dudas justificadas respecto de su
imparcialidad u objetividad. Llegamos también al convencimiento de que no se configura
la causal invocada, porque vamos a ver si bien dofia Martha hizo consideraciones o
manifestaciones u opiniones sobre esta licitacion, los extractos que plantea dofia Monica
en su nivel de interposicion no son literales, tal cual los refirio o los manifesté dofia
Martha, dentro de en el seno del érgano colegiado, en sus manifestaciones estan un
poco imprecisas, si, y leyéndolas, revisandolas y analizandolas en su contexto, es mas
se las voy a referir aca en si ustedes me lo permiten, en el criterio vamos a ver regalenme
unos segunditos nada mas. Quiero para que quede grabado, etcétera.

Vamos a ver, dofla Martha refiri6 esas manifestaciones de la siguiente manera, de la
transcripcion literal de sus consideraciones, opiniones o deliberaciones en el seno del
organo colegiado quedaron asi lo van a ver ustedes en la pagina 37 del dictamen, quedo
asi, dice:

Vamos a ver, permiteme que estén tratando de salvar una licitacion donde hay
sobreprecios, donde no hubo una razonabilidad de costos también, manifest6é dofia dofia
Martha que esto es una investigacion que tiene la Fiscalia, que esta definiendo si ahi se
cometieron delitos, eso es un proceso que se esta llevando adelante y la otra en relacion
con la otra manifestacion, dice: Yo eso no lo puedo aceptar, no puedo aceptar de ninguna
manera que por mantener la privatizacion de servicios a cualquier costo, entonces
nosotros estemos pensando cémo salvar una situacion que no tiene, que no tiene que
definir o que definirlo los tribunales.

Vamos de la transcripcion literal de las manifestaciones de dofia Martha. Lo van a ver
ustedes en el en el dictamen de la pagina 36 a la 37 leidas y analizadas en su contexto,
vemos que o encontramos que son manifestaciones que tienen una base objetiva y es
repito, que es de conocimiento publico y notorio que existe una denuncia penal que esta
en estado de investigacién en sede de la Fiscalia, en el Ministerio Publico y ahi lo que
se estan investigando son supuestos delitos que eventualmente pueden entrar o llevarse
al estadio de un proceso penal, pero no hay proceso penal en curso.

En consecuencia, repito, existe una base objetiva de discusién para los miembros de
este oOrgano colegiado sobre sobre la cual pueden hacer manifestaciones,
consideraciones, opiniones y que vamos a ver, aca lo traemos como extracto sobre la
cual, repito, de sobre esta licitacion, los miembros del 6rgano colegiado tienen esa base
objetiva para efectuar comentarios u opiniones con (...) a las deliberaciones que puedan
suscitarse en el seno de la Junta Directiva, de manera que todas esas manifestaciones
efectuadas por la directora Martha Rodriguez, ocurren con ocasion al ejercicio de sus
funciones sustantivas vinculadas con la referida licitacién, precisamente porque se esta
discutiendo el tema aca en el seno de la Junta Directiva, en la sesion del maximo érgano,
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sea formando opinidn en defensa de una tesis que va a votar y tendra que justificarlo,
verdad.

Aqui no se trata de que ella va a hacer manifestaciones, verdad, sino que tal cual esta
regulado, ella tiene que justificar su posicion o su tesis. Ahora bien, procede a explicar
ademas que la circunstancia de que dofia Martha Rodriguez figura como testigo en la
referida investigacion penal hace referencia a que estan investigando eventuales delitos.
Por eso ella, dofia Martha, en sus deliberaciones, en sus comentarios u opiniones, sefiala
gue son eventuales delitos que estan siendo investigados en la Fiscalia.

Aca traemos como sustento esta sentencia de la Sala Primera de la Corte Suprema de
Justicia y segun posicion sefialamos, segun posicibn de la Sala Primera, las
circunstancias serian aquellas, ah, bueno, estas circunstancias devienen del inciso 16
gue estamos revisando que estamos examinando del CPC, donde refiere que son
circunstancias que den lugar a dudas justificadas dice la sala que las circunstancias
serian aquellas que puedan incidir en la forma de pensar de la persona juzgadora y que
afecten su posicidon de neutralidad y con ello comprometan la imparcialidad y la
objetividad exigidas.

Explica ademés la Sala Primera que la imparcialidad implica que la persona juzgadora
no actle a favor o de una de las partes o en contra debido a circunstancias que sean
influidos por los intereses y deseos particulares que le generen conflicto de interés, que
podria manipular su decisién anteponiendo estas condiciones o circunstancias que
incidan en la forma de pensar de la persona juzgadora. Aqui ocurre lo que les
explicabamos anteriormente, que dofia Martha en la defensa de la tesis que ella pueda
tener o en sus consideraciones, conclusiones, etcétera, tendra que justificarlo.

Entonces, bajo todo este contexto, permite a la Direccion Juridica recomendar lo
siguiente:

Del andlisis efectuado al planteamiento inhibitoria en contra de la directora Martha
Rodriguez Gonzélez, se estima que lo procedente es declararla sin lugar, por cuanto no
se configuran las causales invocadas del articulo 12 del Codigo Procesal Civil, incisos 1,
recuerden que se trataba del interés personal, aqui sefialamos, no se acredita el interés
personal en el denominado caso Barrenador, dentro del cual ciertamente dofia Martha
es testigo inciso 7,10,13 y 14, no se acredita la existencia de un proceso jurisdiccional o
administrativo en curso.

Recordemos tal cual se los hemos explicado, todavia esta en etapa de investigacion en
el Ministerio Publico por parte de la Fiscalia, en el que sea parte contraria que haya
externado opinién contraria a la de alguna de las partes, en otro proceso de su interés u
opinion, a favor o en contra de alguna de las partes, porque aqui no tenemos un proceso
jurisdiccional abierto, no existen partes. Y como les explicAbamos anteriormente dofia
Martha, aun siendo enunciante que no lo es, ella no es parte porque el denunciante y el
testigo no son considerados partes procesales y en relacion con el inciso 16, no se
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acredita la existencia de circunstancias que den lugar a dudas justificadas respecto de
su imparcialidad u objetividad, no acreditandose la existencia de circunstancias que den
lugar a dudas justificadas respecto de la imparcialidad u objetividad de la directora
Martha Elena Rodriguez Gonzélez.

Es decir, no se encuentran elementos que hagan siquiera suponer que exista o haya
existido una pérdida de objetividad o imparcialidad de la directora Martha Elena
Rodriguez Gonzélez en el ejercicio de sus competencias y entonces con fundamento en
ese criterio juridico y por supuesto en la motivacion que aca consta en este oficio. GA-
DJ-2761-2025, la propuesta de acuerdo es Unica y dice:

Declarar sin lugar la inhibitoria presentada en contra de la directora sefora Martha Elena
Rodriguez Gonzélez, por cuanto no se configuran las causales invocadas del articulo 12,
incisos 171017, perddn, 1314 y 16 del Cdédigo procesal civil, no acreditandose la
existencia de circunstancias que den lugar a dudas justificadas respecto de la
imparcialidad u objetividad de la directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez, es decir,
no se encuentran elementos que hagan siquiera suponer que exista o haya existido una
pérdida de objetividad o imparcialidad de la directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez
en el ejercicio de sus competencias.

Directora Mdénica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias por la exposicion, bueno,
sefiores directivos, procedemos con la votacion del acuerdo propuesto por la direccién
juridica, adelante, por favor, si alguno va a comentar algo de previo, si no pueden
procedemos a la votacion. Don Edgar, por favor.

Director Edgar Villalobos Brenes: Gracias. Yo queria, bueno, felicitar a la Direccion
Juridica que nos ha traido un buen criterio y quiero resaltar algo y leerlo igual en Junta,
como ver a veces lo hago del criterio que ustedes han transcrito del dictamen de la
Procuraduria General de la Republica y al transcribirlo tienen particas que estan
subrayadas y otras que estan en negrita.

Entonces trataré de hacer también ese énfasis que ustedes le han puesto y es importante
porque creo que esto no lo habiamos oido y decia: no obstante lo anterior, considera
esta procuraduria que si bien dichos funcionarios no se encuentren en posibilidad de
recusar a otros, porque técnicamente la figura de la recusaciéon no lo admite, si estos
tienen conocimiento de que un funcionario se encuentra afectado por una causal de
abstencion para conocer de un asunto, ellos se encuentran obligados en acatamiento al
deber de probidad y en salvaguarda de principios tan importantes como el de legalidad
y de eficiencia en la Administracion Publica, a advertir la situacion al funcionario, al
organo y al superior respectivo, para que se tomen las medidas del caso y se evite la
infraccién al ordenamiento juridico, y esto nos lo enfatizaron, creo que es importante
tenerlo aqui presente y sobre todo en este analisis de la inhibitoria que se solicito,
gracias.
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Directora Mdnica Taylor Herndndez: Adelante, sefiores, entonces procedemos a votar
el acuerdo.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: Si seria, ahi primero.

Directora Monica Taylor Hernandez: ¢ Lo pueden proyectar por favor?, el acuerdo ya
lo leyeron, pues procedan con la votacién, por favor.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: Serian 6 votos a favor.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Justifico mi voto para mi se aplican las causales
de abstencion y el eventual criterio adelanto de criterio que dio dofia Martha, pues de
ninguna manera lo puedo considerar que no es objetivo imparcial, aqui lo que debe privar
y siempre se ha dicho desde el dia uno que esta Junta Directiva, se conformé, que las
decisiones de la Junta Directiva sean siempre objetivas, imparciales, apegadas a la
legalidad y ante todo, lo que debe privar es la transparencia y la ética de la Funcién
Publica de cada uno de nosotros.

Dofia Martha ya ha emitido criterio aqui en esta misma sala en la que de hecho no dijo
eventuales delitos, ella catalogé que en el tema de cooperativas hay un sobreprecio y
que, por lo tanto, las personas que se separaron de aqui de estos cargos estan en una
investigacion en la Fiscalia y ella aseguré que esos delitos si se cometieron. Entonces
me llama poderosamente la atencion, curioso el analisis que realiza la Direccion Juridica
en cuanto a las manifestaciones de dofia Martha porque aqui definitivamente de ahi
hablan de presunciones en la exposicion que acaba de hacer el compafiero Ricardo y
habla de eventuales, cuando la directiva expresamente si dijo hay sobreprecio en el tema
de cooperativas y dijo, hay delitos que estan siendo investigados.

Entonces la parte de la presuncion y el andlisis que se hace en la Direccion Juridica,
pues obviamente no lo comparto y tampoco lo considero objetivo. Esa es la motivacion
por la cual vot6 en contra este acuerdo.

Muchas gracias y continuamos con la sesion.

Ah, si, perddn, ¢votaron firmeza, sefiores, por favor?

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 6 votos en firme.

Por tanto, con fundamento y motivacion en las consideraciones precedentes, y que

constan en el oficio GA-DJ-02761-2025, emitido por la Direccion Juridica, la Junta
Directiva -por mayoria- ACUERDA:
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ACUERDO UNICO: Declarar sin lugar la inhibitoria presentada en contra de la directora
Sra. Martha Elena Rodriguez Gonzalez, por cuanto no se configuran las causales
invocadas del articulo 12, incisos 1, 7, 10, 13, 14 y 16 del Cddigo Procesal Civil, no
acreditandose la existencia de circunstancias que den lugar a dudas justificadas respecto
de la imparcialidad u objetividad de la directora Martha Elena Rodriguez Gonzélez, es
decir, no se encuentra elementos que hagan siquiera suponer que exista o haya existido
una pérdida de objetividad o imparcialidad de la directora Martha Elena Rodriguez
Gonzalez, en el ejercicio de sus competencias.

Sometido a votacion:
Votacion de oficio GA-DJ-02761-2025

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza
Ménica Taylor Hernandez Estado En contra En contra
Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor Firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor Firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor Firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor Firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor Firme
Martha EIena, Rodriguez Trabajadores | Ausente Ausente
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor Firme
Martin Belman Robles Robles | Trabajadores | Ausente Ausente
Resultado: A favor En Firme

Se retira del salén de sesione el Lic. Ricardo Luna Cubillo, Abogado, Direccion
Juridica.

Ingresan al salén de sesiones la Dra. Karla Solano Duran, Directora, Direccion de
Red de Servicios de Salud, Dra. Yerly Alvarado Padilla, Asesora, Gerencia
Médica, Licda. Loreana Hernandez Ulloa, Asesora, Gerencia Médica, Licda. Ana
Maria Coto Jiménez, Abogada, Gerencia Médica, Licda. Alejandra Venegas
Solano, Abogada, Gerencia Médica Ing. Marco Fallas Rodriguez, Director,
Direccion Proyeccion Servicios de Salud y el Dr. Josué Céspedes Viquez,
Gerencia Médica.
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ARTICULO 3°

Se tiene a la vista el oficio N° GA-DJ-2169-2025, de fecha 17 de marzo de 2025, suscrito
por Lic. Andrey Quesada Azucena, Subdirector Juridico Jefe, Licda. Dylana Jiménez
Méndez, Area de Gestibn Técnica y Asistencia Juridica, Lic. Guillermo Calderon
Villarevia , Abogado y la Licda. Adriana Ramirez Solano, Abogada por medio del cual
presentan solicitud de ampliacion del criterio juridico GA-DJ-8755-2024 relacionado con
el expediente 2023LY-000002-0001101142 “servicios en el primer nivel de atencioén en
salud de diez areas de salud de la Caja Costarricense de Seguro Social’

Exposicion a cargo: Licda. Adriana Ramirez Solano, Abogada, Direccion Juridica.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 3°:

GA-DJ-2169-2025-Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-3f3bb.pdf

GA-DJ-2169-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-6b099.pdf

Est4 terminantemente prohibido y sera sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 3°:

Directora Mdénica Taylor Hernandez: Ahora de seguido este vamos a entrar (...)
también vamos a incorporar a los compafieros que van a iniciar con exposicion del tema
Cooperativas.

Se reincorpora al salén de sesiones la Directora Martha Elena Rodriguez
Gonzélez.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Bueno, presente aqui dofia Martha Rodriguez, se
le comunica que se declar6 sin lugar la solicitud Inhibitoria presentada por mi persona,
de acuerdo a la votacién que realizaron los miembros de la Junta Directiva, por lo que
esta presente para que este empecemos a ver el tema que es de suma importanciay es
un tema que obviamente responde a la prestacién de servicios de salud y que esta
referida a la continuidad de los servicios de primer nivel de atencion en las 10 areas de
salud que hoy se presta por parte de varias cooperativas, aqui es un solo tema, pero
vamos a ver varios criterios y varios oficios que durante el transcurso de la gestion que
realiz6 la Gerencia Médica y la Direccién Juridica, nosotros no hemos tenido
conocimiento y que se van a proceder a exponer en este momento.
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Leo de seguido cuales son todos esos documentos para que queden actas y son varios
oficios seria el GA-DJ-8755-2024, GA-DJ-9906-2024, GA-DJ-2169-2025, GM-17960-
2024, GM-18652-2024, GM-4074-2025 y el oficio GM-4109-2025, este es un tema, este
tema sera presentado por varias unidades técnicas de la institucion entonces les doy la
palabra para que este comencemos a ver los criterios y las distintas posiciones y
propuestas que tienen tanto la Gerencia Médica, asi como el criterio que ha externado la
Direccion Juridica por cuestion de orden, no sé si iniciamos que lo que en su oportunidad,
con el acuerdo, lo que estaba pendiente era un primer abordaje, era el criterio de la
Direccion Juridica para que nos indique cual es la recomendacion que ellos dan entonces
por este medio, le doy la palabra a don Andrey Quesada para que proceda con la
presentacion, gracias.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Gracias al reiterar los buenos dias, tal vez de inicio
quisiera contextualizar qué es lo que vamos a exponer por parte de la Direccién Juridica
para que tengamos un correcto entendimiento y cual es la secuencia légica de lo que
vamos a presentarles en primera instancia debo hacer una aclaracién, que la Direccion
Juridica lo que ha hecho es emitir criterios, su normal ejercicio de asesoria, érgano
asesor de la administracion y eso se han emitido a distintas unidades de la
administracion.

El primero de ellos respondemos una consulta que formula la licenciada Adriana Chavez
Diaz en su condicion de directora de la Direccion de Aprovisionamiento de Bienes y
Servicios ese criterio fue atendido mediante el oficio GA-DJ-8755-2024 del 14 de
noviembre del 2024 y esto por qué es necesario conocerlo, porque sobre este criterio
fueron planteadas algunas solicitudes de aclaracion, entonces este primer criterio lo que
se consulto por parte de dofia Adriana Chavez en su condicién de directora, segun ya lo
referi, refiere precisamente a la validez del acto final cuestionamientos sobre la validez
del acto final del concurso 2023 LY- 00000-20001101142, tramitada para la adquisicion
de servicios de primer nivel de atencion en salud de 10 areas de salud de la Caja
Costarricense de Seguro Social.

Y dofia Adriana consulta a partir de dudas que le surgen en relacién con la decision que
la Contraloria General de la Republica toma ante un recurso de apelacion sobre una de
las partidas de este acto de adjudicacion, la Direccién Juridica emite su criterio, ya nos
lo va a exponer dofia Adriana Ramirez y luego la Gerencia Médica nos solicita una
aclaracion o una adicién, pero nos refiere a la validez del acto, sino que ya hace una
consulta relacionada con un elemento de una compra de urgencia.

Propiamente en cuanto al hecho generador de una compra de urgencia, es decir, nos
consulta un tema que puede tener alguna conexidad, pero que es claramente separable
de esta consulta original, entonces quisiera tal vez que tengamos ese punto bien claro,
lo coloco para que sea analizado de esa manera que nos vamos a referir a temas sobre
la validez del acto final de esta contratacion, pero también vamos a exponer la asesoria
que le dimos a la Gerencia Médica a su solicitud sobre un tema que tiene alguna

conexidad, pero reitero, es separable.
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Finalmente, en la Ultima consulta que nos hace la Gerencia Médica también lo formula
como una ampliacion, mezcla los dos temas y nos hace consultas tanto relacionadas con
la validez del acto como de los elementos de una eventual compra de urgencia entonces
hay que tener claridad de separar esos dos temas que vamos a exponer acto seguido y
por supuesto ya dofia Adriana Ramirez, que es la que nos va a realizar la presentacion,
nos va a precisar la consulta, la asesoria que se dio oportunamente para cada uno de
los cuestionamientos que se hizo la Direccion Juridica y tal vez yo pediria que si veamos
si tomamos en cuenta eso, que se trata de 2 temas que son distintos, tienen alguna
conexidad, pero fundamentalmente refieren a los temas que son separables, dofia
Adriana, por favor, si puedes iniciar.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Buenos dias, sefioras y sefiores miembros de Junta
Directiva de mas presentes, tal cual hizo la introduccién el licenciado Quesada, la
Direccion Juridica se ha pronunciado respecto del tema de la contratacion, que ahi se
menciona en cuatro criterios especificamente todos obedeciendo a consultas planteadas
por la Gerencia Médica, a excepcidbn de uno que consulta la direccibn de
aprovisionamiento, bienes y servicios, adelante Carolina, por favor, pasaste dos, hay una
antes de esa (...)

Directora Monica Taylor Hernandez: Si fue modificada ahorita de previo la
presentacion, obviamente no nos va a coincidir con la que nosotros tenemos, porque a
nosotros nos pasan las presentaciones con el tema ya probado, entonces si es que se
hizo una modificacibn nada més compartirla con Carolina para que Carolina pueda
exponer la que ustedes traen (...)

Licda. Adriana Ramirez Solano: Sigo, ok bueno, si, no se estaria proyectando
comentarles como un poco de antecedente de esta contratacion que nos ocupa, es que
se conformo por 10 partidas, esas 10 partidas tuvieron ofertas Unicas, excepto la partida
namero 3, en esa partida namero 3 si hubo un doble, una doble participacion.

Directora Monica Taylor Hernandez: cuales son las que ustedes traen, tal vez si esa
gue ustedes traen las pueden compartir para entonces basarnos en eso y que la narrativa
sea conforme con lo que vamos observando, puedes darle Carolina para que ellas
puedan compartir la presentacion (...) tampoco es esa, vamos a basarnos entonces en
la que nos lleg6 a nosotros como directivos el dia de ayer que nos compartieron porque
si, no conocemos el documento con la que usted tenia, que a usted le llego, con la que
usted o sea la que nosotros nos llegoé a los directivos porque es el documento base.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Les comentaba que, dentro de los antecedentes de
esta compra, algo importante a tomar en cuenta es que se conforma de 10 partidas, sin
embargo, 9 de ellas son con ofertas Unicas y hay una partida, la numero 3, que si tiene
dos ofertas o la Junta Directiva es el érgano que emite el acto final de esa contratacién
el 6 de julio del 2024, entonces ella decide hacer la adjudicacion de las 10 partidas.
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No obstante, en ejercicio del derecho del recursivo, la partida numero 3, que es la que
les comentaba que tenia dos oferentes, se recurre ante la Contraloria General de la
Republica, la Contraloria General de la Republica, con ocasion de ese de ese recurso
gue atiende, pues lo declara sin lugar por las razones que en la resolucion constan sin
embargo, declara una nulidad absoluta evidente y manifiesta del acto final con respecto
a esa partida 3 y justamente lo hace tomando en cuenta 3 aspectos fundamentales
respecto de esa partida.

El primero es porque no encuentra una un ajuste al pliego de condiciones en cuanto a la
oferta del administrador de esa area de salud hay también algunas inconsistencias
respecto del médico de médico comunitario, pero también, y uno de los principales
argumentos es que el acto de adjudicacion o el acto final tiene un vicio evidente y
manifiesto en el motivo por qué y ella lo desarrolla asi es porque ese acto final se emite
un derecho a una empresa donde no se analizo si el precio ofertado era razonable,
verdad, entonces, ante esa falencia.

La Contraloria estima que hay que declarar una nulidad evidente y manifiesta, aparte de
eso, que ese documento no concluye la razonabilidad y tampoco se evidencia que
utilizaron referencias del estudio de mercado que tiene por presupuesto del articulo 34
de la Ley General de Contratacion Publica, haberse tomado en cuenta para estimar la
procedencia o no de la aceptabilidad del precio, entonces basicamente esas son los
motivos por los cuales la Contraloria anula el acto final de esa contratacion.

Una vez que ese acto final, pues es puesto en conocimiento de la Caja, se procede a
hacerlo respectivo con esa partida 3, Sin embargo, ahi, a partir de alli empiezan las dudas
de qué sucede con las demas partidas, verdad, entonces, ahi es donde la Direccion
Juridica empiezan sus pronunciamientos, la primera en plantear la consulta es la
Direccion de Aprovisionamiento de Bienes y Servicios donde la licenciada Adriana
Chéavez Diaz pregunta qué sucede con las demas partidas.

El primer pronunciamiento va en la linea en que la falta evidenciada por la Contraloria
General de la Republica en el motivo del acto final es una falta que también impregna los
actos de adjudicaciones de las demas partidas ¢ por qué? porque ese hierro evidenciado
viene desde el tronco de los analisis de la contratacion, la Junta Directiva, cuando emite
el acto de adjudicacion, lo emite para las 10 partidas, verdad, no se hace una
diferenciacion de decir partida 1, partida dos, sino que del texto de la literalidad del
acuerdo sale una adjudicacion univoca para las 10 partidas, entonces, siendo que la
Contraloria evidencia un motivo de nulidad para la partida 3 ese motivo de nulidad va a
trasladarse también o va a afectar a las demas partidas, porque ese sefialamiento viene
del tronco comudn de los analisis que sustentan.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Pero la Contraloria dijo expresamente, las 10
partidas estan viciadas.
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Licda. Adriana Ramirez Solano: No, la Contraloria analiza Unicamente la partida 3 qué
fue la sometida a ella con vocacién del acto final, perdon del recurso de apelacién contra
el acto final, no obstante, el hilo conductor o el andlisis que hacemos es que ese vicio en
el motivo del acto final de la partida 3, afecta también el acto final de las demas partidas,
porque el vicio evidenciado viene del estudio razonabilidad de precio que lo fundamenta,
entonces si afecta la partida 3 también va a afectar a las demas partidas, porque ese
acto administrativo funcion6 o para darle fundamento al acto de adjudicacion de las 10
es los que yo les mencionaba que la Junta Directiva al adoptar el acto, no hace
diferenciacion de las 9 partidas, perddn, de las 10 partidas independientes, sino que en
un solo acto engloba las 10, adjudica las 10 con fundamento en varios documentos.

Uno de esos documentos es el que se declara la procedencia del costo verdad que se
ofrece en ese momento, pero ese documento no toma en cuenta ni el estudio de mercado
ni concluye que el precio ofrecido es razonable, entonces ahi es donde ella dice es nulo,
porque no se observa lo estipulado en el articulo 34 es absoluto, porque si se hubiera
estipulado, si se hubiera observado lo que indica el articulo 34, quizas las resultas
hubieran sido diferentes y el manifiesto porque de una lectura del documento que
fundamenta el acto es claro entender que no toman en cuenta el estudio mercado,
verdad.

Entonces la Contraloria resuelve respecto a la partida 3 al momento que la Direcciéon de
Aprovisionamiento nos consulta, nosotros hacemos esta construccion para llegar a la
conclusién de que ese vicio afecta a las demas partidas también, verdad, pero la
Contraloria, en efecto, solamente se pronuncia respecto a la partida 3, porque esa era
su competencia, ella activa su competencia, los recursos y ella su competencia esta
limitada a los recursos que se le interponen, verdad, entonces por eso es que ella no
hace referencia a las demas partidas dentro del bueno, esa diapositiva expone un poco
lo que la Contraloria desarrolla verdad en esa resolucion, que es la R-DCP-SICO-1606-
2024.

Y es un poco lo que les acabo de comentar, verdad de los hallazgos que ella realiza
respecto del analisis de la partida 3, donde dice, este por qué considera que es un vicio
absolutamente nulo, porgue es evidente y porque es manifiesto, eso es una transcripcion
literal de la de la resolucién, adelante, Carolina eso también resume lo que les acabo de
comentar respecto de que ella evidencia una falta de un requisito de legalidad en la
razonabilidad de precio este que produce la existencia de un vicio y que llega a conformar
esa nulidad, verdad y también que concluye que ese vicio es palmario y evidente, por lo
gue lo cataloga como manifiesto, adelante.

Ok, esa diapositiva lo que trae es lo que expliqué respecto de por qué se considera que
son extensivas, el vicio ha apuntado por la Contraloria General de la Republica para las
demas partidas, verdad, es porque el acto final se fundamenta y se toma como base,
tomando en cuenta el documento que esta sefialado como un vicio de acto final, en
resumen, esas son las conclusiones a las que arriba la Direccion Juridica en ese en ese
criterio, verdad al respecto se indica que las caracteristicas del acto administrativo, lo
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cual es una manifestacion de la voluntad de la administracion, se analiza también la
razonabilidad del precio y cudl es la importancia entre el procedimiento de contratacion.

También se indica la unicidad del acuerdo de la Junta Directiva, donde se emite un acto
final para 10 partidas, en concreto no para una sola, y es parte de la justificacion de por
qué es que se considera extensivo el vicio sefialado por la Contraloria para las deméas
partidas.

Directora Monica Taylor Hernandez: Una consulta, tal vez ahi en el segundo, que habla
sobre el estudio de razonabilidad, el estudio que hizo la unidad de costos se baso en el
estudio de mercado que consta en el expediente.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Bueno, eso es un tema técnico de financiero, verdad,
el estudio de costos de costos industriales de la Gerencia Financiera que consta el
expediente son 203 paginas de pura tecnicidad, sin embargo, yo no podria decirle si él
toma en cuenta el estudio de mercado o no, yo lo que si puedo decirle es porque se ve
en el SICOP que ese estudio concluye la extensibilidad de los precios.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Pero entonces con base en que hicieron ustedes
el andlisis con histérico, con el no sé si Gustavo me puede aclarar esa parte, porque aqui
en el segundo punto, obviamente ustedes dan esa afirmacion, ustedes como Direccion
Juridica, entonces supondria que ustedes revisaron ese aspecto adelante Gustavo.

Lic. Gustavo Picado Chacon: Ese tipo de contratacion es similar a otras contrataciones
de servicios que nosotros podemos producir, pero que eventualmente se pueden
contratar, ahi estan los servicios de limpieza, vigilancia y otros similares y la técnicay el
enfoque, lo que tiene que ver es basicamente comparar la oferta econémica que hacen
los potenciales proveedores con los costos institucionales, entonces para tal vez ilustrar
cuando un oferente plantea propone una plantilla de trabajadores para ejecutar el servicio
nosotros lo que hacemos es comparar el salario que los esta ofertando con cuanto
costaria ese mismo funcionario a costos institucionales, ahi se toman decisiones, no, de
por ejemplo, tomar en cuenta la cantidad, anualidades, promedio, etcétera y se hace un
desarrollo de ese tipo y en cada componente se va llevando a cabo una comparacion de
la oferta con el costo institucional, porque particularmente en este ya hay una resolucién
de hace muchos afios, me parece que es 2008.

Cuando se discutié porque en aquel tiempo lo que se hacian eran convenios y la
Contraloria lo que nos dijo es que teniamos que pasar a contratos si se discutid la
continuidad o no, pero la Contraloria ha sido enfatica en que este tipo de servicios tienen
la Caja los puede contratar siempre y cuando se demuestre que su costo es inferior al
de produccién interna, asi esta planteado que ese es, digamos la guia que tenemos y
entonces que estos servicios se pueden contratar siempre y cuando sean de costo menor
a producirlos. Internamente, son servicios que efectivamente tenemos 106 areas de
salud y en 96 son servicios administrados directamente por la Caja, y entonces lo que se
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hace es un analisis de componente por componente, lo que son servicios personales, lo
gue son servicios no personales, etcétera.

Aqui en estos convenios estos contratos han evolucionado también porque en temas de
medicamentos, insumos, etcétera, que antes eran parte de la oferta muchos de ellos
ahora vienen a través de la provision interna, es decir, las Cooperativas lo que prestan
es un servicio, pero muchos de los medicamentos, insumos, la misma Caja se los da,
hay situaciones particulares como Cooperativas que operan en instalaciones que son
propiedad de la Caja como Coopesain verdad que es Tibas y Coopesalud, pero bueno,
digamos a la pregunta concreta, eso es lo que se hace, son analisis entre lo que ellos
proponen con respecto al costo que eventualmente eso mismo implicaria.

Directora Monica Taylor Hernandez: Pero en este en especifico no utilizamos un
estudio de mercado, sino que fue con costos historicos.

Lic. Gustavo Picado Chacén: Se hizo a costos, digamos, costos institucionales, si, mas
gue historicos e institucionales, verdad, lo que se proyecta es cuanto le costaria a la Caja
dar ese mismo servicio y es basado en eso, porque a nosotros se nos llama para
efectivamente hacer un analisis de las ofertas, verdad, nuestro roles es y lo que hacemos
es un criterio basado en eso tiene muchos detalles, pero que obviamente se ocuparia ya
una presentacion especifica y asi fue como se lleg6 al resultado final que se expresoé en
un informe donde se declaré que las 10 ofertas eran de precio excesivos.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias adelante Francisco, por favor.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Gracias, dofia Mdénica, don Gustavo nada para,
porque usted sabe a veces yo soy muy riguroso en los temas y en los conceptos
entonces, la razonabilidad de precios que se habla acéa se dio en virtud del histérico que
menciona dofia Monica y que ha tenido la institucion, porque y ahi viene mi segunda
observacion, porque usualmente la razonabilidad de precios, por favor corrijame si estoy
diciendo algo equivocado, nace de un andlisis financiero que probablemente también
venga de un analisis o de un estudio de mercado.

Y ahi es donde me preocupa un poco el tema, porque hasta donde conozco no es posible
hacer un estudio de mercado porgue no hay un oferente igual a la Caja, en este momento
tenemos oferentes privados que jamas van a ser comparables sus costos y sus precios
con el musculo que tiene esta institucion de producir no sé una cirugia para ponerles un
ejemplo sencillo entonces de a donde sale el estudio de mercado y qué estan
comparando, con quién nos estamos comparando mas bien seria la pregunta, entonces
no sé si hay o no hay, no sé si en Centroamérica no sé si en Europa, no sé si en algun
lado, pero entonces me voy para atras, precisamente don Gustavo en ese tema.

Si no hay un estudio de mercado adecuado, razonable, entonces asumo de nuevo que

la razonabilidad de precio se dio basado en nuestros costos historicos, es correcto
entonces para terminar lo que menciona la Contraloria del estudio de mercado (...) de
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donde asume saca argumentos sobre algo que es imposible para ponerle un adjetivo
gue es imposible conseguir en este momento en este pais, gracias.

Lic. Gustavo Picado Chacdn: Si, hay varios puntos, uno es que efectivamente, lo que
se ha constituido con el tiempo es un monopolio geografico de los oferentes
probablemente es como salir a hacer un estudio de mercado del precio de la gasolina
entonces que es muy diferente a otros paises donde hay un mercado de precios pero lo
gue yo decia al principio es que esta metodologia la que utilizamos cuando podemos
tener servicios que se puedan proveer internamente, entonces nuestra referencia a lo
interno para ilustrar si uno tuviera que decir entre contratar un servicio de limpieza, un
servicio de vigilancia, uno tiene que demostrar que el costo institucional supera la
contratacion.

Porque no tendria ningln sentido en ese caso hacer una contratacion que te va a salir
mas caro que contratar personal, administrar nosotros, no son costos, bueno, digamos
los costos historicos sirvieron para referenciar los montos que ofertaron todos los
contratos actuales estan cumpliendo la regla de que tienen costos inferiores a producirlos
institucionalmente, y asi ha sido exactamente durante mas de 35 afios que tiene la
relacion los proveedores externos con la Caja, porgue en principio no podria ser
diferente, yo no podria decir que hoy hay una Cooperativa o un proveedor externo cuyos
costos superen a la Caja, pero hay que entender que estas ofertas llegan con en global
un precio 65% mayor que los contratos actuales, si hoy pagamos 100, entonces nos
estan proponiendo contratos de 165 para ponerlo en esos términos.

Hay proveedores que plantean aumentos del 100%, es decir, que los servicios que estan
dando ahora estan planteando un costo que ya no es 100, sino que ahora es 200, verdad
y después hay una serie de detalles ahi, este analisis lo que hace es tomar en cuenta los
costos que ellos ofrecen con los costos nuestros no histéricos, sino los costos actuales,
incluso hay que tomar decisiones, por ejemplo los salarios actuales que son salarios
globales preliminares todavia en aquel momento para médicos generales son salarios
relativamente mas bajos del mercado, porque estas son empresas también que han
venido pagando salarios, pero que institucionalmente el salario de un médico a 13 afios
es diferente al salario global, entonces si uno lo costeaba el salario global, las ofertas
eran todavia mucho més con diferencias mayores.

Y la decision que se tomo fue tomar de referencia el salario compuesto de un empleado
que tuviera 13,14 anualidades, verdad, para tratar de homologar, pero lo que hacemos
es un analisis no tanto bueno el historico nos ayuda porque evidentemente para nosotros
un proveedor gue nos viene dando servicios a un costo y que después hay un incremento
del 65%, hasta 100% algunos proveedores a cualquiera creo que le llamaria la atencion,
verdad, porgue no es una diferencia menor y una parte de eso si, de esa diferencia se
logré acreditar porgue habia un conjunto de servicios y de recursos adicionales a los que
tienen los contratos actuales.
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Y por eso la brecha de 20,000 no es de 20,000, sino que se acreditan 8,000 millones que
tienen que ver con ampliar 4 horas los servicios y ampliar cierto recurso humano que no
se tenia en el contrato actual, ese 65% original termina siendo menor, pero supera en
todos los casos un limite, que es el 10, el 15%, verdad y todavia con ese descuento, con
ese reconocimiento, hay contratos que estarian superando el 50 o 60% del costo actual
y ese es el analisis que se ha hecho y yo también siempre reflexiono, ese mismo anélisis
se ha hecho cada vez que hemos adjudicado a las cooperativas o a proveedores
externos, siguiendo exactamente la misma metodologia, es la primera vez histérica
donde nuestro analisis de costos llega a esta conclusion en todos los demas, 35 afos de
relacion verdad en con Cooperativas y proveedores externos la mitologia fue esta, pero
el resultado fue distinto porque efectivamente lo que vio fue que eran razonables las
ofertas, verdad.

Y eso yo si quiero decir, porque ha habido, digamos de alguna forma, como una idea de
gue esta vez hicimos algo distinto para que nos diera algo distinto, no hicimos
exactamente la misma mitologia de siempre, todo lo que el resultado fue distinto porque
era ofertas con un exceso de precio, gracias.

Directora Monica Taylor Hernandez: Pero entonces ahi como para cerrar, si yo hubiera
usado el criterio de la unidad de costos, también habria nulidad, porque no esté el estudio
de mercado, es que ahi es donde no termino yo de entender esa parte.

Lic. Gustavo Picado Chacén: Yo, a responder, sé que es un tema de abogados, pero
las instancias técnicas dieron un estudio que declaraba no razonable los precios, verdad
yo entiendo que la Contraloria lo que dice es que el sustituto que se utilizé porque se usé
uno no era efectivamente un estudio razonable de precios y que no cumplia las
condiciones y ademas de alguna forma emitir por una instancia que no esta dentro de la
estructura y entre los manuales de organizacion como competente para emitir criterios
de este tipo, gracias.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias, adelante Andrey.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Gracias, tal vez quisiera colocar un tema para orientar
la discusion si y les es util, obviamente no va a quedar en ningln exceso de teorias
nulidades, ni mucho menos, porque me parece que no es el foro adecuado, pero si tal
vez algunos hitos, verdad, y es el ordenamiento juridico establece que el acto
administrativo que se conforme con el marco de juridicidad es valido contrario si no se
conforma con la ley, es un acto que tiene un vicio que tiene una patologia y que tiene un
vicio de nulidad de tal o cual grado, que puede ser una nulidad absoluta, una nulidad
relativa, en este caso la Contraloria viene y conoce en su ejercicio de un recurso verdad
como alzada, y entonces determina que el acto que conoce como tal rechaza el recurso
de apelacion lo rechaza pero de oficio.

Observa que hay un vicio de nulidad, el que cataloga evidente y manifiesto, cual es ese
vicio, ese vicio que determina la Contraloria, basado en el articulo 7 de la Ley General
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de Compra Pdublica, que remite al régimen de nulidad de la Ley General de la
Administracion Publica, indica que es un vicio y elemento motivo, nuestra Ley General
sigue la teoria clasica de que los actos administrativos deben ser dictados con un motivo,
un fin y un contenido licito y conforme al ordenamiento juridico, es decir, que tiene que
estar conforme a la ley.

Entonces aqui el articulo 34 de la Ley General de Compras Publicas establece que debe
haber un estudio de mercado, y ese estudio de mercado tiene finalidades, dice, asi, debe
establecer la existencia de bienes, sobre sus servicios, la cantidad, calidad, oportunidad
requerida como verificar la existencia de proveedores, permitir la toma de decisiones
informadas respecto al procedimiento de contratacion, proporcionar informacion para
determinacién de disponibilidad presupuestaria, ¢qué es lo que pasé aqui? que aca se
hizo un estudio previo que no tiene estas caracteristicas no las tiene, pero si no las tenia
por alguna imposibilidad, como perddén para parafrasear a don Gustavo, Si es como
hacer un estudio de mercado del precio de la gasolina, pues tiene que quedar ahi, que
no hay diferentes proveedores.

Porque este requisito que se establece es un requisito previo para que la administracién
pueda iniciar el proceso para formar su voluntad y es esencial entonces, al no haberlo,
este sigue el procedimiento, hacemos un estudio, nuestra oficina técnica, pero hay otro
agravante, que ese estudio no fue considerado para la toma del acto final, sino que viene
un estudio adicional que lo hace la Direccién de Proyecciéon de Servicios de Salud que
realmente no quedo claro superar el precio, digamos la consideracion de precio excesivo
gue ya habia sido detectada por 6rgano técnico, aca se le preguntd por parte de la
Direccion Juridica que de qué manera se superaba, si se superaba y lo Unico que se
contestd, si no me falla la memoria, pero ahi estan las actas, es que se complementaban,
pero no indicé como superaba para decir que precio razonable en tal sentido cuando hay
una nulidad se tiene que saber cudl es el vicio que padece el acto y en este caso el
organo superior del control y la fiscalizacién de la Hacienda Publica en este pais, que es
la Contraloria, dijo, hay un vicio de nulidad absoluta, evidente y manifiesta en cual
elemento en el motivo.

El motivo es la administracion debe tener los informes técnicos que lo orienten a la
decisiébn que habrd de tomar para satisfacer el fin qué es precisamente los fines
institucionales, el porqué del acto, cual es el servicio que se pretende dar por parte de la
administracion, entonces ese motivo tiene que ver con estos el cumplimiento de estos
informes técnicos que deben ser rigurosos y a la Contraloria estimar que la Junta
Directiva se baso en un elemento que no tenia no cumplia con este articulo 34 declara
una nulidad absoluta evidente y manifiesta que si es comun a las otras partidas, porque
las otras partes, al ser un solo acto, todas tienen el mismo motivo, me explico, es decir,
no hay diferentes motivos es el mismo motivo entonces la Contraloria establece la
importancia de este estudio de mercado en los términos de la ley.

En este término, dice, previo a la estimacion de la contratacion, la administracion debe
considerar lo indicado en el articulo 17 de la presente ley como un insume para realizar
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un sondeo o un estudio mercado, segun no disponga el reglamento sustentado de
informacion de fuentes confiables, con el propdsito de obtener los precios de referencia
los que podra adquirir los bienes en este caso, bueno, la hipétesis que plantea la sefiora
presidenta, que si se hubiera basado en el estudio que hizo aca costos no fue conocido
por la Contraloria y seria un poco aventurado decir si lo hay, no lo hay, pero si les puedo
dar mi criterio como abogado, verdad, y es que aca los documentos técnicos que hay
realmente debieron ajustarse a este articulo 34 de la ley, que precisamente establece
una serie de finalidades de este estudio que nos parece y segun la conversacién que
tuvimos con la parte técnica.

Porque eso si, al ser un documento tan nutrido y técnico que nos escapa de nuestra
competencia, si tuvimos el rigor de hablar con la parte técnica, con don Andrey Sanchez,
guien nos especificdé que ciertamente ellos vieron el documento de inicio y que no
satisfacia estos requerimientos, gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Adelante, dofia Marta y luego Francisco.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, muchas gracias, tal vez lo que me
llama la atencion es que estemos hablando de algo que de todas maneras no se utilizo,
bueno, si se utilizé porque la Junta Directiva en mayo del 2023, no del 2024, acordd crear
ya habia creado varios equipos técnicos y en mayo del 2024 acord6 conformar un equipo
financiero intergerencial independiente que verificara los estudios de razonabilidad. En
esa ocasion participaron representantes de la Presidencia Ejecutiva de las diferentes
gerencias y al final el informe sostiene lo mismo que ya habia venido sosteniendo la
Gerencia de Logistica como dérgano rector en el sentido de que habia que declarar
infructuoso el proceso y hace una serie de observaciones. Cuando se toma el acuerdo
en la sesion 9464 el sabado 6 de julio del 2024, no se considera por lo menos queda
planteado en los considerandos la efectiva recomendacion que habian hecho los érganos
técnicos respecto a que debia declararse, infructuoso en virtud de varios temas, entre
los cuales estaba la no razonabilidad del precio.

Y finalmente lo que hace la Junta Directiva es considerar otro criterio que habia hecho
un érgano que no tenia la competencia en el tema de costos y tampoco el analisis que
se hizo que se denomind Andlisis Cuantitativo para la Gestion de las Areas de Salud
Contratadas a Terceros, que fue complemento de otro que ya habian hecho el 5 de julio
del 2024 en ese momento, eso no lo considerd. Posteriormente la Contraloria General
de la Republica y de todas maneras la misma directora en su momento establece que
realmente eso no es un estudio de razonabilidad técnica y que sin los costos y que lo
gue hizo fue un analisis de bandas, considerando otros aspectos, pero con eso se agrego
un parrafito a uno de los considerandos.

Donde se dice “asi mismo, se acredita la razonabilidad de los precios ofertados”
fundamentado en esa otra, en ese otro criterio que habia hecho la Directora de
Proyecciéon de Servicios de Salud, y en realidad eso no era, no acreditaba la
razonabilidad de los precios pero lo que hay, la consideracion ultima, que es lo que creo
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gue vale la pena, es que en ese acuerdo la Junta Directiva en uso de sus potestades, se
aparta de los criterios y decide de la siguiente manera, adjudicar la licitacion nimero
2023 LY 000020001101142 servicios de primer nivel de atencién en salud 10 areas de
salud de la Caja Costarricense del Seguro Social y otorga, adjudica a esas 10 areas de
salud en ese momento.

Me parece -tal vez termino-, me parece que lo mas conveniente tal vez es que e€sos son
los temas més técnicos, que no son de la Direccién Juridica, terminemos de ver
precisamente lo juridico, los planteamientos, los 3 consultas que se le han hecho. Ahora
en ninguna de las consultas, todas las consultas estan orientadas hacia el tema de la
nulidad y después tal vez se puede ver ya los criterios técnicos, financieros o de ese tipo.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Es que precisamente el hilo conductor que estan
dando en la explicacion del dictamen de la Direccion Juridica, pues estan hablando del
motivo y el motivo por el cual se esta considerando que aplica la nulidad para el resto de
las lineas es el de costo dofia Martha, entonces es importante nosotros tener la claridad
suficiente para saber si de las conclusiones o las recomendaciones que estan dando es
tan visible, tal vez para usted y sea asi de visible, pero precisamente es parte de las
dudas y las consultas que al menos nosotros y como directivos tenemos, don Francisco.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Gracias dofia Mdnica, muy rapido, yo en mi
simpleza legal nada més quiero hacer dos observaciones aqui, creo que estamos viendo
un cambio de paradigma en el tema de licitaciones con la institucion en relacion a la
Contraloria, porque si ellos no entienden definitivamente que estamos manejando un
monopolio de prestacidén de servicios y nos van a seguir pidiendo estudios de mercado
para comparar las cosas y las decisiones que tomamos, muy pronto vamos a caer de
nuevo en este problema donde no tenemos la base para la razonabilidad de precios,
entonces aqui es un estudio de andlisis de precios lo que deberia, y lo digo con todo el
respeto, mis compafieros lo podran parafrasear mejor, que la Contraloria entienda que
no es posible hacer un estudio de mercado uno, dos, que el obligarnos a hacer eso nos
estd metiendo en un zapato porque no tenemos la posibilidad de hacer un analisis, un
costeo adecuado comparativo lo podemos hacer a lo interno perfecto, pero alguien tiene
gue cambiar esa manera de ver las cosas en cuanto a lo que hacemos y en cuanto a
cémo nos miran o0 cdmo nos miden para las decisiones que hacemos de adjudicaciones,
repito, no es posible que nos sigan midiendo a través de un estudio de mercado, no,
porque no se puede hacer un estudio de mercado, es que no hay base comparativa para
hacerlo estamos manejando un monopolio de prestacion de servicios tan claro como eso,
gracias.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias dofia Rocio, por favor.
Directora Rocio Ugalde Bravo: Gracias bueno, de mi parte queria preguntarle a don
Gustavo porque con la exposicion que hizo, entonces, lo que estoy entendiendo es que

todos los servicios que la institucion adquiere tienen que ser segun una normativa
menores a lo que le cuesta a la institucion cierto, ok, ahora bien, resulta que lo que estoy
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entendiendo, también de acuerdo a la explicacién que usted nos expuso, es que la forma
de como ustedes hacen eso es a través de una metodologia que lo hacen para
cualquiera, dijo, servicios de limpieza, servicios de seguridad, etcétera.

Entonces es el tema aqui y es la duda que tengo es que ustedes, por ejemplo, hoy
digamos la persona de servicio que ustedes tienen, no sé a nivel interno que tiene equis
cantidad de afios de trabajar, entonces tiene, no sé, un salario mensual por no sé€ equis,
pongamos el que de 10 y resulta que cuando ese superior al que usted esta adquiriendo,
verdad, entonces usted lo que hace es disminuir, aunque digamos esta persona que esta
aqui calificada que es el mismo persona de limpieza, voy a ponerles ese ejemplo que es
la que yo necesito adquirir esta persona en el mercado gana menos del que yo tengo
aqui en la institucion, cierto, entonces usted lo que esté haciendo es tomando la base de
lo que se gana, esta es la parte que me queda duda, la base de lo que esta en el mercado
para tomar en consideracion ese costo e incluirlo en la metodologia como el costo al que
usted va a tomar para iniciar todas las comparaciones de cualquier servicio en la
institucién, no sé si me doy a entender.

Lic. Gustavo Picado Chaco6n: Bueno, yo queria retomar un punto de lo que plantea el
doctor Gonzélez y tal vez quiero ilustrar con algo histérico, la Caja siempre ha tenido un
referente para saber cuanto nos cuesta administrar un area de salud eso es porque
tenemos datos de presupuesto de ejecucién o podemos hacer un modelo estandar, que
es partir, digamos de una asignacion de plazas e insumos estandar, nosotros 2012 o
2013 finiguitamos un convenio que teniamos con la Universidad de Costa Rica que
administraba 3 areas de salud, precisamente porque hubo un momento donde el costo
de ellos superé el costo de nosotros y tiene un hecho también particular, y es que en ese
momento la Universidad de Costa Rica no recuerdo si fue por sentencia judicial o por
una decisiéon de ellos, tomaron el acuerdo de que todos los funcionarios se les pagaba
5.5% de anualidad, la anualidad del 5.5 eran médicos, que asi es como dice la ley de
incentivos médicos, y cuando ellos hicieron eso, entonces encarecieron evidentemente
el costo de la de la provision.

Y en aquel momento, después de muchas conversaciones, se tomé la decision de que
efectivamente la UCR no seguia porque nosotros no le podemos pagar un sobreprecio
gue se tenia en aquel momento, se termina la relacién con la Universidad de Costa Rica
y se entre un proceso de licitacion y lo obtiene otra Universidad, pero era una Universidad
privada que fue la UNIBE a través de un estudio de costos de la instancia nuestra de
costos, entonces también lo que quiero decir es que nosotros si sabemos cuanto nos
cuesta y si sabemos contra qué lo tenemos que comparar, lo comparamos contra las
ofertas para este tipo de servicios, hablaba de limpieza y vigilancia, hemos contratado
en algun momento servicios de farmacia, verdad, entonces lo que hacemos es costear
el servicio nuestro y lo comparamos con el servicio de ellos, y eso es lo que se siguié en
este caso.

Verdad que es igual por la primera Cooperativa es del afio 89, la que creo que es
Coopesalud, después viene Coopesain, pero son 35 afos de relacion y tengo que decir,
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seguramente hemos tenido discrepancias en algunas cosas, pero en los estudios de
razonabilidad no habria forma de no haber llegado a acuerdos o nosotros no emitir
criterios de razonabilidad para firmar convenios o contratos por 35 afios lo que no quiero
gue quede, la sensacion es que esta vez nos tomd por sorpresa y que no teniamos cOmo
dar un criterio racionalidades es que digamos en el sentido 16gico, yo diria que esta Junta
o0 las juntas anteriores y los gerentes anteriores han firmado contratos con Cooperativas
siguiendo esta metodologia y en todos los demas casos siempre nos dio que estaban
haciendo una oferta que era razonable, en este caso en particular.

Y hay otros detalles que las ofertas tenian tal vez también para aclarar el estudio de
mercado no es un estudio nuestro porque el estudio de mercado lo hace la unidad
contratante, nosotros no somos la unidad contratante, nosotros entramos para ver la
razonabilidad de precios, pero después, ya en el detalle, las ofertas no necesariamente
tenian un estandar, porque no se defini6 de como presentar una oferta, digamos en un
formulario siguiendo ciertas reglas y entonces nos enfrentamos a revisar 10 ofertas que
tenian algunas caracteristicas distintas, otras tenian elementos comunes pero también
habian detalles que no vienen al caso plantearlos que nosotros los hicimos ver, pero
cierro diciendo hoy la Caja podria decir cuanto cuesta administrar una de salud y cuanto
podriamos pagar efectivamente, porque lo haga un tercero, eso que creo que es
importante que quede claro, gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias don Gustavo, por favor, Esteban.

Dr. Esteban Vega de la O: Si, gracias dofia Monica, buenos dias, no nada mas para
abonar a la discusion este tema, si hubo un estudio mercado que realizé en su momento
en la Gerencia Médica y eso fue lo que sirvid de insumo para que ellos definieran en
aquel momento el tema de la reserva presupuestaria que esa hubo en algiin momento
alguna discusion de que la reserva presupuestaria si daba para eventualmente atender
las ofertas, solo que ya cuando se hace el estudio evidentemente se determina que esas
ofertas son excesivas.

Pero si existi6 con una limitante que evidentemente el mercado usted no sale como
cuando sale a comprar un medicamento y hay 10 proveedores potenciales que te dicen,
entonces tenés 10 opciones, en caso seran los mismos que me venian dando el servicio
gue me ofrecen el estudio de mercado, entonces ahi comprenderan que hay un tema de
verdad, una situacion muy particular, exacto, este y luego nada mas en el tema de
razonabilidad de precios, hay dos vertientes en razonabilidad, hay una guia para
elaboracion de estudios de razonabilidad de precios en todas las compras en la Caja.

Pero eso es lo que contempla esa guia, es para medicamentos, insumos y obra publica,
gue eso lo aprobamos en el 2023 y para todo lo que se llama servicios continuos que
son este tipo de servicios donde hay mano de obra, servicios integrales como
cooperativas, servicios de atencion directa, farmacia cuando se contrataba, seguridad,
limpieza, etcétera, existe especificamente un manual de procedimientos administrativos,
asi se llama para elaborar estudios de razonabilidad de precios, servicios continuos, que
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esa es la guia que usa el area de contabilidad de costos para ese tipo de servicios, en
particular porque es una tonica totalmente diferente a los procesos de compra habitual
entonces eso para clarificarlo esas dos diferencias, que hay un fundamento técnico
construido que es la guia para para desarrollarlos, gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias, Juan Manuel, por favor.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias Presidenta, tal vez un poquito a los
comparieros de la Juridica y Esteban también para orientar un poco lo que decia
Francisco, en realidad no es que Contraloria determine si es factible o no, el estudio de
mercado aplica una un tema de pura normatividad, entonces yo lo que queria tal vez es
plantear o preguntar, es en funcion de lo que sefala el 34 de la ley y el 44 inciso del
Reglamento de la ley, como es que en este caso digamos, se esquematiza el tema del
estudio de mercado, porque yo entiendo que contabilidad lo que esta diciendo es
inclusive hace la referencia a lo que acaba de decir Esteban, un estudio interno, pero no
veo la posibilidad de hacer espejo con el mercado, pero bueno, el 44, inciso d) habla
inclusive, empieza diciendo, cuando no se puede determinar la razonabilidad de precio
de conformidad con lo sefialado, inciso a)porque no existen datos suficientes o porque
se han dado situaciones excepcionales.

Al final tal vez lo que querria entender vamos a hacerlo para claridad normativa, es en
linea de lo que decia Francisco, cdmo se puede construir, digamos, de aqui a futuro,
verdad, este elemento del estudio de mercado para casualmente que no lo volvemos a
encontrar como una zancadilla a Contraloria que lo Unico que hace es aplicar la
normatividad pura y dura, gracias.

Dr. Esteban Vega de la O: Si, tal vez ahi, yo creo que creo que Adriana lo decia la
Contraloria, lo que analiza, verdad, es el tema con base en el segundo estudio, verdad,
en el estudio de ampliacion que se uso finalmente para la decisién final, la Contraloria
nunca entré a analizar el primer estudio que hizo el area contabilidad de costos, que
determind que era excesivo, ella nunca llegé ahi a determinar, porque si fuera que
digamos la licitacion hubiera seguido se declara infructuosa por proceso excesivo y
alguno de los potenciales, como suele suceder todo el tiempo, presenta un recurso ahi
muy probable en el fondo, si entrara a decir la Contraloria analizar el fondo de ese estudio
de razonabilidad que determiné que era excesivo, es decir, bueno, cdmo la construyeron,
construyeron bandas o todo el a, b, ¢, eso nunca lleg6 lo que lleg6 la Contraloria fue
solamente a con base en el segundo estudio complementario que fue el sustento para la
decision final que se adopté en ese momento.

Entonces fue ahi donde dijo, esto no cumple con los requisitos tacitos de un estudio de
razonabilidad con los cuales ustedes definieron que era eso fue el tema, hasta ahi se
llego6 entonces, no sabemos, verdad, como decia Andrey no podriamos decir si el estudio
verdad inicial, eventualmente la Contraloria hubiera dicho algo porque nunca entré en el
fondo de analisis.

27 de marzo de 2025



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias muy amable, continuamos Adriana, por
favor.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Si, sefiora, bueno, le estdbamos en las conclusiones
del primer criterio juridico, el devenido de la resolucién de Contraloria General de la
Republica, la conclusién segunda, la Direccion Juridica lo que hace es mencionar la
importancia del estudio de la razonabilidad de precios dentro de una contratacion publica,
verdad, no haciendo referencia a lo técnico tal cual ya lo hemos visto en las
intervenciones, es sumamente técnico financiero, no técnico juridico, sin embargo, pues
nosotros nos circunscribimos a hacer una reflexion de cudl es la importancia del estudio
de la razonabilidad de precio dentro de las contrataciones publicas.

La conclusién tercera es la emision de un solo acto final univoco verdad, para las 10
partidas, por lo cual sustenta que la nulidad de evidente manifiesta declarada para la
partida 3 se hace extensiva para las demas partidas, la conclusién cuarta se hace
relacion con respecto, ahora si, a la resolucion que emite la Contraloria, indicando que
da a lugar a un vicio de nulidad absoluta evidente y manifiesta por cuanto el elemento
motivo del acto final, fundamentado principalmente, es que se dicta sin que haya un
estudio de la razonabilidad que se base en un estudio de mercado y, por ultimo, la
recomendacion en esta criterio juridico.

Es que se debe adoptar el mecanismo de nulidad preceptuado a el articulo 173 de la Ley
General de la Administracion Publica para anular el acto final de adjudicacion para las 9
partidas justamente por qué, porque esos respecto a las 9 partidas, habia un acto final
firme que habia otorgado derechos a los oferentes adjudicados cosa diferente que habia
sucedido con la partida 3, que esa se declar6 la nulidad producto de un proceso recursivo
y que no se encontraba en firme, entonces ante ese cambio de sustento factico, habia
gue adoptar un mecanismo de anulacién distinto, verdad.

Ese fue la ultima recomendacién que se dio dentro de ese criterio juridico, el criterio
juridico que acabamos de comentar fue ampliado, por qué fue ampliado, porgue la
Gerencia Médica tenia dudas respecto del alcance de ese criterio juridico les reitero que
el criterio juridico inicial fue dado a la direccion de aprovisionamiento, sin embargo quien
solicita las aclaraciones es la Gerencia Médica y concretamente respecto de este criterio,
se plantea una serie de preguntas relacionadas para ver cuél es la manera en que tiene
gue actuar en adelante.

Y se plantea una serie de preguntas, verdad, las cuales fueron abordadas de manera
puntual y extensiva en el documento que en su momento se emitid, sin embargo,
rapidamente voy a hacer referencia a qué fue lo que en su momento se abordé, y es que
habia una duda respecto al principio de conservacién de los actos, mencionan de una
manera un poco imprecisa jurisprudencia de la sala primera respecto a la proteccion de
los actos dentro de un procedimiento de contratacion publica, el resumen de la respuesta
es bueno, que ocupabamos un poco mas de insumo para saber a qué era lo que la
Gerencia Médica necesitaba, que nos pronunciaramos al respecto, que era un tema que
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se superaba o superaba lo que se habia dicho en el criterio en el 8755 que se pretendia
ampliar.

Pero, no obstante, respecto a los principios que se estaban citando parafraseamos un
comentario que hace la Contraloria General de la Republica en la resolucién de
comentario y es que el principio de eficiencia y eficacia siempre tiene que ir orientada a
la satisfaccion del interés publico y eso no siempre significa conservacion de actos, sino
gue también significa ser una valoracién de la correcta invencién y el uso de los fondos
publicos, verdad, eso es con respecto a la consulta uno.

Persiste también una duda en cuanto a si se debe anular Unicamente el acto final y noy
o el procedimiento en su momento se hace un andlisis respecto de la diferencia que
habia para la partida 3, que era un acto no firme, y las demas partidas que ya cuentan
con un acto final firme y definitivo y ahi era donde yo les mencionaba que debiamos
utilizar un remedio juridico diferente para anular esa ese acto final, atendiendo también
al principio inderogabilidad de los actos propios.

Y la preclusion procedimental, verdad, por qué, porque en este momento no podriamos
irnos hacia fases anteriores del procedimiento que ya habian sido superados y quien nos
daba esa imposibilidad, eran los actos firmes que ya estaban este otorgando derechos a
terceras personas y también se sefiala que el estudio mercado tal cual lo indico el
licenciado quesada en su momento, no sustento la decisiones, perdon, la toma
decisiones informadas, tal cual lo preceptia el articulo 34, afectando también el
procedimiento.

Numero 3, la tercera, bueno, ahi es un poco larga la pregunta, pero me permito resumirla
y es gue la Contraloria cuando analiza la partida 3 hace 3 sefialamientos de nulidad, el
vicio es el motivo que ampliamente lo hemos comentado ac4, un vicio en la oferta porque
no contemplé horas del administrador del centro y otro vicio por cuanto no se ajusto al
pliego porque no da una oferta respecto de un médico comunitario.

Entonces la Contraloria pues fundamenta su motivo de nulidad en esos 3 aspectos
entonces la consulta que tienen los compafieros de la Gerencia Médica es y la nulidad
es por esos 3 aspectos, por qué vamos a anular en las demas 9 partidas si no tienen
esos 3 aspectos, entonces se les hace una explicaciéon extensa donde se le dice, si bien
es cierto para la partida 3 sefialan 3 aspectos de nulidad y para la partida 9 es comun 1
de esos aspectos, ese ese aspecto que es comun es lo suficientemente fuerte para atraer
y para llevar nulidad a las demas partidas.

Es lo que hemos conversado aqui del fundamento comun que tiene el acto final, verdad,
entonces esa fue la asesoria que se les dio en ese sentido, luego dice esa pregunta ellos
la plantean perdodn la gerencia, donde dice si corresponde realizar una nulidad del acto
final y retoman la necesidad de utilizar un nuevo estudio de mercado o si es necesario
volver a hacer un estudio de mercado y pues ahi lo que se le hace es una remision a la
respuesta de la pregunta dos, donde claramente se les especifica de toda la preclusion
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procesal, de todo lo que dijo la Contraloria respecto del estudio de mercado, de como
eso afecta el acto final que es comun a las 9 partidas para que ellas, que la Gerencia
Médica pueda tener este insumos importantes para adoptar la gestion en adelante.

Luego tienen dudas respecto de si se ubica un estudio de mercado que se haya realizado
inicialmente, si podria hablarse de una nulidad relativa en ese momento, se hace un
analisis extenso también de lo que es la nulidad absoluta, la nulidad relativa, donde se
indica que la nulidad relativa, el acto tiene todos los elementos, sin embargo, hay este
un vicio, verdad o hay una imperfeccién de uno de los elementos, pero que sin embargo
aqui estd, se les indica que en este caso, pues no se puede hablar de nulidad relativa,
porque tal cual lo indica la Contraloria General de la Republica, el vicio es absoluto,
evidente y manifiesto, hay una este inobservancia de la norma no es acorde con el
ordenamiento juridico amparo del articulo 34 ya mencionado.

Y que, por ende, no podemos pensar que la nulidad de la que estamos de frente en las
demas 9 partidas puede ser una nulidad relativa, por ultimo, consultan si se debe adoptar
un procedimiento administrativo para declarar la nulidad del acto final y en efecto, se le
dice que el amparo del 173, lo que procede es adoptar el acto, el perddn, el procedimiento
alli indicado por cuanto las administraciones publicas, el paro del principio de
inderogabilidad de sus propios actos tiene que respetar el ordenamiento juridico y hay
un procedimiento establecido para anular derechos, perddn, actos administrativos que
conceden derechos.

Entonces se les hace la remision al articulo 173 de la Ley General de la Administracion
Publica, en concordancia con todo el principio de legalidad que tiene que regular las
actuaciones de la administracion, por ultimo, se evidencia la preocupacion respecto al
eventual proceso de nulidad del acto final, por qué, porque se encuentran cerca de
cumplirse el plazo de caducidad de 1 afio, el articulo 173 establece un plazo de
caducidad para declarar la nulidad de los actos que se consideran absolutamente nulos
de 1 afo, entonces la Gerencia Médica manifiesta su preocupacién y dice que si se
supera ese afio y no se logra hacer la declaracién de nulidad, si procede entrar a la
ejecucién contractual, verdad.

Entonces, en ese sentido se le hace un desarrollo respecto de que los actos
absolutamente nulos no pueden ejecutarse y de eso hay toda una normativa en la Ley
General de la Administracion Publica que asi lo indica también se indica que el acto que
nulo no se puede volver legitimo para ejecutarse, verdad, mas bien ejecutarlo con ese
vicio podria acarrear eventuales responsabilidades a los funcionarios que asi lo ordenen
y por ultimo y no menos importante es que esta contratacion requiere referendo para su
este eficacia previo inicio de la ejecucion y dado que existen todos estos sefialamientos
de indole legal importantes, podria incidir negativamente en que se le otorga el
referéndum eventual a esta contratacion.

Lo cual lo hace también una contratacion que no es posible empezar su ejecucion,
verdad, entonces no tendria requisito de validez eventualmente, entonces, respecto del
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procedimiento de nulidad el criterio inicialmente comentado fue el que se emite estas en
la ampliacion que se remite ese criterio y mas adelante mas adelante, tal cual lo dijo el
licenciado que esta al inicio, también nos hemos pronunciado respecto de, el eventual
proceso procedimiento de urgencia, por qué, porque en todo este devenir de situaciones
gue hemos comentado, hay una necesidad latente, verdad, de dar continuidad a esos
servicios de prestacion de servicios de salud y estdn pensando en posibles soluciones a
esa continuidad.

Y entonces se genera una segunda linea de consultas a la Direccion Juridica podria
decirse que van en paralelo y es respecto de un eventual procedimiento de contratacion
por urgencia, ese procedimiento, perdon, esa consulta, la Gerencia Médica la plantea en
ese oficio indicado ahi en el GM-18170-2024 el 4 de diciembre del 2024, donde en lo
conclusente pregunta que si se puede considerar el oficio GL- DABS-1879-2024 como
un hecho generador y aqui me permito ponerlos en contexto.

Se acuerdan qué les dije, que el primer criterio, la Direccién Juridica lo emite a la
Direccion de Aprovisionamiento, la Direccion de Aprovisionamiento hace del
conocimiento de la Gerencia Médica ese criterio, entonces tenian duda la Gerencia
Médica si ese era su hecho generador por qué es tan importante el hecho generador,
porque acorde con el articulo 66 de la Ley General de Contratacion Publica y su
correlativo del 166 del Reglamento, establece un plazo de caducidad para iniciar y
terminar un procedimiento por urgencia y es un mes y ese mes empieza a correr desde
gue acaece el hecho generador.

Y se pone en conocimiento del competente, entonces, pues claro, podemos entender la
preocupacion de los compafieros de la Gerencia Médica, cuando empieza a correr mes
y mes, entonces nosotros Direccion Juridica se le da la respuesta en el GA-DJ-9906 del
10 de diciembre y ahi se les hace una explicacién también pormenorizada, donde se les
explica que hay que ver las situaciones que aunque devienen de un mismo procedimiento
compras, son distintas el procedimiento nulidad y el procedimiento por urgencia.

Entonces bien, puede servir algo del procedimiento nulidad como un hecho generador,
pero no necesariamente verdad dada su independencia, entonces ahi se les explica lo
gue es el hecho generador, cuando se concreta ese hecho generador, lo del plazo de
caducidad, con el fin de que tengan un panorama claro desde el punto de vista legal para
gue adopten las decisiones del caso, ese es el primer criterio, emitido respecto a este
tema y ese criterio, también se solicita su ampliaciéon por parte de la gerencia médica el
21 de enero y la instancia dice que cuales alternativas de contratacion existen respecto
del hecho generador, plantean consulta respecto al principio de conservaciéon de los
actos y de cuando se cuando se considera que se inicia un procedimiento especial de
urgencia, cuando inicia su ejecucion, entonces la Direccién Juridica, por su parte, en el
GA-DJ-0657-2025 el 13 de marzo del 2025.

Atiende la consulta que se plantea, recomienda la Gerencia Médica siempre actuar
apegado al articulo 66 y 166 del Reglamento, que son los que estipulan, como mencionég,
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el procedimiento especial de urgencia, también nos referimos a la valoracion del hecho
generador, verdad, ahi fuimos un poco mas alla, no solamente se dio tanto la definicién
y la fundamentacion juridica del concepto, sino que también se hacen un poco de
valoraciones y recomendaciones respecto al caso concreto.

También se hace un desarrollo de cuando se considera el inicio de una contra prestacion
verdad que podria ser no diferente, que podria ser diferente o no al final a la notificacion
del proceso del procedimiento por urgencia y por ultimo se le recuerda a la instancia
meédica que al amparo el articulo 78, la temporalidad de las contrataciones por servicios,
verdad, entonces eso es importante porque este expresamente la norma dice que los
servicios que se contraten tienen que estar acreditados, que no se pueden dar por los
recursos institucionales con que se cuentan, pero acto seguido tiene que procurarse la
institucionalizacion entonces eso se le recuerda al amparo ese articulo y en eso ha
consistido, los pronunciamientos de la Direccion Juridica respecto al expediente de
compra que ha devenido en esas dos vertientes de pronunciamientos.

Directora Monica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias, Adriana, alguna consulta,
compafiero Si no seguimos con la parte de la Gerencia Médica, si, Edgar, por favor.

Director Edgar Villalobos Brenes: Muchisimas gracias, no, nada mas queria
preguntarle a Adriana que si me podria ampliar y aclarar mejor, porque no entendi bien
si el oficio GL- DABS-1879-2024 constituye o no constituye hecho generador, frente al
cual podria iniciarse un procedimiento de urgencia, no me quedo claro si lo que ustedes
concluyeron fue que si lo era o que no lo era, a pesar de que son independientes
totalmente, gracias.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Claro que si don Edgar con todo gusto, el oficio que
emite la Direccion de Aprovisionamiento es un oficio de traslado, verdad, donde se dice
esto es el criterio de la Direccion Juridica, se lo trasladamos Gerencia Médica para que
usted tome las decisiones correspondientes, concluimos que eso no es un hecho
generador, verdad, porgue de ese oficio de traslado no se esta generando una urgencia
gue amenace el interés publico o que amenace personas o0 que pueda afectar
gravemente a las cosas como para que originen un procedimiento especial de urgencia,
entonces se concluye en la en la ampliacion de ese oficio que eso no es un hecho
generador.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias Esteban y Juan Manuel.

Dr. Esteban Vega de la O: Si. Gracias una consulta, Adriana en ese ultimo criterio que
ustedes se le aclaran a la Direccion Juridica, el nuevo hecho generador seria desde el
momento que la Junta, si es asi, digamos se instruye al inicio de un procedimiento para
la declaratoria nulidad que tiene que ir al SIPA luego vuelve aqui, luego va a Contraloria
ese momento o hasta que ya queden, digamos concluido el procedimiento que
desarrollaria el SIPA y venga aqui y luego lo resuelva la Contraloria, hasta ese momento
podria detonarse como hecho generador, o podria ser desde el momento que voy o
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cuando si lo tenga bien la junta o esté de acuerdo en que el SIPA inicia el procedimiento
de declaratorio nulidad como hecho generador para ganar tiempo ante la situacion de
urgencia, gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Adelante, Adriana.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Gracias al respecto, don Esteban, el criterio juridico
desarrolla el concepto del hecho generador y dice la norma, me especifica que el hecho
generador es ese acto inminente o esa situacion que me genera una urgencia inminente,
entonces en el criterio nosotros decimos el procedimiento de nulidad, su inicio, su envio
a Contraloria, su dictamen favorable es un hecho generador, desde nuestra perspectiva,
no, por qué, porque ese procedimiento como tal no me genera la urgencia, bueno, a la
Caja no le era la urgencia, y aparte que eso esta plagado de un monton de actos que
son eventuales, puede que la Contraloria no de su dictamen favorable, entonces no haya
la nulidad, verdad.

Puede que la Junta Directiva decida no acoger, vera entonces y eso como tal, no me
esta generando a mi a la Caja perddn, el hecho generador de la urgencia, qué es el
hecho generador, que si es cierto que si es claro y que si se sabe que va a ocurrir es el
dia primero de julio, cuando amanezcamos y no tengamos un contrato vigente, la
prestacion, verdad, entonces eso si es un hecho que me genera a mi como instituciéon
una urgencia, entonces, si bien es cierto el articulo 66 me dice que la administracion
tiene un mes para hacer el procedimiento, verdad, desde que sucede el hecho generador
hay que hacer un andlisis casuistico de esta compra tan particular.

Y con fundamento en el principio de eficiencia, eficacia de proteccion al interés publico,
de sana administracién, de control interno, no puede la administracion esperarse al 30
de junio para empezar el procedimiento de urgencia y que inicie ejecucion el primero,
entonces, qué es lo que estamos recomendando nosotros, que se haga un analisis
concienzudo, primero por la Gerencia Médica, porque ellos son los duefios del negocio,
los que entienden la tecnicidad del servicio que van a contratar y demas y que
establezcan cudl es la necesidad, verdad, y pueden iniciar el procedimiento de
contratacion por urgencia desde ya, si ellos quisieran y si lo estiman conveniente, donde
aclarado toda esta situacion de la particularidad del procedimiento, el procedimiento
especial de urgencia se inicia hoy, pero empieza su ejecucién el primero de julio, verdad,
entonces ese es la el razonamiento que se hizo en su momento, ¢por qué? porque la
norma si es muy clara en decir el mes empieza a correr desde tu hecho generador y el
hecho generador tiene que ser cierto, tiene que ser este constatable de que me va a
generar a mi una urgencia.

Reitero, el procedimiento de nulidad, a mi no me estd generando una urgencia la
urgencia a mi me la genera la terminacion del contrato que se tiene vigente hasta ese
momento y eso ocurriria el 30 de junio de este afio.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias adelante, Juan Manuel.
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Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidenta, iba en la linea de lo que
dice Esteban y yo creo que ya Adriana ya contestaste bastante nada mas quisiera como
la linea fina el tema de empatarlo con la nulidad, porque de alguna manera este se
entiende yo también comprendo la circunstancia de una contratacién de urgencia en la
situacién en que estamos, pero evidentemente, mientras no haya una un inicio de un
proceso de nulidad, alguien podria decir, bueno, yo si fuera un oferente, yo tengo yo
tengo una adjudicacion en firme, si, me explico, entonces si quisiera esa lectura fina de
este empate.

Si hoy la Junta Directiva toma la decision de iniciar el procedimiento de nulidad, ya hay
una certeza, si me explico, pero entonces eso si contribuye en la construccién, derecho
generador por casualmente por lo que estads diciendo , no estamos teniendo ese
elemento tan claro y franco del mes, pero entonces si, esa certeza juridica necesita, por
ejemplo, que esta Junta Directiva hoy tome una decisidon caso contrario, no vamos,
quedaria estéreo, entonces quisiera esa lectura fina en este punto, por favor.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Andrey, por favor, adelante.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Gracias, sin perjuicio, lo que pueda ahondar en la
licenciada Adriana, ya que se hace un par de acotaciones porque me parecen relevantes
y voy a explicar un poco, voy a tomar licencia, explicar con términos un poco mas
coloquiales lo que recién explicé la Licenciada Adriana en términos mas técnicos y es
esto para que se la administracion tenga una urgencia y aplicar un procedimiento de
urgencia tiene que verificarse una causa, un hecho generador, verdad, que le genere ese
problema la administracion, la norma dice que debe de verificarse, es decir, debe ser
cierto, debe ser real y también en la en la jurisprudencia de los tribunales se diferencia
de lo que es un dafio eventual, de lo que es un dafio actual y potencial, entonces, en lo
gue habla don Juan Manuel, nosotros tenemos una situacion, que tenemos un contrato
gue nos vence, hay un contrato que vence, tenemos una fecha cierta.

Estabamos tramitando una compra para suplir y solventar ese problema, pero parece
gue hay una patologia en el acto, entonces tenemos que considerarla, entonces aqui lo
I6gico es pensar, bueno, a partir de esa fecha cierta que tenemos, coémo vamos a dar el
servicio, podemos asumirlo si o0 no, técnicamente lo dirdn o podemos hacer una compra
ordinaria porque eso es lo que establece el ordenamiento juridico, entonces, cuando se
verifica un hecho generador como ese tipo, bueno, cuando tenemos una fecha cierta que
sabemos que vamos a tener eventualmente una falta de servicio.

Cuando tenemos un informe que nos dicen no podemos asumirlo con nuestros
elementos, con nuestra capacidad instalada, y cuando tenemos un informe técnico nos
dice, los procedimientos ordinarios no nos dan plazos para suplir eso, hasta ahi tenemos,
entonces si, claro obviamente, esa compra dura hasta que la administraciéon pueda
resolver ordinariamente su problema, y eso es, digamos, la lectura fina y que tal vez,
pero muy coloquial, don Juan Manuel, me disculpa, pero ciertamente es eso verdad, se
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verifica todas las causas en un conjunto donde llegamos a tener una urgencia, que no
podemos cumplir con nuestros recursos, que no podemos esperar los procedimientos
ordinarios y que si sabemos que si no tomamos una accion va a haber una falta de
servicio.

Directora Moénica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias, entonces, si quiere,
procedemos con la parte de la presentacion de la Gerencia Médica, por favor, gracias,
compafieros de la Direccion Juridica muy amable.

Dr. Esteban Vega de la O: Es que me parece que ese tema es de fondo y es relevante
por el tema de la continuidad de los servicios. El tema del hecho de generador en todas
las urgentes es todo un tema, pero en este caso tiene una particularidad y una reconsulta
ahi a Adriana y a Dylan tal vez.

Si, hoy hay una intencién de la Junta que se inicia un procedimiento para una declaratoria
de nulidad y como hay incertezas, porque eventualmente va al CIPA, puede que pase
algo y luego tiene que ir a la Contraloria, la Contraloria diga A o B; pero si finalmente
esto va al CIPA, el CIPA lo saca verdad; viene a Junta para que ya se declarara la
nulidad; va a la Contraloria, que es la que finalmente tiene que dar el check final.

Ese check final que da la Contraloria y dependiendo de cémo lo querramos ver, si podria
ser un hecho generador, porque me esta diciendo “yo ya se la maté esa licitacion” y era
la licitacion que como Administracion habiamos desarrollado de manera ordinaria para
poder solventar una necesidad. En el momento que la Contraloria me da el check, ahi si
se materialice y es cierto, absoluto, como cuando un proveedor no me entregé o lo
rechaza control de calidad, ese es el generador.

¢ Por qué? Porque hoy hay una incertidumbre, esta bien, hoy podriamos decir, “bueno,
si, podria ser que no pase”, pero en el momento que la Contraloria le dé el check, yo ya
ahi supe que el servicio no lo voy a tener y que muero el primero de julio, yo no me puedo
esperar al primero de julio a no tener el anestésico y parar todas las Salas, eso no opera
asi jamas, nosotros prevemos nunca caer en una situacion de esas. Ese momento en
gue la Contraloria le dé el check sea de aqui a un mes.

Se retira temporalmente de la sesion el Director Edgar Villalobos Brenes.

Sea de un mes y medio, sea antes de ese primero de julio que es la fecha fatal donde
nos quedamos sin servicio, no deberia ser el hecho generador para nosotros, montamos
la compra urgente con la ejecucion a partir del primero de julio, pero sabemos que 15
dias antes, ojala, 22 dias esta lista, nada mas es se ejecuta a partir de primero de julio y
nunca quedamos sin servicio.

Porque si nosotros vamos bajo la l6gica de que el primero de julio arranquemos, porque
es ahi donde nos quedamos sin servicio y morimos, o sea, no obtenemos (...), entonces

creo que aqui la clave es. Es que tiene que quedar claro.
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Directora Monica Taylor Hernandez: No, pero es que ya nosotros tenemos esa fecha
cierta, Esteban, y precisamente, o sea, una cosa, yo lo que estoy entendiendo, el
procedimiento de nulidad se da para nosotros determinar en qué posicion estan las 9
cooperativas o las otras 8 lineas. Esto es administracion Caja se esta preparando con
una contrataciéon de urgencia porgue nosotros ya sabemos que el primero de julio no
tenemos quien a nosotros nos dé ese servicio y no vamos a arriesgar de que nosotros
entremos en esa fecha sin tener una solucion.

Dr. Esteban Vega de la O: Pero hay que tener el hecho generador, “; Con qué hecho
generador arrancamos un proceso de compra urgente?”, “; Cual?”. O sea, yo sé que el
primero muere, del todo lo tenemos claro, pero qué hecho administrativamente es el
disparador de que hoy empecemos a mover toda la artilleria administrativa para tener un
proceso, que es donde yo veia el momento en que la Contraloria de, porque podemos
empezar a montar, ustedes el pliego de condiciones, hacer la justificacion de urgente,
pero el arrancar la compra que vence en 30 dias, tenemos que tener ese disparador, esa
es la duda.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias, era un poco la pregunta que iba a
Adriana y que contestd Andrey, pero que creo que debe (...). Aqui hay que hacer el acta
post mortem, hay que quitarle el respirador artificial a la criatura que esta por aqui. O
sea, en el momento en que nosotros, para mi, es mi criterio, ¢ Estamos fuera de verdad
0 estamos?

Directora Ménica Taylor Hernandez: No.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Bueno, entonces no importa. Estamos en una
situacion en donde efectivamente la Junta Directiva tiene que tomar una decision, o sea,
tomando la decision que tome a partir de ahorita, de lo que venga, ahi podemos empezar
a construir el hecho generador.

Entonces vamos a ver, y aqui lo voy a explicar en estos términos, si efectivamente el
hecho generador, que ya Adriana lo explicaba, no tiene un elemento ahorita en esta
circunstancia particular concreto, digamos, qué sé yo, se firmo algo antes o demas, para
gue corre ese mes, 0 sea, bueno y Andrey ahora explicaba ciertos elementos que me
parecen también muy ciertos, o sea, hay una fecha de cierre de contrato, hay una
urgencia de atender, una necesidad, etcétera.

Se reincorpora ala sesion el Director Edgar Villalobos Brenes.

Pero entonces por eso puse ahora ese ejemplo también que lo decia, o sea, por ejemplo,
una de las cooperativas puede decir “yo hasta el dia de hoy, en estos momentos, a estas
horas, todavia soy una adjudicataria en firme, nadie me ha dicho lo contrario”. Entonces
esa circunstancia hay que cerrarla en el mundo de las posibilidades juridicas, hasta que
€S0 No ocurra, para mi, todavia no estamos entrando en la posibilidad de la construccion
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del hecho generador, porque todavia nadie les ha dicho a estas cooperativas que ya no
estan en el juego. ¢ Si me explico? Esa es mi posicion.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias. Bueno, le doy la palabra a Adriana y
luego a Andrey.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Gracias, tal vez don Esteban, la norma define, vamos
a ver, la norma no me define lo que es un hecho generador, simplemente me dice las
caracteristicas que tiene que cumplir un hecho para considerarse generador de urgencia.
Entonces en el criterio se dice, puede tomarse ese concepto como juridico
indeterminado. ¢Qué significa eso? Que usted le va a dar contenido o lo va a nutrir
dependiendo la situacién de urgencia que tenga al frente.

Usted me dice, “cuando la Contraloria me da el check a la nulidad, ese es mi hecho
generador”, perfectamente, puede ser ese, nutralo acorde con la norma. 4 Pero qué pasa
si ese check que usted esta esperando se lo dan en octubre? Verdad, entonces es por
eso lo que hay que analizar casuisticamente la situacion que usted tiene.

Ok, porque nosotros recomendamos que se tome en cuenta el final de la compra, o sea,
el primero de julio, porque eso es lo cierto que tenemos ahorita, si la Administracion se
garantiza que empezando la nulidad la van a tener, digamos, las resultas antes del
primero de julio, yo le digo “claro, eso es su hecho generador, espérese” verdad, pero
¢, Qué pasa si no? Es que por eso le digo que eso esta rodeado de eventualidades.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Un momentito porque otros tienen la palabra,
entonces vamos a ver, esta Rocio, esta, Andrey tiene primero la palabra, luego Rocio y
luego dofia Martha.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Gracias, bueno, tal vez explicarlo también, para ver si
podemos quedar con mas detalle, cuando habla la norma de que da caracteristicas y
gue es un concepto juridico indeterminado, entiéndase una férmula vacia pseudo
normativa, que es que parece que norma algo, pero hay que darle un contenido, entonces
lo que procede es que la Administraciébn haga un analisis de los elementos que tiene
para verificar cuél es el hecho generado.

Entonces hemos dicho aqui que, y no queria entrar como muy técnico, pero voy a hacer
lo mas sencillo posible, el Tribunal de Apelaciones de lo Contencioso Administrativo,
tratandose de medias cautelares, ha diferenciado de lo que es el dafio actual, de lo que
es el dafio potencial y el dafio eventual; el dafio actual es el que ya se esta dando, si ya
estuviéramos sin servicio hay un dafo actual; si hay un dafio potencial es que ya el lunes
amanecemos sin servicio y no tenemos como sustituirlo o como darlo; y el dafio eventual
es el que tiene que darse una serie de condiciones adicionales para que el dafio ocurra.

Entonces, ¢ Qué tenemos hoy? Una contratacion que tiene un sefalamiento de nulidad,
entonces no la podemos ejecutar y tenemos otro hecho cierto que es el vencimiento de
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la compra que hoy tenemos, tenemos 2 hechos ciertos ¢Que nos falta saber? Ok, no
podemos ejecutar la compra, tenemos el vencimiento del servicio que tenemos
actualmente ¢ Podemos asumir institucionalmente? ¢ Si o no? Ok, cuando tengamos esa
informacion, si es que no la tenemos, ahi tenemos otro elemento y otro elemento que yo
colocaba ¢ Podemos sustituir el servicio a través de una compra ordinaria? ¢ Nos dan los
tiempos? ¢Si 0 no? Se establece. Cuando tengamos ese mancomunado de datos creo
gue se verifica ya ahora si un dafio potencial ¢ Me explico? Y ya podemos entender por
verificado un hecho generador.

Al dia de hoy la compra no puede ejecutarse porque tiene un sefialamiento de nulidad y
ese es uno de los elementos mas que tiene que valorar también la Gerencia Médica.
Gracias.

Directora Ménica Taylor Herndndez: Gracias. Dofia Rocio, luego dofia Martha y luego
Juan Manuel.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Bueno, en ese sentido, la semana pasada hablamos
del tema de otra situacion con unas cortinas de otra area de salud y resulta que en ese
momento se habld, bueno, tomamos una decision y que ahi habia un hecho, pero
exactamente ustedes mencionaron que independientemente de lo que estaba pasando
en ese momento, porque un tema es el proceso legal, si no ¢ Por qué? Porque teniamos
gue garantizarles el servicio a los usuarios, a los pacientes, entonces ustedes podian
hacer esa compra urgente, bueno, esa compra previa a lo que estdbamos nosotros ese
dia resolviendo de un tema legal. Porque si lo ponemos en prioridades, pues hay que
poner el paciente en el centro, o sea, es lo primero, verdad.

Entonces yo creo que aqui estan exponiendo desde la parte legal, creo que el hecho es
gue ya el primero no se va a tener el servicio y eso significa que entonces los pacientes,
0 sea, hay un alto riesgo eventual de que se queden, que nos quedemos sin los servicios
para los pacientes. Entonces yo creo que, no sé si ese es el hecho generador o no, pero
eso es claro, eso es evidente de que no podemos dejar a los usuarios desatendidos, por
lo tanto, desde mi perspectiva yo creo, o0 sea, estoy entendiendo que la compra urgente
se puede dar basada en ese hecho, eso es lo que creo que Esteban estd buscando y
bueno, la semana pasada se planted, era un tema legal y el otro paralelo y estamos
exactamente la misma discusion. Entonces yo creo que aqui el tema es primero esta el
usuario.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Doia Martha por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, muchas gracias, me queda una duda,
porque bueno, yo entendia que hoy iban a traer algunas propuestas.

Directora Monica Taylor Hernandez: Si, es que no hemos dejado a la Gerencia Médica,
0 sea, la Gerencia Médica expone y creo que viene integrada todas las propuestas de

los acuerdos, si, sefora.
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Directora Martha Elena Rodriguez Gonzélez: Ah ok, porque mi preocupacion fue lo
gue comentamos el otro dia, de que una de las cooperativas, o la asociacion habia dicho
en reunion que no tenia ningun interés. Entonces yo lo que pienso es, 0 sea para mi el
hecho generador, para mi es, absoluta evidente y manifiesta, igual que la semana
pasada cuando acordamos, ese es el hecho generador y que haya que darle
justificaciones y adornarlo todo lo que se pueda eso siempre se puede. Entonces lo que
si tenemos que tener claro es que nosotros necesitamos no solo una compra urgente,
sino que, si eventualmente realmente algunas de las areas de salud no son cubiertas,
tenemos que cubrirlas como sea, como sea, pero dejar de prestar el servicio no es una
de las opciones que vamos a ver.

Directora Monica Taylor Hernandez: Y ahi, tal vez, por eso es que es importante que
la Gerencia Médica lo exponga, porque yo si he, con ellos, he tenido varias reuniones
donde ellos tienen esa propuesta adicional incluso, si qué pasa si no hay contratos de
urgencia verdad, pero entonces eso es lo que también ellos vienen y traen para exponer
hoy. Entonces mas bien podemos pasar a eso si les parece. Juan Manuel, no sé qué es.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidenta, si, no, es que es un tema
bonito de claridad, o sea, y si creo importante, es que creo que Adriana al final expuso
sobre el hecho generador en la caducidad del afio, aqui estamos hablando de la
caducidad del mes, para la contratacion de urgencia y eso, de nuevo, por eso lo pusimos
en buenos ejemplos, ya creo que me explico mejor con el tema del acta de defuncién y
lo vuelvo a poner desde la perspectiva del adjudicatario, ahorita en estos momentos hay
cooperativas que piensan que estan adjudicadas en firme, todavia nadie les ha dicho
gue se murieron, una vez que esta Junta Directiva tome una decision al respecto ahora
si podemos entrar al tema de justificar una contratacion de urgencia, por eso es clave
esta que vamos a hacer ahorita de seguido. Gracias.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Claro, el pronunciamiento de la Direccién Juridica al
respecto era justamente porque la Gerencia Médica preguntaba sobre posibilidades que
ellos tenian, de cara a la terminacion de la contratacion.

Nada mas para que lo tomen en cuenta, el articulo 66 de la Ley General dice que las
administraciones cuando deciden hacer un procedimiento especial de urgencia deben
realizarlo dentro del mes desde su hecho generador, desde la concrecién del hecho
generador y el reglamento viene y amplia mas y dice, el hecho generador se tiene por
concretado cuando el funcionario competente de atender la urgencia tiene conocimiento.
Entonces por eso es que revierte especial importancia la construccion que
eventualmente vaya a hacer la Administracion.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias Adriana. Adelante doctor Sanchez, Ah
perddn, dofia Martha perdon.
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Directora Martha Elena Rodriguez Gonzélez: Solo un minuto, porque yo si quiero
agradecerle a la Direccion Juridica porque hicieron varios dictamenes y realmente han
tratado de aclararnos a nosotros todo en tiempo récord efectivamente y entonces queria,
si, claro, y han hecho ese esfuerzo.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Sin ninguna presion alguna.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Sin presidon alguna de la Junta Directiva,
no para nada. Agradecerle a Andrey y a todo su equipo, para que se lo transmita al
equipo, el agradecimiento de esta Junta Directiva, porque realmente estamos
agradecidos de la agilidad y de la celeridad con que se hizo.

Directora Monica Taylor Hernandez: Continuamos, adelante doctor Sdnchez, Edgar
perdén, qué pena, no hemos dejado al doctor Sanchez.

Director Edgar Villalobos Brenes: Si, yo sé, nada mas un momentito doctor Sanchez
Cabo, no, yo también queria resaltar que Adriana hizo una magnifica presentacion, fue
muy clara y nos ha ayudado muchisimo y creo que eso también se lo deben de transmitir
a la Direccion Juridica, a su director, verdad, porque es alguien que lleva realmente un
honor. Gracias

Se retira temporalmente del salon de sesiones el Director Juan Manuel Delgado
Martén.

Se pospone el tema segun se consigna deliberaciones.

ARTICULO 4°

Se conoce oficio N° GM-4182-2025, de fecha 18 de marzo de 2025, suscrito por el Dr.
Alexander Sanchez Cabo, Gerente Médico a.i. mediante el cual presenta complemento
al oficio GM-4074-2025, procedimiento de declaracion de nulidad absoluta evidente y
manifiesta expediente 2023LY-000002-0001101142 "Servicios en el primer nivel de
atencién en salud de diez areas de salud de la Caja Costarricense Seguro Social", asi
como oficio oficio GM-4074-2025 de fecha 17 de marzo de 2025; GM-17960 -2024 de
fecha 29 de noviembre de 2024. Ref: GM-18652-2024.

Exposicion a cargo: Dra. Karla Solano Duran, Directora de Direccion de Red de Servicios
de Salud.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 4°:

GM-4182-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-05d64.pdf

27 de marzo de 2025


https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-05d64.pdf

A

“ CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

s

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

GM-4182-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-e4e87.pdf

GM-4074-2025-0ficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-6107c.pdf

GM-4074-2025-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-d826e.zip

Esta terminantemente prohibido y serd sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 4°:

Directora Ménica Taylor Hernandez: Ahora si doctor Sdnchez, le prometo que ya no lo
van a interrumpir.

Se reincorpora al salon de sesiones el Director Juan Manuel Delgado Martén.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Muchas gracias presidenta y muy buenos dias a todos
los directivos, gerentes y a todos los que nos acompafan, y quiero hacer eco a las
palabras de dofia Martha y de don Edgar, en especial para el agradecimiento de parte
de la Gerencia Médica a la Direccion Juridica, porque fue la Gerencia Médica la que
solicité la aclaracién del criterio de la Direccidn Juridica y con el objetivo de tener claridad
de todas las aristas de este proceso para que se fundamente la manera debida la toma
de decisiones por parte de este 6rgano colegiado, para que tengamos el criterio técnico
respectivo, cumpliendo siempre a cabalidad el principio de legalidad y lo que se establece
en el articulo 16 de la Ley General de Administracion Publica, en aras de garantizar la
continuidad en la prestacion de los servicios, que es la maxima responsabilidad que
tenemos nosotros como Gerencia Médica.

Quiero hacer de conocimiento de todos que el despacho a la Gerencia Médica y de todos
sus directores de sede desde mes de septiembre, octubre, ya ni recuerdo, ha tenido un
sinnumero, pero un sinnamero de reuniones, un sinndmero de acuerdos, de oficio, de
solicitudes de criterios, para ver todos los escenarios posibles y ante todas las
alternativas que podamos tener si se mantiene o no la adjudicacion.

Vamos a darle la palabra a la doctora Karla Solano, directora de red y con posterioridad
al ingeniero Marco Fallas, que nos va a dar un panorama de los 3 escenarios. que ya
hemos dado referencia de ellos en diferentes talleres, que tiene disefiado o preparado la
Gerencia Médica ante todas las alternativas. Adelante Karla.
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Dra. Karla Solano Duran: Bueno, muy buenos dias sefiores directores, un placer de
parte de la Direccién de Red y de la Gerencia Médica estar aca. Creo que esta parte es
como muy rapida, después de la amplia explicacion y creo que todos aun no abogados
entendimos, entonces, si, disculpas ahi, verdad, pero bueno, creo que todos entendimos
de la amplia explicacion.

Voy a ser tal vez un poquito rapido para mencionar esta parte de los antecedentes,
verdad que ya, bueno, de verdad ya lo revisamos, bueno, como para repasar un poquito
ahi la Direccion de Aprovisionamiento de la Gerencia de Logistica tramité el
procedimiento conocido por todos, 2023LY-000002-0001101142, para la adquisicion de
los servicios de primer nivel de atencion de 10 areas de salud, el mismo que culminé con
una adjudicacion realizada en el articulo 2 de la sesion 9464, del 06 de julio del afio 2024.

Se retira temporalmente de la sesion la Directora Monica Taylor Hernandez,
preside la sesion el vicepresidente de la Junta Directiva, el Director Juan Manuel
Delgado Martén.

A través del oficio que se mencioné del 14 de noviembre, el GA-DJ-8755 con fecha 14
de noviembre del 2024, se remiti6 a la Direccion de Aprovisionamiento de Bienes y
Servicios las consideraciones respecto a esa compra. Asi como adoptar el procedimiento
estipulado en el articulo 173 de la Ley General de Administracion Publica, tomando en
cuenta el plazo de 1 afo a partir del acto de adjudicacion.

La Direccion de Aprovisionamiento de Bienes y Servicios de la Gerencia de Logistica
mediante el oficio.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Perddn, disculpe, dofia Martha queria
intervenir.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, es que queria preguntarle al doctor
Sanchez Cabo si lo que viene a presentar el ingeniero Marco Fallas es meramente
técnico o es un asunto, para poder participar en virtud de que, como es de conocimiento
publico, él es hijo mio y queria ver si era solo técnico, entonces para, perfecto es un tema
meramente.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Totalmente técnico.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Ah perfecto. Gracias.

Director Juan Manuel Delgado Martén: (...) gracias. Dofia Martha si habia explicado
esto desde inicio de, si, si estabamos claros de que esta situacion esta presente.
Adelante doctora.
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Dra. Karla Solano Duran: Bueno, continuamos, entonces el ultimo de los antecedentes
es el oficio el 1879, que se nos trasladd el criterio, se trasladd a la gerencia, es de
conocimiento de la Gerencia Médica en su momento lo que recomienda la Direccion
Juridica.

La Gerencia Médica igual mediante un oficio del 17960, elevé a conocimiento de la Junta
Directiva el procedimiento para la anulacion de los actos administrativos, segun el
articulo 173 y como ustedes asi lo designaron en la sesion 9503 en el articulo 13 estan
los acuerdos donde se instruye a la Direccion Juridica para que presente la ampliacion
de criterio, el que escuchamos ahorita y el acuerdo segundo fue instruir a la Gerencia
Médica para que presentara los posibles escenarios de la continuidad de servicios, que
es lo que vamos a ver a continuacion por parte de la Direccidén de Proyeccion de Servicios
de Salud.

Se reincorpora a la sesidon y retoma la presidencia de la Junta Directiva, la
Directora Ménica Taylor Hernandez.

Y, por ultimo, la Direccion Juridica mediante el oficio 2169-2025, de fecha 17 de marzo,
nos da la respuesta a las consultas que plante6 la Gerencia Médica.

Bueno, esto es como el dictamen técnico, yo creo que esto ya tal vez lo discutimos, no
sé si les parece a los sefiores que nos vamos directamente como a la propuesta de
acuerdos, como para no atrasarnos un poco mas, porque creo que quedé bastante
explicito. No sé si lo leo, ¢ Procedo con la lectura? Con la propuesta de acuerdos.

Una vez realizada la presentacion por parte de la Gerencia Médica sobre la propuesta
del procedimiento para anulacion de los actos administrativos dentro de la compra
2023LY-000002-00001101142 tramitada para la adquisicion de servicios del primer nivel
de atencién en salud, de 10 areas de salud de la Caja Costarricense de Seguro Social y
segun lo establecido en el articulo 173 de la Ley General de la Administracion Publica
especificamente para las partidas 1,2,4,5,7,8,9 y 10 y considerando el oficio GL-DABS-
1879-2024, suscrito por la Direccion de Aprovisionamiento de Bienes y Servicios de la
Gerencia de Logistica. El oficio GA-DG-8755-2024, suscrito por la Direccion Juridica. El
oficio GA-DG-2169-2025, suscrito por la Direccién Juridica y las recomendaciones dadas
por la Gerencia Médica en los oficios GM-17960-2024, GM-18652-2024, GM-4079-2025
y GM-4182-2025 la Junta Directiva acuerda.

Acuerdo primero, instruir al centro para la instruccion de procedimientos administrativos
en adelante CIPA para que proceda a tramitar el procedimiento administrativo
correspondiente, en el que se garantice la observancia de los principios y las garantias
del debido proceso, a fin de declarar la nulidad absoluta evidente y manifiesta del acto
final de adjudicacion del concurso 2023LY-000002-0001101142 especificamente para
las partidas 1,2,4,5,6,7,8,9 y 10, servicios de primer nivel de atencién de salud, de 10
areas de salud de la Caja Costarricense del Seguro Social.
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Directora Monica Taylor Hernandez: Un momentito. Si, Juan Manuel.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias, es que tal vez no es poca cosa, pero
la version que yo tengo no tiene este cuadro y ademas dice, declarar nulidad
absolutamente evidente y manifiesta de todo el concurso.

Pero mas alla de eso, quisiera preguntar y aqui con la Direccion Juridica que implica que
no diga todo el concurso y que diga acto final.

Licda. Alejandra Venegas Solano: Ahi viene después.
Director Juan Manuel Delgado Martén: Ok.

Licda. Alejandra Venegas Solano: Se hizo una ampliacion en el 4182, precisamente
en algunas modificaciones que se hicieron a la propuesta de acuerdo, con los ajustes
que se han venido dando y en esta precisamente viene el acto final, (...) adjudicacion,
gue es como se sefiala, pero posteriormente viene la declaratoria todo el resto ahi viene
detallado. Inclusive ahorita sefialarles que en este primer cuadro que esta enviando, asi
fue como se subid, pero le agregamos el monto por una sugerencia que nos hizo ayer
David, que si era importante que en cada partida tuviera el monto, entonces ese cuadro
lo van a ver diferente al 4184, que es donde subimos la ultima propuesta de acuerdo
para que lo tengan (...).

Director Juan Manuel Delgado Martén: No, se agradece, obviamente también y
siempre se agradece el tener esa informacion previamente, gracias.

Dra. Karla Solano Duréan: Entonces, si continuamos ahi.

Dr. Esteban Vega de la O: Le consultaba a ellas en esa linea lo que decia Juan Manuel,
que, si lo correcto no seria lo conveniente, en vez de ser sélo el acto final fuera el
procedimiento, seria procedimiento lo correcto (...) de contratacion, por eso hago la
consulta, porque solo el acto final tiene un tema.

Directora Mdénica Taylor Hernandez: Es que ustedes se anticipan demasiado y no
dejan que la gente termine de exponer, eso es una falta, no, pero por eso, la estan
presentando ahi, nos estan viendo, vamos a hacer observaciones de lo que se esta
reflejando en la pantalla y entonces es mas facil, pero si interrumpimos y no dejamos que
la gente termine. Juan Manuel, pero no esta habiendo un cambio, o sea, la discusion
estd aqui en vivo, la vamos a tener y lo vamos a revisar.

Licda. Alejandra Venegas Solano: Don Juan Manuel, esa esta en SIFC, esta en la
4182, si se remitidé desde la semana pasada, que esa es la Ultima version que tenemos.
Si, sefior, nosotros lo remitimos donde hicimos el ajuste, precisamente con esta, en
sistema de Secretaria esta (...) 82 verdad, que es precisamente donde hacemos los
ajustes de acuerdo a todo lo que hemos venido trabajando con los criterios.
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Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias, dofia Martha y luego ya Karla para que
continue.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, no, lo que queria era ver si podiamos
agregarle, a donde esta la instruccion, que sea a la mayor brevedad posible.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Yo incluso agregaria un plazo.
Directora Martha Elena Rodriguez Gonzélez: Si, yo también.

Directora Monica Taylor Hernandez: O sea, iba a terminar de ver las observaciones,
porque yo pienso que si hay que poner un plazo. Adelante.

Dra. Karla Solano Duréan: Ok, la siguiente. Es que este acuerdo primero tiene varias.
Tal y como consta en el siguiente, todavia esto es acuerdo primero verdad, tal y como
consta en el siguiente vinculo, ahi esta el vinculo de SICOP, asi mismo declarar la
nulidad de la totalidad del procedimiento 2023LY-000002-0001101142, desde.

Admisién del estudio de mercado de fecha 14 de junio 2023, el cual se encuentra en
apartado 5, archivo adjunto nimero 53 y 57 suscrito por el licenciado Arturo Herrera y el
licenciado Juan Garcia Carvajal, ambos de la Gerencia Médica, visible en el sitio del
SICOP ahi mencionado.

Decision de inicio de fecha 16 de junio del 2023, aprobada por el doctor Marino Ramirez
Carranza, en calidad de Gerente Médico, visible en el sistema integrado de compras
publicas SICOP en el siguiente vinculo y ahi lo tenemos.

Acto de apertura de las ofertas realizado el dia 02 de noviembre del 2023 por el licenciado
Caleb José Leiva Zeleddn, analista de la Direccién de Aprovisionamiento de Bienes y
Servicios, visible en el sitio ahi mencionado.

Analisis administrativo de las ofertas de fecha 20 de marzo del 2024, realizado por el
licenciado Caleb José Leiva Zeleddn, analista de la Direccion de Aprovisionamiento de
Bienes y Servicios visible en el sitio que ahi tenemos.

Analisis técnico de ofertas de fecha 20 de marzo del 2024, realizado por el doctor Victor
Calvo Murillo de la Direccion de Red de Servicios de Salud, visible en el sitio.

Analisis de razonabilidad de precios de ofertas de fecha 08 de abril del 2024, realizado
por la licenciada Gabriela Gutiérrez Mendoza, visible en el sitio.

Verificacion de legalidad de fecha 30 de abril del 2024, realizada por la licenciada Jessica
Sosa Ovando del Area de Adquisiciones de Bienes y Servicios, visible en el sitio alli

mencionado.
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Y por ultimo, informe técnico desarrollado por la Direccién de Proyeccion de servicios de
salud de la Gerencia Médica, remitido mediante oficio GM-DPSS-0326-2024 de fecha 03
de julio del 2024, con el andlisis cuantitativo para la gestién de las areas de salud
contratadas a terceros y su complemento GM-DPSS-0331-2024 de fecha de 05 de julio
del 2024 y el acto de adjudicacion supra mencionado suscritos por la licenciada Maria
de Los Angeles Gutiérrez Brenes, Directora de Direccion de Proyeccion de Servicios de
Salud, ambos oficios incluidos en SICOP en fecha 22 de agosto del 2024 y visibles en el
siguiente link.

Lo anterior de conformidad con los articulos 308 siguientes y concordantes de la Ley
General de Administracion Publica, en el cual se deben observar los principios y
garantias del debido proceso, para tales efectos el CIPA debera brindar la prioridad
correspondiente a fin de que dicho proceso sea finalizado en un plazo no mayor a un
mes.

Directora Monica Taylor Hernandez: Bueno, voy a empezar yo, porque, qué pena, pero
entonces ahi ahora si yo digo, todo eso estaria incluido en qué decir que es el
procedimiento de nulidad del concurso ¢ Para qué pusimos cada acto? No sé si tiene una
justificacion de poner cada acto por separado, porque al igual, al conocer la nulidad
conoce la nulidad de todo, no es que tiene que poner “para verificar la legalidad del acto
tal” o sea, no vamos a hacer ese ejercicio, o sea lo que se va a hacer es el ejercicio de
nulidad absoluta evidente y manifiesta de todo el concurso. Exacto, por ejemplo.

Licda. Alejandra Venegas Solano: (...) hicimos, nosotros inicialmente con los que
teniamos estaba el proceso como tal, conversando con el licenciado Valverde, él nos
decia que si deberiamos de especificar punto a punto cada uno de los actos, entonces
por eso hicimos los ajustes correspondientes en su momento. precisamente pensando
en el proceso del CIPA, pues no se nos viniera a devolver, pero igual sino seria dejarlo
con el procedimiento y eliminamos esto del acuerdo.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Asi es. Juan Manuel y luego David.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidente, no, casualmente, dofia
Alejandra, estamos en un tema tan sensible que nosotros trasladamos todo, o sea, yo no
me arriesgo jamas a votar ese acuerdo, porque con una cosa que se queda fuera y luego
genera algo mas, Dios guarde, no, y a David la sugerencia claramente es, o sea es todo,
0 sea, nosotros no vamos a entrar en detalles, se remite todo lo que esté asociado con
este procedimiento, o sea, ni siquiera creo que tendriamos que entrar en una explicacion
adicional, porque ese grado de diseccion mas bien me puso nervioso, gracias.

Directora Monica Taylor Hernandez: Si, a mi también. David, si tiene algo que decir,
ok, perfecto. Entonces ahi también nos estan ayudando con ese acuerdo.
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Lic. David Esteban Valverde Méndez: Gracias, si, muy bien, hay que explicar bien las
cosas de donde provienen. Los 3 criterios mencionados de la Direccién Juridica, 8755,
9906 y 21, y bueno, principalmente esos dos han venido hablando de la nulidad del acto
de adjudicacion y efectivamente esto ya se vio, verdad, hay un momento cero, un estudio
de mercado, un momento donde hay una decision inicial, donde hay unas ofertas, donde
hay criterios técnicos, donde hay un acto de adjudicacion y donde hay una apelacién que
va a la Contraloria.

El documento de la Contraloria General de la Republica dice, este acto es nulo en cuanto
a la linea 3, porque el documento que los sustenta andlisis cuantitativo tiene 2
enfermedades, 1, no se asemeja ni hace un analisis de racionalidad de precios y 2, no
acude a un andlisis de mercado. Eso es lo que dice la Contraloria y por lo tanto dice que
el acto es, lo voy a decir muy claro, la Contraloria General de la Republica cuando analiza
ese recurso no menciona el procedimiento como tal, menciona la nulidad del acto de
adjudicacion.

En el criterio la Direccién Juridica 2969 se da algo que es novedoso y esta en la pagina
10 y el primer péarrafo de cuatro lineas de la pagina 11 y ahi, y a mi me hubiera gustado
gue las abogadas de la Gerencia Médica lo hubieran explicado, porque es un hito no
menor para esta Junta Directiva, y es que es la primera vez, 0jo, la primera vez que los
criterios juridicos la Direccién Juridica menciona que la nulidad de todo el procedimiento
y como es media pagina, nada mas, verdad, lo voy a leer.

Dice, a mitad de la pagina 10, tal gestion permea nulidad, no sélo el acto final, sino
también en el procedimiento, dado que el estudio de mercado debe ser determinado de
manera previa al inicio de la contratacion, con el fin de que sustento decisiones, etcétera.
La primera vez que se habla de la nulidad de todo el procedimiento y en esas 3, 4 lineas
de la pagina 11 dice, tal cual lo evidenci6 el 6rgano contralor el estudio de mercado no
cumplio lo estipulado en la norma transcrita (...) referente para la toma de decisiones
(...) dentro del procedimiento, por lo cual nulidad absoluta evidente manifiesta sefialada
afecta también el procedimiento.

Dicho eso, el manual, la guia de nulidades de la Contraloria General de la Republica en
la pagina 39.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Un segundito David, Juan Manuel por favor.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidenta, David es que, de nuevo,
esto es como cuando uno tiene la carga de la prueba, a mi me preocupa que lo que estas
haciendo ahorita es ahondar en elementos de fondo y con todo respeto te lo digo, o sea,
no hay nada mas proteccionista en estos momentos que trasladarlo todo, es que la
oportunidad es para que justificaras porque, es que no importa a donde vaya o que tenga
que ocurrir nosotros estamos remitiendo una estructura completa, o sea, todo es todo, o
sea, aqui no hay elementos residuales y usted lo que esta haciendo es trasladando y
haciendo elementos argumentativos, entonces me preocupa mucho, digamos, si hay

27 de marzo de 2025




CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

alguna cuestién que se tenga que diseccionar complementémosla en el acuerdo para
gue no tenga que caer, a ver si estamos entendiendo lo que nos incomoda, es referir
normativas u oficios especificos, porque por consecuencia si hay algo que se quede fuera
eso puede generar un riesgo, entonces lo Unico que estamos pidiendo es que en la
generalidad, a ver, perdon, si alguien ataca el todo, que justifique porque se ataca el todo
¢, Si me explico? Entonces si quiere usted agregar algo en el acuerdo que complemente
la generalidad eso lo vemos viable, no nos estamos oponiendo al trabajo que se esta
haciendo, pero si entendemos que ahorita hay un riesgo de empezar a especificar cosas,
eso es lo que pedimos por favor.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Exacto. Rocio por favor.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Gracias sefiora presidenta, en este caso, pues, siendo
ese no mi tema de expertis yo no sé, quisiera tanto don David termine y pedirle a don
Andrey.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Es que mas bien de premio a que David siga mas
bien que don Andrey nos indique si nos estamos refiriendo a aspectos de fondo que van
a ser conocidos para no hacer nosotros aqui esa valoracion, mas bien, que es lo
riesgoso.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Si, gracias, vamos a ver, también, perddn, algunos
conceptos, el procedimiento administrativo, el derecho administrativo es un valladar que
le da una garantia a los administrados de que la administracion no incurra en
arbitrariedades, eso numero uno. Aqui lo que estamos discutiendo es un acto, una orden
de inicio de un procedimiento administrativo que esta dispuesto por ley y que es una
garantia de que la administracion no vuelva contra sus propios actos sin dar ese valladar,
esa proteccion al administrado de que el acto va a ser objetivo y que va a haber precedido
de un procedimiento y del correcto ejercicio del derecho de defensa. Por si no fuera poco,
también se necesita un dictamen previo favorable, en este caso de la Contraloria, porque
es materia de contratacion.

Entonces, partiendo de esa premisa, hay un acto final que crea derechos subjetivos,
entonces hay que acudir al procedimiento, hay que anular el acto final, pero también para
darle esa garantia al administrar se tiene que anular, aunque son etapas precluidas, se
discute y se pone en procedimiento la nulidad de todo el procedimiento administrativo.
Y, ¢ Qué es el tema? El tema es el vicio que se encuentra es el vicio emotivo, que tiene
origen en un tema técnico y un item de formacion de voluntad, que es inclusive previo al
inicio del procedimiento de compra, por eso es que hay que darle la oportunidad al
administrado de que sea todo el procedimiento.

Ahora, ciertamente, bueno, usted puede agarrar todos los actos del procedimiento o
puedo decirles todo, pero lo que si hay que sefialar y que tal vez ahora sea un comentario
aparte, es el vicio verdad, porque el vicio es el vicio emotivo y el vicio es la no conformidad
con ciertas normas del procedimiento de compra publica, que hacen que este
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procedimiento no sea idéneo para la formacion de voluntad, en ese caso concreto, de la
administracion.

Entonces si, a mi me parece que hay algunos ajustes que han de hacerse, si, al acto,
pero me parece que es una propuesta que ellos hacen y con base en la discusion, pues
puede precisarse algunos temas.

Directora Moénica Taylor Hernandez: Gracias Andrey, si, entonces Andrey usted nos
ayuda a precisar la redaccion del acuerdo, si es tan amable. Si ¢Podemos continuar
verdad? Porque asi vamos avanzando, si, por favor.

Dra. Karla Solano Duran: No sé si ahi lo proyecta Carolina, el acuerdo segundo o no sé
si quieren que veamos el otro tema.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: El otro tema es el plan C, plan A, plan By plan C,
en la eventualidad de que nosotros mapear todos esos aspectos si por algan motivo no
todos vayan a, pero ¢El segundo acuerdo va a hacer referencia a la contratacion de
urgencia verdad?

Dra. Karla Solano Duran: El segundo acuerdo es instruir, exactamente.

Directora Monica Taylor Hernandez: Y el tercer tema precisamente es, qué pasa o
como asumimos nosotros Caja la eventualidad de no tener la totalidad de las
cooperativas que vayan a prestar el servicio a los usuarios.

Dra. Karla Solano Duréan: Si sefiora.

Directora Mdnica Taylor Herndndez: Si estos 2, por eso si ibamos avanzando con esa
presentacion del tercer escenario, porque este acuerdo es referirse a la nulidad y
referirse a activar el procedimiento de contratacion de urgenciay ya viene un tercer punto
gue ese tercer es, qué hace la administracion en caso de que no quede cubierto alguna
de las areas para la prestacion de los servicios, que si podemos ir avanzando en esa.

Se pospone el tema para la redaccién de la propuesta de acuerdos, se vera en el
transcurso de la sesion.

Se retira temporalmente del salén de sesiones el Lic. Andrey Quesada Azucena,
Sub-Director Juridico, Licda. Dylana Jiménez Méndez, Abogada, Direccion
Juridica, Licda. Alejandra Venegas Solano, Abogada, Direccidn Juridica, Licda.
Adriana Ramirez Solano, Abogada, Direccion Juridicay la Ing. Carolina Arguedas
Vargas, Secretaria de la Junta Directiva.
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ARTICULO 5°

Se conoce oficio N° GM-4109-2025 de fecha 17 de marzo 2025, suscrito por el Dr.
Alexander Sanchez Cabo, gerente a.i., mediante el cual presenta posibles escenarios
para la continuidad de los servicios administrados por terceros hasta que se logre
concretar un nuevo procedimiento licitatorio. Atencion de oficio JD-0153-2025 segun lo
acordado por la junta directiva de la caja costarricense de seguro social, en el articulo
13° de la sesion ordinaria N° 9503, celebrada el 13 de marzo del afio 2025.

Exposicion a cargo: Ing. Marco Fallas Rodriguez, Director de Direccion Proyeccion
Servicios de Salud.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 5°:

GM-4109-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-cfe91.pdf

GM-4109-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-8684a.pdf

GM-4109-2025-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507 -fedel.zip

Esta terminantemente prohibido y sera sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 5°:

Directora Monica Taylor Hernandez: Este precisamente la presentacion es el plan de
continuidad en estos centros de salud. Adelante Marco por favor.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Esta presentacién obedece a las circunstancias que ya
hemos venido comentando, entonces no voy a extenderme en presentaciones previas y
voy a referirme especificamente a las estrategias que esta planteando la Gerencia
Médica en el plan de contingencia de asegurar la prestacion de los servicios de salud.

Hay 3 escenarios puntuales, una es promover la compra urgente y un nuevo
procedimiento de compra, que asegure continuar en la forma en la que venimos
desarrollandonos; la otra es una redistribucion temporal de las areas de salud para
asumir con recursos propios; y otro escenario es ya la institucionalizacion de las areas
de salud en fusién con area de salud existentes o la creacidon de areas de salud nuevas.
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La primera estrategia es precisamente la contratacion por terceros, eso implica la
elaboracién de empleo de condiciones; hay una identificacién de los riesgos asociados
a continuar en ese proceso de contratacion; identificacion de estos prerrequisitos que
sean necesarios para establecerlos; los plazos de ley y la estimacion de la duracién de
la elaboracion de todos los pliegos de condiciones que debe llevar el cartel de licitacion;
y la determinacién de roles y responsabilidades.

Basicamente en esta condicibn es cuando estamos planteando poder hacer una
contratacién de servicios de urgencia con proveedor idéneo, en el entendido que se
mantendrian las mismas cooperativas brindando los servicios como hasta ahora,
mientras, y esa es la duracion, mientras se desarrolla un cartel de licitacion formal y con
todas las condiciones ordinarias en plazos y demas, para continuar en el tiempo en el
proceso de licitacion.

La otra estrategia o la segunda estrategia es que se materialice uno de los riesgos
potenciales, si es que algunas de las cooperativas decida abiertamente no continuar con
el proceso de licitacion y no pueda ser adjudicada, y que no encontremos un proveedor
gue pueda continuar prestando los servicios como hasta ahora.

Entonces cuando nosotros hemos planteado la posibilidad de asumir una redistribucion
de la prestacion de los servicios de salud con recursos propios. Establecemos un
analisis, que lo vamos a ver ahorita un poquito mas adelante, de las posibilidades de la
redistribucién a poblaciones adscritas a estas areas de salud, un andlisis de diagnéstico
de estas condiciones, identificacion de las necesidades de cuéles deben ser los recursos
para poder asumir con recursos propios, igual hacemos un proceso de identificacion de
riesgos y la estimacion de la duracién preliminar de esta redistribucion de la poblacién.

&Y por qué debe ser contingencial? No es sostenible en el tiempo asumir con recursos
propios en instalaciones que ya estan siendo utilizadas por otra poblacion y esto nos
permite determinar si podemos licitarlo o, en definitiva, si hay que terminar
institucionalizandolas.

Esto serian los escenarios en los que nosotros podriamos estar asumiendo con recursos
propios, cada una de las condicione, entonces nosotros hacemos un ejercicio de hacia
donde podemos estar trasladando la poblacion con areas de salud que si son operadas
con funcionarios institucionales, en este ejercicio lo que ustedes ven con un area roja es
la que esta siendo atendida por un area de salud tercerizada, por medio de una
cooperativa y hacia donde podrian estarse moviendo, entonces en ese ejercicio, por
ejemplo, podemos ver que el area de poblacion de Santa Barbara esta haciéndose un
traslado de 39.181 pacientes hacia Santa Barbara quien precisamente estaria
asumiendo el area de salud de Barba.

San Pablo es otra de las areas de salud, estamos haciendo una redistribucion un poquito

mas estratégica por el volumen de personas que tiene, el area de salud San Pablo tiene
un total de 200.000 personas aproximadamente, entonces estariamos redistribuyéndolo
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a un EBAIS hacia San Isidro, por ejemplo, 5 EBAIS hacia Santo Domingo y bueno y otro
EBAIS hacia Heredia Villa.

El &rea de salud de Tibas tiene la particularidad que esta como dividida geogréaficamente
entre lo que es la parte de Tibas y la parte de la Carpio. En este momento tiene una
poblacion, el Tibas Uruca Merced de 97.124 personas y estaria siendo con una nueva
poblacién de 123.758, lo que le permite poder reubicar la adscripcion de la Carpio hacia
Tibas Uruca Merced.

San Sebastidn y Paso Ancho, esos son areas que tienen una concentracion muy
importante de densidad poblacional, la reubicacion de estas personas implicaria la
movilizacion de aproximadamente 200.000 personas hacia espacios que ya estan siendo
utilizados por Desamparados 1, Desamparados 2 y el area de salud de Zapote Catedral.

Finalmente, Pavas, Escazu y Santa Ana estaria reubicaAndose hacia otras areas de salud,
area de salud de Mora, Alajuelita, Escazi, Mata Redonda también, estas ubicaciones
estarian siendo asumidas con la poblacién que aqui se encuentra, pasando de 37.000
habitantes a 110.000 aproximadamente.

Eso es un cuadro resumen de los ejercicios que se estarian asumiendo, estas son las
areas de salud que son institucionales, entonces, por ejemplo Santa Barbara, que estaria
asumiendo algunas otras areas de salud que ahorita son manejadas por cooperativas,
pasaria de 8 EBAIS a 18 EBAIS; Santo Domingo pasaria de 8 a 13; Heredia Virilla
pasaria de 15 a 16; San Isidro de Heredia de 6 a 7; Tibas Uruca Merced, que es de las
densidades poblacionales mas altas, pasaria de 12 EBAIS a 29 EBAIS; Zapote Catedral
de 8 a 24, Desamparados 1 de 12 a 31, Desamparados 3 16 EBAIS a 23; Hatillo de 12
a 25 EBAIS; Alajuelita pasaria de 1 a 28 EBAIS; Mata Redonde Hospital 8 a 39 EBAIS,;
y Mora Palmichal de 7 a 9 EBAIS.

Quiere decir que nosotros en este momento, cuando la institucién esta operando con 133
EBAIS estariamos asumiendo 162 EBAIS, con una diferencia significativa de 129 EBAIS
gue estan siendo operados en estos momentos por las areas de salud.

Y quedaria pendiente los 9 EBAIS de la Carpio, que por una distribucion espacial no es
esperable que los usuarios de la Carpio se muevan hasta Tibas teniendo de camino al
Hospital México, entonces ese es como el UOnico que nos queda por asignar,
probablemente estariamos manejando alguna estrategia de poder utilizar la Consulta
Externa del Hospital México en una jornada amplia, porque claramente nadie va a
desplazarse hacia all4. Entonces esos serian los 138 espacios que nosotros estariamos
reubicando.

La tercera estrategia es la institucionalizacion, la institucionalizacion es definitivamente
asumir con recursos propios toda la prestacion de los servicios de salud, es una
estrategia que corresponde precisamente a este 6érgano superior, a la Junta Directiva,
basando siempre en criterios de satisfacer el interés publico. Podria ser las areas de
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salud como tal, podria ser que nosotros tengamos alguna resectorizacion dependiendo
de la oferta de la prestacion del servicio que querramos brindar y fusionar algunas &reas.
Este es un proceso que debe ser paulatino, porque debe ser un proceso muy serio,
normalmente estimamos que podria andar entre los 2 y los 3 afios hacer los estudios
gue corresponden, la contratacion del personal, el equipamiento, pero mas alla de eso,
es la infraestructura en la que deben trabajar, porque alguna infraestructura en la que
trabajan areas de salud es propia de la institucion, pero otra no, entonces ahi seria
cuando la institucion tiene que salir a buscar los espacios donde pueda construir
infraestructura o comprar infraestructura ya hecha y eso es lo que puede retrasar un
poquito el proceso de institucionalizacion.

Directora Mdnica Taylor Herndndez: Ahi tenia una duda entre la 2 y la 3 Marco, o sea,
no es lo mismo, digo yo, no es lo mismo digo a corto plazo y a largo plazo, es lo que veo,
porque digamos en la segunda propuesta es asumir si porque si ante la realidad de que
nos quedemos viendo para.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Claro, es precisamente eso dofia Ménica, el asumir con
recursos propios viene a obedecer mas a la atencién de la contingencia de que alguna
de las cooperativas decida no continuar con la prestacion de servicio y que en la compra
urgente no podamos materializar la compra de todas las lineas. Esto es contingencial,
quiero dejar claridad en que la institucion lo puede hacer, podemos asumirlo
contingencialmente en un periodo corto, no en la permanencia, porque como ustedes lo
vieron, hay areas de salud que estan pasando en el doble o al triple de la cantidad de
EBAIS que tiene, entonces sostener eso en el tiempo es muy dificil, porque eso implica
un recargo de funciones administrativas, técnicas, e inclusive de utilizacion de espacios.

Hay varias estrategias que nosotros hemos venido manejando ¢ Como podria asumir un
area de salud en un tiempo en el que ya trabaja con una poblacién adscrita otra
poblacién? Bueno, con estrategias de un turno vespertino, de prestacion en servicios un
sabado o un domingo, para poder seguir atendiendo a la poblacién que se estaria
guedando desprotegida con este espacio que no esta siendo utilizado por alguna de las
cooperativas.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Si. Juan Manuel y luego dofia Martha.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidenta, si tal vez ¢ Tienen como
alguna, no sé, como alguna especie de calculo de en cuanto tiempo es factible sostener
esta situacion tan extrema? Porque evidentemente son movimientos muy tensos y es
muy casuistico ahorita todavia hablar del tema, pero ¢Hay alguna proyeccion?
Obviamente pensando en que avanzaria un proceso licitatorio o algo permanente verdad,
pero entonces ¢ Para cuanto tiempo se calcula que se puede sostener esta coyuntura?
Esa fase 2.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Claro, don Juan Manuel, el asumir con recursos propios,
como les mencionaba, claramente es contingencial, no puede ser permanente en el
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tiempo. Nosotros asumimos que los procesos deben ser no mas alla de lo que tarda el
proceso licitatorio formal. Nosotros esperamos o puede ser esperable que durante el
proceso de compra de urgencia no participe alguna cooperativa, pero también
entendemos que algunas de las cooperativas este es su giro de negocio, entonces que
eventualmente si decide no continuar en el proceso de licitacion, lo que le implica es el
cierre de su giro de negocio, entonces no creemos que sea un proceso que lleve al
volumen total de toda la situacidén de contratacion, o sea me refiero, no va a corresponder
al medio millén de personas, Unicamente estaria afectando alguno de los sectores.

Entonces nosotros estariamos o la institucion podria estar asumiendo, asumir de manera
contingencial con recursos propios, mientras se toma la decision en la Junta Directiva si
institucionalizamos o si se incluye dentro del proceso de licitacion. No sé si me doy a
entender.

Director Juan Manuel Delgado Martén: (...) la parte que no es lineal, vamos a ver, yo
le entiendo, esto es como el escenario laboratorio, pero bien sabemos que las licitaciones
estan, digo, veamos el proceso anterior, cuantas rondas de objecion tuvo, entonces
cuando usted me habla de un proceso ordinario ¢A qué se refiere? O sea, estamos
hablando que, qué una ronda de objeciones, que hay una apelacién, o sea si usted me
dice eso calculemos, por decir algo, 2 afios, pero con una situacibn como esta y las
experiencias que tenemos, por eso le estoy preguntando desde el célculo de ustedes,
cual es la capacidad instalada, mas que cémo si depende 0 no de un proceso licitatorio,
porque eso es sumamente arriesgado verdad, casi que es ilusorio pensar que vamos a
cifrar esa capacidad instalada en funcion de lo que un proceso ordinario licitatorio, que
esto no es un proceso por cierto muy ordinario, pero esa es la pregunta verdad, la
capacidad instalada de ustedes, si visibilizan, no sé, 2 afos, usted me dice, 2 afios y
medio, en fin, por ahi va, gracias.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Si, nosotros hemos hecho el ejercicio considerando de 2
a 3 afios, 3 afios como tope, 3 afos es bajo en 2 escenarios. Uno es el proceso de
licitacibn como tal, el proceso ordinario de licitacion, no la compra de urgencia y la
institucionalizacién, ambos procesos duran aproximadamente lo mismo, si, ambos
procesos duran aproximadamente 3 afios, entonces la estimacién que nosotros hemos
hecho de la Gerencia Médica es asumir con recursos propios hasta un maximo de 3
afios, en 3 afios ya como institucion tendriamos que haber tomado la decision de si
podemos contratarlo o si hay que institucionalizarlo, la institucionalizacién es en
condiciones completamente distintas, porgue ya seria permanente en el tiempo.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Dofla Martha y luego Francisco.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, gracias, no, solo queria preguntarle
al doctor Sanchez si ellos no han hecho, si han visibilizado otras posibilidades, por
ejemplo, cuando se institucionalizaron los EBAIS del Este se hizo, ya hubo una
experiencia para la institucion de como se institucionalizaban esos EBAIS. Entonces lo
gue pensaba era si habia alguna posibilidad, considerando que hay que infraestructura
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propia, si fuera esa infraestructura propia la linea que no es ofertada, si habria desde la
Ley Marco de Empleo Publico la viabilidad de alguna contratacion en alguna modalidad
para el personal, para que siga trabajando en la misma infraestructura y no tengamos
gue movilizarlos a otros lugares, que podria ser mucho mas simple para la institucion
seguir prestando en esa infraestructura propia y ver esa posibilidad de contrataciéon para
no recargar sobre otras areas, que es una posibilidad nada mas, pregunto como una
posibilidad.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Me voy a permitir contestar en nombre de la Gerencia
Médica. Es parte del mar de posibilidades que podriamos encontrar en el proceso de
este andlisis de lo que pueda acontecer, es un poco proyectarse en el tiempo ante los
eventos verdad. Hay espacios que son institucionales, hay espacios de infraestructura,
me refiero, que son institucionales y que en ese escenario seria un poco mas beneficioso
poder asumir con recursos propios, porque basicamente lo que entrariamos es en el
proceso de asignar recurso humano y equipamiento, digamos que eso no es el que
mayor reto representa para nosotros como institucion.

El que representa mayor reto es en aquellos espacios en que no tenemos infraestructura
y ese seria ese escenario donde la poblacion deba desplazarse hacia otros espacios
geograficamente ventajosos o adecuados, pero que esto implica una afectacion siempre
en la prestacion del servicio de salud. La institucién se ha proyectado en el acercamiento
lo més posible al usuario de la prestacion de servicio y al no tener un espacio fisico
institucional donde brindarlo eso implicara también a la poblacién tener que desplazarse
hacia otros escenarios donde se le pueda brindar el servicio.

Entonces tenemos este mar de posibilidades los 2 frentes, el mas beneficioso es donde
tenemos infraestructura y lo Gnico que tendriamos que hacer es, claramente es un
proceso, pero tendriamos solamente que equiparlo y darle recurso humano y el otro
donde no tenemos esa infraestructura, pero que también hay algunas otras posibilidades
hasta legales para poder eventualmente adquirir alguna propiedad de manera que la
instituciéon pueda también continuar brindando el servicio en esas ubicaciones.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias. ¢Francisco, vos tenias
alguna consulta?

Director Francisco Gonzalez Jinesta: No, ya, gracias.
Directora Ménica Taylor Hernandez: Ok, continuamos.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Ok, entonces continuando, entonces basicamente es esa
posibilidad.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Ay perdon. Don Juri y Edgar.
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Director Juri Navarro Polo: No, rapidamente, obviamente el panorama es catastrofico,
diria yo, o sea, recargar, digamos, al sistema, mas alla de las deficiencias que ya hemos
detectado es una medida sumamente estresante para el sistema.

Entendi que, dentro del proceso de contratacion probable, obviamente se nos abren los
2 frentes, no, la posibilidad de que algunas asuman otras areas me parece y la eventual
aparicion de otros interesados en el escenario. Obviamente no es tan pronto, porque la
idea de la continuidad pareciera ser nuestro Norte en ese sentido, pero no nos cerremos
las posibilidades, porque yo obviamente ante la eventualidad no quiero analizar el
escenario de asumir como Unica opcion para estresas mas un sistema que de por si ya
tiene sus deficiencias evidentes.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Si, la posicion de nosotros como Gerencia Médica es
continuar teniendo la menor afectacion posible al usuario, que al final es el que nos
interesa a todos, verdad, creo, entonces esa posicidon de poder continuar bajo una
contratacion de licitacién urgente es la que nos da el escenario mas favorable. Nosotros
como Gerencia Médica lo que queremos es mostrarle que responsablemente hemos
también considerado algunos otros escenarios en los que nos lleve este proceso verdad,
entonces que de alguna manera si podemos tener la posibilidad de asumirlo, pero que
no es el ideal.

Directora Monica Taylor Hernandez: E incluso es una decisién que ni siquiera esta a
nuestro alcance, porque eventualmente la contratacion de urgencia no va a depender la
decisién de parte de la Caja, obviamente, si a todos nos preguntan por supuesto que las
cooperativas accedan a esta contratacibn de urgencia y que no haya semejante
descalabro en la atencion de salud, pero sino inmediatamente nosotros estamos si o si
en la obligacion de asumir con lo que tenemos la atencion de todos estos usuarios, es
una dura realidad, pero es la realidad. Don Edgar, por favor.

Director Edgar Villalobos Brenes: Muchas gracias, nada mas era una reflexion igual
sobre lo que han dicho, que debemos recordar nuestro principal objetivo es nuestros
asegurados, que son los usuarios y ante esta situacion de estrés creo que, bueno
estamos tratando de ofrecerle lo mejor, pero este tipo de migraciones gque estamos
obligando a ir de un lado a otro, realmente no son ni una solucién, porque en areas
densamente pobladas, o sea, como van a poder atender todavia, si, es imposible, yo
creo que ese debe ser nuestro Norte. Recordemos aqui los, yo solo lo habia leido, por
ejemplo, aqui los escenarios que siempre tenemos que tener y esta en el marco
estratégico, salud, bienestar y proteccion econdmica social, centrado en las personas,
es importantisimo.

Y luego, una Caja Costarricense de Seguro Social con rostro humano que genera valor
publico. Entonces, o0 sea, entiendo que estamos dando la mejor solucion, pero tiene
grandes defectos, porque ese tipo de migraciones y todo lo que va a generar es
realmente situaciones muy estresantes para nuestros asegurados, y solo queria que
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reflexionaramos eso, a ver si hay una posibilidad de aminorar, de mitigar por lo menos
todo ese sufrimiento que se va a producir para los enfermos.

Directora Mdénica Taylor Herndndez: Y es que no solo eso, Edgar, porque nuestro
personal también es importante, imaginese, o sea, la clase de esfuerzo y recargo que
van a tener en sus funciones todo nuestro personal, es que aqui, no es la mejor solucion,
pero si hay que ver el peor escenario, al fin y al cabo es lidiar mientras se construye algo
que si podamos nosotros administrar, pero en este momento esa opcidén que trae la
Gerencia Médica es un escenario que puede ocurrir y que ante eso, nosotros como Junta
Directiva tenemos que estar conscientes de eso y hacer esa valoracion de cémo tomar
este reto en caso de que se nos presente verdad. Francisco y luego dofia Martha.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Si, gracias, en una eventual declaratoria de
emergencia, entiendo bien el escenario de que la institucion tenga que asumir esto, es
gue ahora lo estd hablando con Juan Manuel, pero en una eventual declaratoria de
emergencia ¢Puedo acceder a otros proveedores en esa declaratoria? Donde, no sé,
quiero ofertar, decia, hasta con las mismas cooperativas que ya no van a ser
beneficiarias, por lo que estamos hablando aqui hoy, en por detras de la puerta a ofrecer
los mismos servicios, porque aqui es un poco del ahogado el sombrero ¢ Qué van a hacer
ellos? ¢Van a cerrar la puerta y van a dejar de atender? Entonces, replanteo la pregunta
¢Es posible abrir en esa declaratoria de emergencias la participacion de terceros?
LIdmese cooperativa, llamese sector privado, llamese consultor, el INS, o sea, esa es la
pregunta, no sé si es una pregunta técnica legal ¢ Quién me la contesta?

Directora Moénica Taylor Hernandez: Ya vamos a llamar a don Andrey para que
también don Andrey se refiera a la parte legal o a Dylana, no sé cual de los 2 puede
venir.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Tal vez le responda desde la parte de vista técnica, tal
vez don Esteban desde la parte de vista de contratacién y posteriormente la parte de
vista legal.

Nosotros lo que estamos proponiendo aqui es una contratacion de urgencia con
proveedor idéneo, esa es la modalidad, eso basandonos en la condicion de que
normalmente, histéricamente cada cooperativa tiene su sector y no licita para otros
sectores, podria ser que eventualmente se presente a un escenario de que alguna de las
cooperativas existentes diga, “bueno, ya no tengo interés en continuar” y es probable
gue alguna de las otras cooperativas vea la oportunidad de expandirse hacia otra area,
eso0 es una condicién completamente distinta verdad. Esto es un giro de negocio que no
deja de ser atractivo para algunas personas y pues claramente hay una utilidad que le
llega a cada una, entonces puede ser que aparezca algun otro proveedor.

Las condiciones para los efectos del usuario seguirian siendo las mismas, o sea, ya hay

condiciones dadas para la atencion de la prestacion del servicio con caracteristicas muy
especificas, a efectos técnicos seguirian siendo los mismos, mas alla de que esa otra
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cooperativa tenga que entrar en procesos de contratacion de personal y otros aspectos
técnicos que podrian solventarse.

Pero desde el punto de vista nuestro yo no veo la complejidad en que sea otro proveedor
distinto el que muestra interés en continuar con los procesos.

Directora Monica Taylor Hernandez: Dofla Martha por favor y luego Rocio.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Era precisamente en la preocupacion
que tiene Francisco, que yo decia que dentro de las posibilidades los trabajadores de las
cooperativas no son socios de las cooperativas, son trabajadores, son cientos de familias
gue se van a quedar sin ingresos y eso también a uno le preocupa ese tema, por eso
decia, valoremos, no es que en este momento lo tengo claro, pero si valoremos la
posibilidad, porque todos esos trabajadores que estan en esa unidad se van a quedar
sin empleo, puede ser que la Caja pueda hacer una contratacién y eso evita lo que dice
Edgar, que tengamos que pasar esa gran cantidad de personas a otro, yo sé que las
vespertinas a veces les funciona mucho a la gente, porque si trabaja hasta las 4 es mas
facil ir alas 6 a la consulta que ir a las 9 de la mafana. Pero independientemente de eso,
uno también piensa en los trabajadores que estan quedando sin nada, y que eso seria
un mecanismo que podria ayudarnos en 2 lineas, a no generar mas desempleo y ademas
de eso, a la prestacion del servicio, son gente que ya conoce la comunidad y por eso era
que lo estaba planteando, son posibilidades, nada mas.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Rocio por favor y luego Juan Manuel.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Si, gracias presidenta, en realidad, pues gracias a la
Gerencia Médica y a don Marco por traer estas propuestas, sin embargo, pues hay unas
frases que se han usadas asi que dice, yo no me siento contenta con estas propuestas,
hasta un poco preocupada, bueno, estoy preocupada porque es que movilizar esta
cantidad de personas, o0 sea la primera ¢La segunda es? No lo veo no viable, verdad,
primero.

Segundo, voy a secundar lo que esta hablando, bueno, esta proponiendo don Francisco,
el doctor Francisco y dofia Martha, de buscar otra solucibn a esta estrategia, de
maximizar el esfuerzo de indagar a nivel de mercado quien nos pueda ofrecer en este
caso es una situacion de emergencia, porque lo veo poco, no es viable, o sea es una
cantidad de personas y ademas entiendo que el estandar por lo que se tiene, la calidad
del servicio que se le da a estos usuarios es muy buena. Entonces no podemos bajo
todos estos principios que sabemos que para la instituciébn el usuario esta siempre
presente y promueve la salud, debemos de preservarlo independientemente de esta
situacion que esta pasando.

Entonces yo si, la estrategia 2 no, no estoy contenta, no me parece, me preocupa
muchisimo, es mas, ni siquiera la considero y buscaria otra opcion para poder solucionar

este tema. Gracias.
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Directora Ménica Taylor Hernandez: Si. Juan Manuel.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidenta. Tal vez hay una presién
sobre lo que dice Rocio, puedo entender que la propuesta 2 podria ser algo
eventualmente inevitable en algln escenario, o sea, no necesariamente como algo
permanente, sino como algo coyuntural y en esa linea, entonces es donde comparto lo
que dice Rocio, que esto no es algo permanente, pero por eso preguntabamos un poco
sobre la capacidad instalada y demas.

Un poco en la linea de lo que hablamos ahora de la contratacién de urgencias tiene unas
particularidades, como bien sabes, 0 sea, y en esto es un tema de pura norma, o0 sea,
articulo 66 esta bastante mapeado y lo que yo veo interesante de lo que plantea
Francisco es, la compra de urgencia lo que habla es de al menos 3 oferentes y en esa
linea también se entiende que hay una situacién critica que se tiene que mapeatr, 0 sea,
€s un poco mas o bastante mas relajada que un procedimiento normal de compra, ahi
es donde yo entiendo que la capacidad instalada institucional también puede sondear
con diferentes actores previo a sacar esta compra, 0 sea, ese es un sondeo rapido que
seria verdad, estamos saliendo del esquema de la planificacion ordinaria de la compra
publica y eso es la ventaja que se esta teniendo en este caso, entonces podria ser que
efectivamente lleguemos a un escenario en donde si se ve que alguna de las actuales
esta renqueando pueda tenerse el mapeo eventual, pero siempre también recurriendo a
las que pueden estar ahorita.

Se reincopora al salon de sesiones el Lic. Andrey Quesada Azucena, Sub-
Director Juridico.

O sea, es basicamente para marcar que es este escenario es flexible, verdad, tan flexible
es que hasta habla de que se podria justificar ciertos elementos en el expediente SICOP
después de que el procedimiento se abre, verdad, obviamente aqui esta y pesa mucho
la justificacion que la institucion tenga, hasta habla de situaciones extremas en donde se
pueda utilizar un proveedor especifico, que hay varios proveedores que se requieren.
Pero es un poco para mapear eso y lo de la contingencia lo sigo viendo, el escenario 2,
como algo que de repente puede mapear, mas que como una solucién determinante o a
escoger entre 3 eventualmente. Gracias.

Directora Monica Taylor Hernandez: Disculpen ahi, es que no coincido con ustedes y
ahi le pido a Andrey que, si me puede colaborar, porque entiendo que el procedimiento
de contratacion de urgencia, de proveedor idoneo es con los proveedores que ya
tenemos, aqui no pueden entrar otros participantes a venir a prestarnos ese servicio,
porgue es manteniendo las mismas condiciones de monto, entonces no podemos
nosotros sacarlo. Dofia Vianey.

Sereincorporan al salon de sesiones la Licda. Dylana Jiménez Méndez, Abogada,
Direccion Juridica, Licda. Alejandra Venegas Solano, Abogada, Direccion
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Juridica, Licda. Adriana Ramirez Solano, Abogada, Direccién Juridicay la Ing.
Carolina Arguedas Vargas, Secretaria de la Junta Directiva.

Directora Vianey Hernandez Li: Si, yo lo que estoy viendo aca es que, 0 si 0 si vamos
a llegar a ese primero de julio en donde tenemos que hacer algo, porque, aunque se
mande una nueva licitacion o lo que sea, estamos viendo que eso va a tardar 2 afios,
entonces si 0 si tenemos que tener un plan para esa fecha, verdad.

Ahora, yo entiendo, como han dicho ya, que la Caja tiene, hay infraestructuras que son
de la Caja, no todos, pero si tenemos esas infraestructuras, ahora, el personal humano
dicen, bueno, se va a quedar sin trabajo, sabemos ya de que de todas formas la
institucién por si sola necesita mas bien personal, o sea, estamos por debajo de lo que
necesitamos verdad, entonces una forma seria, tal vez, contratar ese mismo personal y
creo que seria mas facil abastecer esas infraestructuras, porque no sé si, entiendo que
lo que ellos tienen ahi su equipo eso ya si es de cada cooperativa, eso es lo que he
entendido lo que se ha hablado, verdad.

Porque, bueno, imaginese, mejor todavia, porque si ya hay algunos que tenemos
infraestructura y tenemos equipo, 0 sea, seria solo como hablar con el personal y
contratarlos, que seria mas facil y de todas formas ya les estamos pagando a esos se
EBAIS, entonces yo pienso que financieramente tampoco seria como mucho descalabro,
porque ya de todas formas se estd pagando, entonces utilizar todo eso que tenemos,
gue es de la institucion y acomodarlo de la mejor manera, inclusive utilizando ese mismo
personal, seria también una solucion, no sé si estoy equivocada, pero.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Si, adelante Marco por favor.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Si, gracias, yo coincido con usted, tal vez el escenario 2
no es el escenario mas ventajoso, si queremos dejar la claridad de que es un escenario
meramente contingencial, es en caso de que se materialice un riesgo y el riesgo que se
materializa es precisamente que alguna de las cooperativas no muestre interés en licitar,
implica una afectacion al paciente, de eso no tenemos duda nosotros.

Hemos tratado de ver cudl es la estrategia, y precisamente ustedes si vieron en el mapa,
inclusive haciamos el ejercicio de mandar un sector hasta 3 lados inclusive distintos, era
precisamente para que los desplazamientos fueran los menos, no todos se desplazan,
en los espacios en los que nosotros tendriamos infraestructura propia, mas bien el
ejercicio seria mandar personal a esa infraestructura verdad, entonces la condicion de
desplazamiento no se presentaria, es en aquellos en los que no tenemos infraestructura.

Hay algunas otras condiciones que podrian valorarse, por ejemplo, la Carpio, Ledn 13,
les mencionaba, ahi no hay infraestructura Caja, pero bueno, el desplazamiento de ellos
seria hacia el Hospital México, digamos que ahi hay red de comunicacion de servicios
publicos y todo lo demas, que podrian minimizar el impacto, siempre va a haber un
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impacto en caso de que no podamos continuar con la presion del servicio de manera
contratada, pero hemos buscado las estrategias.

Si hemos hecho inclusive ejercicios sobre cual personal es el que requerimos, cuanta
cantidad, cual es el equipo médico, hemos hecho estos ejercicios precisamente
previniéndonos en caso de que se materialice el riesgo, porque el riesgo se materializaria
a muy corto plazo, si nos damos cuenta que no hay un proveedor que inciten en alguna
de las lineas es en el momento en que se activa este riesgo y nosotros como Gerencia
Médica y posteriormente como institucion, tendriamos que buscar alguna solucion, que
en principio seria contingencial y ya después podriamos como institucion tomar la
decision, si lo conveniente es institucionalizarlo o volver a licitarlo con otro proveedor o
alguna otra circunstancia que se materialice en ese sentido.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias. Andrey y luego Francisco.

Director Francisco Gonzélez Jinesta: ¢Cuanto de las cooperativas que las
infraestructuras son nuestras (...)? Solamente 2.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: 2.
Director Francisco Gonzalez Jinesta: 2 son nuestras, ok gracias.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Si, no, les iba a decir que bueno, estoy como
incorpordndome al tema, porque estaba ayudando en el tema anterior, pero creo que
estan discutiendo temas referentes a compra urgencia o compra por proveedor Unico,
gue son distintas, tienen requisitos distintos y etapas distintas, nosotros, aqui esta la
licenciada Adriana que nos puede hacer un esbozo generalizado de cuales son las
diferencias entre cada uno, de los requisitos, si ustedes a bien lo tienen, para que tenga
mayor claridad en la discusién y toma de decisiones, no sé si.

Directora Monica Taylor Hernandez: Es que no, tal vez si hubo una pequefa confusion
en la exposicién, porque para el caso especifico que tenemos nosotros ahorita que son
la eventual contratacion de urgencia con las cooperativas es, solo podriamos hacer una
contrataciéon de urgencia con proveedor idéneo, que son las mismas cooperativas,
porque nosotros no podemos sacar una contratacion de urgencia con otros actores,
entonces puntualmente esa es la pregunta y luego la otra parte que nos surgié a
nosotros, la consulta, fue, ¢ Qué hacemos si hay una posibilidad de contratar al personal
gue queda en las cooperativas ante la eventualidad de que nosotros al primero de julio
las cooperativas no quieran acoger un proceso de compra urgente y que esas mismas
personas que ya prestan los servicios, esos funcionarios, pues esos funcionarios puedan
ser contratados por la Caja para que nos colaboren en la prestacion del servicio? Eso
digamos, los 2 puntos concretos.

Lic. Andrey Quesada Azucena: En ese caso, lo que aplicaria seria el articulo 166, el
procedimiento hay que invitar por el sistema digital unificado 3 oferentes, hay unas
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excepciones, salvo que la situacion se vea atendida como una uUnica propuesta o el
mercado no disponga de numero de oferentes, verdad, debiendo dejar en ese caso
acreditada razones especiales que lo hicieron necesario mediante acto suscrito por
funcionalidad competente. Creo que es ese supuesto que esta mencionando usted,
entonces si ahi lo que aplica es el 166.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias. Adelante Esteban, por favor.

Dr. Esteban Vega de la O: Si, para abonar dofia Mdnica, ya esta la experiencia de la
partida 3, verdad, eso es lo que hay que hacer con el resto de partidas, que fue una
contratacion, manteniendo eso si, y ojala de verdad, yo creo que ahi también el lamado
es que mantengan las mismas condiciones y esto lo digo yo porque es un elemento clave
para que se den esos 30 dias, porque si viene propuestas yo mismo tengo la partida 5,
pero cambié todas las reglas de mi oferta, entra completamente un nuevo proceso de
razonabilidad y sabemos que eso en 30 dias no sale verdad, entonces aqui yo creo que
la puesta es la compra urgente con las mismas condiciones que se salié la partida 3 que
fue un éxito verdad, sali6 en menos de un mes, se logré garantizar que la ejecucion de
esa contratacion se va a dar a partir del primero de julio y es lo que la institucion estaria
apostando para el resto de.

Si creo porque, y también eso hay que decirlo, porque salié ahi en medios publicos, que
algunas dijeron que ellos no iban a participar, bueno, no sé si realmente es un deseo
legitimo o no, pero me parece que para esas donde ha habido algun tipo de
manifestacion si creeria yo que hay que ahondar un poquito mas verdad, en esa
estrategia digo yo, esa operacion swat, porque evidentemente cuando usted dice una
Clorito Picado va a pasar de 20 y algo, a no me acuerdo qué cantidad a (...) tiene que
decir, pero de que estamos hablando porque la infraestructura ya hoy per se no tiene
una capacidad instalada, cudl seria y ahi si, en un tema declaratorio de urgencias es
poder reactivar, basicamente recursos verdad, tener recursos inmediatos para
eventualmente, y uno quisiera tener ese escenario de decir ok, bajo un escenario
critiqguicimo que pase eso, inmediatamente que salir a contratar de alquiler inmediato ya,
asi como para de urgencia casi que directo ¢ Cuanto seria verdad? El monto, ya se definié
gue hay opciones, eventualmente si eventualmente las plazas, como decia dofia Martha,
si esa misma gente las podemos, mediante proyectos especiales por una temporalidad
de 1 afio, prorrogable por otro mas y mientras se, esos escenarios creo que hay que
tenerlos ahi ya hoy, muy claramente visualizados, ya hoy es tarde no tenerlos verdad,
pero uno quisiera ver cual es el escenario del alquiler, cuanto nos costaria,
eventualmente, y bueno, eventualmente a los mismos que nos (...) que no quieran, ahi
esta hay que alquilarselo y vamos a un alquiler directo.

Pero esos escenarios hay que tenerlos para dimensionar qué tanta capacidad, porque
eso0, si nosotros salimos como Caja y Gerencia Médica, nosotros que vamos a hacer la
seleccién del contratista urgente en un mes, o sea, ya nosotros en mayo ya sabemos
guiénes si y quiénes no, pero hay que tener esa claridad de en todas y en algunas mas
gue otras sin tener el detalle ya uno mas o menos sabe quiénes estan muy cerca a seguir
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y quiénes estan mas lejos, por lo que ya nos habian planteado en sus ofertas formales,
pero si hay que afinar el lapiz en eventualmente en ese tema de, ok qué alquilaria, en
cuanto, cuanta gente por proyectos especiales le traigo hoy a la Junta y le digo, tengo
que inyectar la Clorito Picado con 50 médicos, 200 enfermeras, tantos médicos generales
y ya dimensiono desde el punto de vista financiero y dimensiono desde el punto de vista
de procesos de Recursos Humanos para definir ese proyecto especial como una
operacion swat, porgue si vamos a durar 3 meses en el analisis de esos proyectos
especiales nos da diciembre.

Entonces yo creo que eso hoy ya es tarde, pero eso hay que tenerlo claramente mapeado
y definido, porque la compra urgente, ojala todas participen, (...) las condiciones (...)
pero pareciera que hay algunas que no estan tan cémodas con su oferta ya hoy, aunque
sepamos que se pueda hacer reajustes de precio, aunque pueda hacer reclamos
administrativos cuando hay un desequilibrio econémico y eso esté tipificado, pero creo
gue esos elementos hay que tenerlos sobre la mesa.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias. Si, doctor Sdnchez y luego Juan Manuel.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Muchas gracias, no, yo sélo queria hacer referencia a lo
gue Esteban y lo que hemos comentado y precisamente por todo lo que hemos
conversado el dia de hoy, sabemos que el escenario nimero 2 no es lo que queremos,
ni para los usuarios, ni nosotros como institucion, estamos claros, es simplemente algo
de contingencia y la discusion que hemos tenido hoy y la insistencia que ha tenido la
Gerencia Médica en cuanto al hecho generador es precisamente para eso, es para saber
si iniciamos de una vez con la compra urgente para tener ese escenario, ese escenario
namero 2, que sea lo mas ideal posible para garantizar la prestacion, con todos los
pardmetros, con todos los elementos, que tenemos que alquilar, que recursos tenemos
gue contratar, porque si no vamos a tener tiempo o margen para poderlos efectuar.
Gracias.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias. Juan Manuel adelante.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Si, gracias presidenta, bueno y aqui esta
licenciada Adriana, ahora que hablamos de esto no he visto la norma y tal vez la perdi,
no, la compra urgente si permite incorporar otros oferentes potenciales, aqui tal vez
Adriana si lo puede ratificar, ya lei el 166 y esto es una normatividad que lo permite, o
sea, se busca a los oferentes que existen pero, vamos a ver, siempre procurando que
mantenga las condiciones del pliego de condiciones pero, perddn, no, no, vamos a ver,
no es proveedor idéneo, es contratacion de urgencia que es diferente y aqui dofia.

Directora Monica Taylor Hernandez: Es que son 2 cosas distintas, Juan Manuel,
estamos hablando de 2 escenarios diferentes.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Por eso, voy a perfilarlo y eso es muy
importante de entender, la figura de la compra de urgencia que sefiala el 66 de la ley y
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el 166 del reglamento en su literalidad, es mas, yo voy a dejar que sea Adriana la que lo
ponga, porque efectivamente yo ya me incorporo aqui como directivo, pero si dofia Marta
es el mismo principio y espiritu de la normativa que esta en la ley anterior, y en esto,
digamos, a mi no me llama confusion que efectivamente se busca manteniendo las
condiciones existentes, se va a buscar que sean las cooperativas que pueda mantener,
pero si, si se podrian buscar otros proveedores y esto es un tema de legalidad y por eso
yo le pido a la licenciada que lo ahonde, pero bueno, es una norma con la que yo también
he convivido en mucho tiempo. Tal vez si la licenciada lo ahonda por favor.

Licda. Adriana Ramirez Solano: Dice, el articulo 166 del reglamento, en uno de sus
parrafos, me permito leerlo, para dicho procedimiento hablando del especial de urgencia,
la Administracion deberd invitar por medio del sistema digital unificado al menos a 3
oferentes, salvo, que hay una salvedad, que la situacién se vea mejor atendida con una
Unica propuesta o que en el mercado no se disponga de dicho numero de oferentes,
debiendo dejar en este caso acreditadas las razones especiales que lo hicieron necesario
mediante actos suscritos por funcionario competente, si el contratista seleccionado no
diera inicio en el dia indicado de inmediato se seleccionara al segundo mejor calificado
previa resolucién contractual.

Entonces, este parrafo que acabo de leer da 2 posibilidades a la Administracién. Ante
una eventual urgencia usted puede sacar un concurso invitando al menos a 3, si usted
quiere invitar a mas puede hacerlo, pero si la situacién de urgencia que a usted se le
presenta aqui usted la resuelve mejor con un Unico oferente, puede hacerlo, siempre y
cuando usted acredite eso en el expediente y en las razones que motiven su decision.
Entonces si en este momento hay motivos suficientes para establecer que la contratacion
de urgencia la vamos a hacer con un X proveedor o con unico, se puede hacer, el
ordenamiento lo permite, pero hay que decir por qué, en la resolucion.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Dofla Martha por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzéalez: Si, yo lo que no quisiera es que no
salgamos ni con una, ni con otra, para mi es mucho mejor, el proveedor idéneo es porque
ya esta calificado, ya ha demostrado idoneidad y ademas ya sabe cudles son las
condiciones, entonces me parece que es mucho mas simple que nosotros hacer un
procedimiento de urgencia donde si tenemos que calificar por idoneidad y todo el asunto,
entonces yo creo que por el tema, exactamente por el tiempo, como dice Ménica, yo
preferiria salir con una compra a proveedor idéneo, que ya esta calificado, que ya esta
demostrado, son la misma gente que ha venido participando, digamos con las
condiciones que, como se dijo, vea con la linea 3 fue super rapido.

No, no, o sea compra directa a proveedor idoneo es cuando esta, perddbn compra
urgente, pero no en este procedimiento.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Pero no separandolo Juan Manuel, es que vea
nosotros en el camino que estamos, 0 sea, no tenemos tiempo, tenemos que hacer una
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atencion a toda la ciudadania que estan adscritos a todos esos centros médicos ¢Y
entonces que es la solucién? O sea, ya en el proceso, si se va a hacer otro proceso ya
si entran todos, en el proceso de licitacidn posterior, pero en este momento, ante la
urgencia, la necesidad, el tiempo, la cantidad de administrados a los cuales tenemos que
darles una respuesta, pues el mecanismo es contratacion de urgencia proveedor idoneo.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Es muy facil presidenta, porque creo que
estamos todos alineados, simplemente fue porque ahora cuando se hablé de la
perspectiva de lo legal dio la impresion de que no se podia contar con otros, 0 sea,
estamos hablando de la potencialidad, esta claro que eso es lo que mas nos conviene,
pero esta claro que el marco de la normatividad del 66 y el 166 si faculta eventualmente
buscar esos otros, eso es todo lo que estamos aclarando, claramente lo que mas
conviene es buscar este proveedor idéneo, correcto.

Directora Monica Taylor Hernandez: Bueno, continuamos, ¢ Marco le falta todavia en
la presentacion? Si, terminemos para entonces luego hacer la revision de los acuerdos
y ya cerrar el tema de, en la parte cooperativa.

Ing. Marco Fallas Rodriguez: Esta seria la propuesta de acuerdos, que es muy similar
a la que ya tiene también la doctora Solano y es dar por recibido el informe GM-4109-
2025, donde se presentan los posibles escenarios para continuidad de servicios
administrados por terceros, hasta que se logre concretar un nuevo procedimiento
licitatorio.

El dos es, dar por atendido lo instruido por esta Junta Directiva en el acuerdo 13 de la
sesion ordinaria 9503, celebrada el 13 de marzo del 2025.

Y, basicamente esos serian los 2 acuerdos, basicamente es conocer los escenarios que
podriamos estar enfrentando y posteriormente tomar alguna decisién también con la
licitacion que esté en proceso.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Muchas gracias, Marcos.

Ok, en cuanto a esto si quiere vamos cerrando antes de proyectar los otros, estos 2
acuerdos de dar por recibido y por atendido lo que nosotros le solicitamos ¢ Estan de
acuerdo los directivos para votarlo de una vez? Si adelante Edgar.

Director Edgar Villalobos Brenes: Es que me acuerdo que habiamos dicho en otra
seccion que nosotros nada mas ibamos a dar por recibido y que ibamos a uniformar los
acuerdos en ese sentido y no (...), no, dar por recibido.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Pero es que éste fue el que lo pedimos nosotros,
esto lo pedimos nosotros que lo trajeran.

Director Edgar Villalobos Brenes: Ok, esta bien.

27 de marzo de 2025



A

“ CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

s

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

Directora Monica Taylor Hernandez: Listo, entonces votamos los 2 acuerdos en este
momento y votamos firmeza.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 8 votos a favor.
Directora Monica Taylor Hernandez: Y votamos firmeza.
Ing. Carolina Arguedas Vargas: 8 votos en firmeza.

Por tanto, una vez realizada la presentacion por parte de la Gerencia Médica y
considerando 1) el informe GM-4109-2025 sobre la “Presentacion de los posibles
escenarios para la continuidad de los servicios administrados por terceros hasta que se
logre concretar un nuevo procedimiento licitatorio. 2) oficio GM-16542-2024/ GM-DRSS-
0998-2024/DRSSDRIPSSCN-4134-2024/DRSSDRIPSSCS-DM-0727-2024  2024/GM-
DPSS-0659-2024, 3) oficio GM-2639-2025 asi como la recomendacion realizada
mediante oficio GM-4109-2025, la Junta Directiva de -forma unanime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Dar por recibido el informe GM-4109-2025, donde se presentan
los posibles escenarios para la continuidad de los servicios administrados por terceros
hasta que se logre concretar un nuevo procedimiento licitatorio.

ACUERDO SEGUNDO: Dar por atendido lo instruido por la Junta Directiva de la Caja
Costarricense de Seguro Social, en el articulo 13°, acuerdo segundo de la sesion
Ordinaria N° 9503, celebrada el 13 de marzo del afio 2025.

Sometido a votacion:
Votacion de oficio GM-4109-2025

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza
Ménica Taylor Hernandez Estado A favor En firme
Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor En firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor En firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor En firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor En firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor En firme
Martha EIena' Rodriguez Trabajadores A favor En firme
Gonzélez
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Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor En firme

Martin Belman Robles Robles | Trabajadores | Ausente Ausente

Resultado: A favor En Firme

ARTICULO 6°

Se retoma el oficio N° GM-4182-2025, de fecha 18 de marzo de 2025, suscrito por el Dr.
Alexander Sanchez Cabo, Gerente Médico a.i. mediante el cual presenta complemento
al oficio GM-4074-2025, procedimiento de declaracién de nulidad absoluta evidente y
manifiesta expediente 2023LY-000002-0001101142 "Servicios en el primer nivel de
atencion en salud de diez areas de salud de la Caja Costarricense Seguro Social", asi
como oficio oficio GM-4074-2025 de fecha 17 de marzo de 2025; GM-17960 -2024 de
fecha 29 de noviembre de 2024. Ref: GM-18652-2024.

Exposicion a cargo: Licda. Alejandra Venegas Solano, Abogada Gerencia Médica.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 6°:

GM-4182-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-05d64.pdf

GM-4182-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-e4e87.pdf

GM-4182-2025-Acuerdos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-5741f.pdf

GM-4074-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-6107c.pdf

GM-4074-2025-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-d826e.zip

Esta terminantemente prohibido y serd sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 6°:
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Directora Monica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias y si por favor nos proyectan
los otros 2 acuerdos en los que habiamos pedido que nos colaboraran. Por favor, nos
pueden ayudar con la lectura del acuerdo. ¢ Carolina? ¢Quién nos va a ayudar? Ah,
Alejandra, adelante.

Licda. Alejandra Venegas Solano: Gracias, aqui nada mas mencionar que para el
primer acuerdo se ordena la apertura del procedimiento, o sea, se especifican las
partidas por la particularidad de la linea 3 y se menciona parte del (...), que fue lo que
hicimos en la redaccion.

Acuerdo primero, se ordena la apertura de un procedimiento administrativo de nulidad
absoluta, evidente y manifiesta del procedimiento de licitacibn mayor nimero 2023LY -
00002-001101142 servicios de primer nivel de atencién en salud de 10 areas de salud
de la Caja Costarricense y el acto final emitido en el articulo 2 de la seccion 9464 de la
Junta Directiva celebrada el 06 de julio del 2024, recaido en las partidas
1,2,4,5,6,7,8,9,10, por tener vicios en el motivo de dicho acto acorde con lo desarrollado
por la Contraloria General de la Republica en la resolucion R-DCP-SICOP-01606-2014,
respecto a la partida 3, que sefiala, se estima que en el caso de mérito tiene lugar un
vicio en el motivo del acto final, articulo 133 de la Ley General de la Administracion
Publica, dado que el mismo se dicto con sustento en los oficios andlisis cuantitativo para
la gestion de las areas de salud contratadas a terceros y nimero GM-DPSS-0331-2024
en los cuales no se concluy6 de forma expresa la razonabilidad del precio que se estaba
valorando por la partida 3 y en dichos oficios para efectos de limite superior sélo se
consideraron los costos promedios del servicio correspondiente a la Caja como
prestadora de servicios de salud, sin considerar la competencia del mercado y lo
sefialado por la Direccion Juridica en los oficios GA-DJ-8755-2024 y GA-DJ-2163-2025,
en cuanto a que el vicio sefialado en la partida 3 es aplicable a las partidas
1,2,4,5,6,7,8,9,10, ya que dicho procedimiento no resulta conforme a lo normado en los
articulos 34, 41, 139 de la Ley General de Contratacion Publica y articulos 41, 44 y 85
del Reglamento de la Ley General de Contratacién Publica, dado que no se cumplié con
los requisitos normados para la formacion de la voluntad administrativa.

El acuerdo segundo, se instruye al centro para la instruccidbn del procedimiento
administrativo CIPA para iniciar el procedimiento administrativo de nulidad absoluta,
evidente y manifiesta, de conformidad con los articulos 173, 308 siguientes y
concordantes de la Ley General de Administracion Publica, en el cual se deben observar
los principios y garantias del debido proceso. Para los efectos el CIPA debera brindarle
la prioridad correspondiente a fin de que dicho proceso sea finalizado en un plazo no
mayor a 2 meses.

Acuerdo tercero, instruird la Gerencia Médica a iniciar el procedimiento de compra
urgente a ser tramitada por la Gerencia de Logistica, que permita garantizar la
continuidad de los servicios y por un periodo que contempla hasta el inicio de la ejecucién
de un nuevo procedimiento ordinario. Para esos efectos se instruye a las gerencias
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segun sus competencias para que atiendan en tiempo y forma lo que se requiera en el
proceso de contratacion citado, tomando en cuenta los plazos definidos legalmente.

Acuerdo cuarto, instruir a la Gerencia Médica, Gerencia de Logistica, Gerencia
Financiera y Gerencia Administrativa, para que en caso de no contar con oferentes en
alguna de las partidas del procedimiento compra urgente, se proceda a implementar el
plan de contingencia conocido por la Junta Directiva a fin de afectos de garantizar la
prestacion de los servicios a la poblacion.

Acuerdo quinto, instruir la conformacion inmediata de un equipo técnico intergencial
donde patrticipe la Gerencia Médica, la Gerencia Financiera, la Gerencia Administrativa
y la Gerencia de Logistica, quien debera liderar dicho equipo para el levantamiento de
todos los requisitos previos del procedimiento ordinario que garantizara la continuidad
del servicio. Dicha licitacion sera formalizada por la Direccion de Aprovisionamiento de
Bienes y Servicios de la Gerencia de Logistica.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Dofla Martha por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, queria ver el primero. Si, es que yo
gueria que se entienda que en lo leido hay algunas precisiones que hay que hacerle, que
la licitacion mayor es la 2023LY-000002-0001101142; y que la resolucién de la
Contraloria General de la Republica es R-DCP-SICOP-01606-2024; y también el GA-DJ-
2163 que se dijo, es GA-DJ-2169-2025, esas son correcciones que hay que, que debe
entenderse que.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Ya estaban.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Ah el que yo tengo entonces no es el
mismo. Ah ok, ok, perfecto, es que estoy viendo yo el que tengo aca

El otro tema que queria ver es, pero ese el que esta ahi puesto, es que cuando ella lo
leyd, dijo 2014 por ejemplo.

Directora Vianey Hernandez Li: Fue porgue lo ley6é mal.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzéalez: Ah ok. Ah no, yo estoy de acuerdo en
gue esta, pero que, de la lectura, porque cuando alguien escucha la sesién puede pensar
gue no es 2024 sino 2014, que es nada mas una precision, una precision de lectura, no
es gque hay que corregir ahi, sino que se entienda que es asi para quien escucha el audio.

Y el otro tema que me llama, tal vez, es una consulta, porque no veo el cuadrito donde
estaban las lineas, si, que estaban las lineas y los precios, ¢Si eso no es necesario
Andrey? Por precisiéon, para que queden cuales son las lineas.
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Directora Moénica Taylor Hernandez: Si, yo también iba a pedir eso. David por favor.
En el otro. Adelante Rocio.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Bueno, yo creo que ya se va a, ya estamos casi
poniéndonos de acuerdo, pero yo si queria preguntarles ya finalmente viendo todos estos
acuerdos, a los expertos y a los técnicos, y al &rea juridica, que, si hay algun riesgo que
tenga la institucion, los usuarios, aparte de, y nosotros como directivos que nos puedan
exponer o que nos puedan decir, para poderlo tenerlo claro en este tema que estamos
viendo. (...) fuera de lo que se ha expuesto, si hay algun riesgo para la institucion, para
los pacientes y para nosotros como directivos, ¢, Con los acuerdos que estamos teniendo
es suficiente o hay algo adicional? Porque yo estaria tomando la decisién en base a lo
que ustedes expusieron y los acuerdos que estamos teniendo. (...) quiero saber si
tenemos riesgos y que ustedes nos lo puedan exponer verdad, porque somos los que
vamos a tomar esta decision, asi que si quiero saber.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Si, adelante Andrey, por favor.

Lic. Andrey Quesada Azucena: Gracias, bueno, hablar de riesgos en el ejercicio de la
funcidén publica los riesgos son inherentes, verdad, todos los funcionarios publicos y toda
la conducta publica esta sometida a control universal de los érganos de control, ya sea
administrativos y judiciales.

Y bueno, yo siempre me recuerdo en (...) en un congreso juridico de la Caja que decia
que los funcionarios publicos tenemos que estar repensando nuestras actuaciones
verdad, todos los dias y es asi como todo lo que nosotros hacemos esta sometido a un
riesgo y sometido a un control. Lo importante también es tener muy claro que hay
principios fundamentales de estado de derecho, como es el principio de rendicion de
cuentas, evaluacion de resultados, y también esté el gran principio que rige, que es la
propiedad, funcionario publico debe ser intachable, probo, leal y actuar con la mayor
diligencia conforme a sus funciones.

Yo creo que aqui, todos los que estamos hemos traido desde nuestro ambito de
competencia a nuestro mejor saber y entender con lealtad la posicion, por ejemplo, de
parte de la Direccién Juridica, lo que nosotros creemos que es conforme al ordenamiento
juridico y ustedes tienen esas recomendaciones técnicas y ustedes deben moverlos el
interés publico debe satisfacer las necesidades de nuestros usuarios y la normativa que
rige el actuar de esta institucion desde el 73 constitucional hasta nuestras normas
internas y yo creo que aqui ha sido muy claro y usted también dofia Rocio lo dijo, lo que
andamos buscando, eso yo entiendo de la discusién del 6rgano colegiado, es que el
usuario no se quede sin atencion, las decisiones que ustedes estan tomando estan
tomandolas con recomendaciones técnicas y sobre todo, creo yo, que con el Norte de
gue el usuario no quede sin servicio.

Si hay alguna impresion técnica en el camino en su momento se vera, pero yo creo que
tienen ustedes la base técnica, tanto de la Gerencia Médica, la parte Juridica que ha
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traido esta direccion y por supuesto ya ustedes creo que asi lo han manifestado lo que
andan buscando es no afectar ese principio que esté en el articulo 4 de la Ley General,
gue es el principio de continuidad de servicio.

Yo creo que con base en eso pueden sentirse cada uno de ustedes conformes con lo
gue han hecho verdad, en su fuero interno saben sus motivos y creo que eso es el
régimen de responsabilidad que tenemos. No podria yo garantizar que no es una
responsabilidad, pero si creo que, si se actia con probidad, pues los riesgos se
minimizan al maximo.

Directora Monica Taylor Hernandez: Muchas gracias, Andrey. Dofla Martha.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzéalez: Quiero justificar el voto que voy a dar, yo
estoy conforme con la propuesta de acuerdo, pero quiero justificar mi voto en el sentido
de que mi voto sera de conformidad con los criterios técnicos que se nos han presentado
no solo el dia de hoy, sino durante varias sesiones y que en funcion del numeral 170.1
de la Ley General de Administracion Publica, que sefala que, ordenar la ejecucion de un
acto que fuera absolutamente nulo produce responsabilidades civiles administrativas y
eventualmente penales del servidor, si la ejecucion llegara a tener lugar y conforme con
la Ley Contra La Corrupcion y el Enriguecimiento llicito, mi Gnico objetivo es la
satisfaccion del interés publico, en resguardo de la imparcialidad, la buena fe, la lealtad
y los objetivos propios que la institucion debe tener y sobre todo nosotros como
directores, en cumplimiento del ordenamiento juridico, voy a dar mi voto positivo. Muchas
gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Yo solo queria hacer una precision, no sé si en el
acuerdo segundo o tercero no vi, es que dice compra urgente proveedor idoneo,
agregarle esa partecita, no sé si estd en 2 o en, era en el tercero, no s€, ah ok, exacto.

Y luego tenia una duda con, vamos a ver, donde estamos solicitando implementar el plan
de contingencia, el que nos acaban de presentar ahorita verdad, lo que vimos ahorita
con la Gerencia Médica, ese, ok, listo, entonces estamos. (...) no, en este es compra
urgente proveedor idéneo. Rocio por favor.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Gracias presidenta. Bueno, primero agradecerle a
Andrey y de verdad que el objetivo de esto pues es, igual, justificar mi voto como lo
expuso dofia Martha, que va a hacer en funcién a todos los criterios que ustedes como
técnicos y expertos de esta institucion han expuesto, asi que ese es el objetivo y nada
mas, gracias.

Directora Mdénica Taylor Hernandez: Perfecto, directivos, si estamos de acuerdo, por
favor procedemos con la votacion de los 5 acuerdos, hay que hacer la correccion ahi al
final, que es quinto, exacto, entonces nada, mas votamos.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 8 votos.
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Directora Ménica Taylor Hernandez: Y votamos firmeza.
Ing. Carolina Arguedas Vargas: 8 votos en firme.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias. Ahora procedemos con el
receso para el almuerzo y volvemos a las 12:30. Gracias.

Por tanto, una vez realizada la presentacion por parte de la Gerencia Médica, sobre la
propuesta de procedimiento para anulacion de los actos administrativos dentro de la
compra 2023LY-000002-0001101142 TRAMITADA PARA LA ADQUISICION DE:
SERVICIOS DE PRIMER NIVEL DE ATENCION EN SALUD DE DIEZ (10) AREAS DE
SALUD DE LA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL, segun lo establecido
en el articulo 173 de la Ley General de la Administracion Publica especificamente para
para las partidas 1,2,4,5,6,7,8,9,10 y considerando el oficio 1) GL-DABS-1879-2024,
suscrito por Direccion de Aprovisionamiento de Bienes y Servicios de la Gerencia de
Logistica. 2) Oficio GA-DJ-8755-2024, suscrito por la Direccién Juridica. 3) oficio GA-DJ-
2169-2025, suscrito por la Direccion Juridica y las recomendaciones dadas por la
Gerencia Médica en los oficios GM-17960-2024, GM- 18652-2024, GM-4074-2025 y GM-
4182-2025, la Junta Directiva de -forma unanime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Se ordena la apertura de un procedimiento administrativo de
nulidad absoluta, evidente y manifiesta del procedimiento de licitacion mayor N.° 2023LY -
000002-0001101142 SERVICIOS DE PRIMER NIVEL DE ATENCION EN SALUD DE
DIEZ (10) AREAS DE SALUD DE LA CAJA COSTARRICENSE y el acto final, emitido en
el articulo 2 de la sesion 9464 de la Junta Directiva, celebrada el 06 de julio de 2024,
recaido en las partidas 1,2,4,5,6,7,8,9,10, por contener vicios en el motivo de dicho acto
acorde con lo desarrollado por la Contraloria General de la Republica en la resolucion R-
DCP-SICOP-01606-2024, respecto de la partida 3, que sefala “ Se estima que en el caso
de mérito tiene lugar un vicio en el motivo del acto final -articulo 133 de la Ley General
de la Administracién Publica (LGAP)-, dado que el mismo se dictdé con sustento en los
oficios “Analisis cuantitativo para la gestién de las Areas de Salud contratadas a terceros”
y No. GM-DPSS-0331-2024, en lo cuales no se concluyé de forma expresa la
razonabilidad del precio que se estaba valorando para la partida No. 3 y en dichos oficios
para efectos del limite superior sélo se consideraron los costos promedio del servicio
correspondientes a la CCSS como prestataria de servicios de salud, sin considerar la
competencia del mercado; ” y lo sefalado por la Direccion Juridica en los oficios GA-DJ-
8755-2024 y GA-DJ-2169-2025, en cuanto a que el vicio sefialado para la partida 3 es
aplicable a las partidas 1,2,4,5,6,7,8,9,10; ya que dicho procedimiento no resulta
conforme a lo normado en los articulos 34, 41, 139 de la Ley General de Contratacion
Publicay articulos 41, 44 y 85 del Reglamento de la Ley General de Contratacién Publica,
dado que, no se cumplié con los requisitos normados para la formacion de la voluntad
administrativa.
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Partida |Area de Salud |Adjudicado MONTO

1 Escazu COOPERATIVA ¢50.268.964.251,6
COGESTIONARIA DE SALUD DE

2 Santa Ana SANTA ANA R.L (COOPESANA) 1¢49.013.234.400

4 SarPlorbeon rsociacion DE ¢45.739.430.078,4

——SERVICIOS MEDICOS
5 San Sebastian-cosTARRICENSE (ASEMECO) ¢39.236.479.400,4
Paso Ancho ’

6 Pavas COOPERATIVA AUTOGESTION (¢78.289.877.640
ARIA DE SERVICIOS
INTEGRALES DE SALUD R.L.

7 5 esamparados| - pegaL UD) ¢65.628.700.080

COOPERATIVA AUTOGESTION
" ARIA DE SERVIDORES PARA LA
8 Tibas SALUD INTEGRAL RL. ¢39.557.765.040

(COOPESAIN)

9 o Palla COOPERATIVA ¢28.801.761.998,39999
DE AUTOGESTION DE8
SERVICIOS INTEGRADOS DE

10 Barva SALUD DE BARVA R.L.¢43.709.771.972,39999

(COOPESIBA) 4

ACUERDO SEGUNDO: Se instruye al Centro para la Instruccién del Procedimiento
Administrativo (CIPA) para iniciar el procedimiento administrativo de nulidad, absoluta,
evidente y manifiesta, de conformidad con los articulos 173, 308 siguientes y
concordantes de la Ley General de Administracién Puablica, en el cual se deben observar
los principios y garantias del debido proceso. Para tales efectos el CIPA deber& brindar
la prioridad correspondiente, a fin de que dicho procedimiento sea finalizado en un plazo
no mayor a dos meses.

ACUERDO TERCERO: Instruir a la Gerencia Médica a iniciar el procedimiento de
compra urgente con proveedor idoneo, a ser tramitada por la Gerencia de Logistica, que
permita garantizar la continuidad de los servicios y por un periodo que contemple hasta
el inicio de la ejecucion de un nuevo procedimiento ordinario. Para estos efectos, se
instruye a las Gerencias segun sus competencias para que atiendan en tiempo y forma
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lo que se requiera en el proceso de contratacion citado, tomando en cuenta los plazos
definidos legalmente.

ACUERDO CUARTO: Instruir a la Gerencia Médica, Gerencia de Logistica, Gerencia
Financiera y Gerencia Administrativa para que, en caso de no contar con oferentes en
algunas de las partidas del procedimiento de compra urgente con proveedor idéneo, se
proceda a implementar el plan de contingencia de conformidad con el oficio GM-4109-
2025 conocido por la Junta Directiva, a efectos de garantizar la prestacion de los servicios
a la poblacion.

ACUERDO QUINTO: Instruir la conformaciéon inmediata de un equipo técnico
intergerencial donde participe la Gerencia Médica, Gerencia Financiera, Gerencia
Administrativa y Gerencia de Logistica quien debera liderar dicho equipo, para el
levantamiento de todos los requisitos previos del procedimiento ordinario que garantizara
la continuidad del servicio. Dicha licitacion sera formalizada por la Direccion de
Aprovisionamiento de Bienes y Servicios de la Gerencia de Logistica.

Sometido a votacion:
Votacion de oficio GM-4182-2025

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza
Ménica Taylor Hernandez Estado A favor En firme
Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor En firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor En firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor En firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor En firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor En firme
Martha EIena, Rodriguez Trabajadores A favor En firme
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor En firme
Martin Belman Robles Robles | Trabajadores | Ausente Ausente

Resultado: A favor En Firme

Receso por tiempo de almuerzo.

27 de marzo de 2025




CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

Se reanuda la sesion y la transmision en vivo por medio de la plataforma
YouTube.

Posterior al receso se incorpora el Lic. Gilberth Alfaro Morales, Director Juridico,
el Ing. Jorge Granados Soto, Gerente Gerencia de Infraestructuray tecnologiay
el Director Martin Belman Robles Robles de manera virtual.

Ingresan al salén de sesiones el Dr. Gerick Jiménez Pastor, Asesor Gerencia
Médica, Dra. Yerly Alvarado Padilla Asesora Gerencia Médica, Dr. Enue Arrieta
Espinoza Asesor, Gerencia Médica, Lic. Leslie Vargas Vasquez Jefe Area de sede,
Gerencia Médica, Dra. Diana Salas Corrales Asesor Médico, Licda. Ana Maria Coto
Jiménez Asesora Gerencia Médicay la Licda. Alejandra Venegas Solano Abogada
Gerencia Médica.

ARTICULO 7°

Se conoce oficio N° GM-4615-2025 de fecha 25 de marzo de 2025, suscrito por el Dr.
alexander Sanchez Cabo, Gerente Médico el cual presenta complemento a oficios GM-
1958-2025 y GM-2845-2025 informe actual de la situacion de listas de espera y plan
operativo 2025 atencién de listas de espera en metodologia de jornada no ordinaria y
propuesta de reforma a transitorio del reglamento para la modalidad de pago excepcional
por resultados para la atencion oportuna de las personas.

Exposicidn a cargo: Licda. Alejandra Venegas Solano, Abogada Gerencia Médica.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 7°:

GM-4615-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-6b65a.pdf

GM-4615-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-f34c2.pdf

GM-4615-2025-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-eb62d.zip

Esta terminantemente prohibido y serd sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 7°:

Directora Ménica Taylor Hernandez: Bueno, buenas tardes.
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Continuamos con la sesion de Junta Directiva y vamos a proceder a ver el oficio GM-
4024-2025 y le damos la bienvenida al doctor Sanchez Cabo, gerente médico de la
Institucién y a su equipo para que por favor nos expongan la propuesta de reforma del
transitorio del Reglamento para la Modalidad de Pago Excepcional, conocida como
Cumcas, adelante doctor, por favor.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Muchas gracias, presidente y buenas tardes nuevamente
a todos los que nos escuchan y a todos los miembros aca presentes de Junta Directiva,
gerentes y demas funcionarios. Efectivamente el dia de hoy vamos a dar a conocer el
Plan Operativo de Gestion de Listas de Espera 2025 de la Gerencia Médica. La proxima
a Carolina, ah no esta todavia, disculpen.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Ya usted va.
Dr. Alexander Sanchez Cabo: Yo pensé que estaba.
Directora Monica Taylor Hernandez: Ve lo que provocan ustedes, muchachos.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Ok, proxima Carolina. Ok, en varias ocasiones hemos
comentado que cuando vamos a conversar sobre listas de espera es importante que
tengamos presente cudles son las acciones que debemos de cometer o debemos
desarrollar desde el despacho o desde la Institucion, acciones que van dirigidas a
mejorar 0 a optimizar la capacidad ordinaria y acciones que van encaminadas a la
capacidad extraordinaria que tiene la Institucion, en varios escenarios hemos dado a
conocer que la Institucion no puede apostar en ninguna medida a cualquier tipo de de
modalidad en tiempo extraordinario.

La institucion debe apostar a optimizar y a mejorar la capacidad que tenemos en jornada
ordinaria, a optimizar y a fortalecer el primer y segundo nivel, a fortalecer los nodos
quirargicos de produccién que ya hemos conversado al respecto y a establecer politicas
de salud que vayan encaminadas a la promocion y a la prevencion, porque son estas las
medidas de mayor impacto y que son sostenibles y de menos riesgos, a diferencia de
cualquier alternativa que podamos emplear para el tiempo extraordinario y digase con
esto, guardias, disponibilidad de jornadas de produccion o pago por resultados,
considerando que éstas son menos sostenibles y que tienen un mayor costo para la
instituciéon, proxima.

Durante el taller que efectuamos con los miembros de Junta Directiva en las semanas
anteriores, hicimos referencia a algunas de las causas que provocan las listas de espera
en sentido general, y entre ellas mencionamos, como siempre hemos dicho, los cambios
gue estamos teniendo como Pais en la inversién de la piramide poblacional, haciendo
énfasis, por ejemplo, que para el 2050 el 25 % de nuestra poblacion seran usuarios
mayores de 65 afos.
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También hemos comentado de la variabilidad tecnolégica y la globalizacion,
considerando que las nuevas tecnologias hoy influyen de manera directa en el quehacer
de la prestacion de servicios de salud; decia el doctor Gonzéalez, hace unos dias que
préximamente tendremos cirugia robotica y si, es cierto, y si analizamos cualquiera de
las especialidades de hoy, los cirujanos ortopedistas se especializan en mano, se
especializan en cadera, se especializan en hombro. Los cirujanos generales cada vez
mas perfilan su prestacion encaminados a una patologia igual que la parte oncologica
gue estan los cirujanos de oncologia, que se dedican practicamente a la parte digestiva,
los que se dedican a cabeza y cuello, entre otros.

Los cambios culturales y el mercado laboral; por supuesto, ¢ Cémo es el usuario hoy en
dia?, ¢, CoOmo son nuestros hijos?, que no son ni similares a como nosotros actuamos con
afios previos. Y, por ultimo, el modelo piramidal de prestacion, nuestro modelo esta
disefiado, ahi falta una Carolina, nuestro modelo esta disefiado para tener un primer y
segundo nivel lo suficientemente resolutivo para que a nuestro tercer nivel llegue lo
menos posible o los casos de mayor complejidad, proxima.

Y es por eso que hoy aparte de traerles a ustedes el plan operativo encaminado a la
parte de tiempo extraordinario, si queriamos comentar las acciones que el despacho de
la Gerencia Médica esta encaminando hacia la génesis o las causas de las listas de
espera como medidas de sostenibilidad a futuro para nuestra Institucién. En este caso,
hace aproximadamente varios meses, entre septiembre y octubre, se dieron a conocer
desde el despacho a todos los directores de sede las lineas de trabajo que la Gerencia
Médica estd encaminando, lineas de trabajos encaminadas a este modelo piramidal, al
reforzamiento de primer y segundo nivel y por eso surge por parte de la Direccién de
Desarrollo de nuestra institucion y aprovecho para dar las gracias a su directora, a la
doctora Ana Jessica y al doctor Roy Won y a la doctora Diana Paniagua, porque
realizaron este trabajo que se los quiero compartir de una manera muy fugaz, un perfil
epidemioldgico, enfoque en morbilidad y mortalidad.

Se hizo un estudio del 2019 al 2023. La institucidn reitero, nunca antes y en los ultimos
20 afios al menos 20 afios, ha tenido un perfil epidemiol6gico que me nos ayude a
nosotros como responsables de la prestacidén de servicio de decir a donde vamos, a qué
estamos apuntando si los servicios deben responder a la demanda y al perfil actual, eso
no lo teniamos hasta hoy en dia y aca podemos observar, préximo, que en este estudio
gue se realiz6 en estos 5 afios, se valoraron 5 grupos de enfermedades, enfermedades
transmisibles, enfermedades perinatales, las enfermedades no transmisibles, diabetes,
hipertension, cancer y las enfermedades lesiones como trauma, proxima Carolina.

Pero ademas, estos escenarios los vimos en estas enfermedades, se evaluaron
escenarios de morbilidad, mortalidad y severidad y se hizo un andlisis nacional y ahorita
en estos momentos se esta haciendo un analisis regional y un analisis local para que nos
permita a nosotros como despacho encaminar nuestras politicas de salud para que le
permita la Direccion de Proyeccion de Servicios de Salud y a la Direccion de Red, decir,
gué es lo que necesitamos en tal area de salud y en tal region, a donde tienen que ir
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encaminadas nuestras acciones de salud que finalmente van a repercutir en la génesis
de la lista de espera proxima, aca para que tengan nocion, los datos de la fuente de
datos, aproximadamente 20 millones datos que fueron aportados por el Area de
Estadistica en Salud, se revisaron 8 millones de egresos, se revisaron mas de 140 000
muertes, se revisaron también datos dado por la proyecciones poblacionales de
Direccion Actuarial y la cantidad de nacimientos también dado por la Direccidén Actuarial,
proxima.

Con esto entramos en este panorama, que quiero; dale clic Carolina para que se vean
las flechitas y que me pases a la otra. Que significa este cuadro que vemos acay que a
mi me motiva bastante. En el color rojo, si eso es un color rojo, representan las
enfermedades cronicas no transmisibles, en color azul, celeste son los eventos, las
enfermedades transmisibles, digase diarreas, neumonias, enfermedades virales en color
verde claro, por llamarle un ejemplo, son las enfermedades perinatales y en color naranja
son los accidentes, traumas, lesiones, etcétera. ¢Y qué vemos en estos dos cuadros?
En primer lugar, Los Eventos Incidentes, qué son los eventos incidentes, casos nuevos
gue tenemos en la Instituciébn, vean en las crénicas no transmisibles diabetes,
enfermedad cardiovascular, hipertensién y salud mental, la cantidad de casos o eventos
nuevos gue tuvimos en este periodo son aproximadamente de 1 787 000.

Pero cuando hacemos el comparativo de cuantas atenciones tenemos por estos eventos
0 casos nuevos incidentes, vemos como las enfermedades crénicas no transmisibles me
representan por cada caso nuevo gue ingresa a nuestro sistema, 4.5 atenciones por cada
evento incidente. Sin embargo, vemos que las enfermedades transmisibles, las que
estan en azul ok, por cada evento, solo me van a representar una, 1.2 atenciones
consecutivas, igualmente en las perinatales e igualmente en trauma. Y esto nos orienta,
teniendo este perfil epidemiolégico, a qué politicas o qué acciones tenemos que
desarrollar nosotros como sistema en las diferentes regiones, en las diferentes areas de
salud, proxima.

En este otro cuadro los colores se mantienen en cuanto a los grupos de enfermedades,
podemos observar el nimero de hospitalizaciones y qué relacion tiene con los dias de
estancias, vemos que las enfermedades perinatales, que es ese primer cuadro grande
de color, es verde, ¢ Verdad? Si, de color verde claro ok, tienen un gran impacto porque
son un gran numero de hospitalizaciones que tenemos en la Institucion. Sin embargo,
representan solamente 2.3 dias de estancias, o sea, tenemos muchas hospitalizaciones,
enfermedades perinatales, pero su estancia es corta, es breve a diferencia de las
enfermedades cronicas no transmisibles, a diferencia de los pacientes hipertensos, de
los pacientes diabéticos y del cancer, donde este namero de hospitalizaciones si
representa hasta 10 dias de estancia por cada hospitalizacion, y si vemos el color
naranja, que son los pacientes que tienen traumas o incidentes de ese tipo.

También observamos que tienen una estancia, digase que es prolongada, pero esto es

un problema nuestro Institucional porque no hemos podido abordar el trauma de una
manera eficiente y con los recursos que tenemos. Basicamente eso es lo que esta
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relacionado con el perfil y si queria compartirselo porque es un trabajo muy bonito que
ha desarrollado la Direccion de Desarrollo a partir de septiembre por las lineas que
establecio el despacho de la Gerencia de Médica y que nos esta abriendo un camino
hacia la sostenibilidad de nuestra institucion. Préxima, Carolina.

Y aqui en esta ultima diapositiva en relacion a este tema, observamos las principales, las
15 top de las tasas de incidencia acumulada por cada 100 000 habitantes y de nuevo
observamos a las cronicas no transmisibles, en especial la enfermedad cardiovascular,
como tiene un impacto significativo. En enfermedad cardiovascular, practicamente 39
661 por cada 100 000 habitantes, practicamente la tercera parte de nuestra poblacién
tiene o tendra enfermedad cardiovascular y aqui es donde tienen que estar encaminadas
nuestras politicas y aqui es donde tienen que estar encaminadas las acciones que
tenemos que desarrollar en un primer y segundo nivel y de fortalecimiento que tenemos
que dirigir hacia las determinadas regiones, préximo.

En el estado de las listas de espera, como ya la en las sesiones anteriores, compartimos
todos los graficos vamos a evadirlo por una cuestion de que ya fue compartido y
analizado en la Junta previa tercera préximo. Vamos a realizar ahora un pequefio analisis
de la produccion, 2022 2024. Adelante, Carolina. Esta diapositiva también la habiamos
compartido con anterioridad y solo vamos a recordar que cuando hacemos la distribucion
de cualesquiera de nuestros cirujanos en cualesquiera de nuestras unidades, los
cirujanos se distribuyen acorde a las acciones que tienen que desarrollar en un servicio,
se distribuyen para que realicen procedimientos, ya sean en consulta externa o en los
quiréfanos, para que atiendan la consulta externa, para que realicen la visita hospitalaria
o también para que realicen interconsultas u otras actividades relacionadas con la
docencia y con la Academia.

¢, Qué significa esto? Que un cirujano puede tener asignado actividad quirtrgica un dia a
la semana o puede tener actividad quirargica asignada un dia cada 15 dias, en
dependencia de la disponibilidad que tenga cada unidad y que cada director asume la
responsabilidad de la asignacion y la distribucion de los recursos. Proxima.

Quisimos evidenciar aca porque este grafico ya lo habiamos compartido con ustedes. En
consulta externa, es la anterior, en consulta externa ya habiamos compartido como era
el comportamiento desde 2021 hasta el 2024, comparando produccién ordinaria con
extraordinaria, e incorporamos la disminucion de los especialistas en el transcurso de
estos ultimos afos.

Pero a modo de resumen, para que lo tengan presente la produccién en consulta externa,
vemos que, de 10 pacientes, 9 se ven en ordinario y 1 se ve en extraordinario, préximo.
De igual manera podemos observar en Cirugias el grafico es el mismo que se compartio
en la en ocasion anterior y en cirugias vemos también que 7 pacientes de 10 se atienden
en jornada ordinaria y 3 se atienden en la jornada extraordinaria. Considerando también
elementos que ya habiamos compartido con ustedes relacionados con la complejidad de
las cirugias, y esto para hacer ver que la mayoria de las cirugias de mayor complejidad,
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de mas de 2 horas o de 1 a 2 horas, que son el 76 % de ellas, se ven en jornada ordinaria,
solamente queda para las jornadas extraordinarias las cirugias de poca complejidad, que
es 1 de los principales conceptos que se ha abordado para la implementacién de
cualesquiera de las modalidades que se implementan en jornada extraordinaria,
igualmente en procedimiento proxima, se observa una relacion similar a la de la parte
quirargica de cada 10 pacientes, 3 tienen su resolucion durante la jornada ordinaria, 7
disculpen y 3 solamente en la jornada extraordinaria, préximo.

Aca en este cuadro queremos compartirlo porque de una forma u otra también se ha
dado a conocer cudles son los resultados de la implementacion del plan piloto de pago
por resultados en el 2024 para la especialidad de radiologia, aca podemos observar que
la produccion registrada en el pago por resultados durante 5.5 meses, con fecha del corte
el 20 de marzo, fue de 140 000 pacientes.

En jornadas de produccion, lo que estamos ejemplificando aca no fue lo que se realizé,
sino estamos colocando la meta que fue propuesta por la Unidad Técnica de Listas de
espera y se utilizé el promedio de 12 meses de los afios previos, que equivalen a 121
000 pacientes, porque si colocamos la produccion que se realizé en el 2024 de jornadas
de produccion en radiologia, equivalen aproximadamente a 66 000 pacientes,
comparandolo con los 140 000 pacientes de pago por resultado y si lo llevamos a una
produccion mensual en el pago por resultados en el plan piloto de Radiologia, se
realizaron o se vieron aproximadamente 25 000 pacientes por mes, a diferencia de las
jornadas de produccién segun el corte de la Unidad Técnica de Lista de Espera a 10 000
pacientes por mes aproximadamente. Proxima.

Vamos a entrar ahorita a un pequefio analisis de costos indirectos en la atencién de la
lista de espera, ¢Dbénde estamos?

Directora Mdnica Taylor Hernandez: No, se fue.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Se fue ahi, ¢Verdad? Ah, no soy yo.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: Se devolvié a la cuatro.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Ya no estoy acelerado, no.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: No.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Ahora si, la préxima.

Directora Moénica Taylor Hernandez: No, esa no, la que sigue, ahi el punto cuatro,
donde dice el cuatro y la que sigue.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Si ese cuatro, exacto, gracias. Vamos a hablar un poco
del analisis de costos indirectos que implican en la atencion de los pacientes que estan
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en lista de espera, proxima Carolina. Ac4, solo para mencionar dentro de los costos
indirectos, porque en realidad la Institucion no tenemos la capacidad de poder tener
todos los costos indirectos y ojala en algin momento podamos tener todos los costos
indirectos y lo que nos representa una atencién inoportuna en el tiempo, pero si vamos
a hablar algo de las incapacidades prolongadas ahorita y de lo que si no tenemos
elementos, pero si es bueno sefalarlo la cantidad de pacientes que tenemos que
programar las reconsultas y consultas carruseles porque se demoran la ejecucion o la
valoracion en las listas de espera y que cuando esos pacientes tenemos que volverlos a
ver, implica la generacion de mas recursos y mas examenes diagnosticos que tenemos
que indicar para volverlos a revalorar la necesidad de repetir todos estos examenes. El
incremento que implica esto en la hospitalizacion, en las estancias y de las interconsultas
con los médicos especialistas, proxima.

Para el 2025 tenemos una asignacion presupuestaria de 29 000 millones de colones para
la atencidén de 167 000 pacientes, segun la propuesta por la Gerencia Médica en este
plan de listas de espera y es importante que tengamos presente que tenemos dentro de
la propuesta que estamos desarrollando por la Gerencia Médica, las dos modalidades
que es la propuesta que traemos. Mantener las jornadas de produccion con la
modificacion del Reglamento y iniciar el pago por resultado para aquellas especialidades
gue les comentamos con anterioridad y sobre todo especialidades que tienen un alto
nivel de criticidad en la institucion y que lo vamos a ver ahora con posterioridad, proxima.

Aca vemos un pequefio andlisis de los costos asociados a las incapacidades. Segun el
ultimo corte de la Unidad Técnica de Lista de espera, tenemos 207 000 pacientes en
espera de una cirugia, pacientes quirurgicos corte a febrero del 2025. De estos 207 000
pacientes, segun el andlisis realizado por control y registro de pago de incapacidades, 1
629 pacientes tienen incapacidad, incapacidades prolongadas.

De estos 1600 pacientes con incapacidades y que se encuentran en nuestra lista de
espera, el 55 % pertenecen a ortopedia y neurocirugia, patologia de columna, hago
énfasis y por eso fue que lo trajimos a colacion porque recuerden lo que hemos
comentado con anterioridad. La institucion solo tiene en ortopedia 4.5 columnodlogos y de
ellos algunos con medio tiempo.

La capacidad que tenemos como Institucion para dar el abordaje oportuno a estos
pacientes con esta incapacidad prolongada no la tenemos en ordinario. El hospital
México, por ejemplo, tiene abordaje para las cirugias de columna una vez por semana o
cada 15 dias, y en esa oportunidad de quirdfano que tiene, tiene que decidir programar
los recursos de amparo o los casos oncoldgicos, nunca va a poder programar los
pacientes que tenemos en lista de espera, si sacamos un promedio de los dias de
incapacidad de estos 1 600, promedian aproximadamente 800 dias de incapacidad los
pacientes que estan a la espera de una cirugia y si vemos los costos de incapacidad
promedio al afio por persona, oscilan los 3 000 000 de colones y los costos anuales para
la Institucion rondan los 4 800 millones, sin estimar las pérdidas de productividad que
para la sociedad implican las incapacidades prolongadas en patologias como las que
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estamos observando, en este caso un porcentaje de estas incapacidades son columnas,
otro porcentaje son hernias complejas y asi sucesivamente en cada una de las
especialidades con mayor criticidad, proxima Carolina.

También queremos dar a conocer que durante el mes de diciembre y hasta la fecha que
hemos podido implementar la modalidad de pago nominal para los pacientes que estan
en cateterismo, ok, en espera de un cateterismo, con riesgo de un infarto agudo de
miocardio y para trauma diferido, vemos que se realizé que ya lo habiamos compartido
un pequefio andlisis de costos y vemos que lo el primero que el costo de hospitalizacion
diaria en salones de nuestra institucion ronda por los 750 000 colones y los costos en
una unidad de cuidados intensivos alrededor de los 967 000 colones, se hizo un analisis
de los costos de los pacientes atendidos a la fecha y en Hemodinamia, Cateterismo el
promedio son de 700 000 colones para todo el equipo que interviene en este
procedimiento, en Electrofisiologia 240 000 colones para todo el equipo que interviene
en este procedimiento y para trauma diferido 1 147 000, ok, recordemos que la estancia
promedio para estos pacientes es de 20 dias.

Recibimos notificacion el dia de ayer de subdirector del Hospital San Juan de Dios y del
jefe de Cardiologia, donde nos dio a conocer que se han realizado aproximadamente
190 cateterismos y 120 pacientes con trauma diferido y nos dio también la informacién
de que por primera vez en muchos afios no hay pacientes pendientes de Cateterismo en
la red del Hospital San Juan de Dios. Proximo.

Vamos a hablar, bueno ya en el taller que tuvimos con este cuerpo colegiado, en el taller
se les dio a conocer la metodologia que se emplea para el pago nominal por resultados,
pero considerando el acuerdo de la Direccién Juridica, que después lo vamos a ver, era
meritorio traer aca este cuerpo colegiado la metodologia empleada para el pago por
resultados. Le doy la palabra al doctor Jiménez.

Dr. Gerick Jiménez Pastor: Buenas tardes, bueno, muchisimas gracias por la invitacion.
La siguiente Carolina, por favor. Como decia el doctor, una de las recomendaciones que
dio la Auditoria en este caso era la necesidad de volver a traer a la Junta Directiva el
modelo a efectos de que lo pudiéramos nuevamente presentar y existiera una validacion
por parte del ente superior. La siguiente Carolina.

Aqui nuevamente es indicar que el modelo ha sido revisado por diferentes instancias
técnicas de la Institucién, los cuales han dado aval, digamos a la metodologia como tal,
en este caso el de la DAGP, el siguiente, Por favor.

El criterio que en su momento también habia emitido la Gerencia Financiera respecto al
modelo Cumcas, que ahi estd junto con el Reglamento, el siguiente, igualmente la
Direccion Juridica en su momento, cuando se habia comentado la parte del Reglamento,
donde también se habia dado al tema de la metodologia del Cumcas.

Para hablar rapidamente, nada mas como manera de resumen de lo que es el Cumcas,

27 de marzo de 2025




‘ CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

s

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

la siguiente Carolina, por favor. Volver a comentarles que si bien es cierto la metodologia
es nueva para efectos de la Institucion, la aplicacion de este tipo de metodologias de
célculo a nivel mundial no son nuevas. Hay multiples paises que las tienen, ahi tienen
parte de lo que habiamos visto en el taller, donde todas coinciden en temas muy similares
a los que tienen el Cumcas de considerar la complejidad, el tiempo de atencién de las
personas, el perfil que ejecuta esa atencion y la jornada donde eventualmente se esté
ejecutando la atencion, Adelante.

Recordar que la metodologia lo que establece es un umbral maximo de costo por
atencién de acuerdo a la complejidad que tenga dicha atencién y al perfil que se tenga 'y
a la jornada donde eventualmente se ejecute, que para el caso de lo que estamos
planteando con jornada de pago por resultados, se establecen dos montos especificos,
1 que se ejecutaria antes de las 10:00 de la noche y el otro que se ejecutaria de 10:00
de la noche a 7:00 de la mafiana o eventualmente fines de semana y dias feriados,
adelante.

Volver a recordar nuevamente que el tema de pago nominales dentro de la Institucién no
es una metodologia que se haya utilizado recientemente, sino que mas bien desde el
2012 se habia aplicado para el tema del laboratorio nacional de citologias cuando
tenemos una presa enorme de citologias y se pagdé nominalmente a las personas para
tratar de sacar lista de espera, lo mismo se hizo en 2019 con los servicios de cardiologia
y los mismo se volvio hacer con el tema de atenciones en cataratas en el 2022 adelante
por favor. Respecto al analisis de riesgos que encierra la metodologia, la metodologia
realmente en materia de riesgo financiero es bajo, en el sentido de que no esta
contemplando un presupuesto adicional para poder atender a los pacientes, sino de la
utilizacion de la misma partida 2043, que actualmente se utiliza con jornadas de
produccion, nada mas hay una redistribucion de los recursos a efectos de que en este
caso con el transitorio se apliquen parte al tema de pago por resultados y parte al tema
de jornadas de produccion. En cuanto al riesgo operativo, es un riesgo mediano o bajo y
va vinculado al tema desgaste que eventualmente pueda tener el recurso humano que
nos estamos controlando con el tema de normalizar la cantidad de estudios que
eventualmente se puedan hacer con cada una de las metodologias extraordinarias.

Y en cuanto al riesgo de oportunidad de atencion, porque hay riesgos que también que
son positivos. Evidentemente, como lo mencionaba el doctor, tiene un alto impacto y es
un riesgo que eventualmente tendriamos que explotar a nivel institucional a efectos de
poder dar atencion a los pacientes que hoy guardan por en una lista de espera, adelante.

Répidamente recordar las variables que contemplan la férmula econémica de calculo,
donde en este momento las variables estan desapegadas de temas salariales a efectos
de poder dar competitividad y sostenibilidad del modelo. En este caso utiliza el PIB per
capita, utiliza el valor agregado bruto, que es un indicador estimado por OCDE, adelante.

Utiliza también la inversion en salud que hace El Pais, que es del 7.8 %, y hay datos que
hay que ir actualizando conforme vaya evolucionando el modelo, el 91% de cobertura,
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gué estudios han sefialado que tiene El Pais que puede oscilar entre un 85y 94 % en el
histérico, adelante, por favor.

Contempla también el presupuesto anual de la Institucion y de ese presupuesto, cuanto
se esta invirtiendo actualmente en materia ordinaria, adelante hace una relacion en
cuanto a la oferta y la demanda, de manera tal de que nos acerquemos lo mas que
podamos a los 6.8 atenciones que en este momento se brinda a nivel de los paises en
promedio.

En este momento la Institucion esta en 4.1, pero hay que recordar que en afios anteriores
ha estado en 3.6, 3.8 y ha venido subiendo, y eso evidencia también que la Institucién
ha hecho esfuerzos significativos para tratar de dar atencién a las listas de espera,
adelante. Con base en todas esas variables que se pueden actualizar anualmente o
conforme vayan actualizandose, actualmente lo que se establece es un costo por minuto
en el perfil mas alto de atencion en una jornada ordinaria de 599 y a partir de ahi se
aplica una serie de factores por medio de los cuales se hace el ajuste a cada una de las
atenciones que se brindan dentro de la Institucién, adelante. Y esto es un indicador
econOmico, no es un indicador.

¢, Qué factores considera? Considera el tema de la jornada donde se vaya a prestar la
atencion, el perfil del recurso humano que la vaya a ejecutar, la complejidad con la cual
se realiza la atencién y el tiempo mediano de atencidén para estos pacientes, con €so se
establece un monto por intervencion sanitaria para cada uno de los colaboradores y
conforme a estas atenciones se establecen entonces las tablas de pago, que son las que
hoy estamos trayendo a efectos de que la puedan considerar para su aprobacion.
Adelante, por favor.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Vamos a conversar en con la proxima diapositiva,
Carolina. La ejecucién presupuestaria del gasto que ya habiamos hecho referencia de
coémo sabia cual era el historico que teniamos en los afios previos y que en el 2024 de
los 26 000 millones de colones que teniamos asignado, se emplearon para jornadas de
produccion el 93 % y un 7 % para el pago por resultados para el plan piloto de Radiologia.
En el caso del 2025, para este afio tenemos una asignacion de 29 000 millones como
presupuesto destinado para la atencién oportuna y para ambas modalidades, segun la
propuesta que trae el despacho a la Gerencia Médica, proxima.

Ya evidenciando el plan operativo para este afio 2025, vemos que, en los 3 rubros,
consulta externa, procedimientos y lista de espera quirdrgica, tenemos que en consulta
externa de los 452 000 pacientes que estan en espera, el plan operativo que traemos
trae como propuesta una meta de 200 valorar ver 258 000 pacientes en el 2025 de la
lista de espera del 2021 al 2023, lo que corresponde para ver 232 000 pacientes en
ordinario y 25 000 pacientes de en hora o en horario extraordinario. En cuanto a los
procedimientos de los 400, de los 685 000 pacientes que tenemos en espera, la meta o
el plan que tenemos propuesto en la Gerencia Médica es valorar 441000 pacientes, de
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ellos 309 000 en horario ordinario y 132 000 en horario extraordinario. Y para la lista de
espera quirdrgica electiva de los 188 000 pacientes que tenemos, la propuesta dentro
del plan operativo es ver los pacientes del 2017 al 2022, o sea, 31 000 pacientes como
meta valorando 22 000 en jornada ordinaria y 9 000 en jornada extraordinaria, proximo.

Otro de los elementos que queriamos compartir que en la sesidén pasada el sefior Auditor
nos hizo referencia de algunas acciones que teniamos que mejorar ya una de ellas la
pudimos observar con el criterio de la Juridica que era traer aca a esta Junta la valoracion
de la metodologia de pago, el resto de las observaciones dadas por el ente auditor son
observaciones de forma, son observaciones de control interno que todas en su mayoria
estan subsanadas por las acciones que el despacho ya esta implementando. Le doy la
palabra a la doctora Alvarado, para que brevemente le resuma.

Dra. Yerly Alvarado Padilla: Gracias doctor, buenas tardes a todos, bueno para
continuar la linea de lo manifestado por la Auditoria Interna en la advertencia dos, era
visualizar el enfoque integral en la gestion de listas de espera y alinear las metas
institucionales y fortalecer las estrategias de promocion de salud y prevencion, para esto
mencionarles que la Gerencia Médica tiene el plan de promocién de la salud 2023-2027
gue se ejecutaran 95 areas de salud de la red y que esta instruido por medio de un
lineamiento que se llama para la Prestacion de Servicios en Promocion de la Salud para
Nifios, Nifias y Adolescentes en el primer nivel de atencion, la siguiente, por favor,

En relacién al impacto presupuestal versus factibilidad sostenibilidad y habia que
evidenciar el beneficio o ahorros de implementacién de la estrategia. Aca nosotros
tenemos el criterio de la Gerencia Financiera del 17 de julio del 2024, donde se
reafirmaba la disponibilidad de recursos, la especificamente para el Plan Piloto
Presupuesto de la Gerencia Médica y asociado a esto, pues efectivamente como
mencion6 ahora el doctor Jiménez, asociados a lo que ya esta establecido para el uso
de la partida 2043 que ya fue dotado de 29b000 millones de colones para el 2025.

En el punto cuatro, en la advertencia menciona las cuentas contables de la partida 2043.
El 25 de marzo de este afio se realizé una reunion con la Direccion de Presupuesto en
aras de definir cual va a ser el proceso para crear una cuenta contable requerida para
diferenciar el uso o el pago de las jornadas de produccion y el pago nominal. La siguiente
por favor.

En la advertencia numero 5, que menciona planificacion y metas, se tienen
conversaciones con el Area de Estadistica en Salud, de manera que se cree un sistema
de control de oferta y demanda, de manera que podamos definir las metas de atencion
en ambas jornadas, tanto en la ordinaria como en la extraordinaria, mediante el modelo
estocastico para la determinacién de la capacidad instalada de la atencién en salud y
gue tiene relacion con lo que presenté el doctor Sanchez, de las metas para la ejecucion
en ordinaria y extraordinaria en el plan 2025. En la advertencia numero 6, que es el
Fortalecimiento de los Sistemas de Informacidén de y calidad, este ya lo habia pues,
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expuesto ampliamente aca a los directivos y a los compafieros que nos escuchan que
era el desarrollo del Sistema de Gestion de Atenciones Médicas.

Por la modalidad excepcional de SIGAME, este recordemos que lo que va a permitir es
el registro del procedimiento en la jornada o en la o la modalidad que se atienda al
paciente, de manera que se va a poder diferenciar cudl paciente si atiende en jornada
ordinaria, cual paciente si atiende en jornada extraordinaria y bajo qué modalidad de
atencion se atienden a jornada extraordinaria, ya sea por Guardia, ya sea por
disponibilidad, Por pago nominal o por jornadas de produccion. La siguiente, por favor.

Las ultimas 3 advertencias en la numero 7 dice socializacién de la metodologia. Eso es
importante comentar que en el GM-8458-2024 se socializo el Lineamiento Integral para
la Implementacion del Reglamento de Modalidad de Pago Excepcional por resultados,
con todas las unidades prestadoras de servicio de salud y se inici6 en su momento la
construccion del manual de procesos para la operativizacion del Reglamento.
Adicionalmente la inclusion de la normalizacién y el modelo de la priorizacién de los
niveles en la lista de espera que introdujo el modelo de gestion por priorizaciones.

Hay que visualizar la normalizacion con la Direccion de Desarrollo de los Criterios de
Admisién y permanencia de los pacientes en la lista de espera. Sin embargo, también
dentro de las acciones sustantivas que se hacen los gestores de lista de espera local
esta la visualizacion de aquel paciente que se encuentra en lista de espera, pero que ya
no necesita el procedimiento, o bien que se haya operado anteriormente, que se llama
proceso de depuracion de la lista de espera y se encuentra revisando los indicadores de
gestion, formulando temas de impacto, resultados y calidad. Esas 3 lineas que le
mencioné atienden las advertencias 7, 8 y 9 para dar por concluidas las advertencias
gue menciond la auditoria interna, la siguiente por favor.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Siguiente Carolina aca lo que traemos es la propuesta
de modificacién del transitorio que ya cuenta con criterio de la Direccién Juridica y
simplificacion de tramite, y esto es una modificacion simplemente para extender las
jornadas de produccion dentro de este transitorio, préximo. ¢ Alguna pregunta? Si vienen
ya las propuestas de acuerdos.

Directora Monica Taylor Hernandez: Podria perdon, podrian leer la propuesta de la
reforma, porfa, es que no la vi.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Ah, ok.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Adelante don Francisco.

Dra. Yerly Alvarado Padilla: Por reforma por Unica vez al transitorio del Reglamento
para la modalidad de pago excepcional por resultados. Desde la Optica Juridica, la

propuesta resulta viable en el tanto, en esta oportunidad no se cambia, el fondo de lo
aprobado Uunicamente consiste en una prorroga del transitorio reajustandose el plazo a 6
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meses prorrogables por un periodo igual por una Unica vez en las mismas condiciones
del transitorio vigente, lo cual es viable siempre y cuando la administracion motive y
fundamente que la prérroga propuesta es necesaria y conveniente a los intereses
institucionales.

Conforme en el articulo 136 de la Ley General de la Administracion Puablica, y ademas
debe asegurarse de que no haya perjuicio desde el punto de vista financiero y
administrativo, por lo que no existe impedimento legal para que se proceda a la
presentacion a la Junta Directiva, se enfatiza que queda bajo exclusiva responsabilidad
a la Gerencia Médica, la motivacion del acto, oportunidad y conveniencia, asi como
contar con las respectivas justificaciones técnicas, administrativas y financieras.

En conclusion, el criterio de la Direccion Juridica del 21 de febrero 2025 decia, analizando
el borrador que contiene la propuesta sometida a revision, no se observa impedimento
juridico para su presentacion a Junta Directiva queda bajo exclusiva responsabilidad a la
Gerencia Médica, la oportunidad y conveniencia, asi como las justificaciones técnicas,
administrativas y financieras pertinentes.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias adelante, Francisco, por favor.

Director Francisco Gonzéalez Jinesta: Si, buenas tardes. Gracias dofia Monica. Doctor
en una lamina creo que son 3 anteriores, usted mostraba los resultados del plan, pero
ahi me quedan algunas dudas. Si se esta contemplando primero, ¢, Cual fue el inicio?,
¢La cantidad de pacientes iniciales antes del plan? ¢Los pacientes resueltos? Mas los
nuevos pacientes que van a ingresar en ese periodo para tratar de entender el efecto
neto del proceso. Ok, voy, esa es la pregunta, aqui nada mas estoy, o sea, estoy viendo
todo ese proceso, paciente inicial, paciente nuevo y paciente resuelto. No, verdad.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Voy. Ac4, vemos en la primera columna, es el numero
de pacientes totales que tenemos en lista de espera de consulta externa, por ejemplo,
los 452, u8después. ¢, Cuadl es la meta propuesta? La meta propuesta es la resolucion de
todos los pacientes que estan en lista de espera de 2021 a 2023, que son 258 000
pacientes, de los cuales, estamos proponiendo que 232 000 sean resueltos en jornada
ordinaria 'y 25 000 en jornada extraordinaria.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Pero le falta algo, ok, ¢, En qué periodo de tiempo
va a lograr esto?

Dr. Alexander Sanchez Cabo: 2025.
Director Francisco Gonzalez Jinesta: Ok, ¢ El ingreso de pacientes nuevos en el 2025?

Dr. Alexander Sanchez Cabo: No, porque ya eso es lista de espera del 2025.
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Director Francisco Gonzalez Jinesta: Si, claro, a ver, a ver, lo que lo que estoy tratando
de entender al final es cudl va a ser el resultado neto de la lista de espera después de 1
afo, no paciente real, yo empecé con un paciente, empecé con 10 pacientes, hoy resolvi
5 pacientes en el periodo de 1 afio, pero durante ese afio me entraron nuevos pacientes,
pero yo lo que quiero saber es cual va a ser el resultado neto de todo este gran esfuerzo
gue estan haciendo y todo el dinero que se va a invertir para ver con cuantos pacientes
voy a arrancar en el segundo periodo del afio que viene. Si empecé con 1 000, quiero
saber con cuantos voy a empezar el siguiente afio. Si vamos a hacer 1000, 2000, 3000
0 5000.

Directora Ménica Taylor Hernandez: No podemos saberlo.
Director Francisco Gonzalez Jinesta: Si se puede.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: Microfono, por favor.

Director Juri Navarro Polo: En aras de construir tu idea, quisieras es que ¢Cuél es la
apuesta? O sea, o0 la meta que quedara mas clara.

Directora Ménica Taylor Hernandez: EI micréfono.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Es que un poquito por ahi va la cosa, porque
hablaron de morbimortalidad, a mi la morbimortalidad me va a dar un numero, un nimero
gue usualmente se planifica para el siguiente periodo, entonces basado en la
morbimortalidad de la poblacion que tengo yo eso me va a determinar que voy a tener
100 pacientes, ok, estimados. Entonces vuelvo a mi punto, si voy a arrancar con una
poblacién inicial de 452, voy a resolver 258, tengo que agregarle a eso basado en
morbimortalidad, los pacientes nuevos que van a salir y lo puedo calcular, o sea, eso no
es ciencia, no es ciencia complicada, puedo calcular basado en la morbimortalidad los
pacientes que se van a ir agregando a esa lista para que al final del periodo y quiero
analizar, yo pueda determinar que termine con 400 pacientes en lugar de 500.

Directora Monica Taylor Hernandez: No, doctor, cdmo vas a poder, o sea, cOmo vamos
a hablar de listas de espera con estimaciones del 2025, si mas bien nosotros, o sea, la
meta o el plan que a nosotros nos estan presentando, es, mire, aqui estamos con este
plan son listas de espera del 21 al 2024, nosotros vamos a seguir arrastrando toda la
lista del 2024 mas lo que ¢Ah? Si, 2021-2023, perddn, dije 20.

Quedamos todavia arrastrando porque todo este afio apenas vamos a atender esas dos
listas de espera del 2021, 2022 y 2023 ya 2026. Entonces vendra un nuevo plan en el
gue nosotros tenemos que estar atendiendo 2024 o 2025. Ya ahi vamos a saber quiénes
llegaron a requerir los servicios y ya disminuimos nosotros la lista de espera que
teniamos de 2021 a 2023.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Eso es un proceso con numeros reales. Yo lo
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gue estoy hablando de un proceso predictivo y el doctor lo tiene que entender muy
facilmente, el proceso predictivo, lo que me va a decir es cuales son las necesidades que
desde hoy yo deberia estar pensando. Perdon, perddn, yo estoy hablando de un modelo
de un modelo predictivo que usted lo conoce bien, doctor. O sea ¢,Cudl es la valia de ese
proceso?

De que no solo es un gran trabajo que ustedes estan haciendo hasta ahora, pero le va a
permitir a usted basado entre algunas cosas, en la morbimortalidad poder determinar el
numero de pacientes con los cuales extra usted va a tener en esa lista y poder predecir
desde ahora, y es un célculo sumamente sencillo poder predecir desde ahora para el
afo 25 o el 26, ¢Cuantos pacientes iniciales usted va a tener? No quiero entrar en el
detalle si quiere lo vemos aparte doctor, pero me explico, 0 sea, es que eso se hace en
todos los sistemas, ese es un analisis, perdén es un andlisis predictivo simple y sencillo
de cuantos pacientes voy a terminar. Es la Unica manera estadistica de poder determinar
no listas de espera, cuanto dinero voy a necesitar para invertir, para poder atender las
necesidades que los pacientes vayan a tener a futuro. Es que es que estamos trabajando
hoy y lo cual me parece excelente.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: No estamos trabajando atras, peor todavia.
Director Francisco Gonzalez Jinesta: Peor todavia.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: El escenario viene mas.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Peor todavia, precisamente para no tener esa
presa el afio entrante, para ponerlo en el mediano en el cortisimo plazo, yo deberia poder
predecir con cuanta lista voy a empezar y eso es muy sencillo de hacer, basado en
analisis de morbimortalidad como 1 de los factores, hay otros. Pero ¢ Cual es la valia?
De eso de que hoy por hoy yo le puedo decir, basado en un analisis predictivo, que voy
a empezar con 300 000 pacientes, que me sirve saber que voy a empezar con 300 000
pacientes, que usted va a poder mejor asignar costos va a poder mejor asignar personal,
va a poder mejor asignar un monton de cosas hoy y con 1 afio de anticipacién y ese es
el andlisis predictivo.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias dofia Vianey, por favor.

Directora Vianey Hernandez Li: Yo lo que le entendi al doctor, él nos ensefié a nosotros
una investigacion que habian hecho un grupo de personas y nos estaba ensefiando que,
en base a eso, que a él le parecié muy interesante y muy bueno, porque en base a eso
iban a saber cuanto era la mortalidad, la eso de las personas. Pero no, no era que te
estabas basando en eso, 0 sea, nos estabas ensefiando eso que era muy importante y
gue usted y que les iba a ayudar a ustedes para la toma de decisiones en adelante. Eso
para los que todavia no estamos muchos en ese tema, porque esos son analisis
predictivos que hace la morbimortalidad.
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Dr. Alexander Sanchez Cabo: Yo comprendo a al doctor Gonzalez y bueno, aqui tener
varias aristas presentes y justo lo que hicimos al inicio de este estudio que esta
realizando la Direccion de Desarrollo del Perfil Epidemioldgico, si nos va a orientar y nos
puede inducir, a cuantas atenciones yo voy a tener, yo puedo predecir cuantas
atenciones yo voy a tener en un futuro en cada region y en cada area, reitero. El estudio
no esta concluido. Lo que si podemos decir ahora que nuestro aumento anual ronda
aproximadamente un 10 % de incremento, aunque la demanda no es constante. 10, 10%
de incremento, aunque la demanda no es constante. Ahorita si tenemos que
concentrarnos en las acciones que estamos proponiendo, que son las anteriores, pero
no, no esta mal, que yo creo que hacia eso tenemos que ir y por eso estamos realizando
todo lo que estamos desarrollando con la Direccion de Desarrollo para ir acciones mas
puntuales. Gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Juri y dofia Martha por favor.

Director Juri Navarro Polo: Gracias, presidenta, precisamente, digamos, como
actualmente el sistema de salud tiene nuevos retos, lo acabamos de ver en la en la sesion
de la mafana, tenemos la crisis de especialista, 0 sea, brindar, digamos predicciones,
adelantarnos sin resolver lo que ya tenemos pendiente, creo que no nos aporta mucho
en estos momentos. Entiendo a Francisco, pero, creo que es un proceso que tenemos
gue seguir construyendo y afinando, como bien lo ha aportado el doctor, o sea, no, no
nos detengamos en detalles en este momento, porque, digamos tenemos claro el
panorama que vamos a atender y vamos a seguir construyendo soluciones en cara,
caminando hacia el hacia el futuro. Gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Dofia Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, muchas gracias. Vamos a ver, espero
poder hacer todas las preguntas que necesito hacer. En general, ustedes ponen en una
presentacion de 53 diapositivas a menos de 1 minuto por diapositiva. Yo no estuve en el
taller que ustedes dicen que hicieron, entonces seguramente por eso algunas cosas no
me quedaron tan claras. Pero entonces, ustedes ponen que en jornadas de produccién
se hicieron 140 000, no, en Cumcas se hicieron 140 000 y en jornadas de produccion
122 000, y eso significaba un gasto de alrededor de 26 000 millones de colones méas o
menos, en 167 739 atenciones, pero solo de radiologia.

O sea en 5 meses ustedes hicieron esa cantidad de atenciones y hacen un sefialamiento
con respecto a que en la OCDE el promedio de consulta es de 6.8 por persona pero se
hospitalizan 7.6 dias y que en Costa Rica es de 2.8 por persona, 0 sea, ho estamos
atendiendo practicamente a nadie, pero tenemos una hospitalizacién de 6.6 dias, mucho
menor y hacen una férmula de célculo donde consideran el porcentaje de cobertura del
seguro de salud de La Caja, yo no entiendo bien esa variable y el porcentaje de inversion
de los recursos humanos ordinarios que tampoco entiendo bien esa variable.

Las Unicas que me quedan claro, el PIB per capita por el gasto en salud y con eso sacan
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una media de un délar por minuto 599.16, dice. Entonces si yo busco esas atenciones
de esos 26 000 millones de una de las diapositivas que ustedes tienen, yo podria asumir
gue 6 000 millones se fueron en la atencion, en el pago a los radidlogos y los otros 20
000 millones se fueron todos en jornadas de produccién atendiendo de todo. Entonces
eso0 no me da una idea de cuanto es el costo, fuera de las tablas que ustedes nos
entregaron, donde si se le paga a un médico 600 000 por un procedimiento que entonces
yo me imagino, que hicieron un calculo de que 599 colones por el nimero de minutos
que iba a durar haciendo el procedimiento y asi hacen con los demas, pero entonces yo
lo que puedo ver es en esos cuadros que ustedes presentaron primero, bueno, si la
Gerencia Financiera dice que esa formula de calculo esta bien, entonces esté bien, yo
no tengo problema porque ese no es mi area, pero lo que no entiendo es como las lista
de espera quirdrgica es de 207 963 pacientes, pero para hacer esta distribucién ustedes
tienen solo 188 375 pacientes y lo Unico que toman es entonces cirugia electiva, eso fue
lo que me parece que entendi de los 207 963 sacaron lo que no era cirugia electiva para
decir que con esos 29 000 millones, a ver si lo entiendo, nosotros vamos a sacar en 1
afo en la lista de espera quirdrgica de 9 451 pacientes, de los 207 963 vamos a sacar 9
451 pacientes en 1 afio a un costo de méas de 20 000 millones de colones. Segun entendi.

Queria que me explicara, a ver si es que alguna cosa no la entendi. Porque realmente
decir que vamos a sacar menos de 10 000 pacientes a través de Cumcas con esa
cantidad de gente que esta a la espera y seguimos teniendo desde mi éptica una
emergencia nacional en el tema de atencién sanitaria.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Vamos a seguir. Adelante, doctor.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Si, muchas gracias. Bueno, yo, si me falta alguna
pregunta me lo van indicando para ir llevando el orden. En cuanto dofia Martha, las dudas
sobre el plan piloto de Radiologia, efectivamente, la diapositiva, si gusta Carolina,
colocarla. Aqui se plante6 121 684 en jornadas de produccion, esos no son los pacientes
gue se realizaron por jornadas de produccién esos 121 684 representan lo manifestado
por la Unidad Técnica de Lista de espera en el oficio GM-AOP-0987, en cuanto a la meta
gue establecié la unidad técnica de lista de esperas en su momento, utilizando un
promedio de 12 meses y en base al historico de los afios anteriores que se venia
realizando de jornadas de produccion, la produccion que se realizé en el 2024 fue de 60
y restos de mil pacientes atendidos en la modalidad de jornadas de produccion y se hizo
el comparativo en el pago por resultados, que es al corte de marzo del 2025, se han
atendido 140,000 pacientes, un equivalente de aproximadamente 25,000 pacientes por
mes en esta modalidad, ese es un tema en cuanto al tema.

Voy de la parte metodologica, no sé si es doctor Jiménez y en cuanto al corte de la
cantidad de pacientes en lista de espera quirdrgica, esta en correspondencia al diay a
la fecha en que se hizo el momento en que se hizo el corte, un corte lo tenemos para
diciembre y el otro corte lo tenemos en febrero, por eso es que varia de 200.000 a 180 y
resto mil, pero si le podemos dar el dato mas preciso ahora por parte de la unidad técnica
de lista de espera, adelante.
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Dr. Gerick Jiménez Pastor: Gracias. Vamos a ver las metodologias de que estiman
umbrales de costo efectividad, o que hacen es tratar de establecer un techo, esto no es
nuevo, de hecho, se usa en medicamentos, por ejemplo, donde nosotros normalmente a
nivel de Costa Rica, los medicamentos que no son costo efectivos para el pais son
aquellos que en su mayoria 'y aqui esté el doctor Esteban Vega, supera un PIB per cépita,
correcto entonces, esto por qué lo establecemos, porque lo que uno hace es tratar de
estimar un techo donde dice este medicamento hasta aqui es sostenible para efectos de
mi pago.

Por ejemplo, el PIB per capita de Estados Unidos supera los 70,000 dolares y aqui
nosotros, por ejemplo, no podemos comprar ciertos medicamentos porque no tenemos
acceso a eso, entonces, cuando yo establezco un umbral, un techo, lo que me permite
es acercarme a la industria en este caso y decirle verdad, bajo los parametros
econdmicos del pais, lo que yo podria pagar eventualmente es esto y a partir de ahi
empieza la negociacion en el tema de medicamentos, si ustedes consideran los
medicamentos son un elemento mas dentro de la atencién, por eso es que trasladar o
establecer un umbral para efectos del recurso humano es posible, como lo hicimos con
el Cumcas.

Porque lo que estamos estableciendo es un techo de yo Caja con mis ingresos y por eso
es que utilizamos cuanto son los ingresos del pais y cuanta la cobertura y no usamos el
100% del pais, porque resulta que el 100% del pais no acude a la Caja, por eso lo
ajustamos el 91%, por qué estimamos el costo ordinario, porque en el caso del Cumcas
se puede establecer costo ordinario y extraordinario, entonces en este caso para efectos
del reglamento de pago por resultados lo que estamos haciendo es estimaciones de
costo extraordinario entonces para que no sé si con eso, dofia Martha atiendo las
preguntas que nos hizo.

Directora Moénica Taylor Hernandez: Alguien con otra consulta, sino para para
presentar los acuerdos que tienen propuestos por favor.

Dra. Yerly Alvarado Padilla: Propuesta de acuerdos una vez realizada la presentacion
por parte de la Gerencia Médica y considerando el oficio GM-AES-1-338-2025, suscrito
por el area estadistica en salud, oficio GA-DG-01762-2025 y GA- DG-02613-2025,
suscritos por la Direccién Juridica y Oficio GA-0295-2025, suscrito por la oficialia de
simplificacion de tramites asi como la recomendacion de la Gerencia Médica mediante
los oficios GM-2845-2025 y GM-4615-2025 la Junta Directiva acuerda, acuerdo primero,
dar por recibido el informe rendido por la Gerencia Médica acuerdo segundo, aprobar la
propuesta de reforma al articulo al transitorio del reglamento para la modalidad de pago
excepcional por resultados para la atencién oportuna de las personas con el siguiente
texto.

Articulo numero 28 del transitorio, los proyectos en curso o que hayan sido aprobados
antes de la publicacion de este reglamento, por medio del Instructivo Modalidad de Pago
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Excepcional para la realizacion de jornadas de produccién y la normativa conexa, segun
lo acordado por la Junta Directiva de la institucion en el articulo cuatro de la sesion 9397,
celebrada el 14 de diciembre de 2023.

Deben ser ejecutados, segun lo sefialado en la norma indicada, hasta por un periodo de
6 meses, prorrogables hasta por 6 meses mas a partir de la publicacion de la presente
reforma, en el tanto se realizan las gestiones por parte de las instancias competentes
para la implementacion del presente reglamento para los proyectos subsecuentes, una
vez vencido el plazo y su prérroga, se derogara oficialmente el documento en mencion.

Quedando unicamente vigente para su aplicacion el presente reglamento como
mecanismo normativo para atender los tiempos y listas de espera, excedidos por medio
de la modalidad de pago excepcional por resultados para la atencién oportuna de las
personas, todas las modalidades de pago excepcional por resultados para la atencién
oportuna de las personas que se aprueben y ejecuten a partir de la publicacion de este
reglamento.

Quedaran sujetos a esta norma en todas sus extensiones, acuerdo tercero, instruir a la
Gerencia Médica la publicacion de la reforma aqui, aprobada en el Diario Oficial de la
Gaceta, acuerdo cuarto, segun la conclusion del criterio de la Direccién Juridica, Oficio
GA-DJ-02613-2025 aprobar la metodologia CUMCAS PIB para la estimacion de las
modalidades de pago por resultados en la Caja Costarricense del Seguro Social sobre el
recurso humano considerado critico para la prestacion continua y sostenible de servicios
de salud.

Acuerdo quinto, aprobar las tablas de montos definidos mediante la metodologia
CUMCAS PIB para la aplicacion, segun lo dispuesto en el reglamento para la modalidad
de pago excepcional por resultados para la atencion oportuna de las personas para las
especialidades, cardiologia, cirugia cardiovascular, cirugia general, columna,
gastroenterologia, ginecologia, hemodinamia, oftalmologia, ortopedia, radiologia y
urologia. Acuerdo sexto, instruir a la Gerencia Médica, a la unidad técnica de Listas de
Espera, Gerencia Financiera y Gerencia Administrativa para que presenten a la Junta de
Directiva de la Caja Costarricense del Seguro Social los resultados de la revision de los
montos establecidos para la modalidad de pago excepcional por resultados aprobados
por Junta Directiva en el mes de octubre 2025 esto de conformidad con lo establecido en
el articulo 13 del Reglamento para la modalidad de pago excepcional por resultados para
la atencion oportuna de las personas, acuerdo séptimo, aprobar el plan operativo 2025,
atencion de listas de espera, metodologia de jornada no ordinaria.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias doctora, adelante, dofia Martha.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzéalez: Si, gracias y yo la queria escuchar a la
Gerencia Financiera, si este tema y me imagino que lo vio con la Direccidén Actuarial es
sostenible, porque lo que estamos diciendo, el acuerdo que se esta proponiendo es que
esta sea la unica modalidad de pago a partir del siguiente afio 6 meses prorrogables
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otros 6 meses y después de eso desaparece otras modalidades y esta seria la Unica
modalidad que podria persistir en la institucion, nos estamos amarrando a esta exclusiva
modalidad sin ningun resultado, por ejemplo, de jornadas de produccion, porque hasta
la fecha no nos han dicho cuanto cuesta jornadas de produccion con respecto a Cumcas.

Por ejemplo, eso no lo tienen, pero estamos aprobando asi a rajatabla una modificacién
gue dice para siempre y por siempre estaria, tendremos este modelo de o esta modalidad
de pago excepcional por resultados y adicionalmente a eso aprobamos tablas donde los
montos son bastante altos y yo queria por eso preguntarle desde todas las tablas que no
se entregaron y hay montos bastante altos, yo no sé porque yo saco cuentas en 2 horas
y las cirugias de 2 horas, tendria que ser una cirugia de muchas horas para que estemos
pagando esos montos a 599.16 colones, entonces queria ver si eso ya fue debidamente
revisado por la Gerencia Financiera y nos garantiza que este modelo es sostenible en el
tiempo, gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Adelante, don Gustavo.

Lic. Gustavo Picado Chacén: Si, muchas gracias, en concreto a la pregunta que hace
dofia Martha, nosotros no hemos emitido un criterio especifico, verdad, respecto a la
sostenibilidad, porque hemos partido del principio de que ya desde hace muchos afos
viene una asignacion presupuestaria para atender la atencién oportuna de las personas,
valga la redundancia, y que mientras tanto se mantenga en el limite nosotros lo que
entendemos es que es una decision entre el que gestiona los recursos de hacerlo de una
modalidad o hacerlo de otra modalidad si hemos conversado con la Gerencia Médica, si
eventualmente esto escala por encima de ese monto, pero entendiendo que tiene un
limite, también verdad que no, podra uno utilizar el modelo indefinidamente todavia ahi
si tendriamos que hacer estudio respecto al impacto que pueda tener si supera esos
montos también hemos coordinado para que en el andlisis que hagamos conjuntamente,
porque entiendo que es articulo 13 del reglamento para poder hacer una evaluacion de
los resultados y de las tablas que aqui se proponen, y esa seria digamos la situacion
actual.

Con Actuarial tampoco hemos emitido por momento ningun criterio especifico, sino lo
gue yo entiendo es que se parte que el que la formula esta aceptada y que después viene
un tema técnico que define los tiempos que se utilizan para llevar a cabo las atenciones,
verdad, debo decir que con el tema de la formula en algin momento hemos hecho
algunas consideraciones, sobre todo con bueno, sobre todo no, que es sobre eso que
hay que hacer sobre las variables que contiene la formula y lo que habiamos planteado
era que era necesario hacer una ficha técnica donde uno defina cual es el concepto, cual
es la fuente, como es que se mide y nos parece también.

Pero en aquel momento lo hemos comentado, esta féormula es importante someterlas a
algun tipo de estrés para ver cOmo reaccionan ante movimientos de las variables ver qué
pasa si el tipo de cambio se mueve 10, 15% o qué pasa si el gasto en remuneraciones
tiene alguna variacion, porque uno de los elementos cuando uno, cuando tiene una
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férmula que es deterministica, es finalmente como es que las afectan los movimientos
de las variables para ver qué grado de dispersion podrian tener las los montos
dependiendo de fracciones.

Ahora tenemos tipo de cambio a 500, pero podriamos tener un tipo de cambio a 700,650
que ocurrid, pero bueno, eso son tecnicismos, nosotros si hicimos los sefialamientos y
yo lo que creo es que con esta evaluacion que viene vamos a revisar digamos ese tipo
de situaciones, pero bueno, esa ha sido digamos la participacién que hemos tenido en
este proceso, muchas gracias.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias don Gustavo doctor Sanchez, por favor.

Dr. Alexander Sanchez Cabo: Si, muchas gracias, bueno para hacer eco también de
las palabras de don Gustavo, justo por eso traiamos ese acuerdo para traer en octubre
ese analisis integral y entre las 3 gerencias para contestar un poco, para acuerpar a la
preocupacion que también es preocupacion de todos, de lo que nos dijo dofia Martha
son los montos elevados en algunos procedimientos, justo son los montos elevados de
las especialidades con alta criticidad, columna y cardiovascular, patologia o
especialidades que no estan siendo abordadas en estos momentos por jornadas de
produccién y especialidades que no van a ser abordadas por jornadas de produccién.

¢Por qué no van a ser abordadas por jornadas de produccion? bueno, justamente le
enviamos a la direccién administrativa, especificamente a la DAGP un criterio sobre las
jornadas de produccién en cuanto a la parte técnica y en cuanto a la metodologia, puesto
gue no tenemos y hemos revisado cual es el criterio técnico de esta modalidad y que
tampoco tenemos la metodologia de esta modalidad y es dificil poder abarcar o abordar
las especialidades con alta criticidad, que son estos costos elevados que dofia Martha
hace referencia y tiene toda la razén por la escasez que tenemos de este recurso y que
la esa modalidad de jornada no lo vamos a poder abordar solamente eso, gracias.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias, alguna otra consulta sefiores, Juan
Manuel.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Si, es una cuestién, ademas de forma en el
acuerdo primero Carolina, la propuesta de reforma del reglamento, se entiende que la
prérroga es facultativa, verdad, doctor, quiero decir, se puede eventualmente, pero no es
obligada, simplemente es un tema donde dice, una vez vencido el plazo y su eventual
prérroga, pensaria yo que verdad agregarle, porque no es en automatico que opera, sino
gue es una cuestion discrecional que quedaria entonces, por favor, agregarle y eventual
prérroga, gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Rocio, por favor.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Gracias dofia Mdnica, yo en ese caso tal vez le queria
preguntar al doctor si es posible que tal vez este informe que fuera en vez de octubre, tal
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vez fuera como un poquito mas periodico, tal vez en unos 3 meses para ir evaluando
mMAas con mas oportuno estas variables que les estaba comentando don Gustavo y que
también todos, dofia Martha lo ha expuesto como para poder tener mas prontamente esa
informacion, no sé si, gracias.

Directora Monica Taylor Hernandez: Las partes de gerencia es que aqui es una, son
varias las gerencias que intervienen entonces, Gerencia Administrativa y Gerencia
Financiera, si es posible la revisidn en 3 meses (...) pero aqui esta instruir a la Médica
(...) ahi seria presenten después de administrativa, poner quitar para qué y seria
presenten, porque ya se puso para qué arriba (...) seria entonces aprobar y poner eso,
segun la conclusion del criterio, ponerlo después ahi esta lo que hay que quitar es segun
la conclusion del criterio y pasarlo, y ahi les queda adelante todo eso en la otra se le
agrego eventual verdad, perfecto, sefiores, ahi estan los acuerdos, procedemos con la
votacion de los acuerdos, por favor, don Martin estd4 incorporado en forma virtual,
entonces también Carolina, para que ahi realice el cobmputo de don Martin, votamos en
este momento sefores.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 8 votos a favor.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Votamos firmeza.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 8 votos en firme.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Si adelante, dofia Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, gracias el reglamento de la Junta
Directiva y en general, el ordenamiento juridico ordena que las decisiones que tomemos
como directores sean tomadas conforme a criterios técnicos, juridicos y administrativos
y en este caso estamos haciéndolo al revés, igual como se hizo entonces con jornadas
de produccién, se han implementado durante muchisimo tiempo, no tenemos ni siquiera
un criterio técnico ni una metodologia, porque probablemente se tomé una decision en
alguin momento sin tener todos los criterios técnicos, yo tengo serias dudas respecto a la
modalidad.

Aungue diga que es eventual los proximos 6 meses pasado ese periodo, aunque no haya
pasado 6 meses, si no hay una segunda prérroga, el Unico mecanismo que queda es
este reglamento y yo todavia no me siento conforme con el reglamento tuve serias dudas
, cuando lo presentaron respecto a la formula de calculo y el pago respectivo, sobre todo
en el tema de la sostenibilidad financiera nuestra, porque el limite de 30,000 millones
mas 0 menos que estaba diciendo Gustavo facilmente, viendo los nimeros que se han
tenido hasta el momento, seran facilmente sobrepasables y yo no tengo ninguna
garantia, no me siento comoda sin mejores elementos, como un estudio de sostenibilidad
de la Direccién Actuarial y un mismo estudio que me diga que si, que eso es lo correcto
de la Gerencia Financiera, por tanto, me es imposible votar este acuerdo, muchas
gracias.
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Directora Monica Taylor Hernandez: Una precision importante y sobre todo para el
publico que nos ve don Gustavo, en su intervencion dijo que esta metodologia esta dentro
de la asignacion presupuestaria que se le hace a la Gerencia Médica y que efectivamente
no se esta sobrepasando todavia ese limite del presupuesto que tiene la Gerencia
Médica, entonces es importante precisar que de acuerdo a lo que dijo dofia Martha del
reglamento aqui no es que estamos tomando una decision sin criterios técnicos y de
forma irresponsable, sino que precisamente lo que estamos haciendo es valorando los
elementos que traen en la propuesta y en el plan que nos estan presentando y dentro de
los limites de esa asignacion presupuestaria que tiene la Gerencia Médica, soluciones
para la lista de espera y los problemas que tienen nuestros usuarios es parte mia,
adelante, Juan Manuel.

Director Juan Manuel Delgado Martén: Gracias presidenta, precisamente iba a
sefalar, es un tema de la Gerencia Financiera que lo acaba de decir usted muy bien
adicionalmente, nosotros si sentimos como sector que hay los criterios técnicos que
respaldan esta decision, ademas de recordar que en la sesion anterior tuvimos la
presencia de la Auditoria Interna que sefialo hizo una serie de observaciones que a
nosotros como sector nos llevo a pedir una serie de consideraciones para que esos se
incorporaran, entonces nos sentimos a aparte de los criterios incorporados en el en todo
este estudio, nos sentimos respaldados que la misma auditoria activamente hizo sus
recomendaciones como asesor de esta Junta y por ende nos hace concluir que lo que
estamos tomando ahorita como decision si se si responde a estas valoraciones técnicas
este y financieras y legales, gracias.

Directora M6nica Taylor Hernandez: Igualmente, a manera de que de que dofia Martha
se sienta comoda y no esté preocupada por esa situacion, puedo hacer una peticion que
tal vez es, si tanto la Gerencia Médica como la Gerencia Financiera consideran que esta
llegando el momento en el que se va a sobrepasar esa asignacion presupuestaria, pues
lo hagan saber a la Junta, verdad, ya que digamos la Gerencia Médica va a estar llevando
el paso a paso, el pulso exactamente de lo que se va pagando, que entonces ahi nos
hagan, por favor, traigan el tema a la Junta Directiva para nosotros eventualmente hacer
la revision y tomar decisiones, adelante.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Muchas gracias, vamos a ver es que el
punto es lo que estamos acordando es que esta sera la Unica modalidad de pago y yo
con eso no me siento comoda, yo creo que la Junta tiene oportunidades y la misma
Gerencia Médica de buscar otras alternativas y modalidades de pago u otras soluciones
gue no tengan, digamos un costo tan alto, que yo veo que es un costo alto para la
institucion, no es un tema temporal, es que si hubiera sido temporal probablemente lo
hubiera votado, porque hubiera sido un tema temporal, pero lo que se voto el dia de hoy
es un reglamento que estara vigente porque se hara la publicacion conforme al 361 de
la Ley de General, y ademas de eso se hizo una consulta del del articulo cuarto de la
norma entonces eso ya queda que para hacer una reforma hay que hacer una reforma
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reglamentaria entonces son esos detalles que no siento yo que quedaron tan claros.
gracias.

Directora Médnica Taylor Hernandez: Bueno, muchisimas gracias don Gustavo por
favor.

Lic. Gustavo Picado Chacédn: Si, tal vez dos comentarios, uno es que, efectivamente,
cualquier incremento a lo que esté disponible presupuestariamente tendra que venir aqui
a la Junta Directiva, verdad, tenemos que traerlo a través de una modificacion y lo otro
es que en ese espacio de 3 meses, ademas de analizar los resultados, me parece que
nosotros podemos hacer con la Direccion Actuarial el estudio de factibilidad y
sostenibilidad, que es una preocupacion que me parece totalmente pertinente y podemos
salir tal vez bueno, ya se tomé el acuerdo, pero nosotros le hablamos a la Direccion
Actuarial para complementar que yo diria que es como en 3 lineas evaluar la formula
nuevamente porque me parece que es importante hacer un nuevo analisis, evaluar las
tablas que estan ahi, y lo otro es ese tema de sostenibilidad y financiera, todo va a pasar
por cuanto se quiere utilizar el modelo, verdad, y si es permanente o0 es temporal y con
cuanta intensidad, verdad, porque eso hay que analizarlo, porque hoy tenemos un
modelo todavia muy incipiente apenas el 7% del gasto del afio pasado fue por Cumcas
por 7%, entonces, pero yo creo que ahi podemos esos 3 meses traer un informe que me
atienda estas inquietudes, muchas gracias.

Directora Moédnica Taylor Hernandez: Perfecto, muchisimas gracias, gracias,
compafieros de la gerencia médica por la presentacion y continuamos con el orden del
dia.

Por tanto, una vez realizada la presentacion por parte de la Gerencia Médica y
considerando el 1) Oficio GM-AES-1-338-2025, suscrito por el Area de Estadistica en
Salud; 2) oficios GA-DJ-01762-2025 y GA-DJ-02613-2025 suscritos por la Direccién
Juridica y 3) Oficio GA-0295-2025 suscrito por la Oficialia de Simplificacion de Tramites,
asi como la recomendacion de la Gerencia Médica mediante los oficios GM-2845-2025
y GM-4615-2025, la Junta Directiva de -por mayoria- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Dar por recibido el informe rendido por la Gerencia Médica.

ACUERDO SEGUNDO: Aprobar la propuesta de reforma al articulo al transitorio del
Reglamento para la modalidad de pago excepcional por resultados para la atencion
oportuna de las personas, con el siguiente texto:

“Articulo N° 28. —Transitorio

Los proyectos en curso o que hayan sido aprobados antes de la publicacion de este
reglamento por medio del ‘Instructivo Modalidad de Pago Excepcional para la
Realizacion de Jornadas De Produccion” y la normativa conexa segun lo acordado por
la Junta Directiva de la Institucion en el articulo N°4 de la sesion N°9397, celebrada el
14 de diciembre de 2023 deben ser ejecutados segun lo sefialado en la norma indicada
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hasta por un periodo de seis meses, prorrogables hasta por seis meses mas, a partir de
la publicacién de la presente reforma, en el tanto se realizan las gestiones por parte
de las instancias competentes para la implementacion del presente Reglamento para los
proyectos subsecuentes.

Una vez vencido el plazo y su eventual prorroga, se derogara oficialmente el documento
en mencién, quedando Unicamente vigente para su aplicacion el presente reglamento
como mecanismo normativo para atender los tiempos y listas de espera excedidos por
medio de la modalidad de pago excepcional por resultados para la atencion oportuna de
las personas. Todas las modalidades de pago excepcional por resultados para la
atencion oportuna de las personas que se aprueben y ejecuten a partir de la publicacion
de este reglamento, quedaran sujetos a esta norma en todas sus extensiones”.

ACUERDO TERCERO: Instruir a la Gerencia Médica, la publicacion de la reforma aqui
aprobada, en el Diario Oficial la Gaceta.

ACUERDO CUARTO: Aprobar la Metodologia CUMCAS-PIB para la estimacién de las
modalidades de pago por resultados en la CCSS sobre el recurso humano considerado
critico para la prestacion continua y sostenible de servicios de salud, segun la conclusién
del criterio de la Direccién Juridica oficio GA-DJ-02613-2025.

ACUERDO QUINTO: Aprobar las tablas de montos definidos mediante la metodologia
CUMCAS-PIB para la aplicacion segun lo dispuesto en el Reglamento para la Modalidad
de Pago Excepcional por Resultados para la Atencion Oportuna de las Personas, para
las especialidades: Cardiologia, Cirugia Cardiovascular, Cirugia General, Columna,
Gastroenterologia, Ginecologia, Hemodinamia, Oftalmologia, Ortopedia, Radiologia y
Urologia.

ACUERDO SEXTO: Instruir a la Gerencia Médica para que en coordinacion con la
Unidad Técnica de Listas de Espera, Gerencia Financiera y Gerencia Administrativa,
presenten a la Junta Directiva de la CCSS, los resultados de la revision de los montos
establecidos para la modalidad de pago excepcional por resultados aprobadas por Junta
Directiva, en el mes de junio 2025, esto de conformidad con lo establecido en el articulo
13 del Reglamento para la Modalidad de Pago Excepcional por Resultados para la
Atencion Oportuna de las Personas.

ACUERDO SEPTIMO: Aprobar el plan operativo 2025 atencion de listas de espera en
metodologia de jornada no ordinaria.

Sometido a votacion:
Votacién de oficio GM-4615-2025

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza
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Méonica Taylor Hernandez Estado A favor En firme
Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor En firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor En firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor En firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor En firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor En firme
Martha Elena, Rodriguez Trabajadores | En contra En contra
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor En firme
Martin Belman Robles Robles | Trabajadores A favor En firme

Resultado: A favor En Firme

Se retiran del salén de sesiones el Dr. Gerick Jimenez Pastor Asesor Gerencia
Médica, Dra. Yerly Alvarado Padilla Asesora Gerencia Médica, Dr. Enue Arrieta
Espinoza Asesor, Gerencia Médica, Lic. Leslie Vargas Vasquez Jefe Area de SEDE
Gerencia Médica, Dra. Diana Salas Corrales Asesor Médico, Licda. Ana Maria Coto
Jiménez Asesora Gerencia Médicay la Licda. Alejandra Venegas Solano Abogada
Gerencia Médica.

ARTICULO 8°

Se conoce oficio N° GF-0937-2025, de fecha 25 de marzo de 2025, suscrito por el Lic.
Gustavo Picado Chacon, Gerente, Gerencia Financiera, mediante el cual presenta
Solicitud aprobacién de Modificacién Presupuestaria N.° 01-2025 del Seguro de Salud,
Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte y Régimen No Contributivo de Pensiones.

Exposicion a cargo: Lic. Gustavo Picado Chacon, Gerente Gerencia Financiera.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 8°:

GF-0937-2025-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-2cel5.pdf
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GF-0937-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-5f024.pdf

GF-0937-2025-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507 -fa36d.zip

Est4 terminantemente prohibido y sera sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 8°:

Directora Monica Taylor Hernandez: Procedemos con el conocimiento del oficio. GF-
0937-2025, que es referente a la solicitud de aprobaciébn y modificacion de
presupuestaria 01-2025 y a continuacion le doy la palabra a don Gustavo Picado,
Gerente Financiero, para que nos presente este la solicitud de aprobacién y modificacién
presupuestaria.

Lic. Gustavo Picado Chacén: Esta es la primera modificacion presupuestaria del afio
2025. Si me ayudan ahi, con la presentacion, Carolinay la y la version mas reciente que
la enviamos para tratar de simplificar la anterior que tenia tal vez una cantidad de
diapositivas en exceso, para decirlo de alguna forma.

Si, efectivamente, esa es la ultima version. Ok perfecto. Bueno, esto es mas de forma,
pero importante nosotros siempre damos un dictamen legal, técnico y financiero para
acreditar ante la Junta Directiva que se han cumplido las normas técnicas de presupuesto
publico que estan descritas ahi que la Direccidén de Presupuesto emite dictamen técnico,
gue es nuestra unidad competente, indicando que se cumplan las normas técnicas, plan
presupuesto, la politica presupuestaria, el instructivo de variaciones presupuestarias,
alineamiento sus recursos aprobados por la Junta Directiva, que los cuadros se presenta
conforme el clasificador de egresos e ingresos de la contaduria, y que se fundamenta en
estimaciones realizadas por entes competentes, modificaciones y solicitudes de recursos
planteadas por las unidades (...) y acuerdos del Consejo Financiero y controles
empresarios.

Todo es para que efectivamente se entienda que esta sustentado en diversos multiples
criterios, recordar que una modificacién es bueno simplemente no, pero un movimiento
entre partidas del presupuesto sin alterar el monto total del presupuesto. Cuando uno va
a cambiar el monto total del presupuesto lo que trae es un presupuesto extraordinario,
pero hoy lo que tenemos es una modificacion y tiene movimientos tanto para el seguro
de salud, para invalidez y muerte y para el régimen no contributivo.

Para Salud alcanza los recursos y las aplicaciones 379.819.5 millones para el IVM
73.813.8 para el régimen no contributivo 27.000.000 y en total la modificacion es de
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453.657.3 millones que ya describiré parece un monto alto, pero estos son movimientos
entre partidas y ya veremos en detalle de qué trata esto.

Lo primero que veremos es la modificacién presupuestaria, aqui también hacemos un
ejercicio de resumen para que la explicacion pueda ser en un tiempo menor. Y ahi decir,
cuando hablamos de origen es de donde tomamos los recursos en remuneraciones,
servicios, materias y suministros, ese es muy importante, el cuarto que son activos
financieros.

Los activos financieros es la partida que utilizamos para comprar titulos, valores de la
reserva que tenemos para diferentes proyectos, verdad, entonces, eso tiene una linea
en el origen, pero también tiene una linea en la aplicacion, bienes duraderos,
transferencias corrientes y cuentas especiales.

Ese es el origen de los recursos ahora y en la aplicacion, en remuneraciones 10.610
millones de colones, y ahi es muy importante porque en esta modificacién viene la
creacion del primer tracto de plazas por un total de 91 plazas y eso ahi veremos también
la descripcion no es el tracto mas grande. Ahora veremos también cuantas esperamos
crear este afio 91 prensa del inicio, pero hay plazas para atender necesidades y servicios
importantes.

En materia de servicios 9.580.000.000 para financiar a la Direccion de Tecnologia la
contratacion de servicios profesionales en el desarrollo y mantenimiento de aplicaciones
moviles, mantenimiento de desarrollo de codigo seguro y otras contrataciones.
Normalmente en marzo, que esta todavia empezando el afio, siempre nos preguntamos
¢por qué hacemos modificaciones por esos montos? porque en la formulacion que llega
a septiembre digamos que en principio esos recursos deberian estar incluidos, pero a
veces sucede que entre septiembre, octubre, noviembre, diciembre aparece alguna
necesidad o alguna licitacion que estaba todavia en curso y entonces no se habia
formulado necesariamente los fondos que se requerian y por eso hay que incorporarlos
ya en este mes de marzo.

Adelante.

Materia y suministros por 1.227.000.000, compra de repuestos para equipos médicos en
varias unidades, las modificaciones tienen movimientos de 70, 80 unidades ejecutorias
gue nos piden recursos para reforzar diferentes partidas.

El siguiente.

Activos financieros, que de los 379.816.5 son para activos financieros, ahi lo que
estamos haciendo simplemente es una partida que se llama activos financieros, pero que
tiene subpartidas, ay recursos que se utilizan para invertir en instituciones publicas
financieras y en este caso lo que estamos tomando son 350.000 de esa subpartida
trasladando la subpartida de inversiones de Gobierno Central, eso se hace
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fundamentalmente porque las oportunidades del mercado en este momento nos estan
moviendo hacia inversiones del Ministerio de Hacienda, que esta teniendo tasas mas
altas, pero también nos esta permitiendo tener periodos mas largos de inversion.

Estamos ya invirtiendo incluso en algunos casos montos menores, pero hasta 7 afos,
porque la cartera ha crecido mucho y si algo tiene en particular es que tenemos
vencimientos muy muy frecuentes. Este afio, por ejemplo, nos vence 1.6 billones y
colocarla 3,5,7 afios nos va a permitir tener una gestion digamos que mas holgada y no
tener que todos los afios estar intentando reinvertir eso. Entonces estamos moviendo
recursos hacia inversiones del Gobierno Central.

La siguiente.

Bienes duraderos sobre sale el aumento de 4479 la subpartida a obras construcciones
por el Programa de Fortalecimiento Atencion del Cancer, que es parte de los recursos
de la Ley de control del tabaco, como parte del disefio e instalacion de 35 equipos de
rayos X convencionales para varias unidades se financian ademas para varias unidades
de compra de equipo de computo por mas de 1051.000.000.

Adelante.

Y transferencias corrientes, que es muy frecuente que en cada modificacion estemos
reforzando partidas para el pago de subsidios, licencias y ayudas econdmicas propias
del seguro de salud por 2117.8 millones. Entonces a la derecha tenemos de dénde
vienen los recursos y a la izquierda tenemos de donde vienen los recursos y a la derecha
viene la aplicacion. Ya me paso lo de los colores, pero con las manos, entonces.

Adelante.

Este es un resumen de las 91 plazas, que es el primer tracto del 2025, voy a empezar
por cuatro plazas para desconcentracion de tratamientos de quimioterapia que las
explicaremos mas adelante. Bueno, yo hare una explicacion general y si se ocupa
ahondar aqui esta la Gerencia Médica para que explique mas en detalle lo que significa
ese programa.

Hay 6 plazas de servicios especiales para apoyar estudios técnicos que se requieren en
la planificacion y fiscalizacion del Fideicomiso entre la Caja y el Banco de Costa Rica.
Esas plazas ya esos perfiles estan aprobados, pero se estd a la espera para la
continuidad y la prérroga del contrato que finalmente se dio, entonces las traemos porque
son plazas que van a permitir que estudios que se requieren para iniciar las obras, los
disefios y las obras, entonces se puedan hacer de manera oportuna, 5 plazas de
servicios especiales para fortalecer la Subarea de Planificacion de Recursos Humanos
por el incremento sustantivo que estamos teniendo en las plazas que se van a crear este
afo, 25 plazas que reactivamos una figura que hemos usado durante afios, pero que en

27 de marzo de 2025

112



A

“ CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

s

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

los dltimos no lo hemos hecho, que es tomar tiempo extraordinario y convertirlo en
plazas.

Este es la primer creacion de este tiempo que son 25 plazas de enfermeria para el
hospital de San Carlos, pero que abre una nueva, digamos, una linea de creacion de
plazas de reconversion de tiempo escenario. Y la ultima son 51 plazas de médicos que
se incorporan al servicio bajo el contrato de retribucidn social y ocupan tener una plaza
para poder ejercer sus funciones.

Adelante.

Este es el resumen, las 51 plazas para médicos especialistas que entran con contrato de
retribucion social, ahi lo que hicimos fue un resumen por especialidad, 4 de cardiologia,
10 de Anestesiologia y recuperacion, 7 de psiquiatria, radiologia, imagenes médicas, 8,
geriatria y odontologia, 6 plazas, ginecologia, Obstetricia 5 plazas.

Adelante.

Neurocirugia, Urologia, Oftalmologia, 3 plazas, medicina emergencia, 3 plazas,
ortopedia y traumatologia, 2 plazas, Neonatologia 1 plaza, medicina fisica y
rehabilitacion, 1 plaza y medicina materno fetal 1 plaza también.

Adelante.

Y este nos parecié importante, tal vez no para leerlo en detalle, pero aqui viene la
distribucién por centro, verdad, estos que hemos leido anteriormente, las 10 plazas de
anestesiologia y recuperacién, 1 para hospitales de ciudadania, 2 para Hospital Calderén
Guardia, 1 para el Area de Salud de Coronado, 1 para el hospital México, 1 para el
Hospital Blanco Cervantes, Hospital de Upala, Monsefior Sanabria, William Allen y la
Anexion. Y después siguen las demas especialidades distribuidas por centro, que la
Gerencia Médica obviamente tiene las explicaciones de por qué la decisién y destino es
el que aqui se estéa sefialando. Pero ahi esta como informacion adicional de las 51 plazas
de médicos especialistas.

Adelante, adelante.

Ese es un desglose de esas mismas plazas, estas 25 plazas por reconversion de tiempo
extraordinario, que son las del hospital de San Carlos.

Adelante.

Tal vez aqui voy a explicar algo que es importante para reconvertir, para reconvertir
tiempo extraordinario en plazas, existe un instructivo aprobado por esta Junta directiva
en febrero del 2013, que es lo que tiene es una ruta de como hay que hacer estudios y
como va pasando de nivel por nivel hasta llegar al nivel central, y se toman las decisiones
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y de acuerdo a una prioridad. Pero conjuntamente la con la Gerencia Administrativa, con
la DAGP, la Gerencia Financiera y con la ayuda de la Gerencia Médica, trabajamos en
el punto 2, que es establecer un procedimiento para reconvertir tiempo extraordinario a
plazas fijas por una via de (...) verdad.

Y la via de (...) lo que plantea es algo simple, hay servicios y hay nueva infraestructura
gue se ha puesto a funcionar a lo largo de los afios, que se han hecho estudios técnicos
gue han dicho cuantas plazas hay que darles, pero que finalmente los servicios iniciaron
operacion sin la cantidad optima de plazas. Entonces, en el caso del Hospital de San
Carlos, se habilito el Servicio de Emergencias, se habilito el servicio emergencias, se dijo
gue eran una cantidad de plazas que se ocupaban y se dio un nimero, por lo que una
brecha de 78 plazas.

Aqui tal vez lo importante es decir que tienen estudio técnico, que estan funcionando con
tiempo extraordinario y que entonces en la sustitucion tiene todo el sentido y tiene todo
el respaldo. Es diferente a cuando alguien los va a pedir reconvertir tiempo extraordinario,
pero no tiene un estudio técnico que lo justifique, verdad, entonces tan Carlos no es el
Unico caso, hay otros casos y los tendremos que llevar por esta via que hemos llamado
de infeccion.

En esa linea, la Gerencia Médica pidié una un tracto inicial de reconversion de 25 plazas,
lo cual no significa que seas el Unico tracto, es el primer tracto 25 y un criterio de la
Direccion de Administracion y Gestion de Personal reciente, lo que indicé bueno posterior
a la peticion de la Gerencia Médica que cumple todas las condiciones para la
reconversion via (...) esto se llevo al Consejo Financiero y el Consejo Financiero, aprobd
o avalé traerlo aqui a la Junta Directiva para crear los cédigos.

Entonces lo que se hace en la practica es que a esa unidad se le retira en la proporcién
gue corresponde al presupuesto que tenian para pagar ese tiempo extraordinario.
Entonces, ahi si es cambiar plazas por tiempo extraordinario, no es que las 2 conviven,
sino que te sustituye, esa es, digamos, la l6gica que tiene esta reconversion.

También decir que no, que no sélo hay que tener tiempo extraordinario, es que hay que
identificar cudles son las causas del tiempo extraordinario, y hay restricciones, por
ejemplo: Si el tiempo extraordinario se estd pagando porque los servicios estan
habilitados temporalmente, como nos pasa en algunos EBAIS, uno en ese caso no puede
reconvertir tiempo extraordinario por plazas por eso lleva un estudio.

Pero bueno, en este caso se proponen 15 plazas de enfermera y licencia 1 y 10 plazas
de auxiliar de enfermeria, lo cual tendran fecha vigencia si la Junta lo tiene a bien a partir
del 28 de mayo de 28 marzo me parece. Pero no, esas son las 25 plazas del Hospital
San Carlos.

Adelante, adelante.
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Estas, la médica puede profundizar, pero ya hace algun tiempo la Junta Directiva, tal vez
si la Junta Directiva habia aprobado un Plan de la Gerencia Médica para desconcentrar
la aplicacion de tratamientos de quimioterapia que en lugar de que estén centralizados
en los hospitales nacionales permitan poder hacer grupos de trabajo donde las personas
gue viven cerca de esas comunidades, en lugar de desplazarse al centro, lo puedan
hacer, lo puedan hacer a través de esos equipos especializados.

Y las plazas que se estan pidiendo, efectivamente es para crear un centro que pueda
llevar a cabo eso, ya entiendo yo que en San Carlos hay uno, pero San Carlos lo hizo
CON recursos propios, pero esta vez se ocupa recursos adicionales. Por supuesto,
beneficia a pacientes que tienen condicion de salud vulnerable.

Sin duda alguna, mejora la accesibilidad de los servicios al usuario a través de una
atencién diferenciada y personalizada, centrada en las personas y sus familias. Permite
a los pacientes una mejor calidad y optimiza la atencion a los servicios de quimioterapia
y brinda oportunidad a pacientes que requieren de tratamientos de mayor complicidad.
Ahora es el simple hecho, no desplazarse, no trasladarse tiene un enorme impacto y esto
es parte de un programa que la Gerencia Médica viene desarrollando y ha pedido en
este caso estas plazas de servicios especiales, que son 4, una secretaria ejecutiva 1, 1
médico de evaluador, 2 que coordina el proyecto, 1 enfermera, 7 una farmacéutica, 1
farmacéutico 3.

Hay un estudio que hace la Direccién de Recursos Humanos que ampara esta peticion
y debo decir que ese recurso, dio sustento a 5 plazas por la Gerencia Médica, también
con un criterio técnico mas bien bajo la necesidad a 4 plazas. Bueno, entonces ahi nada
mas para que ustedes tengan la tranquilidad de que todo esto tiene un sustento y un
informe técnico, verdad. Y la creacién de plazas ahora es muy rigurosa dentro de la
institucion.

Adelante.

6 plazas de servicios especiales para estudios de técnicos, de etapa de planificacion y
fiscalizacion de proyectos del fideicomiso.

Adelante.

Estas plazas tienen ya bastante tiempo esperando traerlas aca pero como les comentaba
una vez que la Junta tomo la decision de prorrogar el contrato mas la decision de la
semana pasada, la Direccién de Proyeccién de Servicios de Salud requiere este personal
para que hagan estudios de diferente tipo, pero muchos de oferta y demanda y
dimensionar realmente, digamos, el alcance del proyecto. Ahi se piden 5 plazas, 4
ingenieros industriales, 1 estadistico y 1 plaza de ingeniero en equipo médico.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Un momentito, Gustavo, Jorge, adelante, que
me pide la palabra. Gracias, buenas tardes.
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Ing. Jorge Granados Soto: Gracias, buenas tardes. No, tal vez nada méas para adicionar
algo a lo que planteaba don Gustavo en estas plazas, también indicarles que ya esas
plazas habian sido aprobadas por la Junta Directiva, lo que pasa es que se habian
aprobado bajo el modelo de sustitucion, no bajo el modelo de servicios especiales. Esas
plazas no fueron utilizadas por la Direccion de Proyeccion de Servicios de Salud, en su
momento ellos argumentaron, digamos, problemas a la hora de hacer la contratacion por
el modelo, etcétera.

Y ahora, mas bien, este la Direccion de Proyeccion si requiere, digamos, obviamente
siempre lo ha requerido para poder desarrollar, como bien lo dice Gustavo, los estudios
técnicos iniciales de oferta y demanda y una serie de tareas que ellos tienen dentro del
Fideicomiso y ellos lo que solicitaron fue que se transformaran las plazas del modelo de
sustitucion al modelo de servicios especiales, y esta es la sustitucién. Entonces
realmente digamos, tal vez para que ustedes conozcan que ya habian sido aprobadas,
no es una aprobacion adicional o nueva, sino que es un cambio mas bien en el modelo
de tramite, digamos de las mismas. Gracias.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias. Si adelante, Gustavo.

Lic. Gustavo Picado Chacén: Bueno y complemento bajo esta figura se dan por 1 afio
y las prérrogas hasta 3 afios, entendiendo que el fideicomiso es un proyecto con principio
y final, verdad, no van a ser plazas de permanentes.

Adelante.

Y esta Ultima que son 5 plazas de servicios especiales con las mismas caracteristicas
para validar estudios técnicos que permiten incrementar las aprobaciones de plazas
como lo hemos aqui planteado y la Junta lo ha tenido a bien de poder hacer un esfuerzo
extrainstitucional y lo que sigue es una justificacion de esas 5 plazas que son de
profesionales 4.

Por politica presupuestaria se pueden crear 1000 codigos, asi, en la Politica
Presupuestaria lo dice, quedaron 100 codigos del afio pasado, entonces este afio serian
1100 codigos ordinarios, que cada uno requiere un estudio bueno, a veces hacen
estudios grupales, no es uno a uno, pero requieren estudios. Esta Junta Directiva
también aprobd convertir en ordinario 900 codigos de servicios especiales que estan
apoyando los servicios de emergencia y lo que se tomo es que en 1 afio esas plazas que
hoy son servicios especiales se convierten en ordinarias. Ya ahi tenemos 905.

Nosotros esperamos que en este proceso a reconvertir plazas financiadas con tiempo
escenario, lleguemos a una meta alrededor de 300 y 500 plazas. Y eso significa que para
ese afio tendriamos un maximo de 2505 plazas nuevas que esta Junta va a conocer en
algin momento y que no era posible con la capacidad instalada en la subarea de
planificacion de Recursos Humanos cumplir con esta meta.
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Cada profesional de estos hace estudios que permiten crear 200 plazas, lo que significa
es que incluyendo 5 recursos mas, aumentamos la capacidad en 1000, pero tienen una
curva de aprendizaje de un tiempo considerable de 6 meses y entonces la productividad
ahi todavia no es del nivel de 200. Pero que se esta haciendo es reforzar el equipo para
gue se cumpla la orientacion que le ha juntado en materia de creacion de plaza.

Directora Monica Taylor Hernandez: Y es una pregunta, Gustavo ¢ es durante este afio
0 eso uno lo vamos variando, o eso es la necesidad anual o cobmo? ¢;Como lo vamos?

Lic. Gustavo Picado Chacén: Si, la idea, los servicios especiales que cumplen una
necesidad especifica y concreta en el tiempo, lo que se ha hecho Ultimamente es que las
prérrogas que pudieran tener esas plazas se dejan como parte de las funciones del
Consejo Financiero para no estar volviendo ac4, verdad.

Nosotros analizamos, vemos la justificacion, pero siempre al final tiene un limite, no mas
de 3 afos, o sea, no hay forma que estas plazas digamos superen los 3 afios, pero se
tiene que estar valorando si la necesidad concreta se mantiene o no se mantiene. Estas
plazas, probablemente dofia Ménica van a durar mas de 1 afio, porque aprender a hacer
los estudios técnicos y a una curva de aprendizaje que nos han dicho que anda alrededor
de 6 meses, entonces los primeros 6 meses la productividad de ellos no es la mas alta,
pero seguramente vamos a ocuparlas por lo menos afio y medio como minimo. Pero
esas prorrogas las valoramos a nivel de Consejo Financial.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Perfecto.
Lic. Gustavo Picado Chacén: Adelante.

Bueno, ya cerramos las plazas y esta es la modificacion presupuestaria para el régimen
de invalidez y muerte, también con origenes, promociones, servicios, materiales,
transferencias corrientes, cuentas especiales para un total de 73.000, que es donde se
toman los recursos y aqui viene.

Lo importante es ¢para qué se usan esoS recursos? se ocupan para financiar
remuneraciones por 276.000.000 en partidas fijas y contribuciones sociales de varias
unidades ejecutoras, se financian suplencias que son tiempos extraordinarios,
sustituciones, en algunos casos por incapacidades o por licencias. Son reforzamientos
se incrementan su partida de servicios basicos por 301.000.000 para gasto de viajes y
transporte, 97.2, mantenimiento 353 para cubrir gastos de operacion de los centros
gestores de este régimen.

Este tipo de gastos en el régimen de IVM, evidentemente son muy distintos a los que
tenemos en salud.

Adelante.
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Directora Mdnica Taylor Hernandez: Un momentito, ¢dofia Martha, tiene la consulta
alld o cuando? Adelante.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Muchas gracias, no lo que queria era
preguntar, ¢ Si entre todas esas plazas estaban los 5 notarios?

Directora Monica Taylor Hernandez: Notarios, ellos dijeron en abril dofia Martha,
entonces en abril pedimos cuentas.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Es un recordatorio.

Lic. Gustavo Picado Chacén: Si, no, no lo tenemos, si, en el segundo tracto vendran.
Transferencias corrientes, es el monto mas importante, es el financiamiento que pide la
Direccion de Administracion de Pensiones con recursos propios a la subpartida de
transferencias de instituciones descentralizadas en 68.000 para el pago de los Servicios
de Salud prestados a los beneficiarios del IVM, y 4727 en las transferencias de empresas
publicas financieras.

Recuerden que el IVM paga al Seguro de Salud el aseguramiento de los pensionados,
los pensionados siguen contribuyendo, el IVM es particular porque el IVM asume el costo
total del pago de los servicios, en cambio, JUPEMA, Poder Judicial y los demas sistemas
hacen que el pensionado también aporte para mantenerse asegurado en la Caja, pero
en el IVM el digamos que asume el costo total.

Adelante.

Bueno y esta es una modificacion del IVM no contributivo de pensiones por un monto de
27.000.000 de colones, ya después le cuesta a uno decir 27.000.000 de colones quiere
decir uno 27.000, pero no, son 27.000.000 de colones de cuentas especiales que lo que
hace es reforzar el menu contributivo por esta suma para el pago indexado de casos de
pension del no contributivo que fueron resueltos por via judicial.

Tenemos casos que no sentencian y nos piden pagar retroactivamente indexados los
montos que no habiamos pagado, entonces no son 82.000 si no son 82.000 indexados
por intereses en el tiempo. Y eso es lo que busca este movimiento para tener recursos y
reforzar esa partida, pero es el movimiento en régimen no contributivo.

Adelante.

Directora Moénica Taylor Hernandez: ¢(Cémo se refleja perdon, Transferencias
corrientes?

Lic. Gustavo Picado Chacén: Si, transferencias corrientes en pensiones es lo que la
partida que se utiliza para pagar las pensiones tanto sea para el IVM o el RNC.
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Transferencias corrientes en Salud es para pagar prestaciones economicas de subsidios
por enfermedad, etcétera, no, pero aqui lo que hay sentencias que tenemos que nos
obligan a pagar retroactivamente e indexadamente lo que no se pago a a una persona
del no contributivo. Aqui los estas reforzando para poder hacer el pago efectivo.

Adelante.

Gracias bueno, y es esa la presentacion y aqui viene la propuesta de acuerdos. Si hay
alguna consulta con todo gusto.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: No adelante, gracias, si gusta va leyendo los
acuerdos.

Lic. Gustavo Picado Chacon: Bueno, directo al acuerdo:

Acuerdo Primero: Aprobar la modificacién presupuestaria 01-2025, del Seguro de Salud,
Régimen de invalidez Vejez y Muerte y Régimen No Contributivo de Pensiones, que
considera los movimientos presupuestarios de rebajos y aumentos de egresos incluidos
en el dictamen técnico GF-DP-0853-2025, emitido por la Direccién de Presupuesto,
conforme a los montos indicados en el siguiente cuadro, los montos estan ahi sefialados
y el total es 453.657.3 millones de colores.

Adelante.

Acuerdo Segundo: Aprobar la creacion de 76 plazas ordinarias de cargos fijos con fecha
de vigencia a partir del 28 de marzo del 2025, de los cuales 51 cddigos son de
financiamiento central correspondientes al primer tracto médicos especialistas del
periodo 2025, avalados por el Consejo Financiero y el control presupuestario en la sesién
328-2025 y 25 cadigos de financiamiento local por reconversiéon de tiempo extraordinario
para el servicio enfermeria hospital de San Carlos, acorde con lo resuelto también por el
Consejo en la sesion 330-2020.

Acuerdo Tercero: Aprobar la creacién de 15 plazas de servicios especiales con fecha y
vigencia a partir del 28 de marzo 2025 y por el periodo de 1 afio avaladas en el Consejo
Financiero, el control presupuestario en las sesiones 327 y 330 2025, segln se muestra
en el siguiente cuadro:

Para la Gerencia Médica, 4 plazas, para el programa de desconcentracion tratamientos,
unidades de quimioterapia, para la Direccion de Proyeccion de Servicios de Salud 6
plazas, para los estudios técnicos de planificacion y fiscalizacion de proyectos del
fideicomiso 5 plazas, para la Direccion de Administracion y Gestién de Personal para
validar estudios técnicos de las plazas nuevas a crear durante el afio 2025, y lo ultimo
gue se indica es que en caso requerirse a la continua de estos codigos, se debera realizar
la solicitud del Consejo Financiero a quién se designa el andlisis y aval de la prérroga de
esas plazas?. Esos serian los 3 acuerdos de esta de este tema.
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Directora Monica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias don Gustavo. Sefiores
directivos, si estamos de acuerdo, procedemos con la votacion de los acuerdos.

Don Martin le pediria si puede prender el micréfono e indicar que esta de acuerdo.
También tiene la mano levantada, no sé si es una intervencion, también.

Adelante don Martin. No tiene audio don Martin. Esta apagado el microfono. Si, esta sin
audio Martin, sin micréfono.

Es que don Gilberth me va a regafar porque dice que como él esta en forma virtual tienen
gue indicarse que vota, tiene que constar, ya ahora si ve gracias.

Director Martin Belman Robles Robles: Es que no me dejaban, si, si intentar.
Directora Ménica Taylor Hernandez: Adelante, por favor,

Director Martin Belman Robles Robles: Si, muchas gracias, no solo para para
manifestar mi voto positivo a estos 3 acuerdos. Gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Ah, bueno, muchas gracias. Entonces votamos
ahora si sefiores.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 9 votos a favor.
Directora Ménica Taylor Hernandez: Y votamos firmeza.
Ing. Carolina Arguedas Vargas: 9 votos en firme.

Directora Ménica Taylor Herndndez: Muchisimas gracias. Hacemos un receso de 5
minutos, una pausa activa.

Por tanto, considerando las recomendaciones y criterios técnicos contenidos en el oficio
GF-0937- 2025, del 25 de marzo del 2025, suscrito por la Gerencia Financiera y la nota
GF-DP-0853- 2025 con fecha 24 de marzo del 2025, emitida por la Direccion de
Presupuesto, asi como la presentacién realizada sobre la Modificacién Presupuestaria
01-2025, la Junta Directiva de -forma unanime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Aprobar la Modificacion Presupuestaria 01-2025 del Seguro de
Salud, Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte y Régimen No Contributivo de Pensiones,
gue considera los movimientos presupuestarios de rebajos y aumentos de egresos
incluidos en el Dictamen Teécnico GF-DP-0853-2025 emitido por la Direccion de
Presupuesto, conforme los montos indicados en el siguiente cuadro:

27 de marzo de 2025

120



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

Modificacion Presupuestaria 01-2025
- Cifras en millones de colones -

SEGURO DE REGIMEN DE INVALIDEZ, REGIMEN NO CONTRIBUTIVO TOTAL CAJA

SALUD VEJEZ Y MUERTE DE PENSIONES
¢379 816,5 ¢73813,8 ¢27,0 ¢453 657,3

ACUERDO SEGUNDO: Aprobar la creacion de 76 plazas ordinarias de cargos fijos, con
fecha de vigencia a partir del 28 de marzo del 2025, de las cuales 51 codigos son de
financiamiento central correspondientes al | tracto de médicos especialistas del periodo
2025, avaladas por el Consejo Financiero y de Control Presupuestario en la sesién
N°328-2025, y 25 codigos de financiamiento local por reconversion de tiempo
extraordinario para el servicio de enfermeria del Hospital de San Carlos, acorde con lo
resuelto por ese Consejo en la sesion N°330-2025.

ACUERDO TERCERO: Aprobar la creaciéon de 15 plazas de servicios especiales, con
fecha de vigencia a partir del 28 de marzo del 2025 y por el periodo de un afio, avaladas
por el Consejo Financiero y de Control Presupuestario en las sesiones N°327-2025 y
N°330-2025, seglin se muestra en el siguiente cuadro:

2901 Gerencia Médica Desconcentracion fratamientos unidades

de quimioterapia .
2015 Direccion de Proyeccion de Servicios de Estudios técnicos etapas de planificacion y 6
Salud fiscalizacion proyectos de fideicomiso
1131 Direccion Administracion y Gestion de Validacion estudios técnicos de plazas 5
Personal nuevas

En caso de requerirse la continuidad de esos cédigos, se deberd realizar la solicitud al
Consejo Financiero, a quien se designa el analisis y aval de la prérroga de esas plazas.

Sometido a votacion:
Votacion de oficio GF-0937-2025

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza

Ménica Taylor Hernandez Estado A favor En firme
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Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor En firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor En firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor En firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor En firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor En firme
Martha Elena' Rodriguez Trabajadores A favor En firme
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor En firme
Martin Belman Robles Robles | Trabajadores A favor En firme

Resultado: A favor En Firme

Receso.

Ingresan al salén de sesiones el Dr. Jorge Jiménez Brizuela Jefe, CENDEISSS,
Lic. Leslie Vargas Vasquez Jefe Estadistica en Salud Gerencia Médica, Dr. José
Andre Madrigal Bustamante, Gerencia Médica y la Licda. Loredana Delcore
Dominguez Jefatura, CENDEISSS.

ARTICULO 9°

Se conoce oficio N°GM-0365-2025, de fecha 09 de enero del 2025, suscrito por el Dr.
Alexander Sanchez Cabo, Gerente a.i., mediante el cual presenta complemento oficio
GM-13723-2024 convalidacién acto GM-1356-2024 emitido por la gerencia médica
aprobacion de beneficios para estudio de la “MSc. Susana Vanessa Lopez Delgado,
Jefatura Subarea de Analisis Estadistico, Gerencia Médica, para realizar “Master de
formacion permanente de Big Data, Data Science & Inteligencia Artificial de la
universidad complutense de Madrid” del 2 de febrero del 2024 hasta el 24 de febrero del
2025 con la entrega del TFM, en la facultad de estudios estadisticos de la universidad
complutense de Madrid, situada en ciudad universitaria, Madrid, Espafa.

Exposicién a cargo: Dr. Jorge Jiménez Brizuela, Jefe CENDEISSS.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 9°:

GM-0365-2025-COficio:
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https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-ff1dd.pdf

GM-0365-2025-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-bacb0.pdf

GM-0365-2025-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-7f4fc.zip

Esta terminantemente prohibido y serd sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 9°:

Directora Moénica Taylor Hernandez: De seguido de nuevo la Gerencia Médica nos
presenta 2 solicitudes de convalidaciones, vamos a empezar a ver los oficios GM-0365-
2025, GM-15117-2024, GM-15192-2024, GM-15030-2024, GM-13723-2024, GM-9095-
2024, que es referente a los beneficios del estudio de la funcionaria de la Caja, entonces
adelante doctor. Bienvenidos los comparieros del Cendeisss ¢ Como estan?

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Muy bien, muy buenas tardes a todos, un placer estar con
ustedes aqui. En esta ocasion me corresponde presentar esta solicitud de beneficios
para estudio que hizo la compafiera, la MSc. Susana Vanessa Lépez Delgado, ella
trabaja en el Area de Estadistica en Salud y justamente est4 solicitando beneficios para
estudio para el master en formacion permanente de Big Data, data Science e inteligencia
artificial en la Universidad Complutense de Madrid. Esto era una necesidad institucional
debidamente evidenciada en los diagndsticos de capacitacion y formacion, que se
materializd, la muchacha ya hizo la maestria desde febrero del afio pasado y hasta este
febrero y le voy a explicar un poquito la situacion y porqué se presenta hasta ahorita.

Ahi podemos ver la cronologia de situaciones que se han presentado con respecto a esta
solicitud de beneficios para estudio, fue presentada en octubre de 2023 al Cendeisss,
nosotros desde la subarea de beneficios para estudios revisamos todos los requisitos y
efectivamente la muchacha cumple con todos los requisitos, desde la parte técnica y
dentro de la garantia que ella solicita es una garantia hipotecaria, por lo cual requirié de
el acompafiamiento de la Direccién de Arquitectura e Ingenieria para el tema del avaltio
de la propiedad y se da el aval como tal de la propiedad que ella presenta.

En enero del 2024 ya se formaliza la solicitud mediante la plataforma virtual que tiene el
Cendeisss y se completan los requisitos de manera formal al 19 de enero del 2024. Es
elevada al comité de beneficios para estudio en el Cendeisss y al haber analizado todos
los requisitos que, si cumple técnicamente y que esta debidamente incorporado en el
diagnaostico de capacitacion y formacion de la Gerencia Médica, es entonces que se
recomienda elevar la solicitud ante el maximo 6rgano institucional, la Junta Directiva,
pero en aguel entonces no teniamos el quérum legal.
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El 26 de enero se eleva a la Gerencia Médica y el 31 de enero el Dr. Wilburg Diaz, en
aquella ocasibn como Gerente Meédico emite la resolucion GM-1356-2024 vy
eventualmente por la misma recomendacion de la Asesoria Legal y la misma Direccion
Juridica para la formalizacion de la hipoteca de la propiedad que presenta la compafiera
Susana Lépez, requeria del aval o el visto bueno de la Junta Directiva. Y el 11 junio del
2024 se present6 en aquella ocasion ante la Junta Directiva, sin embargo, no se logro
tomar un voto, se solicité una ampliacion por parte del Area de Estadistica en Salud, es
por eso que esta don Leslie aqui presente como Jefatura del Area de Estadistica en
Salud y de ahi en adelante, lamentablemente no se ha podido volver a incorporar el tema
ante la Junta Directiva, es por eso que hasta ahorita lo estamos trayendo, ya con la
debida ampliacion que ha realizado el Area de Estadistica en Salud para saber si
contamos con el refrendo, ahora si, de este maximo érgano institucional.

Adelantdndome un poquito dentro de los antecedentes, ya mas bien los mencioné,
tenemos que contaba con la aprobacién de la Jefatura del Area de Estadistica en salud,
de don Leslie, también la autoridad maxima de la Gerencia del Dr. Wilburg Diaz, a través
del oficio GM-15432-2023, cuenta con el visto bueno también de la Asesoria Legal del
Cendeisss, que se emiti6 mediante el oficio GG-CENDEISSS-0043-2024. Les
mencionaba, si esté incorporado esto como una necesidad institucional para la formacion
y capacitacion de este recurso humano, también, como se presentd en la seccion de
becas en la sesidn del 25 de enero al 2024 es por eso que se elevd en aquel entonces
ante Gerencia Médica y eventualmente Junta Directiva.

Y lo que estaba pidiendo dofia Susana Lopez como beneficio para estudio era permiso
con goce de salario, estipendio mensual, seguro médico, el pago de etiquetas aéreos y
el pago del programa de estudio, que en la siguiente diapositiva viene el detalle
justamente de los montos que solicitd la compafiera, para un total de 34.572.692,38 o0 en
ddlares para aquel entonces 68.398,47 ddlares.

Lic. Leslie Vargas Vasquez: Buenas tardes. Quizas parte de la ampliacion que pidié los
estimables miembros de la Junta Directiva en la sesién anterior cuando se vio, fue
precisamente aclarar un poquito sobre porqué teniamos que mandar a un funcionario
fuera del pais a capacitarse y aqui tal vez valga la pena recordar que lo que tenemos en
el pais respecto a esta especializacién son especializaciones, lo que esta sacando la
compafiera es grado académico, verdad, seria como lo acaba de exponer y me llamg la
atencion justamente en el tema anterior, que don Gustavo nos indicaba que no tenemos
en la Caja cientificos de datos, seria la compafiera la primera cientifico de datos que
tendriamos en la institucion y precisamente por eso es que tuvimos que enviarla fuera
del pais, estamos hablando de una grado académico que no se da en Costa Rica.

Entonces dentro de los beneficios que podemos hablar, cada dia y cada vez mas la
cantidad de registros y de informacién que tenemos a través de los sistemas de
informacion, nos llevan precisamente al tema de Big Data, que es uno de los temas que
tenia el grado académico, Big Data, mineria de datos y hasta llegar a la ciencia de datos
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verdad, que es precisamente ese aprovechamiento maximo de la informacién que
tenemos registrada en nuestro sistema de informacion y ademas que nos permite
combinar datos que estan en bases de datos estructuradas, pero también no
estructuradas, entonces esto nos lleva a sacar provecho, por ejemplo, de imagenes, de
video y de voz si fueran.

Ejemplos de como podemos poner en practica esto, por ejemplo, para la priorizacion de
imagenes médicas en el caso de la lista de espera, por ejemplo, de ultrasonidos,
mamografias, donde ya podriamos tener modelos que nos prioricen cuales estudios
podrian ver en primera instancia los compaferos radiélogos, los especialistas radidlogos
paraidentificar y sacar a través de modelos que ya hayan priorizado las imagenes, cuales
podrian tener eventualmente algun tipo de situacion de salud que lleve a bajar o reducir
el tiempo de espera para la interpretacion de ese radidlogo, verdad, entonces son
ejemplos y cada vez mas es notorio como el mundo se esta moviendo hacia eso, verdad,
gue practicamente vamos asumiendo modelos y técnicas en ciencia de datos para poder
apoyar procesos de gestion y de toma de decisiones. Quizas por ahi un poquito justificar
la ampliacién que pidié Junta Directiva en la sesion anterior.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si gracias, Leslie, si me ayudan con la siguiente
diapositiva, ya estaria presentando.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Un momentito doctor. (...).

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si, en realidad ya esta es la ultima diapositiva, seria la
presentacion del acuerdo, entiendo que es hasta ahorita que se presenta nuevamente
ante ustedes, ya a pesar de que la muchacha paso por la formacion, sin embargo, si es
una necesidad que se visualizo desde el afio 2023, esta oficializada en los diagndsticos
de capacitacion y a la luz de los movimientos que hubo en el maximo 6rgano también,
fue una situacion que se interpuso en poder presentarlo ante la Junta Directiva. Sin
embargo, si existen los documentos formales de resoluciobn administrativa en aquel
entonces de la Gerencia Médica, que ratificaban la importancia y la necesidad
institucional de contar con este recurso.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Adelante Francisco.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Si, un comentario, bueno, el primero es, parece
gue es una tragedia, esta muchacha ha sido la victima de un proceso administrativo que
no es lo uso aqui, verdad, no deberia serlo. 2, mi segundo comentario va, entiendo que
el tema de Big Data no es no es algo nuevo, es algo que a nivel mundial se viene dando
de una manera vertiginosa y Big Data no es mas que (...) por favor, instriyame usted un
poquito mas y no es mas que el manejo de grandes cantidades de informacién técnica
gue se tiene que traducir en algo, para eso se necesitan equipos especiales, una
computadora como ésta no puede analizar Big Data porque no tiene la capacidad ni la
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memoria para hacerlo, entonces mi primer pregunta es ¢ Si tenemos ese equipo? 1, 2,
¢, Si tenemos el software para manejar Big Data? Porque el software, o sea nada hago
yo con tener los datos y no los puedo transformar en algo y para eso necesito el equipo
y para eso necesito el software que me diga para seguir su ejemplo de imagenes y lo
gue puedo encontrar en diferentes imagenes y como puedo guardar esa informacion.

Y 3, ¢, COmo se va a pegar esto con el ERP y todo el sistema que viene de software nuevo
gue se estan implementando? ¢ Esta integrado al ERP? ¢ Va a ver la necesidad de hacer
algun software, algun programa de conexion hacia el ERP? Y tal vez lo mas importante
¢ EI ERP esta enterado de este tema? Lo repito, lo primero, si, bienvenida la sefiora, pero
¢, Qué tan qué tanto uso le vamos a dar al manejo de esa informacion que va a sacar esta
sefiora de ahora en adelante? Que tiene acaba de llegar en febrero. Gracias.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Adelante, por favor.

Lic. Leslie Vargas Vasquez: Si, gracias, no muy importante la pregunta porque
efectivamente, ademas de garantizar la disponibilidad del recurso, es saber que vamos
a poder a hacer uso y maximo uso de ese conocimiento que se adquiere y efectivamente
ya lo estamos haciendo con la DTIC, incluso hay un primer modelo que se desarrollo
bajo la via de contratacién, donde ya se desarroll6 un modelo de prediccién de, se solicitd
prediccién, pero finalmente el proveedor justificé que lo que podiamos llegar es a un
modelo de clasificacion, en el caso de diabetes mellitus y efectivamente ya los sistemas
gue ha contratado la DTIC le da la posibilidad de hacer uso de tecnologia que le permite
correr estos modelos, eso bajo un modelo de licenciamiento con Microsoft que tiene la
institucion.

También existen modelos gratuitos con el uso de Python, IR, que son los software en los
gue se ha capacitado verdad, normalmente son los que van en la punta, sobre todo
Python, de la generacion de estos modelos de ciencia de datos. Eso con respecto al
software.

Nosotros hemos visualizado en primera instancia, por supuesto, por el campo en qué
estamos en los temas de salud, no obstante, ya serian, digamos, cobmo ampliamos esto,
porque yo creo que la compariera va a ser como la puerta que vamos a abrir para generar
un montén de conocimiento mas a nivel institucional e irlo pegando con necesidades de
otras gerencias, como lo estaba visualizando ya el directivo de efectivamente ir
generando este tipo de conocimiento con Gerencia Financiera, con Gerencia Logistica,
para ir haciendo uso de estos modelos en las diferentes necesidades que vayamos
teniendo en la institucion.

Efectivamente, ahorita nosotros nos hemos concentrado y tenemos una serie de
propuestas en el campo de salud, verdad que es nuestro ambito de accion, pero
efectivamente se visualiza que va a ser necesario para las diferentes gerencias de la
institucion.
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Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias. Dofia Rocio por favor.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Sefora presidenta. Bueno, le voy a partir la consulta o
las inquietudes que tengo en 2 partes, en la forma y en el fondo. En la forma es el tema
de la beca, primero, nosotros hemos estado hablando aqui del tema de que la Junta
Directiva vea temas mas estratégicos y menos operativos, desde mi perspectiva este es
un tema operativo, verdad, entonces, bueno, el primer punto queria entender porque
nosotros lo estamos viendo en este caso, el tema de la forma, ok, ademas de la forma,
quiero entender por qué el Cendeisss, bueno, mas bien, como es que asignan las becas,
bueno, vi el proceso que si me lo puede explicar, pero también, digamos, que, o sea, es
el 100% de la beca que se le aprueba o hay un compromiso, digamos, pues la beca como
beca es normalmente verdad, tiene una participacion importante, pero normalmente no
se da, bueno en donde he estado no se da al 100% ¢ Por qué? Porque tiene es una
motivacion. Entonces queria entender un poquito de la forma de cédmo es que se asignan
las becas, ya vi que estan todas las aprobaciones, pero entender el proceso que tiene el
Cendeisss para la asignacion de esta beca.

Ahora el tema del presupuesto me llama la atencion, bueno, me imagino que eso era en
linea, el programa y luego habian 2 semanas que tenia que ir la compafiera a.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Todo un afio.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Todo el afio, ok, entonces bueno, todo el afio, me
gustaria saber si ustedes cuando estan, bueno, no sé, dentro del Cendeisss hay, hacen,
no sé, igual que, por ejemplo, ahora estdbamos viendo con un tema de una compra
urgente que se tienen que ver, por lo menos tener 3 cotizaciones de diferentes lugares y
cudl es el beneficio que sea presencial a que sea en linea, verdad, porque actualmente
pues hay bastantes programas de formacion para que pues esto sea mas facil. Entonces
de la forma, la forma es porque lo estamos viendo. La segunda es entender el proceso
del Cendeisss de la asignacion de las becas. Y el tercero, ¢Si ustedes hicieron una
comparacién con otras 2, no s€, programas a la hora de la asignacion y por qué
escogieron ese? Esa es la forma.

Del fondo, pues hay 66.000, entiendo, bueno, todo lo que es el talento humano en la
institucion y es evidente que, bueno no sé, me parece que, 0 Yo no sé si ustedes tienen
algun analisis, de que en este momento esas 66.000 personas, colaboradores de la
institucién, solamente ella tenga esta capacitacion ¢Lo tiene como analisis? ¢Lo han
preguntado?

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Ok, entonces, porque yo creo que si hay otras personas
gue si tienen, tal vez no han sido becadas, pero creo que este tipo de estudios como son
de interés actual hay, no tiene que ser master, pero hay algunos otros certificados, por
ejemplo, que se utilizan como para poder aportar en el fondo, porque al final si se
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necesita, pero lo que quisiera ver del fondo es si, bueno como usted me estéa diciendo, o
sea, si ustedes hicieron alguna consulta, a quiénes otras personas tienen este estudio
para que puedan colaborar con el departamento que ustedes estan diciendo para que
nos, para que de una forma muchisimo méas pronta se pueda tener el beneficio que se
guiere tener con esta de Big Data, de manejo de Big Data, porque con una persona para
todo lo que la institucion quiere, me parece que es bastante indeficiente y ahora
estdbamos hablando que mas o menos en la presentacion anterior se tardan 6 meses
en el tema del aprendizaje, entonces quiere decir que esta persona si llegé en febrero,
verdad porque ya llegd, todavia esta en el proceso de aprendizaje, todavia no esta en
una fase de expertis.

Entonces el fondo, me siento que hay una necesidad de la institucién y eso quisiera que
me amplie, como ustedes han identificado que es una necesidad y que con solo una
persona se va a cubrir esa necesidad, como ustedes han identificado que es una
necesidad y que con solo una persona se va a cubrir esa necesidad.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Perfecto, bueno, fueron varias consultas, voy a intentar
abordarlas todas en orden, yo concuerdo con usted de que esto es una competencia muy
operativa, nosotros estamos trabajando a la luz del reglamento de capacitacion y
formacion, que ya es un reglamento, el vigente esta un poquito viejo y tenemos toda una
propuesta de actualizacion.

Es en este reglamento en la que en virtud de los montos que tiene que ver con la beca,
vamos a tener que escalarlo a un nivel de gerencia o si sobrepasa ese monto que la
gerencia puede resolver, tiene que venir a la Junta Directiva y esos montos son bajos
porque el reglamento, creo, me acompafa Loreana, que es la jefa de becas, creo que es
del 2008, el 2006, el reglamento de capacitacion y formacidn ya tenemos una propuesta
borrador para actualizarlo y darle un mayor campo de accion a las gerencias, para que
sean estas las que puedan resolver hasta cierto tope, también econdémico y
eventualmente si sobrepasa ese monto subirlo a una Junta Directiva considerando el
monto, si ustedes estan de acuerdo, mas bien lo tomo aprovechando que esta en una
propuesta borrador.

Se retira temporalmente del sal6n de sesiones el Lic. Gilberth Alfaro Morales.

Directora Moénica Taylor Hernandez: Bueno, vea, es que aqui ya entonces nos
estamos desviando del tema que vinimos a conocer en la agenda, que es precisamente
conocer el tema de la beca, si ya nosotros como directivos tenemos otras sugerencias,
pues esas sugerencias se canalizan por los medios que correspondan, entonces ese
temita no lo vamos a resolver hoy, por ejemplo, adelante Francisco y ya procedemos con
la lectura de la propuesta del acuerdo, por favor.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: Yo considerando el monto, considerando la
importancia del entrenamiento y considerando el impacto, yo espero que hayan
visualizado que esta sefiora pueda ser un foco de entrenamiento para alguien mas,

27 de marzo de 2025

128



CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

porque no hay nada peor que generar feudos (...) de conocimiento y usos catastréficos
porque creo que ese va a ser realmente el gran beneficio que la institucion pueda tener
y que ella pueda hacer foco de instruccion a terceros de la institucion.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Tal vez si me permite, porque es muy puntual, cuando se
autoriza la beca como tal y ya se suscribe el contrato dependiendo el monto, también se
le va a pedir un periodo de retribucion social que por el monto esta muchacha va a tener
que retribuir en la institucion durante 9 afios y ademas, dentro de las clausulas de ese
contrato, ella se ve obligada en la obligacion de replicar lo aprendido a nivel nacional y
en su entorno, justamente en el area estadistica de salud o eventualmente las unidades
de la institucion que lo requieran ella esta obligada a replicar ese mensaje.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias dofia Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si no es que en el tema beca siempre
ha sido un gran problema, por el clientelismo, por los amiguismos, por eso es que se ha
mantenido en la Junta Directiva, un poco lo que uno quiere es porque en este caso por
ejemplo es 1 afio de salarios y adicionalmente un estipendio entonces la pregunta porque
no lo escuché, era ¢, cuanto es el tiempo de compromiso de labor con la Caja, 9 afios.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: 9 afios.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias, si Jorge, por favor.

Ing. Jorge Granados Soto: Gracias muy rapido, nada mas un par de cositas que si algo,
si algo se ha aprendido, digamos aqui escuchando a don Gilberth que ahorita tengo que
salir, es que en las convalidaciones se debe indicar, por lo menos asi lo ha indicado
siempre, el motivo por el cual se convalida, verdad que en este caso es porque la
aprobacion se dio por un ente que no tenia la competencia para hacerlo en ese momento
entonces es nada mas de que habria que incluir en el acuerdo, me parece verdad, y lo
gue es una respetuosa sugerencia, segun lo que don Gilberth ha planteado en otras
ocasiones de este indicar eso.

Directora Monica Taylor Hernandez: Es que usted fue mas rapido, todavia no hemos
leido el acuerdo.

Ing. Jorge Granados Soto: Si, pero era para que lo lea ya y lo otro digamos yo tuve
hace casi 20 afos la oportunidad también de recibir una beca, digamos de la institucion,
y también tuve que trabajar los 9 afios de retribuciéon y a mi nunca me solicitaron hacer
absolutamente nada, digamos esa es la realidad porque eso la obligacion esta, pero las
jefaturas no lo solicitan, entonces yo la recomendacién es que se podria poner un
acuerdo segundo, vera donde se instruya a que le presenten tal vez a la Gerencia
Médica, verdad, porque es un tema mas operativo, un plan a los 6 meses, una cosa asi
de que ya la persona llegé al pais y como que asimilé de esos conocimientos nuevos un
plan de como va dar esa digamos retribucion, digamos, a las diferentes otras personas
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gue lo requieran un plan, digamos, de trabajo que incluya, digamos, los proyectos
innovadores y novedosos que se van a poder desarrollar con base a los conocimientos
adquiridos tal vez no es que lo traigan a la Junta porque sigue siendo un tema quizas
operativo, pero que por lo menos se le presenta a la Gerencia Médica y que la Gerencia
Médica le dé seguimiento al tema, muchas gracias.

Se reincorpora al salon de sesiones el Lic. Gilberth Alfaro Morales.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias Jorge, si gusta proceder a la lectura de
acuerdo que lo estan. Si sefior, esté bien si se estad haciendo un momentito, el ajuste con
eso ultimo que sugirieron adelante, si quiere empieza a leer el acuerdo, arriba, el
considerando.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Dice una vez realizada la presentacion por parte de la
Gerencia Médica y considerando el criterio de la Direccién Juridica de fecha de 31 de
enero del 2024, remitido mediante correo electronico suscrito por la Licda. Dylana
Jiménez Méndez, asi como los criterios técnicos y cumplimiento de requisitos sefialados
en el oficio GM-CENDEISSS-2024 suscrito por el CENDEISSS vy la justificacién de
urgencia de la misma dada mediante el oficio GM-AES-10134-2024, suscrito por el area
de estadistica en salud como instancias técnicas en la materia y la resolucion
Administrativa GM-1356-2024, suscrita por la Gerencia Médica, asi como el oficio GM-
3355-2024 de fecha del 8 de marzo del 2024, la Junta Directiva acuerda.

Acuerdo primero convalidar el acto emitido por la Gerencia Médica mediante la
resoluciéon Administrativa GM-1356-2024, al amparo del articulo 187 de la Ley General
de la Administracién Pudblica, en la cual se autoriz6 los beneficios para estudio de la
Master Susana Vanessa Lopez Delgado, Jefatura de subarea de analisis estadistico,
Gerencia Médica para realizar el master de formacion permanente de Big Data, Data
Science & Inteligencia Artificial de la Universidad Complutense de Madrid, del 2 de
febrero del 2024 hasta el 24 de febrero del 2025, con la entrega del TFM en la Facultad
de Estudios Estadisticos de la Universidad Complutense de Madrid, situada en la Ciudad
Universitaria, Madrid, Espafa por haber sido dictado por una instancia que no tenia la
competencia para su dictado, por cuanto la competencia correspondia a la Junta
Directiva.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Y un segundo acuerdo que sugirieron que era
respecto a la instruccién para que se lleve a cabo el (...).

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si, se llama reglamento de capacitacion y formacioén lo que
maneja las becas y el otro tema que vamos a ver mas adelante, que es capacitacion en
el exterior, que también es como una beca, pero en esa normativa se manejan
operativamente igual, pero por los montos y por el tiempo de capacitacion difieren, tiene
gue retribuir en el tiempo, en este caso por el monto de la edad de ella, 9 afios y también,
como le mencionaba y el contrato que ella suscribe, ahi dice que se ve obligada a
transferir el conocimiento, ademas funcionarios de la institucion, asi es (...)
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Ing. Jorge Granados Soto: Lo que yo decia, si es cierto que eso indica el reglamento,
lo que pasa es que si uno tiene una jefatura en ese momento que le diga dar esa
capacitacion o ese trabajo, usted esta en la obligacion, pero no me han pedido nada,
sigo trabajando en mis labores ordinarias (...)

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: A la luz del reglamento, en caso de que incumpla en esta
materia en transferir el conocimiento, estaria entrando un incumplimiento contractual por
lo cual, mas bien estaria exponiendo la garantia que esta poniendo que, como le
mencionaba, es una figura hipotecaria la que esta presentando dofia Susana, (...)

Directora Mdnica Taylor Herndndez: Si, este si es solo para esa persona, si, no
podemos hacer una instruccion genérica si estamos viendo un caso especifico, bueno,
a ver, por favor, sefiores, leamos el segundo acuerdo para ya proceder con la votacion,
porque nos falta otro tema mas relacionado con becas.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Muy bien, acuerdo segundo, instruir a la Gerencia Médica
a través del CENDEISSS para que desarrolle un plan de transferencia de conocimientos
y capacitacion a partir de los conocimientos adquiridos por la becaria en beneficio de los
intereses institucionales.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Perfecto, Entonces votamos los dos acuerdos,
sefores, si les parece don Martin, por favor, manifestar su voto.

Director Francisco Gonzalez Jinesta: De acuerdo.

Ing. Carolina Arguedas Vargas: 9 votos a favor.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: Y votamos firmeza.
Ing. Carolina Arguedas Vargas: 9 votos en firme.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias.

Por tanto, una vez realizada la presentacion por parte de la Gerencia Médica y
considerando el criterio de la Direccion Juridica de fecha 31 de enero del 2024 remitido
mediante correo electronico suscrito por la Licda. Dylana Jiménez Méndez, asi como los
criterios técnicos y cumplimiento de requisitos sefialados en el oficio GM-CENDEISSS-
0077-2024, suscrito por el CENDEISSS, vy la justificacién de urgencia de la misma dada
mediante el oficio GM-AES-1-0134-2024, suscrito por el Area de Estadistica en Salud,
como instancias técnicas en la materia, y la resolucién administrativa GM-1356-2024
suscrita por la Gerencia Médica, asi como el oficio GM-3355-2024 de fecha 08 de marzo
del 2024, la Junta Directiva de -forma unanime- ACUERDA:
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ACUERDO PRIMERO: Convalidar el acto emitido por la Gerencia Médica mediante la
resolucion administrativa GM-1356-2024, al amparo del articulo 187 de la Ley General
de la Administracion Publica, en la cual se autorizo los beneficios para estudio de la MSc.
Susana Vanessa Lopez Delgado, Jefatura Subérea de Analisis Estadistico, Gerencia
Médica, para realizar “Master de Formacion Permanente de Big Data, Data Science &
Inteligencia Artificial de la Universidad Complutense de Madrid” del 2 de febrero del 2024
hasta el 24 de febrero del 2025 con la entrega del TFM, en la Facultad de Estudios
Estadisticos de la Universidad Complutense de Madrid, situada en Ciudad Universitaria,
Madrid, Espafia”, por haber sido dictado por una instancia que no tenia la competencia
para su dictado, por cuanto la competencia correspondia a la Junta Directiva.

ACUERDO SEGUNDO: Instruir a la Gerencia Médica a través del CENDEISSS para que
desarrolle un plan de transferencia de conocimientos y capacitaciéon a partir de los
conocimientos adquiridos por la becaria, en beneficio de los intereses institucionales.

Sometido a votacion:
Votacion de oficio GM-0365-2025

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza
Ménica Taylor Hernandez Estado A favor En firme
Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor En firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor En firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor En firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor En firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor En firme
Martha EIena, Rodriguez Trabajadores A favor En firme
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor En firme
Martin Belman Robles Robles | Trabajadores A favor En firme
Resultado: A favor En Firme
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ARTICULO 10°

Se conoce oficio N° GM-15762-2024, de fecha 18 de octubre de 2024, suscrito por Dr.
Alexander Sanchez Cabo, Gerente Médico a.i., mediante el cual presenta convalidacion
acto GM-15674-2024 emitido por la gerencia médica aprobaciéon de beneficios para
capacitacion al exterior menor a 31 dias, a favor de Karla Murillo Alvarez, Luis Diego
Ramirez Alvarez, Celia Campos Campos, pertenecientes a la unidad de trasplante
hepatico pediatrico del hospital nacional de nifios, para realizar la actividad denominada
“pasantia observacional en el servicio de trasplante hepatico del Hospital Garrahan, en
Buenos Aires, argentina, segun fechas propuestas para cada uno de los beneficiarios
incluidos en el presente documento.

Exposicion a cargo: Dr. Jorge Jimenez Brizuela, Jefe CENDEISSS.

Se consigna en esta ACTA la presentacion, oficio correspondiente a la exposicion del
articulo 10°:

GM-15762-2024-0Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-e94d0.pdf

GM-15762-2024-Presentacion:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-a984c.pdf

GM-15762-2024-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-31343.zip

GM-14542-2024-Oficio:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-f4c74.pdf

GM-14542-2024-Anexos:
https://www.ccss.sa.cr/arc/actas/2025/files/9507-c6437.zip

Esta terminantemente prohibido y sera sancionado con la ley, reproducir, manejar, usar, explotar,
la informacion contenida en las actas o en sus grabaciones.

Se consigna en esta ACTA la transcripcion de lo correspondiente a la exposicion y
deliberaciones suscitadas, articulo 10°:

Directora Monica Taylor Hernandez: Muchisimas gracias y continuamos con el otro
caso también que nos va a exponer la Gerencia Médica, que son los oficios GM-14542-
2024 y GM-15762-2024 adelante por favor, comparieros.
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Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si, muy bien, con respecto a este, les mencionaba que
metodologicamente es lo mismo, pero en ese reglamento difiere en cuanto al monto o la
estancia de formacion, en este caso son menos de 31 dias, lo que les traemos aca es
una propuesta de beneficios para capacitacion en el exterior menor a 31 dias para 3
funcionarios y funcionarias pertenecientes de la unidad de trasplante hepatico pediatrico
del Hospital Nacional de Nifios, para realizar la actividad denominada Pasantia
Observacional en el servicio de trasplante hepatico del hospital Garrahan en Buenos
Aires, Argentina, segun las fechas propuestas para cada uno de los beneficiarios
incluidos en la presente propuesta.

Aqui también debo mencionar que todas las diapositivas al ser un tema que ya se habia
metido en corriente de Junta Directiva, no lo pudimos modificar, solo uno de los
muchachos si operativizé la esta capacitacion en el exterior, dos de ellos no lo hicieron
y por lo tanto hay que omitirlos del acuerdo que se vaya a resolver, ustedes estan viendo
aqui en la pantalla justamente cuales eran los funcionarios que lo pidieron estos
beneficios para capacitacidn en el exterior y el que si logré realizar esta pasantia fue don
Luis Diego Ramirez Alvarez qué es enfermero y realizo esta estancia, esta pasantia del
primero al 23 de noviembre del 2024, en este caso, el beneficiario contaba con una carta
de aceptacion para la pasantia por parte del Hospital Garrahan en Argentina.

Cuenta con los avales tanto de la Jefatura directa como del director del centro, mediante
los oficios DG-HNN-0812-2024 y HNN-DG-2033-2024, adicionalmente se cuenta con el
oficio de la coordinacién del programa nacional de donacion y trasplante de la Caja,
respaldando la importancia del desarrollo de esta pasantia para estos funcionarios, en el
dictamen técnico, el 1 y el 2 son los oficios que acabo de mencionar y en el apartado 3
de esta diapositiva se indica que como respaldo a los beneficiarios en ese momento que
lo solicitaron, estarian utilizando una garantia fiduciaria, la cual cubre la cuota mensual
en caso de un eventual incumplimiento y el 10% de la fianza.

Muy bien, en el caso de Luis Diego, que fue la Unica persona que si logré operativizar
esta pasantia, el monto solicitado era por 9,838.74 con ddlares y en colones era un monto
total de 5,186.786.95 nuevamente aqui mediante el oficio GM-CENDEISSS 0936-2024,
se puede evidenciar que don Luis Diego Ramirez Alvarez contaba con la liquidez
suficiente entre él y su fiador para cubrir el monto de la garantia y en caso de un eventual
incumplimiento y el desglose del beneficio solicitado en el caso especifico de don Luis
Diego, que serian las dos columnas que pueden ver en el centro, dice que se le emitié
permiso con goce de salario por el periodo de estudio y dias de traslado, el pago de
boleto aéreo San José, Buenos Aires, Argentina y Buenos Aires, Argentina, San José y
el pago de viaticos de ley como les mencionaba, por un monto total de 9,838.74 ddlares
Y el compromiso laboral por la ejecucion de esta capacitacion en el extranjero, para Don
Luis Diego Ramirez Alvarez le corresponde una retribucion en trabajo efectivo de 5 afios,
5 meses y un dia.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Un momentito que hay unas consultas aca, los
consejeros Francisco y dofia Martha, por favor.
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Director Francisco Gonzalez Jinesta: Gracias dofia Monica, este mire esto es un
comentario mas técnico que otra cosa, yo estudié en Argentina, aparte de mi carrera la
hice en Argentina y este hospital lo conocen el vecindario y algunos pacientes que llegan,
hago este comentario porque usualmente las pasantias tienen un valor enorme porque
la gente, sin estar acreditada en El Pais donde va, aprenden mucho de muy buenos
maestros, entonces si uno no tiene la calidad académica que representa esa pasantia,
poco valor tiene el que vaya, yo esperaria que haya una terna, un catalogo, un
documento a nivel de CENDEISSS que clasifique esto de esta forma.

Porque no es lo mismo pasar por este hospital Garrahan que ir a Clinica Mayo que ir a
Harvard o que ir al Max General que ofrecen las pasantias cuesta un poquito mas en
términos de tiempo, pero la calidad académica es insuperable y eso es lo que
necesitamos nosotros aqui adentro y no, bueno, no sé si este muchacho aprovecho6 no
lo que tenia que aprovechar, pero mi mensaje es no mandemos a gente a hacer
pasantias si no tenemos calidad, certeza de la calidad académica, de dénde van a ir,
porque si no es un poquito mandarlos a pasear, gracias.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Gracias dofia Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, gracias, la pasantia era observacional
no iban a hacer absolutamente nada, méas iban a ver trasplantes hepéticos pero lo que
si me llama la atencion es que eran 3 personas y qué casualidad, yo quiero que me lo
expliquen sélo el vardn fue, las mujeres, no y ademas tenia menos monto de beneficio y
en una institucion donde el 62% del personal son mujeres a mi me preocupa siempre
gue las mujeres quedan relegadas en diferentes espacios y entonces yo quisiera que me
explicaran qué fue lo que pasoé.

Porque realmente a uno le llama la atencién que el monto del beneficio sea inferior y que
al final sean las mujeres las que no hacen la pasantia, sino solo el enfermero, siendo la
mayoria sobre todo en enfermeria la mayoria de las personas son mujeres y no se les
aprueba a las compairieras.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Claro, Si. Con es muy importante la observacion que hace
dofia Martha. Sin embargo, como le mencionaba, esta solicitud se hizo hace varios
meses, esta en corriente de Junta Directiva, pero no se habia agendado como tal y las
muchachas desistieron por cuenta propia porgue no se terminé de visualizar esto y como
ustedes ven las pasantias eran para los meses de octubre y noviembre del afio pasado.
También volviendo un poco intentando incorporar el comentario que hacia dofia Rocio,
normalmente las capacitaciones al exterior y por lo que establece la Normativa del
Reglamento.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzélez: (...) entonces ;Por qué fue que las
muchachas no fueron? ¢ CoOmo se le aprobd? Y a las enfermeras no, no lo entendi.
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Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Ellas desistieron por cuenta propia, no fue por una.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Por qué uno no desiste de una actividad,
nada mas, porque si, el Cendeisss tendria que saber por qué desistieron, 0 sea
desistieron porque no tenian los recursos para ir sin el dinero.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: No todos estos contaban con la solvencia. De hecho, no
lo mencioné porque no se fueron, pero en las diapositivas ahi dice que todos los andlisis
financieros y del estudio tanto al interesado como a los fiadores si cubrian la garantia y
demas.

Directora Monica Taylor Hernandez: Ahora a mi me surge otra duda. Vamos a ver, nos
estan explicando, nos estan diciendo que aqui viene a Junta Directiva cuando es un
monto superior a los 10 000 doélares. Aqui estamos viendo un tema que entonces no
tiene que aprobar la Junta Directiva porque si ya no estan las chicas.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Perddn que la interrumpa dofia Mdnica, justamente esto
Capacitacion Exterior nunca viene a la Junta Directiva. Esto se resuelve entre Cendeisss,
Gerencia Médica o la Gerencia Respectiva y Presidencia, pero la metodologia que
estaba utilizando la anterior presidenta, ella todo lo queria subir aca, pero eso nunca
subia a Junta Directiva.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Pero existe un reglamento, el reglamento. Hay un
reglamento que establece hasta el monto o hasta el sombrerito que a mi me llega aqui y
de ahi hacia adelante.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: La pregunta hay que hacérsela a la anterior presidenta,
que ella dijo.

Directora Ménica Taylor Hernandez: No, disculpen, pero, o sea, ya estamos aqui y
estamos.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si, hay un reglamento, esto se resuelve con Presidencia.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Don Gilbert, usted seria tan amable por favor y
David de ayudarnos con este tema, porque es que independientemente de quién sea la
presidente ejecutiva, la situacion aqui es que no pueden venir a Junta Directiva, un caso
gue ya hay norma en la que se establece que hasta cierto monto es aca, aqui estamos
viendo que solo es un solo funcionario, si fueran esos 3 funcionarios, pues efectivamente
si tiene que tener que abocarse la Junta al conocimiento de eso, pero en este momento
no. Adelante, don Gilbert y David por favor.

Lic. Gilberth Alfaro Morales: Si, bueno, un poquito como el tema se esta planteando
acd, incluso con mucho respeto al doctor, a quien conozco y le tengo aprecio. Voy a decir
uno no puede hacer algo al margen de un reglamento, aunque al jefe no le guste, es
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decir, uno tiene que decir al jefe esto no procede porque el Reglamento dice otra cosa y
ahi se entendera no sé como, pero tendran que entenderse, pero reglamento hay que
respetarlo, es decir, porque vea lo que sucede, no porque vean lo que sucede. Es mas,
voy a decir algo que tal vez no deberia decirlo, pero lo voy a sefialar, ¢Y si se hicieron
varias cosas con esa practica aca? Y hoy uno se cuestiona, y lo que vino antes con esa
practica ¢ Esté bien o esta mal? Porque si fue una practica y las practicas contra legem
no son validas.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Totalmente.

Lic. Gilberth Alfaro Morales: Las practicas segun la ley, si son adecuadas. Entonces
digamos mas alla de, yo no sé, si voy a decirlo asi, francamente, si hubo una presién por
la razén que fuera, porque la Unica forma de que un reglamento no se cumpla es por
presion, mas si uno lo tiene claro. Entonces si es improcedente, digamos, francamente
es improcedente y que el asunto esté aca. Si no llega el monto de 10 000, aunque otra
administracion haya tenido la practica o el empleo de que viniera a Junta Directiva, la
Administracion debio haber sefialado y haber hecho los criterios correspondientes, es
decir, no puedo ir o lo llevo bajo la obediencia debida, pero queda documentado y no
venir y actuar conforme a una directriz de una Jefatura, pero que todos tendriamos claro
gue esta al margen del Reglamento. Eso no es procedente, entonces para ir al caso
concreto este asunto deberias sacarse de la Junta Directiva y depositarse en la
presidencia.

Directora Monica Taylor Hernadndez: Por supuesto. Y resolverse de acuerdo al
Reglamento. Ah, bueno, Imaginese. Ah, bueno, yo pensé que es que entonces si es una
sola pasantia, ok, pero es individual, bueno, menos todavia. Adelante. Esteban.

Dr. Esteban Vega de la O: Creo que deberiamos de aprovechar esta discusion que se
estad dando, mas bien para cuando es el Reglamento que modifique, porgue si se tomaron
decisiones de fondo, sacar por ejemplo las adjudicaciones, 0 sea este tema que es
estratégico, pero se supone que nosotros desarrollamos un plan de capacitacién en cada
gerencia y que eso debe responder y tal vez va mucho en la linea en lo del doctor
Gonzalez, verdad. Porque y Jorge lo decia ahora muy bien, me lo decia, nosotros como
patrono deberiamos de visualizar estratégicamente qué ocupamos de formaciéon de
nuestra gente, yo en la Gerencia Logistica, usted en la Médica, usted en la Financiera y
nosotros a partir de ahi, ahora si, hacer con el Cendeisss una investigacién, bueno, yo
ocupo a alguien en “X” tema y saco un concurso interno en la Gerencia con una serie de
requisitos y me garantizo que esa persona que de ahi si que vamos a mandar, lo hice
con una terna o un concurso, la gente con competencias, con compromiso, etcétera,
etcétera. Y que no tenga que estar viniendo aqui, porque es algo que se, que compite
con temas que si 0 si son de resorte absoluto de la Junta y esos temas pueden quedar
por un nivel de cuantias, incluso a nivel de Direccion o a nivel de Gerencia, con ya montos
gue nunca creo que van a llegar a un monto de lo que hoy adjudicamos nosotros, 1 600
000 dolares. Entonces me parece que seria mas bien ver para cuando esa propuesta del
Reglamento con esa modificacion. Gracias.
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Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias Esteban. Dofa Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, es que hay un informe de la Auditoria,
no tengo todos los elementos, pero habia un Informe de Auditorias respecto a lo que
estaba ocurriendo con el tema de las becas. Creo que esa fue la motivacion y se habia
solicitado que se presentara un informe del tema de becas, incluso porque uno de los
planteamientos que se habian hecho era que traian un paquete, por ejemplo, de becas,
un paguete de becas para trasplantes en Argentina y Uruguay. Y lo que entiendo es que
hubo un debate, no sé al final, que se resolvié, pero quedo6 pendiente ese acuerdo, no
sé si esta pendiente. Tal vez, Carolina lo puede buscar y tenga claridad para ver qué es
lo que corresponde hacer, porque si habia un instructivo, creo que era un manual o algo
asi.

Directora Monica Taylor Hernandez: Ok, entonces vamos a ver, hagamos dos cosas.
Bueno, no podemos entrar a ver esto, pero entonces hay que tomar un acuerdo para que
se haga una revision de lo que nos esta aportando aqui tanta dofia Martha, que si
obedece a una recomendacion de la Auditoria Interna, pues entonces nosotros poderlo
tramitar de la forma adecuada y tener las reglas claras y que por favor que también en
ese mismo acuerdo, pues los compafieros del Cendeisss nos vengan a presentar el
Reglamento con las mejoras que ustedes proponen para el tema de lo de las becas.
Seria esos dos. Gracias. Si, adelante doctor Jiménez.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: No, me estaba asesorando dofia Loredana, la jefa de
becas, es la que ha trabajado también en conjunto con otros compafieros del Cendeisss
esta propuesta de actualizacion, me estan indicando que la nueva propuesta viene con
incluso ciertas becas, segun el modico que tiene el director del Cendeisss, se puedan
resolver desde el Cendeisss y pasado ese maédico se eleva a las gerencias y hasta ahi
no tener que elevarlas hasta Junta Directiva. Y le estaba preguntando ¢En qué estado
esta? Me indica mas bien que ya lo elevo a la Direccion Cendeisss, tenemos que pasarlo
por Asesoria Legal del Cendeisss y eventualmente trasladarlo y elevarlo al doctor
Sanchez Cabo para presentarselos a ustedes.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Perfecto, muchisimas gracias. Ah, si, hay que, es
gue lo estan, si, estan redactandonos esos dos acuerditos para hacer el tramite.

Directora Rocio Ugalde Bravo: Bueno, lo que esta hablando Esteban, que ver si se le
puede también consultar a las gerencias porque digamos ellos tienen un paquete de
bueno, es lo que estoy entendiendo, verdad, este informe asumo y no lo sé, o sea, las
gerencias tienen una necesidad, entonces no seé si este tema, este informe, ellos incluyen
a los equipos gerenciales de sobre lo que necesitan para que la capacitacion o es.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Pero eso es coordinacion directa ellos. O sea, los
gerentes me imagino que tienen que tener algun tipo de participacion de cual es la
necesidad que tienen de capacitacion de los funcionarios que tienen a cargo.
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Lic. Gustavo Picado Chacon: Ese tema es que se consultan en las gerencias a ver si
el Reglamento y las reformas tienen sentido para las necesidades nuestras, es decir, al
final los que vamos a usar el Reglamento somos nosotros, verdad. Entonces que no sea
una construccion desde la oOptica ellos, sino que nos participen en una consulta para
entender las necesidades.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Para que hagan las consultas, que les consulten
a ustedes la version final del Reglamento, para que ustedes hagan los aportes.

Lic. Gustavo Picado Chacon: Si, por si eventualmente vemos alguna situacion en la
gue pensamos que no nos conviene, pero es nada mas para entender, para tener un
entendimiento mejor de la reglamentacion.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Ok, perfecto. Gracias. Si, la instruccion seria a la
Secretaria de Junta Directiva para que haga esa recopilacion de los acuerdos que tienen
gue ver con este tema y sobre todo, con las recomendaciones que giré Auditoria sobre
el tema de becas. (...) asi es, exacto, si, adelante doctor.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Si, nada mas afiadir a eso que justamente es uno de los
requisitos tanto para becas o estas capacitaciones al exterior, de que tiene que estar
visualizado como una necesidad institucional en los diagnésticos de capacitacion y
formacion. ¢ Como se generan estos documentos? El nivel local, llAmese areas de salud,
hospitales, sucursales, etcétera, todos ellos hay una herramienta que indican qué es lo
gue yo ocupo desde mi nivel local de aqui a 2 afios plazo; Eso lo envian, esa herramienta
al area de planificacién del Cendeisss y lo validan. Entonces ya el diagnéstico esta
validado institucionalmente y todas estas capacitaciones o becas que estan visualizadas
como una necesidad, tienen que estar incluidas en estos estudios, si no estan incluidas,
no esta considerado una necesidad institucional y entonces no se procede con la
solicitud. Pero hay una participacion de toda la Instituciébn porque se genera desde el
nivel local.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias. Si, dofia Martha, por favor.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Si, yo no sé si eso sera tan efectivo,
porque hay lugares donde no lo hacen nada més, no se hace, aunque la necesidad
existan y al final. Entonces la queja es que el Cendeisss no esta haciendo ese trabajo
gue le corresponde. A mi me parece también que debia haber ser mas proactivo desde
la del Cendeisss, también cudles son las necesidades de la Institucion en materia de
formacion y capacitacion, como se esta haciendo, por ejemplo, ahora con auxiliares de
enfermeria, que puede haber otros puestos que necesiten un poco mas de formacion o
de capacitacion, eso es importante, algo asi como el que tienen para las contingencias
o las emergencias que son un programa sostenido.

Directora Monica Taylor Hernandez: El primer acuerdo es no entrar a conocer, 0 sea,
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nosotros no vamos a referir porque ya el documento digamos ingres6é aca, al
conocimiento de la Junta, pero entonces no vamos nosotros a entrar a conocer ese oficio,
porque no es, tal vez es que aqui hay que mencionar algo del documento.

Lic. Gilberth Alfaro Morales: Acuerdo muy sucinto donde se diga que por no ser
competencia de la Junta Directiva no se entra a conocer el asunto.

Directora Ménica Taylor Hernandez: Exacto, exacto.

Lic. Gilberth Alfaro Morales: Acuerdo primero, porque (...) ya se delegd para arriba de
la Junta, ya lo tiene aca. Ah no, si, claro, mucho gusto. Yo puedo hablarlo con Carolina
y los otros que no sé, entiendo que ya es otro mas, mas estructurado, ese se lo sabe
David.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Solo 1 minuto para la queja.
Directora Mdnica Taylor Hernandez: Si sefiora.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzéalez: Es que yo realmente no sé a veces si
tenemos claro como Pais cudl es el papel de los colegios profesionales, porque bueno,
ademas de las aseveraciones que ha hecho el Colegio de médicos, a mi me parece
absolutamente inapropiado que el Colegio de enfermeras nos haya rechazado la
formacion de auxiliares de enfermeria con la falta que hace la formacién de auxiliares de
enfermeria. Para mi eso es motivo de revision de esta Institucién, de esa situacion, pero
es un problema pais porque entonces se nos bloquea a la Institucion esas posibilidades
de formacion de personal que hace mucha falta, porque la formacion de una profesional
en enfermeria no es igual que la formacién de una auxiliar de enfermeria.

Y entonces quitarle esa posibilidad a la Institucion de tener ese personal, me parece que,
no lo encuentro apropiado para el Colegio de Enfermeras que haya hecho esa accién.
Espero que resulte la apelacion correspondiente.

Directora Mdnica Taylor Hernandez: Si, claro, la necesidad latente, la necesidad es
urgente y no podemos nosotros simplemente porque se cierran las puertas en los
colegios profesionales que no ven con esa misma prioridad, que la que estamos nosotros
sefialando. Gracias dofia Martha.

Directora Martha Elena Rodriguez Gonzalez: Exactamente. Si.

Directora Monica Taylor Hernandez: Listo. Entonces, si nos ayudan con la lectura de
los acuerdos para ya votar esto y cerrar la sesion.

Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Muy bien como Acuerdo Primero. Se indica, por no ser
competencia de la Junta Directiva, no se entra a conocer la convalidacion presentada
por la Presidencia Ejecutiva en el oficio PE-4055-2024 de fecha 13 de septiembre 2024.

27 de marzo de 2025

140



A

“ CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

s

Acta de Junta Directiva — Sesion N° 9507

Acuerdo segundo, instruir a la Gerencia Médica para que presente ante la Junta Directiva
la propuesta de modificacién del reglamento de capacitacion y formacién, previa consulta
con el resto de las gerencias en un plazo maximo de un mes y Acuerdo Tercero, instruir
a la Secretaria de la Junta Directiva para que presente un informe a la Junta Directiva
sobre las recomendaciones de la Auditoria Interna y los acuerdos adoptados en materia
de becas, capacitacion y formacién en un plazo maximo de un mes.

Directora Monica Taylor Hernandez: Gracias. Ahi seria rechazar, por no ser
competencia a la Junta Directiva, la solicitud de convalidacion presentada, pero es que
aqui tenemos una limitacion de reglamento. (...) No, dofia Martha, lo que dice que la
Junta Directiva tiene competencia para todo, que entonces el tema de la, si, por favor
don Gilberth.

Lic. Gilberth Alfaro Morales: No, no, esto eso esta bien, esta muy bien, pero es que yo
lo estaba viendo, pero humildemente creo que si, esta bien redactado porque alguien
redactd que por falta de competencia de la Junta Directiva eso estaria mal redactado.
Por qué a la Junta no le falta competencia, tiene la competencia que tiene que tener para
lo que sea Junta Directiva. Por eso cuando dice por no ser competencia de la Junta, eso
si, porque no es que le falte competencia a la Junta, es que eso no es competencia de
la Juntay es diferente el enfoque. Por eso esta segunda reaccion si me parece adecuada,
pero por eso le digo que esta muy fina dofia Martha, pero si (...).

Directora Monica Taylor Hernandez: No tiene, exacto, exacto. Votamos por favor,
sefiores de la Junta Directiva, por favor don Martin, si nos manifiesta su voto.

Directivo Martin Robles Robles: De acuerdo.
Directora Ménica Taylor Hernandez: Gracias y votamos firmeza. Muchisimas gracias.
Dr. Jorge Jiménez Brizuela: Muchas gracias, buenas tardes.

Directora Médnica Taylor Hernandez: Gracias comparfieros. Bueno, siendo las 5:41
horas se da por terminada la sesién convocada para el dia de hoy. Muchisimas gracias
a todos ustedes que nos acompafaron y que pasen una bonita noche, buenas tardes.

Directivo Martin Robles Robles: Buenas tardes.

Por tanto, una vez realizada la presentacion por parte del CENDEISSS y considerando
los criterios técnicos emitidos en los oficios 1) GM-CENDEISSS-1030- 2024, suscrito por
el CENDEISSS 2) GM-CENDEISSS-0963-2024, suscrito por el CENDEISSS 3)
GMCENDEISSS-1029-2024, suscrito por el CENDEISSS, 4) DG-HNN-0812-2024
suscrito por el Hospital Nacional de Nifios, 5) HNN-DG-2033-2024, suscrito por el
Hospital Nacional de Nifos, 6) GM-PIDT-0249-2024, suscrito por el Programa
Institucional de Donacion y Trasplante 7) CENDEISSS-APDRH-0177-2023, suscrito por
el CENDEISSS, 8) ADFHSADP-0883-2024, suscrito por el CENDEISSS vy el criterio de
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la Direccidn Juridica de fecha 31 de enero del 2024 remitido mediante correo electronico
suscrito por la Licda. Dylana Jiménez Méndez y la resolucion administrativa GM-15674-
2024 suscrita por esta Gerencia de fecha 18 de octubre del 2024, la Junta Directiva de -
forma undnime- ACUERDA:

ACUERDO PRIMERO: Rechazar por no ser competencia de la Junta Directiva, el
conocimiento de la convalidacion presentada por la Presidencia Ejecutiva en el oficio PE-
4055-2024, de fecha 13 de setiembre de 2024.

ACUERDO SEGUNDO: Instruir a la Gerencia Médica para que presente ante la Junta
Directiva la propuesta de modificacion del Reglamento de Formacion y Capacitacion,
previa consulta con el resto de las gerencias, en el plazo maximo de 1 mes.

ACUERDO TERCERQO: Instruir a la Secretaria de la Junta Directiva para que presente
un informe a la Junta Directiva sobre las recomendaciones de la Auditoria Interna y los
acuerdos adoptados en materia de becas, capacitacion y formacion, en el plazo maximo
de 1 mes.

Sometido a votacion:
Votacion de oficio GM-15762-2024

Miembros de Junta Directiva Sector Voto Firmeza

Ménica Taylor Hernandez Estado A favor En firme
Francisco Gonzalez Jinesta Estado A favor En firme
Edgar Villalobos Brenes Estado A favor En firme
Juan Manuel Delgado Martén Patronos A favor En firme
Juri Navarro Polo Patronos A favor En firme
Rocio Ugalde Bravo Patronos A favor En firme
Martha EIena' Rodriguez Trabajadores A favor En firme
Gonzélez
Vianey Hernandez Li Trabajadores A favor En firme
Martin Belman Robles Robles | Trabajadores A favor En firme

Resultado: A favor = EIE

Se finaliza la sesién al ser la5:41pm
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ARTICULO 11°

Se toma nota de que se reprograma los siguientes temas para una préxima sesion que
en adelante se detallan:

Ill.  Asuntos Gerenciales
Oficio Tema Proceso Tiempo | Revision
Presentacion de los
“Estados Financieros
Institucionales del
Seguro de Salud al
31 de diciembre de
2023” e “Informe del
Flujo de Efectivo, con
1. GF-1092-2024 cierre al 31 de Financieros
GF-0767-2025 |diciembre de 2023”. |Institucionales Cumple

Presentacion de los
“Estados Financieros
Institucionales del
Seguro de Salud al
31 de diciembre de
2024” e “Informe del
Flujo de Efectivo, con

cierre al 31 de 90 min
diciembre de 2024”.
Analisis de los
2. estados financieros
GP-0497-2025 del régimen de Financieros Cumple
invalidez vejezy |Institucionales
muerte y régimen no
contributivo al mes
de diciembre 2023 y
diciembre 2024.
Atencion de lo Financieros
3. acordado por la |Institucionales
Junta Directiva en el
articulo 8° de la
GP-1819-2024 sesion N° 9478,
celebrada el 12 de
setiembre del afio
2024, sobre
fortalecimiento de la

60 min | CuUmPple
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sostenibilidad del
Seguro de Invalidez,
Vejez y Muerte.

GM-4135-2025
(Continuacion
CISADI)

Atencioén del articulo
4° de la sesion N°
9504:

Dar por atendido el
articulo 8° de la
sesion ordinaria No

9503, celebrada el 13

de marzo del afio
2025. Agendar para
la proxima sesion la
continuidad del
informe GM-4135-
2025 N.° 9223 del 16
de noviembre de
2021.

Administrativos
Institucionales

GM-XX-2025
(Pendiente de
recibir)

Atencion de
articulo 2° sesion
N° 9499

(...) ACUERDO

PRIMERO: Solicitar a

la Gerencia Médica
la presentacion el 27
de marzo de 2025 de
un informe sobre la
situacién actual del
Contrato EDUS,
suscrito entre la
CCSS y el Instituto
Costarricense de
Electricidad y sobre
las medidas que se
estan adoptando
para garantizar la
continuidad de los
servicios.

Administrativos
Institucionales

GA-XX-2025
(Pendiente de
recibir)

Atencion articulo 2
de la sesidon 9499

Administrativos
Institucionales

Cumple

90 min

Pendiente
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(...) ACUERDO
SEGUNDO: Solicitar
a la Gerencia
Administrativa la
presentacion el del
jueves 27 de marzo
de 2025 de un
informe sobre el
estado de la
contratacion de la
asesoria juridica
externa instruida en
el acuerdo Unico del
articulo 2 de la
Sesion N° 9496.
Sesién

IV. Asuntos Junta Directiva y Presidencia Ejecutiva

Oficio Tema Proceso Tiempo | Revision
Atencion articulo 1 de
la sesion 9499:

Pendiente
(...) ACUERDO |Administrativos |45 min
PE-DICSS-DIR-| PRIMERO: Instruir a | Institucionales

10. | 0476-2025 la Direccion
(Pendiente de Institucional de
recibir) Contralorias de

Servicios de Salud,
para que presente a la
Junta Directiva un
informe sobre los
alcances y vigencia
del reglamento actual
alaLey N.°7852. Lo
anterior en el plazo de
2 semanas (13 de
marzo de 2025).
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