COMISION DEL
DERECHO A LA SALUD

ASAMBLEA NACIONAL

EPUBLICA DEL ECUADOR

ACTA RESUMEN DE LA SESION ORDINARIA VIRTUAL NUMERO OCHENTA Y TRES
Fecha: miércoles 22 de julio de 2020 Horas: 08h00

ASAMBLEISTAS QUE ASISTEN: Michel Doumet, William Garzén, Nancy Guamba, Patricia
Henriquez, Manuel A. Ochoa, Sebastian Palacios, José Agualsaca, Guadalupe Salazar, Angel
R. Sinmaleza, Wendy Vera, Carlos A. Veray Rosa |. Verdezoto.

INVITADOS QUE ASISTEN: Dr. Pablo Celi, Contralor General del Estado, Dr. Rubén
Chiriboga, Coordinador de la Maestria de Auditoria Médica de la UTE, asambleistas Marcela
Holguin y Elizabeth Cabezas y, Stalin Basantes, Rafaela Mendoza y Alfonso Morales
Coordinadores de Veedurias Ciudadanas.

OBSERVACIONES Y ACUERDOS: Las acciones que lleva adelante la CGE suman 59
operaciones de auditoria, divididas en tres grandes grupos: 57 en el MSP, un examen en la
SENAE y un examen en el IESS. Los examenes de auditoria en el MSP, tienen dos alcances:
a).- El proceso de emision de carnés de discapacidad emision; y, b).- Que la emisién de los
carnés se sustente en examenes médicos con los respectivos especialistas de acuerdo al tipo,
nivel y al porcentaje de la discapacidad y que deberan estar respaldados con informes
técnicos emitidos previo a su otorgamiento. El periodo a ser examinado se determiné
inicialmente entre el 1 de enero 2018 al 10 de julio de 2020; y se amplié de enero de 2014
hasta la actualidad, incluidos el otorgamiento de 2.283 carnés en el periodo de la pandemia.
El plazo de estas auditorias es de 90 dias laborables.

En lo que tiene que ver con el SENAE, el examen se focaliza en analizar las operaciones de
comercio exterior, en las que se incluyen las importaciones de bienes y vehiculos efectuados
por personas con discapacidad. En el afio 2018 se importaron 1.476 vehiculos nuevos y 163
vehiculos usados; en el aio 2019 se importan 4.022 vehiculos nuevos y 400 vehiculos usados,
es decir en un solo ano. Los examenes de auditoria en el IESS examinaran el proceso de
jubilacion de personas con discapacidad en el periodo enero 2018 al 30 de junio de 2020. Las
instituciones a las que se ha requerido informacion son: SRI, SENAE, IESS, MSP, MIES,
CONADIS y empresas publicas proveedoras de servicios basicos, tales como energia
eléctrica, agua potable, telecomunicaciones, entre otras.

El segmento de Auditoria Médica abordado por el experto de la UTE, explicd que el esquema
por el cual se evalla y controla el acto médico, se denomina “Auditoria Médica”, que es “...un
procedimiento técnico médico, analitico, evaluativo, de caracter preventivo y correctivo, con
el fin de emitir un dictamen, informe o certificacion independiente, referente al acto médico y
a la gestion de calidad de los servicios de salud, realizado por el profesional, desde el ingreso
de un paciente, hasta su recuperacion, estado de estabilizaciéon o control’.

Tipos de auditoria médica: 1.- Segun el lugar de los auditores, que consiste en la revision y
analisis de la institucion y su gestion, pero también se hacen auditorias externas, sobre la
revision y analisis de los servicios proporcionados por una organizacion; 2.- Conforme el
objeto de estudio, que es del tipo puntual de la emision de los carnés, se deberia hacer un
proceso de auditoria para determinar si la gestion de la atencion del servicio fue el adecuado;
y, 3.- Por el momento de la prestacién del servicio, que pueden ser retrospectivas (de camas
frias) o concurrentes (de camas calientes), “paciente trazador”, que permita conocer lo que
sucede en un momento determinado. No se debe confundir la “Auditoria Médica” con la
“Pericia Médica”, siendo recomendable considerar los siguientes aspectos: Se debe realizar
una auditoria médica de gestion al proceso de entrega de carnés (Externa al MSP); de existir
novedades se tendra que realizar una auditoria de caso de las novedades encontradas
(ACESS); v, de ratificarse las novedades se comunicara a las instancias judiciales.
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No. de Sesion: 083
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Siendo las ocho horas del dia miércoles 22 de julio de 2020, se da inicio a la sesion virtual por
video conferencia, a la que se encuentran conectados los siguientes asambleistas: Michel
Doumet, William Garzén, Nancy Guamba, Patricia Henriquez, Sebastian Palacios, José
Agualsaca, Guadalupe Salazar, Angel R. Sinmaleza S., Wendy Vera y Carlos A. Vera R.

Acompafan ademas las asambleistas Marcela Holguin y Elizabeth Cabezas y por la
ciudadania, en atencion al Art. 10 de la Resolucién del Pleno estdn conectados: Stalin
Basantes Coordinador de la Veeduria al Proceso de Carnetizacion, Rafaela Mendoza
Coordinadora de la Veeduria Ciudadana de Personas con Discapacidad y Alfonso Morales de
la Veeduria de la Coordinacién de Discapacidades.

Confirmado que existe el quérum reglamentario al contarse con diez asambleistas miembros
de la Mesa Legislativa, se dispone dar lectura a la convocatoria y orden del dia de la sesion.

Quito 21 de julio de 2020
CONVOCATORIA A SESION - VIRTUAL

Por disposiciéon del senor Presidente de la Comision Especializada Permanente del Derecho
a la Salud, Dr. William Garzén Ricaurte, de conformidad con lo dispuesto en los numerales 1
y 2 del articulo 27 de la Ley Organica de la Funcién Legislativa; el articulo 8 del Reglamento
de las Comisiones Especializadas Permanentes y Ocasionales de la Asamblea Nacional; y, al
amparo de lo sefalado en la Resolucién del Consejo de Administracion Legislativa No. CAL-
2019-2021-213, aprobada en sesion virtual de 18 de marzo de 2020, en la que el maximo
o6rgano de administracion legislativa expide el Reglamento para la implementacion de las
sesiones virtuales y el teletrabajo emergente en la Asamblea Nacional, convoco a ustedes
sefioras y sefores asambleistas a la Sesiéon Ordinaria No. 083 — VIRTUAL, que se llevara a
cabo el dia miércoles 22 de julio de 2020, a las 08h00, por via telematica, a través de la
plataforma de videoconferencias zoom en el siguiente ID de reunién: 957 0651
3684, contrasefia: 052058, con el objeto de tratar el siguiente orden del dia:

1.- Recibir por videoconferencia en el Pleno de la Comisién a la doctora Diana Salazar, Fiscal
General del Estado, para que informe: ¢ Cuales son las acciones que viene realizando Fiscalia
General del Estado como titular del ejercicio publico de la accion, para determinar a los
responsables de la entrega irregular de carnés de discapacidad; asi como el estado en que
se encuentran dichas investigaciones?

2.- Escuchar via telematica al doctor Pablo Celi de la Torre, Contralor General del Estado,
quien indicara: ¢ Cudles son las acciones de control que ha iniciado la Contraloria General del
Estado para atender las denuncias de un presunto mal uso del carné de discapacidades, que
otorga el Ministerio de Salud, contra funcionarios publicos, asambleistas, jueces y demas
servidores beneficiados por portar dicho documento; asi como el estado en que se encuentran
las mismas?

3.- Atender por videoconferencia a la doctora Maria del Carmen Maldonado, Presidenta del
Consejo de la Judicatura, quien explicara a esta Mesa Legislativa sobre: ¢ Cuales son los
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procesos disciplinarios que ha iniciado el Consejo de la Judicatura para sancionar a los
operadores de justicia, notarios, servidores judiciales y demas funcionarios de los 6rganos
auxiliares de justicia, que se han beneficiado por contar con carnés de discapacidad; asi como
de quienes se favorecieron de las acciones afirmativas en los diferentes concursos de méritos
y oposicion impulsados por la institucién que usted preside?

4.- Recoger via telematica el criterio del doctor Rubén Chiriboga, Coordinador de la Maestria
de Auditoria Médica de la Universidad UTE, quien nos sefalara cual es el proceso de auditoria
médica en una revision del expediente o el tramite de emision de los carnés de discapacidad,
que deberia implementarse para comprobar si se tratan de entregas irregulares; diferencias
con el peritaje.

Se pone a consideracién del Pleno el orden del dia, el mismo que es aprobado por
unanimidad. El Presidente agradece la presencia de los miembros de la Comisién y demas
invitados, reitera la responsabilidad de la Mesa Legislativa de dar respuestas al pais sobre los
actos que son de dominio publico, de manera que en la continuacion de este proceso de
fiscalizacion recomienda a sus colegas aprovechar al maximo la presencia de las autoridades
que comparecen a esta sesion y ser concretos en las preguntas que formulen.

Primer punto.- Por Secretaria se informa que desde la FGE se comunicd que la Fiscal
General se encuentra fuera del Pais y que su delegado el Fiscal, Subrogante, cubre un
operativo fuera de la ciudad, que le impide atender la invitacion, se envia la correspondiente
justificacion con el pedido de reprogramar la invitacion. Se toma nota de este particular y la
disposiciéon de la Presidencia. Se registra la conexion de la As. Rosa I. Verdezoto R.

Segundo punto.- Se da la bienvenida al Dr. Pablo Celi de la Torre, Contralor General del
Estado quien expondra sobre las acciones de control que ha iniciado esa Institucion frente a
las denuncias de un presunto mal uso del carné de discapacidades, asi como el estado en
que se encuentran las mismas.

El Dr. Celi, destaca la importancia de compartir con la Comisién las acciones que lleva
adelante la CGE en relacién a un tema de alta sensibilidad y de interés nacional. Senala que
a partir de las denuncias publicas del 26 de junio del presente afo, la Contraloria inicié un
conjunto de acciones de control en distintos niveles en todo el pais, que en la actualidad
suman 59 operaciones de auditoria, divididas en tres grandes grupos: 57 se realizan en el
MSP y sus dependencias y distritos de salud a nivel nacional; un (1) examen en el Servicio de
Aduanas y un 1) examen en el IESS y unidades relacionadas; y, pasa a explica en qué
consisten cada una de estas acciones y el estado en que se encuentran las mismas.

1.- Examenes de auditoria en el MSP.- Tienen el siguiente alcance: a).- Abarca el proceso
de emision de carnés de discapacidad emision, teniendo como parametros el que los mismos
se hayan realizado de conformidad con las disposiciones establecidas en la LOD, su
Reglamento General y demas normativa secundaria aplicable; b).- Que la emisién de los
carneés se sustente en examenes médicos con los respectivos especialistas de acuerdo al tipo,
nivel y al porcentaje de la discapacidad y que deberan estar respaldados con informes
técnicos emitidos previo a su otorgamiento. El periodo a ser examinado se determiné
inicialmente entre el 1 de enero 2018 al 10 de julio de 2020; sin embargo, se ha realizado una
ampliacion de las 6rdenes de control que abarcara desde el mes de enero de 2014 hasta la
actualidad. El plazo programado para el ejercicio de esta auditoria es de 90 dias laborables.

Precisa que sobre la informacion relevante que van determinando las auditorias, hay aspectos
que no se puede pronunciar y seran parte de las conclusiones y recomendaciones de las 59
acciones; no obstante, de manera general adelanta algunos datos:
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1.1.- La primera observacion tiene que ver con el marco legal y normativo utilizado en este
proceso y como es de conocimiento publico, con la modificacion del Art 10 de la LOD,
mediante la Ley de Eficiencia de Tramites Administrativos, publicada en el RO. 353, de 23 de
octubre de 2018, se limitd la facultad de control del MSP. En el texto anterior de este articulo
se establecia que de oficio o a peticion de parte, previa la apertura de un expediente
administrativo el MSP, tenia la facultad para anular o rectificar una calificacién de discapacidad
por considerar que la misma fue concedida por error, negligencia o dolo del equipo calificador
especializado, sin perjuicio de las responsabilidades civiles y/o penales correspondientes.

Con la reforma sefalada, el articulo 10 fue modificado y el texto del actual inciso establece
que “...se prohibe exigir la recalificacion de la discapacidad...”, como se comprendera, con
ésta limitacion introducida en el marco legal sin duda tiene consecuencias severas en lo que
tiene que ver con el control del proceso de emisién de carné, teniendo en cuenta ademas que,
en correspondencia con esta reforma legal, se derogé el Reglamento para la calificacion,
recalificacion y acreditacion de personas con discapacidad, deficiencia o condicién
discapacitante, en octubre del 2018. Se registra la conexion del As. Manuel A. Ochoa M.

1.2.- El MSP el 6 de julio de 2020, es decir cuando ya se produjeron las denuncias de
irregularidades emite un Acuerdo Ministerial mediante el cual establece un Reglamento para
la calificacion, recalificacion y acreditacion de personas con discapacidad, deficiencia o
condicion discapacitante y en su Art. 38, inciso primero establece que la ASN podra realizar
el proceso de Auditoria Interna con respecto al proceso de calificaciéon y acreditacion de
personas con discapacidad, realizado por equipos calificadores especializados y los
resultados de la auditoria, podran derivar en la nulidad del proceso administrativo por
considerarse que fueron concedidos por error o contarios a la normativa vigente.

La conclusion es que existe una incongruencia entre el texto de la Ley vigente y el
Reglamento, lo que obliga, en opinion de la CGE, a que la Asamblea Nacional armonice esta
normativa en relacion al contenido del al Art 10, a fin de que se restituya las capacidades de
control del MSP en esta materia, puesto que si bien, el Ministerio a partir del mes de julio de
este ano esta actuando base a un Reglamento que le faculta para realizar auditorias, el mismo
no se corresponde con la reforma legal que limitd la capacidad de control del Ministerio.

1.3.- El Proceso de otorgamiento de carnés.- Al respecto se debe considerar que:

1.3.1.- EI CONADIS, tuvo la atribucién para otorgar carnés de discapacidad hasta el mes de
diciembre del 2013; a partir de 2014 lo hace el MSP; sin embargo el CONADIS, mediante
Resolucion 001-CONADIS-2019, emitida el 26 de diciembre de 2019, publicado en el RO 115,
de 7 de enero de 2020, extendié la vigencia de la especie carné de discapacidad del
CONADIS, hasta el 30 de junio de 2021 y extendié también la vigencia de la especie carné de
discapacidad del MSP, hasta el 30 de junio de 2023. Es importante considerar las
competencias y las fechas en las cuales se emiten las resoluciones que, en los hechos, han
extendido la vigencia del documento habilitante que es el carné.

1.3.2.- En relacion con este proceso de otorgamiento del carné, en el periodo comprendido
entre marzo a junio de 2020, es decir 4 meses durante la pandemia y el estado de emergencia,
el MSP, a través de sus diferentes dependencias a nivel nacional, emitié 2.283 carnés de
discapacidad los cuales esta que estan siendo analizados por el equipo de Auditoria, que
también se la puede recabar de la base de datos del MSP. Con los antecedentes legales y
procesales mencionados, hay una situacion factica que es la emision de 2.283 carnés en un
periodo de 4 meses en una circunstancia especial de emergencia sanitaria.

Otro elemento relevante que ocupa en estos momentos el analisis del equipo de auditoria,
esta en relacién con un requisito legal determinado por el Reglamento de Discapacidades que
tiene que ver con la obligatoriedad de que en los equipos que evallan y que, lo tanto tienen
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una incidencia directa en la emision del carné, existan al menos tres profesionales acreditados
en las areas: médico-clinicas, psicologica y de trabajo social.

De la informacion disponible que hasta el momento tienen los equipos de auditoria, en el MSP
estan operativas 397 unidades que tienen la facultad de otorgar carnés de discapacidad; no
obstante, solo existen 631 profesionales solamente profesionales acreditados. La CGE esta
realizando una evaluacién de la conformacion de estos equipos, puesto que desde el inicio se
tiene una informacion que permite advertir que no corresponderia la cantidad requerida de
profesionales acreditados, con la efectiva constitucion de esas 397 unidades en la actualidad.
Hasta aqui la primera aproximacion a los elementos que del proceso de auditoria se
desprenden de manera general en el caso del MSP y entidades relacionadas.

2.- Examenes de auditoria en el SENAE.- En lo que tiene que ver con el Servicio Nacional
de Aduanas del Ecuador y otras entidades relacionadas, el examen se focaliza en analizar las
operaciones de comercio exterior, en las que se incluyen las importaciones de bienes y
vehiculos efectuados por personas con discapacidad. En una primera aproximacion se analiza
el periodo enero 2015 y junio 2020, cuya accién de control tiene como objetivo establecer que
la concesidn e exenciones tributarias previstas en LOD para personas con discapacidad en
materia de importacién de vehiculos, menaje de casa y otros bienes, se haya cumplido de
conformidad con la ley y la normativa vigente y que los vehiculos importados con exoneracion
de tributos permanezcan en poder de los beneficiarios por el tiempo de 5 afios establecidos
en la ley. Este examen se encuentra en ejecucién y tiene un plazo de ejecucién de 90 dias.

Informacion relevante aproximativa.- Por lo pronto comparte que durante el periodo de
emergencia sanitaria, 78 personas con carné de discapacidad tramitaron la importacion de
vehiculos y, estas operaciones forman parte del examen de auditoria que la CGE esta
efectuando. En el afio 2018 se importaron 1.476 vehiculos nuevos y 163 vehiculos usados;
en el afo 2019 se importan 4.022 vehiculos nuevos y 400 vehiculos usados, es decir en un
solo afio, se incrementa en 172% la importacion de vehiculos nuevos y en 150.3% la
importacion de vehiculos usados. Nétese que este incremento corresponde al periodo que es
posterior a la modificacion legal que aligera los elementos de control que tenia la autoridad
responsable de la emision de carnés, lo cual es objeto también del analisis por parte de la
CGE, para poder establecer el relacionamiento que este tipo de hechos puede tener en lo que
se refiere a dos elementos que deben ser permanentemente cuidados por parte del érgano
de control que son: el marco legal y los procedimientos a que haya lugar examinar.

3.- Examenes de auditoria en el IESS.- En esta entidad se examina el proceso de jubilacién
de personas con discapacidad en el periodo enero 2018 al 30 de junio de 2020. Esta accion
de control tiene como objetico verificar las disposiciones legales, el Sustento documental y el
proceso seguido en el IESS para la jubilacién anticipada por discapacidad. El plazo de
ejecucion igualmente es de 90 dias laborables.

En este momento como parte de las mencionadas auditorias, tanto las del MSP, SENAE y las
del IESS, la CGE ha requerido informacion a varias entidades que se analiza por parte de los
equipo de auditoria, de tal forma que, con todos los elementos disponibles poder evaluar
adecuadamente los procedimientos que se estan analizando. Las instituciones a las que se
ha requerido informacién son: SRI, SENAE, IESS, MSP, MIES, CONADIS y empresas publicas
proveedoras de servicios basicos, tales como energia eléctrica, agua potable,
telecomunicaciones, entre otras. Todo esto tiene que ver con la planificacion de las auditorias
que pretende abarcar todos los elementos concurrentes para sustentar los hallazgos que los
equipos de control conformados vayan estableciendo dentro de estas 59 acciones que en la
actualidad lleva adelante la CGE. Hasta aqui se informa el estado de avance de la intervencion
de la Contraloria en control de la emision de carnés de discapacidades.
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El Presidente agradece por la intervencion y la informacion y abre la posibilidad de formular
preguntas, reiterando el pedido de circunscribirse al tema de la convocatoria y la concrecién
de las mismas.

As. Carlos Vera sobre la normativa que imposibilita la recalificacion pregunta: ¢ El tema de la
recalificacion es un motivo para no poder hacer la auditoria a los procesos?; y, explicar si las
acciones a investigar sobre las importaciones de vehiculos se han dado con los carnés
actuales o de afos anteriores.

Respuestas.- La auditoria y la recalificacion son dos procesos deferentes. EI Reglamento
establece un proceso de auditoria interna del MSP del cual dependeria eventualmente una
recalificacion. Y en lo que tiene que ver con la accién de la auditoria de la Contraloria, aclara
que no tiene ninguna limitacién, ni reglamentaria, ni legal y abarcara los procesos en su
conjunto; sin embargo, es diferente hablar de los procesos de recalificacion y de auditoria,
que no tienen relacion directa, al menos con la CGE. En lo que tiene que ver con el MSP dice
haber observado la circunstancia legal de que en la actualidad el Ministerio cuenta con un
Reglamento de recalificacion que obliga a que se perfeccione el texto de la Ley para que a
futuro no exista esa incongruencia.

En lo que se refiere al analisis del proceso de las importaciones, no podria adelantar hoy ni
cuantas, ni cuales de ellas corresponden de manera concreta al uso de carnés, ni a qué
periodo, esto solo se podra establecer cuando concluya la auditoria donde en detalle se podra
analizar las particularidades de cada una de las importaciones y se podra determinar en que
se sustentaron las operaciones de importacion.

As. P. Henriquez, sobre los carnés obtenidos de manera irregular que se habrian utilizado
para beneficiarse de punto en concursos publico y consulta: ;La CGE lo esta auditando o ha
iniciado algun proceso para determinar lo que ha ocurrido en los concursos?.

Respuestas.- Son dos cosas distintas, en la actualidad los examenes se orientan a investigar
el proceso la emisién de los carnés, es decir es una auditoria especifica en ese sentido,
independientemente de los usos que pudieron darse. En relacién a los usos de esos carnés
las actuales acciones de control se concentran en el ambito de las importaciones de bienes;
el otro uso que pudieron tener es en relacion con los procesos de jubilacidon por discapacidad
en el IESS. En consecuencia en lo que se refiere al uso de estos instrumentos en concursos
publicos es un ambito diferente hacia el cual también debera enfocarse la Contraloria y al
respecto informa que ya existen examenes anteriores de CGE a varios concursos de
instituciones donde sus autoridades son producto de concursos publicos; y, en esos examenes
ya se han analizado, en algunos casos, los distintos requisitos y en este momento no se esta
realizando de manera directa un examen al uso de los carnés en concursos y esto fue
considerado en auditorias de tenian otro alcance.

Podria ser que, como resultado de los 59 examenes sea necesario investigar cuantos los
carnés emitidos se han producido con o sin sustento legal y cuantos de ellos han incidido en
otros procesos administrativos; y, de ello podria desprenderse la necesidad de realizar
examenes adicionales como los del concurso en los que eventualmente estos documentos
pudieran haberse mal utilizado.

As. E. Cabezas, destaca que haber eliminado en la Ley de Simplificacién de Tramites la
posibilidad de revisar la recalificacion, es un error y se ha planteado una reforma a LOD para
retomar esta accion en el MSP, que debe ser fundamental para el control y seguimiento de
los actos administrativos, como la emisién de carnés, que debe ser tratada y revisada, pues
el momento que se elimind esa potestad se dejo un vacio para que puedan ocurran los hechos
comentados, por tanto coincide en que hay que reforzar el tema legal como se deja planteado.
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Respecto al uso de carnés en concursos, afirma que la accion de la CGE en este sentido es
fundamental, sobre todo al ser publico que 437 jueces del Consejo de la Judicatura mantienen
un carné de discapacidad y hay que recordar que todo el acceso a las plazas de trabajo de
jueces van por el camino de concursos publicos vy, las acciones afirmativas que estan
planteadas en la ley, les permite asignacion de puntos adicionales; por lo tanto, si estos jueces
han utilizado y tienen las fechas de emisiéon de los carnés, sin ademas justificar esa condicion
de discapacidad y los carnés fueron utilizados para estos concursos, obviamente que habria
una accion muy grave al haberles otorgado puntos y beneficios contra otros ciudadanos que
participaron sin tener esta condicion de ventaja. En consecuencia considera que es
fundamental que la CGE haga estos analisis y también en otras instancias e instituciones
donde aplican estos métodos de concursos.

Un aspecto a destacar es la obtencion de carnés direccionado a través de empresa que
venden vehiculos y han ganado clientes con carné de discapacidad cuando las condiciones
asi lo han permitido, estableciéndose un vinculo comercial de interés de promover la obtencién
ilegal de carnés para sus operaciones comerciales. Y, la ultima accion relevante es como
empresas privada, para cubrir los cupos en la ndmina de empleados con discapacidad que le
otorga beneficios en el ambito de exoneracion tributaria permitieron que se califiquen sin tener
la discapacidad, es decir son ambitos que proporcionaran ciertas luces para la fiscalizacion.

Respuestas.- Comparte totalmente el planteamiento, le parece muy adecuado que la
Asamblea Nacional aborde cuanto antes la reforma a la LOD. Al inicio de su exposicion dio
elementos necesarios para comprender esta urgencia y ofrece apoyar con todos los insumos
para perfeccionar este elemento de control.

En este momento estan enfocados en el proceso de otorgamiento que es una fase
administrativa, los efectos derivados de estos ambitos sin duda implicaran sendas
intervenciones, tanto en los procesos de concurso para autoridades, algunos de los cuales ya
se han realizado y se ampliaran en los periodos y las instituciones y en los otros aspectos
incluidos el comercial; sin embargo, en la medida que un recurso como es el carne se ha
conseguido mediante procedimientos administrativos que involucran al Estado y afectan
recursos publicos por la vi de exenciones, la CGE analizara el tipo de auditoria a través del
cual se intervendra en lo atinente al uso indebido de un recurso proveniente de decisiones de
administracion publica, para ejercer actos comerciales con indebidas exenciones de recursos
publicos que se han citado y se tendra en cuenta en proximas programaciones de auditoria.

El Presidente informa que en la Comision se esta tratando la reforma a la LOD y de hecho ya
se ha determinado como observacion para enmendar el error que se cometié con la
modificacion del Art. 10 de esa norma. Adicionalmente para conocimiento de las Veedurias se
hace conocer que ya se cuenta con una respuesta para contar con el intérprete en el desarrollo
de las sesiones, mientras dure este proceso de fiscalizacion.

As. M. Holguin se permite sugerir algunos temas que considera importantes: 1.- Sobre el No.
de 631 profesionales acreditados por el MSP para los procesos de calificacion, aparte el
alcance del examen sobre si son insuficientes o completos, considera que seria importante
hacer un analisis respecto a si cumplen o no el perfil para la tarea que se les ha encomendado.

2.- De la informacién proporcionada se desprende que las 59 acciones de auditoria cubren
tres areas: La del MSP, IESS y SENAE, pero no se ha considerado al SRI dentro de la
auditoria, siendo tan sensible el tema se exoneraciones y reducciéon de impuestos que
pudieran significar perjuicio para el estado, por lo que se sugiere su inclusion.
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3.- Si bien actualmente el proceso de auditoria es al otorgamiento de los carnés, coincide con
la necesidad de incluir a otras autoridades e instituciones como al CPCCS para determinar si
a través de acciones afirmativas, sus miembros obtuvieron un mayor puntaje por contar con
un carné de discapacidad.

4.- Refuerza el pedido de su colega E. Cabezas en el sentido incluir al Consejo de la Judicatura
en un examen de auditoria cuyo objetivo seria determinar si los 437 jueces que poseen carné
de discapacidad fueron conseguidos en forma licita 0 no.

5.- Insiste en que se deberia obtener informacién de parte de la empresa privada y ¢ Qué se
puede hacer para investigas en ese sector sobre la cuota de personal con discapacidad
reflejada en la LOD?.

6.- Incluir en el examen a los 137 asambleistas que integran el Pleno de la Asamblea Nacional
es un pedido especial por el clamor ciudadano.

Respuestas.- Muy pertinentes sus observaciones y las comparto en su totalidad. En lo que
tiene que ver con el andlisis del personal, en efecto no es solo el estudio de la cantidad lo que
se examina, sino que la ley obliga a que el perfil sea el adecuado, es decir médicos
especialistas en la tipologia de discapacidad, psic6logos clinicos y trabajadores sociales es
un equipo interdisciplinario el que debe pronunciarse, por tanto no es solo el nimero, sino la
pertinencia del perfil.

Con respecto al SRI, no hay un examen directo. La CGE para iniciar una accién de auditoria
ubica el ambito de su analisis en la entidad que tiene relacion directa con el objeto de la
auditoria, que en este caso es respecto del carné de discapacidad, por ésta razén los procesos
estan localizados en el MSP, lo cual no significa que otras entidades durante el procesos de
la auditoria no puedan ser convocadas dentro del examen, por lo pronto el SRI ha sido
requerido en lo que tiene que ver con la informacion sobre exenciones tributarias y pago de
impuestos que complementa de la documentacion de las entidades auditadas. De ser
necesario ampliar la auditoria a otras entidades conforme se establezcan niveles de
competencia y responsabilidad en decisiones que tengan relacion con el objeto de
investigacion, se intervendra.

En el tema de concursos y de las empresas privadas que corresponden al uso de carnés, que
es posterior a su emision y que en este momento son causal de las auditorias. El analisis del
uso posterior de un carné dudoso que sin duda se derivara de las conclusiones que arroje el
proceso de control y que también el ambito del uso entre en un proceso de auditoria, tanto lo
que se refiere al uso administrativo en concursos publicos, como al uso comercial sin duda se
considerara, en este Ultimo caso, en tanto se afecten recursos del Estado.

Sobre iniciar un proceso a los miembros de la Asamblea Nacional explica que no se esta
efectuando por el momento una auditoria a personas, sino a procesos administrativos de
concesion de carnés y si dentro de ese proceso hay autoridades, asambleistas o funcionarios
de otro nivel que dentro de la auditoria se establezca que estdn formando parte del
conglomerado de carnés mal utilizados, por supuesto sera parte del andlisis de la Contraloria.
Si la Asamblea Nacional dispusiese una auditoria individual a cada uno de sus miembros, por
supuesto que la CGE consideraria de manera inmediata esa disposicion, sin duda.
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El Presidente concede el uso de la palabra a sefior Alfonso Morales que, como Presidente
Ejecutivo de la Coordinadora Nacional de Personas con Discapacidad, que acoge a 14
delegaciones provinciales y de toda la sociedad civil para las personas por discapacidad
expresa que ha sido sumamente preocupante todo lo acontecido y que se han hecho publicas
de manera escandalosa sobre el uso y abuso de los carnés de discapacidad que es apenas
un de los problemas que afectan a los derechos de las personas con discapacidad, sus
familias y tutores razones por las que la agremiacion que representa ha solicitado a la CGE
un nuevo petitorio para que sea intervenidas, con apoyo y veeduria de la sociedad civil
agrupados alrededor de la Coordinadora Nacional el IESS, MSP la SENAE y el CONADIS.

Refiere no conocer las razones por las cuales los datos estadisticos del afio 2000, con
reportes del propio CONADIS y del INEC eran 1.600.000 las personas con discapacidad, en
el 2010 fueron 800 mil y hasta el afio 2017 que fue el Ultimo censo se reportan apenas 480
mil personas con discapacidad y se pregunta ¢Qué estd pasando ¢Ddnde esta el resto?,
afirmando que esto era el resultado de un mal manejo para manipular cifras cuyo resultado
ha sido la inconformidad de la poblacion ecuatoriana particularmente las personas con
discapacidad, porgue nunca hubo transparencia sobre el particular. Insiste ante la Comision
no dar curso al segundo debate de las reformas a la LOD, mientras no esté debidamente
socializado con las bases de las personas con discapacidad que no solo estan en Quito sino
en los sectores comunitarios rurales y en el campo, sin acceso muchas veces ni a una
comunicacion por telefonia celular, menos con el Internet, en consecuencia, existe un
desconocimiento total de sus obligaciones y derechos. Por tanto, se oponen a que aparezcan
a nombre de las personas con discapacidad a abordar la tematica sin conocer a fondo la
realidad de este segmento de la poblacién en el territorio nacional.

Se concede la palabra al sefior Stalin Basantes Coordinador de la Veeduria Ciudadana para
la Carnetizacibn de Personas con Discapacidad, quien formula al sefior Contralor las
siguientes preguntas: 1.- Sobre las auditorias que segun se ha informado se realizaran a partir
del 2014 precisa que hay mucho casos que son anteriores a ese periodo afio, como el caso
del CPCCS y de asambleistas que gestionaron antes del 2010, en este sentido pregunta
¢,COmo se intervendra en estos casos?; 2.- Si bien se ha mencionado que el proceso de
recalificacion estaria bloqueado por la reforma al Art. 10 de la LOD, en este sentido la CGE
¢Puede pedir los respaldos en casos de dudad de la discapacidad?; y, 3.- Desde la Veeduria
gue representa se han recibido denuncias de la ciudadania por lo que consulta: ¢ Se puede
canalizar las denuncias en el sentido de otorgamiento de los carnés una serie de delitos con
el usufructo de derechos por parte de personas sin tener la condicién de discapacidad?

Respuestas.- La intervencion de Alfonso Morales toca lo mas profundo de la sensibilidad
social y politica, es pertinente y aporta a la Comisién y a la CGE con un punto de vista central
que es la proteccidon de derechos que en relacién y en este contexto se esta investigando por
distintos niveles actos irregulares y dolosos, no es mas que la confirmacion del debilitamiento
del marco legal en el pais respecto de una dimensién de la politica publica que es
responsabilidad de todos los ecuatorianos y no solo de las persona en situaciones de riesgo.
Considera que todas las autoridades que intervienen en este proceso deben hacerlo con la
plena conciencia de que es preciso concurrir en una accion interinstitucional muy vigorosa
para restaurar las condiciones de pleno ejercicio y proteccion de un derecho que tiene un
sector de un sector de la poblacion en situaciones extremadamente dificiles que tiene
problemas. La CGE no actua sola y desde la norma fria y un procedimiento técnico, sino que
también lo hace con sensibilidad social por esto acoge de manera absoluta al pedido del sefior
Morales de que haya una veeduria ciudadana en esta investigacion.

Cree también que hay tres aspectos a ser cuidados de manera especial: 1. El marco legal,
pues es evidente que por distintas razones se estd constatando un proceso de
resquebrajamiento de un marco legal que debi6 tener una integridad absoluta y que hay
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muchos elementos derivados de su debilitamiento; 2.- Es muy importante que la regulacion
de gestién administrativa de un instrumento de derecho como es el carné no esté sujeto a la
discrecionalidad del funcionario, sino que debe tener parametros normativos estrictos
relacionados no solo con el marco legal general con los procedimientos y requisitos que deben
cumplirse incluido los equipos técnicos responsables de la valoracion de los casos y por tanto
de la concesion de este derecho; y, 3.- La conciencia nacional exige en cada responsabilidad
sustentar la investigacion. El caso de la CGE ejercer una auditoria transparente, en el caso
de la Comisién, el seguimiento politico que le corresponde a la Asamblea Nacional vy,
eventualmente en el ambito judicial que corresponda, garantizar la mas severa investigacion
y las consecuencias sancionatorias que de ellas se deriven; la sociedad no puede quedar
burlada ante una circunstancia tan grave y ademas la accién sancionatoria debera incluir la
reversion del recurso mal adquirido.

No puede ser que las consecuencias de este proceso no concluyan con una reconstitucion
plena del derecho lesionado, lo que supone la reversion de todo aquello que ha sido adquirido
con un recurso indebidamente logrado. Felicita por la armonia del criterio social y de control
de la Comisién que ademas coincide también con el criterio social que ha sido expuesto,
estamos frente a un hecho donde todos los actores actian en el mismo sentido. Reitera que
la CGE tiene un limite de actuacion de siete afnos hacia atras, no se puede auditar procesos
y periodos anteriores y se ha extendido el tiempo de auditoria conforme lo permite la Ley.

Sobre el tema de las recalificaciones, las conclusiones y recomendaciones que resulten de
los examenes de auditoria determinaran aquellos procesos que deban regularizarse y tener
en cuenta algo que es importante desde el punto de vista legal y es que un acto nulo no genera
derecho y si de las auditoria y las investigaciones se puedan derivar nulidad de acto, no puede
amparar la permanencia de un derecho mal adquirido. En relacién con el planteamiento de
las denuncias ciudadanas estima que en una fase abierta de auditoria como la presente, las
denuncias ciudadanas ayudan y aportan elementos e informacién que muchas veces son
institucionalmente dificiles de localizar, por tanto no solo que como Contraloria estan abiertos,
sino que requieren de los aportes de la ciudadania toda la informacién que sea necesaria y
esta a disposicion de la Comisién para apoyar esta investigacion.

As. S. Palacios formula ciertas recomendaciones a tener en cuenta en las auditorias en
consideracion al alcance y lo disperso del procedimiento de otorgamiento de los carnés donde
con fluyen elementos con un componente de la subjetividad en el manejo de la documentacion
que debera ser tomado en cuenta ese aspecto. Otro elemento de alerta tiene relacion con los
servidores que integran los equipos calificadores, donde deberia revisarse si el numero es
suficiente y si son eficientes; finalmente considerar la necesidad de que exista un sistema de
base de datos con acceso para todas las instituciones para no tener la dispersion de la
informacion que hoy existe y derivada de la informacién proporcionada por el Contralor
pregunta: ;Cuando se cumple el plazo establecido de 90 dias determinados para cada
proceso?; y ¢ Cuando se veran los primeros resultados? y una vez que eso ocurra solicita
facilitarlos a la Comision para que sirva de insumos en el informe que debe ser presentado.

Respuesta.- Es fundamental que la auditoria considere la sustanciacion documental y es lo
que se revisa, no es solo el marco legal aplicado sino los documentos de soporte para la
emision de los carnés, como lo es también el andlisis del personal. La sugerencia de un
acceso integrado, sin duda una de las recomendaciones de la auditoria debera ser contar con
una base de datos integrada, es una obligacién administrativa que es una falencia actual y
sera considerada. El plazo establecido de 90 dias lo determina la ley y en la medida en que
no todas inician al mismo tiempo, han comenzado entre junio y julio corre el plazo desde el
inicio y al ser este un tema de interés nacional es prioridad hacerlo en el menor tiempo posible
mientras antes mejor y con esa urgencia se esta trabajando.
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Sra. Rafaela Mendoza ratifica la informacion de su companiero Alfonso Eliecer Morales sobre
la solicitud de examen especial de siete afios atras al CONADIS y MSP, SR, IESS y SENAE
y ser considerados en los procesos de auditoria. Hace un pedido que cuando pase a la
Asamblea Nacional se socialice a las personas de la sociedad civil, lo mismo que el tema de
las reformas a la LOD. Afirma sentirse decepcionada con lo que ha ocurrido que es como
haberles robado la esperanza a personas que como ella se aferran a la vida y luchan contra
las dificultades por los problemas que tienen las personas con discapacidad.

Respuesta.- Estan incluidos en las auditoria al CONADIS, MSP y el IESS se considerara el
pedido de anadir al SRI que al ser un proceso técnico se incluira en la fase que se requiera,
con un rango de analisis de 7 afios y en lo que tiene que ver con la participacién ciudadana
ratifica en que es una concurrencia necesaria.

As. A. Sinmaleza hace alusion a un incremento inusual detectado por la SENAE en el 2019
en la importacién de vehiculos y las alertas al MSP y a la FGE y que deberia también auditar
la CGE. Y sobre la auditoria interna en ese Ministerio advierte tener presente que son
personas de los equipos de territorio es decir son juez y parte. La auditoria principal es al MSP
sobre el otorgamiento de los carnés y de ello se derivan otras investigaciones y a otras
instituciones y lo que se aspira es que esas auditoria deberia terminar en el menor tiempo
posible como ha sefalado el Contralor para que no se emitan criterios contradictorios. En este
sentido considera que la fiscalizaciéon debe contar con insumos oficiales por lo que hace un
pedido a fin de que la auditoria pueda ser entregada lo mas urgente posible.

Respuesta.- El examen de auditoria al SENAE esta en marcha no depende de la conclusion
de los exdmenes a otras entidades y abarca a las importaciones de vehiculos que se han
efectuado con carnés de discapacidad y se extiende en este caso al Ministerio de Relaciones
Exteriores al uso de la condicion diplomatica y a las importaciones que también tienen que ver
en ese campo, esto a propésito de la intervenciéon de la CGE en la SENAE. En lo que tiene
que ver con los tiempos, estan empefiados en que concluyan con celeridad, no tendran que
ser en 90 dias si estan antes los resultados seran anunciados.

El Presidente consulta: ¢Cudl es el proceso de coordinacion que mantiene la CGE con
DINARDAP, considerando que tiene informacion importante para este proceso?.

Respuesta.- La CGE actua a requerimiento de los auditores, en los casos que se sea
indispensable solicitar informaciéon a esa Institucién se lo hara, no han un sistema de
intercambio de informacién se lo hace dentro de cada auditoria con la entidad que puede
aportar datos de utilidad a esos fines.

El Presidente agradece la presencia del Contralor a quien solicita tener en cuenta los
requerimientos que se han formulado los miembros de la Mesa Legislativa para el
esclarecimiento de estos hechos sea lo antes posible y darle la respuesta al pais y se hara un
acompanamiento a la gestiéon de la Contraloria.

3.- Estaba prevista la presencia de la doctora Maria del Carmen Maldonado, Presidenta del
Consejo de la Judicatura, sin embargo se informa por Secretaria que la noche anterior al
desarrollo de la sesion se ha recibido la excusa oficial que impide su comparecencia, cuyo
texto se da lectura. El Presidente dispone tomar en cuenta para programar una préxima
invitacion y continuar con el siguiente punto del orden del dia.

4.- Recoger via telematica el criterio del doctor Rubén Chiriboga, Coordinador de la Maestria
de Auditoria Médica de la Universidad UTE, quien sefalara el proceso de auditoria médica en
una revision del expediente de emision de los carnés de discapacidad. Presidente destaca la
importancia de conocer de primera mano cdmo se ejecuta este proceso de auditoria que en
este caso concierne al mecanismo de obtencion de carnés para las personas con
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discapacidad, sobre todo con personas que conocen técnicamente del tema como es el caso
del invitado, a quien le da la bienvenida y le concede el uso de la palabra.

El Ing. Chiriboga parte de la premisa de que “fodo lo que hace el personal sanitario, es un acto
meédico” y que solo puede ser evaluado por un par; en consecuencia, todo lo que ha
mencionado el sefior Contralor genera una duda porque no cuenta con “un par” para que
asuma una decision técnica que implica: analisis, sintesis, verificacion de protocolos y
contenidos y pasa a compartir la siguiente informacion:

La actividad médica es la accion en la cual se concreta la relacion entre dos personas: El
profesional médico y paciente o enfermo que acude ante el primero motivado por una
alteracion de su salud, para que en funciéon de sus conocimientos y capacidad pueda orientarlo
y sanarlo; o, como en el caso presente, que acude ante el médico para que le valide y pueda
ser entregado el carné y lo importante en esta relacion es que primero genera un estado de
confidencialidad que no puede ser violentada, a menos que un juez lo determine o que el
paciente lo autorice. De ahi que genera inquietudes cuando la CGE pretenda evaluar
violentando u n tema de confidencialidad particular que tiene la relacién médica/paciente.

El esquema por el cual se evalua y controla el acto médico, se denomina “Auditoria Médica”,
que es “...un procedimiento técnico médico, analitico, evaluativo, de caracter preventivo y
correctivo, con el fin de emitir un dictamen, informe o certificacion independiente, referente al
acto médico y a la gestion de calidad de los servicios de salud, realizado por el profesional,
desde el ingreso de un paciente, hasta su recuperacion, estado de estabilizacién o control’.
Esta auditoria tiene componentes técnicos, administrativos, éticos, pero sobre todo médico
legales (que queda documentado en la historia clinica-documento médico) y engloba aspectos
educativos, de control, normativos, investigativos, médico legales, evaluativos, sistematicos,
multidisciplinarios, la gestién de calidad y los aspectos clinicos (que permiten determinar que
el procedimiento se realiz6 de manera adecuada); y, por lo tanto implica una responsabilidad
meédica, acciones de evidencia de mala practica y las consecuencias que de ella se derivan
que estan consideradas en otros actos referidos como acciones que violentan lo estipulado
en el ambito de la normalidad y validado desde los ambitos judiciales.

Perfil del Auditor Médico.- En este entorno el Auditor debe ser:

e Meédico de formacioén con Il nivel;

e Experticia clinica quirurgica y administrativa de al menos 4 afios, o tener especialidad
clinica quirargica;

e Formacién en Auditoria Médica (Titulo de IV nivel);

o Capacidad de analisis y criticidad técnico- médica;

e Tener reconocido prestigio de sus pares, ser objetivo e imparcial en sus evaluaciones.

Documentos de Auditoria Médica.- Entre los principales constan los siguientes:

Protocolos, guias de manejo diagndstico y terapéutico;

Historia clinica y demas registros de atencion;

Normativas sanitarias y legales de actuacion en el ambitos de salud;
En el marco ético y de actuacion médica.

VVVYY

Como consecuencia del procesamiento de la documentacion precedente, se generan: a.-
Certificados; b.- La consulta; c.-El informe; d.- El expediente clinico (historia clinica); y, e.- La
receta médica. Por lo tanto, la auditoria médica se ejerce sobre un acto médico como tal y
con un profesional con formacion en las areas, por lo que vuelve a reiterar la Contraloria tiene
que ver mas con el control interno que se ejerce sobre un acto administrativo y financiero de
las entidades de salud, pero el proceso de auditoria de un acto médico es una auditoria
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médica y que el Organo de control pueda solicitar el contingente de auditores médicos porque
la auditoria lo que busca es mejorar la calidad de atencion. El Sistema actual no esta
permitiendo del funcionamiento de Comités de auditoria y que garanticen que las instancias
que controlan los servicios de salud puedan realizar la supervision de manera adecuada, ya
que no se evalua que los registros meédicos se revisen como deben, Si estas acciones se
habrian realizado, muy probablemente no se estaria abordando la problematica de ahora.

Clasificacion de la Auditoria Médica.- Existen varios tipos de auditoria médica: 1.- Segun el
lugar de los auditores.- Se realizan auditorias internas, que consiste en la revision y analisis
propio de la institucion y su gestién, pero también se hacen auditorias  externas, sobre la
revision y analisis de los servicios de salud proporcionados por una organizacién; 2.-
Conforme el objeto de estudio.- Se puede realizar auditorias de caso (auditoria médica —
clinica, que es del tipo puntual de la emision de lo carnés, se deberia hacer un proceso de
auditoria para determinar si la gestion de la atencion del servicio fue el adecuado, pero no
desde el punto de vista financiero, ni administrativo, sino desde un punto de vista técnico que
nos permita saber cual fue el contexto en el que se midid; pueden realizarse auditorias de
gestion de los servicios; de pertinencia médica para facturacion; y, 3.- Por el momento de la
prestacién del servicio.- Que va ligada con lo que la Contraloria hace para autorizaciones,
pero pueden ser retrospectivas (de camas frias) o concurrentes (de camas calientes),
“paciente trazador”, que permita conocer lo que sucede en un momento determinado

La auditoria de gestién de servicios, es un examen objetivo sistematico y profesional de
evidencias, realizado con el fin de proporcionar una evaluacion independiente sobre el
desempeno de una entidad, programa o actividad, orientada a mejorar la efectividad,
eficiencia y economia en el uso de sus recursos, para facilitar la toma de decisiones de
quienes son responsables de adoptar acciones correctivas y mejorar la responsabilidad y
calidad de atencion y salud del paciente.

Aclara que a veces se confunde la “Auditoria Médica” con la “Pericia Médica”, que es una
declaracién de conocimiento de un tercero (ni parte, ni testigo), sobre hechos conocidos dentro
de la investigacion o el proceso fundamentada en criterios de la ciencia médica, prestada ante
el Juez o los érganos investigadores, con la finalidad de asesorarles en las decisiones que le
correspondan tomar en la investigacion, la resolucion del plenario, o en la ejecucion. Por lo
tanto, el peritaje tiene un componente legal.

Las areas mas comunes en las que se requiere un peritaje médico son: lesiones personales,
responsabilidad profesional y procesos laborales. A diferencia de la auditoria médica que
evalua el proceso y puede terminar en acciones de pericia médica. Quienes deben realizar el
peritaje son médicos legistas y existe la posibilidad de que el proceso requiera de otros
médicos especialistas ya sea que: a).- Hayan actuado como inter consultores del
departamento de medicina legal, b).- Actien a solicitud de autoridad judicial cuando este
departamento no cuente con especialistas inter consultores en un campo especifico; y c).-
Que la autoridad judicial estime necesario nombrar uno 0 mas peritos nuevos, de oficio 0 a
peticion de parte, segun el caso, para que examinen, amplien o repitan el peritaje.

En nuestro medio, el perito o experto, es una persona reconocida como fuente confiable en
un determinado tema o habilidad, cuya capacidad le confiere autoridad y el estatus sus pares
o el publico en una materia especifica; los profesionales en medicina humana, son médicos
especialistas titulados e inscritos en la SENESCYT, acreditar al menos cinco afos de
experiencia en la practica de la respectiva especialidad y ser validados por la Funcién Judicial.
En nuestro medio no contamos con peritos médicos en el ambito de la auditoria y esto no se
ha visto en los procesos y eso genera inconvenientes porque cada vez que la Contraloria
genera ambitos de evaluacién en salud se presentan estos conflictos y al escucharle al
Contralor persisten las inquietudes de ;Como evaluar el acto para saber si el proceso de la
emisién fue correcto o no?, porque lo que se va a hacer es un proceso administrativo, pero la
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acreditacion y emisidon de un carné, tiene un componente técnico- medico y es el que se debe
evidenciar si se violent6 antes de continuar con otro tipo de acciones.

El resultado de la pericia médica son los documentos creados con el Unico objetivo de que
sirvan como elemento probatorio en un posible litigio y los principales son: El certificado de
defuncion forense y el dictamen pericial médico legal y comparte un documento sintesis de
las caracteristicas que se recogen en los informes periciales donde destacan aspectos como:
Antecedentes, datos generales, origen y alcance de la auditoria, metodologia, conclusiones y
recomendaciones.

En consecuencia de lo manifestado, la auditoria médica debe ser realizada exclusivamente
por profesionales médicos debidamente acreditados como Auditores Médicos, mientras que
el Peritaje Médico Legal, sera ordenado a través de requerimiento fiscal y orden judicial; la
pericia tiene la funciéon de descubrir o valorar un elemento de prueba, por lo tanto no se debe
utilizar el término de auditoria médica como sindénimo de peritaje médico legal y asi mismo
debera tomarse en cuenta que la auditoria médica forense propiamente dicha, no existe.

De lo expuesto, la pertinencia médica es el proceso en el que el médico evalua la
razonabilidad, oportunidad y conveniencia de los procedimientos médicos aplicados al
paciente frente a los protocolos nacionales, o a falta de ellos a la buena practica de la medicina
basada en evidencia o protocolos institucionales, siendo recomendable considerar los
siguientes aspectos:

» Se debe realizar una auditoria médica de gestién al proceso de entrega de carnés
(Externa al MSP);

» De existir novedades se tendra que realizar una auditoria de caso de las novedades
encontradas (ACESS);

» De ratificarse las novedades se comunicara a las instancias judiciales.

Presidente agradece por la exposicion realizada solicita remitir la presentacidn para socializar
con los miembros de la Comision.

As. E. Cabezas.- Muy clara la intervencion y valida desde el punto de vista médico, sobre
todo considerando que de este tema indiscriminadamente se han realizado juicio de valor
sometiendo al escarnio publico casos sin la debida constatacion por quienes no conocen los
procesos y procedimientos que han debido atravesar para lograr esa clasificacion; sin
embargo si es importante entender que ha habido un proceso desordenado en el otorgamiento
de los carnés en estos ultimos periodos y las cifras lo mencionan, pues dan cuenta de que
alrededor de 3.000 carnés que fueron emitidos durante los 4 meses del periodo de pandemia
y es un dato que debe llamar la atencién de la Autoridad Sanitaria, porque los procesos de
calificacion para obtener un carné demoran a veces afios, entonces si una persona logro
obtenerlo en tiempo récord, de por si es un hecho sospechosos, por lo tanto no se puede
descuidar de que existen anomalias y deben ser investigados a profundidad.

Otro aspecto a destacar de la presentacidén es que existe un tema de privacidad del ser
humano cuyos principios han sido violentados de manera arbitraria por unos y usando estos
de manera abusiva por otros, por lo que debe aclararse con respecto a quienes utilizaron una
noticia incompleta o falsa para tratar de hacer dano a terceras personas que han visto
lesionada su integridad y buen nombre. La presentacion define temas relevantes sobre la
publicidad, la ética y los procedimientos en problemas de salud, cuando los médicos realizan
actos que son técnicos que va atados a su carrera, profesion y estabilidad.

Respuesta.- Reiterar que el hecho que se ha dado en estos ultimos dias en que se ha
evidenciado el incremento de carnés, genera la obligatoriedad al Estado de impulsar una
auditoria que permita no solo saber como cuando se dieron, sino bajo qué mecanismo y al
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final proponer si se tiene que cambiar el mecanismo vigente y la recomendacion es hacer la
auditoria desde el ambito que corresponda.

Esteban Basantes.- Coincide en el tema de que la auditoria debe ser realizada por personal
médico y precisa de dos aspectos en el proceso de calificacion: El primero que tiene que ver
con un tema relacionado con la parte médica que obedece a una valoracién de las estructuras
corporales y de la funcionalidad; mientras que el segundo proceso son factores contextuales
donde interviene también la valoracion de un psicologo y un trabajador social, para la
valoracién integral de la discapacidad. En este contexto formula las siguientes preguntas:
¢, Usted cree que una auditoria puede hacerse desde lo interno del MSP solamente?; desde la
perspectiva de articular un agente externo ¢La academia podria colaborar con un agente
externo?. La valoracion en el caso de las discapacidades va a requerir una serie de
especialidades ¢ Podria haber un perfil que abarque todas estas especialidades o deberias
hacerse las auditorias con cada uno de los especialistas?; coincide que la auditoria de la CGE
probablemente si no incorpora estos elementos técnicos se convertira en una revision
documental ¢ Como hacer este proceso de auditoria? Quienes falsearon diagnésticos no se
pueden evaluar.

Respuestas.- No se puede ser juez y parte. EI MSP es quien emitio los carnés y ahora quiere
evaluar, eso no da credibilidad. Es tiempo de que la sociedad intervenga y la academia debe
empoderarse de ese proceso. La auditoria debe ser totalmente externa para ser creible, se
recomienda a la universidad que esta haciendo el primer programa de auditoria médica que
bien puede el Estado solicitar que lo haga y sin duda la academia lo hara gustosa porque este
problema interesa que sea aclarado.

El MSP tiene que dar las facilidades, puede ser veedor del proceso por ser afectado, pero el
equipo de auditores tiene que ser totalmente externo para poder validar si los instrumentos
que se estan utilizando para certificar la discapacidad son o no los adecuados y eso significa
por supuesto el criterio y diagnostico del especialista, es decir una valoracion integral si la
interpretacion y el instrumento fueron los adecuados.

Stalin Basantes.- El proceso de valoracion de la discapacidad tiene un componente
biopsicosocial que es necesario precisar, por tanto preunta: ¢, Cuél seria el problema de utilizar
un Baremo que no ecuatoriano?, que no es el mismo contexto cuando se evalla el factor
discapacitante que son las condiciones del entorno (ciudad y campo); sin embargo considera
que desde la evaluacién de la deficiencia y la discapacidad en el campo médico biol6gico, el
problema no esta necesariamente en el Baremo, sino en que definitivamente no se han
tomado en cuenta como afecta estas deficiencias afectan al desenvolvimiento en las
actividades diarias.

De la informacién vertida en los medios de comunicacion, los casos de irregularidades y en
donde esta en duda si discapacidad, principalmente se origina en las evaluaciones de orden
sensoriales, es decir deficiencias auditivas y visuales que, al no ser visibles se pueden prestar
para una subjetividad, cabe entonces la pregunta ¢ El tema del baremo no en la parte bioldgica
seria un problema? Con el Baremo ecuatoriano que en la actualidad esta suspendido, se
flexibilizaria la valoracion incluso en el campo biolégico. Cabe un analisis de orden técnico
porque incrementaria el numero de personas con discapacidad. Debe afectar al desarrollo de
las actividades diarias y no se confunda con una enfermedad como catastréfica que no es
discapacidad. La discapacidad es irreversible, en este sentido llama la atencion el carné del
Presidente del CPCCS.

Respuestas. — La intervencion del psicélogo y el trabajador social siguen siendo parte del acto
médico porque todo ese contexto general un analisis integral para conocer la condicién y en
donde encaja el tema de las actividades instrumentales de la vida diaria; por lo tanto, es el
auditor el que va a tener todo ese anclaje articular general para poder tener esa vision. Esta
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de acuerdo que el tema del Baremo debe ser validado en el medio y saber que realmente esta
midiendo lo que queremos medir y que tecnologia utilizada es la adecuada para que el que
valida y aplica tenga la misma claridad con la que fue concebida y ese proceso de validacion
es el que se necesita confirmar que esta bien hecho y a lo mejor lo que deba hacer es una
conceptualizacion de términos y/o actualizacion de las herramientas de su aplicacion.

Alfonso Morales, felicita la ponencia del Dr. Rubén Chiriboga y coincide desde la agrupacion
que representa en que es importante que la academia esté involucrada en la valoracién del
uso del Baremo nacional considerando todos los elementos de la situacién discapacitante de
la persona, pero no se ha abordado la situacién de las personas que tienen multidiscapacidad
y destaca mucha condiciones en el diario vivir de una persona que no esta siendo
consideradas como el transporte, la movilidad inclusiva por lo que proponen fortalecer el
Baremo nacional.

Comentario del Dr. Chiriboga.- Uno de los problemas que tenemos en el ambito sanitario es
que no se evalua si las acciones que se realizan son o0 no las correctas, que no
necesariamente el seguimiento que se efectia a cada uno de los pacientes o personas en
condiciones de vulnerabilidad es el adecuado, y eso no lo sabemos porque el paciente que
no es bien atendido no regresa, lo que no garantiza lo que se esta haciendo y lo mencionado
por el sefior Morales es la realidad, buscamos alternativas por otros lugares para hacer lo que
al Estado le corresponde.

As. A. Sinmaleza manifiesta que queda en tela de duda la auditoria del MSP. Insiste en que la
la auditoria debe tener la celeridad para que base para iniciar el proceso de investigacion sea
la auditoria al Ministerio del ramo.

El Presidente pregunta al Dr Chiriboga ¢ Bajo su criterio como se deben manejar los temas de
confiabilidad en este proceso de investigacion?

Respuesta.- Justamente en el momento en que se inicia un proceso de auditoria médica y
como no se va a evaluar de inicio el expediente de las personas sino el proceso como tal
(instrumentos, herramientas, evaluaciones, capacidad de los profesionales), no se necesita
cuando se encuentre irregularidades y se disponga realizar auditorias de caso sobre los
problemas, se tendra que comunicarse con el usuario para pedir su autorizacion, si es
negativa se requerira la autorizacién del Juez, que es la Unica persona autorizada para revisar
el expediente personal.

El Presidente considera que el tema de la Auditoria Medica es fundamental en el proceso de
fiscalizacidén que se encuentra ejecutando la Comisién, por lo que compromete al Dr. Chiriboga
apoyar esta causa.

Agotados los puntos del orden del dia y siendo las diez horas con cuarenta y un minutos
(10:41) se clausura la sesion No. 83 correspondiente al periodo legislativo 2019-2021.
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