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DESARROLLO /

Se procede a dar inicio a la sesién siendo las 15:30 horas, con las palabras de bienvenida del Dr. Félix Ayala
Giménez, quien en su caracter de Directivo Responsable de la Implementacion del MECIP, declara abierta la
sesion.

e

Primer Punto: El Dr. Félix Ayala, mociona obviar la lectura del Acta de la sesion anterior y considerar lez? GRS
modificaciones que los miembros estimen realizar al mismo, en razén de que la copia del referido document I |
fue remitida y entregada a los miembros con la debida antelacion, motivo por el cual se indica que se rem\i\tuil;‘%@f’

posteriormente a los miembros para la suscripcion. go\\x@‘ -

Segundo Punto: El Dr. Félix Ayala en su caracter de Directivo Responsable, hace una presentacion del
motivo de la sesion, que radica en la consideracion Final del Plan de Trabajo institucional del MSPBS

2013 (Formato 09) ajustado, incluyendo el Plan de Trabajo de la Direccion General de Insumos Estratégicos
en Salud, para su validacion.

En cuanto al Plan de trabajo institucional convertido en el Formato N° 09 del MECIP, que se habia
presentado en la sesion anterior en borrador, el Sr. Vice Ministro hace la presentacion del Plan de Trabajo;" \&
ajustado, debido a que el mismo se habia llevado como tarea para realizar las modificaciones !
correspondientes como se habia sugerido en la sesién anterior del CCI.

En tal sentido el presente Plan de Trabajo ha sido trabajado por los directores generales en el trascurso deéff 5
la semana, especificamente con los directores directamente involucrados en este Plan de Trabajo para I@' :
que resta del afio 2013. 34

Fundamentalmente se le ha convocado a Abog. Walter Troxler, Director General de Recursos HumanosSla |.5
Licenciada Gloria Delagracia, Directora General de Comunicaciones; la Dra. Guadalupe Rolén, Directorgide §
la DNERHS; el Licenciado Freddy Giménez, Director General de Administracion y Finanzas; el Licenciado3
Julian Marecos Director General de Auditoria Interna.

El Directivo Responsable menciona que se puede resumir lo que se visualiza en el Plan de Trabajo, que el
compromiso mas importante esta relacionado con la conformacion del Comité de Ambiente de Control, y

considerando los avances que se han logrado a través de las actividades, lo propuesto puede realizarse
perfectamente.

El Directivo Responsable aclara que en estas actividades estarian involucrados los representantes del érea\
de la DGRRHH y de la DNERHS, considerando que ellos son los que trabajan en este tema, y se estarian
empoderando de estas actividades. Ademas se conformaran los equipos técnicos que estarian realizando
las diversas actividades; estos equipos son el de Etica, de Talento Humano y de Buen Gobierno.-—--------------

El objetivo fue la de conformar un solo Comité por razones operativas, para trabajar y reunirse de manera
mas efectiva. Como primera actividad del Comité seria el analisis del Cddigo de Etica del MSPBS, a fin de
difundirlo y socializar en el interior y exterior de la Institucién.

Cabe aclarar que el Cédigo de Etica ya existe, que estaria requiriendo algunos ajustes si es que [
corresponde, de manera a proceder a aprobarlo, y luego podra ser socializado. Sobre el mismo punto el |
Directivo Responsable presenta la propuesta sobre Talento Humano. Y aclara que como actividad prioritaria
esla de‘apr‘fbar las Politicas de Talento Humano, las cuales quedan como tarea de la DNERHS. ~----m-eempe-

L
dalupe Rolén, Directora de la DNERHS, interviene explicando que ya se tiene un antep@y&sﬁ :

La Dra. Gu
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bastante avanzado, y que solo estaria faltando volver a leerlo y ajustarlo. i\ o ,,; & B
En lo que respecta a Ambiente de Control se puede llevar a cabo en los dos meses estipulados, : b &
considerando que muchas de las actividades relacionadas a Talento Humano ya se estan realizando en la s & g
actualidad, asi como también las actividades concernientes al Cadigo de Buen Gobierno, por consiguiente el 5

iR

grupo estaria preparado para asumir lo programado en este Plan de Trabajo, de manera que es cuestion de
asumir el compromiso, como desafio y meta, para llevar a cabo en el tiempo planeado.

El Dr. Félix Ayala en su caracter de Directivo Responsable, toma la palabra y expone que en la pagina
numero cuatro, se visualizan las actividades concernientes con el componente de Direccionamiento
Estratégico, en la difusion de Planes y Programas Institucionales a ser difundidos. Uno ya esta aprobado por
el Sefior Ministro, el Plan de 12 meses redactado por el Doctor Antonio Arbo. Solo estaria faltando el PEI
convertido en Formato N° 35 del MECIP, que se ha avanzado bastante y que solo faltarian los Planes y
Programas de algunas dependencias, de manera que podamos validarlos y aprobarlos convertidos en el
formato MECIP, debido a que en su mayoria, dichos planes y programas ya cuentan con la aprobacion ]
formal, ya sea por medio de Decretos o Resoluciones.

PR

Seguidamente, el Sefior Viceministro hace referencia a la Conformacién del Comité Coordinador;z/

Procesos, y hace referencia a que estas actividades consisten en la identificacién y desarrollo d@rl\ﬁ} @ GE
procesos de nuestra institucion. L3

El Dr. Felix Ayala recuerda que los Macroprocesos ya estan identificados y aprobados, entonces es cuestion
de se vayan desarrollando en cada una de las dependencias. Solo quedarian identificar y desarrollar los
procesos de las distintas dependencias del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social._Este Comité debe
ser Coordinado por la Direccion General de Planificacidn y Evaluacion, en tal sentido el Dr. Sosky y su
equipo técnico se estaria integrando para trabajar en este tema.

En cuanto a lo relacionado a la Estructura Organizacional del Ministerio, el Directivo Responsable aclara que y »\@
no se podran hacer muchas modificaciones debido a corto plazo por el tiempo con que se cuenta para este ;

Comité de Control Interno, sobre el tema se estuvo analizando con el grupo que se ha reunido para el|| <
analisis final de este Plan de Trabajo. Sobre el punto se planteé recopilar toda la informacién inherente a la Jx & &
estructura organizacional, resoluciones y otras normativas que regulen de manera a tener como base pa(g,§° {
entregar la informacion y elevar a conocimiento del siguiente Gobierno. S

NS
El Viceministro plantea su opinién sobre la modificacion del Organigrama del Ministerio, el mismo r §§I'Itav. :
muy complejo para su operatividad, en tal sentido sugiere la formulacion como ejemplo descriptivo, Iay“

creacion de dos a tres Viceministerio para mejorar la funcionalidad de los mismos y servir de soporte én
cumplimiento de los objetivos instituciones de manera mas eficaz.

El Dr. Félix Ayala menciona la complejidad de la estructura del ministerio no solo en su organigrama sino
inclusive en la distribucion de los trabajos, donde se nota la falencia en Ia coordinacién de las actividades. --

Concede la palabra la Lic. Ramona Cuevas, Directora General de Instituto de Bienestar Social, refiriendo
que la institucion a su cargo cumple con muchas funciones sociales al mismo tiempo, y eso representa que
las actividades de la misma son numerosas y muy variadas, por lo tanto esta de acuerdo con la propuesta

del sefior Viceministro, en la consideracion de la creacion de mas de un Viceministerio para el logro de los
objetivos Institucionales del MSPBS.

Posteriormente, el Directivo Responsable indica que el Componente de Informacion, es la tarea mas
importante, la recopilacién de todas las informaciones normativas, y la tarea de actualizar el Manual de
Comunicacion Estratégica en Salud, estando muy avanzado en su desarrollo, realizado por la Direccion
General de Comunicacion, liderado por la Lic. Gloria Delagracia.

La Directora Gral. de Comunicacion toma la palabra, donde explica que mucho de lo propuesto en el Manual

ya se estuvo aplicando, y que solo estarian faltando algunas modificaciones para lograr el producto por/
Resolucion Ministerial.

debidamente y con éxito en la camparfia contra el Dengue. Es decir que la comunicacion externa se R
manejado con efectividad, y a raiz de los resultados, también la comunicacién interna se puede consideng
>

El Vicem’%;\ro también hace mencion especial sobre los profesionales en comunicacion que trabajaron

Dra. Guadalupe Rolén
Directgra Nacional )
Direccién Nacional Estratégica de RRHH en Salud i
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que se ha manejado bastante bien. En tal efecto se pudo ver que todos profesionales involucrados,
funcionarios de blanco, médicos, enfermeras, profesionales administrativos han participado en el proceso de
comunicacion interna.

Da la palabra a la Directora de Comunicacion, quien expresa que ellos buscan la manera de contactarse con
la poblacion de la manera mas efectiva posible, utilizando varios medios actuales, con la finalidad de
comunicar constantemente todo lo que concierne a las actividades inherentes a Salud Publica a través de la
pagina web, entre otros. Asi también expresa la buena comunicacién con los pares de la prensa externa y
demas medios, esto radica en que se actud con transparencia y no se oculte la informacién, con esto se
busca que siempre se realice la comunicacion de manera oportuna y debida.

Seguidamente, toma la palabra el Lic. Domingo Avalos, quien hace referencia al Plan de Trabajo sobre, la
Resolucion Ministerial que actualiza los Tramites Administrativos para la expedicion de autorizacion para el
traslado Nacional e Internacional de cadaveres, incluir como corresponsables a la Direccion de Servicios y
Redes de Salud, que el Dpto. de Bioestadistica no tiene el espertis que se requiere para esta actividad en
particular.

El Viceministro considera oportuna la afirmacion del Director de la DIGIES, en cuanto al punto expuesto y
considera que no existe una normativa explicita para el traslado de cadaveres tanto en lo internacional como-—
lo que respecta dentro del territorio nacional. Sobre el mismo punto la Directora de IBS también opina |
mismo porque ni para el traslado de pacientes no estan bien estipulados las normas, que ni como actuar’
través del Ministerio de Salud, y en caso de fallecimiento esa necesidad se nota con mas intensidad. -

En cuanto a contratos de servicios funerarios menciona el Dr. Quevedo que el Ministerio habia contratado
desde setiembre del 2012, y que actualmente se cuenta con dicho servicio respondiendo sobre tema
mencionado por la Lic. Cuevas. El encargado de brindar ese servicio de traslado de fallecidos es la
dependencia de la Direccion de Servicios de Redes y Salud del MSPBS.

El Viceministro hizo mencién que se ha contratado los servicios de traslado por avién, dentro del territorio

nacional, para el traslado funcionarios y de pacientes inclusive. También se esta proyectando comprar
lanchas para el mismo fin.

La Coordinadora General del MECIP menciona que lo que se pretende lograr con estas actividades en lo
que se refiere al Componente de Comunicacion es que se canalice a través de la Direccion de
Comunicacion y se socialice todas las actividades y productos que se vayan logrando en las diferentes
Direcciones de nuestra institucion.

En cuanto a la evaluacion independiente, el encargado de esta actividad es el Lic. Julian Marecos, en cuanto
a los instrumentos procedimientos y normativas existen manuales que se estan aplicando en los procesos,
para contar con un control interno eficaz. Este punto forma parte de su Plan de Trabajo, que es la de evaluar
la efectividad del control interno institucional.

En cuanto el Plan de Mejoramiento, es instrumento de programacion que contiene acciones de mejoras de la
institucién provenientes de la autoevaluacion, la evaluacion independiente, la auditoria interna y externa. La
Lic. Sonia Barrios interviene recordando que esta actividad ya se esta ejecutando. Y que se ha socializado el
informe a la Contraloria a todas las Direcciones Generales del Ministerio de Salud. Que todo lo requerido se
ha presentado convertido en formato MECIP. Siguiendo con los requerimientos de la Contraloria General de
la Republica, se ha recibido otra nota solicitando el informe sobre actividades de Recursos Fisicos y lo

estamos trabajando con esta dependencia, debido a que se ha solicitado que los informes sean convertidos
en el formato 212 MECIP.

Toma la palabra el Lic. Julian Marecos, que como Secretario Técnico, opina que se debe buscar algunas
soluciones, para mejorar los procesos.

SEI modelo exige tener un Comité de Etica pero en el Plan se visualiza como un subcomité de Etica, el
Vigeministro responde que el Comité de Ambiente de Control es el nombre de un Componente, y se deberia

vl Viceministrg sugiriendo que el Comité sea denominado “Comité de Ambiente de Etica”, de manera que, |;
N
&

& 7 . « 0 . v «
Yo \‘%c& buscar fa\manera de que no coincida, para que sea considerado como un Equipo Técnico. Da la palabra |&
(S5

S Direccién Nacional Estratdgica de RRHH en Salud
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sea visualizado claramente, entonces el Lic. Julian Marecos, junto con el Directivo Responsable el D L Feéll
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Ayala proponen que el nombre ya sea corregido de manera que pueda ser valido.

El Lic. Julidn Marecos también hace mencién a los Coordinadores MECIP, como Equipo Técnico, que sea
considerado asi debido a que el modelo también sugiere la existencia de Equipos Técnicos, que por
consiguiente que la Coordinacion MECIP es el Equipo Técnico. La Lic. Sonia Barrios Coordinadora General
del MECIP, aclara que los funcionarios de la Coordinacion MECIP son técnicos en materia del MECIP, y que
estan apoyando a todos los directores para llevar a cabo la implementacién del Modelo, en base a la técnica
solicitada, y que efectivamente se trata del equipo técnico que el Modelo sugiere. También aclara que la
designacion de los Coordinadores MECIP, de las distintas dependencias cumplen con el objetivo de servir
de nexo o promotores del modelo en sus respectivas dependencias.

Toma la palabra el Sefior Viceministro, mencionando que este Plan de Trabajo deber ser validado como
cumplimiento al requerimiento de la Contraloria, que ha solicitado el Informe sobre el Avance de

Implementacion del MECIP, de junio a diciembre del 2012 y de enero a marzo de 2013.

Al mismo tiempo, hace mencién que con la conversion del Plan del Trabajo Institucional en el Formato N° 09
MECIP, junto con los demas documentos requeridos por dicha instancia se estaria cumpliendo con la
Contraloria y la Auditoria General del Estado y que el resultado de esta gestion, posteriormente nuestra
institucion estaria recibiendo el resultado de la evaluacion correspondiente. El Dr. Félix Ayala aclara que si a
la institucion se lo evaltia desde el punto de vista del cumplimiento del Plan de Trabajo se estaria muy
avanzado y la calificacion seria muy efectiva, sin embargo si se evallia todo el Sistema MECIP los resultados
serian muy pocos aun.

Se aclaré que se preparé un informe donde se detalla el alance de las responsabilidades, de los miembros
del CCl, de la Maxima Autoridad, documentados con formatos validados y aprobados por Resolucién
Ministerial, las cuales son las pruebas documentales del informe, también se dejé constancia de aquellos
productos que estan proceso de validacion. Se cuenta con tres biblioratos de todas las acciones que se ha
realizado.

El Viceministro aclara que se inicio la implementacion del MECIP con el Gobierno actual, con productos casi
nulos, pero que desde julio del 2012 se ha avanzado bastante, en relacion a los periodos anteriores, que
practicamente en materia MECIP no se habia practicamente nada, desde el 2008.

También se hace mencion de la pagina web, que alli se pueden encontrar materiales sobre el marco
conceptual, los productos institucionales logrados en materia MECIP, desde el principio, hasta las actas de
las sesiones se hallan en la web. La misma esta siendo muy visitada, con mas de 1300 personas, y que se
esta actualizando constantemente, y esto también representa un producto.

El Comité de Etica se estaria reuniendo posterior a su conformacién y como siguiente actividad pendiente,
seria la revisiépad?l Cadigo de Etica.

P

Al no existj,r"btro unto que considerar, se levanta la sesion.
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