CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
Auditoria Interna
Teléfono: 2539-0821 ext. 2000-7468
Correo electrénico: coinccss@ccss.sa.cr

COETA RICA

Al contestar refiérase a: 1D-126275

AD-AOPER-0121-2024
29 de noviembre de 2024

Doctor
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GERENCIA MEDICA - 2901

Ingeniero
Jorge Granados Soto, gerente i
GERENCIA DE INFRAESTRUCTURA Y TECNOLOGIAS - 1107

Ingeniera
Susan Peraza Solano, directora’
DIRECCION DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL - 2902

Doctor
Carlos Jiménez Herrera, director general a.i.
HOSPITAL NACIONAL DE NINOS “DR. CARLOS SAENZ HERRERA” - 2103

Estimados (a) sefiores (a):

ASUNTO: Oficio de advertencia relacionado con la gestion de los proyectos del “Plan de Abordaje
del hospital Nacional de Nifios Dr. Carlos Saenz Herrera” (codigo CCSS-920).

En atencion al Plan Anual Operativo 2024 de la Auditoria Interna y con fundamento en los articulos 21y 22 de la
Ley General de Control Interno, se procede a informar y a advertir a la administracién activa en relacion con la
gestién y ejecucién de los proyectos del “Plan de Abordaje” del hospital Nacional de Nifios “Dr. Carlos Saenz
Herrera” (codigo CCSS-920), a fin de que sea valorado para la toma de decisiones y acciones que competen a
esa Administracion Activa.

En relacién con lo anterior, esta Auditoria tuvo conocimiento del oficio HNN-DG-1296-2024, del 4 de junio de
2024, mediante el cual el Dr. Carlos Jiménez Herrera, director general a.i. del hospital Nacional de Nifios, informa
a las autoridades de la Presidencia Ejecutiva y de la Gerencia Médica, problemas que presenta el edificio principal
del citado nosocomio en cuanto a su infraestructura y los sistemas hidrosanitarios y electromecanicos.

Debido a lo anterior, esta Auditoria realizd6 una revisiéon documental de las diferentes iniciativas dirigidas a
solucionar los problemas de deterioro de la infraestructura del hospital Nacional de Nifios desde 1997, con el fin
de analizar los resultados e identificar los riesgos que han prevalecido, asi como las posibilidades de mejora para
conservar la seguridad de los usuarios y funcionarios en las instalaciones de los edificios de Hospitalizacién y el
Antiguo Chapui de ese establecimiento médico, asi como la continuidad en la prestacion de servicios de salud
especializadas que ofrece a la poblacion pediatrica de todo el pais.

ANTECEDENTES

El hospital Nacional de Nifios dispone de 305 camas de hospitalizacion, siendo su principal objetivo contribuir en
el mejoramiento de la salud de la poblacién infantil del pais mediante atencién especializada y de emergencia.
En el periodo 2024 la asignacion presupuestaria inicial total para ese centro fue de ¢ 102 403 971 570,97 (Ciento
dos mil, cuatrocientos tres millones, novecientos setenta y un mil, quinientos setenta colones con 97/100). En lo
particular, en las partidas de mantenimiento y repuestos la asignacién fue de ¢ 3 145 526 384,23 (Tres mil, ciento
cuarenta y cinco millones, quinientos veintiséis mil, trescientos ochenta y cuatro colones con 23/100).

@P’.%Lunrn:ua’

ay Nigasd “La CAJA es una” Pagina 1 de 21

4y
K\(i_; firmadigita
—



mailto:coinccss@ccss.sa.cr

CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
Auditoria Interna
Teléfono: 2539-0821 ext. 2000-7468
Correo electrénico: coinccss@ccss.sa.cr

COETA RICA

Para el proyecto del edificio principal del hospital Nacional de Nifios se desarroll6 el programa de necesidades y
planos entre 1954 y 1957; se licitd y adjudicé en 1959 (Licitacion Pudblica 3635) a la empresa “Edica Ltda. y
Arguedas, Dobles y Soto”; se construy6 entre 1959 y 1962, y se inauguré el 24 de mayo de 1964.

En 1981 se remodel6 parte del edificio del Antiguo Chapui para uso del hospital Nacional de Nifios, el edificio
original fue construido entre 1890 y 1895; este contiene multiples elementos arquitecténicos neogéticos y fue
declarado Patrimonio Histérico Arquitecténico mediante el Decreto Ejecutivo 4126-C, del 24 de setiembre de
1974,

Entre 1988 y 1989 se realiz6 un reforzamiento del edificio de Hospitalizacion con la construccién de vigas en los
cimientos, refuerzo de columnas y levantamiento de muros estructurales.

Entre 1998 y 2000 se construy6 el edificio de Especialidades Médicas que dispone de 13 100 m? en seis niveles,
por la constructora Van Der Laat y Jiménez S.A. por ¢ 1 800 millones.

En abril del 2000 la empresa constructora PIASA entrego el edificio de Parqueos, el cual dispone de una &rea de
construccion de 9 mil m2,

En 2002 se inauguré el edificio denominado Centro para la Prevencion de Discapacidades, que alberga el
Programa y Laboratorio Nacional de Tamizaje.

Productos emitidos recientemente por la Auditoria Interna en relaciéon con el tema objeto de estudio:

e EI7 de diciembre de 2015 se emite el informe ASS-368-2015 sobre los servicios de Farmacia, Radiologia y
Laboratorio Clinico, en el que se determiné una situacion critica en la infraestructura.

e EI 30 de agosto de 2021 se emite informe AGO-73-2021 sobre la gestién operativa del mantenimiento del
hospital Nacional de Nifios, en el cual se recomendé efectuar las coordinaciones con los entes técnicos
competentes de la institucion para garantizar el cumplimiento del “Plan de Abordaje”.

e EI 30 de enero de 2023 se emite el oficio AD-ASALUD-0007-2023 sobre la importancia de continuar
fortaleciendo la gestién de cuidado del paciente pediatrico, en el cual se mencioné la problemética de
infraestructura que tiene el centro hospitalario.

e El 21 de marzo de 2023 se emite oficio de asesoria AS-AOPER-0023-2023 referente a proyectos de
mejoramiento y ampliacién de la base instalada en el hospital Nacional de Nifios, en el cual se resalt6 la
importancia de la continuidad en la ejecucion de los proyectos y solventar temas como la cantidad de
personal técnico asignado al Plan de Abordaje.

e EI 20 de febrero de 2023 se emite el oficio AD-ASALUD-0012-2023 referente a la prestacion de servicios de
Cirugia Cardiovascular, en el cual se evidencio6 la necesidad de apoyo y celeridad en los proyectos orientados
a la habilitacion de mas infraestructura.

RESULTADOS

Se evidencié una planificacidn y gestién ineficaz de la administracién para la recuperacién de la infraestructura
del hospital Nacional de Nifios, por cuanto, desde 1997, cuando la edificacion contaba con 33 afios de
antigliedad, se ha informado sobre la problematica en los sistemas hidrosanitarios y eléctricos del edificio de
Hospitalizacién y los problemas detectados no han sido solventados.

Al respecto, se identifican seis periodos de acciones realizadas en el hospital Nacional de Nifios (anexo 1), cada
uno de ellos presenta caracteristicas particulares sobre los esfuerzos realizados. A continuacion, se resumen los
periodos identificados:
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Plan de Contingencia mediante Compromisos de Gestion hospital Nacional de Nifios-HNN (1997-
2006). El hospital Nacional de Nifios identificé y comunicd los problemas del edificio de Hospitalizacion al
nivel central de la institucion; esto sucede cuando el edificio contaba con mas de 30 afios de construido, por
lo que el centro pediatrico realizd gestiones para conseguir recursos mediante los Compromisos de Gestion
de 1997.

Esos esfuerzos iniciales coinciden con a la construccidon de tres edificios (Especialidades Médicas, Tamizaje,
y Parqueos) entre 1997 y 2002, siendo que es hasta 2006 que se logré concretar tres contrataciones para
diagnosticar y evaluar los sistemas eléctricos, hidrosanitarios y sistema contraincendios (contrataciones CD-
967-06, CD-968-06, y CD-966-06) mediante los recursos de los Compromisos de Gestion del 2005.

Propuestas de mejoras electromecanicas en conjunto con la Direccion de Mantenimiento
Institucional-DMI (2005-2008). Las solicitudes del hospital Nacional de Nifios para la colaboracion técnica
al nivel central se concretaron, inicialmente, con la asistencia de la DMI. Ademas, la institucion reservé $ 3
650 000,00 (tres millones, seiscientos cincuenta mil délares con 00/100) para ejecutar en los periodos 2008
y 2009, con el fin de licitar y contratar una empresa que ejecutara el trabajo de renovacion de los sistemas
de la red hidrosanitaria, eléctrico, y de deteccién y supresién de incendios.

Sin embargo, en el proceso de definicién del cartel entre la DMI y el centro pediatrico se evidencié que era
necesario hacer una nueva contratacion para que desarrollara la integracion de la informacién consignada
en los productos de las contrataciones CD-967-06, CD-968-06, y CD-966-06, lo cual era un trabajo previo
antes de contratar la ejecucion de las obras, por lo que finalmente el presupuesto asignado para esos trabajos
en especifico no se ejecutod.

Propuesta de Abordaje elaborada por la Direccién de Arquitectura e Ingenieria-DAI (2008-2014). El
proyecto fue trasladado a la DAI, unidad técnica que conceptualizd una “Propuesta de Abordaje” que buscaba
ordenar y priorizar los proyectos del hospital Nacional de Nifios para renovar la infraestructura sin afectar, en
la medida de lo posible, la continuidad de los servicios.

Los proyectos incluidos en su momento fueron los siguientes: modernizacion y renovacion de las salas de
cirugia; abordaje del proyecto de reforzamiento estructural y sistemas electromecanicos; Torre de Cuidados
Criticos; y Plan Maestro de infraestructura del hospital Nacional de Nifios.

Inicialmente, el proyecto denominado: “Reforzamiento estructural y sistemas electromecanicos”, y el de la
“Torre de Cuidados Criticos” estaban integrados, porque se proyectaba construir la torre al frente del edificio
de Hospitalizacion, luego se separaron y se inicié el proceso para el Fideicomiso de la Torre Cuidados
Criticos.

Asimismo, al incluirse el proyecto de la Torre de Cuidados Criticos, la DAI solicité al hospital Nacional de
Nifios, priorizar y escoger cual de los dos proyectos -reforzamiento o torre- se debia realizar primero, siendo
ese criterio uno de los puntos de desacuerdo entre las unidades técnicas del nivel central y el centro
pediatrico, hasta la fecha.

Entre los imprevistos del periodo 2008-2014 surgieron los problemas eléctricos de Sala de Cirugias que
oblig6 agregarlo a la lista y ejecutarlo primero. Asimismo, debido a la diversidad de intervenciones requeridas
en los edificios, ya no solo el de Hospitalizacion sino también del del Antiguo Chapui, y la DAI concluy6 en
la necesidad de establecer un Plan Maestro de infraestructura para dimensionar la totalidad de las
necesidades, integrar los proyectos y definir su priorizacion.

Por lo que la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias asigno a la Direccidon de Administracion de Proyectos
(DAPE), elaborar el plan maestro, del cual la DAPE trabaj6 propuestas desde finales de 2014, y durante 2015
se presentaron varias versiones del documento.
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En los afios 2009-2010 la DAl y el centro pediatrico trabajaron una propuesta para una Unidad Ejecutora que
atendiera -a tiempo completo- los proyectos de renovacion de la infraestructura de los edificios del complejo
hospitalario, la cual fue avalada por la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias; esta ultima habia
comunicado que carecia de recursos disponibles, por lo que las autoridades locales presentaron a la
Gerencia Médica la propuesta de la unidad ejecutora para su autorizacion y asignacion de plazas, sin
embargo, esta no se concreto.

A inicios de 2012 la Junta Directiva conocié la situacion de la infraestructura del centro pediatrico (sesién
8562) y, a finales de 2014 (sesion 8755), acordé trasladar la atencion del asunto a las Gerencias Médica y
de Infraestructura e Tecnologias.

Plan de abordaje para la reducciéon de la vulnerabilidad sismica de las instalaciones elaborada por la
Direccién Administracion de Proyectos Especiales-DAPE (2015-2018). La DAPE asumid, inicialmente,
el desarrollo del “Plan Maestro de Infraestructura del hospital Nacional de Nifios”; posteriormente, esa unidad
técnica asumio la gestion de los proyectos que integraban el Plan de Abordaje, en el cual se propuso 5 fases
(0 a 4) que incluian los siguientes proyectos: desarrollo de los planos constructivos de la infraestructura
existente; evaluaciones técnicas especializadas y estudios preliminares y basicos; planos constructivos y
presupuesto; intervencion de sistemas criticos; e intervencién de obra gris y acabados por piso.

Ademas la DAPE clasificé las acciones segun su complejidad: Baja: intervenciones simples que requieren
la adquisicién de recursos, repuestos y refacciones, pero no existia afectacién a la continuidad de los
servicios; Intermedias: intervenciones programadas que requerian cierre programado de servicios, con una
duracion de dias o semanas; y Avanzadas: requerian planeamiento complejo e involucraba més de dos
especialidades y también el traslado de servicios.

Con respecto a la propuesta de abordaje, en un lapso de 26 meses se trabajaron varias versiones diferentes
y, en abril de 2018, fue conocido y recibido por la Junta Directiva (sesion 8965), la cual instruyé a las
Gerencias Médica y de Infraestructura y Tecnologias, asi como al hospital Nacional de Nifios, que ejecutaran
el plan propuesto.

Algunos otros proyectos ejecutados en ese periodo fueron los siguientes: sefializacion de emergencia para
medios de egreso, tuberia de red principal de vapor, calentadores de agua, solucion integral para el control
y contencién de aves, Farmacia de Consulta Externa, anteproyecto Cardiologia Integral, sistema de
almacenamiento y distribucion, Centro de Acopio, obras de mitigacién de inundaciones.

En la actualizacion del “Portafolio de Proyectos de Inversiéon en Infraestructura y Tecnologias” para el
Quinquenio 2019-2023, aprobada por la Junta Directiva en julio de 2018 (sesion 8981), se incluyo el “Plan
de Abordaje” en la lista de proyectos de nuevo ingreso; siendo que un afio antes, en julio de 2017, el hospital
Nacional de Nifios, nuevamente, habia emitido el formulario de solicitud de ingreso de proyectos al portafolio
de inversiones, esfuerzo realizado en 2010 y 2013 anteriormente.

Nuevas obras incluidas en el “Plan de Abordaje” por parte de la Direccion Administraciéon de
Proyectos Especiales-DAPE (2018-2020). Se mantuvo el alcance del Plan de Abordaje con las 5 fases (0
a 4) aprobadas por la Junta Directiva en abril de 2018.Los proyectos incluidos con codificacion en el portafolio
de inversion fueron los siguientes: CCSS-0920-1. Reforzamiento y readecuacién de los sistemas
arquitectonicos y electromecénicos de los edificios de Hospitalizacién y Chapui; CCSS-0920-2. Diagndstico,
disefio y construccion de obras para la mitigacién de zonas afectadas por inundaciones; CCSS-0920-3.
Readecuacion de la Farmacia de Consulta Externa; CCSS-0920-4. Disefio y construccion del Area de
Almacenamiento Temporal de Residuos Solidos; CCSS-0920-5. Remodelacion de ONCO-Hematologia; y
CCSS-0920-6. Remodelacion de Medicina 4 y 5.
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De los proyectos anteriores se finalizo la actualizacion de los estudios técnicos de ingenieria estructural para
el reforzamiento del edificio Antiguo Chapui (subproyecto del codigo CCSS-0920-1); la readecuacion de
Farmacia Consulta Externa (CCSS-0920-3); el disefio y construccion del Area de Almacenamiento Temporal
de Residuos Sélidos (CCSS-0920-4), y la remodelacién de Medicina 4 y 5 (CCSS-0920-6).

Conrespecto al proyecto de la Torre de Cuidados Criticos, en agosto de 2019 (sesién 9045) la Junta Directiva
autorizo el inicio del proceso para las expropiaciones de los terrenos al costado oeste del centro pediatrico
para la construccidn de ese edificio; ademas, el proyecto de Cardiologia Integral se descart6 definitivamente,
y también se excluyé al hospital Nacional de Nifios del contrato 2019000119 para la dotacién de red LAN y
WLAN para habilitar el EDUS en el centro pediatrico, esto debido a incluir un alcance similar al establecido
para el edificio de Hospitalizacion, proyecto que no se ha ejecutado a la fecha.

e Traslado del “Plan de Abordaje” de la Direccion de Arquitectura e Ingenieria-DAI (2021-mayo 2024).
Por decisién de la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias se trasladd, nuevamente, el “Plan de Abordaje”
a la DAI. En este periodo se establecié un plan para ejecutar entre el 2021 y el 2026, la cual incluia la
intervencién de una area construida de aproximadamente 43 mil m2; ademas, se incluyé como “prioridad 1”
los siguientes proyectos: reforzamiento edificio Antiguo Chapui; Torre de Cuidados Criticos; remodelacién
de Onco-Hematologia; reforzamiento estructural, readecuacién electromecanica y arquitecténica edificio de
Hospitalizacién; almacén de Farmacia y Laboratorio Clinico; edificio de Logistica, adecuacion de la
subestacion eléctrica; bomba y sistema de supresién contra incendios; acondicionamiento de tanques de
Diesel y gas LP; y habilitacion definitiva del EDUS. Como prioridad 2, se incluyo la adecuacion del edificio de
Tamizaje para oficinas administrativas.

En el 2021 la DAl realizo el estudio de vulnerabilidad estructural y sismica del edificio del Antiguo Chapui'y,
a partir de los resultados, esa unidad técnica recomendé el desalojo de las unidades administrativas que
utilizaban el edificio, siendo que el plan de desalojo actualmente estd en proceso de ejecucion.

En el 2022 funcionarios del hospital encontraron dafios en la estructura de los balcones de la fachada norte
del edificio de Hospitalizacién durante las obras de mantenimiento que realizaba el centro pediatrico. La
situacién fue comunicada a la DAI, que realiz6 un analisis y, como resultado, recomend6 el desalojo e
inhabilitacién de los balcones de esa fachada. También, en el 2022, se contratd y, recientemente, se ejecutd
el reforzamiento estructural de la fachada norte para solucionar el problema de los balcones. Esta medida se
considera una solucion paliativa mientras se avanza en la planificacion y concrecion del reforzamiento
integral de todo el edificio de Hospitalizacion.

Segln consulta! realizada al Sistema de Proyectos en Infraestructura y Tecnologias (SPIT), actualmente
estan en ejecucién los siguientes proyectos: la Torre de Cuidados Criticos (CCSS-0692), la Unidad de
Hemato-Oncologia en etapa de contratacién (CCSS-0920-5); el “Reforzamiento y readecuacion de los
sistemas arquitecténicos y electromecanicos Chapui” (CCSS-0920-1), y el “Reforzamiento y readecuacién
integral del edificio de Hospitalizacién y readecuacion de los sistemas contra incendios de los edificios de
Tamizaje y Estacionamientos” (CCSS-0920-7) en etapa de estudios de preinversion.

Se observo que se incluyen proyectos como reforzamiento del edificio Antiguo Chapui y la Unidad de
Hemato-Oncologia, asi como cambios de alcance en los proyectos, tal como la inclusién de los edificios de
Tamizaje y Estacionamiento en conjunto con el proyecto del edificio de Hospitalizacion.

La Direccion de Arquitectura e Ingenieria realizé el cambio de coordinador del “Plan de Abordaje” a partir de
junio de 2024, siendo que el nuevo coordinador cataloga ese plan como un grupo de 4 proyectos de hospital
Nacional de Nifios que no tienen interaccion entre ellos mas que ser del mismo centro pediatrico, por lo que
el concepto integral carece de sentido.

! Consulta realizada al Sistema de Proyectos en Infraestructura y Tecnologias (SPIT) el 4 de octubre 2024.
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En la siguiente ilustracién se sintetiza de forma integral las acciones realizadas por cada periodo temporal
descrito anteriormente, con la intension de facilitar la comprensién de los esfuerzos realizados en las Ultimas tres
décadas, pero que finalmente no han concretado el reforzamiento estructural y la renovacion de los sistemas
electromecanicos del hospital Nacional de Nifios, a pesar de que se han realizado otras obras como edificios o
remodelaciones internas, tal como se observa a continuacién:

llustracion 1.
Resumen y agrupamiento de los esfuerzos realizados para la recuperacién de la infraestructura
Hospital Nacional de Nifios
Entre 1997 y 2024
1997 2000 2005 2010 2015 2020 2024

Plan de Contingencia po

Comgrominos de Gastidn

Majorss slaciromecinicss !
en conjunto con lo DM

Propuesta de Abordaje DAl ‘

Plan de Abordaje reduccion

IS IG1E
de Vulnerabilidad - DAPE | JN53015

Nuevas obras ncluidas en

el Flan de Abordaye - DAPE

Plans de Aborciaje - DAI

Torre Cuidados Criticos ‘

Sarncio Hemato-Onoologia

Fachada Norte |[Baloones)

edfico Hosptallzocion

Fuente: Elaboracién propia a partir de andlisis de informacién entre 1997-2024.

Todo lo descrito inici6 con la atenciéon de la problematica de los sistemas electromecanicos del edificio de
Hospitalizacién del centro pediétrico; luego, durante las Ultimas tres décadas el alcance ha cambiado, se han
construido otros edificios, han surgido proyectos de atencién urgente y otros por lineamientos institucionales; sin
embargo, la situacién original no se ha atendido, siendo que ya se duplicé la antigiiedad del edificio de
Hospitalizacién, ahora que cumplié 60 afios en mayo de 2024.

La situacién ha sido evidenciada por esta Auditoria en varias ocasiones como se mencioné en el apartado de
antecedentes de este documento, también la unidad usuaria contindia exponiendo el incremento de los dafios, y
las unidades técnicas institucionales han realizado informes, siendo que el asunto ha sido conocido por la Junta
Directiva en varias ocasiones desde el 2012, segun quedo evidenciado en la revisién de las actas facilitadas por
la Secretaria de Junta Directiva y revisadas en la pagina web de la CCSS.

El Reglamento a la Ley General de Contratacién Publica (43808-H) establece lo siguiente:

“...Articulo 172. Contratos de obra publica. El contrato de obra publica abarca la construccién integral
de una obra nueva, asi como la ampliacidn, la remodelacion, la reparacion, reconstruccion o los trabajos
de conservacion, rehabilitacion y mantenimiento de una obra publica ya existente; todo lo anterior, en
cumplimiento del interés publico (...)

Articulo 178. Ciclo de vida del proyecto. El ciclo de vida constituye el proceso de maduracion y
desarrollo que experimenta todo proyecto de inversion, desde la expresion de una idea hasta la
operacion del proyecto, en la cual se materializan los beneficios esperados. El ciclo de vida de un
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proyecto de inversién estd conformado por tres fases las cuales son Pre-Inversion, Inversion y Post-
Inversion (operacion y mantenimiento (...)

Cuando se trate de un proyecto de obra publica nueva se requiere determinar la viabilidad legal, técnica,
social, ambiental, econémica y financiera del proyecto en atencion a la necesidad publica que le dio
origen, de conformidad con los estudios de formulacién y evaluacién de la fase de Pre-inversién que
debe realizar la Administraciéon segun la normativa vigente del Ministerio de Planificacion Nacional y
Politica Econémica (MIDEPLAN)...”.

Las “Normas de Control Interno para el Sector Publico” (N-2-2009-CO-DFOE), en el apartado 4.5.2 sobre “Gestion
de proyectos”, dispone lo siguiente:

“...El jerarca y los titulares subordinados, segin sus competencias, deben establecer, vigilar el
cumplimiento y perfeccionar las actividades de control necesarias para garantizar razonablemente la
correcta planificacion y gestion de los proyectos que la institucién emprenda, incluyendo los proyectos
de obra publica relativos a construcciones nuevas o al mejoramiento, adicién, rehabilitacién o
reconstruccion de las ya existentes.

Las actividades de control que se adopten para tales efectos deben contemplar al menos los siguientes
asuntos:

a. Laidentificacién de cada proyecto, con indicacion de su nombre, sus objetivos y metas, recursos y
las fechas de inicio y de terminacion.

b. La designacién de un responsable del proyecto con competencias idoneas para que ejecute las
labores de planear, organizar, dirigir, controlar y documentar el proyecto.

c. La planificacién, la supervision y el control de avance del proyecto, considerando los costos
financieros y los recursos utilizados, de lo cual debe informarse en los reportes periédicos
correspondientes. Asimismo, la definicion de las consecuencias de eventuales desviaciones, y la
ejecucion de las acciones pertinentes.

d. El establecimiento de un sistema de informacion confiable, oportuno, relevante y competente para
dar seguimiento al proyecto.

e. La evaluacion posterior, para analizar la efectividad del proyecto y retroalimentar esfuerzos
futuros...”.

El “Lineamiento Metodolégico para la definicion y gestién del portafolio de Inversién Publica de las entidades del
SNIP”, del Ministerio de Planificacion Nacional y Politica Economica (MIDEPLAN), indica en el apartado 2.4.1
sobre “Gestidon de Programas de Inversion Publica”, lo siguiente:

“...La gestion de programas se centra en la optimizacion de los recursos, la generacion de beneficios
esperados por la sociedad y el control de las interdependencias entre los proyectos que los conforman.
Su ciclo de vida esta conformado por las fases de planificacién, ejecucion, seguimiento y evaluacion y
cierre...”.

La “Politica Institucional en Gestion de Portafolios, Programas, y Proyectos”, aprobada por el Consejo de
Presidencia y Gerentes el 17 de junio de 2013, establece en el apartado de “Justificaciones”, lo siguiente:

“...Esta Politica asi como todos los entregables de la “Estrategia de Fortalecimiento de la Gestién de
Proyectos en la CCSS” estan enfocados en adaptar los diferentes procesos, metodologias, guias y
herramientas a los distintos proyectos ejecutados por la Institucion, de manera que éstos no sean
sobrecargados en su gestion y se brinde un apropiado nivel de control durante todo el ciclo de vida de
los mismos, con el fin de que cada Gerencia o Unidad Ejecutora cumpla con todos los requerimientos
técnicos y legales demandados.
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Su aplicacién se delimita a todos los funcionarios y las funcionarias (sic) de la CCSS que tengan bajo
su responsabilidad cualquier actividad o tarea relacionada a proyectos, independientemente de su
naturaleza, complejidad y costo de inversién, y para lograr esto las Gerencias y Unidades Ejecutoras
deberan velar por su cumplimiento...”.

El 10 de septiembre de 2020, mediante oficio GIT-1218-2020, el Ing. Jorge Granados Soto, gerente de
Infraestructura y Tecnologias, comunicé a la Arg. Gabriela Murillo Jenkins, directora de Arquitectura e Ingenieria,
y a la Arg. Paquita Gonzalez Haug, directora de Administracion de Proyectos Especiales en ese momento, que
se realizaba el cambio de responsable del “Plan de Abordaje” de la DAPE a la DAI, y que la expectativa de la
gerencia era la siguiente:

“...Derivado de este andlisis, consideramos muy importante que las intervenciones que se realizan en
los establecimientos de salud estén enmarcadas bajo una vision integral que considere aspectos como:

1. Conocimiento del estado de situacién y condiciones fisicas del Hospital.

2. Soluciones integrales y coherentes bajo conceptos arquitecténicos unificados.

3. Soluciones enmarcadas en planes conductores o planes maestros que ordenen secuencialmente
las intervenciones, con criterios légicos de constructibilidad y de prioridad segun impacto y urgencia
y enfocados en lograr un mejor aprovechamiento de los recursos...”.

CONSIDERACIONES FINALES

A partir de lo expuesto y considerando la documentacion facilitada por la Administracion Activa a esta Auditoria,
se estima fundamental establecer un marco técnico claro que sustente el “Plan de Abordaje” del Hospital Nacional
de Nifios, desde una perspectiva de buenas practicas internacionales, como las metodologias PMI, ISO y
PRINCE2, este plan debe incluir objetivos definidos, un enfoque estructurado, una gestién de beneficios
sostenible, un propésito claro y un horizonte de tiempo adecuado para abordar las necesidades identificadas, un
proposito claro y un horizonte de tiempo adecuado para abordar las necesidades identificadas.

Lo anterior, con el fin de disminuir la limitacién de servicios y afectacion a la salud y complicaciones en la atencion
de los pacientes por el riesgo de mal funcionamiento de la infraestructura, de los elementos estructurales y
electromecanicos.

En su forma actual, el “Plan de Abordaje” muestra caracteristicas, tanto de programa, como de portafolio, pero
carece de una estructura robusta que permita clasificarlo claramente en una de estas categorias. Para asegurar
la continuidad del plan y su alineacion estratégica, es necesario abordar las siguientes areas criticas.

1. Las principales causas por la falta de claridad en el alcance del “Plan de Abordaje” se resumen a
continuacion:

e Problemas sistémicos debido ala aparicion de fallas imprevistas. La apariciéon de fallas imprevistas
en areas criticas, como las salas de cirugia y los balcones del edificio de Hospitalizacion, evidencia

problemas sistémicos previamente identificados que no han sido resueltos.

e Inconsistencia en la priorizacion de proyectos. La falta de una metodologia de priorizacién clara y
consensuada ha generado desacuerdos entre las unidades de nivel central y las autoridades del hospital,
dificultando la coherencia en la ejecucion del plan.

e Postergacién de proyectos criticos. A pesar de estar contemplados en diversos planes, proyectos
esenciales como el reforzamiento estructural y la renovacién de sistemas electromecanicos han sido
retrasados, en parte debido a demoras relacionadas con la Torre de Cuidados Criticos.
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Enfoque reactivo y urgencias institucionales. Muchos proyectos responden a emergencias y
directrices urgentes, relegando la planificacion a favor de intervenciones inmediatas que afectan la
operacion continua del hospital.

Actualizacion de formularios sin resultados tangibles. A pesar de las mejoras en los formularios de
ingreso al portafolio en varias ocasiones (2010, 2013, 2017), los proyectos criticos como la renovacién
de sistemas no han avanzado significativamente.

Rotacién de personal y curva de aprendizaje. La constante rotacion de personal técnico que coordina
el “Plan de Abordaje”, asi como los cambios en las unidades responsables (DMI, DAPE, DAI) han
generado curvas de aprendizaje que prolongan la ejecucién del plan.

Estructura organizativa y gobernanza débil. La falta de una estructura organizativa sélida con roles
claramente definidos para cada unidad involucrada afecta la comunicacion y la integracion de los
proyectos en el “Plan de Abordaje”.

Comunicacion y coordinacion insuficientes. La falta de comunicacidon oportuna entre las partes
involucradas, sumada a demoras en las respuestas y diferencias de criterio entre la Gerencia de
Infraestructura y Tecnologias y el hospital, ha dificultado el avance y la alineacion de prioridades.

Limitada gestion de riesgos y costos. La gestion de riesgos ha sido minima, sin un analisis adecuado
en las versiones del plan. Asimismo, la estimacion de costos es inconsistente debido a la falta de
programacion y al tiempo transcurrido desde el inicio de los proyectos.

Escasa participacion de la Gerencia Médica. La limitada intervencion de la Gerencia Médica refleja
una percepcion de que los proyectos son Unicamente de recuperacion fisica, sin mejoras directas en la
calidad de los servicios de salud, sin embargo, la antigiiedad de los edificios ameritan cambios en la
funcionalidad de los servicios que los utilizan, lo cual incluye decisiones de la Gerencia Médica y sus
unidades técnicas para definir la proyeccién del hospital, asi como la oferta y demanda, y asi integrar las
decisiones sobre infraestructura.

Algunos de los aspectos criticos para mejorar la efectividad del “Plan de Abordaje” son los
siguientes:

Gobernanzay estructura organizativa definida. Es necesario el establecimiento de una estructura de
gobernanza clara para el “Plan de Abordaje”, con roles y responsabilidades bien definidos, control de
cambios y supervision continua. La implementacion de una unidad ejecutora especifica, inspirada en
modelos exitosos de otros hospitales, podria asegurar la atencién continua a los proyectos sin requerir
necesariamente una nueva estructura administrativa.

Gestion de beneficios sostenible. Desarrollar una visién que no solo contemple renovaciones aisladas,
sino mejoras sostenibles a largo plazo. Proyectos clave, como la renovacion de sistemas
electromecanicos, deben abordarse como inversiones a largo plazo para optimizar los servicios de salud.
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e Planificacion y priorizacion efectivas. Implementacion de una metodologia de planificacién que
permita identificar, priorizar e integrar proyectos de forma consensuada y conforme a la normativa
institucional, atendiendo criterios como antigiiedad de la infraestructura, problemas recurrentes y el
impacto en la continuidad del servicio.

e Gestion integral de riesgos y recursos. Establecimiento de un sistema para la identificacién y
mitigacion de riesgos, asi como una asignacion de recursos adecuada y oportuna. Esto permitira evitar
interrupciones innecesarias, asegurando la continuidad del plan incluso ante posibles contingencias.

e Control de calidad y gestion de interesados. Implementacién de un control de calidad continuo en los
proyectos y establecer una comunicacion asertiva con todos los actores involucrados, respondiendo asi
a una debilidad historica en la ejecucion del “Plan de Abordaje”.

e Cierrey lecciones aprendidas. Establecer procedimientos de cierre que incluyan una evaluacion final,
la transferencia de beneficios y la documentacion de lecciones aprendidas. Estos pasos son esenciales
para mejorar futuros proyectos y asegurar una gestion institucional efectiva.

En virtud de lo descrito, esta Auditoria previene y advierte de la situacién indicada en el presente oficio con el
objetivo de que en el &mbito de sus competencias, esa administracion activa, analice los riesgos identificados en
el presente documento y se valore coordinadamente el establecimiento de planes y acciones de corto, mediano
y largo plazo, valorando la posibilidad del desarrollo de un plan maestro de inversién en salud para el hospital
Nacional de Nifios desde una vision de red similar al que plantea el BID?, en el cual se identifique la oferta y
demanda actual y futura del centro pediatrico, asi como, la delimitaciéon del “Plan de Abordaje” del hospital
Nacional de Nifios dentro del marco normativo sobre programas de inversién publica establecida en el MIDEPLAN
y mejores practicas en la gestion de proyectos. Ademas, considerando en la valoracién la continuacién de
proyectos que actualmente se encuentran en diferentes fases y etapas del ciclo de inversién publica (Banco de
Iniciativas y Portafolio de Inversiones) y el andlisis de esos proyectos para disponer de alternativas de solucion
consolidadas e integrales, y no aisladas como sucede actualmente con la Torre de Cuidados Criticos (CCSS-
0692), reforzamiento de los edificios de Hospitalizacion (CCSS-0920-7) y Antiguo Chapui (CCSS-0920-1), y
servicio de Hemato-oncologia (CCSS-0920-5).

Lo anterior, con la intencién de fortalecer las acciones que garanticen la seguridad de los usuarios y personal del
centro pediatrico; la continuidad en la prestacion de servicios de salud; y la proteccion y conservacion del
patrimonio institucional, especialmente los riesgos estructurales y de los sistemas electromecanicos en el edificio
de Hospitalizacion de ese nosocomio, los cuales se evidenciaron hace tres décadas sin respuesta concreta a la
fecha.

El 20 de noviembre de 2024, esta Auditoria expuso los resultados del estudio efectuado a los funcionarios Dr.
Carlos Jiménez Herrera, director general a.i., Licda. Adriana Romero Retana, directora administrativa, e Ing.
Pedro Murillo Chaves, jefe del Area de Ingenieria y Mantenimiento, todos del hospital Nacional de Nifios; Ing.
Marco Fallas Rodriguez, director y la Licda. Selena Ramirez Paniagua, jefe de subarea, ambos de la Direccién
de Proyeccidn de Servicios de Salud; los asesores de la Gerencia Médica: Lic. Jeison Calvo Rojas, Lic. Gabriel
Calvo Mora, Lic. Vernon Bolafios M. y Licda. Casandra Leal Ruiz; Ing. Jorge Granados Soto, gerente, y el Ing.
Alonso Gutiérrez Lopez, asesor, ambos de la Gerencia Infraestructura y Tecnologias; y a la Ing. Susan Peraza
Solano, directora de Planificacion Institucional.

2 Guia de referencia para planes maestros de inversiones en salud con enfoque de red, Banco Interamericano de Desarrollo (BID), 2018
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La reunion se efectud de conformidad con la convocatoria realizada por la Auditoria Interna, mediante oficio Al-
1830-2024, del 14 de noviembre de 2024, dirigido al Dr. Alexander Sanchez Cabo, gerente a.i., Gerencia Médica,
Ing. Jorge Granados Soto, gerente, Gerencia Infraestructura y Tecnologias, Ing. Susan Peraza Solano, directora,
Direccién Planificacion Institucional, y el Dr. Carlos Jiménez Herrera, director general a.i. Hospital Nacional de
Nifios, con los asuntos que se darian a conocer en esta reunion.

Finalmente, se solicita comunicar a este Organo de Control y Fiscalizacion, en el plazo de tres meses posteriores
al recibo de este documento, la evidencia de las acciones adoptadas con el fin de atender los riesgos expuestos
en la presente advertencia.

Atentamente,

AUDITORIA INTERNA

1 ? \
\k;’ firmadigital

M. Sc. Olger Sanchez Carrillo
Auditor

OSC/RJIS/ANP/GAP/RBV/ams

C. Master Laura Avila Bolafios, Jefe de Despacho Presidencia Ejecutiva-1102.
Auditoria-1111.

Referencia: ID-126275
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ANEXO 1.
Resumen cronolégico de acciones por unidades técnicas involucradas

A continuacion, se resume el objetivo, alcance, costo estimado y resultados que influyeron en cada uno de los esfuerzos realizados por bloque
temporal, ademas de la lista de la informacién revisada:

1. Plan de Contingencia mediante Compromisos de Gestion (1997-2006)

Objetivo. Conseguir presupuesto para financiar proyectos de mantenimiento y renovacion de equipos y sistemas de infraestructura
mediante los fondos que la CCSS reconoce por cumplimiento de los Compromisos de Gestion anuales.

Alcance. Se identific6 en 1997 los proyectos denominados: transformador de potencia, béveda para transformadores equipos de
radiologia, cambio del sistema de tuberias de aguas negras, planta eléctrica para emergencias, planta para tratamiento de aguas
residuales, sistema para la deteccién de incendios, escaleras para emergencia, perforaciéon de pozo de agua.

En 2006 el alcance cambio6 a la contratacion de consultoria para el diagnéstico, disefio, planos y especificaciones técnicas del sistema red
hidrosanitaria, sistema de deteccién y supresion de incendios, y sistema eléctrico.

Costo estimado. En 1997 un monto de ¢414.000.000 para la ejecucién de los proyectos.

En 2006 se proyecté un monto de ¢109.000.000 para la contratacion de consultorias de los teres sistemas indicados anteriormente.
Resultados. El hospital Nacional de Nifios no recibié respuesta de la Gerencia Divisién Médica y la Direccion de Recursos Fisicos — Area
de Mantenimiento.

En 2006 se logro concretar las consultorias segun se detalla a continuacion:

e Sistema Red Hidrosanitaria. Contratacién Directa CD-967-06, adjudicada a Consultécnica S.A, la cual estim6 un costo de $1.2
millones y una duracién de 12 a 16 meses.

e Sistema de deteccion y supresion de incendios. Contratacion Directa CD-968-06, adjudicada a Diseca Ltda., la cual estim6 un
costo de $1.1 millones y una duracién de 12 a 16 meses.

. Sistema eléctrico. Contratacién Directa CD-966-06, adjudicada a Ingenieros Consultores IC Asociados S.A., la cual estimé un costo
de $1.65 millones y una duracién de 12 a 16 meses.

Los diagnésticos reflejaron el estado de instalaciones de mas de 40 afios, las cuales fueron disefiadas bajo criterios de uso y materiales
acordes a la época, siendo que estaban al final de su vida Util proyectada, por lo que los consultores consideraban que el funcionamiento
general del hospital estuvo en ruta critica 0 a punto de colapso.

Otros aspectos. Entre 1996 y 2002 se disefiaron y construyeron los edificios de Tamizaje, Especialidades Médicas, y Parqueos.

Documentacion. DG-416-97, A-167-97, A-239-97, DA-120-05, DA-121-05, DA-034-06, SIM-0215-2007.
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2.  Mejoras electromecanicas en conjunto con la Direccién de Mantenimiento Institucional (2005-2008)

Objetivo. Se le encarg6 a la Direccién de Mantenimiento Institucional realizar las acciones necesarias para licitar y contratar una empresa
que ejecutara el trabajo de renovacion de los sistemas de la red hidrosanitaria, deteccién y supresion de incendios, y eléctrico
integralmente.

Alcance. Renovacion del Sistema Red Hidrosanitaria, Sistema de deteccion y supresion de incendios, y Sistema eléctrico con los
productos obtenidos de las consultorias (CD-967-06, CD-968-06, CD-966-06).

Costo estimado. $3.650.000 que fueron aprobados para los periodos 2008 y 2009 dividido en 33.3% y 66.7%, respectivamente.

Resultados. El proyecto no se logro ejecutar debido a que durante las reuniones entre los funcionarios del Hospital Nacional de Nifios y
la Direccion de Mantenimiento Institucional se evidencié que era necesario hacer una nueva contratacion para integrar la informacion que
contenian cada uno de los informes de las contrataciones CD-967-06, CD-968-06, y CD-966-06; lo cual se consideré un paso previo a
realizar las obras por lo que el presupuesto asignado no se ejecut6 tampoco.

Documentacién. DA-120-05, DA-121-05, SIM-0606-05, N° 31129, DMI-108-02-07, N°1084-2005, DA-028-07, SIM-0215-2007, DMI-265-
04-07, DG-328-07, GDOP-17731-2007, DG-328-07, JSHNN-007-2008, DG-589-07, GDOP-17870-2007, DMI-569-08-07, DFP-758-2007,
DA-081-07, SIM-1002-2007, GDOP-36236-2007, AMIEI-DMI-0510-09-2008, GIT-37922-2011/GM-44352-2011/GF-42819-2011.
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3. Propuesta de Abordaje de la Direccion de Arquitectura e Ingenieria (2008-2014)

Objetivo. Desarrollar una “Propuesta de Abordaje” que ordene y priorice los proyectos del Hospital Nacional de Nifios que permita renovar
la infraestructura con la continuacion de los servicios en la medida posible.

Alcance. Los proyectos y el alcance fueron los siguientes:

. El proyecto de “Modernizacién y renovacion de las salas de cirugia”, el cual incluia la rehabilitacion de los quir6fanos y areas
complementarias, readecuacion de quiréfanos temporales, y la ejecucion de remodelacion de las salas existentes.

. El proyecto de “Reforzamiento estructural y reconstruccion de los sistemas electromecanicos” que posteriormente se le denominé
“Abordaje del proyecto de reforzamiento estructural y sistemas electromecanicos”, incluyé la subsanacion de la informacién existente
por parte del Hospital Nacional de Nifios y la definicion del alcance para trasladar a la Gerencia Medica como parte del proceso para
incluir el proyecto en el ciclo del Portafolio de Inversiones.

. El proyecto de la “Torre de Cuidados Criticos”, que inicialmente se vio como parte del proyecto de reforzamiento estructural y
reconstruccion electromecanica, incluyo la revisién del documento “Proyecto de los Estudios Arquitecténicos Previos del Desarrollo
del Plan Director y Actualizacion del Disefio Arquitectonico para la Torre de Cuidados Criticos”, que fue desarrollada por una empresa
espafiola contratada por la Asociacion Pro-Hospital de Nifios y posterior proceso para aprobarlo dentro de la figura de fideicomiso.

. El desarrollo del “Plan Maestro de Infraestructura del Hospital Nacional de Nifios”, el cual inicialmente el Hospital Nacional de Nifios
debia gestionar la contratacion, desarrollo y ejecucion de un plan integral que vinculara la infraestructura actual con los proyectos a
desarrollar, pero luego fue asumido por la Direccién de Administracion de Proyectos (DAPE).

Costo estimado. Se evidencioé el costo de la Modernizacién y renovacion de las salas de cirugia en diferentes momentos: ¢ 1000 millones
en setiembre 2011 y €1.900 millones febrero 2012, y el costo final de la “Modernizacion y renovacién de las salas de cirugia” fue de
©2.370,019 millones.

Resultados. La Junta Directiva mediante el articulo 2° de la sesion 8562 del 23 de febrero 2012 recibido un primer informe con la propuesta
de abordaje y en esa ocasion no se dieron acuerdos adicionales; posteriormente se present6 un avance el 11 de diciembre 2014 y mediante
el articulo 20° de la sesi6n 8755 se acordo trasladar a las gerencias Médica y de Infraestructura y Tecnologias, asi como al Hospital
Nacional de Nifios para continuar con la propuesta de abordaje y presentar informes semestrales del avance.

En cuanto a las “Salas de cirugia” se realizé la recepcién definitiva el 10 de noviembre 2014; la “Torre de Cuidados Criticos” estaba en
proceso de aprobacion de la figura de fideicomiso; el “abordaje del proyecto de reforzamiento estructural y sistemas electromecanicos” se
concluy6 que la intervencion afectaria a la operacion del Hospital Nacional de Nifios y se considerd necesario la habilitacion de la Torre
de Cuidados Criticos; y el Plan Maestro estaba siendo trabajando por la Direccién de Administracion de Proyectos (DAPE) en conjunto
con el Hospital Nacional de Nifios.

Documentacion. MC14-12-07, SIM-08-1360, SIM-08-1360, DG-049-09, DG-174-09, GIT-1483-2009, DAI-0590-2009, DA-089-09, DAI-
1888-2009, SIM-167-09, DG-251-09, DA-089-09, DAI-2989-2009, DA-239-2010, DAI-1662-2010, DG-913-10, DG-1409-10, DAI-0048-
2011, GIT-0046-2011, DG-253-11, (2011), DG-470-11 / DA-183-11, DG-470-11 / DA-183-11, GIT-0656-2011 / GM-27124-2011, DAI-0048-
2011, GIT-0907-2011 / GM-33670-2011 / AFP-559-2011, GIT-37922-2011 / GM-44352-2011 / GF-42819-2011, GIT-0974-2012, DAI-0242-
2012, DG-1726-2012, DA-544-2012, GIT-0358-2013, DG-2035-2013 / DA-512-2013, AGIM-737-2013, GIT-0358-2013, GIT-0153-2014,
DA-297-2014, DG-HNN-1825-14, DA-297-2014, y GM-48632 / GIT-34183-2014; los oficios de Gerencia Médica niumeros N°14156-5, 2013-
8, y 33625-5 del 2011.

Ademas de los acuerdos de Junta Directiva segun articulo 9° - sesion 8499, articulo 29° - sesion 8507, articulo 43° - sesion 8529, articulo
38° - sesidn 8557, articulo 2° - sesién 8562, articulo 9° - sesidn 8747, y articulo 20° de la sesion 8755.
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4. Plan de Abordaje para la Reduccion de la Vulnerabilidad de las instalaciones de la DAPE (2015-2018)

Objetivo. Se propuso un plan de intervencion en los edificios de Hospitalizacion y el Antiguo Chapui del Hospital Nacional de Nifios, con
el cual se redujera la vulnerabilidad y se garantizara la continuidad en la prestacion de servicios y la seguridad de los usuarios.

Alcance. El plan de abordaje disponia de cinco fases segun se detalla a continuacion:

e Fase 0. Levantamiento de la infraestructura y plan de emergencia, planos “as built” actualizados e integrados, plan actualizado de
evacuacion y de rutas de emergencia, rotulacion de sefializacion general y de salidas de emergencia, nuevas salidas de emergencia.
Costo y duracién estimada €100 millones - 10 meses.

e Fase 1. Evaluaciones técnicas especializadas, estudios preliminares y estudios basicos, tales como, andlisis estructural, estudios de
puesta a tierra, carga y calidad de energia, caracterizaciones de las aguas. Costo y duracién estimada €80 millones - 8 meses.

e Fase 2. Planos constructivos y presupuesto, disefio de planos constructivos y especificaciones técnicas. Costo y duracion estimada
US $1.751.557,50 — 10 meses.

e  Fase 3. Intervencion sistemas criticos y de continuidad del servicio por sistema, construccién del componente eléctrico y mecanico.
Costo y duracién estimada US $33.629.904 — 15 meses.

. Fase 4. Intervencién obra gris y acabados por piso, construccién del componente arquitecténico y estructural. Costo y duracién
estimada US $10.159.033,50 — 15 meses.

Se clasificaron las acciones necesarias segiin complejidad de la siguiente forma:

e Baja: intervenciones simples; recursos, repuestos, y refacciones; no afectan la continuidad de los servicios.
e Intermedias: intervenciones programadas; requiere cierre programado de servicios; duracion de dias o semanas).
e Avanzadas: requiere planeamiento complejo; involucra méas de dos especialidades y traslado de servicios.

Asimismo, el plan de accién propuesto se conformé por tres actividades:

e  Plan Maestro (Fichas técnicas listas, Plan Estratégico en proceso).
e Unidad de Cardiologia (Propuesta técnica concluida, espera de aprobacion).
e  Plan de reduccion de vulnerabilidad en infraestructura.

Costo estimado. El costo estimado total de las 5 fases estaba entre $44,588,937.50 y $45.540.495 seguin como se calculaba los
honorarios profesionales.

Resultados. En el periodo de febrero 2015 a marzo 2017 (26 meses) se presentaron al menos 4 versiones del Plan de Abordaje elaborado
por la Direccion de Administracion de Proyectos Especiales (DAPE), siendo que fue conocido y dado por recibido por la Junta Directiva el
17 de abril 2018 (sesion 8965 - articulo 5) y se instruy6 a las gerencias Médica y de Infraestructura y Tecnologias, y al hospital Nacional
de Nifios, continuar con las acciones para mitigacion de vulnerabilidad de las instalaciones del centro pediatrico, y continuar con las
actividades del Plan de Abordaje, asimismo, se dio por atendido articulo 20° de la sesién N° 8755 del 11 de diciembre 2014.

Asimismo, se desarrollaron otros proyectos como: Sefializacion de emergencia para medios de egreso, tuberia de red principal de vapor,
calentadores de agua, solucion integral para el control y contencién de aves, Farmacia de Consulta Externa, anteproyecto Cardiologia
integral, sistema de almacenamiento y distribucion, Centro de Acopio, obras de mitigacion de inundaciones. Y también se identificaron
actividades por iniciar, tales como: ubicacion sistema de almacenamiento y distribucién de combustible, centro de almacenamiento y
distribucion, reforzamiento edificio Antiguo Chapui, levantamiento y disefio de sistemas electromecanicos, y el plan de intervenciones
programadas.

El 30 de julio 2018, mediante el articulo 11 de la sesion 8981, se aprobar la actualizacién del Portafolio de Proyectos de Inversion en
Infraestructura y Tecnologias, para el Quinquenio 2019-2023, en el cual se incluyé el Plan de Abordaje en la lista de proyectos de nuevo
ingreso al Portafolio.

Documentacion. AGIM-0030-2015, DG-HNN-0154-15, AGIM-0112-2015, AGIM-0115-2015, DAP-0393-2015, DAPE-0404-2015, GM-
AUD-4100-15, GIT-1082-2015, AGIM-0242-2015, DA-303-2015, GIT-10461-2015, AGIM-0374-2015, DA-380-2015, DAP-0943-2015, DA-
390-2015, DG-HNN-1458-15, DG-HNN-1732-2015, GM-AJD-37378-2015, DAP-1560-2015, GIT-46523-2015, AGIM-0031-2016, PE-0135-
16, GIT-3074-2016, DAPE-0149-2016, DG-HNN-612 / DA-197-2016, GIT-3438-2016, DA-532-2016, GM-SJD-15019-16, DAPE-1328-
2016, DA-537-2016, DG-HNN-1601-16, DA-123-2017, AGIM 0115 2017, GIT-2592-2017, DG-HNN-0993-17, DG-HNN-1096-2017 / DA-
367-2017, DG-HNN-1222-17 / DAPE-0777-2017, DG-HNN-1315-17, DA-689-2017, GM-AUDA-30145-2017, DG-HNN-2299-2017, DA-
1007 / AGIM-0590-2017, DAPE-0130-2018 / AGIM-044-2018, 1IDA-006 / AGIM-18-100, Anexo IIDA-006 / AGIM-18-100, 1IDA-012-2018 /
AGIM-18-0145, DG-HNN-984-2018 / DA-449-2018, DA-481-2018, DA-484-2018, DAPE-1094-2018, GM-SJD-8129-2018, y GM-SJD-8130-
2018. Ademas de los acuerdos de Junta Directiva en el articulo 5 - sesién 8965, articulo 11 — Sesion 8981.
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5.  Nuevas obras incluidas en el Plan de Abordaje Direccion Administracién de Proyectos Especiales-DAPE (2018-2020)

Objetivo. La Direccion de Administracion de Proyectos Especiales solicitd los recursos y gestiono el proyecto para definir la planificacion y
priorizacion de la ejecucion de las obras.

Alcance. Se mantiene el alcance con las 5 fases definidas en el Plan de Abordaje, los proyectos incluidos con codificacion fueron los
siguientes:

CCSS-0920-1. Reforzamiento y readecuacion de los sistemas arquitecténicos y electromecanicos de los edificios de Hospitalizacion y Chapui
CCSS-0920-2. Diagn6stico, Disefio y Construccion de obras para la mitigacion de zonas afectadas por inundaciones en el Hospital Nacional
de Nifios

CCSS-0920-3. Readecuacion de la Farmacia de Consulta Externa

CCSS-0920-4. Disefio y construccion del Area de Almacenamiento Temporal de Residuos Sélidos del Hospital Nacional de Nifios
CCSS-0920-5. Remodelacion de ONCO-Hematologia

CCSS-0920-6. Remodelacion de Medicina4y 5

Ademas, el 8 de agosto 2019, mediante el articulo 14 de la sesién N° 9045, la Junta Directiva autorizé a la Gerencia de Infraestructura y
Tecnologias en conjunto a la Direccién Juridica iniciar con el proceso de las gestiones para la adquisicién de los terrenos mediante los
mecanismos que tiene previstos la Ley de Contratacion Administrativa y su Reglamento o la Ley de Expropiaciones.

Costo estimado. Se identificd en el periodo 2018 la asignacién al Plan de Abordaje de €1.075 millones, los cuales a julio 2008 se
redistribuyeron de la siguiente forma entre subpartidas de la siguiente forma: €325 millones a la 2149 (Contratacién Servicios de ingenieria),
€37.3 millones a la 2310 (Equipo y Mobiliario de Oficina), ¢30.5 millones a la 2390 (Equipos Varios), y #682.2 millones a la 2550 (Otras
Construcciones, Adiciones y Mejoras).

El costo de los proyectos incluidos con codificacién fue:

CCSS-0920-1. €14 millones (estudios técnicos de ingenieria estructural del edificio Antiguo Chapuf), y #58.5 millones (contratacion
levantamiento de planos edificios).

CCSS-0920-2. En 2020 se presupuesto €200 millones

CCSS-0920-3. El costo total del proyecto fue de $141.778

CCSS-0920-4. El costo total del proyecto fue de ¢180.817.881

CCSS-0920-5. A la fecha no se disponia de monto estimado.

CCSS-0920-6. El costo total del proyecto fue de $430 602.

Resultados. En general se observé que el proyecto de Cardiologia Integral no continué en este periodo, se analizé la posibilidad de excluir
al hospital Nacional de Nifios del contrato N° 2019000119 que incluia la dotacién de red LAN y WLAN para habilitar el EDUS en el centro
pediatrico; y al final de 2020 se trasladoé el proyecto de la Direccion Administracion de Proyectos Especiales a la Direccion de Arquitectura e
Ingenieria por decision de la Gerencia de Infraestructura y Tecnologias.

Los resultados de los proyectos incluidos con codificacion fueron:

Cédigo

Proceso Estado
Subproyecto
A. Reforzamiento Estructural y la Restauracion de la Biblioteca Nacional de Salud y .
CCSS-0920-1 Seguridad Social (BINASSS) Detenido
CCSS-0920-1 B. Actualizacion de Estudios Técnicos de Ingenieria Estructural para el Finalizado

Reforzamiento del Edificio Chapui del Hospital Nacional de Nifios

En ejecucién_
Contratacion
adjudicada: 3

C. Contratacion de servicios profesionales de arquitectura e ingenieria para el
CCSS-0920-1 levantamiento de planos para los Edificios de Hospitalizacion y Chapui del
Hospital Nacional de Nifios

renglones
Diagnostico y Construccion de obras para la mitigacion de zonas afectadas por En ejecucién /
CCSS-0920-2 . . ; = S .
inundaciones en el Hospital de Nifios. adjudicada: ICE
i . Finalizado: en
CCSS-0920-3 Readecuacion de Farmacia Consulta Externa Mantenimiento
CCSS-0920-4 Disefio y construccion del Area de Almacenamiento Temporal de Residuos Soélidos del Finalizado: en
Hospital Nacional de Nifios Mantenimiento
CCSS-0920-5 CCSS-0920-5 Remodelacion de ONCO-Hematologia En proceso
CCSS-0920-6 CCSS-0920-6 Remodelacién de Medicina 4y 5 Finalizado

Documentacién. GIT-1027-2018, 37222-024-2018, CSD-ID-2018-330, DG-HNN-493-2019 / DA-148-2019, AGIM-0189-2019, DAPE-1765-
2019, DG-HNN-2046-2019, DA-985-19 / EDUS-HNN-013-2019, EDUS-2713-2019, DA-1055-2019, CGI-407-2019, DA-1064 _EDUS-HNN-
0016-2019, DG-HNN-792-2020 / DA-346-2020, DG-HNN-1508-2020 / DA-626-2020, GIT-1218-2020, GIT-DAPE-2165-2020, GIT-DAPE-
2181-2020, GIT-DAI-3846-2020, DG-1955-2020, GIT-DAI-4357-2020, GIT-DAI-4412-2020, GIT-DAPE-2659-2020, y GIT-1814-2020. Ademas
de los acuerdos de Junta Directiva en el articulo 14 - sesion 9045.
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6. Plan de Abordaje Nuevas obras incluidas en el Plan de Abordaje de la de la Direccién de Arquitectura e Ingenieria-DAI (2021-
2024)

Objetivo. La Direccién de Arquitectura e Ingenieria presento una lista de 11 proyectos priorizados a desarrollar entre 2021 y 2026.

Alcance. Se establecié como periodo de ejecucion entre 2021-2026, con un area de construccién a intervenir de 43 mil metros cuadrados
aproximadamente, y se incluye como prioridad 1 los siguientes proyectos: reforzamiento edificio Antiguo Chapui; torre de Cuidados Criticos,
remodelacién de Onco-Hematologia, reforzamiento estructural, readecuacién electromecéanica y arquitecténica edificio de Hospitalizacién;
almacén de Farmacia y Laboratorio; edificio de Logistica, adecuacion de la subestacion eléctrica; bomba y sistema de supresion contra
incendios; acondicionamiento de tanques de Diesel y gas LP; y habilitacion definitiva del EDUS. Ademas como prioridad 2 la adecuacion de
edificio de Tamizaje para oficinas administrativas.

Asimismo se establecié una clasificacion por tipo de intervencion que incluye: A. tipo maquillaje; B. Readecuacion; C. tipo relacién; D.
Ampliacién de instalaciones o redimensionamiento; E. rehabilitacién de las instalaciones; F. construccién nueva.

Costo estimado. Se estim6 un costo de $155.456.153 para el desarrollo de los 11 proyectos priorizados.

Resultados. Se esté en proceso de contratacion la remodelacion de Onco-Hematologia, se continud con las expropiaciones de los terrenos
para la Torre de Cuidados Criticos y la definicion del programa funcional.

Documentacién. GIT-0073-2021 / GG-DCO-0008-2021 / GG-CENDEISSS-0046-2021, GIT-0108-2021, DG-HNN-0278-2021 / DA-069-2021,
GIT-DAI-2037-2021, GIT-DAI-2152- 2021, GIT-DAI-2250-2021, GIT-DAI-2253-2021, GIT-DAI-2380-2021, GIT-DAI-2424-2021, DA-0439-
2021, DA-0451-2021, GIT-DAI-2610-2021, DG-HNN-1720-2021 / DA-443-2021, DA-526-2021, GIT-DAI-3280-2021, PE-0002-2022, GIT-
0029-2022, GIT-DAI-104-2022, GIT-DAI-0105-2022, GIT-DAI-0251 -2022, GIT-DAI-0330-2021, GM-DPSS-0064-2022, GIT-DAI-604-2022,
GIT-DAI-0636-2022, GIT-DAI-0678-2022, GIT-DAI-0763-2022, GIT-DAI-0908-2021, GIT-DAI-0926-2022, ACA-AB-0185-2022, ACA-1-03-22,
GM-UEP-0161-2022, GM-5393-2022, GIT-DAI-1300-2022, GIT-DAI-1306-2022, DA-302-2022 / AGIM-0185-2022, DG-HNN-1077-2022, GIT-
DAI-1501-2022, GIT-DAI-1590-2022, GIT-DAI-1614-2022, GIT-DAI-1932-2022, GIT-DAI-2001-2022, GIT-0870-2022, DA-579-2022, GIT-
DAI-2326-2022, DG-2285-2022 / DA-1005-2022, GIT-DAI-3212-2022, DG-HNN-2532-2022, GF-DP-2815-2022, GIT-DAI-3427-2022, DG-
2760-2022, AGIM-0001-2023, AGIM-0035-2023, PE-DPI-136-2023 / PE-DAE-0252-2023, GIT-DAI-0431-2023, GIT-DAI-1189-2023, DG-
HNN-1350-23, GIT-DAI-1464-2023, GIT-DAI-1851-2023, GIT-DAI-3309-2023, DG-HNN-3271-2023, SETENA-DT-EDUCA-0106-2024, DSI-
ACA-0121-2024 /ACA-AB-0188-2024, GIT-DAI-0867-2024, GIT-DAI-0869-2024, HNN-DG-1296-2024, PE-2330-2024, GG-0899-2024, GIT-
1049-2024, GIT-1055-2024, HNN-DAF-AGIM-0318-2024, GM-12635-2024 / GG-0899-2024.
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ANEXO 2.
Acta de inspeccioén referente a la verificacion fisica 'y ocular del estado de conservacién de los sistemas electromecéanicos y
problemas estructurales evidentes en el edificio de Hospitalizacién del hospital Nacional de Nifios
A continuacion, se detallan los aspectos mas relevantes de dicha inspeccion:
SUBESTACION ELECTRICA

La subestacion eléctrica presenta equipos que carecen de repuestos en el mercado porque ya no se usan, ademas que el espacio es limitado
y presenta hacinamiento.

FOTOGRAFIA 1 FOTOGRAFIA 2

Repuestos electricos que carecen de distribucién en el mercado

FOTOGRAFIA 3

.
1,

Repuestos electricos que carecen de distribucién en el mercado y hacinamiento

CENTRAL DE EQUIPOS

En la central de equipos, que dispone de areas limpias donde se resguarda ropa limpia existen tuberias de metal que se encuentran en estado
de oxidacién avanzada y generan goteo de agua, lo cual ha generado dafiados en las laminas del cielorraso, y que incluso el personal deba
colocar recipientes para recoger lo que cae.

FOTOGRAFIA 5 FOTOGRAFIA 6
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ARCHIVO CLINICO

El Archivo Clinico también se encuentra en el s6tano del edificio, existen cajas de registro de aguas negras que han presentado problemas
de atascos y rebalse. También se dejan sin uso las dos primeras filas de los estantes porque el espacio se inunda cuando llueve mucho.

FOTOGRAFIA 7 FOTOGRAFIA 8

P
Problemas de rebalse caja registro aguas negras Toallas en el piso por problemas de inundacion

VALIDACION DE DERECHOS

El area de Validacién de Derechos presenta hacinamiento para el personal que labora en ese espacio, problemas de goteras de tuberias en
mal estado, aglomeracion de tuberias y cableados, deterioro de las laminas de cielorraso, al punto que el personal busca la forma de
solventarlo.

FOTOGRAFIA 9 FOTOGRAFTA 10

=

<

Tuberias en mal estado Aglo.rﬁeracién de tuberias y cableados

FOTOGRAFIA 11 FOTOGRAFIA 12

\

Problemas de goteras en paredes y cielorrasos Soluciones improvisadas del personal
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BODEGA DE FARMACIA

En una de las bodegas de Farmacia, donde existe una junta de dilatacién entre dos estructuras, se observé una diferencia de nivel en el piso,
que evidencia el hundimiento que genera una grada, en el mismo lugar y aparentemente como consecuencia de lo anterior, una pared esta
separada del elemento horizontal en la parte superior, de tal forma que entra una pieza de madera de al menos 10 cm, en ese espacio se
observé al menos una varilla vertical que sale de la pared y pareciera que se desprendié del elemento superior. También se ve algunas
reparaciones con la intencién de reducir los problemas de goteo de agua.

FOTOGRAFIA 13 FOTOGRAFIA 14

Separacion de pared del elemento horizontal con varillas expuestas

FOTOGRAFIA 16

Reparaciones para disminuir problemas de goteo de agua

FOTOGRAFIA 17

Grada en piso en junta entre estructuras que antes estaban a nivel
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CUARTO ELECTRICO PISO 1

Se reviso el cuarto eléctrico del piso 1, el cual se replica hacia el resto de los pisos del edificio de Hospitalizacién, en el mismo se observé
hacinamiento de tuberias y cableados.

FOTOGRAFIA 17

FOTOGRAFIA 18
/ / :

Hacinamiento de tuberias y cableado
VESTIBULO PRINCIPAL

En el vestibulo principal del edificio de Hospitalizacion, sobre el cielorraso se encuentra una tuberia de metal de aguas negras que ha
presentado deterioro y por lo tanto fugas, ha sido atendido por el Area de Mantenimiento, sin embargo, son soluciones paliativas porque el
material del tubo esta muy desgastado.

FOTOGRAFIA 19 _ FOTOGRAFIA 20

Tuberia de metal de aguas negras desgastada y en mal estado
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